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KASITTEITA

Epasuora vaikutus
limaston epdsuorat terveysvaikutukset voivat valittya ekosysteemeissa ja niiden
tuottamissa palveluissa, kuten veden, maaperan ja ilman laadussa tapahtuvien
muutosten kautta. lhmisten ja yhteisdjen (ml. valtiot) toiminnan muutosten kautta
tapahtuvat muutokset lasketaan my&s epasuoriin vaikutuksiin. Elidlajien populaa-
tioissa tapahtuvat muutokset sen sijaan vaikuttavat ravinnon saatavuuteen tai eldin-
vilitteisten tautien levinneisyyteen.

Heijastevaikutus lImastonmuutoksen heijastevaikutuksia ovat Suomen rajojen ulkopuolella tapahtu-
vat ilmastolliset muutokset, jotka aiheuttavat vaikutuksia Suomessa.

Hillinta lImastonmuutoksen hillitseminen on ilmaston lampenemisen ehkdisemista ja siita
aiheutuvien seurausten vahentamista.

limastokestavyys
IImastonmuutoksen hillinnan ja sopeutumisen ratkaisut suunnitellaan ja toteute-
taan ottaen huomioon ilmastoriskit seka niiden ehkaisy ja lieventaminen.

Resilienssi Ennakoiva kykya toimia joustavasti hdiridtilanteissa ja muutoksissa ja sopeutua
niihin. llmastonmuutoksen yhteydessa yhteiskunnalla on kapasiteettia toipua ja
kehittaa toimintaansa ja varautumistaan hairidtilanteen jalkeen.

Sopeutuminen Sopeutumisella pyritddn vahentamaan ilmastonmuutoksen haitallisia vaikutuksia
yhteiskunnassa.

Suora vaikutus lImastonmuutos voi vaikuttaa terveyteemme suoraan tai valillisesti ymparis-
tdssd tapahtuvien muutosten kautta. Auringonséteily, lampdtila, séén aari-
ilmiot, kuten myrskyt, rankkasateet ja tulvat, ovat ihmiseen suoraan vaikuttavia
ympadristotekijoita.

Varautuminen Aktiivista ennakointia ilmastonmuutoksen aiheuttamiin haitallisiin vaikutuksiin.
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LAAJENNETTU TIIVISTELMA

Suomessa ilmastonmuutos vaikuttaa suoraan ja valillisesti kansalaisten terveyteen ja hy-
vinvointiin. Jo nykyisissa olosuhteissa on syyta varautua saan ja ilmaston vaihteluihin ja
aari-ilmidihin seka niiden vaikutuksiin, silld se auttaa sopeutumaan myds tuleviin ilmaston
vaihteluihin ja muutoksiin.

Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalan ilmastonmuutokseen sopeutumisen suunni-
telma toteuttaa osaltaan Kansallista ilmastonmuutoksen sopeutumissuunnitelmaa 2022
ja tukee YK:n kestavan kehityksen tavoitteita 2030. Sopeutumissuunnitelman mukaisesti
ministeriot vastaavat hallinnonalallaan suunnitelman toimeenpanosta, seurannasta ja ar-
vioinnista. Tavoitteena on yhteiskunnan kyky hallita ilmastonmuutokseen liittyvia riskeja
ja sopeutua ilmastossa tapahtuviin muutoksiin.

Sopeutumissuunnitelman painopiste on terveydensuojelussa seka terveydenhuollon sopeu-
tumisessa sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalalla. Lisdksi on huomioitu jossain maa-
rin sosiaalihuollon mahdollisuuksia sopeutumisessa, mutta esimerkiksi sosiaaliturva ja sen
my6ta iso osa sopeutumisen tarkastelusta on jatetty taman suunnitelman ulkopuolelle. So-
siaali- ja terveysministerion hallinnonalan sopeutumissuunnitelman tavoitteena on selvittda
sopeutumisen ja sita tukevien rakenteiden nykytila Suomessa, tunnistaa nykyisia ja uusia so-
peutumistoimia terveyden ja hyvinvoinnin toimialueella. Lisaksi tavoitteena on konkretisoida
kansallisessa sopeutumisstrategiassa esitettyja toimenpiteita ja selkeyttda niitd STM:n hallin-
nonalan vastuualueella. Sopeutumissuunnitelmaa pyritaan myos jalkauttamaan sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijoille ja lisadmaan riskitietoisuutta sosiaali- ja terveydenhuollon sek-
torilla. Yksityiskohtaisemmat alakohtaiset tavoitteet ovat nahtavissa taulukoissa 1-3.

Sopeutumissuunnitelman perustana on Kansallinen ilmastonmuutoksen sopeutumis-
suunnitelmaa 2022 seka sosiaali- ja terveydenhuollon sektorilla tehty ilmastonmuutos- ja
sopeutumistyd. Sopeutumissuunnitelmassa on madritelty 43 tavoitetta ja niihin liittyvia
toimenpidesuosituksia 92. Tavoitteet koskevat mm. hellevaroitusjarjestelmas, erilaisia oh-
jeistuksia ja toimenpideohjelmia, ilmastonmuutoksen vaikutusten ja sopeutumistoimien
selvittamista, poikkisektoriaalisia toimia seka koulutuksen ja viestinnan huomioimista.
Toimenpiteet kattavat ymparistoterveyden, sosiaali- ja terveyspalveluiden (ml. tyoterveys),
sosiaalisten vaikutusten seka hillintatoimien ja heijastevaikutusten aihealueita. Sosiaali- ja
terveysministerio vastaa suunnitelman toimeenpanosta, seurannasta ja arvioinnista. So-
peutumissuunnitelman toimeenpanoa seurataan sosiaali- ja terveysministeridssa vuosit-
tain seurantataulukolla, ja suunnitelma tarkastetaan viiden vuoden valein.
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Taulukko 1. STM:n hallinnonalan sopeutumistoimien tavoitteet ilmastonmuutoksen suoriin vaikutuksiin.

Aihealue

Helteet

Liukastumiset

Sisdilman laatu

Mielenterveys

Vesivilitteiset
taudit

Vektorivalitteiset
taudit

Sopeutumistoimien tavoite

1. Muodostetaan kansallinen kokonaisndkemys helteen terveyshaittojen
ehkdisemiseksi tarvittavista lyhyen ja pitkdn aikavalin toimenpiteista eri
toimintasektoreilla. Kansalliset tavoitteet, suositukset ja ohjeistukset ohjaavat
varautumista alueellisella ja paikallisella tasolla.

2. Keskeistd sopeutumisessa on suojata herkkid vdestoryhmia. Vakavien
terveyshaittojen ehkdisemiseksi helteeseen varautumista on vahvistettava
erityisesti sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdissa.

3. Tiedottaa liukastumisen ehkaisystd jatkamalla nykyisia tiedotuskampanjoita.

4. Selvittaa tarkemmin ilmastonmuutoksen vaikutus liukkaisiin keleihin ja
liukastumisenonnettomuuksiin Suomessa.

5. Selvittdd ilmastonmuutoksen ja sisdilman laadun valisid yhteyksid Suomessa.

6. Selvittaa sisdilman kannalta sopeutumismahdollisuudet ilmastonmuutokseen
Suomessa.

7. Toimintavalmiuksien lisédminen saan mahdollisten dari-ilmidista johtuvien
traumaperdisten psyykkisten kriisien ja stressihdirididen varalta, hoidon
tehostaminen kesan hellejaksojen lisadman tautitaakan estamiseksi ja ajastetun
valonkayton lisddminen talvipdivien pimenemisestd johtuvien haittojen
ehkdisemiseksi.

8. Tehostaa rakentamisen, maankayton ja asumisen sopeutumistoimia
mielenterveyshaittojen ehkdisemiseksi.

9. Seuranta: Sopeutumistoimenpiteiden toteutumista seurataan
terveydenhuollon laaturekistereista hdirioryhmittain.

10. Kansallisen toimintasuunnitelman valmistelu ilmastonmuutokseen
varautumisesta vesihuollossa ja siihen liittyvan ohjeistuksen laadinta.

11. Kehittdd likaantumis- ja onnettomuustilanteiden seurantaa vesihuollossa
nykyisen varautumistilanteen selvittamiseksi ja ennakoinnin parantamiseksi.

12. Seurataan vektorivalitteisten tartuntatautien esiintymista THL:n
tartuntatautirekisterin ja muiden kansallisten rekistereiden avulla.
Seurantaa tehostaa riskinarviotiedon tuottaminen, jota kehitetdan erityisesti
puutiaisaivotulehduksen osalta.

13. Tehostetaan tutkimusta ja yhteistyota. Kartoitetaan kansallista
toimijaverkostoa vektorivalitteisille taudeille ja pyritdan perustamaan
asiantuntijaverkosto.

14. Kehitetaan viestintaa kansalaisten tietoisuuden lisa@miseksi erityisesti
puutiaisvalitteisten tautien osalta.

10
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Taulukko 2. STM:n hallinnonalan sopeutumistoimien tavoitteet ilmastonmuutoksen epdsuoriin vaikutuksiin.

Aihealue Sopeutumistoimien tavoite
Ravitsemus ja 15. llmastonmuutos ja kestavyys (ml. biodiversiteetti ja ruokaturva)
terveys vahvemmin ravitsemussuosituksiin.

16. Ravitsemussuositusten toimeenpano, ml. julkiset ruokapalvelu- ja
elintarvikehankinnat sisaltden myds ravitsemuksen ja vastuullisuuden.

17. Ruoan koostumuksen ja koko vdeston ravitsemuksen seurantajarjestelmien
kehittaminen.

Tydterveys ja 18. Osaamisen ja tietoisuuden lisadminen ilmastonmuutoksen tydkyky-,
tyohyvinvointi tyoterveys- ja tydturvallisuusvaikutuksista.

19. Tyontekijoiden lampdkuormitukseen ja sen aiheuttamiin tydkyky-,
tydterveys- ja tyoturvallisuusvaikutuksiin varautuminen ja sopeutuminen.

20. Kiertotalouden aiheuttamiin tyokyky-, tyoterveys- ja tyoturvallisuus-
vaikutuksiin varautuminen ja sopeutuminen.

Sosiaaliset 21. Kaikilla hyvinvointialueilla (maakunnilla) on sosiaali- ja terveydenhuollon

vaikutukset ilmastonmuutokseen sopeutumisen suunnitelmat, joissa kuvataan, miten
toiminnassa huomioidaan ilmastonmuutokseen sopeutuminen ja kerrotaan
mahdollisista alueen erityispiirteistd, jotka sopeutumisessa tulisi ottaa huomioon.

22. Hyvinvointialueiden (maakuntien) sopeutumissuunnitelmissa eritelladn hallinto-
sektoreiden rajoja ylitettavat sopeutumistoimet (esim. kouluruoan terveellisyys ja
ilmastovaikutukset, alueen tydllisyyskehityksen ennakointi, ikdrakenteen muutokset
ja niiden huomiointi esimerkiksi kunnan rakennushankkeissa, havikkiruoka jne.).

23. Selvitetdan kunnan ja hyvinvointialueen (maakunnan) edellytykset
huomioida ilmastonmuutokseen sopeutuminen julkisissa hankinnoissa

(mitka ovat olennaisia hankintoja, tarvitaanko lainsdadantomuutoksia) seka
mahdollisuudet sosiaalisesti ja ekologisesti kestaviin paikallisiin toimiin (esim.
havikkiruoan jakelu yhteisruokailuina tai yhteiskeittidin, lasten harrastustoiminta
ja siihen liittyvat kuljetukset, kdytetyn tavaran korjaaminen tydpajoissa).

limaston- 24. Ravitsemusneuvonnassa tunnistetaan ihmisten ilmastomotiivit ja
muutoksen viestinndssd kdytetdan seka ilmasto- ettd terveysndkokulmia.
hillinta-

25. Kuntien likennesuunnittelussa varaudutaan lihasvoimalla ja sahkdavusteisesti
toimivan liikenteen lisaantymiseen, varmistetaan sujuva kevyen liikenteen kulku ja
huolehditaan riittavista mahdollisuuksista liikkumisrajoitteisille.

toimien terveys-
vaikutukset

26. Terveys- ja virkistysarvot huomioidaan kaupunkien viheralueita ja metsien
hiilinieluja suunniteltaessa ja toteutettaessa.

27. Puun pienpolton ohjeistuksissa huomioidaan sekd terveys- etta
ilmastondkokulma.
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Taulukko 3. STM:n hallinnonalan sopeutumistoimien tavoitteet ilmastonmuutoksen valillisiin vaikutuksiin
hallinnollisissa prosesseissa.

Aihealue Sopeutumistoimien tavoite

Terveydenhuolto 28. Terveys- ja sosiaalihuolto joutuu osaltaan vastaamaan vaeston sosiaalisen tilan-
teen ja terveydentilan muutoksiin. Edellytyksend suunnitelmalliselle toiminnalle on
riittdva tietopohja. Ajantasaista seurantaa vaeston terveydestd ja sosiaalisesta tilan-
teesta koko maan tasolla ja alueellisesti tulee kehittdd ja varata siihen resursseja.

29. Sosiaali- ja terveydenhuollon resilienssid (muutosjoustavuutta) tulee
kasvattaa vastaamaan mahdollisiin toimintaympariston muutoksiin tai dkillisiin
shokkeihin; heijastevaikutusten vuoksi osa niistd saattaa toteutua suhteellisen
nopeasti. Ennakoinnin avulla on hyva tunnistaa mahdollisia uhkakuvia sekd
tunnistaa haavoittuvat ryhmat.

30. Erityisesti terveydenhuolto on riippuvainen yleisen infrastruktuurin
toimivuudesta, esim. liikkumisvaylista ja kuljetusvalineistd, sahkosta ja
digitaalisesta infrastruktuurista. Terveydenhuollon teknologia (ml. lddkkeet)
on talld hetkelld ulkomaisen tuonnin varassa. Terveydenhuollon toimijoiden
tulee aktiivisesti tyoskennelld muiden hallinnonalojen kanssa sosiaali- ja
terveydenhuollon toiminnan varmistamiseksi erilaisissa olosuhteissa.

31. Terveydenhuollon sopeutumistoimien hydtyjen ja kustannusten arviointi ja
siihen liittyvat tietotarpeet.

Sosiaalihuolto 32. Kartoitetaan sosiaalihuollon tydntekijdiden ilmastonmuutoksen terveys- ja
hyvinvointivaikutuksiin liittyvat tietotarpeet ja valmistellaan koulutusohjelma
tietotarpeiden tyydyttamiseksi.

33. Edistetdan sosiaalihuollon tietovarantojen rakentamista ja tiedon
kdytettavyytta, erityisesti ekososiaalisen sosiaalityon nakdkulmasta.

34. Valtavirtaistetaan ekososiaalisen sosiaalityon paikalliset kdytannot ja
vahvistetaan yhteisotyota (esim. kaupunkisosiaalityo).

Poikkisekto- 35. Osallistutaan ilmastonmuutokseen sopeutumiseen valtioneuvostotasolla:
riaaliset Osallistutaan ilmastonmuutoksen kansallisen sopeutumisstrategian
vaikutukset toimeenpanoon, seurantaan ja arviointiin.

36. Osallistutaan EU:n sopeutumisstrategian valmisteluun.

37. Selvitetdan ilmastonmuutoksen kehityskulkujen vaikutusta
poikkisektoriaalisiin vaikutuksiin muiden hallinnonalojen kanssa.

Heijaste- 38. Ympdristdongelmat, ml. ilmastonmuutos, niiden torjunta ja niihin
vaikutukset sopeutumisen huomioiminen sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin
palveluiden tarpeessa.

39. Heijastevaikutusten huomioiminen investointeja tehtdessa.

40. Selvitetadn heijastevaikutuksia Suomessa ja yhtend osana tarkastellaan
heijastevaikutuksia sosiaali- ja terveydenhuollossa.
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Sopeutumistoimien tavoite

41. Ministerio ja hallinnonalan tutkimuslaitokset edistavat sopeutumista ja
hillintaa koskevaa tutkimustoimintaa ja vuorovaikutusta.

42. Selvitetaan kokonaisvaltaisesti ilmastonmuutokseen liittyvia
terveysvaikutuksia, sopeutumistoimien vaikuttavuutta (ml. taloudelliset
vaikutukset) sekd alan koulutustarvetta.

43, Hallinnonalan viestinta tukee sopeutumista.

13
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ESIPUHE

Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalan ilmastonmuutokseen sopeutumisen suunni-
telma toteuttaa osaltaan Kansallista ilmastonmuutokseen sopeutumissuunnitelmaa 2022,
jonka mukaisesti ministeriot vastaavat hallinnonalallaan suunnitelman toimeenpanosta,
seurannasta ja arvioinnista. Padmaarana on, etta yhteiskunnallamme on kyky hallita ilmas-
tonmuutokseen liittyvia riskeja ja sopeutua ilmastossa tapahtuviin muutoksiin. Toimeen-
panon tavoitteena on sopeutumisen sisallyttaminen osaksi kaikkien eri toimialojen ja toi-
mijoiden normaalia suunnittelua ja toimintaa.

Vuonna 2015 voimaan tulleessa ilmastolaissa (609/2015) saadetdan ilmastopolitiikan
suunnittelujarjestelmastd, johon kuuluvat valtioneuvoston kerran vaalikaudessa hyvak-
syma keskipitkan aikavalin ilmastopolitiikan suunnitelma seka vahintaan kerran kymme-
nessa vuodessa hyvaksyttavat pitkdn aikavalin ilmastopolitiikan suunnitelma ja ilmaston-
muutoksen kansallinen sopeutumissuunnitelma. Kansainvalista ilmastopolitiikkaa ohjaa
YK:n ilmastosopimuksen alla solmittu vuoden 2020 jalkeista aikaa koskeva Pariisin ilmasto-
sopimus, jonka kaikilta osapuolilta odotetaan lisdantyvia toimia ilmastonmuutoksen torju-
miseksi ja siihen sopeutumiseksi.

Sosiaali- ja terveyshallinnon sopeutumissuunnitelman tavoitteena on tunnistaa kunkin
sektorin tarkeimpia tehtavia sopeutumisen edistamiseksi lahivuosina. Suunnitelman pe-
rusta on selvittda sopeutumisen ja sita tukevien rakenteiden nykytilaa Suomessa, tunnis-
taa nykyisia ja uusia sopeutumistoimia terveyden ja hyvinvoinnin toimialueella, kansal-
lisessa sopeutumisstrategiassa esitettyjen toimenpiteiden konkretisoiminen ja selkeyt-
tdminen STM:n hallinnonalan vastuualueella, sopeutumissuunnitelman jalkauttaminen
sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoille ja ilmastonmuutokseen sopeutumisen valtavirtais-
taminen lisdamalla riskitietoisuutta.

Sopeutumissuunnitelmaa on valmistellut ja koordinoinut sosiaali- ja terveydenhuollon
ilmastonmuutokseen sopeutumista kasitteleva tydryhma Paivi Merildinen, Virpi Kollanus,
Jaana Halonen, Jouni Tuomisto, Suvi Virtanen, Sakari Karvonen, Elina Hemminki, Heli
Kuusipalo, Riitta Koivula, Henna Makela, Sari Huusko, Susanna Raulio, Ilmo Keskimaki ja
Timo Partonen Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta, Satu Manttari, Anna-Kaisa Viitanen
ja Pauliina Kangas Tyoterveyslaitoksesta, Lena Huldén Helsingin yliopistosta seka Mikko
Paunio, Sirpa Sarlio, Krista Lyyra, Seija Viljamaa ja Kristiina Mukala sosiaali- ja terveys-
ministeriosta. Sopeutumissuunnitelman pohjatyon, sidosryhmakyselyn ja -tilaisuuden

14



SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION JULKAISUJA 2021:20

jarjestamisen on Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta tehnyt Pdivi Merildinen. Lisaksi
suunnitelmaa ovat kommentoineet ja osaltaan rikastuttaneet useat kymmenet asiantunti-
jat tutkimuslaitoksista, yliopistoista, jarjestdista, sairaanhoitopiireistd, ministeridista, kun-
nista ja aluehallinnosta. Lammin kiitos kaikille osallistujille.

15



SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION JULKAISUJA 2021:20

1 Johdanto

1.1 Tausta ja tavoitteet

Ensimmainen kansallinen ilmastonmuutokseen sopeutumisen suunnitelma tehtiin vuonna
2005 YK:n ilmastosopimuksen jalkeen. Suomessa ilmastolaki tuli voimaan vuonna 2015
(Ilmastolaki 609/2015), jolloin myds ilmastonmuutokseen sopeutuminen liitettiin osaksi
ilmastopolitiikkaa. Ilmastolain uudistusprosessi on kirjattu vuoden 2019 hallitusohjelmaan
ja uudistus on maara vieda loppuun vuoden 2021 aikana. Lisaksi Suomessa on laadittu
"Kansallinen ilmastonmuutokseen sopeutumissuunnitelma 2022” vuonna 2014 (MMM
2014), jonka tavoitteena on edistaa yhteiskunnan kykya hallita ilmastonmuutokseen
liittyvia riskeja ja sopeutua ilmastossa tapahtuviin muutoksiin. Kansallisen sopeutumis-
suunnitelman mukaan ministeriét vastaavat suunnitelman toimeenpanosta, seurannasta
ja arvioinnista omilla hallinnonaloillaan, ja jokaisella hallinnonalalla tulisi laatia toimin-
taohjelma sopeutumisen edistamiseksi. Maa- ja metsatalousministerio (MMM) koordinoi
ryhmaa, joka seuraa ja kehittaa kansallista ilmastonmuutoksen sopeutumissuunnitelmaa.
Ty6ryhmassa ovat mukana myds sosiaali- ja terveysministerio (STM) ja Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos (THL).

Sopeutuminen ilmastonmuutokseen tarkoittaa IPPC:n mukaan sopeutumista olemassa
olevaan tai odotettuun ilmastoon ja sen vaikutuksiin. Ihmisten yllapitamissa jarjestelmissa
sopeutuminen pyrkii lieventamaan tai valttamaan syntyvia vahinkoja tai hyddyntamaan syn-
tyvid mahdollisuuksia (IPCC 2014). llImastonmuutoksen hillintd vahentaa sopeutumistarvetta,
mutta ilmaston muuttuessa vadjaamattomasti aktiivinen sopeutuminen on tarpeen. limas-
tonmuutokseen sopeutuminen tukee useita YK:n kestavan kehityksen tavoitteita 2030

(UM 2020). My6s EU:n sopeutumisstrategian uusi strategia sisaltaa terveyden yhtend osana
sopeutumista. Uuden strategian tavoitteena on rakentaa ilmastonkestava yhteiskunta pa-
rantamalla tietoa ilmastovaikutuksista ja sopeutumisratkaisuista, tehostamalla sopeutu-
missuunnittelua ja ilmastoriskien arviointia, nopeuttamalla sopeutumistoimia ja auttamalla
vahvistamaan ilmastokestavyytta maailmanlaajuisesti Terveys on mukana EU:n strate-

gian uudistuksessa (EU 2021). EU:n toimivalta terveyteen liittyen on rajallinen, mutta sen
puitteissa valmisteilla on EU:n terveyshatatiloihin varautumista ja niihin reagointia tukeva
viranomainen (Health Emergency and Response Authority). Euroopan ilmasto- ja terveys-
seurantakeskus on EU:n sopeutumisstrategian ensimmadinen toimenpide, ja sen tavoitteena
on seurata, analysoida ja ehkaista entista paremmin ilmastonmuutoksen vaikutuksia ihmis-
ten terveyteen tarjoamalla asiaankuuluvia tietoja ja tyokaluja. Se tukee myds tietojenvaih-
toa ja yhteisty6ta asiaankuuluvien kansainvalisten, eurooppalaisten, kansallisten ja valtiosta
riippumattomien toimijoiden valilla (https://climate-adapt.eea.europa.eu/observatory).
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EU:n sopeutumisstrategian mukaisesti ilmastonmuutokseen sopeutumisessa tulisi huo-
mioida systeeminen ajattelu my0s terveyden nakékulmassa (EU 2021). Planetary health
-konseptin mukaan ihmisen ja ympariston terveys ovat toisistaan riippuvia (Whitmee ym.
2015). llmastonmuutoksen lisaksi muut ihmisen aiheuttamat luonnollisten systeemien
muutokset, kuten luonnon monimuotoisuuden vaheneminen, maaperan pilaantuminen,
luonnonvarojen ylikaytto ja saasteet vaikuttavat haitallisesti ihmisten terveyteen. Systee-
misten vaikutusketjujen vuoksi nama muutokset ovat yhteydessa ilmastonmuutokseen,

joten my0s naita muutoksia tulisi hillita ja muutosten aiheuttamiin terveysvaikutuksiin tu
lee varautua.

IImastonmuutos voimistaa lampenemisen ja sadn dariolojen aiheuttamien riskien toden-
nakoisyytta. Kasvihuonekaasujen maailmanlaajuinen vahentéaminen on keskeisin keino
pienentda naita riskeja ja ilmastonmuutoksen hillintda on my&s vuonna 2021 uudistuvan
IImastolain keskeisin tehtava sopeutumisen ohella. Suomessa tehdaan jo monia toimen-
piteitd, mitka edesauttavat sopeutumista ilmastonmuutoksen vaikutuksiin ja yksi taman
suunnitelman keskeisimmista tavoitteista onkin tunnistaa jo kdynnissa olevaa sopeutu-
mistyota. The Lancet Countdown raportin (2015) mukaisesti myds Suomessa on varaudut-
tava siirtymaan verraten nopealla aikataululla suunnittelemisesta toimiin ja vahvistettava
terveydenhuollon perustaa ilmastokestavyyden parantamiseksi (Whitmee ym. 2015). Kay-
tdnndn toimissa voidaan hyddyntad esimerkiksi WHO:n ohjeistuksia sekd muiden maiden
hyvia kaytantoja.

Kansainvalisesti ajatellen ilmaston lampeneminen koettelee eniten kdyhimpia ja ilmasto-
herkimpia alueita. Suomi ei ole kuitenkaan suojassa ilmastonmuutoksen vaikutuksilta ja
heijastevaikutukset voivat nakya my®s Suomessa. Etenkin pohjoisessa ilmastonmuutok-
sen vaikutukset tuntuvat jo, silla ilmasto lampenee arktisella alueella kaksi kertaa nopeam-
min kuin maapallolla keskimaarin. llmastonmuutoksen vaikutusten pitkasta aikaskaalasta
huolimatta osa vaikutuksista nakyy meilld jo nyt ja tdman vuoksi my6s sopeutumisen tulee
olla riittavan proaktiivista huomioiden my&s nopeasti kehittyvat muutokset esim. saan
aari-ilmidissa. Suomessa ilmastonmuutoksen vaikutukset vaihtelevat alueellisesti ja taman
vuoksi sopeutumistoimissa on huomioitava alueellinen ja paikallinen nakékulma.

Sopeutumissuunnitelman toimeenpanon valiarvioinnista (Makinen ym. 2019) kavi ilmi,
ettei sosiaali- ja terveysministeridssa ollut vield toimintaohjelmaa ilmastonmuutokseen
sopeutumiselle. lImastonmuutosta ei ole huomioitu ministerion strategiatason tarkaste-
luissa, vaikkakin ilmastonmuutokseen liittyvia terveysnakodkohtia on tuotu esille yhteis-
tydssa eri toimijoiden kanssa. Sosiaali- ja terveysministerion toimialat ovat ilmastonmuu-
tokseen sopeutumisessa muista aloista jaljessa, myos suorien vaikutusten ennakoinnin
suhteen.
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Sosiaali- ja terveysministerion hallinnon alan monet normaalit hallinnonalan rutiinit ja
lainsdadantotyo kuten esimerkiksi yhteistyd muiden ministerididen kanssa ymparistoter-
veydenhuollon turvaamiseksi tai terveydenhuollon ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen yhteistyolla yllapidettdva tautien seuranta ovat osa ns. hiljaista sopeutumistyota, jota
tehdaan riippumatta siita mielletaanko tama osaksi ilmastonmuutokseen eteen tehtavaa
tyota vai ei. Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalalla on tehty ilmastonmuutokseen
sopeutumiseen liittyvaa tyota vuosikymmenet. Sosiaali- ja terveysministerio osallistui ak-
tiivisesti ensimmaiseen ilmastonmuutokseen sopeutumisen strategian valmisteluun ja silla
on ollut laaja kansainvalinen kosketuspinta tyéryhmatydskentelyineen Maailman Terveys-
jarjeston piirissa kaytyyn sopeutusmiskeskusteluun Euroopan ympadristo- ja terveysminis-
teriprosessin kautta koko 2000-luvun.

lImastonmuutoksen terveys- ja hyvinvointivaikutuksiin liittyvat sopeutumisketjut ovat mo-
nimutkaisia ja niista 6ytyy kytkentdja moniin hallinnonaloihin. Sektorien vélisten ja heijas-
tevaikutusten vuoksi yhteiskunnan ilmastonmuutoksen vaikutusten ja niihin sopeutumi-
sen kytkokset tulee huomioida suunniteltaessa sosiaali- ja terveydenhuollon hallinnonalan
sopeutumista koskevia toimenpiteitd. Kansainvéliset ja kansalliset riskitarkastelut tulee
huomioida sopeutumistoimia suunniteltaessa. Taman lisdksi on huomioitava muiden hal-
linnonalojen sopeutumisen toimintaohjelmat tyon ja vastuiden selkeyttdamiseksi. Sopeutu-
missuunnitelma toimii tiiviina tietopohjana jatkossa tehtavalle sopeutumistydlle.

Sopeutumissuunnitelman painopiste on terveydensuojelussa seka terveydenhuollon so-
peutumisessa sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalalla. Lisdksi on huomioitu jossain
maadrin sosiaalihuollon mahdollisuuksia sopeutumisessa, mutta esimerkiksi sosiaaliturva ja
sen myo6ta iso osa sopeutumisen tarkastelusta on jatetty taman suunnitelman ulkopuolelle.

STM:n sopeutumisen suunnitelman tavoitteena omalla
hallinnonalalla on:
1. selvittaa sopeutumisen ja sita tukevien rakenteiden nykytila Suomessa,

2. tunnistaa nyKkyisid ja uusia sopeutumistoimia terveyden ja hyvinvoinnin
toimialueella,

3. kansallisessa sopeutumisstrategiassa esitettyjen toimenpiteiden
konkretisoiminen ja selkeyttaminen STM:n hallinnonalan vastuualueella,

4. sopeutumissuunnitelman jalkauttaminen sosiaali- ja terveydenhuollon
toimijoille ja

5. ilmastonmuutokseen sopeutumisen valtavirtaistaminen lisaamalla
riskitietoisuutta.
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Sopeutumisen suunnitelma on tehty vuosille 2021-2031. Sopeutumissuunnitelman toi-
meenpanoa seurataan sosiaali- ja terveysministeriossa vuosittain seurantataulukolla, ja
suunnitelma tarkastetaan viiden vuoden vélein. Se on hyvéksytty STM:n johtoryhmdssa
29.3.2021.

1.2 Sopeutumissuunnitelman toteutus

lImastonmuutoksen terveys- ja hyvinvointiuhkiin sopeutuminen vaatii yhteiskunnalta ak-
tiivista toimintansa muuttamista ilmastokestavalle pohjalle. Sosiaali- ja terveysministerion
sopeutumissuunnitelman ldhtékohtana on hahmottaa yhteiskunnan ilmastoresilienssia
tukevat ja siten terveyttd suojelevat tai edistavat tekijat, jotka vaikuttavat ihmisten tervey-
teen ja hyvinvointiin seka sosiaali- ja terveyspalveluihin. Tama koskee erityisesti sosiaali- ja
terveysministerion hallinnonalaa, jossa sopeutuminen on joko paavastuulla, osavastuulla
tai lausunnoin tai muutoin poikkihallinnollisesti edistettavissa. Sopeutumissuunnitelmassa
kiinnitetdan huomiota ilmastollisen darevyyden (hellejaksot, myrskyt) vaatimiin toimiin

ja niihin liittyviin terveydensuojelullisiin viranomaisvastuisiin. Sopeutumissuunnitelman
painopiste on terveydensuojelussa seka terveydenhuollon sopeutumisessa sosiaali- ja ter-
veysministerion hallinnonalalla ja mm. sosiaaliturva on jatetty jo nyt laajan kokonaisuuden
ulkopuolelle.

Sopeutumissuunnitelmassa kartoitetaan sosiaali- ja terveyssektoreilla tehty sopeutumisty6
ja kootaan yhteen jatkossa tarvittavat sopeutumista edistavat toimenpiteet konkreettisin
suosituksin. Tavoitteena on tuoda ilmastonmuutokseen sopeutuminen osaksi jo nyt kdy-
tannodssa tapahtuvaa (viranomais)ty6ta, joka tukee ilmastoresilienssin turvaamisen kautta
terveydensuojelua. Suunnitelma keskittyy vain ilmastonmuutokseen sopeutumiseen sosi-
aali- ja terveysministerion hallinnonalalla eika ota kantaa terveydenhuollon toimiin ilmas-
tonmuutoksen hillitsemiseksi. lIlmastonmuutokseen hillintatoimia kasitellaan suunnitel-
massa niilta osin, kun niilld on suora vaikutus sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin sopeutu-
mistoimiin. Sopeutumisessa ei voi erottaa ilmastonmuutoksen ja sen torjunnan vaikutuksia
taysin toisistaan. Sopeutumissuunnitelmassa pohditaan myos kvalitatiivisesti ilmaston-
muutoksen mahdollisia epdsuoria globaaleja heijastusvaikutuksia Suomeen. lImastonmuu-
tokseen sopeutuminen alkaa sopeutumisella saan aari-ilmidihin nykyisessa ilmastossa,
mutta ilmastoresilienssin kasvattaminen vaatii myds pidemman aikavalin sopeutumista
ihmistoiminnan aiheuttaman ilmastonmuutoksen ja sen hillintatoimien vaikutuksiin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6t ovat oleellisia useissa sopeutumistoimissa, jotka
toteutetaan usein paikallisesti ja alueellisesti. Taman vuoksi toimintasuunnitelmat ja oh-
jeistukset ja viestinta alueellisesti ja paikallisesti ovat tarkeita. Suuri osa sopeutumistoi-
mista tapahtuu kuitenkin muiden sektoreiden toimesta ja niissa sosiaali- ja terveyden-
huollon tehtdavana on sopeutumistoimien tarpeen ja riskitietoisuuden herattaminen.
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Sopeutumistoimien toteuttamisen ja onnistumisen seurantaa ja sopeutumissuunnitelman
paivittamista tarvitaan muuttuvassa tilanteessa sopeutumissuunnitelman edistymisen
seuraamiseksi ja kehittamiseksi.

Sopeutumissuunnitelma laadittiin vuosina 2020-2021 seuraavissa vaiheissa:

1. Muiden maiden ja hallinnonalojen sopeutumisen toimintasuunnitelmien
tarkastelu.
Olemassa olevien sopeutumistoimien tunnistaminen.

3. Sopeutumistarpeiden tunnistaminen.
Sopeutumissuunnitelman viimeistely.

Vaiheessa 1. tarkasteltiin eri hallinnonalojen sopeutumisen toimintasuunnitelmia Suo-
messa ja Pohjoismaissa. Vaiheessa 2 ja 3 tyéryhma kokosi yhteen ilmastonmuutoksen vai-
kutuksia, nykyisia sopeutumistoimia seka sopeutumistarpeita jatkossa. Tama toteutettiin
seka tyoryhman omalla asiantuntijaty6lla ettd vuonna 2020 jarjestetyn sidosryhmakyselyn
ja sidosryhmatilaisuuden avulla. Tyéryhma viimeisteli ndiden pohjalta sopeutumissuunni-
telman 2020-2021 vaihteessa ja vuoden 2021 alussa sopeutumissuunnitelman luonnos oli
julkisesti kommentoitavana otakantaa.fi-alustalla.
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2 llmastonmuutoksen terveysvaikutukset

IImastonmuutos vaikuttaa terveyteen ja hyvinvointiin ilmaston ja sddolosuhteiden muu-
tosten (esim. lampenemisen, sdan adri-ilmididen lisddntymisen) ja sosiaalisen ja fyysisen
ympadriston muutosten kautta. Imastonmuutosta torjutaan erilaisilla toimilla ja toimien
aiottuja ja aikomattomia terveys- ja hyvinvointivaikutuksia ei voi/on vaikea erottaa ilmas-
ton ja séan muutosten vaikutuksista. Hallitustenvalisen ilmastonmuutospaneeli (Inter-
governmental Panel on Climate Change, IPCC) (2014) hahmottaa terveysvaikutuksille
kolme paamuotoa: saan aari-ilmididen, kuten myrskyjen, tulvien ja helleaaltojen, aiheutta-
mat valittdmat terveysvaikutukset, luonnon jarjestelmien kautta valittyvat vaikutukset, ku-
ten vesi- ja vektorivalitteiset taudit (ml. pandemiat), seka ravinnon (maara ja laatu, ruoka-
valio) kautta tulevat epasuorat vaikutukset.

Maailman terveysjarjesto arvioi, etta vuodesta 2030 eteenpdin ilmastonmuutos aiheut-
taa vuosittain 250 000 ylimaardistd kuolemaa maailmassa lahinna kehitysmaissa. Kuollei-
suuden lisaantymisen lisaksi ilmastonmuutos tulee lisddamaan sairastavuutta, elinolojen
huonontumisen kautta aiheutuvaa epamukavuutta seka sosiaalista haavoittuvuutta, jotka
kaikki vaikuttavat globaalisti suuriin ihmismassoihin asuinpaikasta huolimatta.

IPCC:n mukaan globaalilla tasolla terveysvaikutuksia on ennustettu tulevan lahinna kol-
mesta eri asiasta (IPCC 2014). Ensimmaiseksi, ruuantuotanto voi heikentya monilla alueilla,
mika puolestaan voi nostaa viljan hintaa, aiheuttaa nalanhataa ja sen mukana pakolai-
suutta ja monia terveysvaikutuksia. Vahentyneista sadoista aiheutuvan vajaaravitsemuksen
on ennustettu olevan ilmastonmuutoksen suurin terveysvaikutus. Tdma luultavasti selittda
jo osan Pohjois-Afrikan ndlanhadasta. Toiseksi, lampeneminen voi lisata tartuntatautien le-
viamista, etenkin hydnteisten valittamien tautien, joista Malaria on yksi esimerkki. Malarian
lisaksi myds muiden tartuntatautien on ennustettu lisddntyvat, toiset niistd ovat myos vek-
torivalitteisid, toiset elintarvike- ja vesihygieniaan liittyvia tauteja. Kolmas arvioitu terveys-
vaikutus on erilaisten saan aari-ilmididen vaikutus terveyteen. Limpeneminen lisdd myos
helleaaltoja, ja helleaaltoihin liittyy aina lisdantynyt kuolleisuus ja sairastuvuus. Vuonna
2003 Keski-Euroopassa olleen pahan helleaallon on arvioitu aiheuttaneen Euroopassa yli
70 000 ennenaikaisia kuolemaa (Robine ym. 2008). Kuolleisuuden, sairastavuuden ja sosi-
aalisten ongelmien ehkaisemiseksi ilmastonmuutokseen sopeutuminen on tarpeellista.

lImastonmuutoksen lisdksi on menossa muita ymparistokatastrofeja, jotka suoraan ja epa-
suoraan vaikuttavat terveyteen ja hyvinvointiin: luonnon monimuotoisuuden haviaminen,
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fyysisen ympadriston saastuminen, ja puhtaan veden puute. Ndiden ympéristokatastrofien

vaikutusta ei voi kokonaan erottaa ilmastonmuutoksen vaikutuksista, koska ongelmat kie-
toutuvat yhteen. Ne kaikki ovat suurelta osin seurausta luonnonvarojen ylikdytosta ja ma-
teriaalien kiertokulun hairinndsta ja siten ehkadisytoimet ja seuraamukset liittyvat toisiinsa.
Toimeksiannon mukaisesti tama raportti kuitenkin painottuu ilmastonmuutokseen.

Suomessa ilmastonmuutoksen suoria terveysriskeja on tarkasteltu mm. SIETO-hankkeessa
laaditussa kansallisessa riskinarviossa (Tuomenvirta ym. 2018). IImastonmuutoksella on
suorien terveysvaikutusten lisaksi myds epdsuoria vaikutuksia terveyteen ja hyvinvointiin,
jotka myos vaativat osaltaan sopeutumista.

2.1 lImastonmuutoksen suorista terveysvaikutuksista

Suomessa kansallisessa riskinarvioinnissa ilmastonmuutoksen on arvioitu vaikuttavan
etenkin helteista aiheutuviin terveyshaittoihin, vesivalitteisiin epidemioihin, eldinvalittei-
siin infektiosairauksiin, liukastumistapaturmiin, rakennusten kosteusvaurioihin seka uusien
allergisoivien lajien esiintymiseen/levidmiseen (Tuomenvirta ym. 2018). Suorat terveys-
vaikutukset voidaan karkeasti jakaa kolmeen ryhmaan: 1) lampenemisesta (keskilampo-
tilasta) johtuvat vaikutukset (esim. kuumuuden tuoma lisdtaakka sairaille, yhteisvaiku-
tukset ilmansaasteiden kanssa, mikrobien ja niita levittavien eldinten esiintyvyysalueiden
muutosten vaikutukset tarttuviin tauteihin, kulkuvadylien pintojen muutosten vaikutukset
onnettomuuksiin), 2) ddrimmadisten saailmididen lisdantymisesta johtuvat vaikutukset (hel-
leaallot, myrskyt, rankkasateet, tulvat, kuivuus, metsdpalot), 3) mielenterveysvaikutukset
(esimerkiksi masennus ja ilmastoahdistus). Naita kasitellaan tarkemmin kappaleessa 5.

2.2 llmastonmuutoksen hillinnan terveysvaikutuksista

IImastonmuutosta pyritaan hillitsemaan eri keinoin - ja lisdantyvasti (Euroopan komissio
2019). Hillintdkeinot vaikuttavat paitsi hidastamalla ilmastonmuutosta myds suoraan
terveyteen ja hyvinvointiin. Osalla hillintdkeinoista on hyvia terveys- ja hyvinvointivaiku-
tuksia. Erityisesti fossiilisten aineiden polttamisen vahennykselld/lopetuksella on suoria
positiivisia terveysvaikutuksia, etenkin hengitysterveyteen ja sydan- ja verisuonitautei-
hin. Muita merkittavia positiivisia terveysvaikutuksia saavutettaneen ravinnon, lilkkkumi-
sen, tydn muutosten ja rakennustekniikan muutosten kautta. Hillintatoimilla voi olla my6s
negatiivisia terveysvaikutuksia, esimerkiksi rakennusten liiallisen eristamisen, kertakayt-
totuotteiden vahentamisen (alentunut hygienia), vaihtoehtoisten energiamuotojen ja kai-
vostoiminnan lisdamisen (sahkoistamisen tuomat lisatarpeet) vuoksi. Imastonmuutoksen
hillinnan terveys- ja hyvinvointivaikutuksia kasitelladan kappaleessa 5.
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2.3 llmastonmuutoksen epasuorista terveysvaikutuksista
(heijastevaikutukset)

Sen lisdksi, etta ilmastonmuutokseen liittyvat ilmioét vaikuttavat suoraan kansalaisten
terveyteen ja hyvinvointiin, ne voivat vaikuttaa myos terveydenhuollon ja sita tukevien
yhteiskunnallisten rakenteiden toimivuuteen. Lisdksi ilmaston muuttumisesta Suomessa
ja muissa maissa aiheutuvat sosioekonomiset vaikutukset voivat heijastua monin tavoin
suomalaisten terveyteen ja hyvinvointiin. Vaeston herkkyytta ilmastonmuutoksen vaiku-
tuksille lisda tulevaisuudessa ikdantyminen ja pitkdaikaissairauksien yleistyminen seka joi-
denkin vaikutusten osalta kaupungistuminen.

Heijastevaikutukset johtuvat etenkin Suomen ulkopuolella tapahtuvista asioista. Naita ka-
sitellddn kappaleessa 9. IImastonmuutoksen vaikutukset ovat erityisen voimakkaita ilmas-
toherkilla alueilla, joten ilmastonmuutoksen aiheuttamat terveys- ja hyvinvointivaikutuk-
set ovat maailmanlaajuisesti tarkasteltuna Suomessa keskimaardista vahdisempia. Suoma-
laisen yhteiskunnan sopeutumista ilmastonmuutoksen vaikutuksiin edistavat suotuisien il-
mastollisten Idhtokohtien liséksi toimiva sosiaali- ja terveydenhuolto ja muu yhteiskunnan
infrastruktuuri. Toisaalta lampeneminen pohjoisilla alueilla on huomattavasti suurempaa
kuin keskimaarin maapallolla. Lisaksi arktisten alueiden [ampenemisella voi olla suoraa vai-
kutusta myds Suomeen.
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3 Sopeutuminen Suomessa ja muualla

IImastonmuutoksen terveysvaikutuksiin sopeutumista edistavia toimenpiteita on toteu-
tettu niin kansainvalisesti, kansallisesti kuin paikallisestikin. Kansainviliset ja kansalliset
toimenpiteet ovat yleisimmin olleet ilmastonmuutoksesta aiheutuvien terveysriskien
arviointia ja niihin sopeutumisen kartoittamista. Konkreettisempia sopeutumistoimia on
tehty erityisesti paikallisella tasolla, ja ndistd monet ovat olleet luonteeltaan pienimuotoi-
sia kokeiluja ja esimerkkeja (Austin ym. 2016). Monissa maissa on tehty poliittinen linjaus
kansallisten ilmasto(terveys)riskien selvittamisesta ja sopeutumisstrategian laatimisesta
(Biesbroek ym. 2010). Maiden erilaisten hallintorakenteiden vuoksi roolit ja vastuut kan-
sallisissa sopeutumisstrategioissa jakautuvat kuitenkin eri tavoin (Bauer ym. 2012). Jois-
sakin maissa sopeutumistoimet huomioidaan lainsaadannossa, mika mahdollistaa insti-
tutionaaliset jarjestelyt kansanterveyden johdonmukaiseksi edistamiseksi yhteiskunnan
eri sektoreilla (Lesnikowsk ym. 2011; Bowen ym. 2015). Lainsaadanto ja hallinnonalojen
vdlinen koordinointi on toisinaan nahty onnistuneen sopeutumisen edellytyksena (Bowen
ym. 2015; Amundsen ym. 2010; Glaas ym. 2010). Sopeutumisstrategian lainsadadannéllinen
jalkauttaminen ei kuitenkaan toteudu kaikkialla, silla osassa maista valtionhallinnossa ei
ole otettu keskitettya autoritdarista tai koordinoivaa roolia ilmastonmuutokseen sopeutu-
misessa. Tallaisissa maissa (kuten Kanadassa ja Irlannissa) kansanterveydellista sopeutu-
mista edistetdan tiettyjen viranomaistahojen ja valtionlaitosten itsehallinnollisilla toimilla
(Austin ym. 2015; Environment, Department of Community and Local Government 2012).

WHO:n julkaisemat raportit ja ohjeistukset ovat yksi esimerkki kansainvalisista sopeutu-
mistoimista (WHO 2003; WHO 2013; WHO 2018b; WHO 2020). Erityisesti WHO:n ohjeistus
ilmastoresilientin terveydenhuollon jarjestamiseksi painottaa riittdvaa ammattitaitoisten
terveydenhuollon toimijoiden maaraa yhtena tarkeimmista interventioista ymparistohaas-
teiden kohtaamisessa. Toinen esimerkki on Euroopan komission ja Euroopan ymparisto-
keskuksen (EEA) yhteistyona perustettu Euroopan ilmastonmuutokseen sopeutumisen
foorumi (Climate-ADAPT, https://climate-adapt.eea.europa.eu/). EU:n uusi ilmastonmuu-
tokseen sopeutumisstrategia nostaa sopeutumisen mukaan kaikille hallinnon alueille ja
tasoille (EU 2021). Lisaksi kevaalla 2021 aloittanut Euroopan ilmasto- ja terveysseuranta-
keskus tarjoaa tietoa ja tyokaluja sopeutumiseen (https://climate-adapt.eea.europa.eu/
observatory).

Myds Yhdysvalloissa on laadittu strategioita, joiden avulla pyritddn edistamaan kansan-
terveydellista sopeutumista ilmastonmuutoksen vaikutuksiin. Sopeutumisstrategioissa
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hyodynnetddn Yhdysvaltojen tartuntatautikeskuksen (Centers for Disease Control and
Prevention, CDC) ilmastokestavyyden ohjelmaa (Building Resilience Against Climate
Effects, BRACE) (https://www.cdc.gov/climateandhealth/BRACE.htm), jonka puitteissa

on laadittu mm. opas terveydenhuollon laitoksille ilmastonmuutoksen terveysvaikutusten
haavoittuvuuden arviointiin (Manangan ym. 2016) seka ilmastonmuutoksen vaikutusten
arviointiopas terveydenhuollon toimijoille (Anderson ym. 2017), jossa kerrotaan terveyshait-
toja ehkaisevista toimenpiteista. Kansallisia ohjeistuksia terveyden- ja sosiaalihuollon laitos-
ten sopeutumisesta ilmastonmuutokseen I6ytyy esimerkiksi Iso-Britanniasta (NHS 2018).

Suomessa on julkaistu monella hallinnonalalla sopeutumisen toimintaohjelmia. Kansal-
lisen ilmastonmuutokseen sopeutumissuunnitelman 2022 ohella ymparistoministerio

on julkaissut oman toimintaohjelman (YM 2016), maa- ja metsatalousministerio ilmas-
tonmuutokseen sopeutumisen toimintaohjelman 2011-2015 (MMM 2011), liikenne ja
viestintaministerio ilmastopoliittisen ohjelman 2009-2020 (LVM 2009), puolustusvoimat
energia- ja ilmasto-ohjelman 2018-2021 (PV 2018). Sopeutumistoimien toimeenpanosta,
niiden riittavyydesta ja tehokkuudesta raportoidaan vahintaan kerran vaalikaudessa osana
ilmastovuosikertomusta. lImastonmuutokseen sopeutumissuunnitelman toimeenpano-
tilanteesta raportoitiin eduskunnalle annetussa ilmastovuosikertomuksessa 2020 (YM
2020). Valtionhallinnon lisdksi Kuntaliiton opas varautumistyon kehittdmiseen nostaa esille
sen, kuinka kunnat kohtaavat ilmastonmuutoksen ja mita toimenpiteita tédhan liittyy esi-
merkiksi ymparistoterveyden ja sosiaali- ja terveyspalveluiden osalta (Kuntaliitto 2020).
Suomessa on myos alueellisia sopeutumisstrategioita taydentavia julkaisuja, kuten esi-
merkiksi Helsingin seudun ympadristopalveluiden (HSY) katsaus sopeutumisen haasteisiin
ja ratkaisuihin padakaupunkiseudulla (HSY 2017) seka Kestavan kaupunkieldaman ohjelman
luonnos (HSY 2020). Suomen limastopaneeli on tarkastellut Suomen sopeutumistilannetta
ilmastopolitiikassa ja selvittanyt millaisia sopeutumistoimia on kaytettavissa ilmaston-
muutoksen keskeisten terveys- ja hyvinvointihaittojen ehkdisemiseksi sosiaali- ja tervey-
denhuoltosektorilla (Juhola ym. 2020). Jarjestot ovat olleet aktiivisia ilmastonmuutoksen
terveysvaikutuksista tiedottamisessa ja Suomen Sosiaali ja terveys ry SOSTE julkaisi 2020
raportin “llmastonmuutos ja sosiaali- ja terveyssektori”, jossa tuodaan esille seka sosiaali- ja
terveydenhuoltosektorin seka jarjestdjen rooli ilmastonmuutoksen hillinndssa etta siihen
sopeutumisessa (Mayer ym. 2020).

Seuraavissa kappaleissa tarkastellaan Pohjoismaiden sopeutumisstrategioita ja sopeutu-
mistoimia. Pohjoismaisen suunnitelmissa on monia nakdkulmia, joita voidaan soveltaa
suoraan myods Suomea koskeviin sopeutumistoimiin ilmastollisista ja yhteiskuntaraken-
teen yhtenevaisyyksista johtuen.
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3.1 Ruotsi

Ruotsi hyvaksyi nykyisen kansallisen ilmastonmuutokseen sopeutumisen strategian
vuonna 2017, joka huomioi ilmastonmuutoksen mahdolliset suorat ja epdsuorat terveys-
vaikutukset. Strategiassa ryhmitelladan nama vaikutukset seuraavasti:

1. Saan aari-ilmididen suorat vaikutukset mukaan lukien vaikutukset
psyykkiseen terveyteen,
Zoonoosiuhat,

3. Talousvesivilitteiset infektiouhat,
IImanlaatu ja lampéturvallisuus ulkotiloissa (maanpinnan otsoni, metsdpalot
ja kaupunkien lampd&saarekeilmio) ja

5. Sisdilman laadun heikkeneminen (kosteusvauriot, homeet, punkit ja [ampo).

Ruotsissa eri hallinnonalat tekivat sektorikohtaiset sopeutumissuunnitelmat. Ruotsin kan-
santerveysviranomainen (Folkhdlsomyndigheten) laati siten kansallisen sopeutumissuun-
nitelman “Folkhalsa i ett forandrat klimat” 2017 (Folkhadlsomyndigheten 2017). Siina tun-
nustetaan, etta terveysvaikutuksista ei juuri tiedetd, mutta suunnitelma tahdentaa aktii-
vista em. uhkien seurantaa, joka on saatettu vuoteen 2020 mennessa osaksi tavanomaista
toimivaltaisten viranomaisten toimintaa. Suuri osa tésta viranomaistyosta tapahtuu miljo-
balkin eli kansanterveysviranomainen kokonaisvaltaisen ymparistdlainsadadannon ohjaa-
mana. Tama tarkoittaa mm. aktiivista vastuullisten viranomaisten terveysindikaattorien ru-
tiininomaista seurantaa. Viranomaistoimintaa on tuettu erilaisin mm. hellejaksojen hallin-
taa edistavien projektien, infektiosairauksien riskinarvioraporttien seka koulutuksen avulla.
Edelld mainittujen viiden osa-alueen liséksi ilmastonmuutoksen vaikutukset on sisallytetty
uuteen hairitilanteisiin liittyviin suunnitelmiin. Sektorikohtaiset viranomaisvastuut tehta-
vat maadriteltiin vuosina 2017-2020. Myds terveysviranomaisten edelld mainitut tehtavat ja
vastuut muiden viranomaisten tavoin maariteltiin ilmastonmuutokseen sopeutumisessa.

Ruotsissa on muodostettu ilmastonmuutokseen sopeutumisen viranomaisverkosto, jossa
kaavoituksesta ja suunnittelusta vastaavalla viranomaisella on keskeinen rooli. Ruotsissa
on Suomen tapaan kunnallinen itsehallinto ja suuri osa sopeutumistydsta tehdaan kun-
nissa. Ruotsissa on seka julkisten etta yksityisten vesilaitosten seka niita valvovien viran-
omaisten tueksi laadittu opas vesihuollon turvaamisesta, jotta muuttuvan ilmaston haas-
teisiin voidaan vastata. Tama opas on esimerkki eri hallinnonalojen verkostomaisesta yh-
teistyOsta. Ruotsin kansanterveysviranomainen on yksi kymmenesta viranomaisesta, jotka
ovat tehneet yhteistyota oppaan eteen (Livsmedelsverket 2019).
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3.2 Norja

Norjassa julkaistiin vuonna 2010 ilmastonmuutokseen sopeutumisen komiteamietinto
(Norwegian ministry of climate and environment 2010). Sen jalkeen vuosina 2012-2013
Norjassa tuotettiin Stortingetille ns. Valkoinen Paperi (engl. White Paper) nimeltaan
"Climate Change Adaptation in Norway” (Norwegian ministry of climate and environment
2013). Peruslahtokohtana on, etta Norja on korkealle kehittynyt maa, jossa ei ole odotetta-
vissa ilmastonmuutoksesta aiheutuvia merkittavia kansanterveysvaikutuksia.

Riskinarvio on hyvin samankaltainen kuin Ruotsissa silla erolla, ettd Norjassa on johtuen
maantieteestd ja topografiasta erityisia uhkakuvia, jotka liittyvat maanvyorymiin, lumi-
vyoryihin ja tulviin. Nain mm. harmaanveden hallinta on keskeisessa osassa uhkien tor-
junnassa. Norjassa uhka-arvio kiinnittda huomiota erityisesti myos talousvesivalitteisiin
uhkiin, koska suurin osa Norjan raakavesilahteista on peraisin pintavesista. Norjassa ei
kuitenkaan odoteta ongelmia yli 20 000 asukkaan taajamissa, joissa vetta jakavat suuret
vesilaitokset.

Kuten Ruotsissa, uhka-arviot liittyvat lampenevan ilmaston myota mahdollisesti lisdanty-
viin hellejaksojen kielteisiin vaikutuksiin, vesi-/ruokavalitteisten infektioiden torjuntaan tai
mahdollisesti lisddntyviin allergioihin. Samoin Norjassa kiinnitetdan huomiota erilaisten
vektorivdlitteisten tautien ilmaantuvuuden muutoksiin. Norjassa odotetaan ilmastonmuu-
toksella olevan myos positiivisia vaikutuksia terveyteen, koska kylmaan ilmanalaan liitty-
vat kuolemat vahenevat.

Vuoden 2018 lopussa Norjassa julkaistiin konsulttien tekema uhka-arvion paivitys, jossa
jonkun verran tdsmennettiin uhka-arvioita kuitenkin ilman maarallisia arvioita mahdolli-
sista terveysubhista. Ilmastonmuutoksen psyykkiset terveysvaikutukset otettiin myds mah-
dollisina riskeina paivityksessa esille. Uutena uhka-arviossa esiteltiin vuonna 2015 julkais-
tua mallinnusta ilmastonmuutoksen aiheuttamista taloudellisista ja yhteiskunnallisista
vaikutuksista ja niiden heijastumista terveyteen ja terveyspalveluiden tarpeeseen vuoteen
2090 mennessa. Tassa kohdin arvioitiin kuitenkin po. tutkimukseen nojaten, etta vaikutuk-
set jadvat muuta Eurooppaa pienemmiksi.

Norja ei ole tehnyt ilmastonmuutoksen sopeutumisohjelmaa, mutta sielld on laadittu seka
keskus- etta paikallishallinnolle ilmastonmuutokseen sopeutumisen suunnittelun ohjeis-
tusta. Lisaksi Norjassa on tehty erillinen selvitys epdsuorista ilmastonmuutokseen liitty-
vistd globaaleista uhkakuvista ja mahdollisuuksista viidella eri osa-alueella: maa-/kala-
talous, infrastruktuuri, rahoitus, ihmisyhteisot ja geopolitiikkaa. Nailtd osa-alueilta ilmene-
vida Norjaan suuntautuvia terveyteen liittyvia heijastusvaikutuksia on tarkasteltu raportissa.
Mahdollisuudet katsotaan raportissa uhkakuvia pienemmiksi kuin epasuorat kielteiset
vaikutukset. Tasta huolimatta terveysvaikutuksiin liittyy uhkakuviin liittyva tiedon puute.
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Norjan ja koko Euroopan vahva terveysinfrastruktuurin arvioidaan pienentavan ilmaston-
muutoksen epdsuoria vaikutuksia Norjaan.

3.3 Tanska

Tanskan ilmastonmuutokseen sopeutumisen strategia valmistui vuonna 2008 (The Danish
Government 2008). Terveyden osalta uhkakuvat muistuttavat likeisesti Ruotsin ja Norjan
uhkakuvia ruoan ja veden valityksella lisadntyvista infektiotaudeista. Tanskan on sopeutu-
misohjelmassa kiinnitetty huomiota my6s auringonottoon seka onnettomuuksiin. Vuonna
2012 Tanskassa valmistuivat seka kansallinen etta paikalliset ilmastonmuutoksen sopeutu-
misen toimintaohjelmat (The Danish Government 2012). Nama antavat suuntaviivat riski-
enhallintaan, jotka aiheutuvat padosin sadannan seka merenpinnan muutosten aiheutta-
mista riskeista kansallisessa tai paikallisessa vesitaloudessa.

Terveydelld ei ole Tanskassa yhta vahva asema ilmastonmuutokseen sopeutumisessa kuin
Ruotsissa. Terveys on kuitenkin mainittu eri selvityksissa olevan ilmastonmuutokseen so-
peutumisessa yksi tarkasteltavista sektoreista.

Tanskassa ymparisto- ja ruokaministerio, teollisuus- ja kauppaministerio seka energia- ja
ilmastoministerio koordinoivat horisontaalisesti ilmastonmuutokseen sopeutumista. Ndin
terveysministerio ei kuulu tahan joukkoon. Ymparisto- ruokaministerio vastaa Tanskassa
ympadristoterveydenhuollosta eli ruoan, talousveden ja uimavesien turvallisuudesta.
Terveysviranomaiset — vaikka eivat ohjelmallisesti ole osa ilmastonmuutokseen sopeutu-
mista - seuraavat virkatyona mm. infektiotautien ilmaantuvuuden muutoksia ja reagoivat
niihin asianmukaisesti tai reagoivat hellejaksoihin jakamalla niihin sopeutumiseen liittyvaa
informaatiota (Ministry of the Environment and Food of Denmark 2020).
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4 llmastoresilienssi terveydensuojelussa
seka sosiaali- ja terveydenhuollossa

Tuleviin sdan ja ilmaston muutoksiin taytyy sopeutua kokonaisvaltaisesti kaikilla yhteis-
kunnan aloilla, my6s sosiaali- ja terveydenhuollossa. Olemme kaikki vastuussa tulevaisuu-
den kestavan yhteiskunnan rakentamisesta ja kokonaisvaltaisesti kestavan yhteiskunnan
rakentaminen vaatii ponnisteluja kaikilta. Terveydenhuollon infrastruktuuri on riippuvai-
nen yhteiskunnan yleisista infrastruktuureista ja varautumistoimista: ravinnontuotanto ja
vesihuolto, jatehuolto, liilkkumisvaylat ja kuljetusvalineet, sahko ja muu energia, viestinta
ja digitaalinen infrastruktuuri. Yleinen infrastruktuuri on riippuvainen talouden ja kaupan
kehityksestd. Tassa kappaleessa kasitelldadn terveydensuojelun ja sitd tukevien palveluiden
roolia sopeutumisen yllapidossa ja vahvistamisessa suomalaisessa yhteiskunnassa. Erityis-
huomiota kiinnitetddn esimerkinomaisesti vesihuoltoon ja asumisstandardeihin. Lisdksi
kaydaan lapi sosiaali- ja terveydenhuollon perusrakenteita, jotka tukevat ilmastonmuutok-
seen sopeutumista STM:n hallinnonalalla.

4.1 Terveydensuojelun perusrakenne ja sita tukevat
palvelut sopeutumisessa

Terveys ja sosiaalinen hyvinvointi seka niihin liittyvat ongelmat riippuvat kaikesta, mita
ymparoivassa sosiaalisessa ja biologisessa ymparistossa tapahtuu. Terveys- ja sosiaali-
huolto kytkeytyvat yhteiskunnan muihin toimiin, joten muutokset yhteiskunnassa heijas-
tuvat valittdmasti myos sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin toimintaan. Suomen tervey-
denhuoltosektorilla on hyvat mahdollisuudet sopeutua ilmastonmuutokseen, silla yh-
teiskunta on kehittynyt ja sen ilmastolliset ja taloudelliset lahtokohdat ovat hyvat. Tama
ei kuitenkaan tarkoita sita, ettd valittyisimme ilmastonmuutoksen vaikutuksilta, mutta
sopeutumisen kautta on mahdollista hallita riskien todennakoisyyden kasvua. Edellytyk-
send suunnitelmalliselle sopeutumiselle on riittava tietopohja seka toimiva ja toiminta-
varma yhteiskunta edellyttden etteivat heijastevaikutukset heikenna yhteiskunnan toimi-
vuutta ja riittavia resursseja.

Sosiaali- ja terveysministerio vastaa terveydensuojelun yleisesta suunnittelusta ja ohjauk-
sesta. Terveydensuojelun tarkoituksena on yllapitaa ja edistaa vaeston terveytta seka en-
naltaehkaistd, vahentaa ja poistaa sellaisia tekijoita, jotka voivat aiheuttaa vaaraa tai hait-
taa ihmisten terveydelle ja elinymparistolle. Terveydensuojelun perustana on sosiaali- ja
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terveysministerion vastuulla oleva terveydensuojelulaki. Vaeston terveytta suojellaan
muun muassa valvomalla ja tutkimalla talous- ja uimaveden, asumisen, yhteisten oleskelu-
tilojen ja jatteiden aiheuttamia terveydellisid haittavaikutuksia sekd vaikuttamalla alueiden
kayttoon terveyshaittoja ehkaisevasti. Terveydensuojeluun liittyvia ohjeistuksia ja asetuk-
sia ovat mm:

— Terveydensuojelulaki 763/1994

— Asumisterveysohje

— Asumisterveysasetus

— STM:n talousvesiasetus 461/2000

—  STM:n pieni talousvesiasetus 401/2001

— STM uimavesiasetus 177/2008 ja Uimavesiasetuksen soveltamisopas
— STM:n pieni uimavesiasetus 354/2008

Terveydenhuollon toiminta- ja huoltovarmuuteen vaikuttavat yhteiskunnan yleiset varau-
tumistoimet, joihin kuuluvat ruokahuolto, vesihuolto, jatehuolto, liikkumisvaylat ja kulje-
tusvalineet, sahko ja muu energia, internet ja muu digitaalinen infrastruktuuri. Terveyteen
ja sosiaaliseen hyvinvointiin vaikuttavat monien muiden hallinnonalojen toimet, joihin
terveydenhuollolla on vahan vaikutusmahdollisuuksia, kuten eri elinkeinot (mm. maata-
lous), tulonjako, siirtolaisuus, infrastruktuuri, kauppa, likkenne, viestinta, kaavoitus, raken-
taminen, asumisstandardit ja asumisvaljyys. Lisaksi terveydensuojelun perusinfrastruktuuri
ja sita tukevat palvelut ovat avainasemassa toimivan sosiaali- ja terveydenhuollon varmis-
tamiseksi. Naihin kuuluu esimerkiksi energiahuollon turvaaminen, sahko ja tiedon siirto ja
vesihuolto. Jokaisella sektorilla on lisdksi omat sopeutumistarpeensa, joten sosiaali- ja ter-
veydenhuoltosektorin sopeutuminen on riippuvainen monen muun hallinnonalan ilmas-
toriskeista ja niihin sopeutumisesta.

4.1.1 Vesihuolto ja sita tukeva infrastruktuuri terveydensuojelussa

Noin 150 vuotta sitten Terveydenhoitolain sddtamisen myota alettiin Suomeen seka hy-
gienia- ettd paloturvallisuussyista rakentaa taajamiin vesihuollon infrastruktuuria. Tama
mahdollisti nykyisen kaltaisen seka koti- etta suurtalouksien, mutta myds teollisuuden ja
sairaaloiden hygieniatason noston.

Kehitysmaissa, joissa ei ole rakennettu vesihuollon infrastruktuuria, vain noin 20 % las-
ten ripulisairauksista on juomavesivilitteisia; 80 % ripulitaudeista saadaan eri tavoin ym-
paristdsta huonon hygienian seurauksena. Kehittyneissa maissa suhde on kdaytannossa
painvastainen ja ripulitautien ilmaantuvuus on hyvin pieni verrattuna kehitysmaihin,
koska kehittyneissa olosuhteissa em. 80 % ehkaistddn pesemalld taudinaiheuttajat pois
monin eri keinoin. Tdma on eras perussyy sille, ettd kehitysmaat ovat paljon alttiimpia
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ilmastonmuutoksen vaikutuksille, esimerkiksi sateisuuden muutosten tai darevien saail-
mididen aiheuttamille tartuntatautien ilmaantuvuuden muutoksille. Toinen perussyy on
se, ettd kehitysmaista puuttuu kdytannodssa turvallisen ruoka- ja vesihuollon (mukaan
lukien hulevesien hallinta) vaatima jatkuva riittdva sahkdhuolto, joka myds mahdollistaa
terveydensuojelun keskeisen kulmakiven eli kylmaketjun. Kaikki em. syyt johtavat sii-
hen, etta kehittyneissa maissa on infektioiden torjunta lahtokohtaisesti helpompaa kuin
kehitysmaissa.

Vesihuollon jarjestamisesta ja siihen liittyvasta ohjauksesta vastaa Suomessa maa- ja
metsatalousministerid. Se tapahtuu kuitenkin tiiviissa yhteistydssa sosiaali- ja terveys- ja
ymparistoministerion kanssa. STM puolestaan valvoo talousveden laatua. Ymparistomi-
nisterio puolestaan vastaa vesiensuojelusta seka vedenottamoilla etta jate- ja hulevesien
osalta.

YK:n limastopaneelin IPCC Viidennen arviointiraportin kahdeksannessa luvussa (viite) tar-
kastellaan urbaanien alueiden ilmastoresilienssia. Vesihuollon, mukaan lukien hulevesien
hallinta ja sanitaatio, merkitysta yhteiskunnan ilmastoresilienssille kuvataan seuraavasti:

"Vahentamalla peruspalveluiden vajetta seka rakentamalla resilientteja infrastruktuurisys-
teemeja (vesihuolto, sanitaatio hulevesi- ja muu viemardinti, sahko, kuljetus ja telekommu-
nikaatio, terveydenhuolto, koulutus ja hata-/katastrofivalmius) voidaan vdahentda merkit-
tavasti ilmastonmuutokseen liittyvaa haavoittuvuutta erityisesti heikoimpien ja haavoittu-
vimpien vdestéryhmien osalta.”

Vesiturvallisuuden edistamisessa ja vesiepidemioiden torjunnassa kdytetaan eri maissa ve-
silaitosten kokonaisvaltaista riskien arviointi- ja hallintaprosessia (Water Safety Plan, WSP),
joka pohjautuu WHO:n suosittelemaan malliin (WHO 2009). Suomessa on oma standardin
mukainen WSP riskinhallintamenetelma, ja talousvetta toimittavan laitoksen riskinarviointi
voidaan tehda verkkopohjaisella WSP-tyokalulla (https://wspssp.fi). Tyokalussa huomioi-
daan esimerkiksi (lisddntyvista sateista aiheutuvat) tulvariskit yhtena vedenlaatuun vaikut-
tavana riskitekijana. WSP on kaytossa EU:ssa, esimerkiksi Alankomaissa (van den Berg ym.
2019), ja EU:n ulkopuolella mm. Australiassa ja Uudessa-Seelannissa. Suomessa vesilaitok-
set kokevat pystyvansa vastamaan nykyisin riittavasti saanvaihteluiden aiheuttamiin on-
gelmiin (Merildinen ym. 2019).

4.1.2 Asumisstandardit terveydensuojelussa

Maamme pohjoinen sijainti korostaa lampdoturvallisuuden ja siten asumisstandardien mer-
kitysta terveydensuojelussa. Hyvat, kestavat ja oikeaan paikkaan rakennetut asunnot anta-
vat suojaa adrevilta saailmioilta.
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Ymparistoministerio vastaa rakennusmaardyskokoelman yllapidosta seka maarayksiin liit-
tyvdsta ohjauksesta etta ennakkovalvonnasta. Ymparistoministeriolle kuuluu myds kaa-
voitusta sdateleva lainsdadanto, jolla ohjataan sitd, ettd asunnot rakennetaan paikkoihin,
jotka ovat vahemman alttiita adreville saailmidille tai tulville. Sosiaali- ja terveysministe-
rion alainen hallinto antaa kaavoitukseen ja rakentamisen lainsaadantoon liittyviin muuto-
sehdotuksiin lausuntoja terveydensuojelun nakékulmasta ja tekee tiivistd horisontaalista
yhteisty6ta ympadristoministerion kanssa ndissa kysymyksissa hallinnon kaikilla tasoilla.
Sosiaali- ja terveysministeriolle kuuluu asumisterveyshaittojen jalkivalvonta, jota varten
on ministeridssa laadittu lainsdadantoa ja muuta ohjeistusta asumisolosuhteiden terveelli-
syyden maarittamiseksi. Sosiaali- ja terveysministerio ohjaa seka alueellisia ettd paikallisia
terveydensuojeluviranomaisia asumisterveyshaittojen jalkivalvonnassa.

YK:n lImastopaneelin IPCC Viidennen arviointiraportin kahdeksannessa luvussa (IPCC 2014)
tarkastellaan urbaanien alueiden ilmastoresilienssia. Hyvien asumisolosuhteiden merki-
tysta ilmastonmuutokseen sopeutumiselle ja ilmastoresilienssille kuvataan seuraavasti:

"Korkealaatuisilla, kohtuuhintaisilla ja oikeaan paikkaan rakennetuilla asunnoilla voi-
daan vdhentdd altistusta ja haittoja ja edistéd kaupunkiympdristdissd sopeutumista
ilmastonmuutokseen..”

4.2 Sosiaali- ja terveydenhuoltopalvelut sopeutumisessa

4.2.1 Terveydenhuolto

Terveydenhuollon tehtdvand on ennakoida, ehkaista ja hoitaa vdeston terveysriskeja ja
ongelmia seka edistaa hyvinvointia ja terveytta. Naita tehtavia terveydenhuollossa toteu-
tetaan terveyden- ja sairaanhoidon mutta my6s ehkadisen terveydenhuollon ja terveysneu-
vonnan keinoin. Terveydenhuollon ammattilaiset ovat yhteisoissaan vaestoon terveyteen
littyvien kysymysten asiantuntijoita. Terveydenhuoltolain mukaan Suomessa terveyden-
huollon tavoitteena on myo6s vaestdryhmien vélisten terveyserojen kaventaminen. Nama
kaikki terveydenhuollon tehtdvat ja tavoitteet ovat keskeisessa roolissa, kun pyritaan suo-
jaamaan vdeston terveyttd ja hyvinvointia ilmastonmuutoksen seurauksilta.

IImastonmuutoksen aiheuttamat uhat vaeston terveydentilalle Suomessa ovat toden-
nakoisesti ainakin lyhyella aikavalilla terveydenhuollon keinoin suurelta osin hyvin hoi-
dettavissa. Suuren terveysuhan aiheuttamien ddrevien sddolosuhteiden todennakai-
syys on pieni, vaikka suhteelliset muutokset ilmastossa maan pohjoisosissa ovatkin
suuria. llImastonmuutoksen seurauksiin liittyvista terveysongelmista ja tapaturmista
karsivien potilaiden maara saattaa kuitenkin kasvaa huomattavasti, johon tulee varautua
terveydenhuollossa.
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Erityisesti ilmastonmuutokseen sopeutuminen koskee ehkadisevia terveyspalveluita ja
terveysneuvontaa. Naissa palveluissa ovat erityisasemassa erilaiset haavoittuvat ryh-
mat, kuten ikddntyneet, kroonisia sairauksia sairastavat, lapsiperheet ja asunnottomat,
jotka ovat erityisen alttiita esimerkiksi poikkeuksellisen Ilampimiin ajanjaksoihin liittyville
terveysuhille.

Sopeutustoimenpiteiden suunnittelussa on tarpeen kasvattaa terveydenhuollon resi-
lienssia (muutosjoustavuutta) vastaamaan toimintaympariston muutoksiin tai shokkeihin,
joista osa saattaa toteutua myos suhteellisen nopeasti ilmastonmuutoksiin kytkeytyvien
luonnonkatastrofien, muuttoliikkeen ja pakolaisuuden tai kansainvalisten tuotantoket-
jujen hairididen takia. Sopeutumistoimiin varautuminen ja niiden suunnittelu edellyttaa
toimia eri tasoilla uhkakuvia tunnistavan ennakoinnin pohjalta. Terveydenhuollon alue-
hallinto ja yhteistoiminnalliset ohjaus- ja suunnittelurakenteet mahdollistavat alueellisten
erityispiirteiden ja riskiarvioiden huomioimisen sopeutumistoimissa.

4.2.2 Sosiaalihuolto

Sosiaalihuolto on erityisesti yhteiskunnassa eri tavoin heikossa asemassa olevien turva
(esim. lapset, vanhukset, vammaiset). Sosiaalihuollon toiminta nojaa yhteiskunnassa vallit-
seviin arvoihin, resursseihin ja resurssien jakoon. Sosiaalipalveluihin turvautuvilla ihmisilla
on usein, syysta tai toisesta, keskimaaraista vdhemman voimavaroja kaytettavissaan eli
heidan mahdollisuutensa toimia joustavasti muuttuvissa tilanteissa ovat rajallisempia kuin
keskimaarin vdestossa. Perinteisesti sosiaalihuolto ja sosiaalipalvelut ovat olleet Idhipalve-
luita. Paikallisten olosuhteiden tuntemista pidetty tarkedana muun muassa siksi, etta siten
pystytdan myos ennakoimaan mahdollisia ongelmia ja vaikuttamaan esimerkiksi raken-
teellisen sosiaalityon avulla osaltaan myds alueiden kehitykseen ja niiden sosiaaliseen kes-
tavyyteen. Siten sosiaalihuollon merkitys ilmastonmuutokseen sopeutumiselle ei ole vain
tarjottavissa palveluissa vaan my0s paikallisten olojen ja alueen tuntemuksessa seka siing,
ettd sosiaalihuollon palveluihin karttuu tietoa haavoittuvassa asemassa olevista ryhmista
ja heidan tarpeistaan, tulevaisuudessa entistakin enemman. Mikali tama tieto saadaan
systemaattisesti kerattya, sita voidaan hyddyntaa arvioitaessa eri sopeutumismekanismien
vaikutuksia eri vaestoryhmiin alueellisesti ja paikallisesti.

4.2.3 Tyoterveyshuolto ja tyopaikat

Tilastokeskuksen (31.12.2018) mukaan Suomessa on 15-65-vuotiaita tyoikaisia 3,4 miljoonaa,
joka on noin 62 % koko maamme vadestosta. Vaeston ikaantyessa ja syntyvyyden laskiessa
Suomen vaestollinen huoltosuhde on huolestuttavasti kasvamassa, ja tydikaisten tyollisyy-
den ja tyokyvyn tukitoimet ovat ensiarvoisen tarkeitda Suomen hyvinvointiyhteiskunnan
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sailyttamiseksi. Tydikaisen vaeston terveydenhuoltoa suunniteltaessa ja toteutettaessa varau-
tuminen myds ilmastonmuutoksen vaikutuksiin on tarkeaa.

Lain mukaan ty6nantajan on jarjestettava tyoterveyshuolto palkansaajana tyoskentele-
valle henkildlle (Tyoterveyshuoltolaki 1383/2001). Tyterveyshuolto osallistuukin merkitta-
viltd osin noin 2 miljoonan suomalaisen terveydenhuollon tuottamiseen. Ty6terveyshuol-
lon lailla maaratty ja kaikille tyontekijoille kuuluva tehtava painottuu tydkyvyn tukitoimiin
ja tyOsta johtuvien terveysvaarojen kartoittamiseen ja ehkaisyyn. Osalla tyontekijoista
tyonantajan tekema tyoterveyssopimus kattaa laajasti myos sairaanhoidon palveluita. Tyo-
terveyshuolto palvelujarjestelmdna integroi sosiaali- ja terveydenhuollon tyoeldamaan.

Tyoterveyshuollolla on hyvat mahdollisuudet tyopaikan kanssa yhteistydssa edesauttaa
tyontekijoiden sopeutumista ilmastonmuutokseen. Yhdessa tydpaikan ja tydsuojelun
kanssa tyoterveyshuolto voi esimerkiksi kartoittaa ilmastonmuutoksen myo6ta lisaanty-
vaa lampokuormaa tai vaikkapa liukastumistapaturmien riskid, ja suunnitella toimia, joilla
ndihin liittyvia terveys- ja tyokykyongelmia voidaan hallita. Ty6terveyshuollon tehtavana
on edistda tyon ja tydympariston terveellisyytta ja turvallisuutta, seka tyontekijoiden ter-
veyttd ja tyo- ja toimintakykya (Tyoterveyshuoltolaki 1383/2001), ja mm. terveystarkastus-
ten, tyopaikkaselvitysten, sairausvastaanottojen seka kaynti-, sairauspoissaolo- ja diagnoo-
siraporttien systemaattisen seuraamisen myota tydterveyshuollolla on hyva mahdollisuus
ennaltaehkadisevaan tydotteeseen. Tydterveyshuollolla on "aitiopaikka” seurata tyossakay-
van vdeston terveyttd ja havaita myos ilmastonmuutokseen liittyvia terveysriskeja, antaa
tyontekijoille ja tydnantajille tietoa ilmastonmuutoksen terveys- ja tyokykyvaikutuksista,
seka reagoida ennakoivasti tydssa havaittuihin terveysriskeihin. Jotta tama tyoterveys-
huollon potentiaali tydssakayvan vaeston suojelemiseksi myds ilmastonmuutoksen aihe-
uttamia terveysriskejd vastaan tulisi optimaalisesti kdyttdon, tarvitaan koulutusta ja muita
toimia, joilla tydterveyshuollon ja tyopaikkojen tietoisuutta sekd varautumisen ja sopeutu-
misen keinoja voidaan lisata.

Tyo6turvallisuuslain mukaan tyonantajan on selvitettava ja tunnistettava tyosta, tyotilasta,
muusta tydymparistosta ja tydolosuhteista aiheutuvat haitta- ja vaaratekijat eli tehtava ns.
riskinarviointi. Tassa selvitystydssa tydnantajan tulee tarvittaessa kdyttaa ulkopuolisen asi-
antuntijan, esimerkiksi tydterveyshuollon apua. (Tyoturvallisuuslaki 2002/738) Tyoturvalli-
suuslaki maarittelee mm. puitteet kuumassa tydymparistossa tyoskentelylle, vaikka varsi-
naista lampoolojen altistusnormia ei ole madritelty. Tydntekijan terveyden vaarantuminen
erityistilanteessa on arvioitava aina mahdollisimman monipuolisesti ja riskeja todettaessa
on ryhdyttava toimiin, joilla terveyden vaarantuminen estetaan. Jos tyohon liittyvia riskeja
ei voida poistaa, on arvioitava niiden merkitys tyontekijan turvallisuudelle ja terveydelle.
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5 Terveys ja sosiaalinen hyvinvointi

Tassa kappaleessa esitelladan tarttumattomiin tauteihin, tartuntatauteihin, ravitsemukseen
ja terveyteen, tyoterveyteen ja tydhyvinvointiin, sosiaalisiin vaikutuksiin, hillintatoimien
terveysvaikutuksiin sopeutumisen ja sopeutumistoimien tavoitteita. Laajemmat kuvauk-
set eri aihealueiden sopeutumistilanteesta on esitetty liitteessa 1. Yksityiskohtaisemmat
sopeutumistarpeiden suositukset on esitetty liitteessa 2.

5.1 Tarttumattomat taudit

5.1.1 Helteen terveyshaitat

IImastonmuutos vaikuttaa suoraan ympariston lampdtilasta aiheutuviin terveysriskeihin,
joita koituu seka kylmasta ettd kuumasta saasta niin viileiden kuin lampimienkin ilmasto-
olosuhteiden maissa (Gasparrini ym. 2015). Imastonmuutoksen myd6ta lampétilat kohoa-
vat ja helleaallot yleistyvat ja voimistuvat. Imastonmuutokseen sopeutuminen edellyt-
taakin ensisijaisesti helteen haittavaikutusten ehkaisya. Aarilampétiloista aiheutuvien
terveyshaittojen todenndkoisyytta lisaa tulevaisuudessa ilmastonmuutoksen lisaksi myos
vaeston ikdadntyminen ja kaupungistuminen.

Kuumasta sadsta ja helleaalloista aiheutuu Suomessa jo nykyisin merkittava maara
terveyshaittoja. Vaeston kuolleisuus lisaantyy selvasti, kun vuorokauden keskilampétila
ylittdd noin 20 astetta (Ruuhela ym. 2017). Pitkittyneestd, 3-4 viikkoa kestavasta hellejak-
sosta voi aiheutua useampia satoja kuolemia (Kollanus & Lanki 2014). Herkimpia kuumuu-
den haittavaikutuksille ovat ikddntyneet, pienet lapset seké pitkaaikaissairauksista karsi-
vat. Vakavien terveysvaikutusten riski kohdistuu erityisesti yli 65-vuotiaisiin. Helleaaltojen
aikana kuolleisuus lisdantyy huomattavasti niin terveyden- ja sosiaalihuollon hoitolaitok-
siin sijoittuvien kuin kotona asuvienkin ikddntyneiden keskuudessa.

Suomessa on tehty joitakin helteen terveyshaittojen torjuntaa edistavia toimenpiteita.
lImatieteen laitos on antanut hellevaroituksia vuodesta 2011 Iahtien. Merkittavin lain-
saadanndllinen toimenpide on ollut sosiaali- ja terveysministerion asumisterveysasetuk-
sessa (STM 545/2015) madrittelemat toimenpiderajat huoneilman korkealle lampétilalle
[ammityskauden ulkopuolella. Rakennusten lampodolosuhteisiin on pyritty vaikuttamaan
myds ymparistoministerion asetuksessa uuden rakennuksen energiatehokkuudesta (YM
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1010/2017). Lisdksi haittavaikutusten ehkaisysta on julkaistu kuntien terveydensuojelu-
viranomaisille, terveydenhuollolle ja hoitolaitoksille seka vaestolle suunnattuja ohjeis-
tuksia (Hassi ym. 2011, Kujala ym. 2013, STM 2014, thl.fi/fi/web/ymparistoterveys/ilmas-
to-ja-saa/helle, kuumainfo.fi).

Merkittavimmat kehittdmistarpeet helteen terveyshaittojen torjunnassa liittyvat sosiaali-
ja terveydenhuollon toimintayksikdiden varautumiseen, silla ndiden palvelujen piiriin ja
hoito- ja hoivalaitoksiin sijoittuu suuri maara haittavaikutuksille herkkaa vaestoa. Suo-
mesta my0s puuttuu helteen terveyshaittojen ehkaisyyn téhtaava kansallinen toiminta-
suunnitelma, joka on laadittu mm. monissa muissa Euroopan maissa (Bittner ym. 2014,
Casanueva ym. 2019, Martinez ym. 2019). Toimintasuunnitelman olisi suositeltavaa kat-
taa seka lyhyen etta pitkan aikavalin toimenpiteet kaikilla olennaisilla toimintasektoreilla.
Terveyshaittojen ehkaisyyn tahtaavat toimenpiteet hellejaksojen aikana tulisi sitoa yhteen
hellevaroitusjarjestelman kanssa. Yksityiskohtaisempaa tietoa helteen terveyshaitoista ja
niiden ehkaisysta on esitetty liitteessa 1.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on, etta ilmastonmuutoksen vaikutus helteesta aiheutuviin terveys-
haittoihin ymmarretdan laajasti ja haittavaikutuksia ehkaistadn kansallisten ja paikallisten
toimenpiteiden avulla. Seuraavat yksityiskohtaisemmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esi-
tettyja toimenpidesuosituksia:

1. Muodostetaan kansallinen kokonaisndkemys helteen terveyshaittojen ehkai-
semiseksi tarvittavista lyhyen ja pitkan aikavalin toimenpiteista eri toiminta-
sektoreilla. Kansalliset tavoitteet, suositukset ja ohjeistukset ohjaavat varautu-
mista alueellisella ja paikallisella tasolla.

2. Keskeista sopeutumisessa on suojata herkkia vaestoryhmia. Vakavien terveys-
haittojen ehkadisemiseksi helteeseen varautumista on vahvistettava erityisesti
sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikoissa.

5.1.2 Liukastumiset

lImastonmuutoksen my®6ta liukkaan kelin paivat yleistyvat suuressa osassa Suomea, kun
[ampédtila vaihtelee useammin nollan molemmin puolin (Pilli-Sihvola ym. 2018). Nykyisin
joka talvi kymmenet tuhannet suomalaiset hakeutuvat liukastumistapaturmien vuoksi 13a-
kdrinhoitoon. Liukastumistapaturmat voivat johtaa terveydenhuollon paivystysyksikdiden
ruuhkautumisiin ja aiheuttavat merkittavia taloudellisia kustannuksia tyoikaisten sairaus-
poissaolojen kautta. Liukastumistapaturmien maarasta Suomessa on raportoitu mm. “Suo-
malaiset tapaturmien uhreina 2009 - Kansallisen uhritutkimuksen tuloksia” -tydpaperissa
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(Haikonen ja Lounamaa 2010). Sosiaali- ja terveysministerio on julkaissut koti- ja vapaa-
ajan tapaturmien ehkaisyn tavoiteohjelman vuosille 2021-2030 (STM 2020), on ehdotettu
jalankulkijoiden turvallisuuteen liittyvia toimenpiteitd. Toimenpiteissa tullaan edistamaan
talviliukastumisten ehkdisya tydmatkoilla ja vapaa-ajalla mm. kiinnittamalla huomiota
jalkineturvallisuuteen. Liikenne- ja viestintaministerio pyrkii edistamaan jalankulun ja pyo-
rdilyn osuutta kulkumuodoista, mika lisaa seka terveyshyotyja etta hillitsee ilmastonmuu-
tosta, mutta jalankulun ja pyordilyn osuuden kasvaessa taytyy varautua myos sen takia
kasvaviin tapaturmariskeihin. Talvijalankulun turvallisuutta tullaan varmistamaan paran-
tamalla asuinympadriston turvallisuutta ja esteettdmyytta. Liukastumisten ehkaisemisessa
huomioidaan jalkineet, kengdnpohjien ja kantalapun oikea materiaali seka liukuesteet.
Liukastumisten ehkaisyssa kaikenikaisilla merkityksellistd on myds fyysinen kunto ja tasa-
paino, joka korostuu ikdantyessa (Havulinna ym. 2017).

Liukastumistapaturmia voidaan ehkaista tiedotuskampanijoilla, joissa kansalaisia ohjeiste-
taan liukkauteen varautumisessa ja liukkaalla kelilla liikkumisessa. Lisdksi on tarkeaa kiinnit-
taa huomiota katujen ja teiden talvikunnossapitoon seka liukkauden torjuntaan. Suomessa
lImatieteen laitos julkaisee jalankulkusddhan liittyvia varoituksia. Liukkaiden kelien riskeista
on jaettu tietoa mm. "Pysy pystyssa” -kampanjassa, jonka tavoite on edistaa talvijalankulun
turvallisuutta (https://thl.fi/ajankohtaista/kampanjat/voi-hyvin-talvella/pysy-pystyssa-liuk-
kaalla-saalla). Myds Suomen Punainen Risti on pyrkinyt ehkdisemaan kaatumistapaturmia
tiedottamalla liukuesteiden kaytosta. Kavely- ja pyorateiden kunnossapitoa ja talvihoitoa
kasitelladan myds Liikenneviraston jalankulku- ja pyordilyvaylien suunnitteluohjeessa. On
huomattava, ettd liukkauden esto hiekoitushiekalla aiheuttaa haittaa hengitys- ja sydanter-
veydelle. Katupdly lisda erityisesti ikdantyvien, hengityssairaiden ja sydan- ja verisuonisai-
raiden terveyspalveluiden kayttda ja kuolleisuutta, joten edes ilmastonmuutokseen sopeu-
tumisen toimet eivét ole aina itsestdan selvasti kaikkien terveyttd edistavia.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittava tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta liukastumis-
tapaturmien ehkaistyd koskevassa suunnittelussa ja paatoksenteossa. Seuraavat yksityis-
kohtaisemmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Tiedottaa liukastumisen ehkaisysta jatkamalla nykyisia tiedotuskampanjoita

2. Selvittaa tarkemmin ilmastonmuutoksen vaikutus liukkaisiin keleihin ja
liukastumisenonnettomuuksiin Suomessa
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5.1.3 Sisailman laatu

IImastonmuutos tulee vaikuttamaan Suomessa rakennuskantaan ja rakentamiseen ja lisaa
rakennusten kosteusvaurioita Suomessa (Tuomenvirta ym. 2018). Tahan vaikuttavat esi-
merkiksi lisddntyva sadanta, rakennusten seiniin osuvien viistosateiden yleistyminen, talvi-
sen sadannan muuttuminen lumesta vedeksi, tulvariskien ja ilman suhteellisen kosteuden
kasvu, seka lampotilan kohoaminen. Rakennusten eristepaksuudet ovat myos kasvussa
energian sadstamiseksi ja ilmastonmuutoksen hillitsemiseksi, mika entisestaan lisaa kos-
teusvaurioiden riskia rakenteissa. Lisaksi energian sadastamiseksi ilmanvaihtoa pitaa hallita
aiempaa tarkemmin, mika huonosti toteutettuna voi lisata kaikkien sisdilmasta perdisin
olevien epdpuhtauksien riskia seka myds pahentaa lampétilahaittoja ja helleriskeja.

Huono sisdilman laatu ja rakennusten kosteusvauriot aiheuttavat talla hetkelld huomatta-
via terveyteen ja hyvinvointiin liittyvia kustannuksia oireilusta, sairauksista ja niiden tutki-
misesta, tyokyvyn menettamisesta seka tydtehon laskusta johtuen. Toisaalta 45 % Suomen
kansallisvarallisuudesta on sidottu nykyiseen rakennuskantaan. Toimivien ja tehokkaiden
keinojen [0ytaminen ilmastonmuutokseen sopeutumiseksi vaatiikin kokonaisvaltaista,
monipuolista tutkimusta seka ratkaisuja.

Sisailmaongelmiin liittyviin sopeutumistarpeisiin kuuluu muun muassa muuttuvien saa-
olosuhteiden ennakointi, riskikohteiden korjaaminen sekd optimaalisiin rakenneratkaisui-
hin panostaminen niin uudis- kuin korjausrakentamisessakin. Sopeuttaminen vaatii uusien
toimintatapojen arvioimista kiinteistokunnossapidossa; ilmastonmuutos korostaa raken-
nusten huolellisen yllapidon seka ilmanvaihdon riittavyyden ja sdatelyn tarkeytta.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittava tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta sisailman laa-
tua koskevassa suunnittelussa ja paatoksenteossa. Seuraavat yksityiskohtaisemmat tavoit-
teet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Selvittda ilmastonmuutoksen ja sisdilman laadun vilisia yhteyksia Suomessa
2. Selvittaa sisdilman kannalta sopeutumismahdollisuudet ilmastonmuutokseen
Suomessa

5.1.4 Mielenterveysvaikutukset

lImastonmuutos johtaa mielenterveysvaikutuksiin paitsi valillisesti my&s suoraan. lImaston-
muutos lisaa suoraan ahdistuneisuutta, todennakdisesti masennusta ja mahdollisesti itse-
murhakuolemia (Berry ym. 2018, Burke ym. 2018, Gammans 2020). Suomalaisissa aineistoissa
tutkimusta on tehty vield vahan. Haasteet syntyvat eri vuodenaikoina ilmastonmuutoksen
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takia eri tavoin muuttuvasta auringonsateilysta (Ruuhela ym. 2012). Ndita vaikutuksia ilme-
nee valillisesti sadn aari-ilmididen yleistymisen seurauksena. Hellejaksojen aikana myos
mielenterveysongelmista karsivien fyysinen ja psyykkinen sairastavuus lisdéantyy (Zander ym.
2015, Parks ym. 2020). Hengitys-, syddn- ja verenkiertoelimiston rasitus voimistuu, univelka
kasvaa ja palautuminen on hitaampaa, jos elimisto ei yolldkaan padse jaahtymaan. Lampoti-
lan lisdksi my6s valon maaralla on merkitysta.

Suomessa ilmastonmuutos vahentaa talvikuukausina lisdantyvan pilvisyyden ja lyhene-

van lumipeiteajan takia ulkoilman valoisuutta. Talvien pimentyminen voi johtaa entisestaan
yleistyviin kaamosoireisiin, joilla on useita suoria vaikutuksia hyvinvointiin. Pimeys vaikuttaa
ihmisen sisdisen kellon saatelyyn. Lisaksi etenkin lihominen toistuvasti aina talven aikana voi
muutamassa vuodessa johtaa huomattaviin terveyshaittoihin, jotka heijastuvat valillisesti
tyokykyyn ja kokonaisuutena kansantalouteen. Kaamosmasennuksen osuus kaikista mie-
lialahairidista on noin kymmenesosa, minka perusteella vaikutukset voivat kokoluokaltaan
nousta jopa 800 miljoonaan euroon vuosittain (Laine ym. 2018). Talvikuukausien niukka
valo saattaa olla myds itsemurhille altistava tekija, silla mita vahemman ulkona on auringon-
sateilyd, sitd runsaammin itsemurhakuolemia talvikuukausina on (Ruuhela ym. 2009).

Osalla vaestosta ilmastonmuutos aiheuttaa ymparisto- tai ilmastoahdistusta (Pihkala
2019). limastoahdistuksen, pimeaan liittyvan oireilun ja esim. lumen puutteen aiheutta-
man talvililkuntamahdollisuuksien vahenemisen yhteisvaikutus suomalaisten tyo- ja toi-
mintakykyyn voi olla merkittavakin. Mielenterveyden huomioiminen ja yhteiskunnan ja
yksildiden resilienssin vahvistamisen varmistaminen liittyy myds moniin muihin ilmi6ihin,
kuten esim. pakolaisuuteen liittyviin posttraumaattisiin stressireaktioihin.

Ottaen huomioon mielenterveysongelmien ja kaamosoireiden kansantaloudellisten vaiku-
tusten kokoluokka olisi kansalliseen ilmastonmuutoksen sopeutumisen indikaattorikehik-
koon perusteltua sisallyttdaa myos mielenterveytta seuraavia indikaattoreita, joiden avulla
sopeutumistoimien vaikuttavuutta voi seurata.

Sopeutumisen tavoitteena on hellejaksojen, pakkaskausien ja kaamosajan mielenterveyshait-
tojen ehkaiseminen. Sosiaali- ja terveydenhuollossa toimenpiteinad ovat toimintavalmiuksien
lisadminen saan aari-ilmidista johtuvien traumaperaisten psyykkisten kriisien ja stressihairioi-
den varalta, hoidon tehostaminen kesan hellejaksojen liséaman tautitaakan estamiseksi ja
ajastetun valonkayton lisdédminen talvipdivien pimenemisesta johtuvien haittojen ehkaise-
miseksi. Rakentamisen ja maankayton seka asumisen toimenpiteena on lisata ja ottaa kayt-
toon jarjestelmia viilennyksen (hellejaksot), lammityksen (pakkaskaudet) ja valaistuksen
(kaamosaika) tehostamiseksi. Sopeutumisessa tulisi vahvistaa mielenterveyden resilienssia
esim. pakolaisuuden lisadntymisen kautta lisddntyneen stressi- ja kuormitustilanteiden va-
ralta ja huomioida tdma myos opetuksessa ja vahvistaa mielenterveyteen liittyvia resilienssi-
taitoa kautta linjan sosiaali- ja terveydenhuollon alalla seka yhteistydssa muilla sektoreilla.
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Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on, etta tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta mielenterveys-
haittojen ehkaisyssa ja hillinndssa on korkealla tasolla ja ettd hellejaksojen, pakkaskausien
ja kaamosajan mielenterveyshaittoja pyritdan estamaan. Seuraavat yksityiskohtaisemmat
tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Toimintavalmiuksien lisadminen saan mahdollisten dari-ilmidista johtuvien
traumaperdisten psyykkisten kriisien ja stressihdirididen varalta, hoidon
tehostaminen kesan hellejaksojen lisadman tautitaakan estamiseksi ja ajaste-
tun valonkdyton lisadminen talvipaivien pimenemisesta johtuvien haittojen
ehkaisemiseksi.

2. Tehostaa rakentamisen, maakdyton ja asumisen sopeutumistoimia mielen-
terveyshaittojen ehkaisemiseksi.

3. Seuranta: Sopeutumistoimenpiteiden toteutumista seurataan terveyden-
huollon laaturekistereistad hairidryhmittdin.

5.2 Tartuntataudit

Tarttuvien tautien aiheuttamat epidemiat ja pandemiat ovat ajoittain uhkana koko maa-
ilman terveydelle (Simpson ym. 2020, Morse ym. 2012, Smolinski ym. 2003). Todisteet
viittaavat siihen, etta tallaisten uusien ja uhkaavien tartuntatautien riski on ajan saatossa
kasvanut kansainvalisen matkailun ja kaupankdynnin, kotieldintalouden kiihtymisen, kas-
vavan vaestontiheyden ja ihmisten ja villieldinten valisten muuttuvien vuorovaikutussuh-
teiden myota (Smolinski ym. 2003, Jones ym. 2008). Kaikki edella listatut muuttujat jatka-
vat todennédkdisesti kasvuaan myos tulevaisuudessa ja ndiden liséksi ympdristonmuutos,
ympadriston tuhoutuminen ja esimerkiksi ilmaston muuttuminen lisdavat riskia tallaisten
tautien esiintymiselle (Smolinski ym. 2003, Oppheim ym. 2019).

IImastonmuutos voi osittain kiihdyttaa vesi- ja vektorivalitteisten tautien leviamista. Maa-
ilman terveysjarjestd (WHO) listaa tutkimuksen ja kehittdmisen ensisijaisiksi kohteiksi
taudinaiheuttajia, jotka se katsoo maailmanlaajuisesti merkittavimmiksi uhiksi kansanter-
veydelle.Vuonna 2018 ndiden tautien listaan lisattiin “Tauti X" ("Disease X") ennalta tun-
temattomalle tautiuhalle (WHO 2018). Ihmisten laajamittainen kansainvalinen liikkuvuus
on ollut merkittavin tekija tautien maailmanlaajuisessa leviamisessd, kuten tapahtui myds
COVID-19-pandemiassa.
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5.2.1 Vesivalitteiset taudit

Kansainvalisesti vertailtuna Suomen vesihuolto on korkeatasoista ja Suomella onkin hyvat
edellytykset sopeutua ilmastonmuutoksen aiheuttamiin lisériskeihin vesihuollossa. limas-
tonmuutos voi lisata vesivalitteisten epidemioiden riskig, silla sateiden liséantyminen ja
l[ampétilan nousu heikentavat vesistdjen mikrobiologista laatua. Vesiepidemioiden uhkaan
ja vesilaitosten toimintaan vaikuttavat my6s ilmastonmuutoksen myo6ta lisddntyvat saan
aari-ilmiot (mm. myrskyt ja kuivuus) seka tulvariski. Vesilaitosten on taattava turvallinen ta-
lousvesi, joten vesiriskien hallintaan on kiinnitetty huomiota lainsaadanndllisesti jo pitkaan.

IImastonmuutokseen sopeutumisen kannalta relevantteja riskinhallintakeinoja vesiepi-
demioiden ehkaisemiseksi ovat esimerkiksi vesilaitoksen puhdistusprosessien mikrobien
poistotehon seuranta ja prosessien optimointi raakaveden laadun muuttuessa, jotta in-
fektioriski saadaan minimoitua (Merildinen ym. 2019). Vesiturvallisuuden edistamisessa ja
vesiepidemioiden torjunnassa kdytetdan vesilaitosten kokonaisvaltaista riskien arviointi- ja
hallintaprosessia (Water Safety Plan, WSP), joka pohjautuu WHO:n suosittelemaan malliin
(WHO 2009). Vesiepidemioita seurataan Suomessa epidemian sattuen kunnan selvitystyo-
ryhman kautta ja vesiepidemiat ilmoitetaan elintarvike- ja vesivilitteisten epidemioiden
ilmoitusjarjestelmaan eli RYMY-jdrjestelmaan. lImastonmuutos lisaa vesivalitteisiin epide-
mioiden riskid myds uimarannoilla (liite 1).

Tulviin varautumista ja sopeutumista ohjaa laki tulvariskien hallinnasta (620/2010) ja tul-
viin varaudutaan alueellisilla tulvakartoilla ja tulvariskien hallintasuunnitelmilla (Parjanne
ym. 2018). Lisaksi tulvista varoitetaan Tulvakeskuksen sivuilla (Tulvakeskus 2013), joilta
[6ytyy my0s ennusteita erityyppisista tulvista vesilaitostenkin kadyttoon. Tulvien haittoihin
voidaan varautua esimerkiksi viheralueiden, pengerten, tulvapatojen ja vallien lisadmisella
kaavoitukseen, sen lisaksi ettd minimoidaan tai kokonaan estetdan rakentaminen tulvaher-
kille alueille. Lisaksi salaojaverkoston ja jokikanavien parantaminen on yksi sopeutumis-
keino, kuin my6s veden pidatyskyvyn parantaminen vesistdjen ennallistamisella ja metsit-
tamisella. Lisaksi tulvavakuutus on yleisesti tunnettu tyokalu tuomaan taloudellista turvaa
lisadntyneen tulvariskin varalle.

Yksityiskohtaisempaa tietoa vesivalitteisiin tartuntatauteihin sopeutumisesta on liitteessa
1 ja sopeutumistoimien toimenpidesuosituksia liitteessa 2.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on, ettd vesihuollossa ja vesiepidemioiden ehkaisyssa tietoisuus il-
mastonmuutoksen merkityksesta on korkealla tasolla ja ettd ilmastonmuutos ja siihen
sopeutuminen otetaan huomioon vesihuoltoa ja vesiepidemioiden ehkaisya koskevassa
suunnittelussa ja paatoksenteossa. Lisaksi vedenlaadun sekd vesiepidemioiden ja likaan-
tumistilanteiden seuranta mahdollistaa sopeutumistilanteen seurannan kansallisella
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tasolla. Seuraavat yksityiskohtaisemmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja
toimenpidesuosituksia:

1. Kansallisen toimintasuunnitelman valmistelu ilmastonmuutokseen varautu-
misesta vesihuollossa ja siihen liittyvan ohjeistuksen laadinta.

2. Kehittaa likaantumis- ja onnettomuustilanteiden seurantaa vesihuollossa
nykyisen varautumistilanteen selvittdmiseksi ja ennakoinnin parantamiseksi.

5.2.2 Vektorivalitteiset taudit

Vektorivalitteiset taudit ovat bakteeri-, virus- ja loistauteja, jotka tarttuvat ihmisiin tartun-
nan saaneiden vektorien kuten esimerkiksi hyttysten tai puutiaisten pureman tai piston
kautta (WHO 2020). Vektorivalitteisten tautien levidaminen on yhtalo, joka koostuu paa-
saantoisesti kolmesta tekijdstd; taudin aiheuttajasta, vektorista seka taudin kantajasta.
Jokaisella ndista tekijoista on erilainen ilmastoriippuvuus, mista johtuen vektorivalitteis-
ten tartuntatautien levidmista on vaikea ennustaa ja ajantasaista tutkimustietoa tarvitaan
jatkuvasti. Suomessa merkittavimpia vektorivalitteisia tauteja ovat puutiaisen valityksella
levidvat Lymen borrelioosi ja puutiaisaivotulehdus (TBE). Hyttysten valityksella leviavia
kansanterveydellisesti merkityksellisiad tauteja Suomessa ovat pogostantauti (Jalava ym.
2013) seka tularemia.

Esimerkiksi Suomen lampenevilla talvilla ja talvien lisdantyvilla vesisateiilla on vaikutuksia
karikkeessa talvehtiviin hyonteisiin (Ruosteenoja 2013, Turnock ja Fields 2005, Nordman
1952). Muun muassa tavallisen puutiaisen ja taigapuutiaisen populaatioiden on ennustettu
runsastuvan ilmastonmuutoksen myo6ta (Laaksonen ym. 2018, Estrada-Pena ym. 2017).

Suomessa esiintyvien vektorivalitteisten tartuntatautien lisaksi suomalaisten matkailijoi-
den terveyteen vaikuttavat myds muualla maailmassa esiintyvat trooppiset tartuntataudit,
joiden esiintyvyyteen ilmastonmuutos aiheuttaa suuria muutoksia niin maantieteellisesti
kuin tapausmaarallisestikin.

Yksi sopeuttamistoimien keskeisimmista tavoitteista on ajantasaisen seuranta- ja riskin-
arviotiedon tuottaminen eri toimijoille terveysriskien vahentamiseksi. Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos seuraa vektorivalitteisten tautien esiintymista seka kansallisesti etta kansain-
valisesti erilaisten seurantajarjestelmien avulla ja tuottaa tilanne- ja riskiarvioraportteja
sopeutumistoimien tueksi. Riskinarviotiedot ovat myds osa kansallisen rokotusohjelman
sekd muiden rokotussuositusalueiden arviointiprosessia puutiaisaivotulehdusrokottee-
seen liittyen. Puutiaisaivokuume ja sita vastaan kehitetyt rokotteet ovat hyva esimerkki
siitd, miten kansalliseen rokotusohjelmaan on tarkeda saada tauteja ennaltaehkaisevat
rokotteet oikea-aikaisesti mukaan. llImaston muuttuessa on hyva laajemminkin varautua
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siihen, etta meille voi tulla ilmaston muuttuessa sellaisia tarttuvia tauteja, joita taalla ei ole
aikaisemin esiintynyt. Tama olisi otettava huomioon seka kansallisen rokotusohjelman etta
huoltovarmuuden piiriin kuuluvissa asioissa.

Tarked osa vektorivalitteisten tautien terveysriskien vahentamisessa on ihmisten kayt-
tdytyminen ja sen muutos. Tama on myos keskeisessa roolissa sopeutumisessa ilmaston-
muutoksen aiheuttamiin vaikutuksiin (WHO 2020). Tasta johtuen keskeisia tavoitteita ja
toimenpiteita ovat tiedon lisdaminen ja riskiviestinta seka kansalaisten etta keskeisten toi-
mijoiden osalta. Yksityiskohtaisempaa tietoa vektorivalitteisista taudeista ja niihin sopeu-
tumisesta on liitteessa 1 ja sopeutumistoimien toimenpidesuosituksia liitteessa 2.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittava tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta vektorivalit-
teisten tautien ehkaisya koskevassa suunnittelussa ja paatdksenteossa. Seuraavat yksityis-
kohtaisemmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Seurataan vektorivalitteisten tartuntatautien esiintymista THL:n tartuntatauti-
rekisterin ja muiden kansallisten rekistereiden avulla. Seurantaa tehostaa
riskinarviotiedon tuottaminen, jota kehitetdan erityisesti puutiaisaivotuleh-
duksen osalta.

2. Vektorivalitteisten tartuntatautien seuranta ja riskinarviotiedon tuottaminen.
Tehostetaan tutkimusta ja yhteistyota. Kartoitetaan kansallista toimijaverkos-
toa vektorivdlitteisille taudeille ja pyritdan perustamaan asiantuntijaverkosto.

3. Kehitetdan viestintda kansalaisten tietoisuuden lisdadamiseksi erityisesti
puutiaisvalitteisten tautien osalta.

5.3 Ravitsemus ja terveys

lImastonmuutos vaikuttaa koko ruokaymparistoon lahtien ruokaketjun tuotantotekijoista
padtyen ruoan ravitsemuslaatuun ja ruokavalion koostumukseen. lImastonmuutoksen
aiheuttamat saanvaihtelut vaikeuttavat globaalia ruoantuotantoa ja voivat Suomessakin
vaikuttaa ruokaturvaan, elintarvikkeiden saatavuuteen seka ravitsemukseen ja terveyteen.
Ruokavaliomuutokset tarjoavat myos mahdollisuuden ilmastomuutosten hillintaan. Hal-
litus on asettanut kunnianhimoisen tavoitteen, etta Suomi on hiilineutraali vuoteen 2035
mennessa. Yksi hallitusohjelman tavoitteista on ilmasto- ja ymparistoystavallinen ruoka-
jarjestelmad, jossa muun muassa lisataan kotimaisten kasviperaisten tuotteiden ja kotimai-
sen kalan osuutta ravitsemussuositusten ja vahahiilisyystavoitteiden mukaisesti. Kaikkia
keinoja hiilineutraalisuus -tavoitteeseen paasemiseksi ei ole paatetty, mutta VTT:n raportti
ennakoi suuria muutoksia suomalaiseen ruokavalioon (VTT 2020). Raportissa tarkasteltiin
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useita skenaarioita, ja tavoitteeseen paaseminen vaatisi esimerkiksi 15 - 25 % vahennyk-
sen lihankulutukseen ja muutenkin kasvispainotteista ruokavaliota. Myos EU:ssa hillin-
tatoimet alkavat muuttaa ruoantuotantoa, koska tavoitteena on vahentaa paastoja 55 %
vuoteen 2030 mennessa (https://ym.fi/euroopan-unionin-ilmastopolitiikka). Komission
tammikuussa 2020 julkaisema tiedote antaakin ymmartaa, etta jopa 40 % maatalousbud-
jetista ohjataan hillintatoimenpiteisiin (McEldowney 2020). Ruokavaliolla on potentiaali-
sesti suuri merkitys ilmastomuutoksen torjunnassa. Suomessa ruoantuotannon ja -kulu-
tuksen ketju pellolta péytaan aiheuttaa noin kolmanneksen koko tuotannon ja kulutuksen
ympadristovaikutuksista. Kulutusvalintojen lisdksi ruokahavikilld ja tuotantotavalla on vai-
kutusta muun muassa maankadyttdon, ympadriston rehevoitymiseen ja happamoitumiseen
sekd luonnon monimuotoisuuden vahenemiseen.

Niinpa onkin syyta arvioida ndiden odotettavissa olevien muutosten vaikutusta suomalai-
seen ruokavalioon ja ruokaturvaan ja pohdittava mahdollisia sopeutumistarpeita. Koko-
naisuutena ottaen tilanne on terveyden kannalta paaosin otollinen, koska ravitsemus-
suositusten mukainen kasvispainotteinen ruokavalio vahentda ruoan ilmastovaikutuksia
ja muuta ymparistokuormitusta seka edistaa terveytta. Kasvispainotteinen ruokavalio on
yhteydessa parempaan painonhallintaan ja useiden tarttumattomien tautien, kuten tyypin
2 diabeteksen, sydan- ja verisuonitautien ja joidenkin syopdtyyppien, pienempaan esiinty-
vyyteen. Kasvispainotteinen ruokavalio rikastaa my0s terveydelle hyodyllistd mikrobistoa
elimistdssa. Toisaalta tdytyy myds varautua siihen, etta yksittdisten ravintoaineiden saanti
voi heiketa niin, etta tarvitaan ruokavalion taydentamista riittavan ravitsemuksen turvaa-
miseksi. Tama on tarpeen, jos ruokavalion koostumus muuttuu yksipuoliseksi tai elintar-
vikkeiden laatu heikkenee.

Kestdvaa ja terveellistd ruokavaliota voi edistda yhtena ilmastonmuutoksen sopeutumis-
toimena eri politiikoissa esimerkiksi hyodyntamalla fiskaalisia keinoja, ruokapalveluja ja
julkisia hankintoja, koulutusta ja informaatiota, tutkimusta ja tuotekehitysta seka vaikutta-
malla ruokaymparistdon. Ruokajarjestelman muutos kohti kestavaa ja terveellista ruoka-
valiota vaatii monia erilaisia poikkihallinnollisia toimia. Julkisten ruokapalveluiden poten-
tiaali seka terveyden etta ymparistovastuullisen toiminnan kehittamisessa pohjautuu
tarjonnan ja havikintorjunnan lisaksi ruokakasvatukselliseen aspektiin. Kuntien ja kunta-
yhtymien tulee huomioida vastuullisuus, kestava kehitys ja ilmastotoimet mukaan lukien
ilmastonmuutoksen hillinta ja sopeutuminen kuntastrategiassa seka linjata, kuinka strate-
gia nakyy ruokapalvelu- seka elintarvikehankinnoissa.

Ruokaturvallisuuden ja ruokaturvan varmistaminen on terveyden kannalta olennaista. II-
mastonmuutos lisda sadn adri-ilmidita ja satovahinkoja ja lisdd myos erilaisten kasvitautien
ja kasvituholaisten haittoja ja ravinteiden huuhtoumista maaperasta. Siksi monipuolinen
alkutuotanto on myds terveyden kannalta tarkedd. Turvallista ja eettistd tuotantoa puol-
tavat myos vakavat kokemukset sikaruton levidmisesta Kiinassa, jossa tauti romahdutti

44


https://ym.fi/euroopan-unionin-ilmastopolitiikka

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION JULKAISUJA 2021:20

sianlihan tuotannon ja heilutti jopa globaaleja markkinoita. Kasviproteiinien tuottaminen
enenevassa maarin ihmisravinnoksi suojaa tuotantosektoreiden toimintakykya ja riippu-
mattomuutta toisistaan kriisien iskiessa.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on monipuolisuus ja joustavuus ruoantuotannossa ja -kulutuksessa,
jotta ruokaturva ja ruoan terveellisyys taataan muuttuvissa tuotanto-oloissa. Seuraavat
yksityiskohtaisemmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. llmastonmuutos ja kestavyys (ml. ruokaturva ja biodiversiteetti) vahvemmin
ravitsemussuosituksiin

2. Ravitsemussuositusten toimeenpano, ml. julkiset ruokapalvelu- ja elintarvike-
hankinnat sisaltden myds ravitsemuksen ja vastuullisuuden

3. Ruoan koostumuksen ja koko vaeston ravitsemuksen seurantajarjestelmien
kehittaminen

5.4 Tyoterveys ja tyohyvinvointi

IImastonmuutos vaikuttaa suomalaiseen tydelamaan ja tydikaiseen vaestoon monin ta-
voin. Lyhyelld aikajanteella tarkasteltuna ilmastonmuutoksen suorien vaikutusten tyohon
ja tyoterveyteen voidaan ennustaa olevan ilmastonmuutokseen varautumisen vaikutuksia
vahdisempid. Sanna Marinin hallitusohjelmaan on kirjattu tavoite hiilineutraalista Suo-
mesta vuoteen 2035 mennessa (Hallitusohjelma 2019), ja tdman tavoitteen saavuttami-
nen edellyttda toimia, jotka muuttavat monella tapaa tydelamaa. On todennakoista, etta
esimerkiksi fossiilisiin polttoaineisiin nojaavilta toimialoilta vdhenee tyotehtavia. Uusia tek-
nologioita kehitetdan ja uusia tyotehtavia syntyy, jolloin tyon tekemisen tavat seka osaa-
mistarpeet muuttuvat useilla toimialoilla. Tydeldman muuttuessa tulee huomioida myds
mahdolliset vaikutukset tyontekijoiden tydterveyteen, -turvallisuuteen ja -hyvinvointiin.
Esimerkiksi kiertotalouteen liittyen on tunnistettu useita biologisia, kemiallisia ja fysikaali-
sia vaaratekijoita (Laitinen ym. 2017). Tarvitaan lisaa tutkimustietoa eri toimialoihin liitty-
vista tyoperdisista altisteista ja muista tyoturvallisuusriskeista.

My®s suoria ilmastonmuutosvaikutuksia tyohon, tyontekijoiden terveyteen ja tyokykyyn
voidaan olettaa ilmaantuvan. Naita vaikutuksia voidaan havaita jo talla hetkelld esimerkiksi
lampokuormituksen kasvaessa monissa tyotehtavissa. Pitkittyneet hellejaksot vaikuttavat
kappaleessa 5.1.1 kuvatulla tavalla tydntekijoiden sairastavuuteen. Helteilld on selkea vai-
kutus myos ty6- ja toimintakykyyn ja sita kautta tydn tuottavuuteen. lImi6 on havaittavissa
seka fyysista etta kognitiivista suorituskykya vaativissa toissa (Hibler ym. 2008, Dunne ym.
2013). Lisaantynyt lampokuormitus voi kasvattaa myos tydtapaturmien todennakoisyytta
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(Schulte ym. 2016, NIOSH 2016). Lisaksi lampokuormituksella ja kemikaalialtistumisella on
yhteisvaikutuksia (Gatto ym. 2016, Schulte ym. 2016). Ladkarikdayntia vaativista liukastu-
mistapaturmista suurin osa tapahtuu tyodikaiselle vaestolle (Rantala ym. 2015, Tuomenvirta
ym. 2018), ja ilmastonmuutoksen myota talvella lisdantyva liukastumisriski (kts. kpl 5.1.2)
onkin merkittava tyokyky- ja tyoturvallisuusasia Suomessa tulevina vuosina.

lImastonmuutoksen suorien ja siihen varautumiseen liittyvien vaikutusten lisdksi tyoela-
maa Suomessa tulee koskettamaan ilmastonmuutoksen heijastevaikutukset eli ilmaston-
muutoksen aiheuttamat vuorovaikutusketjut, jotka saavat alkunsa Suomen rajojen ulko-
puolelta, mutta joiden vaikutukset heijastuvat myds Suomeen. Suomen kannalta merkitta-
via heijastevaikutuksia liittyy mm. energiahuoltoon, teollisuuteen, turismiin ja vaestoraken-
teeseen (Hildén ym. 2016). Deloitten Elinkeinoeldmaén keskusliitolle tekeman selvityksen
(Deloitte 2020) mukaan keskeisia ilmastonmuutoksen myd6ta tulevia ilmidita elinkeinoela-
massa ovat kiertotalous, sijoitusten ohjautuminen ilmastonmuutoksen kannalta vahariski-
siin kohteisiin, muutokset toimitusketjuissa ja osaamisen kehittamisen tarve.

Ty6terveyden ja tyohyvinvoinnin sopeutumistarpeita kasitelldan yksityiskohtaisemmin
liitteessa 1.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittava tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta tyoterve-
ydessa ja tydhyvinvoinnissa seka haittojen ehkaisya koskevassa suunnittelussa ja paa-
toksenteossa. Seuraavat yksityiskohtaisemmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja
toimenpidesuosituksia:

1. Osaamisen ja tietoisuuden lisdédminen ilmastonmuutoksen tyokyky-, tyo-
terveys- ja tyoturvallisuusvaikutuksista.

2. Tyontekijoiden lampdkuormitukseen ja sen aiheuttamiin tyokyky-, tyo-
terveys- ja tyoturvallisuusvaikutuksiin varautuminen ja sopeutuminen.

3. Kiertotalouden aiheuttamiin tyokyky-, tyoterveys- ja tyoturvallisuus-
vaikutuksiin varautuminen ja sopeutuminen.

5.5 Sosiaaliset vaikutukset

Suomessa jo lahtdkohtaisesti sosioekonomiset terveyserot ovat verrattain suuria, joten
sikali kuin sopeutumismahdollisuudet vaihtelevat sosioekonomisen aseman mukaan,
nama erot voivat kasvattaa my0s terveyseroja osaltaan. Vakaa taloudellinen asema hel-
pottaa esimerkiksi sdan dari-ilmidihin sopeutumista, kuten energia- ja kustannustehokkai-
den ilmastointiratkaisujen tekemista kotitaloudessa. Pahimmillaan ilmastonmuutokseen
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sopeutuminen lisda yhteiskunnan jakolinjoja, kun osalle vdestosta erilaiset ilmastoysta-
vélliset asumis- ja liikkumismuodot ovat saatavilla, osan joutuessa tyytymaan vanhaan
teknologiaan, jonka hinta luultavasti tulevaisuudessa myos kallistuu. Mikali yhteiskunnan
rakennemuutos jatkossakin merkitsee teollisten ja vanhan teknologioiden tydpaikkojen
tuhoutumista, saattaa asenneilmapiiri muuttua nykyista epasuotuisammaksi sopeutu-
mista edistaville politiikoille. Pahimmillaan vahvat yhteiskunnalliset jakolinjat voivat johtaa
niin sanottujen identiteettipolitiikkojen vahvistumiseen, mikali esimerkiksi kasvisruoka ja
pyordily liitetdaan vahvasti tietynlaiseen kaupunkimaiseen elintapaan, jossa ei haluta olla
osallisena.

Kansainvalisissa vertailuissa Suomessa on laaja julkinen sektori. Se voi helpottaa sopeutu-
mista, kun toimivat sopeutumisen mallit voidaan ottaa kayttdon eri puolilla maata ja niita
pystytdaan soveltamaan paikalliset olosuhteet huomioiden. Keskimaaraiset hyvinvointivai-
kutukset eivat sindllaan kuvaa kovinkaan hyvin eri tilanteita, vaan niita on pystyttava tar-
kastelemaan kansallisen tason liséksi myos alueellisesti ja paikallisesti. Esimerkiksi joiden-
kin toimialojen alas ajaminen siirryttdessa kohden hiilineutraalia Suomea saattaa vaikuttaa
merkittavasti alueen tyollisyyteen ja siten hyvinvointiin. Rakennemuutoksen seurauksena
tyottomaksi jadville henkildille pitdisi pystya tarjoamaan jonkinlaisia myonteisia tulevai-
suuden nakymia. Alueellinen nakokulma tulisikin huomioida eriarvoisuuden vahentami-
seksi. Lisaksi eri vaestoryhmien huomiointi niin sosiaali- kuin terveydenhuollossa tulisi
pitda mielessa, erityisesti huomioiden lapset ja nuoret ja alkuperdiskansan saamelaiset.
On esimerkiksi huolehdittava sosiaali- ja terveyspalveluiden saatavuudesta saamelaisten
omalla kielelld (pohjoissaame, kolttasaame, inarinsaame).

Julkisiin hankintoihin voidaan sisallyttaa kriteereita, jotka tukevat sopeutumista ilmaston-
muutokseen siten, ettd myds hyvinvointi vahvistuu, esimerkiksi huomioiden hankintojen
ekologisuus ldahipalvelujen mahdollistaminen ja suosiminen. Vahva alue- ja kuntahallinto
luo mahdollisuuksia siihen, etta ilmastonmuutokseen pystytaan sopeutumaan tehokkaasti
paikalliset olosuhteet huomioiden. lImastonmuutokseen sopeutuminen edellyttda pit-
kdjanteista ja suunnitelmallista paatoksentekoa. Sita tukee tutkimus- ja selvitystieto siita,
miten ja millaisin mekanismein julkisen sektorin toimet edistavat hyvinvointia ja terveytta.
Tassa on selva yhtymdakohta Sanna Marinin hallituksen periaatepdatékseen hyvinvoinnin,
terveyden ja turvallisuuden edistamisestd, jonka toimeenpanoa Kansanterveyden neuvot-
telukunta valmistelee. Imastonmuutokseen sopeutumissuunnitelman toimien seurauk-
set ovat moninaisia kattaen terveys- ja sosiaaliset vaikutukset ja taloudelliset vaikutukset
seka ndiden keskinaiset yhteydet. Ndita seurauksia pyritadan kattamaan ns. hyvinvointita-
louden ndkokulman avulla, jonka mahdollistaa oppimisen myds muiden maiden hyvista
kdytannoista.

Alkuperdiskansa saamelaisten erityispiirteet on huomioitava ilmastonmuutokseen
sopeutumisessa. Ilmastonmuutos lisdd saamelaisille onnettomuusriskejd, mahdollisia
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mielenterveysvaikutuksia ja epdsuoria eldinperdisten tautien lisdéantymista (mm. puutiais-
ten levittamat taudit) (Nakkaldjarvi ym. 2020).

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittdva tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta sosiaalisten
vaikutusten ehkdisya koskevassa suunnittelussa ja paatoksenteossa. Seuraavat yksityiskoh-
taisemmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Kaikilla hyvinvointialueilla (maakunnilla) on sosiaali- ja terveydenhuollon
ilmastonmuutokseen sopeutumisen suunnitelmat, joissa kuvataan, miten
toiminnassa huomioidaan ilmastonmuutokseen sopeutuminen ja kerro-
taan mahdollisista alueen erityispiirteistd, jotka sopeutumisessa tulisi ottaa
huomioon.

2. Hyvinvointialueiden (maakuntien) sopeutumissuunnitelmissa eritelldan
hallintosektoreiden rajoja ylitettavat sopeutumistoimet (esim. kouluruoan
terveellisyys ja ilmastovaikutukset, alueen tydllisyyskehityksen ennakointi,
ikarakenteen muutokset ja niiden huomiointi esimerkiksi kunnan rakennus-
hankkeissa, havikkiruoka jne.).

3. Selvitetddn kunnan ja hyvinvointialueen (maakunnan) edellytykset huo-
mioida ilmastonmuutokseen sopeutuminen julkisissa hankinnoissa (mitka
ovat olennaisia hankintoja, tarvitaanko lainsaadantomuutoksia) seka mahdol-
lisuudet sosiaalisesti ja ekologisesti kestaviin paikallisiin toimiin (esim. havik-
kiruoan jakelu yhteisruokailuina tai yhteiskeittidin, lasten harrastustoiminta ja
siihen liittyvat kuljetukset, kaytetyn tavaran korjaaminen tydpajoissa).

5.6 llmastonmuutoksen hillintatoimien
terveysvaikutukset ja niihin sopeutuminen

lImastonmuutos voi vaikuttaa terveyteen usealla eri tavalla ja mys hillintatoimilla on ter-
veysvaikutuksia. Siksi niita olisi syyta arvioida samalla, kun sopivia toimenpiteita valitaan
tai perustellaan kansalaisille. Jos hillintdtoimet aiheuttavat haitallisia terveysvaikutuksia,
on myos niihin sopeuduttava. Toisaalta jotkin hillintatoimet ovat myos terveyssyista kan-
nattavia (Thurston 2013). On myds huomattu, etta terveyshyodyt motivoivat ihmisia ilmas-
tokysymyksessa (Maibach 2010). Hillintatoimien, terveyden ja motivoinnin yhteydet ovat
siis monimuotoiset, ja ne on syyta huomioida yhteiskunnallisessa suunnittelussa. Tassa
luvussa kasitelldan lyhyesti keskeisia hillintatoimiin liittyvia terveysvaikutuksia ja mahdol-
lisuuksia sopeutua niihin. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tehtavat ilmastonmuutoksen hil-
lintatoimet muutoin kuin sopeutumisen ndakdkulmasta on rajattu pois tasta tarkastelusta.
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Suurimmat hillintatoimien terveyshyddyt Suomessa saataneen mm. seuraavien kautta:
ilmastoystavallinen ruoka on usein myds terveellistd, siirtyminen moottoroidusta liiken-
teestd aktiiviseen lilkkkumiseen parantaa kuntoa ja fossiilisista polttoaineista pois siirtymi-
nen vahentda ilmansaasteita. Osa terveysvaikutuksista on Suomen osalta spekulatiivisia,
mutta monista vaikutuksista on my&s ndyttoa jostain pdin maailmaa (Harlan ja Ruddell
2011). Esimerkiksi kaupunkien viheralueet palvelevat monia sopeutumisen ndakdkulmia:
helleaaltojen aikaan viherrakentaminen hillitsee lampd&saareketta, parantaa ilmanlaatua,
hillitsee hulevesitulvia, toimii hiilinieluna ja tarjoaa virkistysmahdollisuuksia.

Polttoprosessien vahentaminen on terveyden kannalta erityisen hyddyllista silloin, kun saan-
tiosuus on suuri. Saantiosuus tarkoittaa sita osuutta paastosta, joka lopulta muuttuu altis-
tukseksi eli ilmansaasteiden tapauksessa paatyy jonkun hengittamaksi. Niinpa esimerkiksi
Helsingin pdatos sulkea Hanasaaren hiilivoimala keskustasta ja korvata se yhdistelmalla
esimerkiksi lampdpumppuja ja lampdvarastoja on merkittava ilmastoteko mutta terveyden
kannalta yllattavan pieni asia: korkean piipun paastd on laimentunut nopeasti ennen altis-
tumista (Tuomisto ym. 2015). Sen sijaan liikenteelle ja puun pienpoltolle altistutaan usein
ldhelld paastolahdettd, ja suhteellinen terveysvaikutus on suuri (Salonen ym. 2015).

WHO (WHO 2011) kuvaa, kuinka energiatehokas ja ilmastoystavallinen asuminen paran-
taa asuinymparistoa ja lisaa terveyttd mm. vahentamalla sisdilman saasteita. Nama hyodyt
tosin tulevat erityisesti esiin maissa, joissa asumisen laatu on kehno. Onkin syyta huomata,
ettd maakohtaiset erot hillintatoimissa ja terveyshyodyissa voivat olla suuret.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on huomioida ilmastonmuutoksen hillintdtoimenpiteiden suunnitte-
lussa ja toteutuksessa myos terveysvaikutukset. Ne voivat olla niin motivaatiota tuovia lisa-
hy6tyja kuin muutoksia ja sopeutumista vaativia uhkiakin. Seuraavat yksityiskohtaisemmat
tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Ravitsemusneuvonnassa tunnistetaan ihmisten ilmastomotiivit ja viestinndssa
kaytetadn seka ilmasto- etta terveysnakokulmia.

2. Kuntien liilkennesuunnittelussa varaudutaan lihasvoimalla ja sahkoavustei-
sesti toimivan liikenteen lisddntymiseen, varmistetaan sujuva kevyen liiken-
teen kulku ja huolehditaan riittavistd mahdollisuuksista liilkkumisrajoitteisille.

3. Terveys- ja virkistysarvot huomioidaan kaupunkien viheralueita ja metsien
hiilinieluja suunniteltaessa ja toteutettaessa.

4. Puun pienpolton ohjeistuksissa huomioidaan seka terveys- etta
ilmastonakokulma.
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5.7 Muut vaikutukset

IImastonmuutoksen on arvioitu lisddvan siitepolyallergiaoireita, koska monien kasvilajien
siitepoOlykausi aikaistunee sekd Suomessa etta alueilla joilta siitepdlya kulkeutuu. Lisdksi
siitepdlykausi voi pidentya ja siitepolymaara kasvaa. Koivun siitepdlykauden on jo havaittu
aikaistuneen ja siitepdlymaarien lisddntyneen. Siitepolytiedotuksen (www.norkko.fi) to-
teuttama siitepdlytilanteen seuraaminen ja siita tiedottaminen on hyva sopeutumiskeino
myds jatkossa. Suomeen vahitellen levidvat vieraslajit voivat myos lisata siitepdlyoireita,
esimerkkind marunatuoksukki. Toinen terveyden kannalta merkityksellinen vieraslaji, joka
on jo levinnyt Suomeen ja jatkaa leviamista, on jattiputki.

Haitallisia vaikutuksia ihmisten terveydelle ja kasvillisuudelle aiheuttavat alailmakehén
otsonipitoisuudet kasvavat ilmaston lampenemisen myo6ta monella alueella myds Euroo-
passa. lImastonmuutoksen my6ta Pohjois-Suomeen saattaa kulkeutua aiempaa enemman
elohopeaa ja pysyvia orgaanisia yhdisteitd, mikali jo kierrosta poistuneita aineita vapau-
tuu kiertoon esimerkiksi jaatikdiden sulaessa. Ilmastonmuutos vaikuttaa myos metsapaloi-
hin, jotka ovat pahentuneet monella alueella, kuten Eteld-Euroopassa. Suomessa metsa-
palot ovat yleensa alaltaan pienid, mutta ulkomailta kaukokulkeutuneet metsédpalojen
savut voiva aiheuttaa terveyshaittoja myds Suomessa. Ilman ja ymparistén epdpuhtauk-
sien seuranta on tarkein sopeutumiskeino, jolla voidaan tarkkailla tilanteen mahdollista
muuttumista.

On mahdollista, ettd ilmaston lampeneminen muuttaa ihmisten kayttaytymista ja Suo-
messa lisda ihmisten ajanviettoa ulkona. Tama toisaalta edistda terveytta ja hyvinvointia,
mutta lisaa my0s altistumista UV-sateilylle, mika lisaa ihosyopia ja kaihia ilman riittavaa
suojautumista. UV-indeksista ja UV:lta suojautumisesta tiedottaminen auttavat sopeutu-
maan mahdollisesti muuttuvaan tilanteeseen.

lImastomuutoksella on vaikutuksia ympadristossa ja sisailmassa esiintyvaan radioaktiivi-
suuteen. Sademadrien lisaantyessa kaivoksille aiheutuu ongelmia vedenhallinnassa, ja
sen vuoksi luonnon radioaktiivisia aineita voi padsta ymparistéon aikaisempaa enemman.
IImaston [ampenemisella voi olla vaikutusta sisdilman radonpitoisuuksiin. Sisa- ja ulkoil-
man lampotilaeron vahenemisen seurauksena radonvuodot asuntoihin voivat pienentya.
Lampétilaero vaikuttaa eniten painovoimaisen ilmanvaihdon taloissa. Toisaalta painovoi-
mainen ilmanvaihto huononee, kun lampaétilaero pienenee, ja se puolestaan kasvattaa
radonpitoisuutta. Lisaksi maaperan vesipitoisuus talven vesisateiden takia ja ylipaataan
sateiden lisddntyminen voi puolestaan kasvattaa radonpitoisuuksia.

IImastonmuutoksen vuoksi tulvien ja mahdollinen myrskyjen yleistyminen myds Suo-

messa voi lisdtd onnettomuustilanteita. On todenndkoista, etteivat ne Suomessa ole yhta
yleistia kuin monella muulla alueella maailmassa, koska saan dari-ilmididen ei ennusteta

50


http://www.norkko.fi

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION JULKAISUJA 2021:20

Suomessa olevan yhta daarimmaisia kuin monella muulla alueella maailmassa. Voimak-
kaista myrskyista voi silti aiheutua henkilévahinkoja mm. puiden kaatumisen ja muiden
onnettomuuksien seurauksena. Saan aari-ilmiot vaikuttavat terveyteen myos liukastumis-
ja lilkenneonnettomuuksien lisddntymisen kautta. Tyypillisia sopeutumistoimenpiteita
liilkenteeseen ovat tienvarsien aktiiviset halytysjarjestelmat ja matkoja edeltavat matkusta-
jien informaatiosysteemit, vaihtelevat nopeusrajoitukset, ajoneuvojen rajoitukset (esimer-
kiksi rekkoja koskevat rajoitukset kovien tuulten oloissa), reittirajoitukset, teiden pinnan
jaatymisenestotoimenpiteet, auraamiset, ja sdahan reagoiva liikennemerkkijarjestelma. On
selvaa, etta toimiakseen hyvin ja luotettavasti ndma toimenpiteet tarvitsevat laajoja muu-
toksia infrastruktuurissa ja sen yllapidossa. Tamakin osoittaa terveyssektorin sopeutumisen
riippuvuutta muiden yhteiskunnan sektorien sopeutumisesta.
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6 Sosiaali- ja terveyspalvelut

6.1 Terveydenhuolto

IImastomuutoksiin sopeutumisessa terveydenhuollossa tulee ottaa huomioon terveyspal-
velujen tai neuvonnan tarpeeseen vdestdssa vaikuttavat muutokset, jotka liittyvat sairaus-
kirjon tai muuttuneista olosuhteista aiheutuneisiin vaikutuksiin. Toisaalta palvelujen tar-
peeseen saattaa heijastua myos muiden sektoreiden ilmastonmuutokseen sopeutumis-
toimenpiteiden aiheuttamat muutokset eri vaestdoryhmien elinolosuhteissa seka naiden
toimenpiteiden aiheuttamat vaikutukset terveydenhuollon toimintaympadristossa.

Useimmat ilmastomuutokseen liittyvat ilmiot etenevat hitaasti ja ovat ainakin osin enna-
koitavissa. Muutoksiin onkin mahdollista varautua pitkalla tahtdaimella arvioiden kehitta-
mistarpeita terveydenhuollon eri sektoreilla ja alueellisesti. Tallaisista ilmidista konkreet-
tisia usein kaytettyja esimerkkeja ovat joidenkin vektorivdlitteisten tautien yleistyminen
ilmaston [dmpenemiseen liittyen tai ilmaston &ari-ilmidihin liittyvat terveys- ja tapatur-
mariskit. Ilmastonmuutoksen mahdolliset vaikutukset terveydenhuoltoon ovat kuiten-
kin monitahoisempia ja niihin liittyvat myds muilla sektoreilla ja yleisesti yhteiskunnassa
tapahtuvat asiat ja toteutetut sopeutumistoimet, jotka edellyttavat sopeutumista myos
terveydenhuollossa. Yleiset vaatimukset voimavarojen ja energian kdyton tehostamisessa
heijastuvat myos terveydenhuoltoon, joka vastaa merkittavasta osasta yhteiskuntien ko-
konaistuotannosta ja voimavarojen kaytosta. Muiden sektorien sopeutumistoimet saat-
tavat myos heijastua erilaisten terveydenhuollon kayttamien raaka- tuotteiden ja raaka-
aineiden (esim. ladkkeiden) saatavuuteen tai hintoihin, mika tulisi ottaa huomioon tervey-
denhuollon suunnittelussa.

Monet terveydenhuollon toimet, joilla voidaan sopeutua ilmastonmuutoksen, liittyvat
muihin terveydenhuollon kehittdmistavoitteisiin. Tallaisia ovat esimerkiksi painopisteen
siirtdminen ehkaiseviin toimenpiteisiin ja perusterveydenhuoltoon, seka kustannus-
ten kasvun ja materiaalihdvikin hillinta. Sopeutumistoimia suunniteltaessa ja toteutet-
taessa tulee huomioida, ettd samalla pyritddan parantamaan terveyspalvelujen laatua ja
vaikuttavuutta.

Terveydenhuollon tehostaminen on yksi oleellisimmista keinoista, joilla terveydenhuolto-
sektori voi sopeutua ilmastonmuutokseen. lImastonmuutoksen haittojen minimoimisen
kannalta onkin oleellista, etta rajalliset kaytettavissa olevat resurssit kohdennetaan niihin
sopeutumistoimiin, joilla on mahdollisimman suuret terveysvaikutukset. Tehokkuuden
parantaminen sopeutumisessa on oleellista my&s sektoreiden vdlisten vaikutusketjujen
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vuoksi, silld tehostamisella voidaan minimoida mahdolliset poikkisektoriaaliset vaikutuk-
set terveydenhuollossa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon henkildston rooli sopeutumisessa on toistaiseksi jadnyt pie-
nelle huomiolle. Suunnitelmia tehtdessa voi kdayda niin, ettei huomioida sita miten toi-
menpiteet implementoidaan ja toteutetaan kdytannon tasolla. Kaytannot eivat muutu
itsestaan ja esimerkiksi hoitotyo tehdaan niilla resursseilla, jotka tydhon annetaan. Talla
hetkelld suorittavassa tydssa ei ole budjetoitu aikaa eika resursseja kehittamistoimille ja
asioiden uudelleen ajattelulle. Kiristyneen kuntatalouden vuoksi tydssa keskitytdaan pelk-
kaan ydintoiminnoista selviytymiseen. On tarkeaa ennakoida muutoksia sosiaali- ja terve-
ydenhuollon budjetoinnissa, joka heijastuu tyontekijoiden tyohyvinvointiin ja henkilokun-
nan pysyvyyteen resilienssin vahvistamisessa. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus hal-
linnonrakennemuutoksineen tarjoaa uuden mahdollisuuden tarkastella kokonaisuutena
sitd, miten palvelut saadaan parhaalla mahdollisella tavalla sopeutumaan rakenteiden ja
toimintojensa osalta ilmastonmuutoksen aiheuttamiin haasteisiin.

On ensisijaisen tarkedd, etta ilmastonmuutoksesta johtuvat sosiaali- ja terveysvaiku-
tukset huomioidaan kautta linjan kaikessa pdaatoksenteossa, mukaan lukien sosiaali- ja
terveydenhuollossa. WHO:n (2021) julkaiseman laatukriteeristo kansallisille terveyden-
huollon sopeutumissuunnitelmille -raportissa tarjotaan paatoksentekijoille ja terveysmi-
nisteridille hyvia kdytantoja ja laatukriteereja terveyden sopeutumissuunnittelussa. Johta-
juus tulisikin huomioida terveydenhuollon suunnittelussa.

Terveydenhuollossa tulisi huomioida my&s sopeutumisen hyotyjen ja kustannusten arvi-
ointi ja siihen liittyvat tietotarpeet. Terveydenhuollon toimenpiteitd joudutaan priorisoi-
maan ja taloudellinen tarkastelu yhdessa terveysvaikutuksiin on valttaméaton kaikissa
sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin sopeutumistoimissa. Kustannusvaikuttavuusarviointi
edellyttda ymparisto- ja terveystaloustieteen, seka toimien terveysvaikutusten yhdista-
mista samaan tarkasteluun esimerkiksi WHO:n suosittaman laskentamallien mukaisesti
(WHO 2013).

lImastonmuutos vaikuttaa terveydenhuoltoon monien mekanismien kautta joko suoraan
tai valillisesti toimintaympariston muutosten seurauksena. Seuraavassa on lueteltu joitain
joko tarkeimmiksi arvioituja tai ensimmaisena tulevia ilmastonmuutoksen mahdollisia
vaikutuksia.

— Talouden ja elinkeinoeldman muutokset vaikuttavat esimerkiksi maan sisdi-
sen muuttoliikkeen tai etatyon yleistymisen johdosta siihen, missa ihmiset
asuvat. Tama vaikuttaa terveydenhuollon saavutettavuuteen ja tarpeeseen
arvioida uudestaan sairaaloiden ja terveyskeskusten sijaintia ja palveluiden
keskittamista.
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Talouden muutokset voivat heijastua myos julkisen talouden kdytdssa oleviin
voimavaroihin ja myds sosiaalisten ongelmien yleisyyteen esimerkiksi muut-
tuneen tulonjaon seurauksena.

Vaeston koko tai rakenne Suomessa voi muuttua muun muassa maahan-
muuton ja pakolaisuuden vuoksi. Tulevaisuudessa myds yha useampi asunee
yksin. Erityisesti kotona asuvien sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden pii-
rissa olevien tarpeita on kartoitettava, silla yhd useamman pitkaaikaissairaan,
vammaisen ja korkeassa idssa olevan ihmisen hoitopaikka voi olla koti.
Sairauksien kirjo ja levinneisyys muuttunevat ja sitd myota palveluiden pai-
notukset. Eri tavoin ymparistdon liittyvat terveysriskit saattavat yleistyd, mika
kasvattaa ymparistoterveydenhuollon merkitysta ja ymparistoperaisten
sairauksien hoidon tarvetta.

Terveydenhuollon infrastruktuuria ja rakennuskantaa koskevat samat ener-
giankayttdoon, asumis- ja tydympadristoon ja rakentamiseen ilmastonmuutok-
seen liittyvat muuttuvat vaatimukset kuin muutakin yhteiskuntaa. Tama tulisi
huomioida terveydenhuollon investoinneissa.

Mahdollisuus nykyisten materiaalien ja raaka-aineiden hyddyntdmiseen
muuttuu mika voi heijastua muun muassa kertakayttévdlineiden kayttoon

ja terveydenhuollon hygieniakaytantoihin. Ladkkeiden ja muun teknologian
saatavuus voi vaikeutua kansainvélisen kaupan muutosten myota.

Useat toimet ilmaston muutoksen hillinndssa (esim. 6ljyn ja kivihiilen pol-
ton vahentaminen/ lopetus, ruokavalion muuttuminen kasvispainotteiseksi,
autolla liikkumisen vdheneminen) vahentévat pitkaaikaisten tautien esiinty-
vyyttd ja painetta terveydenhuoltoon.

Nykyisellaan terveydenhuollon laitokset ovat erittdin riippuvaisia yleisen
infrastruktuurin jatkuvasta taydellisesta toiminnasta, esim. internet-poh-
jaisista tietojarjestelmista ja sahkoverkosta. Digitaalisten tietojdrjestelmien

ja sahkon saannin varmistaminen on tarkeaa (yhdessa muiden toimijoiden
kanssa). Infrastruktuurin uhkakuvilla on myds implikaatioita kdytantoihin ja
koulutukseen.

Terveydenhuollon palveluiden saatavuudessa on nykyaan alueelliset eroja.
Palveluiden saatavuuden turvaaminen, ml. ensihoito ja sairaankuljetus, on
erityisesti tarkeaa esim. helleaaltojen aikaan.

Ladkkeiden ja muun terveydenhuollon teknologian seka tarvikkeiden saata-
vuus voi vaarantua ilmastonmuutoksen edetessa. Suurin osa ndista valmiste-
taan Suomen ja Euroopan ulkopuolella ja erityisesti maissa, jotka ovat herkkia
ilmaston muutokselle (esim. Intiassa). Suomessa tulisi aloittaa keskustelu ny-
kyisen jarjestelman varmuudesta ja suunnitella tarvittavia toimenpiteitd, seka
kansallisella etta EU-tasolla.

Edelld kuvatut muutokset tuovat terveydenhuollon ammattilaisille uusia osaamis-
ja koulutustarpeita. Myos tutkimus-, tilastointi- ja seurantatarpeet muuttuvat.
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Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittava tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta terveyden-
huoltoa koskevassa suunnittelussa ja paatoksenteossa. Seuraavat yksityiskohtaisemmat
tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Terveys- ja sosiaalihuolto joutuu osaltaan vastaamaan vdeston sosiaalisen
tilanteen ja terveydentilan muutoksiin. Edellytyksend suunnitelmalliselle toi-
minnalle on riittdva tietopohja. Ajantasaista seurantaa vaeston terveydesta
ja sosiaalisesta tilanteesta koko maan tasolla ja alueellisesti tulee kehittaa ja
varata siihen resursseja.

2. Sosiaali- ja terveydenhuollon resilienssia (muutosjoustavuutta) tulee kas-
vattaa vastaamaan mahdollisiin toimintaympariston muutoksiin tai akillisiin
shokkeihin; heijastevaikutusten vuoksi osa niistd saattaa toteutua suhteelli-
sen nopeasti. Ennakoinnin avulla on hyva tunnistaa mahdollisia uhkakuvia
seka tunnistaa haavoittuvat ryhmat.

3. Erityisesti terveydenhuolto on riippuvainen yleisen infrastruktuurin toimivuu-
desta, esim. liilkkumisvaylista ja kuljetusvélineistd, sahkosta ja digitaalisesta
infrastruktuurista. Terveydenhuollon teknologia (ml. Iadkkeet) on talla het-
kelld ulkomaisen tuonnin varassa. Terveydenhuollon toimijoiden tulee aktiivi-
sesti tydskennelld muiden hallinnonalojen kanssa sosiaali- ja terveydenhuol-
lon toiminnan varmistamiseksi erilaisissa olosuhteissa.

4. Terveydenhuollon sopeutumistoimien hyotyjen ja kustannusten arviointi ja
siihen liittyvat tietotarpeet.

6.2 Sosiaalihuolto

Noin joka viides suomalainen kayttaa sosiaalipalveluita vuosittain. Sosiaalipalveluiden
avulla voidaan tavoittaa haavoittuvassa asemassa olevia vaestoryhmid. Sopeutumi-

sessa kenties tarkeimmat sosiaalipalvelut ovat lilkkkumista tukevat palvelut, laitospalvelut,
asumispalvelut, kotihoito ja kotipalvelut, mutta myos sosiaalitydssa, sosiaaliohjauksessa ja
perhetydssa voidaan edistaa ilmastonmuutokseen sopeutumista.

Sosiaalihuoltolain mukaisten liikkkumista tukevien palveluiden tukiranka on julkinen lii-
kenne, jonka kayttoon asiakasta voidaan tukea. Mikali julkisen liikenteen kaytto ei ole
mahdollista, tulevat muut kuljetusmuodot kyseeseen (esim. saattajapalvelu, ryhmakul-
jetukset ja muut kuljetukset). Liikenteen padst6ja nadissa kuljetuksissa voidaan vahentaa
biopolttoaineilla, séhkoautoilla ja ajoneuvojen energiatehokkuutta parantamalla. Kunnille
pitdisi tarjota riittavat tyovalineet siihen, etta ne pystyisivat tekemaan arvion kokonaista-
loudellisista ratkaisuista, silla nama ratkaisut heijastuvat kuntalaisille ja ylipdansa palvelun-
kayttajille. Alykkaan liikenteen ratkaisut ovat myds sellaisia, joiden teknologia edellyttia
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kansallista koordinaatiota, vaikka ratkaisujen tuottama hyvinvointihyty voi merkittavasti
vaihdella alueellisesti.

Sosiaalihuollossa sosiaalipalveluja luokitellaan palvelutehtéavien ja niissa annettavien so-
siaalipalvelujen avulla. Iakkdiden palveluissa asumiseen liittyvina sosiaalipalveluina ovat
muun muassa tilapdinen asuminen, palveluasuminen, tehostettu palveluasuminen ja
laitospalvelu. Vammaispalveluissa sosiaalipalveluina ovat esimerkiksi ammatillinen per-
hehoito (vakiintunut kadytdnto), palveluasuminen, tehostettu palveluasuminen ja laitos-
palvelu. Pdgihdehuollon palvelutehtédvassa sosiaalihuollon palveluihin lukeutuvat tuettu
asuminen, tilapdinen asuminen, palveluasuminen, tehostettu palveluasuminen ja laitos-
palvelu. Sosiaalipalvelut mydnnetadan muun muassa palvelutarpeen arvioinnin perusteella.
Palvelupaatdksen mydnnettdvastd palvelusta tekee viranhaltija. Laitospalveluissa asiakas
on hoitosuhteessa laitokseen.

Asumispalveluissa asiakkaan asuminen perustuu asunnon hallintasuhteeseen eli asiak-
kaalla on kadytossaan asuintila, joka on yksin hanen kdytettavissaan. Asumispalveluja jarjes-
tetddn henkildille, jotka erityisesta syysta tarvitsevat apua tai tukea asumisessa tai asumi-
sensa jarjestamisessa. Palveluasumisella tarkoitetaan palveluasunnossa jarjestettdavaa asu-
mista ja palveluja. Palveluihin siséltyvat asiakkaan tarpeen mukainen hoito ja huolenpito,
toimintakykya yllapitava ja edistdva toiminta, ateria-, vaatehuolto-, peseytymis- ja siivous-
palvelut seka osallisuutta ja sosiaalista kanssakaymista edistavat palvelut. Tehostetussa
palveluasumisessa palveluja jarjestetaan asiakkaan tarpeen mukaisesti ymparivuorokau-
tisesti. Erityisesti sosiaalihuollon laitoshoidossa, jossa hoito ja kuntotuttava toiminta ovat
jatkuvaa, palvelua tuottavalla (tai sitd ostavalla) julkisen sektorin toimijalla on suuri vas-
tuu siita, etta olosuhteet eivat helteiden tai muiden saan aari-ilmididen aikana muodostu
kohtuuttoman epamukaviksi. Laitoshoidossa asutetaan haavoittuvia ryhmia, joilla on vain
vahan mahdollisuuksia vaikuttaa elinolosuhteisiinsa.

Asumispalveluja ja laitoshoitoa saava vaestd on varsin monimuotoinen ja osin alueellisesti
erilainen, mutta myos ikdihmisten kunto saattaa merkittavasti vaihdella samankin palve-
lutuottajan asumispalveluissa. Asumispalveluissa ja laitospalveluissa on myds henkil6ita,
joilla ei ole kdytanndssa mahdollisuutta valita omaa asuinpaikkaansa. Asumispalveluissa
ja laitospalveluissa taloteknisilla (ml. passiivisilla) ratkaisuilla voidaan helpottaa esimer-
kiksi sdan aari-ilmisdihin sopeutumista, mutta naihin teknisiin ratkaisuihin tarvitaan myos
tietoon perustuvia ratkaisuja: mitka ovat kustannustehokkaita tapoja eri puolella Suomea,
eri-ikdisissa ja kokoisissa rakennuksissa erilaisille asiakasryhmille. Sen lisdksi, etta julkisella
sektorilla voidaan huolehtia lampdviihtyvyydestd, voidaan tama kriteeri sisallyttdd myos
julkisiin hankintoihin.

Kunnallista kotipalvelua voivat saada yksineldvat ja perheet arkipdivan askareista selviyty-
miseen. Kotipalvelua mydnnetdan palvelutarpeen arvioinnin perusteella ja sitd voi saada
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kun toimintakyky on alentunut sairauden, synnytyksen tai muun vastaavan syyn tai eri-
tyisen perhe- ja elamantilanteen perusteella. Kotipalvelun tydntekijat ovat kodinhoitajia,
kotiavustajia ja Iahihoitajia. Kotipalveluista 16ytyy siten tietoa henkilista, jotka eivat paase
esimerkiksi itsenaisesti poistumaan kodeistaan ja jotka esimerkiksi séhkokatkon sattuessa
voivat jaada tavoittamattomiin. Kotipalveluissa my0s tavoitetaan ihmisid, joiden voimava-
rat ovat lahtokohtaisesti vdhissa. Mikali palvelut toimivat hyvin, tyontekijan ja asiakkaan
valilla vallitsee luottamuksellinen suhde, voidaan palveluissa neuvoa ja ohjata, miten va-
rautua esimerkiksi saan aari-ilmioihin. Joka tapauksessa nama ovat palveluita, joiden pi-
taisi pystya toimimaan eturintamassa silloin, kun vaikkapa helleaalto saapuu Suomeen tai
lumimyrsky on katkonut sahkot. Naissa palveluissa pystytdaan helposti toimimaan paikalli-
sesti. Toistaiseksi ei kuitenkaan ole valtakunnallisia linjauksia siita, minkalaiset varautumis-
suunnitelmat kunnissa, hyvinvointialueilla tai maakunnissa tulisi tehdd, minkalaisia olisivat
kynnysarvot, joihin tulisi reagoida, ja miten varautuminen ja sopeutumistoimet kannattaisi
kuntien, hyvinvointialueiden tai maakuntien tasolla organisoida.

Sosiaalitydssa, sosiaaliohjauksessa tai perhetydssa on mahdollista kdyttaa vahan enem-
man luovuutta ilmastonmuutokseen sopeutumisessa. Sosiaalityontekijat ja -ohjaajat
tuntevat yleensa hyvin oman alueensa syrjaytymis- ja eheytymisprosesseja seka nake-

vat, miten yhteiskunnan rakennemuutos ja alueen rakenteelliset muutokset muovaavat
ihmisten ja ympariston valisia suhteita. Sosiaalitydssa on myos ekososiaalisen tydn suun-
taus, jossa sosiaalityon tehtavana on osoittaa yhteiskunnan rakenteellisia ongelmia, jotka
ilmenevat paikallisessa yhteisossa. lImastonmuutokseen sopeutumisessa sosiaalityo voi
vahvistaa ilmastotietoutta tuomalla kaikkien saataville sellaisia yhteisollisia toimintamal-
leja, jotka tukevat ihmisten hyvinvointia muuttuvassa ymparistossa. Ndista esimerkkeina
voi mainita yhteiset keittiot ja erilaiset verstaat, joissa korjataan vanhaa. Toimintamalleja
on lukuisia erilaisia, mutta niita yhdistaa ajatus siitd, ettd ne toteutetaan yhdessa ihmisten
kanssa eika niihin pdasy ole taloudellisista resursseista kiinni. Vahvat paikalliset yhteisot
(esim. kaupunginosayhdistykset) edistavat ilmastonmuutokseen sopeutumista ja tarjoavat
mahdollisuuksia paikalliseen organisoitumiseen. Sosiaaliset verkostot, kdytettavissa olevat
voimavarat ja tieto ilmastonmuutoksesta vaikuttavat kykyyn sopeuta tilanteeseen ja ky-
kyyn korjata tilanteen aiheuttamia vahinkoja, joskin sosiaalihuolto on suoraan tekemisissa
ihmisten sosiaalisten verkostojen kanssa. Sosiaalihuollon tehtdvana on kuitenkin omalta
osaltaan toimia ennaltaehkaisevasti ilmastonmuutoksessa, tukea neuvonnan ja ohjauksen
keinoin ilmastonmuutokseen sopeutumisessa ja huomioida se sosiaalihuollon toimenpi-
teiden kokonaisuudessa.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittava tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta sosiaalihuol-
toa koskevassa suunnittelussa ja paatoksenteossa. Seuraavat yksityiskohtaisemmat tavoit-
teet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:
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1. Kartoitetaan sosiaalihuollon tyontekijoiden ilmastonmuutoksen terveys- ja
hyvinvointivaikutuksiin liittyvat tietotarpeet ja valmistellaan koulutusohjelma
tietotarpeiden tyydyttamiseksi

2. Edistetaan sosiaalihuollon tietovarantojen rakentamista ja tiedon kaytetta-
vyyttad, erityisesti ekososiaalisen sosiaalityon nakdkulmasta

3. Valtavirtaistetaan ekososiaalisen sosiaalityon paikalliset kaytannot ja
vahvistetaan yhteisotyota (esim. kaupunkisosiaalityd)

6.3 Tyoterveyshuolto

Jotta ilmastonmuutoksen vaikutuksiin pystytdan varautumaan, ja jotta siihen liittyvia ter-
veys- ja tyOkykyriskeja pystytdaan hillitsemaan, on tarkeaa lisata tietoisuutta ja osaamista
tyoterveyshuolloissa ja tyOpaikoilla. Tavoitteena on, etta ilmastonmuutokseen liittyvat,
tyoikdiseen vaestdon kohdistuvat terveysuhat tunnistetaan ja huomioidaan systemaatti-
sesti tyoterveyshuoltojen ja tyopaikkojen toiminnan suunnittelussa. Tyopaikkojen vas-
tuulla olevassa tyon ja tydympariston riskien arvioinnissa ilmastonmuutokseen liittyvat na-
kokohdat tulee tulevaisuudessa huomioida nykyista paremmin. Tyéterveyshuolloilla tulee
olla valmiudet tehda riskinarvioinnin pohjalta terveydellisen merkityksen arviointi. My&s
ilmastonmuutokseen liittyviin poikkeustilanteisiin, kuten tulviin, myrskyihin ja sahkokat-
koksiin tulee varautua. Tarvitaan tydterveyshuoltoihin ja tyopaikoille kohdistettua ohjeis-
tusta, jota voidaan tuottaa esimerkiksi erilaisten koulutusten ja kampanjoiden keinoin.
Keskeisia toimijoita ndiden jarjestamisessa ovat esimerkiksi Tyoterveyslaitos ja Tyoturval-
lisuuskeskus. Tyoterveyslaakareiden tietoisuutta ja osaamista voidaan parantaa lisdamalla
yliopistojen jarjestamdan tyoterveyshuollon erikoisladakarikoulutukseen sisaltoa ilmaston-
muutokseen liittyvista terveys- ja tyokykyvaikutuksista. Keskeista tyoterveyden ilmaston-
muutokseen varautumisessa on aihealueeseen liittyvien tutkimustarpeiden kartoittami-
nen ja laadukkaan tutkimuksen lisaaminen.

Lampodolojen ja kuumakuormituksen hallintaan ja riskien tunnistamiseen liittyvaa ohjeis-
tusta tulee tarvittaessa paivittaa ja sopeutumiskyvyn varmistamiseksi viestintda tyénan-
tajille, tyontekijoille, tydsuojeluorganisaatiolle ja tydterveyshuollolle on tehostettava. Si-
sallyttamalla sopeutumisviestintaa kriittisten alojen ammattiopintoihin varmistetaan, etta
ilmastonmuutosta koskeva osaaminen ja riskinhallinta tulevat osaksi ammattitaitoa.

Erityisesti kiertotaloudessa lisaantyvat sellaiset ty6tehtavat, joissa esiintyy tyoturvallisuus-
riskeja, kuten haitallista altistumista kemiallisille, biologisille ja fysikaalisille altisteille, seka
tyotapaturmavaaroja. Tyopaikkojen ja tydterveyshuollon tietamysta jo tiedossa olevista
riskeista tulee lisata. Tarvitaan lisaa tutkimustietoa ja yhteistyota kiertotalouden eri toimi-
joiden kanssa, jotta tuotteet ja materiaalit seka niihin liittyvat prosessit olisivat mahdolli-
simman turvallisia tyontekijoille elinkaaren kaikissa vaiheissa.
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Lampo- ja kemikaalialtistumisen yhteisvaikutuksiin tulee kiinnittdd huomiota, ja lisata tyo-
paikkojen tietoisuutta naista yhteisvaikutuksista. Henkilokohtaisten suojainten korvaami-
nen muilla ratkaisuilla on erityisen tarkeda lampokuorman kasvaessa ilmastonmuutoksen
myota. Tyopaikat tarvitsevat apua ja neuvontaa riskinhallinnan toimenpiteista kuumatyos-
kentelyssa ottaen my6s kemikaalialtistuminen huomioon. Tarvitaan tutkimustietoa lamp6-
ja kemikaalialtistumisen yhteisvaikutuksista ja hyvia kaytanteita tyontekijdiden tyokyvyn
turvaamiseksi.

Tietoa ja tietoisuutta liukkaiden kelien vaikutuksesta tapaturmiin tulee lisata ja kehittaa
ennaltaehkaisya edelleen. Liukastumistapaturmien ehkaisyohjelmien luonti tyopaikoille ja
riskinhallinnan parantaminen ovat keinoja vahentaa liukastumistapaturmia. Erilaisia liuk-
kaasta kelista varoittavia jarjestelmia (esim. Imatieteenlaitoksen Jalankulkusaa) on jo nyt
olemassa. Lisadantyvien liukkaiden kelien my6ta naita tulee edelleen kehittaa, samoin kuin
panostaa liukastumisia ehkaisevien tydjalkineiden tuotekehitykseen.
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7 Huoltovarmuus

Huoltovarmuudella tarkoitetaan valtioneuvoston paatoksen huoltovarmuuden tavoitteista
(1048/2018) mukaisesti vaeston toimeentulon, maan talouselaman ja maanpuolustuksen
kannalta valttamattoman kriittisen tuotannon, palvelujen ja infrastruktuurin turvaamista
vakavissa hairittilanteissa ja poikkeusoloissa sisdltden esimerkiksi viestinta- ja tietoverkko-
jen, vesi- ja ruokahuollon, terveydenhuollon palveluiden ja logistiikan turvaamisen. limas-
tonmuutoksen sekad kansalliset ettd kansainvaliset vaikutukset voivat vaikuttaa huoltovar-
muuden turvaamiseen, silla se pohjautuu toimiviin kansainvalisiin poliittisiin, taloudellisiin
ja teknisiin yhteyksiin seka ndiden jatkuvuuteen. Imastonmuutoksen torjuminen ja siihen
sopeutuminen huomioidaan huoltovarmuuden kehittamisessa ja toimenpiteissa.

Valmiuslaissa (1552/2011) sdadetaadn viranomaisten varautumisesta poikkeusoloihin ja vi-
ranomaisten toimivaltuuksista poikkeusolojen aikana. Valmiuslain 12 §:ssa saadetaan ylei-
sesta varautumisvelvoitteesta. Valtioneuvoston, valtion hallintoviranomaisten, valtion itse-
ndisten julkisoikeudellisten laitosten, muiden valtion viranomaisten ja valtion liikelaitosten
seka kuntien, kuntayhtymien ja muiden kuntien yhteenliittymien tulee valmiussuunnitel-
min ja poikkeusoloissa tapahtuvan toiminnan etukateisvalmisteluin seka muilla toimen-
piteilld varmistaa tehtaviensa mahdollisimman hyva hoitaminen my6s poikkeusoloissa.
Valmiuslain 13 §:n mukaan varautumista johtaa ja valvoo valtioneuvosto seka kukin minis-
terio toimialallaan. Kukin ministerié yhteen sovittaa varautumista omalla toimialallaan. Jul-
kisen sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdiden velvoite varautua hairiétilanteisiin
ja poikkeusoloihin perustuu valmiuslain 12 §:33n. Voidaan katsoa, etta taman velvoitteen
kautta sosiaali- ja terveydenhuollolla on jo nyt velvollisuus huomioida varautumisessa
myds ilmastonmuutoksen kaltaiset uhat. Varautumisvelvoite kattaa seka lyhytkestoiset,
yllattavat tapahtumat ettd pitkalla aikavalilla tapahtuvat muutokset toimintaymparistossa.

IImastonmuutoksen ja sen heijastevaikutusten voi olettaa lisdavan yhteiskunnan hairio-
herkkyyttd ja tilanteita, jotka edellyttavat sosiaali- ja terveydenhuollolta resurssien uudel-
leen kohdentamista ja/tai lisdantynyttd palvelun/hoidon tarvetta. Sosiaali- ja terveyden-
huollon palvelujarjestelman varautumista hairidtilanteisiin tulee tasta syysta edelleen
kehittaa ja parantaa.

IImastonmuutokseen sopeutuminen edellyttda varautumisen nakékulmasta huomion

kiinnittdmistd huoltovarmuuteen ja sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaan hairitilan-
teissa ja poikkeusoloissa. Huoltovarmuudella tarkoitetaan vaestdn toimeentulon, maan
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talouselaman ja maanpuolustuksen kannalta vélttamattomien taloudellisten toimintojen
ja jarjestelmien turvaamista vakavissa hairidissa ja poikkeusoloissa. Huoltovarmuuden tur-
vaaminen perustuu lakiin ja asetuksiin seka valtioneuvoston paatdkseen huoltovarmuu-
den tavoitteista. Huoltovarmuustoiminnan tavoitteena on varmistaa ettd kansalaisille tar-
kedt perusasiat toimivat myos poikkeusoloissa: sahkoa, lampda, polttoaineita, elintarvik-
keita ja puhdasta juomavetta riittaa, sosiaali- ja terveydenhuolto toimii, viestintaverkot toi-
mivat ja paivittaislogistiikka seka maksuliikenne pelaavat. Vuonna 2020 alkaneen covid-19
pandemian aikana sosiaali- ja terveydenhuollon huoltovarmuuden osalta on korostunut
mm. suojavarusteiden, ladkkeiden ja laakinnallisten laitteiden riittavyys (Huoltovarmuus-
neuvosto 2020).

Jatkossa sosiaali- ja terveydenhuollon huoltovarmuutta tullaan tarkastelemaan erityisesti
kansallisen riskinarvion pohjalta. Kokonaisturvallisuus on suomalaisen varautumisen yh-
teistoimintamalli, jossa yhteiskunnan elintarkeista toiminnoista huolehditaan viranomais-
ten, elinkeinoeldman, jarjestdjen ja kansalaisten yhteistyond. Kokonaisturvallisuuden ylei-
set periaatteet linjataan Yhteiskunnan turvallisuusstrategiassa (VN 2017). Naiden uhkien
realisoitumiseen voi myo6s ilmastonmuutos olla myétavaikuttavana tekijana. Unkamallit
paivitetddn osana kansallista riskiarvioita kolmen vuoden vilein.

Yhteiskunnan turvallisuusstrategiassa vuonna 2010 kuvatut uhkamallit ovat:

— voimahuollon vakavat hairiot

— tietoliikenteen ja tietojarjestelmien vakavat hairiot

— kuljetuslogistiikan vakavat hdirict

— yhdyskuntatekniikan vakavat hairiot

— elintarvikehuollon vakavat hairiot

— rahoitus- ja maksujdrjestelman vakavat hairiot

— julkisen talouden rahoituksen saatavuuden hairiintyminen

— vaeston terveyden ja hyvinvoinnin vakavat hairiot

— suuronnettomuudet, luonnon aari-ilmiot ja ymparistouhkat

— terrorismi ja muu yhteiskuntajarjestysta vaarantava rikollisuus

— rajaturvallisuuden vakavat hairiot

— poliittinen, taloudellinen ja sotilaallinen painostus seka sotilaallisen
voiman kaytto
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8 Poikkisektoriaaliset vaikutukset

Sopeutumistoimien suunnittelussa on tarkeda huomioida ilmastonmuutoksen suorien vai-
kutusten lisdksi epdsuorat, muilta sektoreilta valittyvat ja ketjuuntuvat vaikutukset. Kansal-
lisen ilmastonmuutokseen sopeutumissuunnitelman toimeenpanossa ja vadliarvioinnissa
(Mdkinen ym. 2019) sosiaali- ja terveydenhuolto on tunnistettu sektoriksi, johon kohdistuu
muihin sektoreihin verrattuna poikkeuksellisen paljon muilta sektoreilta valittyvia vaiku-
tuksia. Muilla sektoreilla toteutettujen sopeutumisen suunnitelmien kohdalla on havaittu,
ettd tavoitteiden ja toimenpiteiden muotoilu mahdollisimman konkreettisesti edistaa nii-
den toimeenpanoa ja etenemisen seurantaa. Sopeutumistoimien suunnittelussa on lisaksi
keskeista kiinnittda huomiota eri toimijoiden rooleihin ja vastuisiin, ja pyrkia nimeamaan
vastuutaho seka osallistuvat tahot mahdollisimman hyvin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon hallinnonala linkittyy muiden ministerididen toimialoihin
esimerkiksi energiantuotannon, tietojarjestelmien, vesitalouden ja teiden kunnossapidon
suhteen. Terveydenhuollon toimivuudessa on huomioitava my&s materiaalien ja ladkkei-
den valtakunnalliset jakelukanavat. Maa- ja metsatalousministerion hallinnonalalla ter-
veyteen ja hyvinvointiin liittyvien uhkien ehkaisyyn liittyvat sektorien viliset sopeutumis-
toimet ndakyvat mm. maataloudessa ja elintarviketuotannossa, tulvariskien hallinnassa ja
patoturvallisuudessa, vieraslajien torjunnassa, vesihuollossa seka metsapaloihin ja erilai-
siin metsatuhoihin varautumisessa tehtdvat toimenpiteet. Rakennettuun ymparistoon ja
ymparistohallinnon toimialaan kuuluvia toimenpiteitd, jotka linkittyvat myos sosiaali- ja
terveydenhuollon hallinnonalaan on mm. ymparistohallinnon ilmastonmuutokseen so-
peutumisen toimintaohjelmassa (YM 2017) ja ymparistoministerion oppaassa ilmaston-
muutoksen huomioon ottamisesta kaavoituksessa. Ilmastonmuutos on myos lapileikkaa-
vana teemana meneilldan olevassa maankaytto- ja rakennuslain kokonaisuudistuksessa.

WHO:n terveydenhuollon kansalliset laatukriteereissa painotetaan poikkisektoriaalisten
toimien koordinointia ja paatoksenteon johdonmukaisuutta (WHO 2021). Osallistava 13-
hestymistapa eri toimialojen kesken lisaa seka sidosryhmien etta sektorien valisten toimi-
joiden sitoutumista ja paikallista vaikuttavuutta.

Sopeutumistoimia on toteutettu muilla toimialoilla valtavirtaistamalla ilmastonmuutokseen
varautumista ja ilmastoriskien hallintaa eri ohjauskeinoihin kuten lainsaddantoon, rahoi-
tus- ja tuki-instrumentteihin seka tutkimus- ja kehityshankkeisiin, neuvontaan ja muuhun
tiedolliseen ohjaukseen. Esimerkiksi maa- ja metsatalousministeriossa sopeutumista on
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viety systemaattisesti osaksi vesialan lainsaddantoa vuodesta 2008 alkaen (mm. tulvariski-
laki, vesihuoltolaki). Sda- ja ilmastoriskien hallintaa on kehitetty lisaksi osana eri toimialo-
jen varautumis- ja valmiussuunnittelua mm. vesihuollossa. Sosiaali- ja terveydenhuollon
sektorilla sopeutumistoimia tulisikin tarkastella laajasti huomioiden koko sopeutumis-
ketju, vaikka sopeutumista aiheuttavat tapahtumat olisivat muilla toimialoilla. Tama vaatii
poikkisektoriaalista selvitystyota mutta onnistuessaan se tuo lisdtietoa yhteiskunnallisen
kokonaisilmastoresilienssin vahvistamismahdollisuuksista. Sosiaali- ja terveysministe-
rion hallinnonalalla tulisi pohtia kuinka terveydenhuollon (ja sosiaalihuollon) tulisi varau-
tua esimerkiksi erilaisiin infrastruktuurin ongelmiin ja miten naihin haasteisiin voidaan
sopeutua.

Tavoitteet

Sektoreiden valisten sopeutumistoimien yleisena tavoitteena on lisata tietoisuutta hallin-
nonalojen vilisista sopeutumistarpeista. Seuraavat yksityiskohtaisemmat tavoitteet ohjaa-
vat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Osallistutaan ilmastonmuutokseen sopeutumiseen valtioneuvostotasolla:
osallistutaan ilmastonmuutoksen kansallisen sopeutumisstrategian
toimeenpanoon, seurantaan ja arviointiin
Osallistutaan EU:n sopeutumisstrategian valmisteluun.

Selvitetaan ilmastonmuutoksen kehityskulkujen vaikutusta
poikkisektoriaalisiin vaikutuksiin muiden hallinnonalojen kanssa
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9 Heijastevaikutukset

IImastonmuutos on seurausta luonnonvarojen ylikdaytosta ja materiaalien kiertokulun ja
ekologisen tasapainon hdirinndsta. Vaikutukset terveyteen ja terveydenhuoltoon synty-
vat paitsi suoraan my6s muun biofyysisen ympariston ja sosiaalisen ympariston kautta.
Ympadristomuutoksia torjutaan erilaisilla toimilla ja niillakin on terveysvaikutuksia. Vahiten
tietoa ja ennusteita on ollut heijastevaikutuksista eli ilmastonmuutoksen ja sen torjunnan
aiheuttamista yhteiskunnallisista muutoksista, jotka eivat ole valitonta seurausta ilmaston
lampenemisesta.

Heijastevaikutusten laatua ja suuruutta on vaikea ennustaa, koska ne riippuvat yhteis-
kuntien ja kansalaisten reaktiosta ymparistdongelmiin ja niiden hillitdan. Tama on tullut
hyvin esiin COVID-19-taudin kohdalla, missa suuria yhteiskunnallisia vaikutuksia on tullut
erilaisista ehkaisy- ja rajoitustoimista, riippumatta itse taudista. Heijastevaikutukset syn-
tyvat etenkin Suomen ulkopuolella tapahtuvista asioista. Termit eivét ole vakiintuneet
(Juhola ym. 2020). On kaytetty termeja "epasuorat vaikutukset”, "kansainvaliset heijaste-
vaikutukset” (riskien vienti ja tuonti, rajat ylittavat vaikutukset) ja "ulkoisvaikutukset” (esim.
"haittasopeutuminen”).

Tiedonpuute ei kuitenkaan ole sama asia kuin heijastevaikutusten merkityksettomyys
(Nordbo ym 2019, UK Climate Change Risk Assessment 2017, Stattin ym. 2019, Matschke
ym. 2020). Eri ymparistdongelmat ja niiden ehkdisytoimet liittyvat toisiinsa. Ongelmat ja
niiden torjunta nakyvat terveydessa ja palveluiden tarpeessa. Sosiaali- ja terveydenhuolto-
sektori joutuu osaltaan korjaamaan tapahtuvien asioiden seuraamuksia. Sosiaali- ja tervey-
denhuoltosektorin toiminta on riippuvainen yhteiskunnan resursseista ja resurssien jaosta
seka yhteiskunnan yleisesta infrastruktuurista ja varautumistoimista: ravintotuotanto ja
vesihuolto, jatehuolto, liikkumisvaylat ja kuljetusvalineet, sahko ja muu energia, Internet ja
muu digitaalinen infrastruktuuri.

Seuraavassa on esitetty joitain esimerkkeja mahdollisista kehityskuluista, joilla voi olla
merkittavidkin heijastevaikutuksia terveyteen ja terveydenhuoltoon Suomessa:

— llmastonmuutos muokkaa ekosysteemeji. Adrimmaiset sadilmiot lisaavit
kuivuutta ja tulvia maapallon joillain alueilla. Ne lisdavat viljelykelvottoman
maa-alueen maaraa ja puhtaan veden saannin ongelmia, vaikuttavat ruoan
tuotantoon, kansainvaliseen kauppaan ja muuttoliikkeeseen. Adrimmaiset
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sadilmiot tulevat koskemaan maapallon eri alueita erilailla ja paine pakolai-
suuteen ja siirtolaisuuteen lisdantyvat, joten suuretkin vaeston lilkkkumiset
ovat mahdollisia. Suomessa nama ongelmat voivat nakya ruoan tuonnissa ja
viennissa ja yleisemminkin kaupassa seka lisddntyneena siirtolaisuutena.

— Eteldisten ja pohjoisten alueiden mannerjaan sulaminen nostaa merenpin-
taa ja alavilla alueilla johtaa viljely- ja asuinalueiden menetykseen, infrastruk-
tuurin vahingoittumiseen, vesien saastumiseen ja mahdollisesti kalastuksen
ongelmiin. Vuoristojaatikdiden sulaminen huonontaa vesitilannetta jokien va-
luma-alueella ja vaikeuttaa maanviljelyd. Suomessa nailla voi olla samanlaiset
heijastevaikutukset kuin kuivuudella ja tulvilla.

— Muutokset biofyysisessa ymparistossa lisaavat kilpailua fyysisista resursseista,
etenkin maasta ja vedesta. Sen seurauksena konfliktit, mukaan lukien sodat,
voivat lisdantyd, jotka puolestaan lisdavat ymparistbongelmia seka pakolai-
suutta. Kaukanakin tapahtuvilla konflikteilla on heijastevaikutuksia Suomeen
ja Suomen kansainvaliseen toimintaan.

— Biofyysisen ympaériston muutokset ja niiden torjuntatoimet eri puolilla maa-
palloa muuttanevat Suomen elinkeinoja. Nykyisin suuri osa Suomen yritys-
toiminnasta tahtaa ulkomaan vientiin ja kulutustuotteita tuodaan ulkomailta.
Kysynta ulkomailla voi muuttua ja raaka-aineiden seka tuotteiden saanti vai-
keutua, kauppa vahentya ja hinnat nousta. On mahdollista, ettd maailman-
laajuinen tyonjako muuttuu ja palataan paikallisempaan talouteen. Erityis-
kysymys on terveydenhuollon teknologian saatavuus; nykyisin se on valta-
osin tuonnin varassa. Elinkeinoeldman muutoksilla on vaikutuksia ihmisten
tyohon, tyollisyyteen ja asuinpaikkaan. Ja ndilla kaikilla on yhteys terveyteen,
hyvinvointiin ja palveluihin.

— Yhteiskunnallinen vakaus, yhteenkuuluvaisuus ja tyén mielekkyys ovat tar-
keita ihmisten perusturvallisuudelle ja mielenterveydelle. Nopeat muutokset
yhteiskunnassa ja ennakoimattomuus voivat lisdta turvattomuutta ja konflik-
teja Suomessakin.

Globaalit ilmastonmuutoksen aiheuttamat kriisit liittyvat pakolaisuuden lisdantymiseen,
mika vaatii sopeutumista niin terveydenhuollossa uuden vaestdrakenteen, sairastavuuden
ja tautikirjon kautta etta sosiaalihuollossa erilaisten pakolaisuuteen liittyvien tarpeiden va-
lossa mm. somaattisen ettd psyykkisen ladketieteen uusien alueiden osaamista ettd myos
kulttuurisia tietoja ja taitoja. Huolimatta suuresta epavarmuudesta heijastevaikutuksissa,
niita tulisi huomioida sopeutumissuunnitelmissa. On hyva olla tietoinen tulevan epavar-
muudesta. Investointeja (rakennukset, ammattilaisten koulutus, infrastruktuuri) tehtdessa
on mietittava myos heijastevaikutusten muokkaamia skenaarioita. Yhteiskunnan yleisen
resilienssin ja mukautumiskyvyn nostaminen on tarkeda. Kdytannon varautumissuunnitel-
mat terveydenhuollossa tehtdneen todenndkoéisimpien vaihtoehtojen mukaan, mutta rin-
nalla olisi hyva kuljettaa suunnitelmia suurempien ja vaarallisempien muutoksien varalta.
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Toiminta voisi muistuttaa maanpuolustus-ajattelua: vaikka sota on epatodenndkoéinen
Suomessa ja sodan luonne on epaselvd, sotaan varaudutaan koko ajan. Ja toisaalta toimi-
taan sodan estamiseksi.

Tavoitteet

Yleisena tavoitteena on riittava tietoisuus ilmastonmuutoksen merkityksesta heijastevai-
kutusten ehkaisya koskevassa suunnittelussa ja paatoksenteossa. Seuraavat yksityiskohtai-
semmat tavoitteet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Ymparistbongelmat, ml. ilmastonmuutos, niiden torjunta ja niihin sopeu-
tumisen huomioiminen sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin palveluiden
tarpeessa. Sektorin toiminta on riippuvainen yhteiskunnan resursseista
ja resurssien jaosta seka yhteiskunnan yleisesta infrastruktuurista ja
varautumistoimista.

2. Heijastevaikutusten huomioiminen investointeja tehtdessa. Huolimatta suu-
resta epavarmuudesta heijastevaikutuksissa, ne tulisi huomioida. Investoin-
teja (rakennukset, ammattilaisten koulutus, infrastruktuuri) tehtdessa olisi
mietittava heijastevaikutusten muokkaamia skenaarioita.

3. Selvitetdan heijastevaikutuksia Suomessa ja yhtena osana tarkastellaan hei-
jastevaikutuksia sosiaali- ja terveydenhuollossa. Esimerkkina heijastevaikutus-
ten selvityksestda mm. Nordbg ym. 2019.
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10 Tutkimustoiminta, kansainvalinen
yhteistyo, koulutus, skenaariot ja
viestinta

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialakohtaisten toimenpiteiden lisdaksi sopeutuminen
korostuu hallinnonalan yhteisissa toimissa, tutkimustoiminnassa, koulutuksessa ja vies-
tinndssa. Merkittdva osa eri toimialojen tavoitteista ja toimenpiteista kytkeytyy tavalla tai
toisella muiden sosiaali- ja terveydenhuollon tavoitteisiin ja toimiin. Yhteisten toimien, tut-
kimuksen ja viestinnan lisaksi, tama edellyttdaa mm. koko terveysalan skenaarioiden raken-
tamisen koordinointia ja verkostoitumista kansainvalisesti.

lImastonmuutoksen terveys- ja hyvinvointivaikutusten ja niihin sopeutumisen tietopohja
kasvaa jatkuvasti. Tutkimustoiminta tuottaa tietoa, ratkaisuja ja jatkokysymyksia kansal-
lisen sopeutumissuunnitelman tavoitteiden saavuttamiseksi. Imastonmuutokseen liitty-
vaa tutkimusta tehdaan yliopistoissa, valtion tutkimuslaitoksissa ja esimerkiksi sdatididen
tuella. Kansallista sopeutumistutkimusta on toteutettu mm. Suomen akatemian FICCA- ja
CLIHE-tutkimusohjelmissa ja Strategisen tutkimusneuvoston (STN) Kohti kestavaa, terveel-
lista ja ilmastoneutraalia ruokajarjestelmaa (FOOD) -ohjelmassa seka limastonmuutos ja
ihminen (CLIMATE) -ohjelmassa. Vaikka tutkimusrahoituskanavia on tullut viime vuosina
lisaa ja tutkimuskenttd on suuntautunut myd6s ilmastonmuutoksen hillinnan lisaksi myos
sopeutumisen suuntaan eri tutkimusohjelmien myo6ta, tarvitaan edelleen lisaa tutkimusta
Suomeen ja paikallisiin oloihin liittyvista tekijoista ja niiden vaikutuksista sopeutumiseen
ja sen toteuttamiseen paikallisella tasolla.

IImastopakolaisten tuomat uuden tautikirjon ja sosiaalihuollon koulutustarpeiden tarkas-
telu on tarpeen yhdessa hillintda koskevan tiedon kanssa. Terveydenhuoltoalan koulutuk-
sessa tulisi painottaa ilmastomuutoksen vaikutuksia, seka suoria, epdsuoria ettd heijaste-
vaikutuksia, entistd vahvemmin. Imastonmuutokseen sopeutumisen tulee nakya myos
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten koulutuksen suunnittelussa ja toteutuksessa
niin ammatillisessa koulutuksessa kuin korkeakouluasteen tutkinto-ohjelmissa. Sairaan-
hoitajaliitto, Tehy ja SOSTE ry ovat pitaneet koulutustilaisuuksia, mutta ilmastonmuutok-
sen laaja-alaisempi sisdllyttaminen koulutussuunnitelmiin on térkeéd osa sopeutumisen tie-
toisuuden lisdadmista ja sopeutumisen jalkauttamista. Keskeisiin toimijoihin tulee huomi-
oida kaikki sosiaali- ja terveydenhuollon ammattiliitot ja ammatilliset liitot, joilla on suora
yhteys jasenistoon jasenviestinndn ja ammatillisen tdydennyskoulutuksen kautta, seka
yksityisen sektorin palveluntuottajat.
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Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalan tukeman ja toteuttaman tutkimustoiminnan
tavoitteena on lisatda ymmarrystd ilmastonmuutoksen vaikutuksesta terveyteen ja tuottaa
tietoa, joka auttaa sopeutumisndkdkulman huomioimista suunnittelussa ja paatdksen-
teossa. Vaikka suunnitelma on suunnattu paaosin viranomaistoimijoille, on tarkeaa, etta
kaikki sosiaali- ja terveydenhuollon toimijat, jarjestot ja myds kansalaiset ovat suunnitel-
man toteuttamisessa mukana. Jarjestot ja kansalaiset ovat ilmastonmuutokseen sopeutu-
misessa paitsi toiminnan kohteena, myds toimijoita. Uhkien ollessa moninaisempia kuten
ilmastonmuutoksen suhteen, tarvitaan kokonaisvaltaisempaa varautumista, jolloin myds
kansalaisilla on merkittava rooli (VN 2017).

Kansallisten sopeutumispolkujen tunnistamisessa on olennaista seurata kansainvalista tut-
kimuskenttaa ja keskustelua seka osallistua siihen aktiivisesti. Imastonmuutokseen sopeu-
tumisessa on tarkeda visualisoida erilaisia mahdollisia skenaarioita, jotka voivat toteutua
tulevien vuosikymmenten aikana. Skenaariotydskentelya varten on luotu SSP-RCP-viite-
kehys, jota voidaan kayttaa ilmastonmuutoksen tutkimuksessa tarjoten mahdollisuuden
luoda yhtendinen perusta paatoksenteolle (O'Neill ym. 2020). Sosiaali- ja terveydenhuolto-
sektorin skenaarioita kehitetdan mm. CLIHE-tutkimusohjelmassa.

lImastonmuutoksen terveys- ja hyvinvointivaikutuksista karttuu tietoa jatkuvasti. Yksi
suurimmista ilmastonmuutoksen haasteista on ihmisten ja kansalaisten jarkytys siita, ettei
asioita pystyta ratkaisemaan heti. Tama lisda viestinnan roolia ja vastuuta entisestaan tie-
don lisddmisen ja laaja-alaisen, kestavan elamantavan opettelussa. Viestintaa tarvitaan niin
ammattilaisilla kuin kansalaisille seka vaikutuksista, niiden hillinnasta etta sopeutumisesta.
Lisaksi vaikutusten, hillinnan ja sopeutumisen kytkdkset ovat monimutkainen vyyhti, joka
on huomioita myds viestinndssa. Viestinnassa yhteistyo sosiaali- ja terveydenhuollon seka
ympadristoterveyden ammattilaisten, ammattilehtien, kuntien ja alueellisten toimijoiden ja
uutismedian kanssa edesauttaa sopeutumisen jalkauttamista suoraan toimijoille. Maa- ja
metsatalousministerié koordinoi kansallisen ilmastonmuutokseen sopeutumisen uutiskir-
jetta. Terveysvaikutuksista ja sopeutumisesta viestitdan THL:n ymparistdterveyden uutis-
kirjeessa ja www-sivuilla. Taman lisaksi tarvitaan sosiaali- ja terveysalan toimijoille kohden-
nettua sopeutumisneuvontaa. Sosiaali- ja terveysministerion vastuulla ilmastonmuutok-
sen sopeutumisen viestinndssa ovat sosiaali- ja terveysministeridon sopeutumisen suunni-
telma ja ministerion omien sektoreiden sopeutuminen.

Tavoitteet

Sosiaali- ja terveysminiterion tukeman tutkimustoiminnan tavoitteena on lisata ymmar-
rystd ilmastonmuutoksen vaikutusta ja tuottaa tietoa sopeutumisnakdkulman huomioimi-
seksi suunnittelussa ja paatoksenteossa. Kansainvalisen yhteistyon tavoitteena on vahvistaa
Suomen asemaa ilmastonmuutoksen sopeutumisen kansainvalisessa tydssa. Koulutuksen
tavoitteena on tuoda sopeutumisnakdkulma osaksi sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin eri
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koulutusasteita. Sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin ilmastonmuutoksen ja sosioekonomis-
ten skenaarioiden selvittamisen tavoitteena on arvioida, millaisia kehityspolkuja kohdataan
Suomessa tulevaisuudessa ja miten ne vaikuttavat ja miten niihin voidaan sopeutua. Viestin-
nan tavoitteena on nostaa tietoisuutta ilmastonmuutoksen vaikutuksista ja merkityksesta
seko tukea sopeutumisnakékulman huomioimista. Seuraavat yksityiskohtaisemmat tavoit-
teet ohjaavat liitteessa 2 esitettyja toimenpidesuosituksia:

1. Ministerio ja hallinnonalan tutkimuslaitokset edistavat sopeutumista ja
hillintaa koskevaa tutkimustoimintaa ja vuorovaikutusta.

2. Selvitetdan ilmastonmuutoksen terveysvaikutusten ja sopeutumisen
koulutustarvetta sosiaali- ja terveydenhuollon alalla ml. ammatillisessa
koulutuksessa.

3. Hallinnonalan viestinta tukee sopeutumista
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11 Sopeutumissuunnitelman aikataulu
ja seuranta

Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalan ilmastonmuutokseen sopeutumisen suun-
nitelman valmistumisen jalkeen jatketaan jo kdynnissa olevaa sopeutumistyota. Lisaksi
aloitetaan sopeutumistoiminnan tarkempi suunnittelu, alakohtaisten toimintaohjelmien
ja eri toimien jalkauttamisen suunnittelu. STM ja THL viestii ja jalkauttaa sopeutumissuun-
nitelmaa sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin toimijoille erillisessa jalkauttamishakkeessa
2021-2022.

IImastonmuutosta ja sen sosiaali- ja terveysvaikutuksia koskeva tieto tarkentuu nopeasti
seka kansainvalisesti ettd Suomessa, minka vuoksi sopeutumissuunnitelmaa tulee pai-
vittad maardajoin. Suunnitelman toteutumisen lapikaynti ja paivitys tulisi tehda viiden
vuoden kuluttuja vuoden 2025 lopussa (kuvio 1), jolloin kdytettavissa ovat muun muassa
uudistunut ilmastolaki. Lisaksi erityisesti Suomea koskeva tutkimustieto karttunut ja saata-
villa on mm. Suomen akatemian lImastonmuutos ja terveys (CLIHE) — tuottamia uusimpia
arvioita ilmastonmuutoksen terveysvaikutuksista Suomessa seka tuloksia STN:n FOOD ja
CLIMATE -ohjelmista. Niiden pohjalta voidaan rakentaa kokonaisvaltaisempi ilmastonmuu-
tokseen sopeutumisen toimintaohjelma, joka sisaltaisi koko sosiaali- ja terveysministerion
keskeisimmat aihealueet koskien ilmastonmuutokseen sopeutumista. Erityisesti sosiaali-
seen hyvinvointiin ja sosiaaliturvaan liittyviin sopeutumiskysymyksiin on syyta paneutua
jatkotarkasteluissa syvallisemmin.

Kuvio 1. Sosiaali- ja terveysministerion ilmastonmuutokseen sopeutumistydn aikataulu.

Sopeutumissuunnitelman Suunnitelman Arviointi Toiminta-
julkaisu jalkautus suunnitelman
Toimintasuunnitelman valiarviointi
Suunnitelman jalkautus Toimenpiteiden 2025-2035 valmistelu
toteutus

lImastonmuutokseen sosiaali- ja terveysvaikutuksiin sopeutumista tutkiva asiantuntija-
verkosto suunnittelee ja seuraa sopeutumissuunnitelman kdaytannon toteuttamista alla
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olevan taulukkomallin mukaisesti. Taulukossa madritelldan aihealueittain (taulukko 4) tar-
kemmin kullekin suunnitelman aihepiirille konkreettiset toimet, niiden aikataulut ja vas-
tuutaho. Seurannassa taulukkoon kirjataan tiedot toimien toteutumisesta.

Taulukko 4. Sopeutumisohjelman toteutumisen suunnittelu- ja seurantamalli

Sopeutumis- Konkreettiset toimet Aikataulu Vastuutaho Toteutu-

suunnitelman minen

toimenpide

1. Aihealue

1. Toimenpide 1. Tarkennettu toimi 1. Ajankohta Vastuutaho Seurantiedot
2. Tarkennettu toimi 2. Ajankohta

2. Toimenpide 1. Tarkennettu toimi 1. Ajankohta Vastuutaho Seurantiedot
2. Tarkennettu toimi 2. Ajankohta

2. Aihealue

1. Toimenpide 1. Tarkennettu toimi 1. Ajankohta Vastuutaho Seurantiedot
2. Tarkennettu toimi 2. Ajankohta
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Liite 1. Terveyden ja sosiaalisen hyvinvoinnin
sopeutumistarpeita

1. Helteiden terveyshaitat

lImastonmuutos vaikuttaa suoraan ympariston lampatilasta aiheutuviin terveysriskeihin,
joita koituu seka kylmasta etta kuumasta saasta niin viileiden kuin lampimienkin ilmasto-
olosuhteiden maissa (Gasparrini ym. 2015). Viiledan ja kylmaan sddhan liittyy vuosittain
suurempi maara terveyshaittoja kuin lampimaan ja kuumaan sdaahan, koska terveyden
kannalta suotuisinta alhaisemmat lampaétilat ovat yleisempia kuin korkeat lampétilat.
Myds helteen kansanterveydelliset haitat ovat kuitenkin merkittavia, silla [dampétilan
kohotessa vaeston kuolleisuus nousee huomattavan jyrkasti. Kuuman saan terveyshaitat
ilmenevat myo6s hyvin nopeasti, jo saman padivan aikana tai muutaman paivan viiveella.
Voimakkaat hellejaksot voivat siten johtaa suhteellisen lyhyessa ajassa suuriin, potenti-
aalisesti jopa katastrofaalisiin vaikutuksiin (Anderson 2014, Fouillet ym. 2006, Robine ym.
2008). lImastonmuutoksen myo6td [dmpdétilat kohoavat ja helleaallot yleistyvat ja voimistu-
vat. Kylmaan saahan liittyvat haitat siis todennakdisesti vdhenevat ja kuumaan sadhan liit-
tyvat lisadantyvat (Gasparrini ym. 2017). llImastonmuutokseen sopeutuminen edellyttaakin
ensisijaisesti helteen haittavaikutusten ehkaisya. Aarilampétiloista aiheutuvien terveys-
haittojen todennakoisyytta lisaa tulevaisuudessa ilmastonmuutoksen lisaksi myos vaeston
ikdantyminen.

Kuumasta sdasta ja helleaalloista aiheutuu Suomessa jo nykyisin merkittava maara terveys-
haittoja. Vaeston kuolleisuus lisdantyy selvasti, kun vuorokauden keskilampétila ylittaa
noin 20 astetta (Ruuhela ym. 2017). Nelja vuorokautta tai pidempaan kestavien helleaalto-
jen aikana paivittainen kuolleisuus suurenee keskimaarin 10 %. Pitkittyneesta, 3-4 viikkoa
kestavasta hellejaksosta voi aiheutua useampia satoja kuolemia (Kollanus & Lanki 2014).
Herkimpia kuumuuden haittavaikutuksille ovat ikddntyneet, pienet lapset seka pitkdaikais-
sairauksista karsivat. Vakavien haittojen riski kohdistuu erityisesti yli 65-vuotiaisiin, joiden
keskuudessa kuolleisuus suurenee esimerkiksi verenkierto- ja hengityselimistosairauksiin,
munuaissairauksiin, mielenterveyden ja kdyttaytymisen hairidihin seka hermoston sairauk-
siin liittyen. Kuolleisuus lisdantyy niin terveyden- ja sosiaalihuollon hoitolaitoksiin sijoittu-
vien kuin kotona asuvienkin ikddntyneiden keskuudessa. Kuuman sdan vaikutusta sairas-
tuvuuteen on tutkittu vdhemman kuin kuolleisuusvaikutuksia. Pitkittyneiden ja voimakkai-
den helleaaltojen on kuitenkin havaittu lisadvan Suomessa ainakin hengityselinsairauksiin
liittyvaa sairaalahoidon tarvetta (Sohail ym. 2020). Hellejaksoista aiheutuu Suomessa ylei-
sesti myos lievempia vaikutuksia. FINRISKI-tutkimuksessa tehdyn kyselyn perusteella 80 %
vastanneista karsi helteilla ainakin lievista haittavaikutuksista ja 7 % kertoi kokevansa hen-
gitysoireita ja 6 % syddnoireita (Nayha ym. 2014). Lamp0saarekeilmio ja erot sosiaalisessa
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haavoittuvuudessa lisdavat kuolleisuusriskid, ja esimerkilksi Helsingissa kuumuuteen liit-
tyva kuolleisuusriski on suurempi kuin ymparoivalla alueella (Ruuhela ym. 2021).

lImastonmuutoksen maarallisia vaikutuksia helteestda Suomessa aiheutuviin terveyshait-
toihin ei ole toistaiseksi arvioitu kattavasti. On kuitenkin esitetty, ettd helleaaltoihin liittyva
kuolleisuus voi kuluvan vuosisadan aikana lisédantya Suomessa vahintaan joitakin kymme-
nid prosentteja tai jopa yli kolminkertaistua ilmastonmuutoksen etenemisesta ja vaeston
sopeutumisesta riippuen (Guo ym. 2018).

Kuuman sdan terveyshaittoja voidaan torjua seka lyhyen etta pitkdn aikavalin toimenpi-
teiden avulla. Lyhyen aikavalin toimenpiteet keskittyvat vaikutusten akuuttiin torjuntaan
helleaaltojen aikana, ja niita toteutetaan erityisesti sosiaali- ja terveydenhuollossa. Pitkdn
aikavalin torjuntatoimia ovat puolestaan lampdaltistumisen vahentamiseen tahtaavat
toimenpiteet, joilla pyritdan parantamaan rakennusten sisalampoétilojen hallintaa seka va-
hentamadan lamposaarekeilmion vaikutuksia tihedsti rakennetuilla kaupunkialueilla. Naita
toimenpiteitd voidaan toteuttaa rakennus- ja kaupunkisuunnittelussa seka vanhojen ra-
kennusten korjausrakentamisessa. Pitkan aikavalin toimenpiteitd ovat myos yhteiskunnal-
lisen varautumisen ja terveysvaikutusten tai varautumisen seurannan kehittaminen seka
kansalaisten, viranomaisten ja terveyden- ja sosiaalihuollon toimijoiden tietoisuuden lisaa-
minen helteen terveyshaitoista ja niiden ehkaisysta.

Suomessa on tdhan mennessa tehty joitakin helteen terveyshaittojen torjuntaa edistavia
toimenpiteita. llmatieteen laitos on antanut hellevaroituksia vuodesta 2011 lahtien. Varoi-
tukset on kuitenkin suunnattu lahinna tukemaan kansalaisten omatoimista varautumista,
eika niihin liity viranomaisten ennalta suunniteltuja toimenpiteita. Merkittavin lainsaa-
danndllinen toimenpide on ollut sosiaali- ja terveysministerion asumisterveysasetuk-
sessa (STM 545/2015) maarittelemat toimenpiderajat huoneilman korkealle lampétilalle
[ammityskauden ulkopuolella. Rakennusten lampdolosuhteisiin on pyritty vaikuttamaan
myo6s ymparistdministerion asetuksessa uuden rakennuksen energiatehokkuudesta (YM
1010/2017). Lisdksi haittavaikutusten ehkaisysta on julkaistu kuntien terveydensuojeluvi-
ranomaisille, terveydenhuollolle ja hoitolaitoksille seka vaestolle suunnattuja ohjeistuksia
(Hassi ym. 2011, Kujala ym. 2013, STM 2014, thlfi/fi/web/ymparistoterveys/ilmasto-ja-saa/
helle, kuumainfo.fi). Hellehaittojen ehkaisyyn liittyy kuitenkin edelleen monia haasteita

ja tarpeita. On myos epaselvad, kuinka vaikuttavia tdhan mennessa tehdyt toimenpiteet
ovat olleet, ja missa madrin kuntien viranomaiset, sosiaali- ja terveydenhuollon toimi-

jat tai vaesto ovat tietoisia helteen kansanterveydellisista haittavaikutuksista ja niiden
ehkaisykeinoista.

Merkittavimmat kehittamistarpeet helteen terveyshaittojen torjunnassa liittyvat sosiaali-

ja terveydenhuollon toimintayksikdiden varautumiseen, silla ndiden palvelujen piiriin
ja hoito- ja hoivalaitoksiin sijoittuu suuri maara haittavaikutuksille herkkaa vaestoa.
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2010-luvulla tehtyjen selvitysten (Ung-Lanki ym. 2017, Rapeli ym. 2016, Aluehallintovirasto
2019, Siirila 2018) perusteella sosiaali- ja terveydenhuollon yksikdissa tehdaan hellejak-
sojen aikana yleisesti ainakin joitakin toimenpiteitd, joilla pyritddn alentamaan sisalam-
potiloja ja suojamaan asukkaiden tai potilaiden terveytta. Toimintayksikdissa ei ole kui-
tenkaan yleensa laadittu helteeseen liittyvia varautumissuunnitelmia. Monissa yksikoissa
lampétilat kohoavat helteilld korkeiksi, eika suuressa osassa yksikdita ole mahdollisuutta
sisatilojen jaahdytykseen. Kuluvalla vuosikymmenella koetut voimakkaat helleaallot ovat
toisaalta ainakin jossain maarin lisénneet kiinnostusta hellevarautumisen kehittamiseen
sosiaali- ja terveydenhuollon paikallistoimijoiden keskuudessa. Hoito- ja hoivalaitosten va-
rautumisen tasosta ei ole kuitenkaan ajantasaista ja kattavaa tietoa.

Keskeinen kehittamistarve on myds Suomesta puuttuva helteen terveyshaittojen ehkai-
syyn tahtdava kansallinen toimintasuunnitelma, joka on laadittu mm. monissa muissa
Euroopan maissa (Bittner ym. 2014, Casanueva ym. 2019, Martinez, ym. 2019). Maailman
terveysjarjestd (WHO) on julkaissut kattavia ohjeistuksia toimintasuunnitelman laatimi-
sen tueksi (Matthies, ym. 2008, WHO 2011, McGregor ym. 2015, WHO 2021). Huomioita-
via asioita ovat erityisesti johtaminen ja koordinointi, ajantasainen varoitusjdrjestelma,
viestinta- ja tiedottaminen, lampoaltistumisen vahentdaminen sisatiloissa, herkat vaesto-
ryhmat, terveyden- ja sosiaalihuollon varautuminen, rakennus- ja kaupunkisuunnittelu
seka seuranta ja arviointi. Toimintasuunnitelman tulisi siis kattaa seka lyhyen etta pitkén
aikavalin toimenpiteet kaikilla olennaisilla toimintasektoreilla. Terveyshaittojen ehkaisyyn
tahtaavat toimenpiteet hellejaksojen aikana tulisi myds sitoa yhteen hellevaroitusjarjestel-
man kanssa.

2, Mielenterveysvaikutukset

IImastonmuutos johtaa mielenterveysvaikutuksiin paitsi valillisesti my&s suoraan. liImas-
tonmuutos lisda suoraan ahdistuneisuutta, todennakdisesti masennusta ja mahdollisesti
itsemurhakuolemia (Berry ym. 2018, Burke ym. 2018, Gammans 2020). Suomalaisissa
aineistoissa tutkimusta on tehty vield vahan. Haasteet syntyvat eri vuodenaikoina ilmas-
tonmuutoksen takia eri tavoin muuttuvasta auringonsateilysta (Ruuhela ym. 2012). N&ita
vaikutuksia ilmenee valillisesti saan dari-ilmididen yleistymisen seurauksena. Hellejakso-
jen aikana myos mielenterveysongelmista karsivien fyysinen ja psyykkinen sairastavuus
lisadntyy (Zander ym. 2015, Parks ym. 2020). Hengitys-, sydan- ja verenkiertoelimiston ra-
situs voimistuu, univelka kasvaa ja palautuminen on hitaampaa, jos elimisto ei yollakaan
padse jadhtymaan. Lampdtilan lisaksi myos valon maaralla on merkitysta.

Suomessa ilmastonmuutos vahentaa talvikuukausina lisddntyvan pilvisyyden ja lyhenevan
lumipeiteajan takia ulkoilman valoisuutta. Talvien pimentyminen voi johtaa entisestaan
yleistyviin kaamosoireisiin. My0s sisatilojen valaistusolosuhteet vaikuttavat kaamosoi-
reiden ilmenemiseen (Grimaldi ym. 2009). Vaestotason terveystutkimusten mukaan 25
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prosenttia aikuisista kokee kaamosoireet ongelmaksi, joka kymmenes karsii kaamosoirei-
den lisaksi my6s masennusoireista talven aikana ja jokatalviseen kaamosmasennukseen
sairastuu yhdeksan tuhannesta (Partonen 2019). Kaamos- ja masennusoireilla on useita
suoria vaikutuksia hyvinvointiin. Pimeys vaikuttaa ihmisen sisdisen kellon saatelyyn. Pi-
meddn kauteen liittyy tunnetusti ns. kaamosrasitusta, joka pitaa sisalladn mm. talvikuu-
kausina ilmenevaa makeannélkaa, lihomista, vasymysta ja unihairioita. Pienelld osalla ihmi-
sistd pimea aika provosoi myos selkedn depressioasteisen oireilun (Terveyskirjasto 2018).
Lisaksi etenkin lihominen toistuvasti aina talven aikana voi muutamassa vuodessa johtaa
huomattaviin terveyshaittoihin, jotka heijastuvat vélillisesti tyokykyyn ja kokonaisuutena
kansantalouteen. Kaamosmasennuksen osuus kaikista mielialahdiridista on noin kymme-
nesosa, minka perusteella vaikutukset voivat kokoluokaltaan nousta jopa 800 miljoonaan
euroon vuosittain (Laine ym. 2018). Talvikuukausien niukka valo saattaa olla myds itsemur-
hille altistava tekija, silla mita vdhemman ulkona on auringonsateilya, sitd runsaammin
itsemurhakuolemia talvikuukausina on (Ruuhela ym. 2009).

Osalla vaestosta ilmastonmuutos aiheuttaa ymparisto- tai ilmastoahdistusta (Pihkala
2019). Ymparistdahdistus johtuu yleensa siitad toivottomuuden tunteesta, ettei yhteiskun-
nassa tehda tarpeeksi asioiden parantamiseksi, ja tdma taytyy huomioida erityisesti lasten
ja nuorten parissa. llmastoahdistuksen, pimedan liittyvan oireilun ja esim. lumen puutteen
aiheuttaman talviliikuntamahdollisuuksien vahenemisen yhteisvaikutus suomalaisten tyo-
ja toimintakykyyn voi olla merkittavakin. Mielenterveyden huomioiminen ja yhteiskunnan
ja yksiloiden resilienssin vahvistamisen varmistaminen liittyy myds moniin muihin ilmigi-
hin, kuten esim. pakolaisuuteen liittyviin posttraumaattisiin stressireaktioihin.

Ottaen huomioon mielenterveysongelmien ja kaamosoireiden kansantaloudellisten vaiku-
tusten kokoluokka olisi kansalliseen ilmastonmuutoksen sopeutumisen indikaattorikehik-
koon perusteltua sisallyttdaa myos mielenterveytta seuraavia indikaattoreita, joiden avulla
sopeutumistoimien vaikuttavuutta voi seurata.

Tavoitteena on hellejaksojen, pakkaskausien ja kaamosajan mielenterveyshaittojen esta-
minen. Sosiaali- ja terveydenhuollossa toimenpiteina ovat toimintavalmiuksien lisaami-
nen saan adri-ilmidista johtuvien traumaperdisten psyykkisten kriisien ja stressihairididen
varalta, hoidon tehostaminen kesan hellejaksojen lisédman tautitaakan estamiseksi ja ajas-
tetun valonkayton lisdédminen talvipdivien pimenemisesta johtuvien haittojen ehkdisemi-
seksi. Rakentamisen ja maankdyton seka asumisen toimenpiteend on lisita ja ottaa kayt-
toon jarjestelmia viilennyksen (hellejaksot), lammityksen (pakkaskaudet) ja valaistuksen
(kaamosaika) tehostamiseksi.

Toimenpiteiden toteutumista seurataan terveydenhuollon laaturekistereista hairioryhmittain,

kuinka monen potilaan sairaalahoidon paattymisen jalkeen avohoito alkaa 7 vuorokauden ku-
luessa ja kuinka monen potilaan avohoito sisaltaa kirkasvalohoitoa. Hoitoilmoitusrekistereista
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seurataan itsemurhayritysten lukumaaraa ja tekotapaa eri vaestoryhmissa ja eri alueilla. Oikeus-
ladkinnan tietojarjestelmasta seurataan ajantasaisesti itsemurhakuolemien lukumaaraa ja teko-
tapaa eri vaestoryhmissa ja eri alueilla. Nama tiedot yhdistetdan limatieteen laitoksen avoimeen
tietoon sadolosuhteista Suomessa eri alueilla.

3. Vesivalitteiset taudit

Kansainvalisesti vertailtuna Suomen vesihuolto on korkeatasoista ja Suomella onkin hy-
vat edellytykset sopeutua ilmastonmuutoksen aiheuttamiin lisariskeihin vesihuollossa.

Kehittynyt vesihuolto ja turvallinen talousvesi ovat ratkaisevassa asemassa korkean hy-

gienian maissa. On hyva muistaa, ettda mahdollisuus kuluttaa riittavasti vetta on edista-

nyt merkittavasti kansanterveytta viimeisten 150 vuoden aikana maapallolla véhentden
vesiepidemioita.

llImastonmuutos voi lisata vesivalitteisten epidemioiden riskia, silla sateiden lisdantymi-
nen ja lampotilan nousu heikentavat vesistojen mikrobiologista laatua. Vesiepidemioiden
uhkaan ja vesilaitosten toimintaan vaikuttavat myo6s ilmastonmuutoksen myéta lisdantyvat
saan aari-ilmidt (mm. myrskyt ja kuivuus) seka tulvariski. Vesilaitosten on taattava turvalli-
nen talousvesi, joten vesiriskien hallintaan on kiinnitetty huomiota lainsaadannallisesti jo
pitkaan. Vesilaitokset joutuvat ottamaan huomioon investoinneissaan jo nyt raakaveden
laadun muutokset ja mahdolliset veden saatavuusongelmat (Merildinen ym. 2019) seka
vedenjakeluverkoston ikadntymisen (Miettinen ym. 2019). Suomessa vesilaitokset kokevat
pystyvansa vastamaan nykyisin riittavasti sdanvaihteluiden aiheuttamiin ongelmiin. Erityi-
sesti sahkokatkoihin on varauduttu hyvin. Kuitenkin vain osalla laitoksista on varautumis-
suunnitelmia, ja ilmaston muuttuminen on huomioitu suunnitelmissa harvoin. Jopa kol-
masosassa laitoksista saa- ja ilmastoriskeja ei ole tarkasteltu lainkaan (Merildinen ym. 2019).

IImastonmuutokseen sopeutumisen kannalta relevantteja riskinhallintakeinoja ovat esi-
merkiksi vesilaitoksen puhdistusprosessien mikrobien poistotehon seuranta ja prosessien
optimointi raakaveden laadun muuttuessa, jotta infektioriski saadaan minimoitua (Meri-
l[dinen ym. 2019). Vesiturvallisuuden edistamisessa ja vesiepidemioiden torjunnassa kay-
tetdan vesilaitosten kokonaisvaltaista riskien arviointi- ja hallintaprosessia (Water Safety
Plan, WSP), joka pohjautuu WHO:n suosittelemaan malliin (WHO 2009). Suomen WSP on
standardin mukainen riskinhallintamenetelmd, ja talousvetta toimittavan laitoksen ris-
kinarviointi voidaan tehda verkkopohjaisella WSP-tyokalulla (https://wspssp.fi). Vesiepide-
mioita seurataan Suomessa epidemian sattuen kunnan selvitystyéryhman kautta. Talous-
ja uimavesiepidemiat ilmoitetaan elintarvike- ja vesivalitteisten epidemioiden ilmoitusjar-
jestelmaan eli RYMY-jarjestelmaan.

Suomessa tulviin varautumista ja sopeutumista ohjaa laki tulvariskien hallinnasta (620/2010).
Vesisto- ja merivesitulvien ohella kiinnitetdan erityista huomiota rankkasateisiin ja niista
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aiheutuviin hulevesitulviin tiiviisti rakennetuilla alueilla, silla nama voivat edesauttaa raakave-
den likaantumista ja lisata vesiepidemiariskia. Tulviin varaudutaan alueellisilla tulvakartoilla ja
tulvariskien hallintasuunnitelmilla (Parjanne ym. 2018). Lisaksi tulvista varoitetaan Tulvakes-
kuksen sivuilla (Tulvakeskus 2013), joilta I6ytyy myds ennusteita erityyppisista tulvista vesilai-
tostenkin kayttoon.

ELY-keskukset huolehtivat etta tulvariskien osalta tarkistetaan merkittavat tulva-riski-
alueet, tulvavaara- ja tulvariskikartat seka tulvariskien hallintasuunnitelmat tarpeellisin
osin kuuden vuoden vilein tulvariskien hallintalain mukaisesti. Lisaksi ELY-keskus huoleh-
tii myds muusta suunnittelusta tulvariskien estamiseksi ja vahentamiseksi (esim. tulvavaa-
rakartoitus) muilla tulvariskialueilla. Kunnat voivat lisaksi laatia tarpeen mukaan tulva-
vaarakarttoja my0s rakennus- ja kaavoituspainealueilta. Tulvariskit otetaan huomioon
maankayton suunnittelussa ja ymparistdlupa-asioissa. Lisaksi kunnat tekevat hulevesitul-
variskikartoituksen kuuden vuoden vélein, mutta koska siind keskitytdan kriittisiin inf-
rastruktuureihin, ns. tavalliset esimerkiksi idkkaiden ihmisten omistamien kiinteistojen,
pienjatevesipuhdistamojen ja kaivojen riskit jadvat ulkopuolelle. Myds maatalouden ja
maaseudun toimijoiden riskit ja haavoittuvuudet jaavat ulkopuolelle, mika lisaa haja-
asutusalueen haavoittuvuutta myods vesihuollon osalta.

IImastonmuutos vaikuttaa merkittavasti vesivarantoihin ja veden laatuun, milla voi olla
suoria ja epasuoria vaikutuksia terveyteen, kuten my®s moniin muihin yhteiskunnan sek-
toreihin, jotka ovat suoraan vedesta riippuvaisia. Imastonmuutos lisaa alueellista veden
niukkuuden ja kuivuuden riskid myds Suomessa. Terveyden kannalta merkittavampi on-
gelma on (juoma)veden laadun heikkenemisen riski, johtuen lampaotilan noususta, lisdaan-
tyneista sateista ja huuhtoutumista, muutoksista saan vuodenaikaisvaihtelussa ja ddrevien
sadilmididen yleistymisestd. Lisddntyneet myrskyt ja tulvat voivat aiheuttaa sen, etta vie-
mareista ja vesienpuhdistuslaitoksista vuotaa epapuhtauksia raakavedeksi kdytettavaan
pinta- tai pohjaveteen. Monet ennustetuista muutoksista sadssa voivatkin aiheuttaa on-
gelmia talousveden valmistuksessa kdytettavan raakaveden laadussa tai vedenjakelussa,
ja siten lisata juomaveteen liittyvia mikrobiologisia terveysriskeja. Nama muutokset tuovat
lisdpainetta vesihuoltolaitosten puhdistusprosesseille (esimerkiksi hiekkasuodatus, aktii-
vihiilisuodatus tai UV-desinfiointi) erityisesti pintavesilaitoksissa. Pohjavesilaitosten tulee
varautua mahdollisiin ongelmatilanteisiin yllapitamalla veden desinfiointivalmiutta. Myos
jatevesilaitosten tulee huomioida kasvava sateisuus omissa prosesseissaan erityisesti hule-
vesijarjestelmdn suhteen. Ndihin muutoksiin varautumisessa onkin syyta pohtia ehkaisevia
sopeutumistoimia, joita ovat esimerkiksi infrastruktuuriset ratkaisut, joilla pyritaan esta-
maan vesistojen pilaantuminen.

Vesihuollon haavoittuvuuden tarkastelu on tarkea osa sopeutumista. Jatevesihuollossa kiin-

teistokohtaiset jatevesijarjestelmat ovat haavoittuvaisimmat ja voivat aiheuttaa terveysris-
kia vesistoille ja pohjavesivaroille tulvien ja rankkasateiden yhteydessa. Talousvesipuolella
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haavoittuvimpia ovat pienet vedenottamot ja omat kaivot. Kuivuus uhkaa myos vesivaroja
ilmastonmuutoksen edetessa ja esimerkiksi pitkittynyt kevatkuivuus ilman hellejaksoa on
tdysin mahdollista. Veden vahyys tai puuttuminen voi aiheuttaa ongelmia esimerkiksi omien
kaivojen varassa oleville idkkaille kansalaisille tai maatalouden kotieldinyksikdille vaikuttaen
my0s ruokaturvallisuuteen.

Vesihuollon sopeutumisessa ilmastonmuutoksen vaikutusten, riskien ja haavoittuvuuksien
koulutus on tarkeda. Osaamisen lisdadminen seka sosiaali-terveysalan koulutusohjelmissa
ettd vanhemman henkiloston lisakoulutuksessa on tarpeen. Lisaksi rakennusvalvonnan

ja teknisten alojen opiskelijoita ja henkilostoa voidaan kouluttaa huomioimaan sosiaali-
terveyssektorin riskien ja haavoittuvuuksien vahentamiseen, esimerkiksi haavoittuvien
kansalaisryhmien huomioimisella ja yhteisollisyyden lisdamisella.

IImastonmuutos lisaa vesivalitteisiin epidemioiden riskia my6s uimarannoilla. Lamp6&ti-
lan noustessa lisddntyvan veden virkistyskdayton myota uimareiden maarat uimarannoilla
kasvavat, mika lisaa vesien likaantumistapauksia, erityisesti norovirusten suhteen. Lisaksi
vesien lampotilan nousu voi edesauttaa uusien mikrobilajien leviamista ja mahdollistaa
joidenkin taudinaiheuttajamikrobien kasvua. Kesan 2014 helleaallon yhteydessa noin
1500 ihmisen sairastuminen Suomessa liitettiin uimaveden likaantumiseen. lImastonmuu-
tos lisda myos kampylobakteerin aiheuttaman suolistoinfektion riskid Pohjoismaissa (Kuhn
ym. 2020). Esimerkkind uudemmasta uimavesiin liittyvasta uhkasta ovat Vibrio cholerae
-bakteerin aiheuttamien infektioiden lisdédntyminen ilmaston lampenemisen my&ta meri-
alueilla. Terveysriski kasvaa uimarannoilla, erityisesti matalissa lampimissa vesissa, joiden
suolapitoisuus on alhainen, kuten Suomessa Perameren alueella. Uimavesien sinibakteerit
voivat myos lisddntya ja sinilevatoksiinien aiheuttamat terveyshaitat yleistya. Terveysriski
aiheutuu veden virkistyskaytosta sekd veden kaytosta vapaa-ajan asunnoilla esimerkiksi
saunavetena.

Sopeutumistoimien tavoitteena on ehkdista vesivilitteisten infektioiden syntya ja turvata
hyvalaatuisen ja turvallisen talousveden saanti. Sopeutumista muuttuviin sadoloihin ja ta-
lousveden toimenpidesuunnitelmien vaikuttavuutta arvioidaan WSP-prosessissa saannol-
lisesti esimerkiksi seuraamalla vedenlaadun muutoksia. Lisaksi vedenlaadun muutoksiin ja
vesiepidemioiden ehkaisyyn liittyvaa sopeutumista voidaan seurata selvittamalla vesie-
pidemioiden lukumaarda/sairastuneisuuden muutosta ennen ja jalkeen toimenpiteiden
(WSP, puhdistustekniikan investoinnit) kdyttddnoton. Vesihuoltoon liittyva verkostovelka
vaikuttaa myd6s paljon putkirikkoihin ja edesauttaa vesiepidemioiden syntyad ja tilannetta
on seurattava myos ilmastonmuutokseen sopeutumisen nakdkulmasta, silld mm. sdan aa-
ri-ilmiot voivat rasittaa heikkokuntoista verkostoa entisestaan.

Suomen vesihuollon sopeutumista ilmastonmuutokseen edesauttaisi kansallinen toi-
mintasuunnitelma ilmastonmuutokseen varautumisesta seka siihen liittyva ohjeistus
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toimintasuunnitelman toimeenpanosta. Vesilaitosten varautumisen tasoa voidaan seurata
esimerkiksi WSP-suunnitelmien yleisyydelld, investointien euro- ja lukumaaralla laitok-
sissa ja verkostoissa (verkostovelka), desinfiointivalmiuden yleisyydella seka tulvakartoi-
tusten yleisyydelld. Lisdksi vesilaitosten varautumista/sopeutumista ilmastonmuutokseen
voidaan arvioida kohdennetulla tiedonkeruulla, kuten tehtiin Iimastopaneelin “llmaston-
muutos ja vesihuolto”-hankkeessa, jossa toteutettiin kyselytutkimus ilmastonmuutokseen
varautumisesta vesilaitoksilla (Merildinen ym. 2019). Vesiepidemioiden seurannan lisaksi
sopeutumista vahvistaa talousveden likaantumistilanteiden seuranta. Vaikka likaantumis-
tilanteet johtavat harvoin epidemiaan, kertovat ne uhkatilanteiden yleisyydesta. Huleve-
sien vaikutus talous- ja virkistysvesien laatuun on perustelua selvittda, silla rankkasateiden
yleistyminen ja voimistuminen vaikuttaa myos hulevesikuormitukseen.

4, Vektorivalitteiset taudit

Vektorivdlitteiset taudit ovat bakteeri-, virus- ja loistauteja, jotka tarttuvat ihmisiin tartun-
nan saaneiden vektorien kuten esimerkiksi hyttysten tai puutiaisten pureman tai piston
kautta (WHO 2020). Suomessa merkittavimpia vektorivalitteisia tauteja ovat puutiaisen
valityksella leviavat Lymen borrelioosi ja puutiaisaivotulehdus (TBE). Hyttysten valityksella
levidvia kansanterveydellisesti merkityksellisia tauteja Suomessa ovat pogostantauti seka
tularemia.

Globaalilla tasolla vektorivalitteisten tartuntatautien osuus on jopa 17 % kaikista tartunta-
taudeista, ja niihin kuolee vuosittain noin 700 000 ihmista (WHO 2020). Vektorivilitteisten
tautien epidemiologian muutoksia on vaikea ennustaa, silld niihin vaikuttavat merkitta-
vasti ilmastonmuutoksen lisaksi myos maankdyton muutokset, terveydenhuolto, kaupun-
gistuminen, sosiodemografiset tekijat, varantoina toimivien eldinten kannanvaihtelut seka
ihmisten kayttaytyminen (Rocklév & Dubrow 2020, Bardosh ym. 2017, Brummer-Korven-
kontio ym. 2002). Muutos tautien esiintymisessa vaikuttaa ihmisten, eldinten ja luonnon
kokonaisuuksiin monimutkaisin tavoin, joita ei kaikilta osin riittavasti tunneta (Bardosh
2017). llmastonmuutoksen vaikutusten arvioimiseksi ja sopeutumistoimien perustaksi tar-
vitaan jatkuvaa ajantasaista seuranta- ja tutkimustietoa.

Vektorivdlitteisten tautien leviaminen on yhtalg, joka koostuu pdasaantodisesti kolmesta

tekijasta; taudin aiheuttajasta, vektorista seka taudin kantajasta. Jokaisella ndista tekijoista
on erilainen ilmastoriippuvuus. Suomen tarkeimmilla vektorilajeilla onkin hyvin laaja levin-
neisyys ja esimerkiksi tavallinen puutiainen esiintyy Pohjois-Suomesta Pohjois-Afrikkaan ja
Turkkiin saakka (Estrad-Pefia ym. 2017). My6s tavallisimmilla hyttyslajeilla on laaja levinnei-
syys, monella jopa Jadmerelta Valimeren maihin saakka (Lundstrém ym. 2013, Utrio 1979).

On ennustettu, ettd tulevaisuudessa Suomen talvet lampenevat ja talvien vesisateet li-
saantyvat (Ruosteenoja 2013). Sateinen ja lumeton talvi pakkasjaksoilla on karikkeessa
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talvehtiville hyonteisille kohtalokas. Niiden talvehtiminen onnistuu toisaalta erinomaisesti,
jos lampétila ei juuri painu nollan alapuolelle tai jos talvehtijaa suojaa paksu lumipeite
(Turnock & Fields 2005, Nordman 1952).

IImastonmuutoksen my6ta Suomessa tavallisen puutiaisen ja taigapuutiaisen populaatiot
runsastuvat (Laaksonen ym. 2018, Estrada-Pena ym. 2017). Puutiaisten populaatiot ovat
riippuvaisia isoista nisakkaista, ja kauriskantojen tiheydessa onkin havaittu selva yhteys
puutiaisaivotulehduksen ilmaantuvuuteen (Dub ym. 2020, Jaenson 2018, Jaenson 2012,
Pakanen ym. 2010). Hirven, metséakauriin ja valkohdnt@peuran suuria populaatioita ovat
suosineet metsanhoito ja riistanhoidolliset toimenpiteet, kuten talviruokinta ja petokan-
tojen koon hallinta (Miettinen 2019, Vajavaara 2007). Lampimat talvet puolestaan suosi-
vat erityisesti metsdkaurispopulaatioita, ja kannat tulevat todennakdisesti runsastumaan
(Jaenson 2018).

Puutiaisten levittamien tautien Lymen borrelioosin ja puutiaisaivotulehduksen (TBE) il-
maantuvuudet ovat nousseet Suomessa viimeisen kymmenen vuoden aikana (THL).
Lymen borrelioosin vasta-aineiden esiintyvyys oli kuitenkin huomattavasti korkeampi
1960-luvun lopussa ja 1970-luvun alussa kuin vuonna 2011 (Cuellar ym. 2020, van Beek
ym. 2018) . Tama muutos johtuu luultavimmin muutoksesta elinkeinossa, silla viela
1960-luvulla Suomi oli hyvin maatalousvoittoinen yhteiskunta. Suomeen voi myds saapua
uusia puutiaislajeja, esimerkiksi keskieurooppalaista Dermacentiy reticularis -puutiaislajia
I6ytyy jo Valkovengjalta ja Latviasta (Estrada-Pefia ym. 2017).

Hyttyspopulaatioiden mahdollisia pitkdaikaismuutoksia Suomessa ei vield tunneta. Lampi-
mampi ilmasto voi tuoda mukanaan Suomelle uusia hyttyslajeja, mutta tavallisimpien la-
jien osalta tilanne tuskin muuttuu. Haitallisin laji, ja esimerkiksi dengueviruksen vektorina
toimiva Aasian tiikerihyttynen on levinnyt Eteld-Euroopasta jo Etela-Saksaan (Pluskota ym.
2008, Scholte & Schaffner 2007). Sen lisddntyminen Suomen luonnossa on mallien mu-
kaan epatodenndkdista (Caminade ym. 2012).

Kesdhyttyset ovat tarkeimmat janisruton vektorit Suomessa, mutta myds myyrien kan-
nanvaihtelut vaikuttavat janisruton yleisyyteen (Rossow ym. 2015). Hyttysten levittamat
taudit voivat levita pitkia matkoja myos muuttolintujen mukana. Yksi esimerkki tasta

on pogostsantautia aiheuttava Sinbis-virus, joka on yleinen muun muassa useassa Afri-
kan maassa, Ruotsissa, Vendjan Karjalassa ja Itd-Suomessa (Lwande ym. 2015, Brummer-
Korvenkontio ym. 2002). Muuttolintujen mukana on myds odotettavissa uusia viruksia.
Esimerkiksi Lansi-Niilin virus |0ydettiin ensimmaisen kerran Euroopasta vuonna 1996 ja on
sen jalkeen siirtynyt pohjoisemmaksi (Napp ym. 2018). Usutu virus puolestaan on saapu-
nut Eurooppaan useita kertoja, ja se 10ytyi Ruotsista ensimmaista kertaa vuonna 2019 (SVA
2019, Ashraf ym. 2015). Molempien virusten kdyttamat vektorilajit ovat yleisia Suomessa.
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Suomessa esiintyvien vektorivalitteisten tartuntatautien lisaksi suomalaisten matkailijoi-
den terveyteen vaikuttavat myds muualla maailmassa esiintyvat trooppiset tartuntataudit,
joiden esiintyvyydessd on viimevuosina ollut suuria muutoksia niin maantieteellisesti kuin
tapausmaarallisestikin. Tallaisia tauteja ovat esimerkiksi viruksen aiheuttamat dengue, zika
ja chikungunya. Naiden tautien tiedostamisessa seka niilta suojautumisessa on huomattu
puutteita suomalaisten matkailijoiden keskuudessa (Makeld ym. 2020). Vaikka taudit eivat
Suomen vektoreiden valityksellad voikaan levitd, on niilla kansanterveydellista vaikutusta ja
matkailijoille tulisi tarjota ajantasaista tietoa alueellisista riskeista seka keinoista suojautua
tartunnoilta korkean esiintyvyyden alueille matkustettaessa.

Yksi sopeuttamistoimien keskeisimmista tavoitteista on ajantasaisen seuranta- ja riskin-
arviotiedon tuottaminen eri toimijoille terveysriskien vahentamiseksi. Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos seuraa vektorivalitteisten tautien esiintymista seka kansallisesti ettd kansain-
valisesti erilaisten seurantajarjestelmien avulla ja tuottaa tilanne- ja riskiarvioraportteja
sopeutumistoimien tueksi. Riskinarviotiedot ovat myds osa kansallisen rokotusohjelman
seka muiden rokotussuositusalueiden arviointiprosessia puutiaisaivotulehdusrokottee-
seen liittyen.

Yhteistyd eri tutkimuslaitosten valilla ja tutkitun tiedon jakaminen on myds merkityksel-
lista terveysriskien vahentdmiseen tahtdavissa toimissa, silla vektorivalitteisistavektori-
valitteisista taudeista ja taudinaiheuttajia valittavista eldimista saadaan jatkuvasti uutta
tutkimustietoa. Esimerkkina laaja-alaisesta tutkimushankkeesta voidaan mainita akatemia-
rahoitteinen tutkimushanke Vektorivalitteiset taudit ja ilmastonmuutos Suomessa: kartoit-
taminen, mallintaminen ja torjunta (VECLIMIT), johon osallistuu useita keskeisia tutkimus-
laitoksia eri puolelta Suomea. Tutkimus toteutetaan vuosien 2020-2023 aikana.

Tarked osa vektorivdlitteisten tautien terveysriskien vahentamisessa on ihmisten kayttayty-
minen ja sen muutos, joka on myos keskeisessa roolissa sopeutumisessa ilmastonmuutok-
sen aiheuttamiin vaikutuksiin (WHO 2020). Tasta johtuen keskeisia tavoitteita ja toimenpi-
teitd ovat tiedon lisddminen ja riskiviestinta seka kansalaisten etta keskeisten toimijoiden
osalta.

5. Ravitsemus ja terveys

IImastonmuutos tulee muuttamaan niin ruoan tuotantoa kuin kauppaa. Koska ruoan tuot-
taminen on yksi tarked ilmastonmuutokseen aiheuttaja ja toisaalta ruuan tuotannossa on
paljon ilmastonmuutoksen hillintdmahdollisuuksia, ruokaa tulee tarkastella yhdistettyna
terveys-ilmasto nakdkulmasta. Ravitsemus ja terveys onkin esimerkki aihealueesta, jossa
ilmastonmuutoksen hillintatoimia ja sopeutumista ei voida erottaa toisistaan vaan ne kul-
kevat kasi kddessa.
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5.1 Ruoantuotanto ja -kulutus

IImastonmuutos tulee muuttamaan koko ruokaymparistéa ml. ruoan tuotanto, kauppa, ja
ruokavalion koostumus. lImastonmuutoksen aiheuttamat sddnvaihtelut vaikeuttavat glo-
baalia ruokatuotantoa ja voivat Suomessakin vaikuttaa ruokaturvaan, elintarvikkeiden saa-
tavuuteen seka ravitsemukseen ja terveyteen. Ruokavaliomuutokset tarjoavat myds mah-
dollisuuden ilmastomuutosten hillintdan, koska ruokavalion ymparistovaikutukset vaihte-
levat valittujen elintarvikkeiden mukaan. Eldinkunnan tuotteiden tuottamiseen tarvitaan
paljon enemman erilaisia resursseja kuten maaperaa, vetta ja energiaa ja niiden tuotanto
aiheuttaa 80 % ruoantuotannon kasvihuonepaastoista (Sabate ja Soret 2014) ja 30 % kai-
kista kasvihuonepaastoistd. Ruoantuotannon ja —kulutuksen ketju pellolta poytaan aiheut-
taa noin kolmanneksen Suomen koko tuotannon ja kulutuksen ymparistévaikutuksista.
Ravitsemussuositusten mukainen kasvispainotteinen ruokavalio vdahentda ruoan ilmasto-
vaikutusta ja muuta ymparistokuormitusta seka edistaa terveytta. Keskimaarainen suoma-
lainen ruokavalio on kuitenkin suhteellisen kaukana kansallisten ravitsemussuositusten
mukaisesta ruokavaliosta. Erityisesti kasvisten kulutus on liian vdhdista ja punaisen lihan

ja lihavalmisteiden kulutus lilan runsasta. Suomalaisten ruokavalion muuttuminen ravit-
semussuositusten mukaiseksi vahentaisi sindlladn ruoan ymparistokuormitusta. Kulutus-
valintojen lisdksi ruokahavikilla ja tuotantotavalla on vaikutusta ilmaston lampenemiseen,
veden kulutukseen, maankayttoon, ympariston rehevoitymiseen ja happamoitumiseen
sekd luonnon monimuotoisuuden vahenemiseen. Kulutusvalintamme ovat lisaksi kiinte-
asti yhteydessa nykyiseen ruokajarjestelmadn ja muutokset siina tulisi toteuttaa kestavasti,
hyvaksyttavasti ja oikeudenmukaisesti. Muutoin on vaarana, etta esimerkiksi sosiaalinen
tai terveydellinen eriarvoisuus kasvaa.

Ruoantuotannon ympadristovaikutuksia voidaan vahentad, mutta toisin kuin esimerkiksi
liilkenteessd ja asumisessa, nakopiirissa ei ole nopeasti toteutettavia uusia teknologisia rat-
kaisuja. Ruoankulutuksen ilmastovaikutuksia voidaan vahentaa suosimalla mahdollisim-
man vahan kuormittavia ruokia ja minimoimalla ruoan havikkia. Ruokahavikkia voi kotita-
louksissa véahentda hyvalla suunnittelulla seka lisadmalla kuluttajien tietoa pakkausmerkin-
noistd, ruoan sdilyttamisesta seka ruoanvalmistuksesta. Ammattikeittidissa ruokahavikkia
voidaan vahentaa vaikuttamalla suunnitteluun, hankintoihin, ostamiseen, varastointiin,
ruoanvalmistukseen, kuljettamiseen ja tarjoiluun. lImastonmuutoksen dari-ilmidista eniten
kdrsivien haavoittuvien ryhmien kohdalla pitdaa huolehtia hyvan ravitsemuksen toteutumi-
sesta (ravitsemustilan seuranta, kotipalvelut).

5.2 Terveytta edistava ravitsemus

Hallitus on asettanut kunnianhimoisen tavoitteen, ettda Suomi on hiilineutraali vuoteen
2035 mennessa. Yksi hallitusohjelman tavoitteista on ilmasto- ja ymparistoystavallinen
ruokajarjestelma, jossa muun muassa lisatdaan kotimaisten kasviperaisten tuotteiden

ja kalan osuutta ravitsemussuositusten ja vahabhiilisyystavoitteiden mukaisesti. Kaikkia
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keinoja tavoitteeseen padsemiseksi ei ole paatetty, mutta VTT:n raportti ennakoi suuria
muutoksia suomalaiseen ruokavalioon (VTT 2020) Hiilineutraali Suomi 2035. https://doi.
org/10.32040/2242-122X.2020.T366). Raportissa tarkasteltiin useita skenaarioita, ja tavoit-
teeseen paaseminen vaati esimerkiksi 15 - 25 % vahennyksen lihankulutukseen ja muu-
tenkin kasvispainotteista ruokavaliota.

My®ds EU:ssa hillintdtoimet alkavat muuttaa ruoantuotantoa, koska tavoitteena on véhen-
tda paastoja 55 % vuoteen 2030 mennessa (https://ym.fi/euroopan-unionin-ilmastopo-
litiikka). Komission tammikuussa 2020 julkaisema tiedote antaakin ymmartaa, etta jopa
40 % maatalousbudjetista ohjataan ilmastotoimenpiteisiin (https://www.europarl.europa.
eu/RegData/etudes/BRIE/2020/651922/EPRS_BRI(2020)651922_EN.pdf).

Niinpa onkin syyta arvioida ndiden odotettavissa olevien muutosten vaikutusta suomalai-
seen ruokavalioon ja ruokaturvaan ja pohdittavia mahdollisia sopeutumistarpeita. Koko-
naisuutena ottaen tilanne on terveyden kannalta otollinen, koska yleensa ottaen ravitse-
mussuositusten mukainen kasvipainotteinen ruokavalio vahentaa ruoan ilmastovaiku-
tuksia ja muuta ymparistokuormitusta ja edistaa terveytta. Kasvispainotteinen ruokava-

lio rikastaa terveydelle hyodyllista mikrobistoa elimistdssa. Monipuolinen mikrobisto on
erityisen tarkead lapsuudessa, jolloin immuunipuolustus kehittyy ja varhainen kosketus
monimuotoiseen luontoon, ja monipuolinen runsaasti kasviksia sisaltava ruokavalio rikas-
tavat terveydelle hyddyllista mikrobistoa elimistdssa. Kasvispainotteinen ruokavalio on
yhteydessa parempaan painonhallintaan ja useiden tarttumattomien tautien, kuten tyypin
2 diabeteksen, sydan- ja verisuonitautien ja joidenkin syopatyyppien, pienempaan esiin-
tyvyyteen. Parempi painonhallinta edistaa seka terveytta etta kestavyytta. Toisaalta taytyy
myds varautua siihen, etta yksittdisten ravintoaineiden saanti voi heiketa niin, etta tarvi-
taan ruokavalion tédydentamista riittavan ravitsemuksen turvaamiseksi. Tdma on tarpeen,
jos ruokavalion koostumus muuttuu yksipuoliseksi tai elintarvikkeiden laatu heikkenee.
Terveytta edistavdssa ruokavaliossa on riittava maara ihmiselle tarpeellisia ravintoaineita ja
sopivasti energiaa.

Vihannesten, juuresten, perunan, marjojen ja hedelmien seka viljavalmisteiden lisdami-
nen ruokavalioon sesongin mukaisesti parantaa ruokaturvallisuutta vahentamalla havik-
kia ja samalla ohjaa kulutusta aikaan, jolloin ne ovat parhaimmillaan. Kalan ja kananlihan
kulutuksella on pienemmat ilmastovaikutukset kuin punaisella lihalla (Valtion ravitse-
musneuvottelukunta 2014), ja siksi niiden lisadminen onkin todennakdisesti hillintatoi-
mien kohteena. Erityisesti kotimainen kala onkin alihyddynnetty ruoka-aine, jonka kayton
lisadminen parantaisi samanaikaisesti terveyttd, ruokaturvaa, vesistdjen rehevoitymista
ja ilmastopdaastdja. Punaista lihaa ja lihavalmisteita suositellaan syotavan korkeintaan
500 g viikossa, mika toteutuukin tyodikdisten naisten kohdalla, kun taas tyoikdisten mies-
ten kulutus on ldhes 900 g (Kaartinen ym. 2021; Valsta ym. 2017). Keskimadrin tydikdiset
suomalaiset miehet kuluttavat kasviksia ja hedelmia kolmanneksen véahemman ja naiset
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viidenneksen vahemman pdivdssa verrattuna ravitsemussuositukseen, mika on vahintaan
500 g paivassa. Aiemman tutkimuksen perusteella kuluttajien ruokavalinnoilla saavu-
tettavissa olevat paastovahennykset arvioidaan 25-50 prosentiksi (van Dooren ym 2014,
Roininen ja Katajajuuri 2014).

Vaeston kulutustottumukset eivat perustu pelkastaan yksilollisiin valintoihin, vaan niihin
todennakoisesti kohdistetaan merkittdvia poliittisia toimenpiteita. Joukkoruokailuissa
erilaiset tuuppausmenetelmat tiedetaan toimiviksi annosten muuttamisessa terveelli-
semmiksi ja kasvispainotteisemmiksi. Samoin elintarviketeollisuus on tehnyt menestykse-
kasta terveytta edistavaa tuuppausta esimerkiksi laskemalla kevytmaidon rasvapitoisuutta
1980-luvun 2,9 prosentista nykyiseen 1,5 prosenttiin ilman kuluttajien vastustusta tai
omaa aktiivisuutta. Tuuppauksen avulla voidaan esimerkiksi pitaa kauppojen lihan tarjonta
ennallaan, jos mahdollisen ilmastopolitiikan lihantuotantovaikutukset ohjataankin valmis-
ruokien ja joukkoruokailun lihapitoisuuden pienentamiseen.

Kestdvaa ja terveellista ruokavaliota voi edistaa vaikuttamalla maatalouspolitiikkaan seka
hyodyntamalla fiskaalisia keinoja, ruokapalveluja ja julkisia hankintoja, koulutusta ja infor-
maatiota, tutkimusta ja tuotekehitysta seka vaikuttamalla ruokaymparist6on. Ruokajarjes-
telman muutos kohti kestavaa ja terveellista ruokavaliota vaatii monia erilaisia poikkihal-
linnollisia toimia. Mukaan tulee saada hallituksen liséksi kunnat, joilla on vastuu monista
kaytannon ratkaisuista liittyen esimerkiksi ruokaymparistoon, julkisten ruokapalvelujen
tarjontaan ja opetuksen jarjestamiseen. Kunnat voivat tukea merkittavasti asukkaiden ter-
veyden edistéamistd, paikallistaloutta ja positiivisia ilmastovaikutuksia (mm. ruokahavikki ja
tarjottujen aterioiden laatu) huomioimalla ndma seikat julkisissa ruokapalveluissa.

Julkisten ruokapalveluiden potentiaali seka terveyden ettd ympadristovastuullisen toimin-
nan kehittamisessa pohjautuu tarjonnan ja havikintorjunnan lisaksi ruokakasvatukselli-
seen aspektiin. Terveellisen ja ymparistoystavallisen ruoan tarjoaminen ja mm. ruokien
jarjestys linjastossa tuuppaa asiakkaita kohti parempia valintoja, ja tottumus laajenee par-
haassa tapauksessa yksilon muihinkin ruokavalintoihin. Varhaiskasvatuksessa ja kouluissa
harjoitellaan ruokailuun liittyvaa vastuullisuutta, energian saastamista ja ruokahavikin
vahentdmistd osana ympdristokasvatusta ja kestavaan eldamantapaan kasvamista. Lapset
voidaan ottaa mukaan lautashavikin seurantaan osana ruokakasvatuksen ymparistokasva-
tusta, jossa lapset oppivat arvioimaan oman toimintansa vaikutuksia.

Kuntien ja kuntayhtymien tulee huomioida vastuullisuus ja kestava kehitys kuntastra-
tegissa seka linjata, kuinka strategia nakyy ruokapalvelu- seka elintarvikehankinnoissa.
Ruokapalveluiden kilpailutuksessa on suositeltavaa edellyttaa ravitsemuslaatutekijoiden
lisaksi kuvaus kestavistd, yhteiskuntaan ja sosiaalisiin tekijoihin liittyvistd ominaisuuksista.
N&ita voivat olla mm. kaytettavien raaka-aineiden sesonginmukaisuus, omavalmistusaste,
ekologisuus ja havikinhallinta.
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Ruokapalveluiden ympadristoystavallisessa tarjonnassa suositaan monipuolisesti kotimaisia
satokauden vihanneksia, juureksia, palkokasveja, sienid ja marjoja, ja peruna tai viljalisake
riisin tilalla. Punaisen lihan ja lihavalmisteiden tarjonnasta siirrytaan palkokasvien, kalan,
etenkin kotimaisen jarvikalan, ja siipikarjan tarjontaan.

Ruoan menekin ja ruokahavikin (keittio-, jakelu- ja lautashavikki) seuranta on keskeinen
osa ympadristokuormituksen hallintaa ja biojatteiden maaran vahentamista. Ruokahavikkia
voidaan ruokapalveluissa torjua vaikuttamalla suunnitteluun, hankintoihin, ostamiseen,
varastointiin, ruoanvalmistukseen, kuljettamiseen ja tarjoiluun. Tahdelounaskonsepti an-
taa mahdollisuuden myyda ylimaaraiseksi jadanytta ruokaa, eli tarjoiluajan paatteeksi ker-
ran tarjolla ollutta ruokaa saa myyda henkilokunnalle ja asiakkaille.

Ruokaturvallisuuden varmistaminen on terveyden kannalta olennaista. lImastonmuutos
lisaa saan aari-ilmioita ja lisda satovahinkoja. Siksi monipuolinen alkutuotanto on myds
terveyden kannalta tarkeda. Monipuolisuutta puoltavat myos vakavat kokemukset sika-
ruton leviamisesta Kiinassa, jossa tauti romahdutti sianlihan tuotannon ja heilutti jopa
globaaleja markkinoita. Siksi esimerkiksi riittava kasviproteiinin tuotanto olisi tarkeaa, jotta
eri tuotantosektorit olisivat mahdollisimman riippumattomia toisistaan kriisien iskiessa.
Kasviproteiinin tuotantoon liittyen tulee varmistaa, etta elintarvikkeiden tuotekehitys huo-
mioi elintarvikkeiden koostumuksen muun muassa tyydyttyneen rasvan ja suolan osalta.

6 Tyoterveys ja tyohyvinvointi

IImastonmuutos vaikuttaa suomalaiseen tydelamaan ja tyoikaiseen vaestdon monin ta-
voin. Imastonmuutoksen vaikutukset tyoeldamaan voidaan jakaa suoriin vaikutuksiin, va-
rautumiseen liittyviin vaikutuksiin ja heijastevaikutuksiin. Lyhyella aikajanteelld tarkastel-
tuna ilmastonmuutoksen suorien vaikutusten ty6hon ja tyoterveyteen voidaan ennustaa
olevan vahaisempia kuin ilmastonmuutokseen varautumisen vaikutukset. Seuraavissa kap-
paleissa kasitelladan naita vaikutuksia tarkemmin. Laajemmin tahan aihepiiriin voi tutustua
Tyo6terveyslaitoksen julkaisemassa Hyvinvointia tydsta 2030-luvulla: skenaarioita suomalai-
sen tydeldaman kehityksesta -raportissa, jonka sisdltéa on myds tdhan sopeutumisen suun-
nitelmaan hyddynnetty (Tyoterveyslaitos 2020b).

6.1 Lampokuormitus tyossa

Vallitseva ymparistoolosuhde (esimerkiksi lampdtila, kosteus ja tuulen nopeus) on merkit-
tava fyysiseen tyokykyyn vaikuttava tekija. Pitkittynyt lamporasitus heikentda tyontekijan
[ampoviihtyvyyttd, toimintakykya, tydhyvinvointia ja tuottavuutta. Kuormittumisen lisaksi
palautuminen on heikompaa. Vaikutusten suuruus riippuu tyotehtavista ja tyontekijan
henkilokohtaisista ominaisuuksista, kuten terveydestd, kunnosta, idsta ja kyvysta sopeutua
kuumaan.
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lImastonmuutoksen myo6ta kuumissa ja ddriolosuhteissa ulkona ja ilmastoimattomissa
sisatiloissa tehtava tyo tulee lisdéantymaan. Jo 2030-luvulla tyota tehdaan Suomessa keski-
maarin 0,5-1 °C korkeammissa lampdtiloissa edelliseen vuosikymmeneen verrattuna (IPCC
2014; Ruosteenoja ym. 2016). Suomessa suurin ilmastonmuutoksen aiheuttama lampo-
kuormalle altistuminen tapahtuu fyysisesti raskaissa ulkotdissa alkukesan helleaallon ai-
kaan, ennen korkeampiin lampétiloihin sopeutumista.

Elimiston lammonsaatelymekanismit ja lampdtilaan sopeutuminen (akklimatisaatio) maa-
rittavat ihmisen [dmmonsietokykya ja fysiologisia vasteita lisdantyneeseen [ampdkuor-
maan. Keskilampaotilan noustessa ja [dmpimien paivien yleistyessa vdestd sopeutuu jossain
maarin uusiin lampoolosuhteisiin altistumisen maarasta riippuen (Hanna & Tait 2015).
Sopeutuminen tapahtuu jatkumona, jonka toisessa padssa on minimaalisesti ja toisessa
padssa runsaasti kohonneelle lampétilalle altistuneet. Viileilld alueilla, kuten Suomessa,
vaestOssa ovat yliedustettuina henkil6t, jotka ovat minimaalisesti altistuneet ja hitaammin
sopeutuneet korkeampiin lampdooloihin. Imastonmuutoksen vaikutukset tydkykyyn lauh-
kean ilmastovydhykkeen maissa, joissa vaesto on lahtokohtaisesti sopeutunut kylmaan
ilmastoon, voivat olla odotettua huomattavampia (Adam-Poupart ym. 2013).

Kesdajan korkeiden lampétilojen ja helleaaltojen yleistymiseen on varauduttu antamalla
ohjeistuksia ja suosituksia (esim. Tydsuojeluhallinto 2020; Ty6terveyslaitos 2020; 1ISO
7243:2003) lampoolosuhteista aiheutuvien haittojen torjumiseksi ja arvioimalla lamp6-
oloja tapauskohtaisesti tydpaikoilla. Kuuma-altistus on todettu erityista sairastumisen
vaaraa aiheuttavaksi altisteeksi tydssa ja tyoterveyshuollolle on annettu kirjalliset ohjeet
terveystarkastuskdytanndista ja muista toimenpiteista kuumaty6ssa (Karvala ym. 2019).
Ty6terveyshuoltohenkildstolle on jarjestetty koulutusta ja laadittu toimintaoppaita kuu-
matyohon liittyen.

Tybperdinen lampodaltistuminen seka ulko- etta sisatdissa tulee lisddantymaan ilmaston
lampenemisen seurauksena. Tasta johtuen tulee tehda erilaisia lampdolojen hallintaan liit-
tyvia toimia riskien vahentamiseksi ja turvallisen tydympariston varmistamiseksi. Laimpo6-
olosuhteista aiheutuvien haittojen ennaltaehkaisevia toimenpiteita lukeutuvat esimerkiksi
riskialttiiden henkildiden tunnistaminen, aktiivista ympdriston lampdtilaan sopeutumista
tukevat ohjelmat, tyo- ja lepojaksojen suunnittelu seka tyon tauottaminen, nestetasapai-
non ylldpitdminen ja lampoolojen hallinta aktiivisen ilmastoinnin avulla.

Tutkimusta lampokuormittumisen ja dariolosuhteiden vaikutuksista tykykyyn ja palautu-
miseen tarvitaan edelleen. On keskeista selvittda proaktiivisten varautumiskeinojen ja en-
naltaehkaisyn vaikuttavuutta. Tarvitaan myos nykyista parempaa tietoa kehittyvan monito-
rointitekniikan mahdollisuuksista ja hyddyntamisesta riskinhallinnassa. Kylmatyon riskien
arviointiin ja hallintaan on olemassa kansainvilinen ja Suomessa vahvistettu standardi (SFS
ISO 15743). Kuumatyon riskien arviointiin ja hallintaan tarvitaan vastaava standardointi.
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6.2 Yhteisvaikutukset: Lampokuorma, tyotapaturmat, kemikaalialtistuminen

Ty6skentelyllda kuumassa lampdtilassa on yhteisvaikutuksia tyoturvallisuuden ja kemikaa-
lialtistumisen kanssa, jotka tulisi huomioida riskinarviossa. Lisdantynyt lampdkuorma saat-
taa kasvattaa riskia tyotapaturmille, esimerkiksi hikoilevien kdsien tai suojalasien huurtu-
misen lampdkuorman aiheuttaman huimauksen tai alentuneen aivotoiminnan johdosta
(Schulte ym. 2016, NIOSH 2016). Laimpokuorman my6ta tihentynyt hengitys voi lisata altis-
tumista haitallisille aineille hengitysteitse, ja lisdantynyt hikoilu ja vilkastunut pintaveren-
kierto edistavat ndiden aineiden imeytymista ihon lapi (Gatto ym. 2016, Schulte ym. 2016,
NIOSH 2016). Kemikaalialtistuminen voi vaikuttaa myds ihmisen lammonsaatelyjarjestel-
maan, mika puolestaan alentaa kapasiteettia sopeutua lampokuormaan (Gatto ym. 2016).
Kuumissa olosuhteissa suojainten kaytto voidaan kokea epamiellyttavaksi, mika voi johtaa
suojainten puutteelliseen tai vaaranlaiseen kayttoon (Gatto ym. 2016, Schulte ym. 2016).
Suojaimet voivat lisdta osaltaan myos tyontekijan [ampokuormaa.

6.3 Tyoturvallisuus kiertotaloudessa ja energiantuotannossa

Organisaatioiden toimintamallit ja rakenteet muuttuvat ilmastonmuutoksen myota siirryt-
tdessad yhd enemman kiertotalouteen (Simons ym. 2018; COM(2020)98). Pyrkimys hiilineut-
raaliin yhteiskuntaan tulee vaikuttamanaan ty6hon ja tyoterveyteen. Esimerkiksi fossiilisen
energian tuotantoon liittyvia toimialoja saattaa havita ja uusia syntya liittyen uusiutuvaan
energiaan. Molempiin nakokulmiin liittyy myds tydturvallisuusriskeja. Kiertotalouden
prosesseissa huomiota on kiinnitetty haitallisiin altisteisiin, joita ovat erityisesti biologiset
altisteet kuten homeet ja bakteerit seka kemialliset (esim. liuotinaineet) etta fysikaaliset
(esim. melu) altisteet (Laitinen ym. 2017, Kauppi ym. 2019). Alakohtaisia selvityksia eri altis-
teista seka suosituksia turvallisista menetelmista on jo tehty, esimerkkeina Kiertotalouslai-
tosten turvallisuusriskit (Ervasti ym. 2018), Kestava ja turvallinen kiertotalous (Kauppi ym.
2019) seka Kiertotalouden tyoperaiset altistumisriskit (Laitinen ym. 2017). Tyétapaturma-
taajuuden on osoitettu olevan korkeampi kierratykseen liittyvissa tyotehtavissa verrattuna
perinteiseen jatehuoltoon (Graham ym. 2015). Tapaturmavaarat liittyvat kiertotalouden
tehtavissa mm. korkealla tydskentelyyn, koneiden ja laitteiden kayttéon ja lilkkkumiseen
seka tulipalo- ja rajahdysvaaroihin (Laitinen ym. 2017, Ervasti ym. 2018)

6.4 limastonmuutos ja ulkotyo

IImastonmuutoksen myota talvet Suomessa muuttuvat yha leudommiksi. Liukkaiden ke-
lien ja muiden keliolosuhteita heikentavien sdan muutosten johdosta erilaisten tieliiken-
teeseen liittyvien onnettomuuksien on arvioitu kasvavan jopa 20 % (Tuomenvirta ym.
2018). Ilmio koskettaa mm. ammattiautoilijoita ja erityisesti tydmatkaliikennetta.

Nollakelien yleistyessa liukastumisten aiheuttamat tapaturmat ja niihin liittyva tyokyvyt-
tomyys ja kustannukset lisaantyvat. Jo talla hetkella liukastumistapaturmat ovat varsin
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yleisid Suomessa aiheuttaen mittavia kustannuksia. Lilkenneturvan vuonna 2014 tekeman
tutkimuksen mukaan vuoden aikana noin 40 % suomalaisista oli kaatunut liukkaan kelin
vuoksi. Heista joka toinen loukkaantui. Ladkarikdyntia vaativista liukastumistapaturmista
suurin osa tapahtuu tydikaiselle vaestolle (Rantala ym. 2015, Tuomenvirta ym. 2018). Vaka-
vat, sairaalahoitoa tai ladkarissa kayntia vaativat vammat aiheuttavat suoria kustannuksia
ja tybajanmenetyksia. Liséksi liukastumiset aiheuttavat merkittdvan maarén lievempia ruh-
jeita ja vendhdyksia ym., joista ei valttamatta jaa merkintaa tilastoihin, mutta jotka voivat
laskea tyokykya ja tuottavuutta. Tydikdisen vaeston ndkokulmasta katsottuna lisdantynyt
liukastumisriski koskettaa erityisesti ulkotydntekijoita postinkantajia ja kiinteistonhuol-
tajia, mutta myos kaikkia tyomatkaliikkujia, silla huomattava maara liukastumisonnetto-
muuksista sattuu tydmatkalla henkildille, jotka tekevat sisatyota.

Liukkauden torjuntaan liittyvat tyotehtavat tulevat kasvamaan, ja tahan liittyy myos tyo-
turvallisuusndkokulmia. Esimerkiksi hiekoituksen lisadminen lisaa katupolyn maaraa ja
hengitettavien hiukkasten pitoisuuksia (Tervahattu ym. 2005). Niin ulkona tydskentelevat
kuin koko vaesto altistuvat katupolylle etenkin kevdisin, ja katupdlylla on osoitettu olevan
negatiivisia terveysvaikutuksia (Lanki 2013).

lImastonmuutoksen my®ota lisdantyvat sadn adriolosuhteet kuten myrskyt, tulvat, maas-
topalot, maanvyoryt ja kuivuus aiheuttavat vaaroja ensisijaisesti ulkona tyoskenteleville
seka pelastus- ja korjaustdihin osallistuville (Schulte ym. 2016). Kuivuus lisad metsdapalojen
mahdollisuutta, ja niihin liittyvat pienhiukkasongelmat koskettavat paitsi pelastus- ja rai-
vaustoita tekevia henkil6ita, myds muuta vaikutusalueella tydskentelevaa vaestoa. Lam-
potilan terveysvaikutukset ja kuolemantapaukset ovat yleisempia kylmassa kuin lampi-
massa (Gasparrini ym. 2015). Vaikka ilmastonmuutos paasaantoisesti vahentaa aarikylmien
jaksojen esiintymista, tietyilla rajatuilla alueilla darikylmat jaksot saattavat hetkittdin jopa
lisddntya ilmastonmuutoksen myo6ta (Mori ym. 2019). Adrikylmien jaksojen aikana erityis-
ryhmat, kuten hengitystieoireiset, sydansairaat ja (2-tyypin) diabeetikot tulevat olemaan
entistd enemman aarilampatiloille ja lampotilojen vaihtelulle alttiina. Tama voi heikentaa
heidan tyokykyaan. Erilaiset saan aari-ilmiot voivat fyysisen ja henkisen kuorman lisaksi
olla vaikuttamassa my0s tydaikoihin.

IImastonmuutos voi olla lisdéamassa tautitaakkaa, kun vektorieldinten elinolosuhteet Suo-
messa muuttuvat niille suotuisimmiksi. Tama voi vaikuttaa ulkotoita tekevien henkiléiden
tyoterveyteen ja ty6turvallisuuteen, ja nama riskit tulee tyoterveyshuollossa ja tydpaikoilla
tunnistaa.

IImastonmuutoksen vaikutuksesta ilmankosteus ja sadanta seka myrskyt ja tulvat lisaanty-

vat. Tama saattaa lisata rakennusten kosteusvaurioita, haitallisten homeiden ja mikrobien
kasvua seka tiloissa tydskentelevien altistumista (Tuomenvirta ym. 2018).
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6.5 Pimean vaikutukset tyokykyyn

IImastonmuutoksen on ennustettu vaikuttavan Suomen talvikauden sdatilaan siten,
ettd vuosittainen lumipeitteinen ajanjakso eteldisessa ja keskisessa Suomessa tulee ly-
henemdan (Rdisdanen 2016), sateiden ja pilvisyyden maara lisddntymaan ja auringon-
valo vdhenemaan (Ruosteenoja ym. 2016). Ndin ollen talvikautena pimeys on nykyista
voimakkaampaa.

Mielenterveyshairiot ovat talla hetkella johtava tyokyvyttdmyyden syy Suomessa (ETK
2019, KELA 2020), ja mielenterveyshairididen aiheuttamat inhimilliset ja taloudelliset vai-
kutukset ovat varsin merkittavat. Kuten mainittu kappaleessa 3.1.4, ilmastonmuutos lisaa
suoraan ahdistuneisuutta, todenndkdisesti masennusta ja mahdollisesti itsemurhakuole-
mia (Berry ym. 2018, Burke ym. 2018, Gammans 2020). llImastonmuutoksen myota lisaan-
tyviin mielenterveyshairidihin tulee tyopaikoilla ja tyoterveyshuollossa varautua, ja aktiivi-
sesti kehittaa keinoja naiden hairididen vahentamiseksi.
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Liite 2. Suositeltavia toimenpiteita ilmastonmuutoksen
terveysvaikutuksiin sopeutumisen edistamiseksi

Aihealue

Helteiden
terveyshaitat

Liukastumiset

Sisdilma-
ongelmat

Sopeutumistoimi

1. Kansallinen toimintasuunnitelma helteen
terveyshaittojen ehkdisemiseksi

2. Hellevaroitusten yhdistdminen ennalta suunniteltuihin
toimenpiteisiin

3. Uudet ja pdivitetyt ohjeistukset eri toimijoille (mm.
kunnat, sosiaali- ja terveydenhuolto, koulut ja paivakodit)

4. Sosiaali- ja terveydenhuollon hoitolaitosten
viilennysmahdollisuuksien parantaminen

5. Asumisterveysasetuksessa (STM 545/2015) huoneilman
korkeille Iampdtiloille limmityskauden ulkopuolella annet-
tujen toimenpiderajojen terveysperusteinen tarkastelu

6. Suositukset kaupunkisuunnitteluun ja kaavoitukseen
hellehaittojen torjuntaa edistavista keinoista

7. Rakennusten ylikuumenemisen ehkdisyn
huomioiminen rakentamisessa

8. Selvittad ilmastonmuutoksen vaikutus liukkaisiin
keleihin ja liukastumisonnettomuuksiin Suomessa

9. Jatketaan liukastumistapaturmien ehkdisyn
viestintadkampanjoita

10. Teiden kunnossapidon tehostaminen
liukastumistapaturmien ehkdisemiseksi, ml.
ekologisempien ja vahemman pdlyavien liukkauden
torjuntatapojen kayton edistdminen

11. Selvittad ilmastonmuutoksen ja sisdilman laadun
valisid yhteyksid Suomessa

12. Selvittaa sisdilman kannalta
sopeutumismahdollisuudet ilmastonmuutokseen
Suomessa
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Keskeiset toimijat

STM, THL, TTL

STM, IL, THL, TTL,
AVI:t, kunnat,
sairaanhoitopiirit,
SOTE-toiminta-
yksikot, Huolto-
varmuuskeskus

STM, OKM, THL, TTL

STM, sairaanhoito-
piirit, kunnat, SOTE-
toimintayksikot

STM, THL

™M

™M

THL, STM

Jarjestot, THL

THL, STM, jdrjestot

THL, STM

THL, STM



Aihealue

Mielenterveys-
haitat

Vesivilitteiset
taudit
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Sopeutumistoimi

13. Selvittda ilmastonmuutoksen vaikutus
mielenterveyteen Suomessa

14. llmastonmuutoksen huomiointi nykyisessa
raportoinnissa

15. Valmiuksien lisadminen sdan dari-ilmidista johtuvien
traumaperdisten psyykkisten kriisien varalta.

16. Hoidon tehostaminen kesan hellejaksojen lisédman
tautitaakan estamiseksi.

17. Ajastetun valonkdyton lisaaminen osaksi hoitoa
ja muita asiakaskdyntejd talvipaivien pimenemisesta
johtuvien haittojen ehkdisemiseksi.

18. Ohjeistus rakentamisessa ja maankdytossa seka
asumisessa kdytettdvien jarjestelmien lisdamisesta
viilennyksen (hellejaksot), limmityksen (pakkaskaudet)
ja valaistuksen (kaamosaika) tehostamiseksi.

19. Mielenterveyden edistamiskampanjat
ilmastoahdistuksen suhteen

20. Kehitetadn kansallinen toimintasuunnitelma
ilmastonmuutoksen vaikutuksiin varautumisesta
vesihuollossa ja sen sisallyttaminen WSP:hen

21. Kehitetdan ohjeistus vesilaitoksille (ja
vesiosuuskunnille) ilmastonmuutoksen
toimintasuunnitelman toimeenpanosta

22. Huomioidaan ilmastonmuutoksen aiheuttamat
lisdriskit verkostovelan selvityksessa (talous- ja
jatevesiputkiston kunnon kartoitus ja korjaus)

23. Kehitetaan vesiepidemioiden seurannan lisaksi
likaantumistilanteiden seurantaa

24. Selvitys hulevesien ja ilmastonmuutoksen
terveysriskeistd (vaikutukset talous- ja uimaveden
laatuun)

25. Terveyssektorille kohdennettujen operatiivisten
sdd- ja ilmastopalveluiden kehittdminen yhteistydssa
[Imatieteen ja SYKEn kanssa
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Keskeiset toimijat

STM, THL
STM, THL
STM, SM,
Erityisvastuualueet

STM, Sotekeskukset

STM, Sotekeskukset

STM, YM,
Aluehallintovirasto

STM, THL, jarjestot

STM, MMM, THL,
Valvira

ST™

MMM, STM,
vesilaitokset

STM, THL

STM, YM, THL, SYKE

STM, YM, THL, SYKE,
IL



Aihealue

Vektori-
valitteiset
taudit

UV-sateilyn
terveyshaitat
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Sopeutumistoimi

26. Seurataan vektorivalitteisten tartuntatautien
esiintymistd THL:n tartuntatautirekisterin ja muiden
kansallisten rekistereiden avulla. Seurantaa tehostaa
riskinarviotiedon tuottaminen, jota kehitetdan erityisesti
puutiaisaivotulehduksen osalta

27. Tehostetaan kansainvalistayhteistyota ja
tautitilanteen seurantaa

28. Tehostetaan tutkimusta ilmastonmuutoksen
vaikutuksista vektorivlitteisiin tauteihin.

29. Tehostetaan yhteistyota eri viranomaistoimijoiden
kesken. Kartoitetaan kansallista toimijaverkostoa
vektorivalitteisille taudeille ja pyritdan perustamaan
asiantuntijaverkosto.

30. Kehitetaan riskiviestintda vektorivalitteisilta taudeilta
suojautumisesta

31. Lisdtaan ja tuotetaan tietoa vektorivalitteisista
tartuntataudeista seka kansalaisille ettd keskeisille
toimijoille

32. Lisdtddn ja tuotetaan tietoa trooppisista vektori-

valitteisistd tartuntataudeista matkailijoiden
keskuudessa

33. Puutiaisaivotulehdusrokote, kansallinen rokotus-
ohjelma ja rokotusohjelman ulkopuolisten alueiden
rokotussuositukset

34. Rokotusten toimeenpano

35. Mahdollisen borrelioosi-rokotteen kehityksen
seuranta ja kustannusvaikuttavuuden arviointi

36. Selvitys ilmastonmuutoksen vaikutuksesta UV-
sateilylle altistumiseen ja sen terveyshaitoista

37. Kansallinen toimintasuunnitelma UV-sateilyn
terveyshaittojen ehkdisemiseksi

38. UV-indeksistd ja UV-sateilylta suojautumisesta
tiedottaminen

39. Varjopaikkojen lisadminen ulkoilualueille
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Keskeiset toimijat

THL

THL, STM

Tutkimuslaitokset
Suomessa, mm. THL
ja yliopistot

THL

THL, Alueelliset
toimijat

THL

THL

STM, THL

Kunnat

THL

Sdteilyturvakeskus,
Imatieteen laitos, THL

Sateilyturvakeskus,
THL

Sateilyturvakeskus,
[Imatieteen laitos,
jarjestot

Kunnat, YM



Aihealue

Ravitsemus ja
terveys

Tyoterveys
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Sopeutumistoimi

40. Tutkimusperusteisiin ravitsemussuosituksiin vahva
nakokulma ilmastonmuutokseen sopeutumiseen ja
ympdriston kestavyyteen liittyen

41. Ravitsemussuositusten toimeenpano julkisissa
hankinnoissa perustuen ymparistovastuullisuuden ja
ravitsemuksen yhdistamiseen

42. Ravitsemusohjauksen tuki sosiaali- ja
terveyshuollossa (PALKO-suositus)

43. Tutkimus kestavén ruokavalion yhteydestd terveyteen
ja sairauksien riskiin

44, Tietoisuuden ja osaamisen lisadminen
tyoterveyshuolloissa. Tygterveyshuoltoon lisdd tyokaluja,
joiden avulla tukea tydpaikkoja.

45. Tunnistetaan ilmastonmuutokseen liittyvat tyoterveys-,
tyoturvallisuus- ja tyokykyriskit (ml. kiertotalouteen liitty-
vat riskit) lisadmalla aihepiiriin liittyvad koulutusta, erityi-
sesti turvallisuuskriittisilld aloilla.

46. Tyosuojeluhallinnossa tietoisuuden lisdaminen ja
huomioiminen kdytanndn valvontatehtavissd.

47. Tietoisuuden ja osaamisen lisidminen tydpaikoilla.

48. Poikkeustilanteisiin, kuten tulviin, myrskyihin
ja sahkokatkoksiin varautuminen tyturvallisuuden
ndkokulmasta

49. Kiertotalouden tydturvallisuuteen liittyvan sivuston
ja tutkimukseen perustuvan ohjeistuksen taydentdminen
ja pdivittaminen.
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Keskeiset toimijat

Pohjoismaisen Minis-
terineuvoston elin-
tarvikevirkamies-
komitea ja asian-
tuntijaryhma, Valtion
ravitsemus-neuvottelu-
kunta (VRN)

MMM, Yhteistyo
eri viranomais-
toimijoiden kesken;
VRN, MMM, THL,
Ekocentria

Terveydenhuollon
palvelujarjestelmd

Tutkimuslaitokset
Suomessa, mm.
yliopistot, Luke, THL

TTL, Ammattikorkea-
koulut, yliopistot, Tyo-
turvallisuuskeskus,
yksityiset koulutuksen
tarjoajat

TTL, Ammattikorkeakoulut,
yliopistot, Tydturvallisuus-
keskus, yksityiset koulu-
tuksen tarjoajat

STM, AVI:t

Tyoturvallisuus-
keskus, TTL, Tyo-
markkinajarjestot,
yrittdjajarjestot,
Ammattiopistot ja
ammattikorkeakoulut,
yliopistot

TTL,
tydterveyshuollot,
tydsuojelu

TTL



Aihealue

Sosiaaliset
vaikutukset

limaston-
muutoksen
hillintdtoimien
terveys-
vaikutukset ja
niihin sopeutu-
minen
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Sopeutumistoimi

50. Turvallisuustietoisuuden lisadminen uusiin
energiamuotoihin liittyvissa tyotehtdvissa.

51. Kuumassa tydskentelyyn varautuminen ja
sopeutumistoimet seka tyokalujen kehittaminen
kuumatydn riskien arviointiin ja hallintaan.

52. Muut kuumatyghon liittyvat sopeutumistoimet
(esim. puettava dlyteknologia).

53. UV-sateilylta suojautumisen tietoisuuden ja
osaamisen lisadminen tyopaikoilla. Keinoina mm.
koulutukset, informaatio-ohjaus ja tiedotuskampanjat.

54. Liukastumistapaturmien ehkdisyohjelmien luonti
tydpaikoille (erityisesti riskialat)

55. lImastonmuutoksen aiheuttamien psykologisten
vaikutusten huomioiminen, ohjeistus tyopaikoilla ja
tydterveyshuoltoon

56. lImastonmuutoksen aiheuttaman eriarvoisuuden
taittamiseksi toteutetaan hyvinvointitalousvaikutusten
arviointi merkittavien kansallisen tason investointien
yhteydessa

57. Ravitsemusneuvonnassa tunnistetaan ihmisten
ilmastomotiivit ja viestinndssd kdytetdan seka ilmasto-
ettd terveysnakokulmia.

58. Kuntien liikennesuunnittelussa varaudutaan
lihasvoimalla ja sdhkoavusteisesti toimivan liikenteen
lisaantymiseen, varmistetaan sujuva kevyen liikenteen
kulku ja huolehditaan riittavista mahdollisuuksista
liikkumis- ja toimimisesteisille henkilille.

59. Terveys- ja virkistysarvot huomioidaan kaupunkien
viheralueita ja metsien hiilinieluja suunniteltaessa ja
toteutettaessa.

60. Puun pienpolton ohjeistuksissa huomioidaan seka
terveys- ettd ilmastonakokulma. Kummastakin asiasta
kansalaisilla on virheellisen myonteinen kdsitys.

103

Keskeiset toimijat

TTL, Tydturvallisuus-
keskus

TTL, VTT, Suomen
standarisoimisliitto
(SFS), TTL, lIma-
tieteenlaitos, VTT,
yliopistot, amk:t,
UKK-instituutti,
Puolustusvoimat,
Likes/KIHU TTL, VTT

TTL, Tyéturvallisuus-
keskus

TTL ja Tyo-
turvallisuuskeskus

TTL, Tyéturvallisuus-
keskus, llmatieteen-
laitos, tydpaikat,
tydsuojelu

TTL

STM,
tutkimuslaitokset

Valtion ravitsemus-
neuvottelukunta,
terveydenhuolto, THL

Kunnat, LVM,
Liikennevirasto

Kunnat, YM, Luke,
Metsahallitus

YM, STM, THL



Aihealue

Sosiaalihuolto

Heijaste-
vaikutukset
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Sopeutumistoimi

61. Kartoittaa sosiaali- ja terveydenhuollon
ilmastonmuutoksen vuoksi muuttuvat palvelutarpeet

62. Kartoittaa terveydenhuollon tyontekijoiden
ilmastonmuutoksen terveysvaikutuksiin liittyvat
tietotarpeet

63. limastonmuutoksen terveysvaikutuksiin liittyva
koulutus terveydenhuollon tydntekijdille

64. Selvittad, onko terveydenhuolto varautunut
riittdvdsti sadn adri-ilmidista aiheutuviin hdirictilanteisiin
valmiussuunnitelmissa

65. Kartoittaa haavoittuvien vaestoryhmien herkkyytta

ilmastonmuutoksen vaikutuksille, ml. kotisairaanhoidon
piirissd olevat

66. Edistaa haavoittuvien vdestoryhmien
sopeutumistoimia ilmastonmuutoksen vaikutuksille

67. Kartoittaa ilmastoskenaarioiden pohjalta
terveydenhuoltoon ja terveyteen liittyvat
vaikutusskenaariot

68. Terveydenhuollon sopeutumistoimien kustannus-
vaikuttavuusarvio: toimenpiteiden hydtyjen ja
kustannusten arviointija niihin liittyvien tietotarpeiden
selvittdminen

69. Hyvien toimintatapojen ja suunnitelmien
luominen sosiaali- ja terveydenhuollon yksikdille
ilmastonmuutokseen sopeutumisesta ja
hillinndstd, sisaltden kestavda kehitysta tukevien
ja ilmastonmuutosta hillitsevien toimintatapojen
kdyttoonottamiseksi

70. Kartoittaa sosiaalihuollon tydntekijoiden
ilmastonmuutoksen terveys- ja hyvinvointivaikutuksiin
liittyvat tietotarpeet

71. limastonmuutoksen terveys- ja hyvinvointi-
vaikutuksiin liittyva koulutus sosiaalihuollon
tyontekijoille

72. Selvitetdan Valtionhallinnon toimesta
heijastevaikutuksia Suomessa.
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Keskeiset toimijat

STM, THL

STM, THL

OKM, AMK:t,
yliopistot

STM, THL

STM, THL

STM, THL

STM, THL

STM, THL

STM, THL, Kuntaliitto

STM, THL

OKM, AMK:t,
yliopistot

STM



Aihealue
Tutkimus-
toiminta ja
kansainvalinen
yhteistyo

Koulutus
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Sopeutumistoimi

73. Osallistutaan EU:n sopeutumisstrategian valmisteluun

74. Lisdtdan sopeutumista koskevan politiikan
valmistelun ja toimeenpanon ja tutkimuksen valistd
vuoropuhelua

75. Arvioidaan ilmastonmuutokset vaikutukset
terveyteen ja hyvinvointiin

76. Tutkimuslaitokset hakevat yhteistyokumppaneineen
aktiivisesti eurooppalaista T&K&I rahoitusta ilmaston-
muutoksen hillitsemiseksi, vaikutusten arvioimiseksi ja
sopeutumistoimien tutkimiseksi ja kehittdmiseksi.

77. Panostetaan aktiivisesti IPCC:n tyohdn vaikuttamalla
sen toimintaan ja toteuttamalla IPCC:n kannalta
relevanttia terveyden ja hyvinvoinnin sopeutumista
analysoivaa ja tukevaa tutkimusta

78. Vahvistetaan yhteistyotd llmatieteen laitoksen,
muiden sektoritutkimuslaitosten ja yliopistojen kanssa

79. Osallistutaan ilmastonmuutokseen sopeutumiseen
valtioneuvostotasolla (mm. osallistuminen
ilmastonmuutoksen kansallisen sopeutumisstrategian
toimeenpanoon, seurantaan ja arviointiin)

80. Osallistutaan EU:n sopeutumisstrategian valmisteluun

81. Kohdennetaan tutkimusta ilmastonmuutokseen
sopeutumista tukeviin aihealueisiin

82. Jatketaan THL:n ilmidtydtd ja THL:n
ilmastonmuutosohjelman kehittamista

83. Osallistutaan kehittamaan sosiaali- ja terveyden-
huollossa kaikilla opintoasteilla tietoisuutta ilmaston-
muutoksesta, sen hillinndstd, sopeutumisesta ja
vaikutuksista

84. Lisdtdan koulutusta ja tietoisuutta lisédminen
kestavasta sopeutuvasta yhteiskunnasta sosiaali- ja
terveysalan tydpaikoilla
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Keskeiset toimijat

ST™M

STM, THL

THL

THL, TTL

THL

THL

THL, STM

THL, STM
THL

THL

THL, STM,
opetushallitus,
peruskoulut, lukiot,
ammattikoulut,
korkeakoulut

THL, STM, TTL,
tydpaikat



Aihealue

Viestinta

Seuranta
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Sopeutumistoimi

85. Viestitdan ilmastonmuutoksesta ja siihen
sopeutumisesta ymparistoterveyden uutiskirjeessa

86. Osallistutaan ilmastonmuutoksen sopeutumisen
viestintddn kansallisessa seurantaryhmassd

87. Kootaan ja pdivitetadn ilmastonmuutos-sivuja (mm.
THL, STM, limasto-opas)

88. Ohjataan asiakkaita ilmastonmuutoksesta kertovan
aineiston pariin viestinndn ml. sosiaalisen median
sovellusten avulla.

89. Viestitddn sopeutumiseen liittyvien toimenpiteiden
etenemisestd

90. Esitellaan sopeutumissuunnitelmaa eri toimialoille
suunnatuissa tilaisuuksissa

91. Esitetddn yhteistyomahdollisuuksia viestinndssd
muiden toimijoiden kanssa

92. Jarjestetdan STM:n ilmastonmuutoksen sopeutumisen
suunnitelman/toimintaohjelman toteutumisen seuranta

Keskeiset toimijat

THL

THL, STM

THL, STM

THL, STM

THL, STM

THL, STM

kaikki

THL, STM

Lyhenteet: Sosiaali- ja terveysministerié (STM), Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL),
Tyoterveyslaitos (TTL), Imatieteenlaitos (IL), aluehallintovirasto (AVI), opetus- ja kulttuuri-
ministerio (OKM), ympadristoministerio (YM), Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-
virasto (Valvira), maa- ja metsatalousministerié (MMM), Valtion ravitsemusneuvottelukunta
(VRN), Suomen ympdristokeskus (SYKE), Luonnonvarakeskus (LUKE), Ty6terveyslaitos (TTL),
Teknologian tutkimuskeskus (VTT), ammattikorkeakoulu (AMK)
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Suomessa ilmastonmuutos vaikuttaa suoraan ja valillisesti kansalaisten
terveyteen ja hyvinvointiin. Sosiaali- ja terveyssektorin on varauduttava ja
sopeuduttava muutoksiin ajoissa. Sosiaali- ja terveysministerion ilmaston-
muutokseen sopeutumisen suunnitelma selvittaa sopeutumisen ja sita
tukevien rakenteiden nykytilaa, tunnistaa nykyisia ja uusia sopeutumistoimia
terveyden ja hyvinvoinnin toimialueella seka konkretisoi ja selkeyttaa toimen-
piteita STM:n hallinnonalan vastuualueella.
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