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Tiivistelma

Katri Kilpeldinen, Nella Savolainen, Tuulia Rotko, Tapani Kauppinen, Jaana Markkula, Nina Tamminen.
Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen alueilla 2021. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Ty&paperi
22/2021. 55 sivua. Helsinki 2021. ISBN 978-952-343-740-1 (verkkojulkaisu).

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) l&hetti tulevien hyvinvointialueiden hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tdmisen vastuuhenkiléille “Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen tulevilla hyvinvointialueilla” -verkkoky-
selyn toukokuussa 2021. Vastaus saatiin kaikilta tulevilta hyvinvointialueilta. Kyselyssa selvitettiin hyvin-
voinnin ja terveyden edistdmisen rakenteita, jarjestamisté ja toimintaa alueilla. Liséksi sosiaali- ja terveys-
ministerion (STM) ja joidenkin hyvinvointialueiden toiveesta kyselyssa kysyttiin myds mielenterveyden
edistdmiseen ja ehkaisevaan paihdety6hon liittyvia asioita.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteet: Vastuu hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisesta on
yleisimmin (12/22 alueella) sairaanhoitopiirin kuntayhtymall&, mutta myds maakunnan liitoilla (6/22) tai pe-
ruspalvelut jarjestavalla kuntayhtymall (4/22). Vastuu voi olla myés jakautunut useamman organisaation
kesken. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on useimmiten kirjattu alueelliseen hyvinvointikertomuk-
seen (14/22). Kirjauksia on monilla alueilla myds terveydenhuoltolain mukaisessa sosiaali- ja terveydenhuol-
lon jarjestamissuunnitelmassa (13/22), tulevaisuuden sote-keskus —hankesuunnitelmassa (12/22) seka sote-
rakenneuudistus —hankesuunnitelmassa (13/22).

Lahes kaikilla alueilla (19/22) on palkattu johonkin alueelliseen organisaatioon henkild, jonka tyonku-
vassa on alueelliseen hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen koordinaatioon liittyvid tehtavid. Useimmiten
téllainen henkild on palkattu sairaanhoitopiiriin. Koordinaattorin vakinaisuus ja ké&ytettévissa oleva tydaika
vaihtelee alueiden vélillad. Useimmilla alueilla toimii kuntien hyvinvointikoordinaattoreiden tai -yhdyshenki-
I6iden verkosto (19/22), ja verkostoa kutsuu koolle lahes kaikilla alueilla sairaanhoitopiirin edustaja.

Monialainen tyéryhma hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen alueellisena yhteistydelimena toimii suu-
rimmalla osalla alueista (19/22). Vastuu tydryhman koolle kutsumisesta on useimmilla alueilla sairaanhoito-
piirilla, mutta joillakin alueilla my6s maakuntaliitolla, aluehallintovirastolla tai sote-rakenneuudistus -hank-
keella. Lahes kaikki (18/22) vastaajat ilmoittivat alueellisilla hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toimi-
joilla olevan tiivista yhteisty6ta alueen kuntien ja alueen jarjestdjen kanssa.

Haasteena on se, ettd nykyinen HYTE-ty0 alueilla ja HYTEn valmistelutyd osana aloittavaa hyvinvointi-
aluetta ovat monilla alueilla erillaén. Jatkossa vastuu hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisestd on seka kun-
nilla ettd hyvinvointialueilla ja laajaa yhteisty6ta tarvitaan kaikkien toimijoiden valill4. Kaikkien etu on, ettd
asukkaat pysyvit terveind, voivat hyvin ja ovat ty6- ja toimintakykyisia ja etta sote-palvelujen tarve vahenee.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintamallit alueen palveluissa & yhdyspinnat: Vastauk-
sista nakyy selvasti alueiden erilainen tilanne. On alueita, joilla a) on tehty pitkdan yhteisty6ta ja on yhtendiset
alueelliset kaytannot erilaisten toimintamallien kayttdonottoon, b) alueellinen rakenne on vasta aloittanut
toimintansa, ja alueita, joilla c) ei yhtendisid toimintamalleja eikd yhdyspintoja sosiaali- ja terveystoimen ja
muiden toimijoiden valilla ole viela alueen tasolla kuvattu. Alueilla on kdytdssa lukuisa maara yksittaisia
toimintamalleja, joista yleisimpié ovat alkoholin k&ytén mini-interventio ja ilman opiskelu- tai tydpaikkaa
olevien (NEET)-nuorten kontaktointi. Yhteisty6té sosiaali- ja terveystoimen, kuntien ja esimerkiksi jarjesto-
jen kesken on eniten lasten, nuorten ja perheiden palveluissa. Avovastauksissa nakyy jako alueisiin, joilla on
useita yhteistyon muotoja ja vastauksiin, joissa on voitu mainita vain yksi tai muutama eri toimijoiden yhtei-
nen ty6tapa. Joillakin alueilla kunta-jarjestod -yhteisty® voi olla vain yksittéisten projektien tai ohjelmien to-
teuttamista ja toisilla alueilla se on saénnollisié tapaamisia vakiintuneiden verkostojen kesken.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen johtamisen tuen tarpeet: Vastauksista nousee esille useita
alueille yhteisia hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen johtamisen haasteita ja tuen tarpeita. Naita ovat esi-
merkiksi niukat resurssit, hyvinvointialueen rakenteiden ja -johtamisen vakiintumattomuus, seké kuntien,
hyvinvointialueen ja jarjestdjen riittdmaton keskindinen vuorovaikutus hyvinvoinnin ja terveyden edistdmi-
sen tydssa. Moni alue kaipaisi myds nykyistd enemman kustannus-vaikuttavuustietoa hyvinvoinnin ja



terveyden edistamisen toimintamalleista, jotta tydn vaikuttavuuden ja rahallisen hyddyn osoittaminen paat-
tajille olisi helpompaa.

Hyvinvointitieto: Kaikki alueet Pohjanmaata ja Lansi-Uuttamaata lukuun ottamatta ilmoittivat keraa-
vansa sellaista omaa hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen liittyvad seurantatietoa, joka koskee koko alu-
etta ja jota ei saada kansallisista tietolahteista kuten esimerkiksi Tilastokeskuksen rekistereista tai Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen kansallisista vaestotutkimuksista (esimerkiksi Kouluterveyskysely ja FinSote -tut-
kimus). Alueet kerd&vat omaa tietoa esimerkiksi potilas- tai asiakastietojarjestelmistd, asukas- tai asiakasky-
selyilld, kyselyilla alueen tydntekijoille seka erillisilla hankkeilla.

Ehkaiseva paihdetyd: Alueet ovat ehkéisevan paihdetydn rakenteiden kehittdmisessa hyvin eri vaiheissa:
seitsemélld alueella rakenteet ovat jo hyvalla mallilla, mutta 14 alueen rakenteiden tilanne vaatii kehittamista
tai niiden osalta ollaan vield alkutilanteessa. Ehkéisevéa paihdetyota koordinoivia tai heité vastaavia henki-
16itd on nimetty 14 hyvinvointialueelle. Ehkéisevén pdihdetydn koordinaatioon on alueilla panostettu eri ta-
voin henkil6resursseja: on alueita, joilla koordinaattoria tai vastaavaa ei ole lainkaan tai tall4 on alle 10 %
tybaikaa varattuna ja alueita, joilla koordinaattori toimii 100 % tydajalla. Monialaisia ehkdisevéa paihdetytté
edistavia tyéryhmid on 15 alueella. Tyypillisesti ryhmat ovat nimenomaan ehkaisevaan paihdetyohon nimet-
tyja. Ehkéiseva paihdetyd on huomioitu 14 alueen toimintasuunnitelmassa tai strategisessa asiakirjassa.
Useimmiten aihe on sisallytetty alueelliseen hyvinvointikertomukseen tai -suunnitelmaan, mutta joillakin
alueilla on valmisteilla tai jo olemassa rinnalla my®s erillinen suunnitelma ehkaisevasta paihdetyosta tai
péihde- ja mielenterveystyosté. Lahes kaikki alueet tunnistavat tuen ja kehittdmisen tarpeita ehkéisevén péih-
detyon sisélloissa.

Mielenterveyden edistdiminen: Vastauksista ilmenee alueiden erilainen tilanne mielenterveyden edisté-
misen suhteen. Mielenterveyden edistdmisen koordinaation kehittdmisessa on tarvetta useilla alueilla. Mie-
lenterveyden edistdmisen menetelmid on laajalti k&ytdssé useimmilla alueilla, mutta lueteltujen toimintamal-
lien maaré vaihteli suuresti alueittain. Menetelmia on eniten kdytodssa lasten, nuorten ja perheiden palveluissa.
Edistavien toimenpiteiden ohella alueilla tunnistetaan laajalti ehkdisevia menetelmia. Yhteistyd alueellisten
mielenterveyden edistdmisen toimijoiden ja muiden alueen toimijoiden valilla hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen asioissa tapahtuu suurelta osin yhteisten verkostojen kautta. Suurin osa alueista on tunnistanut
mielenterveyden edistdmiseen liittyvid tuen tai kehittdmisen tarpeita.

Avainsanat: Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen, hyte, hyvinvointialueet, ehkéaisevéa paihdetyd, mielen-
terveyden edistdminen



Sammandrag

Katri Kilpeldinen, Nella Savolainen, Tuulia Rotko, Tapani Kauppinen, Jaana Markkula, Nina Tamminen.
Framjande av hélsa och vélfard i regionerna 2021. Institutet for halsa och valfard (THL). Arbetspapper
22/2021. 55 sidor. Helsingfors 2021. ISBN 978-952-343-740-1 (webbpublikation).

Institutet for halsa och vélfard (THL) skickade i maj 2021 en Webropol-enkat om frdmjande av halsa och
valfard i de framtida valfardsomradena till ansvarspersonerna for framjande av hélsa och valfard i valfards-
omradena. Alla framtida valfardsomraden svarade pa enkaten. | enkaten utreddes strukturerna, ordnandet och
verksamheten kring framjande av hélsa och valfard i regionerna. Pa SHM:s och vissa valfardsomradens ons-
kemal stalldes ocksa fragor om framjande av psykisk halsa och férebyggande rusmedelsarbete.

Strukturerna for frimjande av vélfard och hélsa: Ansvaret for att fraimja vélfard, hélsa och sakerhet
ligger oftast hos sjukvardsdistriktets samkommun (12/22 regioner). | vissa regioner ligger ansvaret hos land-
skapsforbunden (6/22) och den samkommun som ordnar basservicen (4/22). Ansvaret kan fordelas mellan
flera organisationer. Frdmjandet av hélsa och valfard har oftast antecknats i den regionala valfardsberattelsen
(14/22) samt i planen for ordnande av social- och halsovard enligt halso- och sjukvardslagen (13/22). Fram-
jandet finns ocksa med i projektplanerna for framtidens social- och halsocentral (12/22) och i projektplanerna
for social- och halsovardsstrukturen (13/22).

Néstan alla regioner (19/22) har i en regional organisation anstallt en person vars arbetsbeskrivning om-
fattar uppgifter i anslutning till den regionala samordningen av fradmjandet av hélsa och valfard. Oftast har
denna person anstéllts for sjukvardsdistriktet. Koordinatorns anstéllning och den arbetstid koordinatorn har
till sitt forfogande varierar. Kommunernas natverk av valfardskoordinatorer eller -kontaktpersoner fungerar
i storsta delen av regionerna (19/22). | néstan alla regioner sammankallas natverket av en representant for
sjukvardsdistriktet.

Storsta delen av regionerna (19/22) har en sektorsdvergripande arbetsgrupp som fungerar som regionalt
samarbetsorgan for framjande av hdlsa och vélfard. | de flesta regioner ligger ansvaret for att sammankalla
arbetsgruppen hos sjukvardsdistriktet, men i vissa regioner ansvarar ocksa landskapsforbundet, regionfor-
valtningsverket eller ett strukturreformprojekt for social- och halsovarden for detta. Néstan alla som besva-
rade enkéten uppger att de regionala aktdrerna for frimjande av hélsa och vélféard har ett nara samarbete med
kommunerna och organisationerna i regionen.

Utmaningen &r att omradenas nuvarande arbete for att framja halsa och valfard och beredningen av arbetet
for att framja hélsa och vélfard som en del av det nya valfardsomradet inom manga omraden sker separat. |
framtiden ligger ansvaret for att framja hélsa och vélfard bade pa kommunerna och valfardsomradena och ett
brett samarbete behdvs mellan alla aktorer. Det ar till allas fordel om invanarna halls friska, mar bra och har
arbets- och funktionsformaga och att behovet av social- och hélsovardstjanster minskar.

Verksamhetsmodeller och kontaktytor for framjande av hélsa och véalfard: Av regionernas svar
framgar tydligt att situationen i regionerna ser olika ut. Det finns a) regioner som lange har samarbetat och
som har en enhetlig regional praxis for ibruktagande av olika verksamhetsmodeller, b) regioner dar den reg-
ionala strukturen nyligen har inlett sin verksamhet och c) regioner dar det annu inte har beskrivits nagra
enhetliga verksamhetsmodeller och kontaktytor pa regional niva. I regionerna anvands ett stort antal enskilda
verksamhetsmodeller, av vilka de vanligaste ar en miniintervention géllande alkoholkonsumtion och kontakt
med NEET-unga. Kontaktytor mellan social- och halsovardsvasendet, kommuner och till exempel organisat-
ioner forekommer framst i fraga om tjanster for barn, unga och familjer. | de 6ppna svaren syns en indelning
i regioner dar det finns flera funktioner med kontaktytor och svar dar man endast kunnat namna en eller nagra
serviceformer som ar gemensamma for flera olika aktorer. | vissa regioner kan samarbetet mellan kommuner
och organisationer endast besta av enskilda projekt eller program medan det i andra regioner ordnas regel-
bundna moéten mellan etablerade nétverk.

Stodbehov for ledningen av framjandet av hélsa och valfard: Av svaren framkommer flera utmaningar
och stodbehov géllande ledningen av frdmjandet av hélsa och valfard som &r gemensamma for regionerna.
Dessa 4r till exempel knappa resurser, oetablerade strukturer och oetablerad ledning i véalfardsomradet samt



otillracklig vaxelverkan mellan kommuner, regionen och organisationer i arbetet med att framja hélsa och
valfard. Manga regioner efterlyser ocksa mer information om kostnadseffektiviteten vad géaller verksamhets-
modellerna for framjande av hélsa och vélfard for att gora det lattare att bevisa arbetets genomslagskraft och
ekonomiska nytta for beslutsfattarna.

Vélfardsinformation: Alla regioner med undantag av Osterbotten och Vastra Nyland uppgav att de sam-
lar in sddan egen uppféljningsinformation om framjandet av hélsa och valfard som galler hela omradet och
som inte fas fran nationella informationskallor sasom Statistikcentralens register eller de nationella befolk-
ningsundersdkningar som Institutet for halsa och valfard regelbundet genomfér (till exempel enkéten Hélsa
i skolan och FinSote-undersokningen). Regionerna samlar in information till exempel fran patient- eller kli-
entdatasystem, genom invanar- eller klientenkéter, enkater till anstallda samt genom separata projekt.

Forebyggande rusmedelsarbete: Regionerna befinner sig i mycket olika skeden vad géller utvecklingen
av strukturer for det férebyggande rusmedelsarbetet: i sju regioner ar man pa god vag med strukturerna, men
i 14 regioner behdver strukturerna utvecklas, eller ocksa ar arbetet fortfarande i startgroparna. | 14 valfards-
omraden har det utsetts en koordinator eller motsvarande som har hand om det férebyggande rusmedelsar-
betet. Regionerna har satsat mycket olika vad galler personalresurser for koordineringen av det forebyggande
rusmedelsarbetet. Dels finns det regioner dér det éverhuvudtaget inte finns en person med koordineringsan-
svar for det férebyggande rusmedelsarbetet eller dar mindre &n 10 procent av koordinatorns arbetstid har
reserverats for arbetet, dels finns det regioner déar koordinatorerna arbetar pa heltid med férebyggande rus-
medelsarbete. | 15 regioner finns sektorsdvergripande arbetsgrupper som framjar det forebyggande rusme-
delsarbetet. Oftast har arbetsgrupperna uttryckligen utsetts for forebyggande rusmedelsarbete. | 14 regioner
har det forebyggande rusmedelsarbetet beaktats i verksamhetsplanen eller i regionernas strategiska hand-
lingar. Oftast har temat inkluderats i den regionala vélfardsberéttelsen eller -planen, men i vissa regioner
haller man pa att bereda, eller ocksa finns det redan en separat plan for forebyggande rusmedelsarbete eller
missbrukar- och mentalvardsarbetet. Néstan alla regioner har konstaterat att det finns ett behov av stéd och
utveckling nar det géller det forebyggande rusmedelsarbetet.

Framjande av psykisk hélsa: Av svaren framgar regionernas olika situation i friga om framjandet av
psykisk hélsa. | flera regioner finns ett behov av att utveckla samordningen av framjandet av den psykiska
hélsan. Metoder for fraimjande av psykisk hélsa anvénds i stor utstrackning i de flesta regioner, antalet upp-
raknade verksamhetsmodeller varierar mycket mellan olika regioner. Det anvénds flest metoder inom tjans-
terna for barn, unga och familjer. Vid sidan av de framjande atgéarderna identifieras i stor utstrackning fore-
byggande metoder i regionerna. Samarbetet mellan regionala aktérer som framjar psykisk hédlsa och andra
aktorer i regionen i fragor som galler framjande av hélsa och vélfard sker till stor del via gemensamma nat-
verk. Majoriteten av regionerna har identifierat behov av stéd eller utveckling i anslutning till framjandet av
psykisk hélsa.

Nyckelord: Framjande av halsa och valfard, hyte, véalfardsomraden, forebyggande rusmedelsarbete, fram-
jande av psykisk hélsa



Sisallys

THIVISTEIMA. ...ttt bbbt b bbbt b b et e bbb 2
ST T 0] = U To [ o USRS 4
T L £SO SSS S UBPRRN 6
N [o] 1o T 1 (o TSSOSO 7
Miksi ja miten Kysely tOtEULETIIINT .......cviii e s 7
Mita Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toiminta tarkoittaa?...........ccccocveveveivsceve s, 7
Hyvinvoinnin ja terveyden ediStAmMiSen rakeNntEeL..........covviiieiiiiie s 9
Alueellisen HYTE-tyOn VaSTUULANOT .........cc.ooiiiiiicic e 10
Alueelliset HY TE-KOOIdINQATIOTIE........ccoiiiiiiiiieieee e et 11
Alueellisten HYTE-tehtavien KirjausSpaikKa..........c..ccoieiiiriieiene e 12
AlUeelliset HY TE-LYOrYNMAEL .......ooiiiie et e e e e sneeenes 13
Alueen, kuntien ja jarjestojen HY TE-YHLEISLYO .......c.coceiiieiiieieie e 15
Hyvinvointia ja terveyttd edistavat toimintamallit alueen palveluissa .........cccccvvviveieiivieecccc e 15
Sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden yhteiset palveluketjut ............ccceveviiinniinciencn, 16
Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen johtamisen tuen tarpeet ........ccccvvvevveicie i 17
Alueen omatoimisesti Kerdama HY TE-IETO ......cccooiiiiiiiiicsee e 19
Yhteenveto: HYTE-rakenteet, toimintamallit, yhdyspinnat, tuen tarpeet..........ccocevevevivniverencevesceenennn, 21
ENKAISEVA PAINAELYO......c.eitiiticiiciecie ettt ettt e b et e s beese et e s besbeesb e besbeere e s e sbesbeeneeseenes 29
Alueelliset ehkaisevan paihdetydn Koordinaattorit ..............ccovveiiiiiiicic e 30
Alueelliset ehkdisevan paihdetyOn tyOryNMAL..........c.cocoiiiiiieie e 31
Ehkaisevén paihdetyon siséltyminen aluetason toimintaa ohjaaviin suunnitelmiin...............ccccocoenen. 32
Alueellinen ehkéisevéaan paihdetydhon littyVa KOUIULUS .........c.coveiiiiieiiieiece e 34
Ehkaisevan paihdetydn tuen ja KehittAmiSen tarpeet..........ccevvieieeieie s 34
Yhteenveto: ENK&ISEVE PAINTEIYO ......ccvoiuiiieiee et 36
Mielenterveyden EAISTAMINEN. ...........ccvoiiieie ettt e b e e e st e s beess e b e sbesre e b e sresreeneeseenes 42
Alueella kdytdssa olevat mielenterveyden edistamisen menetelmat...........cccooeveieeieicie e 43
Eri vaestoryhmien mielenterveyden edistaminen alueella ............cooevviveieicc s 44
Alueellisten mielenterveyden edistdmisen toimijoiden & muiden hyvinvoinin ja terveyden edistdmisen
toimijoiden VAIINEN YNTEISTYO .......ooiiieieie ettt e 46
Alueellinen mielenterveyden ediStAmisen KOUIULUS ...........cocoveviiiiiiiieic e 47
Mielenterveyden edistdmisen tyon tuen ja Kehittdmisen tarpeet.........ccoovvveeereresieeiene e 47
Yhteenveto: Mielenterveyden ediSTAMINEN ..........coovoiiiiieeer e 49
LLOPUKSI ...ttt ettt ettt ettt b et he e heea e b e teeheea b e b e be e Rt e a b e beehe e Rt et e ebeere e b e renreereereaes 54
[ 11 =) SO RSO UT 55



Johdanto

Johdanto

Miksi ja miten kysely toteutettiin?

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos lahetti tulevien hyvinvointialueiden hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
vastuuhenkiléille “Hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen tulevilla hyvinvointialueilla” -verkkokyselyn
17.5.2021. Vastausaikaa oli 16.6.2021 saakka eli vastaukset kuvaavat tilannetta alueilla touko-kesékuussa
2021. Kyselyssé selvitettiin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteita, jarjestdmista ja toimintaa alu-
eilla. Lisé&ksi sosiaali- ja terveysministerion ja joidenkin hyvinvointialueiden toiveesta kysyttiin myos mie-
lenterveyden edistdmiseen ja ehkéisevéan péihdetydhon liittyvia asioita. Kyselyssa oli yhteensd 33 kysy-
mysta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestdmisvastuu siirtyy hyvinvointialueille 1.1.2023.
Néiden alueiden tehtdvana on myds hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistdminen. 21 uutta hyvin-
vointialuetta ovat Lappi, Pohjois-Pohjanmaa, Kainuu, Keski-Pohjanmaa, Pohjanmaa, Eteld-Pohjanmaa,
Keski-Suomi, Pohjois-Savo, Pohjois-Karjala, Eteléd-Savo, Eteld-Karjala, Eteld-Savo, Kymenlaakso, Sata-
kunta, Pirkanmaa, Péijat-Hame, Kanta-Hame, Varsinais-Suomi, Lansi-Uusimaa, Keski-Uusimaa, Ita-Uusi-
maa ja Vantaa-Kerava. Lisdksi Helsingin kaupunki vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon sek& pelastustoimen
jarjestamisestd alueellaan. Kaikista naista kdytetddn tassa tyopaperissa lyhyyden vuoksi nimitysta “alue”.

Kyselyn saatekirjeessa toivottiin, ettd kultakin alueelta saataisiin vain yksi vastaus, mutta vastaaja kon-
sultoisi myds alueen muita asiantuntijoita, esim. ehkaisevaa paihdetyota ja mielenterveyden edistamista koor-
dinoivia henkiloitd. Kaikki vastaajat toimivat nain eli kyselyyn tuli yhteensé 22 vastausta. Vastaajien tehté-
vanimikkeitd olivat hyvinvointikoordinaattori, hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen paallikko, hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdmisen vastuuvalmistelija, kehittdmispaallikko, kehittdmisjohtaja, ylitarkastaja, projek-
tipaallikko, projektiasiantuntija, erikoissuunnittelija, erityisasiantuntija, erityissuunnittelija, yliladkari, han-
kepéallikko ja integraatiojohtaja.

Mita Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toiminta tarkoittaa?

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen (HYTE) on toimintaa, jolla tuetaan ihmisten mahdollisuuksia hyvin-
voinnin ja terveyden ylldpitoon ja parantamiseen. Mahdollisuuksia luodaan pitdmalla huolta olosuhteista,
jotka tukevat hyvinvointia ja terveellisten valintojen tekemistd. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on
sateenvarjotermi, joka pitda sisallaan monia sisaltdalueita ja niiden johtamista ja toimia, kuten esimerkiksi
ehkdisevan paihdetyon ja mielenterveyden, turvallisuuden, osallisuuden ja yhdenvertaisuuden edistamisen.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen voidaan ajatella koostuvan kolmesta osasta, jotka ovat monialai-
nen koordinaatio ja johto, monialaiset toimijat ja niiden valiset yhdyspinnat, sekd yksittaiset toisiaan tukevat
ké&ytdnnon toimet. Yhdessd ndma muodostavat hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kokonaisuuden, jota
voi kuvata kolmiona. Kolmion voi ajatella kuvastavan myds resurssien kayttod. Ylimpéna kolmiossa on mo-
nialainen johto ja organisaatio, jonka tehtévé on yleisesti ja kullakin sisaltdalueella luoda visio ja strategia,
seké ohjata voimavaroja strategian toteuttamiseen ja seurata toimeenpanon vaikuttavuutta. Keskella tavoit-
teiden asettelun ja toimenpiteiden valissa ovat toimeenpanorakenne ja toimijat, jotka muodostuvat erillisista
toimijoista, verkostoista, yhdyspinnoista ja erilaisista tyokaluista ja menetelmistd. Kolmion alalaidassa suu-
rimpana resurssien kéyttdjana on erilaiset toimeenpanon interventiot, monialaiset ja monisektoriset vaikutta-
vat toimenpiteet. (Kuvio 1).
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Kuvio 1. Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on seka koordinaatiota etta kaytannon toimia.

Kolmion eri osia yhdistéa ylhaalté johdosta alas k&ytdnnon toimiin ulottuva mahdollistamisen, yhteistyon
edellytysten ja strategisen nakemyksen toteutumisen tuki. Toisaalta kdytdnndn toimista ja toimijoilta nousee
johdolle palautetta tarpeista ja vaikuttavuudesta, ja taté tietoa ja kokemusta monialainen johto tarvitsee stra-
tegian tdsmentdmiseen.

Sama jaotus on ndhtavissa seka kuntien etté tulevien hyvinvointialueiden toiminnassa. Kunnissa monilai-
nen johto luo hyvinvointikertomuksen my6té kunnan strategiset tavoitteet, joita eri toimialat ja kunnan muut
toimijat (esimerkiksi jarjestot ja yritykset) toteuttavat osana omaa tyotaan seka strategiaa toteuttavien hank-
keiden kautta.

Tulevilla hyvinvointialueilla vastaavasti palvelunjérjestéja seuraa alueen hyvinvoinnin kehittymista ja luo
strategisia tavoitteita yhdessa alueen muiden toimijoiden, kuten kuntien, kanssa. Sosiaali- ja terveystoimen
sek& pelastustoimen eri toimialat toteuttavat hyvinvointitavoitteita kukin omalla toiminnallaan sek& hank-
keidensa kautta.

Ilman toimivaa strategista nakemysta ja ohjauksen rakenteita hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toi-
met jadvat yksittaisiksi, toistensa kanssa resursseista ja huomiosta kilpaileviksi projekteiksi. Yksittaisten pro-
jektien tulevaisuus, resurssit ja kiinnittyminen vakituiseksi tyoksi voivat jaada sattumanvaraiseksi. lIman
vaikuttavia eri alojen toimia kuntien ja alueiden asukkaiden hyvinvoinnille asetetut tavoitteet jadvat vain
tyhjiksi poliittisiksi puheiksi.

Seuraavassa tarkastellaan kyselyn tuloksia aihealueittain: Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen raken-
teet, Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintamallit ja yhdyspinnat, Hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tdmisen johtamiseen liittyvat tuen tarpeet, ehkaiseva paihdetyd, mielenterveyden edistdminen.



Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteet

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen ra-
kenteet

Hyvinvoinnin, ja terveyden edistdmisen rakenteet mahdollistavat hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
toiminnan alueella. Rakenteet ovat esimerkiksi sopimuksia vastuusta ja johtamisesta, resursseja tyén koor-
dinointiin ja yhteistydryhmiin sekd saannollisesti péivitettavia toimintakertomuksia ja -suunnitelmia joiden
avulla toimia ohjataan ja arvioidaan. Taman osion kysymykset liittyvat Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjes-
tdmislain (612/2021) 78 momentteihin.

Keskeisimmat nostot Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteista

e Vastuu hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistdmisesta on yleisimmin (12/22 alueella)
sairaanhoitopiirin kuntayhtymalla. Joillakin alueilla vastuuta on maakunnan liitoilla (6/22) ja pe-
ruspalvelut jarjestavalla kuntayhtymaélla (4/22). Vastuu voi olla jakautunut useamman organisaa-
tion kesken.

e Lahes kaikilla alueilla (19/22) on palkattu johonkin alueelliseen organisaatioon henkild, jonka
tyonkuvassa on alueelliseen HYTE-koordinaatioon liittyvié tehtavia. Useimmin téllainen henkil®
tyoskentelee sairaanhoitopiirissd. Koordinaattorin vakinaisuus ja kdytettdvissa oleva tydaika
vaihtelee.

e Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on useimmiten Kirjattu alueelliseen hyvinvointikerto-
mukseen (14/22) seké terveydenhuoltolain mukaiseen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamis-
suunnitelmaan (13/22). Myo6s tulevaisuuden sote-keskus —hankesuunnitelmista (12/22) seka
sote-rakenne —hankesuunnitelmista (13/22) 16ytyy kirjauksia.

e Kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto toimii suurimmalla osalla
alueista (19/22). Verkostoa kutsuu kokoon pééasiassa sairaanhoitopiirien edustaja. Lapissa ko-
koonkutsuja on aluehallintovirasto. Pohjanmaalla, Etel&-Savossa ja Kanta-Hédmeessé verkostoa
ei ole.

e Monialainen HYTE-tydéryhma hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen alueellisena yhteistyoeli-
mené toimii suurimmalla osalla alueista (19/22). Tyéryhméaa kutsuu kokoon monella alueella
sairaanhoitopiiri, joillakin alueilla myés maakuntaliitto, aluehallintovirasto tai sote-rakenneuu-
distushankkeen projektitydntekija. Pohjanmaalla, Paijat-Hameessa ja Lansi-Uudellamaalla tyo-
ryhméa ei ole.

e Ldhes kaikki (n=22) vastaajat ilmoittavat alueellisilla HYTE-toimijoilla olevan tiivista yhteis-
ty6td alueen kuntien ja alueen jarjest6jen kanssa.

e Toimintamallit ja yhdyspinnat: Alueet voidaan jakaa sellaisiin, a) joilla on pitkdan tehty yhteis-
ty6ta ja yhtendiset alueelliset kaytannot erilaisten toimintamallien kayttédnottoon, b) joilla alu-
eellinen rakenne on vasta aloittanut toimintansa ja c) joilla yhtendisia toimintamalleja eikd yh-
dyspintoja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valilla ole alueen tasolla viel& ku-
vattu.

¢ Yhdyspintoja sosiaali- ja terveystoimen, kuntien ja esimerkiksi jarjestdjen kanssa on eniten las-
ten, nuorten ja perheiden palveluissa

e HYTE-johtamisen tuen tarpeet: Niukat HYTE-resurssit, hyvinvointialueen HYTE-rakenteiden
ja -johtamisen vakiintumattomuus, seka kuntien, alueen ja jarjestdjen riittdméaton keskindinen
vuorovaikutus HYTE-tydssa. Moni alue kaipaisi myds nykyistd enemman kustannus-vaikutta-
vuustietoa HYTE-toimintamalleista, jotta HYTE-tyon vaikuttavuuden ja rahallisen hy6dyn to-
distaminen paattajille olisi helpompaa.

e HYTE-tieto: Kaikki alueet Pohjanmaata ja Lansi-Uuttamaata lukuun ottamatta ilmoittivat ke-
radvansa sellaista omaa hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen liittyvaé seurantatietoa, joka
koskee koko aluetta ja jota ei saada kansallisista tietolahteista kuten Tilastokeskuksen rekiste-
reistd tai THL:n vdestdtutkimuksista (esimerkiksi Kouluterveyskysely ja FinSote-tutkimus).
Alueet kerdavat tietoa esimerkiksi potilas- tai asiakastietojarjestelmistd, asukas- tai asiakasky-
selyilld, kyselyilla alueen tyontekijoille seka erillisilla hankkeilla.
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Alueellisen HYTE-tyon vastuutahot

Kyselyn tulosten mukaan hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistdmisen alueellinen vastuu on valta-
kunnallisesti vield osin tdsmentymatdnta ja rakenteet ovat murroksessa. (Taulukko 1). Té&lla hetkella ylei-
simmin (12/22 alueella) vastuu on sairaanhoitopiirin kuntayhtymalla. Myds maakunnan liitoilla (6/22) ja
muilla kuntayhtymalld (7/22) on asiasta vastuu melko monella alueella. Kuudella alueella vastuu on jaettu
useamman organisaation kesken. Kahdella alueella (Kanta-Hame ja Etela-Pohjanmaa) vastuuta ei ole viela
sovittu. Uudellamaalla muodostetaan uusia alueita, joten tilanne on siind mielessa poikkeava verrattuna jo
olemassa oleviin vakiintuneisiin alueisiin: esimerkiksi Vantaan ja Keravan kaupungin tulevan hyvinvointi-
alueen alueella ei ole vield sovittu alueellista vastuuta hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisesté.

Taulukko 1. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen vastuutaho alueella.

Sairaan- Muu kun- Maakun- Aluehallin- | Alueellinen Joku muu, mika?

hoitopiirin | tayhtyma nan liitto tovirasto jarjesto,

kuntayh- mika

tyma
Lappi X X Jarjesto-neu-

vottelukunta
Pohjois-Pohjanmaa X X X
Kainuu X X X X Hytetu-jarjestoilla
Keski-Pohjanmaa X
Pohjanmaa X
Eteld-Pohjanmaa Vastuuta ei ole vield sovittu
Keski-Suomi X Sote-uudistus —hankkeella
Pohjois-Savo X X
Pohjois-Karjala X
Eteld-Savo X X
Eteld-Karjala X Hytetu-jarjestoilla
Kymenlaakso X
Satakunta X
Pirkanmaa X
Paijat-Hame X X
Kanta-Hame Vastuuta ei ole vield sovittu
Varsinais-Suomi Alueellinen HYTE-ryhma
Lansi-Uusimaa X X
Keski-Uusimaa X
Ita-Uusimaa X X
Vantaa-Kerava Vantaan ja Keravan kaupun-
geilla

Helsinki Helsingin kaupungilla
Yhteensa (n = 22) 12 7 6 3
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Alueelliset HYTE-koordinaattorit

Lé&hes kaikilla alueilla (19/22) on palkattu johonkin alueelliseen organisaatioon henkild, jonka tyénkuvassa
on alueelliseen HYTE-koordinaatioon liittyvia tehtdvia. Useimmin tallainen henkild on palkattu sairaanhoi-
topiiriin. Myds maakunnan liitossa ja aluehallintoviranomaisilla on tydtehtavid, joissa HYTE-koordinaatio
nékyy. Monella alueella koordinaattori on palkattu 100 % ty6ajalla. Kirjallinen tehtdvénkuvaus on laadittu
enemmistdsté (16/22) alueista. (Taulukko 2).

Pohjois-Savon sairaanhoitopiirissa on télla hetkelld kaksi palkattua HY TE-koordinaattoria 100 % tyo-
ajalla. Pirkanmaan ja Keski-Suomen sairaanhoitopiireissa sekd Eksotessa on HY TE-koordinaattorin lisaksi
palkattu myds erityisasiantuntija/suunnittelija 100 % tydpanoksella. Pohjois-Pohjanmaalla on sovittu, etta
kolmessa eri organisaatiossa (maakunnan liitossa, sairaanhoitopiirissa ja aluehallintovirastossa) on kussakin
HYTE-koordinaatioon liittyvié tehtavid yhdelld henkil611& yli 50 % tydajasta. Lapissa sairaanhoitopiirissa ei
ole HYTE-koordinaattoria lainkaan, mutta maakunnan liitossa kehittamispaallikélla ja aluehallintovirastossa
ylitarkastajalla on HYTE-koordinaatioon liittyvid tehtdvia. Paijat-Hameessa toimii talla hetkella sekd maa-
kunnan liitossa ettd PHHYKY:ssé 100 % koordinaattorit. Paijat-Hameessa toimivat HY TE-koordinaattorit
palvelevat talla hetkelld myds Myrskyldn ja Pukkilan kuntia, jotka tulevassa uudistuksessa siirtyvét Itd-Uu-
denmaan hyvinvointialueeseen. Vuoden 2021 aikana selvitetdén jatko nédiden kuntien osalta. Keski-Uudella-
maalla Keusoteen on palkattu kaksi erityisasiantuntijaa, joiden tyonkuvissa alueellista HY TE-ty6ta on yli 50
%. Lansi- ja 1t&-Uudellamaalla ja Vantaa-Kerava -alueella alueellista HYTE-koordinaattoria ei vield ole.
Helsingin ja Uudenmaan alueella alueellista HY TE-ty6té on tehnyt myds HUS. Koordinaattorien ja suunnit-
telijoiden lisdksi koordinoivaa HYTE-ty6téd tekevat oman tydnsa ohessa myos johtavassa asemassa olevat
henkil6t eri organisaatioissa, mutta sité ei tdssé kyselyssa pyydetty erittelemaan.

Valtakunnallinen tilanne on siis my0s talta osin murroksessa. HY TE-koordinaatiota tekevien henkildiden
méaard, kaytettavissé oleva tydaika sekd vakanssin vakinaisuus vaihtelee. Osa on palkattu vakinaisella sopi-
muksella ja osa hankkeisiin. Vakinaisuutta emme kyselyssa varsinaisesti kysyneet, mutta asia tuli ilmi avoi-
missa vastauksissa. Hankkeissa tydskentelevien palkka maksetaan ainakin osittain monesti sote-uudistus
ja/tai sote-rakennehankerahalla. Tasta syysta tilanne saattaa vaihdella nopeastikin — vuoden paasta kysytta-
essé alueellista HYTE-koordinaatiota tekevien maara voi olla taas hyvin erilainen. Esimerkiksi Vantaa-Ke-
ravalle soterakenne-hankkeeseen oli kyselyn aikaan juuri k&ynnissa rekrytointi méaraaikaiselle HY TE-asi-
antuntijalle.

Suurimmalla osalla alueista (19/22) toimii kuntien HY TE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkil6iden ver-
kosto. Verkostoa kutsuu kokoon pédasiassa sairaanhoitopiirien edustaja. Lapissa kokoonkutsuja on aluehal-
lintovirasto. Pohjanmaalla, Etela-Savossa ja Kanta-Hameessa verkostoa ei ole. (Taulukko 2).
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Taulukko 2. Alueelliset hyvinvointikoordinaattorit.

Alueella on hyvin-
vointikoordinaattori

Tehtaviin

kaytossa
oleva ty6aika

Tehtavista on kirjalli-
nen tehtdvankuvaus

Alueella on kuntien
HYTE-koordinaatto-

olemassa

reiden verkosto

Lappi X 30-50 % x 2 X X
Pohjois-Pohjanmaa | x yli50%x 3 X X
Kainuu X 30-50 % X X
Keski-Pohjanmaa X 100 % X X
Pohjanmaa X yli 50 % X -
Eteld-Pohjanmaa X 30-50 % x 2 - X
Keski-Suomi X 100 % X X
Pohjois-Savo X 100 % x 2 X X
Pohjois-Karjala X 30% X X
Eteld-Savo X 100 % X -
Etela-Karjala X 100 % X X
Kymenlaakso X yli 50 % X X
Satakunta X 100 % X X
Pirkanmaa X 100 % X X
Paijat-Hame X 100 % - X
Kanta-Hame X 100 % X -
Varsinais-Suomi X 30-50 % - X
Lansi-Uusimaa - - - X
Keski-Uusimaa X yli 50 % x 2 X X
Ita-Uusimaa - - - X
Vantaa-Kerava = = = X
Helsinki X 100 % X X

Yhteensa (n =22)

19

16

19

Alueellisten HYTE-tehtavien kirjauspaikka

Eniten hyvinvoinnin ja terveyden edistdmistd oli kirjattu alueelliseen hyvinvointikertomukseen (14/22) seka
terveydenhuoltolain mukaiseen sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmissuunnitelmaan (13/22). My®és tule-
vaisuuden sote-keskus —hankesuunnitelmista (12/22) seka sote-rakenne —hankesuunnitelmista (13/22) 16ytyi
kirjauksia. Muita mainintoja sai maakunnallinen hyvinvointistrategia ja maakuntachjelma (6/22) ja maakun-
nallinen hyvinvointisopimus, lasten- ja nuorten hyvinvointisuunnitelma, ik&éntyneiden hyvinvointisuunni-
telma, ehkdisevan péihdetydn suunnitelma, iképoliittinen ohjelma, ravitsemussuunnitelma, terveysliikunta-
suunnitelma ja kulttuurihyvinvointisuunnitelma. Kahden alueen vastaajat arvioivat, ettei hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmisté ollut kirjattu mihink&an alueelliseen suunnitelmaan. Naill&kin alueilla alueellisen hyvin-
vointikertomuksen valmistelutyo oli kuitenkin jo aloitettu. (Taulukko 3).
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Taulukko 3. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kirjauspaikka alueella

Lappi X X

Pohjois-Pohjan- X X X X Maakuntasopi-
maa mus
Kainuu X X X X

Keski-Pohjan- X X X X

maa

Pohjanmaa X X X

Etela-Pohjan- X X

maa

Keski-Suomi X X X X X

Pohjois-Savo X

Pohjois-Karjala X X

Eteld-Savo X X

Etela-Karjala

Kymenlaakso X X X

Satakunta X

Pirkanmaa X X X X Useita eri tee-
maisia suunni-
telmia

Paijat-Hame Ei ole laadittu

Kanta-Hame X X X

Varsinais-Suomi | x X X X

Lansi-Uusimaa Ei ole laadittu

Keski-Uusimaa X X X X X

Ita-Uusimaa X X X

Vantaa-Kerava X

Helsinki X X X X X Helsingin kau-
punkistrategia

Yhteensa 14 13 12 13 6

(n=22)

Alueelliset HYTE-tyoryhmat

Suurimmalla osalla alueista (19/22) toimii monialainen HYTE-tyéryhm4, jonka tehtéviin kuuluu tavoitteel-
linen ja suunnitelmallinen yhteisty6 alueen asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden yllapitamiseksi ja edista-
miseksi. Tyoryhmaa kutsuu kokoon monella alueella sairaanhoitopiiri. Kokoonkutsujana toimii joillakin alu-
eilla myds maakuntaliitto, aluehallintovirasto seka sote-rakenneuudistushankkeen projektityontekijé. Poh-
janmaalla, Paijat-Hameessa ja Lansi-Uudellamaalla tydryhmaéa ei ole.

Useimmilla alueilla (16/22) HYTE-tydryhmaén tehtdvistd on tehty myos kirjallinen tehtdvankuvaus. Poh-
janmaalla, Eteld-Pohjanmaalla, Pohjois-Karjalassa, Satakunnassa ja Vantaa-Kerava-alueella kirjallista tehta-
vankuvausta ei ole tehty.

Alueelliset HYTE-tydryhmét muodostuvat eri organisaatioiden edustajista. Kaikissa olemassa olevissa
tyoryhmissa on alueen kuntien edustaja, monilta eri toimialoilta. Edustajia on useimpien alueiden tydryh-
missd my0s maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, jarjestoistd ja hankkeista. (Kuvio 2). Lisaksi edustajia
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on mm. ty6terveyshuollosta, poliisista, pelastuslaitokselta, seurakunnista, ELY -keskuksista, TE-toimistoista,
sosiaalialan osaamiskeskuksista ja oppilaitoksista.
Alueellisten HYTE-ty6ryhmien keskeisia tehtavia ovat vastausten mukaan esimerkiksi seuraavat:
e alueen véestdn hyvinvoinnin ja terveyden tilan seuranta
e alueen hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden ja johtamismallin luominen, kehittdminen,
koordinaatio ja seuranta
e madéritell4 ja linjata alueelliset hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen painopisteet

e vastuu alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -ohjelman laadinnasta, ohjelman seuranta, arviointi ja
raportointi

o alueellisen hyvinvointisuunnitelman tavoitteiden jalkauttaminen (hyvat kdytanteet/toimenpiteet)

e kuntien ja muiden hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tahojen valisena yhteistyverkostona toi-
miminen

e rakentaa yhteistd ymmaérrysta hyvinvointitydsté ja sen merkityksesta

e varmistaa, ettd hyvinvointi kytkeytyy alueellisen strategian ja talouden suunnitteluun, toteutukseen
ja seurantaan.

Keita edustajia alueelliseen HYTE-ryhmaan kuuluu?

Maakuntaliiton edustaja NI /0
Aluehallintoviraston edustaja NN 50

Kuntaedustaja I 100
Jarjestdedustaja NG 30
Yritysedustaja NN 35

Hanke-edustaja NI 30

Joku muu taho NN 30

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

m%

Kuvio 2. Alueellisen HYTE-tyoryhmaan kuuluu edustajia eri organisaatioista.
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Alueen, kuntien ja jarjestojen HYTE-yhteistyo

Lé&hes kaikki (18/22) vastaajat ilmoittivat alueellisilla HYTE-toimijoilla olevan tiivista yhteisty6ta alueen
kuntien ja alueen jérjestdjen kanssa. Pohjanmaa ja Vantaa-Kerava vastasivat, ettei alueilla ole vield tiivista
yhteisty6ta kuntien kanssa ja Lansi-Uusimaa sekd Vantaa-Kerava ilmoittivat, ettd yhteistyo jarjest6jen kanssa
ei ole vield tiivista.

Yhteistyotd alueen jérjestdjen kanssa kuvattiin 16 alueella rakenteisiin viittaavilla avovastauksilla. Jarjes-
tojen sanottiin olevan osa erilaisia saannéllisesti kokoontuvia verkostoja, tyokokouksia tai tydryhmia. Yksi
alue vastasi jarjestdyhteistyon toimivan yhteisind kokouksina. Kolme aluetta kuvasi jarjestoyhteistyota hank-
keina tai jarjestdavustusten jakamisena. Kolme aluetta ei tarkentanut yhteistyon tiiviytta.

Kuntien kanssa tehtavaa tiivista yhteisty6td kuvattiin vastaavasti 16 alueen vastauksissa koordinaation ja
vakiintuneiden toimintatapojen kautta, kuten kuntien HYTE-koordinaattoreiden séannélliset tapaamiset,
kuntakierrokset, kuntien HYTE-ryhmiin osallistuminen ja tydpajatydskentelyt. Kolmella alueella yhteisty
on joko valmisteilla, hyvinvointikertomusty6ta ja yhdelld alueella tarkemmin méadrittelemétta “kaikessa toi-
minnassa mukana”. Kaksi aluetta jatti kuvaamatta yhteistyén muodot.

Hyvinvointia ja terveytta edistavat toimintamallit alueen palveluissa

Hyvinvointia ja terveytta edistavat toimintamallit ovat kdytdnnon toimia, toimintatapoja ja kehittdmismalleja,
jotka tuottavat hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen konkreettisia sisaltdja. Kyselyssa kysyttiin, onko alu-
een palveluissa kéytossé téllaisia toimintamalleja. Valmiiksi annettuina esimerkkeina lueteltiin a) Lastenneu-
volan 4-vuotiaiden terveystarkastuksista poisjadvien tuen tarpeen selvittdminen, b) Lasten tuen tarpeen sel-
vittdminen aikuisten mielenterveys- ja paihdepalveluissa, ¢) Niiden nuorten kontaktointi, jotka eivat opiskele,
tyoskentele, ole harjoittelussa tai varusmiespalveluksessa (NEET), d) Lihavuuden ehkéisy ja hoito Kaypé
Hoito -suosituksen mukaisesti, €) Alkoholin riski- tai haitallisen kaytén mini-interventio Kéypa Hoito -suo-
situksen mukaisesti, f) Mielenterveys- ja paihdeongelmia kokevien tupakoinnin lopettamisen tuki, g) Ei mi-
taan naista. Lisaksi vastaaja sai nimetd muita alueella kdytdssa olevia toimintamalleja avovastauksena.

Tulosten mukaan jokaisen alueen palveluissa on kéyt6ssa joku hyvinvointia ja terveytté edistavé toimin-
tamalli. Alueilla on kéytossé lukuisa maéra yksittaisia toimintamalleja, joista yleisimpié ovat alkoholin kéy-
ton mini-interventio (17 aluetta) ja ilman opiskelu- tai tydpaikkaa olevien NEET-nuorten kontaktointi (15
aluetta). Muut ylla luetellut valmiina annetut toimintamallit (a, b, d) ovat kdytossa 13 alueella. Véhiten an-
netuista vaihtoehdoista kaytdssd on mielenterveys- ja paihdeongelmia kokevien tupakoinnin lopettamisen
tuki (11 aluetta). (Kuvio 3).

Avovastauksissa myds muita toimintamalleja lueteltiin hyvin monipuolisesti. Esitellyt toimintamallit kat-
toivat erilaisia kulttuuri-, turvallisuus-, liikunta-, PAKKA-, elintapa- ja lapsiin kohdistuvia toimia. Tyypilli-
sesti lueteltujen mallien mééara vaihteli suuresti alueittain. Osassa alueista mainittiin vain muutama toiminta-
tapa ja kolmen alueen vastauksessa lueteltiin erittdin runsaasti erityyppisid ja eri kohderyhmiin kohdistuvia
toimintamalleja.

Osa vastasi, ettd koko alueen yhteisid toimintamalleja ei vield ole, koska useiden palvelujarjestdjien ko-
konaisuus ei toimi vield yhteisten tavoitteiden pohjalta tai tuleva alue ei ole ehtinyt kartoittaa palvelujarjes-
tajien kaytossa olevia malleja. Osassa tulevia hyvinvointialueita on kaikki valmiina vastausvaihtoehtoina ol-
leet esimerkit kaytossd, kolmanneksessa alueista muutamia ja osassa ei ollenkaan. Valmiiden vastausvaihto-
ehtojen lisaksi esimerkiksi Kanta-Hame, Varsinais-Suomi ja Lansi-Uusimaa luettelivat muita kaytdssa olevia
toimintamalleja.
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Mitd HYTE-toimintamalleja alueen palveluissa on kdytdssa?
Lastenneuvolan 4-vuotiaiden terveystarkastuksista poisjddvien tuen _ 13
tarpeen selvittdminen
Lapsen tuen tarpeen selvittdminen aikuisten mielenterveys- ja _ 13
paihdepalveluissa
NEET-nuorten kontaktointi N 5
Lihavuuden ehkaisy ja hoito Kaypa Hoito -suosituksen mukaisesti _ 13
Mielenterveys- ja pdihdeongelmia kokevien tupakoinnin lopettamisen — 1
tuki
Alkoholin riski- tai haitallisen kdyton mini-interventio Kaypa Hoito - _ 17
suosituksen mukaisesti
Muita esimerkice; | 1:

Ei mitaan 0

Kuvio 3. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toimintamallien kaytto.

Sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden yhteiset palveluketjut

Tulevien hyvinvointialueiden vastausten mukaan kaikilla alueilla toimii joitakin sosiaali- ja terveystoimen ja
muiden toimijoiden (kaikki kunnan toimialat, jarjest6t, yritykset jne) yhteisia palvelukokonaisuuksia, jotka
ehkdisevat asukkaiden sairauksia ja edistavat hyvinvointia ja terveyttd. Nama ovat sellaisia toimintoja ja teh-
tavéakokonaisuuuksia, jotka kuuluvat kunnan tai hyvinvointialueen tai valtion jarjestamisvastuulle, mutta joi-
den asukas- ja asiakaslahtdinen toteuttaminen edellyttdd yhteisia tavoitteita ja toimintaa eri toimijoiden kes-
ken.

Eniten yhteisty6td on lasten, nuorten ja perheiden palveluissa (17 aluetta). L&hes yhtd monta aluetta vas-
tasi ikaantyneiden ja tydikaisten palveluissa toimivan yhteisia hyvinvointia, terveytta edistdvia ja sairauksia
ehkaisevia palvelukokonaisuuksia. Vahiten taman tyyppisia palveluita on nuorten palveluissa (13 aluetta).
10 aluetta kuvasi myds muihin véestéryhmiin kohdistuvia sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden
yhteisia palvelukokonaisuuksia. Maininnat liittyivat turvallisuustyéhon, jarjestdyhteisty6hén, maahanmuut-
tajiin ja mielenterveyskuntoutujiin. (Taulukko 4). Vastauksia tulkittaessa on huomioitava, etté joillakin alu-
eilla kunta-jarjesto -yhteistyd voi olla vain yksittaisten projektien tai ohjelmien toteuttamista ja toisella alu-
eella se on s&annollisia tapaamisia vakiintuneiden verkostojen kesken.

Avovastaukset antoivat lisdvalaistusta asiaan ja niissa nakyi jako alueisiin, joilla on useita yhdyspintatoi-
mintoja, ja vastauksiin, joissa on voitu mainita vain yksi tai muutama eri toimijoiden yhteinen palvelumuoto.
Lasten, nuorten ja perheiden palveluiden kohdalla mainittiin useimmin perhekeskustoiminta, Neuvokas
perhe ja kouluissa tapahtuva tyd. Tydikéisille on tarjolla esimerkiksi tyollistymista edistdvéaa toimintaa, ela-
méntapaneuvontaa ja hyvinvointi- ja terveyspisteitd. Ikd&ntyneiden osalta mainittiin vertaisryhmia ja palve-
lukeskustoiminta.
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Taulukko 4. Alueella on kdytossa soten ja muiden toimijoiden (esim. kunnat ja jarjest6t) yhtei-
sesti sopimia palvelukokonaisuuksia.

Yhteiset palveluketjut soten ja muiden toimijoiden kesken

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa 17
Ikddntyneiden palveluissa 16
Tyoikadisten palveluissa 15
Nuorten palveluissa 13
Jossain muissa vaestoryhmissa 10
Ei missaan 0

18 tulevaa hyvinvointialuetta kuvasi tarkemmin yhden palvelukokonaisuutensa. Monipuolisimmillaan kéy-
tdnnon palvelukokonaisuuksissa toimi hyvin laaja joukko eri toimijoita, esimerkiksi: “Raskausdiabeteksen
hoidon s&hkdinen toimintamalli, jonka yhteistydssa mukana esh, sote, kunnat ja jarjestot. Asiakkaalle palve-
lut nakyvat mm. lahipalveluina (liikkuvat palvelut, etapalvelut) ja palveluntuottajan (kunta, sote, jarjesto)
vaihtuvuudessa”.

Joillakin alueilla korostuu pitkajannitteinen kehittamisty6d ja fyysinen laheisyys yhteistyon onnistu-
miseksi, esimerkiksi: “Aiemmin Pieksdméen ja MML:n perhekeskukset toimivat fyysisesti erill&an ja tekivat
lI6yhasti yhteistyotd. Vuoden 2021 alusta ndma muuttivat samoihin tiloihin ja toimivat yhdessa. Toimintaan
siséltyy avoin paivatoiminta, lapsiparkki, vertaistoiminta, lastenhoitopalveluiden valitys ja kahvilatoiminta.
Essoten Omatori toimii Mikkelissa samantyyppiselld periaatteella. Toimintaprosessi on suunniteltu ja hiottu
toimijoiden kanssa yhteistydssa hyddyntden asiakasraatia ja kehittdjakumppaneita.”

Konkreettisten palvelukokonaisuuksien lisdksi alueet kuvastivat monitoimijaisten palvelukokonaisuuk-
sien valmistelua, esimerkiksi: “Tkdantyvén vdeston hyvinvointisuunnitelmaa on lahdetty kokoamaan Kymso-
ten koordinoimana tiiviissa yhteistydssa mm. alueen kuntien, jarjestdjen, seurakunnan ja vanhusneuvostojen
kanssa.”

Kaikilla alueilla sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden yhteisia palvelukokonaisuuksia ei vield
ole, esimerkiksi: ’Toistaiseksi maakunnallisesti sovittuja koko maakuntaa koskevia palvelukokonaisuuksia
on vahan, mutta yksittéisia palvelukokonaisuuksia on nyt paljon tyon alla.”

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen johtamisen tuen tarpeet

Kyselyssé tiedusteltiin mika on ajankohtaisin haaste alueellisen hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen joh-
tamisessa, johon alue tarvitsee nyt tukea. Vastauksista nousee esille useita alueille yhteisid HY TE-johtamisen
haasteita ja tuen tarpeita. Naita ovat esimerkiksi niukat HY TE-resurssit, hyvinvointialueen HY TE-rakentei-
den ja -johtamisen vakiintumattomuus, seké kuntien, alueen ja jarjestojen riittdméaton keskindinen vuorovai-
kutus HYTE-tydssa. Moni alue kaipaisi myos nykyistd enemman kustannus-vaikuttavuustietoa HY TE-toi-
mintamalleista, jotta HYTE-ty6n vaikuttavuuden ja rahallisen hyddyn todistaminen pééattajille olisi helpop-
mpaa. (Taulukko 5).
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Taulukko 5. Ajankohtaiset HYTE-johtamisen tuen tarpeet alueilla keséakuussa 2021.

Alue

Lappi

Tuen tarve

Hyvinvointialueen HYTE-rakenteet ja koordinointi ja resurssit operatiivisen tyon kehittamiseksi. HYTE-tyon
vahvistaminen ja vakiinnuttaminen tulevaisuuden sote-rakenteessa.

Pohjois-Pohjan-
maa

Hyvinvointirakenne murroksessa sote-uudistuksen vuoksi ja erityisesti sopimiset yhdyspintatoiminnasta
pohdituttavat. Maakunta on laaja ja toimijoita runsaasti (esim. sote-palvelujen jarjestdjia). Kehittdmista teh-
daan paljonirrallaan toisistaan ja toisista tietamatta. Koordinaatio kaipaa kehittamista.

Kainuu

Osaamisen vahvistaminen. Johtaminen ja koordinointi. Sisaltokysymykset mm. [ahisuhde- ja perhevakival-
lan ehkaisy ja turvallisuuden edistdminen kunnissa ja alueella.

Keski-Pohjanmaa

Malleja siita miten muut kunnat ja alueet hyodyntavat valtakunnallisia vaestokyselyja. Kustannus-vaikutta-
vuustietoa HYTE-toimintamalleista, koska vaikuttavuuden ja rahallisen hyodyn todistaminen on vaikeaa.

Pohjanmaa

Nya regionala strukturer fér HYTE-arbetet och Osterbottens valfardsomréde verksamheten 2022. Vi konsul-
terar THL vid behov under processen. Det finns ett stort behov av att fa material pa svenska i regionen.

Etela-Pohjanmaa

Alueen HYTE-toimintojen yhtendistdminen ja koordinointi.

Keski-Suomi

Tarvitaan hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen mittareita (ei sairastavuusmittareita), jotta saadaan nayt-
t6a (euroja) HYTE-tyon vaikuttavuudesta.

Pohjois-Savo

Yhteisiin painopisteisiin sitoutuminen. Vaikuttavien menetelmien kayttoonotto. HYTE-rakenteiden ja proses-
sien vahvistaminen. HYTE-koordinaattorien ja EPT-yhdyshenkildiden tyaikaresurssin vahvistaminen kun-
nissa.

Pohjois-Karjala

HYTE-johtamisen rakenteita pitad edelleen selkeyttda. Kehittdmisprosessi alkanut syksylld 2020.

Etela-Savo

Nykyinen Essoten rakenne laajenee koko hyvinvointialuetta koskevaksi, tahan tarvitaan paatoksentekoa ja
alueellista valmistelua. Ehkaisevalle paihdetydlle ei ole talla hetkellad kotipesaa, tarvittaisiin paatos kuka ot-
taa alueella vastuun siita.

Etela-Karjala

Suurimmat haasteet ovat maakunnan pienissa kunnissa, joissa HYTE-resurssia on kovin vahan. HYTE-koordi-
naattoreiden tydaika menee kunnassa moneen eri tehtavaan.

Kymenlaakso

Liian vahaiset resurssit sekd HYTE-johtamisen ettd HYTE-painopisteiden mukaisen koordinoinnin osalta.
Talla hetkelld laajan alueellisen HYTE- ja osallisuustydn koordinointitehtavaan on resursoitu vain 1 htv.

Satakunta

HYTE-koordinaattoreiden nimeaminen ei ole riittavaa. Kokonaisvaltaista HYTE-osaamista tulee laajentaa
kunnissa, resurssia riittavasti kokonaisvaltaiseen tydhon. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kokonai-
suuden ymmartaminen ja sen liittaminen ihan oikeasti palveluprosesseihin, laajoihin kehittamisaihioihin
tasa-vertaisesti kuten esim. talous.

Pirkanmaa

Valtakunnalliset linjaukset elintapaohjauksen kirjaamisen yhtendistamiseksi. Sote-uudistuksen hyotytavoit-
teiden mittareiden laajentaminen koskemaan myos hyvinvointijohtamista. Potilastietojarjestelmien kehitta-
minen tukemaan hyvinvointiraportointia.

Paijat-Hame

Alueellisen hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden rakenteen luominen.

Kanta-Hame

Terveyden edistamisaktiivisuudessa kovin erilaisessa kypsyysvaiheessa olevien kuntien saaminen yhteiseen
ymmarrykseen toiminnan tarpeesta ja tavoitteista niin, ettd se implementoituu kunnissa vastuunottona eli
toimintana / toimenpiteina esim. rakenteiden osalta. Ndin mahdollistuvat hyvinvointialueen ja kuntien ja
jarjestojen valiset yhdyspinnat.

Varsinais-Suomi

Suurin haaste olisi saada alueellinen jarjestdjaorganisaatio, jolla on mandaatti linjata etenemisesta ja sen
jalkeen riittava rerursointi HYTE-teemojen eteenpdin valmistelemiseksi.

Lansi-Uusimaa

Uuden organisaation perustaminen, ja mahdollisesti HYTE-yksikon perustaminen sinne, jossa koordinoitai-
siin alueellista hyvinvointityota.

Keski-Uusimaa

Omistajakuntien ja oman organisaation taloudellinen tilanne. Kuntien kantokyky on erittdin huono ja
omassa organisaatiossa suunnitellaan leikkauksia ja palvelutason laskua

Ita-Uusimaa

Organisointi ja rakenteen selkiyttaminen. Erot Myrskylan ja Pukkilan ja Itd-Uudenmaan kuntien valilla.

Vantaa-Kerava

Ei vastausta.

Helsinki

Sote-uudistus tuo uusia haasteita HYTE-tyon johtamiselle. Helsingissa on tdman valtuustokauden aikana
luotu toimiva HYTE:n johtamis- ja koordinaatiorakenne, jolla pystytaan uudistuksessa jatkamaan. Hyvinvoin-
tisuunnitelma ja sen raportointikdytanteet vaativat edelleen kehittdmista, samoin lukuisat suunnitteluvel-
voitteet. Tukea vaikuttavuuden todentamiselle tarvitaan tulevaisuudessa, samoin hyvinvointitalousajattelun
laajempi ymmartaminen.
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Alueen omatoimisesti keraama HYTE-tieto

Kaikki alueet Pohjanmaata ja L&nsi-Uuttamaata lukuun ottamatta ilmoittivat kerddvansé sellaista omaa hy-
vinvoinnin ja terveyden edistamiseen liittyvaa seurantatietoa, joka koskee koko aluetta ja jota ei saada kan-
sallisista tietolahteista kuten Tilastokeskuksen rekistereista tai THL:n vaestotutkimuksista (esimerkiksi Kou-
luterveyskysely ja FinSote-tutkimus). Alueet kerdavat tietoa esimerkiksi potilas- tai asiakastietojérjestel-
mistd, asukas- tai asiakaskyselyilld, kyselyilla alueen tydntekijoille seka erillisilla hankkeilla (Taulukko 6).

Taulukko 6. Alueiden omatoimisesti keraama HYTE-tieto kesakuussa 2021.

Hyvinvointi-
alue

Potilas/asiakastieto-
jarjestelmista, mista?

Omilla kyselyilla alueen
asukkaille, mita?

Omilla kyselyilla alueen

Jostain muualta,
mista?

mittaritiedot nousevat
Exreportiin joka paiva.

nekysely. Joka toinen
vuosi STESO ry:n Tupaka-
ton sote-verkoston itse-

kuuluu? -tyéhyvinvointiky-
sely vuosittain.

Lappi Ei Hyvinvointi- ja turvalli- Ei Ei
suuskysely kunnissa
Pohjois-Poh- Effica Minun arkeni ja elamani - Kuntien hyvinvointiryh- Ei
janmaa kyselykokonaisuus asuk- mien jasenille kyselyosaa-
kaille ja jarjestokentdn misen kehittamistarpeista
edustajille. ja yleisesta hyvinvointijoh-
tamisen tilanteesta.
Kainuu Kylla, asiakasryhmien mm. hankkeissa mm. hankkeissa Ei
palvelujen osalta
Keski-Pohjan- | Kylla Suunnitelmissa pdihdeti- Kysely elintapavalmen- Ei
maa lannekysely nuksen osaamisesta
Pohjanmaa Ei Ei Ei Ei
Etela-Pohjan- | Ei PAKKA-paihdekysely 2021 | HYTE-toimintaan liittyvia Ei
maa kyselyja
Keski-Suomi Uutta potilastietojar- Kuntakohtaisia kyselyita. Koulutustarvekyselyita, Ei
jestelmaa suunnitel- My0s Sote-uudistus - osaamiskartoituksia, hy-
laan (Aster). hanke tekee paljon tiedon- | vinvointikyselyita
keruuta.
Pohjois-Savo | Ei Kokemuksellinen hyvin- Ei Ei
vointikysely asukkaille,
Paihdetilannekysely asuk-
kaille, Jarjestokysely, Vai-
kuttavien HYTE-menetel-
mien kartoitus kunnille,
Perhekeskustoiminnasta
kerattava tieto.
Pohjois-Kar- Mediatri Ei Ei Ei
jala
Eteld-Savo Lifecare, josta HYTE- Eteld-Savon péaihdetilan- Tyoterveyslaitoksen Mita Essoten jarjestelmista

kerataan tietoa laatu-
raporttiin, jonka mit-
tarit perustuvat Kun-

rustuvaa tietoa esim. Sata-
sairaala

nisaatioissa

auditointi. taliiton laatuoppaa-
seen.
Etela-Karjala Ei Eldamanlaatu-kysely Mitd Kuuluu -tyohyvin- Ei
(WHO), Savuttomuuden vointikysely (Eksote)
auditointi (STESO)
Kymenlaakso | Terveys-Lifecare Kuntalaiskyselyt esim. hy- | Ei Ei
vinvointiin liittyen
Satakunta Ei Asiakaskokemukseen pe- Tyohyvinvointitietoa orga- | Ei
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Pirkanmaa

Ei

Ei

Ei

PUHTI-hanke

Paijat-Hame

Ei

Kylla, tulevaan alueelli-
seen hyvinvointikertomuk-
seen liittyen

Kyllg, tulevaan alueelli-
seen hyvinvointikertomuk-
seen liittyen

Ei

Kanta-Hame

Ei

Nuorille kysely korona-
ajan olosuhteista. HYTE-
kysely hameenlinnalai-
sille. Koulut tekevat omia
kyselyitaan. Osallisuusky-
selyt Lapsiystavallinen
kunta -prosessissa.

Ei

Lapsiystavallinen Ha-
meenlinna -ohjelman
tilatsoseurantatyo-
kalu.

Varsinais-
Suomi

Ei

Esim. paihdeyksikoiden
asiakaskysely

Esim. varhaisen puuttumi-
sen kysely, ravitsemusky-
sely kuntiin

Ei

Lansi-Uusi-
maa

Ei

Ei

Ei

Ei

Keski-Uusi-
maa

Keusoten tietoallas, jo-
hon kertyy kaikki kir-
jattu tieto.

Kyselyita sahkoisen oma-
hoidon ja asioinnin mene-
telmien vaikuttavuudesta,
ehkaisevasta paihde-
tyosta, alueellisen hv-
suunnitelman tavoitteista.
Asukasneuvosto (vapaaeh-
toisia kuntalaisia 18+), on
hyodynnettavissa palve-
luja kehitettaessa.

Osaamiskyselyita

Ei

Ita-Uusimaa

Ei

Alueellinen turvallisuusky-
sely, kaikki paikalliset ky-
selyt

Ei

Ei

Vantaa-Ke-
rava

Apotti

PKS Paihdetilannekysely,
turvallisuuskysely

Ei

Ei

Helsinki

Sosiaalihuolto, esim.
lastensuojelu, terveys-
ja hyvinvointi-indikaat-
torit (sote)

PKS hyvinvointikysely,
Helsinki-barometri, turval-
lisuustutkimus, PKS Paih-
detilannekysely, Kasko:
Korona-ajan etdopiskelu-
kysely. Paljon omaa ti-
lasto- ja tutkimustietoa
https://www.hel.fi/hel-
sinki/fi/kaupunki-ja-hal-
linto/tietoa-helsingista/ti-
lastot-ja-tutkimukset/

Liikkumisvahti https://liik-
kumisvahti.hel.fi/actions

Ei
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Yhteenveto: HYTE-rakenteet, toimintamallit, yhdyspinnat, tuen tarpeet

Alueiden vastauksista nékyy selvésti alueiden erilainen tilanne. On a) alueita, joilla on pitkdan tehty yhteis-
tyota ja yhtendiset alueelliset kdytannoét erilaisten toimintamallien kayttéonottoon, b) alueita, joilla alueelli-
nen rakenne on vasta aloittanut toimintansa ja c) alueita, joilla yhtendisid toimintamalleja eikd yhdyspintoja
ole alueen tasolla viel kuvattu.

Seuraavassa esitdimme alueittain yhteenvedon kyselyssa tdhan saakka kysytyista kysymyksista. Jokaisen
analyysin aluksi olemme arvioineet tdhan mennessa kasiteltyjen kysymysten pohjalta alueen yleista tervey-
den ja hyvinvoinnin edistamisen tilannetta kolmijakoisesti.

e Aluillaan olevilla hyvinvointialueilla hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toiminta on kéynnisty-
méssé ja kaynnistynyt, mutta se on vield kehitteilld tai suunnitelmatasolla. Ensimmadisia rakenteita
ja verkostoja saattaa olla jo olemassa, mutta ne voivat olla vield yksittéisia tai irrallisia.

e Kehittymisvaiheessa olevilla alueilla on useita toimivia hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
koordinaatiota tukevia toimintoja ja systemaattista yhteisty6td, mutta ei viel& kattavasti kaikkien toi-
mijoiden tai véestoryhmien kanssa.

e Vakiinnuttamisvaiheessa olevat alueet ovat tyypillisesti kehittdneet hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen koordinaatiota jo pidempdaan ja suurin osa toimintaa ja resursseja ohjaavista toimin-
noista on jo olemassa. Toiminnassa on paljon vaikuttavuutta parantavia piirteitd. Alueilla saattaa
kuitenkin olla olemassa olevan HYTE-tydn ja sote-valmistelun valistd irrallisuutta tai huolia toimin-
nan resurssoinnista.

Lappi

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii kuntien HY TE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, jonka kokoonkutsujana toimii La-
pin aluehallintovirasto. Alueella toimii my6s monialainen HYTE-ty6ryhma (tyéryhmé, jonka tehtaviin alu-
eellinen hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen kuuluu), jonka kokoonkutsujana on Lapin aluehallintovirasto
ja Lapin liitto. HYTE-ty6ryhman tehtavista on tehty kirjallinen tehtavénkuvaus. Alueelliseen HY TE-tyoryh-
méaan kuuluu edustajia maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, kunnista (sote ja sivistys, liikunta, kulttuuri),
jarjestoneuvottelukunnasta, Lapin yrittdjistd, Sote-keskus- ja rakennehankkeesta, poliisista, pelastustoimesta,
oppilaitoksista, saamelaiskarajajilta ja Lapin Elinkeino-, liikenne- ja ympéristokeskuksesta (ELY). Lapissa
yhteisty0 alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu, ja yhteisty0 jérjestdjen kanssa toteutuu
yhteisissé kokouksissa. Alueella on erilaisia hyvinvointia ja terveytté edistavid toimintamalleja jo kaytdssa,
mutta ei vield kattavasti kaikissa eri vaestoryhmissa. Sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valisia
yhdyspintoja on olemassa. Ajankohtaisimpia haasteita alueellisessa HYTE-johtamisessa ovat hyvinvointi-
alueen HYTE-rakenteet ja koordinointi, resurssit operatiivisen tyon kehittamiseksi, seka HY TE-tyon vahvis-
taminen ja vakiinnuttaminen tulevaisuuden sote-rakenteessa.

Pohjois-Pohjanmaa

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, jonka Pohjois-Pohjanmaan sai-
raanhoitopiiri kutsuu koolle yhteistyossa aluehallintoviraston ja maakuntaliiton kanssa. Alueella toimii myds
monialaiset HYTE-tyéryhmat: Hyvinvoinnin yhteistyéryhma HYR ja HYTE-neuvottelukunta. Maakunta-
liitto kutsuu koolle Hyvinvoinnin yhteistyéryhma HYRin ja Aluehallintovirasto HY TE-neuvottelukunnan.
HYTE-yhteistyéryhmien tehtavistd on tehty kirjalliset tehtdvankuvaukset. Alueelliseen HYTE-ty6ryhmaén
kuuluu edustajia maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, kunnan konsernipalveluista (mm. kunnanjohtaja ja
kunnan talous- ja hallintojohtaja) ja eri hallinnonaloista, jarjestoista (Sosiaali- ja terveysturvayhdistys, 4H,
Nuorten Ystavit), hankkeista (POPsote-hanke, HYTE + LNP-kehittdmisohjelma), Sote-kuntayhtymasta,
maakuntahallituksesta, koulutuskuntayhtymasta, Ammattikorkeakoulusta, yliopistosta, sosiaalialan osaamis-
keskuksesta, sairaanhoitopiiristd, TE-toimistosta ja Tyoterveyslaitokselta.

21



Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteet

Pohjois-Pohjanmaalla yhteistyd alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu esimerkiksi sdan-
nollisin tapaamisin. Erilaisia hyvinvointia ja terveytta edistavia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen
ja muiden toimijoiden vélisid yhdyspintoja on jo kéytdssd, mutta ei vield kattavasti kaikissa eri vaestoryh-
missd. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HYTE-johtamisessa on alueen murroksessa oleva hyvinvointira-
kenne ja erityisesti yhdyspintatoimintaan liittyvét sopimukset. Toinen haaste liittyy Pohjois-Pohjanmaan laa-
juuteen ja toimijoiden runsauteen, sill& esimerkiksi sote-palvelujen jérjestéjia on todella paljon. Kehittdmista
on tehty ja tehddan paljon irrallaan toisistaan ja toisista tietdmatta, joten koordinaatio kaipaisi kehittdmisté.

Kainuu

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii seké kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkil6iden verkosto ettd monialainen HY TE-ty6-
ryhma. Molempia kutsuu koolle Kainuun sote. HYTE-tydryhmén tehtévisté on tehty kirjallinen tehtdvénku-
vaus Kainuun soten yhtymahallituksessa. Alueelliseen HYTE-ty6ryhméaan kuuluu Kainuussa edustajia maa-
kuntaliitosta, kunnista, jarjestdista (kutsuttuna), hanke-edustajat (kutsuttuna soten kehittdmishankkeet mm.
Tul sote hanke) seké kansalliset hankkeet (Kansanterveyttd metséstd). Kainuussa yhteistyd alueen kuntien
kanssa on saannollistd, jarjestdyhteistyd rakentuu avustusten ja saannéllisten tapaamisten kautta. Hyvinvoin-
tia ja terveyttd edistévid toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélisia yhdys-
pintoja on laajalti kdytdssa. Ajankohtaisimpia haasteita alueellisessa HY TE-johtamisessa ovat osaamisen
vahvistaminen, HYTE-tyon johtaminen ja koordinointi.

Keski-Pohjanmaa

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, jonka kokoonkutsujana toimii
Soite. Alueella toimii my6s monialaisia HY TE-ty6ryhmié (Alueellisen hyvinvointisuunnitelman monialaiset
verkostotyoryhmat) kokoonkutsujana Soite. HYTE-tyéryhmien tehtdvana on alueellisen hyvinvointisuunni-
telman tavoitteiden jalkauttaminen. Tehtdva on Kirjattu tehtdvankuvaukseen. Alueelliseen HYTE-tyoryh-
mé&an kuuluu Keski-Pohjanmaalla edustajia maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, kunnista (Kunnanjoh-
taja, tekninen johtaja, varhaiskasvatus, nuorisotoimi, vapaa-aikatoimi jne), jarjestoisté (Kosti ry, Kepli, maa-
ja kotitalousnaiset, Martat jne), yrittajista (Ty6terveyshuolto), hanke-edustaja (ENTER-hanke) seké seura-
kunta, poliisi, jne. Keski-Pohjanmaalla yhteisty® alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu,
yhteisty0 jarjestdjen kanssa toteutuu esimerkiksi tiiviiden teemaryhmien kautta. Erilaisia hyvinvointia ja ter-
veyttd edistdvia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélisid yhdyspintoja on
jo kéytossd, mutta ei vield kattavasti kaikissa vaestoryhmissa. Keski-Pohjanmaa kaipaisi HY TE-tyonsé tueksi
kustannusvaikuttavuustietoa HY TE-toimintamalleista, sek& muilta alueilta malleja siitd miten he hyddynté-
vt valtakunnallisia vaestokyselyja.

Pohjanmaa

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa aluillaan. Alueella ei ole kuntien
HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkostoa. Alueella ei toimi mydskaan monialaista HYTE-
tyoryhmaa eli tydryhmad, jonka tehtaviin alueellinen hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen kuuluu. Poh-
janmaan hyvinvointialueelta puuttuu viela tiivis yhteys kuntiin ja yhteisty6 nayttaytyy toistaiseksi vain hank-
keina. Erilaisia hyvinvointia ja terveytta edistavia toimintamalleja on viel& véhén k&ytossa. Yhdyspinnat so-
ten ja muiden toimijoiden kehitetdan valmistelun yhteydessa. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HYTE-joh-
tamisessa onkin alueen murroksessa oleva hyvinvointirakenne ja sen kehittdminen. Alue on toivonut HYTE-
johtamiseen liittyvaa kansallisesti tuotettua ruotsinkielista tukimateriaalia HY TE-tyon kehittamisen tueksi.

Etela-Pohjanmaa

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii sek& kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd monialainen HYTE-ty6-
ryhma. Molempia kutsuu kokoon Eteld-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin rakenneuudistus-hanke. HYTE-
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tydryhman tehtévista ei ole tehty kirjallista tehtdvankuvausta. Alueelliseen HY TE-tyéryhmaén kuuluu Eteld-
Pohjanmaalla edustajia maakuntaliitosta, kunnista (liikunta, sivistys), jarjestdista (Jarjestétalo/JIMM-
hanke/Aijjoos), hanke-edustajat (Rakenneuudistus - ja Tulevaisuuden sotekeskus hankkeet) sekd SeAMK,
Sedu ja SONET Botnia. Eteld-Pohjanmaalla alueellinen yhteisty6 on rakenteistettu ja yhteisty0 jarjesttjen
kanssa on toteutettu esimerkiksi kumppanuuspdytatoimintana. Erilaisia hyvinvointia ja terveytta edistavia
toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélisid yhdyspintoja on kdyttssd. Ajan-
kohtaisin haaste alueellisessa HY TE-johtamisessa on alueen HY TE-toimintojen yhtendistdminen ja koordi-
nointi.

Keski-Suomi

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii sekd kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd monialainen HYTE-ty6-
ryhma. Molempia kutsuu kokoon Keski-Suomen sairaanhoitopiirin sote-uudistus —hanke. HYTE-tyéryhman
tehtavistd on tehty kirjallinen tehtdvankuvaus. Alueelliseen HYTE-ty6ryhméén kuuluu Keski-Suomessa
edustajia maakuntaliitosta, kunnista (perusturva, sivistys, kulttuuri, vapaa-aika), jarjestoista (Keski-Suomen
liikunta, Ehyt ry, Keski-Suomen yhteisdjen tuki ry.), Keski-Suomen yritt4jat ry, hanke-edustaja (Sote-uudis-
tus -hanke) seka sairaanhoitopiiri, Jyvaskylan ammattikorkeakoulu, Jyvaskylan yliopisto, TE-toimisto, Ty6-
terveyslaitos. Keski-Suomessa yhteistyd alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu. Erilaisia
hyvinvointia ja terveytté edistavia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélisia
yhdyspintoja on kaytdssa. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HY TE-johtamisessa on sellaisten hyvinvoinnin
ja terveyden edistamisen mittareiden I0ytdminen, jotka osoittaisivat ndyttéa (euroja) HYTE-tyon vaikutta-
vuudesta.

Pohjois-Savo

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkil6iden verkosto, jonka kokoonkutsujana toimii Poh-
jois-Savon sairaanhoitopiirissé toimiva hyvinvointikoordinaattori. Alueella toimii my6s monialainen HYTE-
tyoryhmd, jonka kokoonkutsujana on Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin HYTE-tiimi. HYTE-tyéryhman teh-
tavista on tehty kirjallinen tehtdvankuvaus. Maakunnan HYTE-ty6téd johtaa Pohjois-Savon poikkihallinnol-
linen HYTE-ryhmd, joka on sek& maakuntahallituksen ettd sairaanhoitopiirin hallituksen nimedméa. Maakun-
nallisen HYTE-tyon kéaytdnnon tyérukkasena toimii PSSHP:n Perusterveydenhuollon yksikén HY TE-tiimi.

Alueelliseen HYTE-tyéryhmdan kuuluu edustajia maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, kunnista (ra-
vitsemus, varhaiskasvatus, kulttuuritoimi, hyvinvointipalvelut, tekninen toimi, ymparistoterveydenhuolto,
neuvola/KTH/OTH, perhekeskuspalvelut, vanhuspalvelut, ehkéisevé péihdetyd, liikuntatoimi), jarjestoista
(Pohjois-Savon kylat ry, Pohjois-Savon liikunta), yrittdjistd (Jarviseudun ja Kallaveden Tydterveys OY) seka
Ita-Suomen poliisi, oppilaitoksia (It&-Suomen yliopisto, Savonia Ammattikorkeakoulu, Savon ammat-
tiopisto), Itd-Suomen hyvinvointivoimala konsortio, 1t&-Suomen yliopiston apteekki, Pohjois-Savon sairaan-
hoitopiirin edustaja, TE-keskuksen edustaja, ja pelastuslaitos.

Pohjois-Savossa yhteistyd kuntien kanssa toteutuu esimerkiksi koulutuksen ja henkilékohtaisen ohjauk-
sen kautta. Jarjestoyhteistyd toteutuu esimerkiksi teemaverkostoissa. Erilaisia hyvinvointia ja terveytta edis-
tavia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valisid yhdyspintoja on jo kéytdssa,
mutta ei vield kattavasti kaikissa véestoryhmissé. Ajankohtaisimpia haasteita alueellisessa HY TE-johtami-
sessa ovat yhteisiin painopisteisiin sitoutuminen, vaikuttavien menetelmien kayttéénotto, HY TE-rakenteiden
ja prosessien vahvistaminen, sek& HYTE-koordinaattorien ja EPT-yhdyshenkilGiden tydaikaresurssin vah-
vistaminen kunnissa.

Pohjois-Karjala

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, jonka kokoonkutsujana toimii kan-
santerveyden keskus. Alueella toimii myds monialainen HYTE-tyéryhmd, jonka kutsuu koolle
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maakuntaliitto. HYTE-tyéryhman tehtavista ei ole tehty kirjallista tehtdvankuvausta. Alueelliseen HYTE-
tydryhmaén kuuluu Pohjois-Karjalassa edustajia maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, kunnista (hyvin-
vointipalvelut), jarjestoistd (kansanterveyden keskus, sosiaaliturvayhdistys), yrittdjista seka oppilaitoksista.

Pohjois-Karjalassa yhteistyd kuntien kanssa konkretisoituu esimerkiksi hyvinvointikertomusten tekemi-
sen tukena ja hankkeina. Jarjestoyhteisty0 rakenteellistettu. Alueella on erilaisia hyvinvointia ja terveyttéd
edistavia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valisia yhdyspintoja jo kdytossa,
mutta ei viela kattavasti kaikissa vaestéryhmissa. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HYTE-johtamisessa on
rakenteiden kehittdminen ja selkeyttaminen.

Etel&a-Savo

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden luomisessa kehittymisvaiheessa. Alueella ei
toimi kuntien HY TE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkostoa, mutta heilld on alueen monialainen
HYTE-tyoryhm4, jonka kokoonkutsujana on Eteld-Savon sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtymd. Kun-
tayhtymén hallitus on tehnyt paatoksen, maarittdnyt tyéryhman tehtdvat ja paattdnyt tyéryhmaan kutsutta-
vista tahoista. Alueelliseen HYTE-tyéryhméén kuuluu edustajia maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta,
kunnista (hallintopalvelut, sivistys ja kulttuuripalvelut, tekninen toimi), jarjestoista (Etel&-Savon liikuntary.,
Estery, MLL, Kirkkopalvelut), yrittajista (Etela-Savon kauppakamari), hankkeista (kutsuttu hankkeiden alet-
tua Tulsote - ja rakennehankkeiden paallikot), Etela-Savon ELY -keskuksesta, TE-toimistosta, Eteld-Savon
maakuntaliitosta (kaavoitus ja hyte), Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulusta (XAMK), Eteld-Savon am-
mattiopistosta (Esedu), Diakonia Ammattikorkeakoulusta ja Ruralia-instituutista.

Etel&-Savossa kuntayhteisty® konkretisoituu hyvinvointikertomus- ja hanketyon kautta. Jarjestoyhteistyd
on hanketyota. Erilaisia hyvinvointia ja terveyttd edistivid toimintamalleja on jo kayttssa, mutta ei vield
kattavasti kaikissa véestoryhmissé. Yhdyspintoja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélilla on
monipuolisesti. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HYTE-johtamisessa on siind, ettd nykyinen Essoten ra-
kenne laajenee koko hyvinvointialuetta koskevaksi ja tdhén tarvitaan paatoksentekoa ja alueellista valmiste-
lua. Toinen haaste on se, ettd ehkdisevélle péihdetydlle ei ole Eteld-Savossa talla hetkelld “"kotipesdd”, ja
tarvittaisiin paatos kuka alueella ottaa vastuun siita.

Etela-Karjala

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkil6iden verkosto, jonka kokoonkutsujana toimii Ek-
sote. Alueella toimii myds monialainen HYTE-ty6ryhma (tyéryhma, jonka tehtdviin alueellinen hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdminen kuuluu) kokoonkutsujana Maakunnallinen HYTE-tyéryhma. HY TE-tyéryhman
perustamisesta on tehty paatds, mutta ei kirjallista tehtdvankuvausta. Alueelliseen HY TE-tydryhmé&an kuuluu
Etela-Karjalassa edustajia maakuntaliitosta, kunnista (kasvatus- ja opetus, HYTE, ympéristétoimi jne.), jar-
jestOistd (Martat, Sydanpiiri, MLL, Omaishoitajat, Eklu jne.), yrittajistd, hankkeesta (Hyva Mieli- hanke)
seké pelastuslaitokselta, poliisista, seka luottamushenkildita.

Etela-Karjalassa yhteisty6 alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu. Erilaisia hyvinvointia
ja terveytta edistavia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélisid yhdyspintoja
on kaytossd, mutta ei vield kattavasti kaikissa eri vaestoryhmissa. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HYTE-
johtamisessa on maakunnan pienten kuntien véhéiset HY TE-resurssit ja siihen liittyvat haasteet, silla HYTE-
koordinaattoreiden tydaika menee moneen eri tehtavaan.

Kymenlaakso

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii sekd kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd monialainen HYTE-ty6-
ryhma. Molempia kutsuu koolle Kymsote. HYTE-ty6ryhmé tehtévista on tehty kirjallinen tehtdvénkuvaus.
Alueelliseen HYTE-ty6éryhmaan kuuluu edustajia maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, kunnista (HYTE-
, osallisuus-, liikunta- ja ept-koordinaattorit sekd kuntien hyvinvointi- ja osallisuusjohtajia, kulttuuripuolen
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edustaja), jarjestosta (alueellinen jarjestdasiantuntija), hankkeista (Sote-rakenneuudistus, digitukihanke), TE-
toimistosta, ELY-keskuksesta, oppilaitoksesta (Xamk) ja Kymenlaakson pelastuslaitokselta.

Kymenlaaksossa yhteistyd alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu. Erilaisia hyvinvointia
ja terveyttd edistavia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélisid yhdyspintoja
on kaytossd, mutta mutta ei vield Kkattavasti kaikissa véestoryhmissé. Ajankohtaisin haaste alueellisessa
HYTE-johtamisessa on liian vahdiset resurssit sekd johtamisen ettd HY TE-painopisteiden mukaisen koordi-
noinnin osalta. Téll4 hetkell& laajan alueellisen HYTE- ja osallisuustydn koordinointitehtdvaan on resursoitu
vain 1 htv.

Satakunta
Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii sekd kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd monialainen HYTE-ty6-
ryhma. Molempia kutsuu koolle Satasairaalan perusterveydenhuollon yksikkd. HYTE-tydryhman tehtavista
ei ole tehty kirjallista tehtdvankuvausta. Alueelliseen HYTE-tydéryhméén kuuluu Satakunnassa edustajia
maakuntaliitosta, aluehallintovirastosta, kunnista (sivistys, sote, sote-kuntayhtyma), jarjestoista (mtp, sydan,
yhteisokeskuksen edustaja, liikunta), hankkeista (kaikki Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskusohjelman
hankekoordinaattorit), KELAsta, poliisista, seurakunnasta, oppilaitoksesta, ja valtion liikuntaneuvostosta.
Satakunnassa yhteisty® alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa jaa tarkemmin kuvaamatta. Erilaisia hyvin-
vointia ja terveyttd edistavié toimintamalleja on kdytdssa, mutta hyvinvointia ja terveytta edistdvia sosiaali-
ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valisid yhdyspintoja ei vield kattavasti kaikissa eri véestoryhmissa.
Ajankohtaisin haaste alueellisessa HY TE-johtamisessa on kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tdmisen oivaltaminen kunnissa, ja hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen liittdminen ihan oikeasti palvelu-
prosesseihin ja laajoihin kehittdmisaihioihin tasa-vertaisesti esimerkiksi talouden kanssa. HY TE-osaamista
tulee laajentaa ja ohjata resursseja riittavasti kokonaisvaltaiseen tyohon.

Pirkanmaa

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Alueella
toimii sekd kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd monialainen HYTE-ty6-
ryhma. Molempia kutsuu koolle alueellisesta HY TE-koordinaatiosta vastaava ylilaakari. HYTE-tyéryhma
tehtavista on tehty kirjallinen tehtdvénkuvaus. Alueelliseen HY TE-tyéryhméaan kuuluu Pirkanmaalla edusta-
jia aluehallintovirastosta, kunnista (tyollisyyspalvelut, varhaiskasvatus, sote, hyvinvointijohtaja, tekninen
toimi, keskushallinto, liikuntatoimi, kulttuuripalvelut), jarjestoista (Diabetesliitto, Hdmeen Liikunta ja Ur-
heilu), hanke-edustaja (PirSOTE) sekéd Tyoterveyslaitos, THL, erikoissairaanhoito, perusterveydenhuollon
yksikkd/ alueelliset hoitoketjut.

Pirkanmaalla yhteisty® alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu. Alueella on erilaisia hy-
vinvointia ja terveytta edistavia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valisia
yhdyspintoja jo k&ytdssd, mutta ei vield kattavasti kaikissa véestoryhmissa. Ajankohtaisimpia tuen tarpeita
alueellisessa HY TE-johtamisessa ovat valtakunnalliset linjaukset elintapaohjauksen kirjaamisen yhtendista-
miseksi, SOTE-uudistuksen hyotytavoitteiden mittareiden laajentaminen koskemaan myds hyvinvointijoh-
tamista, sekd potilastietojarjestelmien kehittdminen tukemaan hyvinvointiraportointia.

Paijat-Hame

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden luomisessa kehittymisvaiheessa. Alueella toimii
kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkiléiden verkosto, jonka kokoonkutsujana toimii Paijat-Ha-
meen Hyvinvointikuntayhtyma. Alueella ei toimi monialaista HYTE-tydryhmaa eli tyéryhmaa, jonka tehté-
viin alueellinen hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen kuuluu. Péijat-Hameessa yhteisty6 alueen kuntien
kanssa on rakenteellistettu ja jarjestdyhteisty6lle on suunnitteilla jarjestoneuvottelukunta. Alueella on erilai-
sia hyvinvointia ja terveytta edistdvia toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden
valisid yhdyspintoja jo kdytdssa, mutta ei viel& kattavasti kaikissa vaestoryhmissd. Ajankohtaisin haaste alu-
eellisessa HYTE-johtamisessa on alueellisen hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden rakenteen luominen.
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Kanta-Hame

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden luomisessa aluillaan. Alueella ei toimi kuntien
HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkil6iden verkostoa. Alueella toimii kuitenkin monialainen HYTE-
tyoryhma, jonka kutsuu koolle sote-rakenneuudistushankkeen projektityontekija. Alueelliseen HYTE-ty6-
ryhmaén kuuluu edustajia maakuntaliitosta, kunnista (Sote-palvelut, sivistyspalvelut, kunnanjohtaja, kunnan-
valtuuston puheenjohtaja), jarjestdistd (Kanta-Hameen jérjestoneuvottelukunnan nimedmana Forssan Seu-
dun Muisti ry:std), hankkeesta (sote-rakenneuudistushanke), Sosiaalialan osaamiskeskus Pikassosta, sairaan-
hoitopiiristd, Forssan seudun hyvinvointikuntayhtymaésté ja Riihiméen seudun terveydenhuollon kuntayhty-
maésta. Tyéryhma voi kutsua muita asiantuntijoita harkintansa mukaan.

Yhteisty6 alueen kuntien ja jarjestjen kanssa on yhteistyotd, rakenteita seké alueellista hyvinvointiker-
tomusta kokoavaa. Erilaisia hyvinvointia ja terveytté edistavid toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen
ja muiden toimijoiden vélisid yhdyspintoja soten ja muiden toimijoiden vélilla on olemassa eri puolella
Kanta-Hamettd. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HY TE-johtamisessa on Terveyden edistdmisaktiivisuu-
dessa kovin erilaisessa kypsyysvaiheessa olevien kuntien saaminen yhteiseen ymmarrykseen toiminnan tar-
peesta ja tavoitteista niin, ettd se implementoituu kunnissa vastuunottona eli toimintana / toimenpiteind esim.
rakenteiden osalta. Ndain mahdollistuisivat hyvinvointialueen ja kuntien ja jarjesttjen valiset yhdyspinnat.

Varsinais-Suomi

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa kehittymisvaiheessa. Alueella toimii
sekd kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd monialainen HY TE-ty6ryhma.
Molempia kutsuu koolle HY TE-vastuuvalmistelija/koordinaattori. HY TE-tydryhman tehtévista on tehty kir-
jallinen tehtdvankuvaus. Alueelliseen HYTE-ty6ryhmaédn kuuluu edustajia aluehallintovirastosta, kunnista
(hyte-koordinaattorit, kuntaedustajat 5 henkil6d), jarjestoista (Sote-jarjestdjen neuvottelukunnan pj/Varsi-
nais-Suomen muistiyhdistys, Lounais-Suomen Liiku ry), alatydryhmista (EPT, jarjestét, kulttuurihyvin-
vointi, osallisuus, ravitsemus, liikunta, elintapaohjaus), Varsinais-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksesta
(Vasso), Turun yliopistosta ja Itd-Suomen yliopistosta.

Yhteisty6 alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa on rakenteellistettu, mutta erilaisia hyvinvointia ja terveytta
edistavid toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valisid yhdyspintoja on alueella
kaytossa hyvin vahan. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HY TE-johtamisessa saada alueellinen jarjestajéor-
ganisaatio, jolla on mandaatti linjata etenemisesta ja sen jalkeen riittdva rerurssointi HYTE-teemojen eteen-
péin valmistelemiseksi.

26



Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteet

Lansi-Uusimaa (Espoo, Kauniainen, Hanko, Raasepori, Inkoo, Siuntio, Lohja, Karkkila, Kirkkonummi,
Vihti)

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden luomisessa aluillaan. Lansi-Uusimaa on alueena
pirstaleinen ja vasta muotoutumassa. Heilld on 10 hyvin erilaista kuntaa - alle 10 000 asukkaan kunnista
(Inkoo-Hanko-Karkkila-Siuntio) 1&hes 300 000 asukkaan Espooseen. Myds HYTE-ty6ta tehddén kunnissa
hyvin eri tavoin; kaikilla ei esimerkiksi ole hyvinvointikoordinaattoreita ja jollain niitd on useita. Omaa seu-
rantatietoa hankitaan erilaisilla kyselyilla, mutta vield ei ole sellaisia kyselyitd olemassa, jotka koskisivat
kaikkia Lansi-Uudenmaan kuntia. Tiivis yhteys jarjestoihin puuttuu vield. Erilaisia toimintamalleja on vield
vahan kaytossa. Lansi-Uudenmaan sote -hankkeessa on tavoitteena mallintaa yhteistydssa Lansi-Uudenmaan
kuntien, jérjestdjen ja pelastuslaitoksen kanssa kaikille sidosryhmille sopiva HYTE-rakenne ja alueellisen
hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman runko. Yhteisty6 on kdynnistynyt saannollisilla tapaamisilla ja esi-
merkiksi palvelumuotoilutydpajoin. Alueella ollaan tyytyvéisia siihen, ettd kdytant6ja yhdenmukaistetaan ja
yhteisty0sta saavutetaan synergiaetuja.

Alueella toimii Lansi-Uudenmaan sote-hankkeen aikana kuntien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdys-
henkildiden verkosto, jonka kokoonkutsujana toimii Lansi-Uudenmaan sote -hankkeen HY TE-projektin pro-
jektipaallikko. Alueella ei viel& toimi monialaista HY TE-tyoryhmaa eli tydryhmaé, jonka tehtéviin alueelli-
nen hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen kuuluu.

Yhteisty0 jarjestojen kanssa ei ole vield kevaalla 2021 kdynnistynyt, eikd yhteisid hyvinvointia ja terveytta
edistavia toimintamalleja ja yhdyspintoja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valilla ole viel&
kéytossa. Ajankohtaisin haaste alueellisessa HY TE-johtamisessa uuden organisaation perustaminen, jossa
koordinoitaisiin alueellista hyvinvointity0ta ja joka sisaltdisi HY TE-yksikon.

Keski-Uusimaa (Hyvinka4, Jarvenpad, Mantsald, Nurmijarvi, Pornainen ja Tuusula)

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa aluillaan. Alueella toimii seka kun-
tien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd HYTE-tydryhméa. Molempia kutsuu
koolle Keusote.

HYTE-ty6ryhmaén tehtévista on tehty kirjallinen tehtdvankuvaus. Alueelliseen HY TE-ty6ryhmaéan kuuluu
kaikista kuudesta kunnasta kunnan HY TE-ty0sta vastaava henkild. Vastaavasti Kuntayhtymén HY TE-vas-
taavat kuuluvat kuntien omiin HYTE-ryhmiin. Jarjestoyhteistydssa on Hyte-allianssi -toimintamalli, jossa
toimitaan tiiviisti yhteisten tavoitteiden suuntaisesti. Alueella on erilaisia hyvinvointia ja terveytté edistavia
toimintamalleja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden valisia yhdyspintoja jo kéytossa, mutta
ei vield kattavasti kaikissa véestoryhmissa.

Ajankohtaisin haaste alueellisessa HY TE-johtamisessa on omistajakuntien ja oman organisaation talou-
dellinen tilanne. Kuntien kantokyky on erittdin huono ja omassa organisaatiossa suunnitellaan leikkauksia ja
palvelutason laskua.

It&-Uusimaa (Porvoo, Loviisa, Askola, Lapinjarvi, Myrskyld, Pukkila, Sipoo)

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden luomisessa aluillaan. Alueella ei vield ole kuntien
HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkostoa eika monialaista HY TE-tydryhmad, jonka tehté-
viin alueellinen hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen kuuluuisi. Myrskyla ja Pukkila kuuluvat tall& hetkell&
Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyma PHYKYyn, mutta siirtyvat uudistuksen myota osaksi Ita-Uudenmaan hy-
vinvointialuetta. Myrskyla ja Pukkila kuuluvat siis talla hetkelld Paijat-Hameen alueen HYTE-ryhméaan. Ta-
man alueen ryhman tehtdvisté on tehty kirjalliset tehtdvankuvaukset. Pdijat-Hameen alueen HY TE-tyoryh-
méaan kuuluu edustajia maakuntaliitosta, kunnista (kaikista PHHYKYn omistajakunnista edustaja),
PHHYKY :sta, hankkeista, ja jarjestoista kaikkia jarjestdja edustava jarjestokoordinaattori.

Yhteistyotd alueen kaikkien kuntien ja jarjestdjen kanssa ei ollut vield jarjestetty kevaalla 2021. Erilaisia
hyvinvointia ja terveyttd edistdvia toimintamalleja on kaytdssa koko alueella, mutta soten ja muiden toimi-
joiden valisista yhdyspinnoista ei oltu toukokuussa 2021 vield sovittu. Ajankohtaisin haaste alueellisessa
HYTE-johtamisessa on HYTE-ty6n organisointi ja rakenteen selkiyttdminen. Myds erot Myrskylan ja Puk-
kilan sek& muiden It4&-Uudenmaan kuntien valill4 ovat suuret.
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Vantaa ja Kerava

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen rakenteiden luomisessa aluillaan. Alueella toimii seka kun-
tien HYTE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, ettd HYTE-tyoryhméa. Molempia kutsuu
koolle Vantaan kaupunki. HYTE-tydryhman tehtévistd ei ole tehty Kirjallista tehtdvankuvausta. Alueelliseen
HYTE-tydryhmadan kuuluu edustajia kunnista (sote, vapaa-aika ja hyvinvointi) ja hankkeista (Vantaa-Kerava
sote-uudistus -hankkeet). Keravan ja Vantaan alueella ei vield ole yhteisty6ta kuntien ja jarjestojen kanssa.
Alueella on erilaisia hyvinvointia ja terveytta edistavid toimintamalleja jo kdytossa, mutta soten ja muiden
toimijoiden valisten yhdyspintojen sopimisen tilanteesta ei ole tietoa.

Helsinki

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa. Helsingissé
on luotu nykyisen valtuustokauden aikana toimiva HYTE:n johtamis- ja koordinaatiorakenne, jolla pystytaan
jatkamaan Sote-uudistuksen jalkeenkin. Helsingissa toimii kunnan HY TE-koordinaattoreiden tai -yhdyshen-
kildiden verkosto, sek& monialainen HYTE-tydéryhmd. Molemmissa tyéryhmissa kokoonkutsujana toimii
Kaupunginkanslia.

HYTE-tydryhman tehtdvistd on tehty kirjallinen tehtdvankuvaus: Tehtdvand on maéritella ja linjata hy-
vinvoinnin ja terveyden edistdmisen painopisteet seka ohjata hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimeen-
panoa. Ryhma ohjaa Helsingin hyvinvointisuunnitelman valmistelua ja osallistuu hyvinvointikertomuspro-
sessiin. Ohjausryhma edistdd myds osallisuus- ja vuorovaikutuskéyténtdjen toteutumista hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmisen toimintamalleissa. Lisaksi kaupunginhallitus péatti, ettd ehkdisevan paihdetyon jarjesta-
mislain 5 §:ssé tarkoitetuista ehkdisevén paihdetydn tehtévista vastaava toimielin on kaupunginhallitus ja
ehkéisevan pdihdetyon tehtévistd huolehtii hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen ohjausryhma.

HYTE-tydryhmaén kuuluu edustajia Kaupunginkanslia, Sosiaali- ja terveystoimi, Kulttuuri ja vapaa-ajan
toimiala, Kasvatuksen ja koulutuksen toimiala, Kaupunkiympériston toimiala sek& Keskushallinto, kaupun-
ginkanslia seka Tulevaisuuden sote-keskus ja rakenneuudistushankkeet.

Helsingissé hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on monialaista toimintaa, joka on rakenteellistettu.
Kaupungissa tehddén laajaa yhteistyota jarjestdjen kanssa. Hyvinvointia ja terveyttd edistavia toimintamal-
leja ja sosiaali- ja terveystoimen ja muiden toimijoiden vélisid yhdyspintoja on laajalti kdytossd. Ajankohtai-
sin haaste HYTE-johtamisessa on Sote-uudistuksen tuomat uudet haasteet HYTE-tyon johtamiselle Helsin-
gissé. Lisaksi hyvinvointisuunnitelma ja sen raportointikdyténteet vaativat edelleen kehittdmistd, samoin lu-
kuisat suunnitteluvelvoitteet. Tukea vaikuttavuuden todentamiselle tarvitaan tulevaisuudessa, samoin hyvin-
vointitalousajattelun laajempaa ymmarrysta.
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Ehkaiseva paihdetyo

Ehkaiseva paihdetyo kattaa alkoholin, huumausaineiden ja tupakka- ja nikotiinituotteiden kayton seka raha-
pelaamisen ja niista aiheutuvien haittojen ehkéisyn ja vahentamisen. Kaytosta ja rahapelaamisesta aiheutuvat
haitat kuormittavat niin yksiloita, 1&heisid, yhteisdjé kuin laajemminkin yhteiskuntaa monin tavoin.
Ehkaisevad padihdety6td kunnissa ja tulevaisuudessa mygs hyvinvointialueilla sdételee laki ehkéisevén péih-
detydn jarjestamisesta (523/2015), mikali sote100-lait paivitetadn hallituksen esityksen mukaisesti. Hallituk-
sen esityksessé hyvinvointialueiden tehtaviksi on mééritelty:

¢ huolehtia alueensa paihdeolojen seurannasta ja niita koskevasta tiedotuksesta;

e huolehtia siitg, ettd paihdehaittoja ja niiden vahentamistad koskevaa tietoa tarjotaan yksityisille hen-
kiloille ja koko véestolle;

o lisdtd ja tukea péihdehaittoja ehk&isevien toimien osaamista kaikissa tehtévisséan;

e esittdd ja edistdd enkaisevan paihdetyon toimia hallinnossaan, kunnassa erityisesti sivistys-, liilkunta-
ja nuorisotoimessa seka elinkeinotoimessa;

e huolehtia siit4, ettd edeltdvissd kohdissa tarkoitetut toimet sovitetaan yhteen kunnan ja hyvinvointi-
alueen yhteistydssa seka poliisin, alkoholilain (1102/2017) ja tupakkalain (549/2016) noudattamisen
valvonnan, elinkeinoeldmén ja erityisesti ehkaisevaan paihdetychon osallistuvien yleishyddyllisten
yhteisdjen ehkéisevadn péaihdetydéhon kuuluvien ja sité tukevien toimien kanssa.

Kuntien tapaan myd6s hyvinvointialueen tulee huomioida ehkaisevassa péihdetydssad myds hyvinvoinnin
ja terveyden edistamisesta sdddetyt kohdat lainsdadanndssa. Eli esimerkiksi se, mité on saadetty hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdmisen suunnittelusta ja raportoinnista, koskee myds ehkéisevaa paihdetydta. Lain mu-
kaan sekd kunta ettd hyvinvointialue huolehtivat asukkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksista
paihteiden aiheuttamien haittojen vahentdmiseksi. Lisaksi hyvinvointialueiden tulee tukea kuntia asiantunte-
muksellaan ehkdisevassa pédihdetydssa. Tassé tulee tehda tiivista yhteistyotd aluehallintovirastojen kanssa,
jotta voidaan sovittaa yhteen molempien tahojen kunnille tarjoama asiantuntijatuki. Aiemmissa selvityksissa
on havaittu, ettd hyvinvointialueiden kuntien tilanne poikkeaa varsin paljon toisistaan (Warpenius & Mark-
kula 2018; Warpenius & Markkula 2020), joten myés tarve tuelle vaihtelee alueiden valilla ja sisalla.

Tassa luvussa tarkastellaan kyselyn tuloksia ehkéisevan paihdetyon alueellisten rakenteiden osalta: 1)
koordinaattori tai vastaava, 2) monialainen tyéryhmaé ja 3) toimintasuunnitelma tai strateginen asiakirja. Ra-
kenteilla voidaan varmistaa toiminnan pitkdjanteisyytta, pysyvyytta ja suunnitelmallisuutta seké luonteeltaan
laaja-alaisen ehkdisevan péihdetyon kattavuutta ja eri toimijoiden tydn yhteensovittamista (Warpenius &
Markkula 2018). Lisaksi kyselyll& saatiin hieman kasitysté4 rakenteiden laadusta ja erilaisista alueellista to-
teuttamistavoista sekd ehkdisevan péihdetyon sisélldistd toimintasuunnitelmaan Kirjattujen toimien ja osaa-
misen tueksi tarjotun koulutuksen osalta.
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Keskeisimmat nostot ehkaisevasta paihdetydsta

e Alueet ovat ehkdisevan pdihdetyon rakenteiden kehittdmisessa hyvin eri vaiheissa: seitsemallé
alueella rakenteet ovat jo hyvélla tolalla, kun puolestaan 14 alueen rakenteiden tilanne vaatii viela
kehittdmista tai niiden osalta ollaan vield alkutilanteessa.

e Ehkaisevaa padihdetyotd koordinoivia tai vastaavia on nimetty 14 hyvinvointialueelle.

e Ehkdisevén péihdetydn koordinaatioon on alueilla panostettu eri tavoin henkildresurssia: on alu-
eita, joilla koordinaattoria tai vastaavaa ei ole lainkaan tai téll& on alle 10 prosenttia tydaikaa va-
rattuna ja alueita, joilla koordinaattori toimii 100 prosenttisella ty6ajalla.

e Monialaisia ehkaisevaa paihdetyota edistavid tyéryhmia aluetasolla toimi 15 alueella. Tyypilli-
sesti ryhmaét oli nimenomaan ehkéisevéan péihdetydhon nimettyja.

e Ehkdiseva pdihdetyo oli huomioitu 14 alueen toimintasuunnitelmassa tai strategisessa asiakirjassa.

Useimmin aihe oli sisallytetty alueelliseen hyvinvointikertomukseen tai -suunnitelmaan, mutta

joillakin alueilla on valmisteilla tai jo olemassa rinnalla myds erillinen suunnitelma ehkaisevasté

paihdetyosté tai pdihde- ja mielenterveystydsta.

Lahes kaikki alueet tunnistavat tuen ja kehittdmisen tarpeita ehkdisevén paihdetyon sisalloissa.

Alueelliset ehkaisevan paihdetyon koordinaattorit

Kyselyssé kartoitettiin sitd, onko alueella aluetasoista koordinaattoria tai vastaavaa, jonka tehtaviin alueelli-
nen ehkaiseva paihdety® kuuluu. Tulosten mukaan tilanne vaihtelee alueittain: 14 alueella toimii aluetasoinen
koordinaattori tai vastaava, jonka tehtdviin ehkaiseva pdihdetyd kuuluu. Seitsemén aluetta ei ole nimennyt
koordinaattoria tai vastaavaa ehkéisevaan pdihdetyohon (Helsinki, Vantaa-Kerava, Itd-Uusimaa, L&nsi-Uu-
simaa, Kanta-Hame, Kymenlaakso, Keski-Suomi). Pohjanmaalta ei saatu vastausta.

Koordinaattori tai vastaava voi alueiden vastausten perusteella toimia hyvinkin eri organisaatioiden alai-
suudessa. Tavallisimpia mainittuja organisaatioita ovat sairaanhoitopiirit (n = 3) ja sote-kuntayhtymét (n =
3). Tyoaikaa koordinaattorilla tai vastaavalla oli kdytettavissé ehkéisevadn paihdetyohdn tyypillisimmin joko
kokoaikaisesti (4 aluetta) tai 10—29 % (6 aluetta). Alueista kolme ilmoittaa koordinaattorilla tai vastaavalla
olevan tydaikaa alle 10 % ehkaisevaan paihdetyohon, mika on tydaikana jo niin vahan, etté silla voi olla
vaikea varmistaa kaikkien suunniteltujen lakisaateisten tehtévien etenemistd. (Taulukko 7.) Ehkdisevan péih-
detyon koordinaatiotehtédvié oli vastausten perusteella yhdistetty aluetasolla esimerkiksi hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmisen tai mielenterveyden edistdmisen koordinaatiotehtaviin.
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Taulukko 7. Ehkaisevan paihdetyon koordinaatio alueilla.

Lappi X Lapin aluehallintovirasto 30-50 %
Pohjois-Pohjanmaa | x Pohjois-Suomen aluehallintovirasto 10-29%
Kainuu X Kainuun sote alle 10 %
Keski-Pohjanmaa X Soite 10-29 %
Pohjanmaa Ei vastausta Ei vastausta Ei vastausta
Eteld-Pohjanmaa X Eteld-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri 10-29%
Keski-Suomi - _ -
Pohjois-Savo X Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri, PTH-yksikkd 100 %
Pohjois-Karjala X Siun Sote 100 %
Eteld-Savo X Essote alle 10 %
Eteld-Karjala X Eksote 100 %
Kymenlaakso - _ -
Satakunta X Tulevaisuuden sote-keskus-hanke, Porin pe- | 10-29 %
rusturva
Pirkanmaa X Pirkanmaan sairaanhoitopiiri alle 10 %
Péijat-Hame X Sosiaalialan osaamiskeskus Verso 100 %
Kanta-Hame - _ _
Varsinais-Suomi X Turun kaupunki (alueellisen EPT-alatyéryhman | 30-50 %
vetdja)

Lansi-Uusimaa - - -
Keski-Uusimaa X Keusote 10-29 %
Ita-Uusimaa - - -
Vantaa-Kerava = - -
Helsinki - (EPT-verkoston sihteeristo ja pu- 10-29 %

heenjohtajat hoitavat osana muita

tyotehtavia. ) -
Yhteensd (n=22) 14

Alueelliset ehkaisevan paihdetyon tyoryhmat

Alueilta kartoitettiin toimiko niilld aluetasoista ehkaisevéa paihdetyoté edistdvad monialaista tyéryhmaa. Li-
séksi tiedusteltiin sen tehtavia. Alueista useampi kuin joka toinen (15/22) raportoi, etté niill& toimi téllainen
tydryhma: Pohjois-Pohjanmaa, Keski-Pohjanmaa, Eteld-Pohjanmaa, Pohjois-Savo, Pohjois-Karjala, Etela-
Savo, Eteld-Karjala, Kymenlaakso, Satakunta, Pirkanmaa, Péijat-Hdme, Kanta-Hame, Varsinais-Suomi,
Keski-Uusimaa, Helsinki. Kuudella alueella (Lappi, Kainuu, Keski-Suomi, L&nsi-Uusimaa, Itd-Uusimaa) eh-
kéisevéa pdihdetyotd ei ole siséltond huomioitu aluetasoisessa monialaisessa tyoryhmassa. Lénsi-Uudella-
maalla tyoryhmaé oli kuitenkin valmisteilla. Pohjanmaa ei vastannut kysymykseen. Aluetasoiset tydryhmat
olivat hyvin erityyppisié, mutta suurimmaksi osaksi tydryhmat ndyttavét olevan nimenomaisesti ehkéisevaan
paihdetydhon tai ehkéisevaan paihdety6hon ja johonkin muuhun hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden
edistdmisen pienempéén teemaan keskittyvia (esimerkiksi Miepévaki-verkosto, ehkéisevén paihdetyon tyo-
ryhma, ehkdisevan mielenterveys- ja péihdetydn seutukoordinaatioryhmd). Huomionarvioista on mydskin,
ettd joillakin alueilla aluetasoinen ehkéisevén péihdety6ta edistava ryhmé keskittyy vain Pakka-toimintamal-
lin mukaisiin siséltoihin. Yhteisolahtoisella Pakka-toimintamallilla vahvistetaan alkoholin, tupakka- ja niko-
tiinituotteiden ja rahapelien ikarajavalvonnan ja pdihtyneille anniskelun kiellon toimeenpanoa. Muutamilla
alueilla raportoidaan ehkaisevan paihdetyon sisaltyvan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen monialaisen
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tydryhman tehtavakokonaisuuteen (esimerkiksi alueellinen HYTE- ja osallisuustyéryhma). Kaikkiaan seit-
semaélta alueelta, joissa ehkaiseva paihdetyd oli huomioitu aluetasoisessa tyoryhmatyoskentelyssa, ei saatu
tarkempaa tietoa tyoryhmastéa.

Kuvaukset tydryhmien tarkemmista tehtévisté saatiin vain muutamilta alueilta. Saatujen vastausten poh-
jalta hahmottuu keskeisimmiksi nykyisten tyéryhmien tehtdviksi ehkéisevén paihdetyon alueellinen ohjaus
ja suunnittelu, toiminnan jalkauttaminen kuntiin sek& kuntien tukeminen ehkéisevéssé paihdetydssa seka joil-
lakin alueilla myds mielenterveyden edistdmisessa (mm. yhteinen kehittdminen, koulutukset, palveluproses-
sien kuvaukset ja tiedon valittdminen). Siséllot vaihtelevat alueittain.

Ehkaisevan paihdetyon sisaltyminen aluetason toimintaa ohjaaviin suunni-
telmiin

Kyselyssé kartoitettiin, onko ehkdiseva péihdetyd sisallytetty aluetasoiseen toimintasuunnitelmaan tai strate-
giseen asiakirjaan. Noin kahdella kolmasosalla alueista (14/22) oli toimintasuunnitelma tai strateginen asia-
kirja, joka sisélsi ehkdisevan paihdetyon. Tyypillisimmin ehkdiseva pdihdetyd oli sisallytetty alueelliseen
hyvinvointikertomukseen ja -suunnitelmaan, mutta tdman lisaksi alueilla oli erillisid ehkaisevan péihdetyon
suunnitelmia. Alueista seitseman ilmoitti, ettei ehkdisevéaa paihdetydté ole sisallytetty mihink&an alueelliseen
toimintasuunnitelmaan tai strategiseen asiakirjaan (Vantaa-Kerava, 1t4-Uusimaa, L&nsi-Uusimaa, Kanta-
Héme, Pohjois-Karjala, Etel&-Pohjanmaa). Naista alueista kahdella toimintasuunnitelma oli kuitenkin val-
misteilla (Keski-Uusimaa ja Pohjois-Pohjanmaa). Yhdelta alueelta (Pohjanmaa) ei saatu kysymykseen vas-
tausta. (Taulukko 8.)

Toimintasuunnitelmaan tai strategiseen asiakirjaan liittyvié toimia kartoitettiin monivalintakysymyksella,
josta oli mahdollista valita kaikki mahdolliset vaestéryhmat, jotka toimintaa ohjaavassa suunnitelmassa oli
huomioitu sekd avata niihin liittyvia toimia avovastauksella. Kaikki alueet eivéat tarkentaneet vaestoryhmit-
taisia toimiaan ja osa kuvasi toimintaa hyvin lyhytsanaisesti, joten tassa kuvatut tulokset ovat suuntaa antavia.
Toimintasuunnitelmissa oli kohdennettu eri vaestoryhmiin lahes yhté aktiivisesti ehkéisevéan péihdetyon toi-
mia. Tyoikaiset oli huomioitu l&hes kaikkien niiden alueiden toimintasuunnitelmissa tai strategisissa asiakir-
joissa, joissa sellainen oli ylipaataan tehty. Heikoimmin suunnitelmissa oli huomioitu ehkaisevan péihdetyon
nékokulmasta haavoittuvat ryhmét: yhdeksan aluetta 15:sta raportoi huomioineensa ne suunnitelmissaan.
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Taulukko 8. Alueella voimassa oleva ehkaisevan paihdetyon sisaltava toimintasuunnitelma tai
strateginen asiakirja.

Lappi K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma) K K K E K
Pohjois-Pohjan- | E (valmisteilla hyvinvointikertomus ja -suunni- - - - -
maa telma ja sote-palvelustrategia)
Kainuu K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma) % K K K K
Keski-Pohjan- K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma; mie- | K K K K -
maa lenterveys- ja riippuvuusstrategia)
Pohjanmaa - - - - - -
Etela-Pohjan- E - - - - -
maa
Keski-Suomi K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma; val- | K K K E K
misteilla Keski-Suomen EPT-malli)
Pohjois-Savo K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma; val- | K K K K -
misteilla Ehkaisevan padihdetyon suunnitelma)
Pohjois-Karjala E = = = = =
Etela-Savo K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma) K K K K K
Etela-Karjala K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma; Eh- | E K K K EOS
kaiseva pdihdetyon toimintasuunnitelma)
Kymenlaakso K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma) K K K K K
Satakunta K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma) K K K K EOS
Pirkanmaa K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma; | K K K K K
PirSOTE hankesuunnitelma; EPT-taulukkotyd-
kalu)
Paijat-Hame K (Arki terveeksi - mieli hyvaksi - Paijat-Hameen | K K K K K
ehkaisevan mielenterveys- ja paihdetydntoimin-
tasuunnitelma 2018-2021; valmisteilla Ehkaise-
van tyon toimintasuunnitelma 2021-2025)
Kanta-Hame E - - - - -
Varsinais-Suomi | K (Hyvinvointikertomus ja/tai-suunnitelma=Jar- | K K K K =
jestdmissuunnitelma)
Lansi-Uusimaa E _ - - - -
Keski-Uusimaa K (Alueellinen hyvinvointisuunnitelma 2020- | E E K K K
2025, valmisteilla EPT-suunnitelma)
Ita-Uusimaa E (HUOM! Myrskyla ja Pukkila huomioitu Paijat- | - - - - -
Hameen alueellisessa ehkaisevan tyon toiminta-
suunnitelmassa)
Vantaa-Kerava E _ - - - -
Helsinki K (Hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma) K K K K K
Yhteensi K (= kylld): 14 K12 | K13 | K14 K: 12 K:9
(n=22) E(=ei): 7 E:2 E:1 E:0 E:2 E: 0
EOS (=ei osaa sanoa): 0 EOS:0 | EOS:0 | EOS:0 EOS: 0 EOS: 2
- (=ei vastausta): 1 -8 -:8 -:8 -:8 -11
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Vaestdryhmittdisten toimien kuvailu oli osalla alueista tdsmentymatonta tai toimia ei avattu tarkemmin. Ylei-
sesti ottaen voidaan todeta, ettd monet alueet voisivat hy6tya suunnitelmien peilaamisesta kansallisiin suosi-
tuksiin ja linjauksiin, joita on tehty esimerkiksi ehkaisevan paihdetyon toimintaohjelmassa (Markkula ym.
2021) ja pdihde- ja riippuvuusstrategiassa (Kotovirta ym. 2021). Lapsiin ja nuoriin kohdentuvina toimina
mainittiin varhaista tunnistamista ja tukea, vanhemmuuden tai perheiden tukea, pdihdekasvatusta ja -valis-
tusta, Pakka-toimintamallia, erilaisia paihteettdmia kasvuympdristdjé tukevia toimia ja matalankynnyksen
palveluita. Yleisimmin mainintoina nostettiin esiin aikuisiin ja i&kkaisiin kohdistuva puheeksiotto ja varhai-
nen tunnistaminen (Keski-Suomi, Kymenlaakso, Satakunta, Pirkanmaa, Pdijat-Hame, Varsinais-Suomi, Hel-
sinki). Haavoittuviin ryhmiin kohdentuvia toimia kuvattiin kahdeksalta alueelta, joista osa oli suunnitelmas-
saan vield valmisteluvaiheessa. Tunnistettuja haavoittuvia ryhmia olivat maahanmuuttajat, raskaana olevat,
tyottomat, syrjaytymisriskissa olevat ja ammatillisen oppilaitoksen opiskelijat. Tyypillisimmin néille kohde-
ryhmille suunnattu toiminta oli puheeksiottoon ja varhaiseen tunnistamiseen liittyvaa nditd kohderyhmié saa-
vuttavissa palveluissa (esim. ty6ttomien terveystarkastukset, suun terveydenhuolto, sosiaalityd, tyéllisty-
mista edistévissa palveluissa). Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskushankkeissa varhaiseen tunnistami-
seen ja tukeen liittyvid siséltgja on lahtenyt mukaan kehittdmaan 13 aluetta, eli tdssd kyselyssa ei kaikkea
alueiden kehittdmistoimintaa tavoitettu.

Alueellinen ehkaisevaan paihdetyohon liittyva koulutus

Alueilta kysyttiin avoimella kysymykselld ehkdisevan péihdetydn osaamisen vahvistamiseen suunnatusta
koulutuksesta ja sen kohderyhmista. Suuri osa alueista (15//21) raportoi jéarjestavansa enkaisevén paihdetydn
sisélldista koulutusta eri kohderyhmille. Vastauksista saa kuvaa alueiden koulutuspainotuksista, vaikka osa
alueista toikin esille, ettd aluetasoinen koulutus on vield suunnitteilla tai valmistelussa. Koulutussisalldissa
painottuu vahvasti varhaisen puheeksioton, tunnistamisen ja mini-intervention siséllot eritoten sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisille. Muita teemoja mainitaan yksittéisid kertoja tiettyjen toimintamallien tai
tiettyjen kohderyhmien osalta (esim. varhaiskasvatus, koulut ja oppilaitokset). Osa alueista hyddyntda kou-
lutuksissa yhteistydkumppaneiden koulutustarjontaa (esim. Ehkaiseva péihdetyd EHYT ry, Music Against
Drugs ry, Filha ry, THL) seka toteuttaa koulutuksia yhteistydssa aluehallintovirastojen kanssa.

Ehkaisevan paihdetyon tuen ja kehittamisen tarpeet

Alueita pyydettiin avovastauksissa avaamaan mahdollisia ehkdisevaan paihdetyohon liittyvid tuen ja kehit-
tamisen tarpeita. Alueista suurin osa (20/22) tunnisti naitd. Keski-Pohjanmaalla ja Paijat-Hameessa ei rapor-
toitu tahan liittyvia tuen tarpeita. Tuen tai kehittdmisen tarpeita nimettiin laidasta laitaan alueen lahtokohtiin
peilaten. Osa liittyi laajemmin aluetason tai alueen kuntien ehkéisevén paihdetydn rakenteiden (esimerkiksi
yhteistyd, koordinaatio) vahvistamiseen, osassa puolestaan oli tunnistettu tietty ehkéisevén paihdetyén me-
netelmd (esimerkiksi mini-interventio ja Pakka-toimintamalli) tai palvelupolun kohta, jonka suhteen tukea ja
kehittdmista tarvittiin. Osalla alueista tarvetta oli osaamisen vahvistamiseen. Ehk&isevan péihdetyon késit-
teiden ja siséltojen tarkempaa ymmarrysta peradnkuulutettiin myos joillakin alueilla. Lisdksi koronan aiheut-
tama huoli tuli esiin tuen tarpeena alueilta. (Taulukko 9).
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Taulukko 9. Ehkaisevan paihdetyon tuen ja kehittamisen tarpeet alueilla kesakuussa 2021.

Alue ‘ Tuen tarve

Lappi

MiePaVaki-tyoryhma perustettu, koulutukset, varhainen puuttuminen

Pohjois-Pohjanmaa

Mini-interventio, Pakka-toiminta

Kainuu

Osaamisen vahvistaminen, menetelmat ja mallit, ndyttoon perustuva tyo

Keski-Pohjanmaa

Pohjanmaa

Kunnista puuttuvat rakenteet ja paattajilta tarvittava tieto ehkaisevasta paihdetydsta

Eteld-Pohjanmaa

Alueellinen EPAverkosto toimii

Keski-Suomi

Maakunnassa ei ole resursoitu riittavasti ehkdisevaan paihdetyohon (maakuntataso ja kunnat), eh-
kaisevan paihdetyon tarkempaa maarittelya tarvitaan kansallisesti

Pohjois-Savo

Ehkaisevan paihdetyon rakenteet kunnissa vaativat vield vahvistamista: ehkaiseva paihdetyo on
suunnitelmallista, sitd suunnitellaan poikkihallinnollisesti (ml. 3. Sektori), huomioiden kaikki ika-
ryhmat. Kunnissa toimiville EPT- yhdyshenkilGille tarvitaan resursseja tehda EPT- tehtédvaa. Yhtei-
sovaikuttaminen vield alussa (PAKKA).

Pohjois-Karjala

Mini-interventiot osana sosiaali- ja terveyspalveluja

Etela-Savo

Kunnissa tarvetta tukeen: esim. Mikkelissa ehkaiseva paihdetyo on nykyisin aliresursoitu lain vel-
voitteisiin ndhden ja tunnistettuun tarpeeseen ndhden (paihdetilastot, jatevesitutkimus jne)

Etela-Karjala

Varhainen puheeksi ottaminen

Kymenlaakso

Alueelliset haasteet on yhteisesti tunnistettu ja kirjattu naihin liittyvat painopisteet tavoitteineen
sekd toimenpiteineen alueelliseen hyvinvointisuunnitelmaan, liittyen mm. alueen pdihdetilantee-
seen, ylisukupolvisen heikko-osaisuuden periytymiseen seka syrjaytymisriskissa olevien nuorten
ja nuorten aikuisten maara huomioiden; alueellinen ept-tydn koordinaatio ja johtaminen puuttuu
ja vaatii resursointia.

Satakunta Koordinaattorin ja yhdyshenkiloiden tyonkuvan maarittely

Pirkanmaa Kuntien EPT-rakenteet (PirSOTE tukee)

Paijat-Hame =

Kanta-Hame Yhtena alueen kehittamisteemana on tunnistettu ehkaiseva paihdetyo. Sen osalta kuntien aktiivi-

suutta tulee lisata, rakenteita vahvistaa ja selkiyttad. Ndiden osalta ty6ta on jo aloitettu HYTE-han-
keosiossa. Rakennehankkeen aikataulu haastaa mahdollisuuksia hyodyntaa tassa tyossa ilmei-
sesti vasta loppuvuodesta tulossa olevaa opasta (Ehkaiseva pdihdetyd kunnissa ja alueilla). Talla
hetkelld ehkaisevan pdihdetyon osalta joidenkin kuntien ldhes kokonaan puuttuvat rakenteet ja
jarjestamistapojen runsaus haastavat alueellisesti yhtendisen mallin luomista. Seudullisten paih-
dekyselyjen perusteella seka ehkdisevaa padihdetyota ettd matalan kynnyksen palveluita ja paih-
depalveluita koskevaa tiedottamista on tarpeen parantaa, jotta niita tarvitsevat loytavat avun pii-
riin.

Varsinais-Suomi

Lisdresursointia toimeenpanoon tarvitaan, huumeiden kadyton osalta tarvitaan myds tukea kehit-
tamistoimenpiteisiin.

Lansi-Uusimaa

Kaikilla haasteena koronan vaikutukset pdihteiden kayttoon

Keski-Uusimaa

Sekd teoriaan ettd kdytantoihin liittyvaa

Ita-Uusimaa

Alueellisen yhteistyon kehittaminen

Vantaa-Kerava

Poliisi havainnut tarvetta paihdepalveluihin ohjaamisen keinoille, tata ratkaistu uudella yhteyden-
ottopyynnolld paihdepalveluihin (aikuiset). Stigman vahentédminen riippuvuussairauksiin liittyen
on tarkeaa, jotta hoitoon hakeutumisen kynnys madaltuu ja syrjaytymisriski vahenee. Perhepalve-
luissa ja kouluissa tarvitaan osaamista tunnistaa ja ottaa puheeksi riippuvuusasiat. Elakkeelle jaa-
minen ja puolison kuolema ikaantyessa riskikohtia paihteiden kayton lisaantymiselle, esimerkiksi
ikaantyvien terveystarkastukset yksi vaihtoehto kartoittaa tata ja tarjota tukea. Yksinaisyys ja syr-
jaytyminen linkittyvat paihdeongelmiin, ndissa tilanteissa jarjestojen ja kunnan yhteistyon edista-
minen olisi tarkeaa, jotta asiakas saa tarvitsemansa avun.

Helsinki

Rahapelaamisen ja huumehaittojen ehkaiseminen
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Yhteenveto: Ehkaiseva paihdetyo

Tassd luvussa on esitetty alueittainen yhteenveto kyselyn ehkéisevén pdihdetyon tilannetta kartoittaneista
kysymyksistd. Tulosten raportoinnissa on ldhdetty liikkeelle niin sanottujen ehkéaisevan paihdetyon alueel-
listen perusrakenteiden olemassaolosta, eli 16ytyyko kultakin hyvinvointialueelta aluetasoista:

o ehkaisevad péihdetyttéd koordinoivaa tahoa,

o ehkaisevad paihdetyota edistavad monialaista tydryhmaa,

e voimassa olevaa ehkéisevan paihdetyon sisdltdvaa toimintasuunnitelmaa tai strategista asiakirjaa.

Néiden tietojen perusteella alueet on jaoteltu sen mukaan ovatko ne ehkaisevan paihdetyon rakenteiden
luomisessa:
o aluillaan (0—1/3 perusrakennetta), jolloin rakenteita ollaan vasta luomassa, eiké niité vield ole lain-
kaan tai vain yksi.
e kehittymisvaiheessa (2/3 perusrakennetta), jolloin perusrakenteista muutama on saatu jo toimintaan.
e vakiinnuttamisvaiheessa (3/3 perusrakennetta), jolloin kaikki perusrakenteet ovat olemassa.

Tassa kohdin on hyva huomioida, ettd pelkka perusrakenteiden olemassaolo ei yksinaén takaa laadukasta
ehkaisevaa paihdetyotd. Olennaista olisikin rinnalla kiinnittdd huomiota kunkin perusrakenteen laatuun seké
itse ehkéisevan péihdetyon laadukkaaseen toteuttamiseen. Néista ei tdssa kyselysséd kuitenkaan saatu puuttu-
vien vastausten ja véhaisten kysymysten vuoksi vield riittdvad kuvaa. Nain ollen laatuun liittyvia kysymyksia
avataan tassé luvussa kunkin alueen osalta saatavilla olevan tiedon pohjalta itse perusrakenteiden arvion jal-
keen. Tallaisia rakenteiden ja tehdyn tyon laatua kuvaavia kysymyksié ovat esimerkiksi koordinaatioon kay-
tettavissa oleva tydaika, monialaisen tydryhman tehtévét seka eri ikdryhmien tai haavoittuvien ryhmien huo-
miointi toimintaa ohjaavan suunnitelman tai asiakirjan sisélldissa. Tehdyn tyon laatua voidaan arvioida li-
séksi tarkempien toimien ja osaamisen vahvistamiseksi tarjotun koulutuksen kautta.

Lappi

Ehkaisevan paihdetydn aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Lapissa, silla rakenteista 2/3
toteutuu. Lapissa toimii aluetasoinen koordinaattori tai vastaava, jolle ehkéisevé péihdetyd kuuluu ja ehkai-
sevé pdihdetyd on huomioitu aluetasoisessa toimintasuunnitelmassa tai strategisessa asiakirjassa, joka huo-
mioi lahes kaikkien ikaryhmien (pl. idkk&éat) liséksi haavoittuvista ryhmistd maahanmuuttajat. Monialaista
tyoryhmaé, jolle ehkaiseva péihdetyd kuuluu, ei Lapissa vield toimi. Aluetasoinen koordinaattori toimii alue-
hallintovirastosta ké&sin ja tehtdvaan hanelld on kaytettdvisséd 30—50 % tydajastaan. Lapsiin kohdistuen pal-
veluissa kehitetdan alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman mukaan ennaltaestavia toimia, kun
puolestaan nuorten osalta tavoitteena matalakynnyksen palveluihin paasyn lisadminen. Tydikaisten ehkai-
sevé pdihdetyd on otettu kehittdmisen alle ja maahanmuuttajille kehitetddn kulttuurisensitiivisia palveluita.
Osaamisen kehittamista koulutusten muodossa raportoitiin aluetasolla eritoten rikosten ja vékivallan eh-
kéisyn yhdyspinnoilla (esim. Marak, Ankkuri, Hoito syytteen sijaan).

Pohjois-Pohjanmaa

Ehkaisevan paihdetyon aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Pohjois-Pohjanmaalla, silla ra-
kenteista 2/3 toteutuu. Pohjois-Pohjanmaalla toimii sekd aluetasoinen koordinaattori tai vastaava ettd monia-
lainen tyoryhmad, joiden tehtdviin ehkdiseva paihdetyd kuuluu. Koordinaattorin kotipesa on aluehallintovi-
rastossa, ja tydaikaa on kéytettavissa 10—29 %, joka voi asettaa haasteita. Monialainen tydryhma puolestaan
yhdistdd mielenterveys-, pdihde- ja vékivaltanakdkulmat aluetasolla. Alueellinen ehkdisevan paihdetyon si-
séltdmd hyvinvointikertomus- ja suunnitelma on valmisteilla, kuten myds sote-palvelustrategia. Aluehallin-
tovirasto tukee kuntien ehkdisevan paihdetyon yhdyshenkilditd jarjestamallda kuukausittaisia ehkaisevan
paihdetydn yhdyshenkilétapaamisia (ml. koulutusta) seké tuottamalla heille tukimateriaalia, joiden liséksi on
suunnitteilla koulutusta terveydenhuollon ammattilaisille mini-interventiosta.
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Kainuu

Ehkaisevan paihdetyon aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Kainuussa, silld rakenteista 2/3
toteutuu. Kainuussa on alueellinen hyvinvointikertomus ja -suunnitelma, joka sisaltaa kaikkiin ik&ryhmiin ja
haavoittuviin ryhmiin kohdistuvia ehkdisevan péihdetyon toimia. Ehkdisevad paihdetyota ei ole huomioitu
aluetasoisessa monialaisessa tyoryhméssd, mutta ehkdisevad paihdetyota koordinoidaan aluetasolla osana
hyvinvoinnin ja terveyden edistamistd, vaikkakin tyfaikaa tehtéviin on varattu vain alle 10 %, mika saattaa
osoittautua riittdméattdmaksi lainmuutoksen mukaisten tehtévien suorittamiseksi. Ehkéisevéan paihdetychon
liittyva osaamisen vahvistaminen koulutusten muodossa on alueella jarjestéjen vastuulla.

Keski-Pohjanmaa

Ehkaiseva paihdetyd on Keski-Pohjanmaalla rakenteiden osalta vakiinnuttamisvaiheessa: rakenteista 3/3 to-
teutuu. Alueellista ehkdisevad péihdety6td koordinoiva toimii Soitessa, monialaisena tyéryhmana toimii
Pakka-tyéryhmad ja hyvinvointikertomuksessa ja/tai -suunnitelmassa seké erillisessa mielenterveys- ja riip-
puvuusstrategiassa on huomioitu ehkaisevén péihdetyon sisallot kaikissa ikdryhmissa. Haavoittuvia ryhmié
ei ole erikseen kasitelty ndissa asiakirjoissa. Pakka-tyéryhmén osalta kannattaa alueella arvioida saadaanko
silld aluetasolla edistettya kaikkia ehkaisevan paihdetyon sisaltdja kaikille kohderyhmille. Koulutusta on jar-
jestetty eritoten riippuvuuden tunnistamisesta ja motivoivasta haastattelusta Soiten henkilostolle seka hyo-
dynnetty jarjestosektorin koulutusta kunnissa kouluille.

Pohjanmaa
Ei vastausta.

Etela-Pohjanmaa

Ehkaisevan péihdetydn aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Etela-Pohjanmaalla, silla raken-
teista 2/3 toteutuu. Etela-Pohjanmaan sairaanhoitopiirissé toimii ehkéisevéaa paihdetyota koordinaattori tai
vastaava 10—29 % ty0Oajalla ja alueella toimii my®s monialainen ehkéisevén péaihdetyon sisaltava tyéryhma.
Koordinaatiotehtédvéaan kaytettavissé oleva tydaika voi asettaa haasteita tyon tekemiselle. Aluetasoista ehkéi-
sevén paihdetydn huomioivaa toimintasuunnitelmaa tai strategista asiakirjaa ei vield ole. Koulutusta jérjes-
tetadn tupakasta vieroituksesta, alkoholin kaytdn puheeksiotosta, rahapelaamisesta sosiaali- ja terveyden-
huollon ja kuntien henkildstolle sekda PEPP-menetelmasta kouluille.

Keski-Suomi

Ehkaisevan pdihdetyon perusrakenteet ovat aluillaan Keski-Suomessa, sill4 1/3 niistd toteutuu. Aluetasolle
on tehty hyvinvointikertomus ja/tai -suunnitelma, joka huomioi mys ehkdisevan pédihdetydn. Toimintasuun-
nitelmassa on huomioitu idkkéitd lukuun ottamatta kaikki ik&ryhmat sekd haavoittuvat ryhmaét. Lasten ja
nuorten osalta on huomioitu toimina harrastusmahdollisuudet, yhteisollisyys, pdihteettdmyyden tuki varhai-
sessa vaiheessa, perheiden tuki ja vahvistaminen sekd alkoholin saannin rajoitus, paihteettémén eldméantavan
vahvistaminen, tapahtumat ja interaktiiviset tilaisuudet. Aikuisten ja haavoittuvien ryhmien osalta on koros-
tettu puheeksiottoa soveltuvissa palveluissa, esimerkiksi tydttdmien terveystarkastuksissa ja tyéterveyshuol-
lossa. Lisaksi alueella on toteutettu vuoden 2020 lopulla paattynytté terveyden edistdmisen maérarahalla Eh-
kéisevén paihdetyon tietojohtaminen Keski-Suomessa -hanketta, jossa on kehitetty tietojohtamisen mallia
alueelle. Osaamista on vahvistettu puheeksiottamisen ja tunnistamisen eri palveluille suunnatuilla koulutuk-
silla sek& hankkeen toimintamallien tyokaluihin liittyvilla koulutuksilla sek& jarjestoyhteistydssé.
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Pohjois-Savo

Ehkaiseva paihdetyd on Pohjois-Savossa rakenteiden osalta vakiintumisvaiheessa: rakenteista 3/3 toteutuu.
Aluetasolla toimii sairaanhoitopiiriin nimetty kokopdivainen koordinaattori, jonka vastuulle kuuluu ehkai-
sevé pdihdety6 ja mielenterveyden edistaminen. Alueella toimii myds monialainen ehkdisevaa paihdetyota
koordinoiva tyoryhmaé seké on tehty alueellinen hyvinvointikertomus ja -suunnitelma, joka huomioi kaikki
ikaryhmét. Ehkéisevén péihdetytn suunnitelma on valmisteilla. Perusta ehkaisevan paihdetyon laadukkaa-
seen toteuttamiseen ja vahvistamiseen on alueella olemassa. Osaamista vahvistavaa koulutusta on toteutettu
alueella laajasti useista eri nakdkulmista ja eri kohderyhmille eritoten puheeksiottoon liittyen (esim. Nikotii-
nittomuuden tukeminen neuvolassa, Lapset puheeksi, Rahapeliriippuvuus haltuun). Liséksi on hyddynnetty
jarjestokumppanien koulutuksia.

Pohjois-Karjala

Ehkaisevan paihdetyon aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Pohjois-Karjalassa, silla raken-
teista 2/3 toteutuu. Pohjois-Karjalan Siun sotessa aloitti heindkuussa kokopdivadinen ehkéisevén paihdetyon
koordinaattori. Liséksi alueella toimii monialainen tydryhma, jonka tehtévissa alue on tunnistanut kehittami-
sen tarvetta. Alueellista hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa ei ole Pohjois-Karjalaan toistaiseksi koottu.
Koulutusta osaamisen vahvistamiseksi ei viel& kesdkuussa 2021 osattu mééaritella.

Eteld-Savo

Ehkaisevan paihdetyon aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Eteld-Savossa, silld rakenteista
2/3 toteutuu. Essotessa toimii ehkdisevaa paihdetydtd oman tyonsé ohella edistavéd koordinaattori, jolla on
kéaytanndssa alle 10 % tydaikaa tdhan sisaltdalueeseen kaytettdvissd, joka on tehtdvien laajuuteen nahden
riittdméattomalla tasolla. Monialaista tydryhmaa Essote ja Itd&-Suomen aluehallintovirasto ovat yhteistydssa
kutsuneet koolle. My®6s alueellinen ehkéisevén péihdetyon sisallét huomioiva hyvinvointikertomus ja -suun-
nitelma I6ytyy alueelta. Lapsiin liittyvaa tyota on tehty LAPE-muutosohjelmayhteistydssa, kun puolestaan
nuorten osalta on kehitteilla uusi toimintamalli, jolla pyritddn vahvistamaan nuoriin kohdistuvaa tyotd. Ko-
rona-aikana on panostettu some- ja viestintdkampanjoilla péihteiden kayton véhentdmiseen seka kehitetty
uutta toimintamallia mielenterveys- ja pdihdepuolen pdivatoiminnassa mukanaoleville asiakkaille. Osaami-
sen vahvistamisessa alue on hyddyntanyt aktiivisesti jarjestojen ja THL:n koulutuksia. Puheeksiotosta on
tarjottu raataloitya koulutusta Essoten henkilstolle.

Etela-Karjala

Ehkaiseva paihdetyt on Etel&-Karjalassa rakenteiden osalta vakiintumisvaiheessa: rakenteista 3/3 toteutuu.
Eksotessa toimii kokopdivainen ehkaisevan pdihdetyon koordinaattori ja monialaisen tydryhman tehtdvaa
alueella hoitaa Pakka-ty6ryhma4, jonka osalta on tarpeen alueella arvioida saadaanko sill& aluetasolla edistet-
tya kaikkia ehkaisevan paihdetyon siséltoja kaikille kohderyhmille. Hyvinvointikertomuksen ja -suunnitel-
man lisdksi alueella on alueellinen ehkéisevan pdihdetyon toimintasuunnitelma, joissa huomioidaan ikéryh-
mistd muut paitsi lapset. Haavoittuvien ryhmien osalta ei osattu sanoa onko huomioitu vaiko ei. Koulutuksia
osaamisen vahvistamiseksi on jarjestetty laajasti ammattilaisille ja asiasta kiinnostuneille hyddyntden myds
jarjestopuolen tarjontaa.
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Kymenlaakso

Ehkaisevan paihdetyon aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Kymenlaaksossa, silla raken-
teista 2/3 toteutuu. Koordinaattoria tai vastaavaa aluetasolla ei toimi, mutta alueellinen monialainen tydryhma
(alueellinen HYTE- ja osallisuustydryhma) edistdd myos ehkaisevad paihdetyotd. Alueella on alueellisessa
hyvinvointikertomuksessa ja -suunnitelmassa huomioitu hyvin keskeisia ehkaisevan paihdetyon siséltojé iké-
ryhmittéin samoin kuin haavoittuvien ryhmien osalta. Lapsille on kohdennettu suunnitelmissa vanhemmuu-
den tukea seka ikétasoista paihdekasvatusta, kun puolestaan nuorille vanhemmuuden tuen lisaksi puheeksiot-
toa sekd matalan kynnyksen palveluita. Tydikdisten, idkk&iden ja tunnistettujen haavoittuvien ryhmien (mm.
tyottomat, syrjaytymisriskissa olevat, maahanmuuttajat) osalta korostuu puheeksiotto ja mini-interventiomal-
lien laatiminen eri palveluihin.

Satakunta

Ehkaiseva pdihdetyd on Satakunnassa rakenteiden osalta vakiintumisvaiheessa: rakenteista 3/3 toteutuu. Eh-
kéisevaa paihdetyota koordinoidaan osana Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskushanketta Porin perustur-
vasta késin, eli se ei ole vield pysyvissa rakenteissa. Koordinaatioon kéytettavissa oleva ty6aika (10—29 %)
vaikuttaa vahaiselta alueen tarpeisiin ndhden. Aluetasolla toimi monialainen tyéryhma, jonka tehtaviin myos
ehkdiseva paihdetyd kuuluu ja joka huolehtii vuosikellon mukaisesti yhteisesti sovittujen yhdenmukaisten
toimintamallien ja menetelmien toteuttamisesta. Alueellisessa hyvinvointikertomuksessa ja -suunnitelmassa
on huomioitu monipuolisesti ehkaiseva péihdetyd Kkaikissa ikdryhmissd. Haavoittuvien ryhmien osalta ei
osattu sanoa. Lapsille ja nuorille on suunnattu toimia avoimiin kohtaamispaikkoihin, harrastustoiminnan tu-
kemiseen ja péihdekasvatukseen kouluissa. Naiden lisasi nuorten osalta on nostettu toimintamalleja, joilla
puututaan varhaiseen péihteiden kayttoon (Valomerkki-keskustelu ja Omin jaloin -menetelmad). Tydikaisiin
kohdistuu toimia puheeksioton ja mini-intervention nakdkulmista seka iakkaisiin naiden lisaksi myos avoi-
miin kohtaamispaikkoihin liittyen. Myos koulutustarjonta heijastelee nditd suunnitelmien sisalt6ja, mutta
josta todetaan, ettd maakuntatason organisointi on vield kesken.

Pirkanmaa

Ehkéaiseva paihdetyd on Pirkanmaalla rakenteiden osalta vakiinnuttamisvaiheessa: rakenteista 3/3 toteutuu.
Tyo6té koordinoidaan Pirkanmaan sairaanhoitopiiristd k&sin alle 10 % tydpanoksella. Tyéméaréan nahden
osuus vaikuttaa riittamattomalta. Lisaksi alueella toimii tydryhma, jonka tehtaviin kuuluu alueellisen ehkai-
sevén paihdetyon verkoston seka kuntien tuki. Pirkanmaan hyvinvointikertomus- ja suunnitelma huomioi
kaikki vaestéryhmat. Toimia on suunnattu laajasti eri-ikaisten palveluiden kautta kyseiseille ikaryhmille,
mutta my6s haavoittuville ryhmille: neuvola, varhaiskasvatus, kouluterveydenhuolto, perusopetus, 2. asteen
opetus, koulu- ja opiskelijaterveydenhuolto, nuorisotyd, avosairaanhoito, tydterveyshuolto, mielenterveys-
japaihdety0 seké sosiaalityd (ml. kotihoito). Koulutuksia jarjestetdén Pirsote -hankkeessa tarpeen mukaisesti.
Toistaiseksi on keskitytty HYTE- ja EPT-toimijoiden kouluttamiseen rakenteiden ja tyokalujen osalta, mutta
my®s nuorten parissa toimiville on jarjestetty yhteistydssa koulutusta.

Paijat-Hame

Ehkaisevan paihdetyon aluetasoiset perusrakenteet ovat vahintaankin kehittymisvaiheessa Péijat-Hameessa,
sill& rakenteista 2/3 toteutui kyselyn aikaan. Sosiaalialan osaamiskeskus Versossa toimii alueen kuntien yh-
teisesti rahoittama kokopéivéinen ehkéisevén paihdetyon seutukoordinaattori. Alueella toteutetun neljén tuu-
len mallin mukaisesti alueittaisia monialaisia tydryhmia toimii kustakin teemasta, joista kaksi keskittyy eh-
kéisevan paihdetyon siséaltdihin: ehkaisevan mielenterveys- ja paihdetyon seutukoordinaatioryhma seké pe-
lihaittojen ehkéisyn seutukoordinaatioryhmé. Alueellinen hyvinvointikertomus- ja suunnitelma Péijat-Ha-
meestd viel& puuttuu, mutta useamman vuoden ajan aluetasolle on valmisteltu erillinen Ehkéisevén tyon toi-
mintasuunnitelma ja sen péivitys oli kyselyn aikaan k&ynnissé vuosille 2021-2025. Toimia on suunniteltu
kaikkiin vaestoryhmiin liittyen eritoten varhaiseen tunnistamiseen ja puheeksiottoon, jota alue on systemaat-
tisesti l&htenyt kehittdm&an. Haavoittuvien ryhmien osalta kdynnissa on muun muassa Kuuluuko asiakkaan
aani -kehittdmistyd. Aluetason osaamisen vahvistamiseen alueella on pitka perinne neljan tuulen ilmididen
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osalta. Edellisen valtuustokauden aikana koulutuksia, seminaareja ja tarpeen mukaan my6s kuntakohtaisia
tilaisuuksia jarjestettiin noin 20.

Kanta-Hame

Ehkaisevan péihdetydn perusrakenteet ovat aluillaan Kanta-Hadmeess4, silld 1/3 niistd toteutuu. Aluetasolla
ei toimi ehkaisevaa péihdetyoté koordinoivaa tahoa, eikd ehkaisevaa paihdetyota ole huomioitu alueellisessa
hyvinvointikertomuksessa ja -suunnitelmassa. Sen sijaan ehkaisevaa paihdetyota edistetdan aluetasoisessa
monialaisessa tyoryhméssa osana hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kokonaisuutta. Suunnitelmissa
Kanta-Hameessé on vieda ehkéiseva paihdetyd osaksi alueellista hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen ra-
kennetta. Ammattilaisten osaamisen vahvistamiseksi on hyddynnetty alueen toisen keskuskunnan Hameen-
linnan ja jérjestdpuolen koulutustarjontaa. Syksylle 2021 on suunniteltu laajaa koulutuspakettia raha- ja di-
gipelaamiseen liittyen sek& nuorten kanssa toimiville péihteista tulevaisuuden sotekeskus -hankkeen kautta.

Varsinais-Suomi

Ehkaisevan paihdetyon aluetasoiset perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Varsinais-Suomessa, silla ra-
kenteista 2/3 toteutuu. Aluetasolla ehkéisevaa paihdety6té koordinoidaan Turun kaupungista késin osana alu-
eellisen ehkéaisevén péihdetydn aluetydryhman vetdmistd. Alueellinen hyvinvointisuunnitelma (= jérjesta-
missuunnitelma) huomioi laajasti ehkéisevén pédihdetyon kaikissa ikaryhmissé kohdentaen toimintaa ikéryh-
mésté riippuen Pakka-toimintamalliin, laadukkaaseen pdihdekasvatukseen, varhaisen puuttumisen prosessin
kehittdmiseen sek& puheeksiottoon ja sen rakenteiseen Kirjaamiseen. l1akkaiden osalta toimia on suunnattu
puheeksioton huomioimiseksi asiakasohjauksen osana. Alueella jérjestetddn samoille kohderyhmille (mm.
sote-hlostd, nuorisotydntekijét, ehkdisevén péihdetyon yhdyshenkil6t) koulutusta toistuvista teemoista vuo-
sittain muuttuvin painotuksin.

Lansi-Uusimaa (Espoo, Kauniainen, Hanko, Raasepori, Inkoo, Siuntio, Lohja, Karkkila, Kirkkonummi,
Vihti)

Ehkaisevan pdihdetydn perusrakenteet ovat aluillaan Lansi-Uudellamaalla, sill& yksik&&n niista toistaiseksi
toteutunut. Alueellista koordinaattoria tai vastaavaa ei ole ehkéisevan pdihdetyon osalta, kuten ei mydsk&an
aluetasoista hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa tai jotain muuta strategista asiakirjaa, jossa ehkéaiseva
paihdetyd olisi huomioitu. Alueellinen ehkéisevan péihdetydn huomioiva monialainen tyéryhmé on sen si-
jaan suunnitteilla. Osaamisen vahvistamiseksi ei ole viel& kdynnistetty alueellista toimintaa koulutusten muo-
dossa ehkaisevassa paihdetyossa.

Keski-Uusimaa (Hyvinka4, Jarvenpad, Mantsald, Nurmijarvi, Pornainen ja Tuusula)

Ehkéaiseva péihdetyo on Keski-Uudellamaalla rakenteiden osalta vakiintumisvaiheessa: rakenteista 3/3 toteu-
tuu. Alueella toimii ehkaisevasta paihdetydsta vastaava koordinaattori Keusotessa ja monialainen tyéryhma,
jonka tehtavana on valmistella alueellista ehkdisevan paihdetydn suunnitelmaa. Ehkéisevéa paihdetyd on huo-
mioitu alueellisessa hyvinvointisuunnitelmassa, jonka liséksi valmisteilla jo olevassa suunnitelmassa rapor-
toidaan huomioitavan véestoryhmista tyoikéiset ja iakkaat seka haavoittuvat ryhmat. Alueen sote-toimijoille
seké kunnan toimijoille on koulutusta huolen puheeksiotosta, jonka lisdksi on hyddynnetty Ehkéisevé péih-
detyd EHYT ry:n koulutuksia.
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Itd-Uusimaa (Porvoo, Loviisa, Askola, Lapinjarvi, Myrskyla, Pukkila, Sipoo)

Ehkaisevan paihdetyon perusrakenteet ovat aluillaan Itd-Uudellamaalla, silla yksikaan niista ei toteutunut.
Alueellista koordinaattoria ehkéisevaan paihdetython ei ole, mutta sellaista ollaan suunnittelemassa. Myos-
k&an aluetasoista monialaista tydryhmaa tai toimintasuunnitelmaa tai strategista asiakirjaa, joka huomioisi
ehkdisevan paihdetyon, ei ole alueella. Osaamisen vahvistamiseksi koulutusta alueella tarjotaan kaikille toi-
mijoille niin kunnissa kuin jarjestdissakin. Alueen kunnista Myrskyl&n ja Pukkilan toimintaa ehkdisevassa
péihdety6ssa on aiemmin toteutettu Paijat-Hameen seutukoordinaation yhteydessa.

Vantaa ja Kerava

Ehkaisevan paihdetydn perusrakenteet ovat aluillaan Vantaan ja Keravan yhteisella alueella, sill& yksikaan
niisté ei toteutunut. Niin ehkéisevéstéd paihdetyostd vastaava koordinaattori tai vastaava ja monialainen tyo-
ryhma on nimedméttd. Myoskaén yhteistd toimintasuunnitelmaa tai strategista asiakirjaa ei ole vield alueella.

Helsinki

Ehkaisevan péihdetydn perusrakenteet ovat kehittymisvaiheessa Helsingissd, silla rakenteista 2/3 toteutui
kyselyn aikaan. Ehkéisevaan péihdetydhon ei ole varsinaisesti nimetty koordinaatiosta vastaavaa yhtd tahoa,
vaan tehtéva on jaettu Helsingin EPT-verkoston sihteeristolle ja puheenjohtajistolle. HY TE-ohjausryhmalle
kuuluu ohjausvastuu monialaisesta verkostotydstd, mutta sen lisaksi kaupungissa toimii useita muita ehkai-
sevéé paihdetyota edistavia tyoryhmid, kuten Helsingin ehkdiseva péihdetydn verkosto, Pakka-toimintamal-
lin pa&kaupunkiseututasoinen tarjontatydryhmad, Helsingin Pakka-ohjausryhma sekd Savuton Helsinki -ver-
kosto. Hyvinvointikertomus ja -suunnitelma kokoaa yhteen kaupungin laaja-alaiset toimet myds ehkaisevén
paihdetydn osalta vaestoryhmittdin. Suunnitelma siséltdd monipuolisesti toimia muun muassa Pakka-toimin-
tamalliin, nuorten osallistamiseen, savuttomuustydhon, liikkuviin ja matalan kynnyksen palveluihin, puheek-
siottoon ja riskitiedottamiseen.
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Mielenterveyden edistaminen

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdamiseen kuuluu olennaisena osana myds mielenterveyden edistdminen.
Tdssa osiossa tarkastellaan alueiden vastauksia mielenterveyden edistdmiseen liittyvissa kysymyksissa: mité
mielenterveyden edistdmisen menetelmid alueilla on kaytdssé ja miten eri véestoryhmat on niissa huomioitu,
miten alueelliset mielenterveyden edistdmisen toimijat ovat yhteydess& muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisen asioissa, ja millaista mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta alueilla on
kéytdssa ja mille kohderyhmélle. Lisaksi kartoitetaan alueiden mielenterveyden edistdmisen tuen ja kehitta-
misen tarpeita.

Mielenterveyden edistdmisen tavoitteena on tukea hyvad mielenterveytta vahvistamalla psyykkistd hy-
vinvointia, voimavaroja, osaamista ja sitkeyttd seka luomalla hyvaa mielenterveytté tukevia asumisoloja ja
ympéristdjd. Hyva mielenterveys ei ole vain mielen sairauksien puuttumista, vaan yksilon itsensé ja yhteis-
kunnan tarkeé voimavara, joka lis&é seka yksilon ja yhteison eldménlaatua ja hyvinvointia ettd yhteiskunnan
tuottavuutta. Mielenterveys rakentuu ja kehittyy vuorovaikutuksessa arkiymparistomme kanssa - toimivat
arkiymparistot edistévat siten mielen hyvinvointia. Mielen hyvinvointi mahdollistaa eldmésta nauttimisen,
tukee arjessa jaksamista ja auttaa selviytymaan vastoinkdymisistd. Mielenterveyden edistamiselld voi olla
yksilon ja yhteison hyvan mielenterveyden lisdédmisen kautta myds mielenterveyden ongelmia ja hairidita
ehkdiseva vaikutus. Mielenterveyden edistdmisen toimenpiteilla (promootio) ja mielenterveyden hairididen
tai ongelmien ehkéisyn toimenpiteill& (preventio) voi olla yhteisia rajapintoja.

Mielenterveyttd voidaan edistdd yksilotasolla esimerkiksi tukemalla mydnteistd itsetuntoa ja vahvista-
malla eldmanhallintakykyd; yhteisttasolla vahvistamalla sosiaalista tukea ja osallisuutta seka lisadmalla 13-
hiymparistdjen turvallisuutta ja viihtyisyyttd; ja yhteiskunnan rakenteiden tasolla esimerkiksi turvaamalla
kaikille riittava taloudellinen toimeentulo ja tekemalla yhteiskunnallisia paatoksia, jotka vahentavat syrjintaa
ja epétasa-arvoa. Mielenterveyteen vaikutetaan siten myds monilla muilla kuin terveydenhuollon ja sosiaali-
huollon toimenpiteilla. Eri sektoreiden vélinen yhteisty6 on tarpeen mielenterveyden edistdmisen strategioi-
den ja toimenpiteiden toteutumiselle onnistuneesti.

Myos kansallinen mielenterveysstrategia vuosille 2020-2030 (Vorma ym. 2020) painottaa mielentervey-
den kokonaisvaltaista huomioimista yhteiskunnassa ja sen eri toimialoilla ja tasoilla. Vuosina 2020-2022
strategian toimeenpano painottuu palvelujen kehittdmisen ja itsemurhien ehkéisyohjelman kéynnistdmisen
ohella mielenterveysosaamisen lisaédmiseen ihmisten arkiympéristdssa osana laajempaa hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmistd. Vuoden 2021 alusta kdynnistyneet kolme hankekokonaisuutta vahvistavat mielenter-
veysosaamista kunnissa, ehkéisevét itsemurhia ja kehittavat tydelaméan kuntouttavia mielenterveyspalve-
luita. Mielenterveysosaamisen vahvistaminen kunnissa —hankkeissa toteutetaan mielenterveysstrategian pai-
nopisteitd “mielenterveys pddomana” ja “hyvd mielenterveysjohtaminen”. Sosiaali- ja terveysministerion
hankeavustusta ovat saaneet hankkeet, joissa lisdtdan mielenterveysosaamista ja -taitoja sekd vahvistetaan
hyvan mielenterveysjohtamisen edellytyksia kuntien johtamisrakenteissa ja eri hallinnonalojen valisessa yh-
teistydssé sekd hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisté toteuttavilla yhdyspinnoilla. Rahoitetut hankkeet 16y-
tyvat THL:n sivuilta https://thl fi/fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/kansallinen-mielen-
terveysstrategia/rahoituksen-saaneet-strategiahankkeet.

Tahan kyselyyn vastanneista alueista Paijat-Hame, Keski- ja Eteld-Pohjanmaa huomioivat alueellaan
ké&ynnissé olevaa Mielenterveysosaamisen vahvistaminen kunnissa -hanketta. Sen sijaan usea kyselyyn vas-
tanneista alueista ei tunnistanut tai kyselyssd muutoin huomioinut alueella kdynnissa olevaa mielenterveys-
strategiaa toteuttavaa Mielenterveysosaamisen vahvistaminen kunnissa —hanketta. Naita alueita olivat Poh-
jois-Pohjanmaa, Pohjois-Karjala, Eteld-Karjala, Kymenlaakso, Pirkanmaa, Lansi- ja Keski-Uusimaa ja Hel-
sinki. Tunnistamisen haasteena voivat olla muun muassa HYTE- ja mielenterveyden edistamistyén koordi-
noimattomuus alueella ja/tai yhdyspintojen tunnistamisen haasteet alueen eri toimijoiden ja sektoreiden vé-
lilla.
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Mielenterveyden edistaminen

Keskeisimmat nostot mielenterveyden edistamisen toiminnasta

e Vastauksista ilmenee alueiden erilainen tilanne mielenterveyden edistamisen suhteen.

e Mielenterveyden edistdmisen koordinaation kehittdmisessé on tarvetta useilla alueilla.

o Mielenterveyden edistdamisen menetelmid on laajalti kdytossé useimmilla alueilla, lueteltujen
toimintamallien méaara vaihteli suuresti alueittain. Menetelmia on eniten kdytdssa lasten, nuor-
ten ja perheiden palveluissa.

e Edistavien toimenpiteiden ohella alueilla tunnistettiin laajalti ehkéisevida menetelmié.

e Yhteisty0 alueellisten mielenterveyden edistdmisen toimijoiden ja muiden alueen toimijoiden
valilla hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa tapahtuu suurelta osin yhteisten verkos-
tojen kautta.

e Suurin osa alueista on tunnistanut mielenterveyden edistdmiseen liittyvia tuen tai kehittdmisen
tarpeita.

Alueella kaytossa olevat mielenterveyden edistamisen menetelmat

Valtaosa alueista (20/22) mainitsi alueellaan olevan kéytdssé yksi tai useampia mielenterveyden edistamisen
menetelmid, ainoastaan kahdella alueella (Pohjanmaa ja Lansi-Uusimaa) ei ollut kdytossd mitadn mielenter-
veyden edistdmisen menetelmé&a ja osa alueista kuvaili hyvin moninaisia mielenterveyden edistamisen me-
netelmid. Liséksi alueet mainitsivat mielenterveysongelmien ehkéisyyn ja hoitoon kohdistuvia menetelmia.
Mielenterveytta edistdvien ja toisaalta mielenterveyden ongelmia ehkaisevien menetelmien erottelu oli osin
epaselvada menetelmien kuvauksissa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmid toteutettiin eniten lasten,
nuorten ja perheiden palveluissa (20/22). Seuraavana alueet mainitsivat tyoikaisille kohdistetuista mielenter-
veyden edistdmisen menetelmistd (16/22). Oppilaitoksissa (14/22) toteutettavia ja ikaihmisille kohdistettuja
(13/22) mielenterveyden menetelmid toteutettiin myos useilla alueilla. Lueteltujen menetelmien maara ja si-
sélto vaihtelivat suuresti alueittain. (Taulukko 10).

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa toteutettavista mielenterveyden edistdmisen menetelmistd mai-
nittiin eniten Lapset puheeksi -menetelma. Muita toteutettavia mielenterveyden edistdmisen menetelmia oli-
vat muun muassa Nuoren mielen ensiapu (NMEA) -koulutus, kiusaamisen vastaiset toimintamallit kuten
KiVa-koulu, Somebody-menetelmd, Luotsi-toimintamalli, vanhemmuuden tuen menetelmét seké elintapa-
ohjaus. Oppilaitoksissa toteutettavat mielenterveyden menetelmat olivat osin samoja kuin lasten, nuorten ja
perheiden palveluissa toteutettavat menetelmat. Esimerkkind mainittiin muun muassa KiVa-koulu, Nuoren
mielen ensiapu -koulutus, Ohjaamotoiminta ja koulu-/oppilaitosyhteisén toimintakulttuuriin kohdistuva toi-
minta.

Seka lasten, nuorten ja perheiden palveluissa ettd oppilaitoksissa toteuttavissa menetelmissa mainittiin
useita mielenterveyden ongelmien ehkaisyyn ja hoitoon liittyvia menetelmia kuten IPC-menetelma ja Cool
Kids -menetelmé seké Ihmeelliset vuodet- ja Voimaperheet -menetelmét kéytoshairididen ennaltaehkéisyyn
ja hoitoon.

Tydikaisille kohdistetuissa menetelmissé tulivat vahvasti esille mielenterveyden ongelmien tunnistami-
seen ja ehkaisyyn seka varhaisen vaiheen tukeen ja hoitoon liittyvat menetelmét kuten matalan kynnyksen
mielenterveyspalvelut (esim. Mieppi), terveysasemilla toimivat mielenterveyspalveluiden sairaanhoitajat ja
psykiatriset sairaanhoitajat seka erilaisia mielenterveyden tilan arviointimenetelmia (esim. masennuksen kar-
toitus BDI-kyselylld).

Ikaihmisille suunnattuja mielenterveyden edistamisen menetelmi& mainittiin muun muassa MTEA-kou-
lutukset, moninaiset vertais- ja ystavatoiminnan muodot (esim. liikunta- ja lukuystavétoiminta, Ystavéapiiri-
toiminta), seniorikeskusten erilaiset toimintamuodot (mm. liikuntaryhmat, maalaus- ja kirjoitusryhmat), kult-
tuuritoiminta seka kirjastopalvelut. My6s RAI-arviointi ja Ikdkeskustoiminta mainittiin edistdvind menetel-
mind.
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Taulukko 10. Kaytossa olevat mielenterveyden edistamisen menetelmat kohderyhmittain.

Lappi X X X -
Pohjois-Pohjanmaa X - X X
Kainuu X X X X
Keski-Pohjanmaa X X X X
Pohjanmaa - - = _
Eteld-Pohjanmaa X X = R
Keski-Suomi X X X X
Pohjois-Savo X X X X
Pohjois-Karjala X - X _
Eteld-Savo X X X X
Etela-Karjala X X X X
Kymenlaakso X X X X
Satakunta X - X _
Pirkanmaa X - X X
Paijat-Hame X X = -
Kanta-Hame X X X _
Varsinais-Suomi X - = X
Lansi-Uusimaa - - - R
Keski-Uusimaa X = X X
Ita-Uusimaa X X X X
Vantaa-Kerava X X = -
Helsinki X X X X
Yhteensa (n =22) 20 14 16 13

Eri vaestoryhmien mielenterveyden edistaminen alueella

Kysymykseen eri vaestoryhmien (esim. pienituloiset, matalasti koulutetut, toimintarajoitteiset, pakolaistaus-
taiset jne) huomioimisesta mielenterveyden edistdmisessa vastasi 16 aluetta kaikista 22 vastaajasta - kysy-
mykseen sai vastata omin sanoin avovastauksena. Yksi alue (Pohjois-Karjala) ei osannut sanoa, miten eri
vaestoryhmaét alueella huomioidaan, ja viisi aluetta (Pohjanmaa, Eteld-Pohjanmaa, Satakunta, Pirkanmaa,
Vantaa-Kerava) ei vastannut kysymykseen. Lansi-Uusimaa mainitsi, ettd alueella ei ole vield kaikkia kuntia
koskevaa toimintaa. (Taulukko 11).

Vastaukset olivat varsin moninaisia ja osin tismentyméttomia. Usea alue kuvaili eri véestoryhmien huo-
mioimista osana alueellista tai kuntakohtaista hyvinvoinnin ja terveyden ja mielenterveyden edistamisen toi-
mintaa (Helsinki, Kainuu, Eteld-Savo, Kymenlaakso, Paijat-Hame, Varsinais-Suomi). Keski-Pohjanmaalla
toiminnan l&htokohtana oli sotekuntayhtyman yhdenvertaisuussuunnitelma. Pohjois-Pohjanmaa, Pohjois-
Savo ja Kanta-Hame mainitsivat vastauksissaan jarjestdjen tekemén tyon eri vaestoryhmien kanssa. Lappi,
Etela-Karjala, Keski-Uusimaa ja Helsinki huomioivat eri véestéryhmid muun muassa tarjoamalla matalan
kynnyksen palveluja (mukaan lukien mielenterveyspalvelut). Eri vaestoryhmié nimettiin vastauksissa varsin
niukasti; nuoret, pakolaistaustaiset, pienituloiset, yksindiset ja tyokuntoutuksessa olevat mainittiin.
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Taulukko 11. Eri vaestoryhmien huomioiminen mielenterveyden edistamisessa.

Eri vaestoryhmien huomioiminen mielenterveyden edistamisessa

Lappi

Lapin ensi- ja turvakodin palvelut etdna, Posken Virtu- asiantuntija etdpalvelut. Sahkoisina palveluina terapiaa ja
jarjestdjen matalan kynnyksen palveluita. Perhekeskusten palvelut etédna ja kasvokkain.

Pohjois-Pohjan-
maa

Miepavaki-tukipaketissa on tsekkauslistoja ja hyvia kaytantoja, joissa on huomioitu ainakin osa em. vaestoryh-
mista. Maakuntaan on perusteilla kuudes hyvinvoinnin teemaverkosto, taloudellisen hyvinvoinnin teemaver-
kosto. Jarjestoilla on varsin aktiivista yhteistyotda monen kunnan ja sote-toimijan kanssa.

Kainuu

Osana kuntien ja alueen HYTE-ty6ta, kehittamishankkeissa.

Keski-Pohjanmaa

Pyrimme hoitamaan asioita yhdenvertaisesti. Soitella on todenndkdisesti maan ensimmainen integroidun sote-
kuntayhtyman yhdenvertaisuussuunnitelma.

Pohjanmaa

Eteld-Pohjanmaa

Keski-Suomi

Mielenterveys- ja sosiaalipalveluiden yhteistyota kehitetdan (sote-uudistus -hanke) ja palveluketjujen kehitta-
mistyd on kdynnistynyt maakunnassa (mielenterveys- ja pdihdeketju). Samalla yhtenaistetddn maakunnan pal-
veluita ja toimintamalleja. Tarkoituksena on liittda mielenterveyspalvelut vahvaksi osaksi sivistys-, ohjaus-, sosi-
aali- ja tyollisyyspalveluita. Tyottomien terveystarkastusten sisallon uudistaminen on myos kdynnissa.

Pohjois-Savo

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tilannetta/ hyvinvointivajeita tarkasteltaessa taustatietona kaytetdan
mm. matalasti koulutetut ja tarvittaessa heille kohdennusta. Henkil6t, joilla on riskitekijéita, huomioidaan yksi-
[6llisesti palveluissa esim. miten paljon annetaan keskusteluaikaa tai heidan vointiaan seurataan. 3. sektorilla
paljon kohdennettua toimintaa. Pakolaisten mielenterveyden edistamiseen on suunnitteilla koulutusta heidan
kanssaan toimiville tahoille. Yksindisyystyota.

Pohjois-Karjala

Etela-Savo

Em. toiminnot on kohdennettu kaikille vaestoryhmille. Pyritadan viemaan sopivat menetelmat mahdollisimman
[ahelle kunkin ryhman luonnollisiin arkiymparistoihin. Mielenterveyden edistamistyota tehdaan jokaisen sote-
ammattilaisen toimesta. Miepan ammattilaiset jalkautuvat hyvinvointikeskuksiin ja -asemille. Nuorten mielen-
terveyden edistdmiseen panostetaan matalan kynnyksen Valkkari-toiminnassa.

Etela-Karjala

Matalankynnyksen palvelut (maksuttomat), tulkkipalvelut, esteettomyys huomioitu.

Kymenlaakso

Alueella paljon kuntakohtaista toimintaa eri vaestoryhmille, mutta alueellinen MTE-koordinaatio puuttuu.

Satakunta -

Pirkanmaa -

Paijat-Hame Alueella Yhdessa mielessd -mielenterveysosaaminen paikalliseksi pddomaksi -hanke (2021-2022), jossa lisataan
eri alojen ammattilaisten ja organisaatioiden mielenterveysosaamista ja muutoskyvykkyyttd vahvistavia taitoja
mm. koulutuksen, tydpajojen ja yhdyspintatyosta saatavan jaetun osaamisen kautta seka kehittamalla toiminta-
malleja ja mielenterveysosaamisen johtamista. Hyddynsaajia ovat alueen eri ikdiset asukkaat.

Kanta-Hame Mm. jarjestot pitdvat kohdennettuja ryhmia ja srk:n toiminnassa pystytddn huomioimaan esim. vahaiset tulot.

Martat ovat hankerahoin kustantaneet kotihoidossa olevien lasten ruokapaketteja, ja Marttojen neuvoja on men-
nyt kotiin tekemaan tasta ruokapaketista terveellista ruokaa. Ruuanlaiton darella on hyva jutella muistakin asi-
oista kuten perheen parjadmisesta (ennaltaehkaisevad mielenterveystyota).

Varsinais-Suomi

Jarjestamissuunnitelmassa on HYTE-toimenpideosiossa eri vaestoryhmien osallisuuteen liittyvia tavoitteita ja
toimenpiteitd. Muilta osin yhtendisesti koko alueella koordinoitua mielenterveyden edistamisen kokonaisuutta
eiole.

Lansi-Uusimaa

Ei vield alueellista, kaikkia LU-kuntia koskevaa toimintaa (mydskaan LU-sotea ei organisaationa ole vield ole-
massa, on vain hanke).

Keski-Uusimaa

Matalan kynnyksen lahetteeton (walk in) mielenterveyspalvelu ovat kaikkien kaytossa.

Ita-Uusimaa

Kuntouttavan ty6toiminnan jarjestaminen, koulutusjarjestelmassa mukana pysymisen seuranta, etsiva nuoriso-
tyo.

Vantaa-Kerava

Helsinki

Hyvinvointisuunnitelmassa ja laajassa hyvinvointikertomuksessa on huomioitu. Lisdksi esim. kotouttamisohjel-
massa, Mukana-ohjelmassa seka Terveys- ja hyvinvointikeskuksen paljon palvelua tarvitsevien prosessissa. Esim.
Pakolaiset ja alkuvaiheen kotoutujat saavat palvelut maahanmuuttoyksikostd, jossa tydskentelee psykologeja
(monialaista yhteistyoté hoito- ja palvelutarpeen arvioinnin kanssa). Tyokyky- ja terveysneuvonnassa tarjotaan
matalan kynnyksen mielenterveyspalveluja.
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Alueellisten mielenterveyden edistamisen toimijoiden & muiden hyvinvoi-
nin ja terveyden edistamisen toimijoiden valinen yhteistyo

Tahan kysymykseen vastaajat voivat valita useamman vastausvaihtoehdon ja ndin oli moni alue (12/22) teh-
nytkin. Alueellinen toimija koordinoi aluetasoista mielenterveyden edistamisen verkostoa vajaalla puolella
alueista (10/22), useimmilla alueilla mielenterveys- ja pdihdetyon verkostojen kautta. Myos HY TE-verkosto
jamielenterveyden edistdmisen tydryhma mainittiin yhteistydverkostoina. Alueellisen mielenterveyden edis-
tdmisen toimijan ja kunnan yhteisty® on varmistettu vajaassa puolessa (9/22) alueista siten, ettd kuntien edus-
tajia on mukana verkostotoiminnassa (esim. HY TE-verkosto, mielenterveyden edistamisen tydryhma, mie-
lenterveys- ja paihdeverkosto). Yhteistyd jarjestdjen kanssa on varmistettu samalla tavoin eli jarjestéilla on
vastaavasti edustus alueellisissa verkostoissa - alueista 10/22 ilmoitti ndin. Vastaajista vajaa puolet (10/22)
ilmoitti, ettd alueellinen mielenterveyden edistamisen toimija on jasenend alueellisissa monialaisissa HYTE-
verkostoissa. (Kuvio 4)

Muita tapoja, joilla mielenterveyden edistdmisen toimijat ovat yhteydessa muihin toimijoihin hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdmisen asioissa, mainittiin esimerkkeind HYTE-johtoryhmatoiminta ja alueellinen
HYTE-tydryhmatoiminta sekd yksittdisten hankkeiden kautta.

Lansi-Uudellamaalla ei ole vield alueellista toimintaa ja Pohjanmaa, Kymenlaakso, Varsinais-Suomi seka
Vantaa-Kerava eivat vastanneet kysymykseen.

Miten alueelliset mielenterveyden edistamisen toimijat ovat
yhteydessa muihin toimijoihin HYTE-asioissa?

Alueellinen toimija koordinoi aluetasoista
mielenterveyden edistamisen verkostoa

Alueellisen mielenterveyden edistamisen toimijan ja
kunnan yhteisty® on varmistettu

Alueellisen mielenterveyden edistamisen toimijan ja _
jarjestojen yhteistyo on varmistettu
Alueellinen mielenterveyden edistamisen toimija on _

jasenend alueellisissa monialaisissa HYTE-verkostoissa

Jollain muulla tavoin

Kuvio 4. Alueelliset mielenterveyden edistamisen toimijat yhteydessa muihin toimijoihin hyvin-
voinnin ja terveyden edistamisen asioissa.
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Alueellinen mielenterveyden edistamisen koulutus

Mielenterveyden ensiapu —koulutukset (MTEA) on selkeésti eniten tarjottu mielenterveyden edistamisen
osaamiseen liittyva koulutus — sita tarjottiin tai suunnitteilla oli tarjota siihen liittyvaa koulutusta usealla
alueella (Pohjois-Pohjanmaa, Kainuu, Keski-Pohjanmaa, Etel&d-Pohjanmaa, Keski-Suomi, Pohjois-Savo,
Eteld-Savo, Kymenlaakso, Satakunta, Varsinais-Suomi, Helsinki). MTEA-koulutukset on kohdennettu laa-
jalti eri ammattiryhmille ja eri toimialojen tyontekijoille (mm. kasvatus- ja opetustoimi, sote-ammattilaiset,
HYTE-tyontekijat, jarjestdt). Muina mielenterveyden edistdmisen osaamiseen liittyvind koulutuksina mai-
nittiin muun muassa tunnetaitokoulutus, parisuhdekoulutus, yksindisyyskoulutus ja Luotsi-menetelmékoulu-
tus. Usealla alueella oli liséksi suunnitteilla tai tulossa mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta
(esimerkiksi tietoisuustaitoihin, motivoivaan haastatteluun, resilienssiin ja yksinaisyyteen liittyvid koulutuk-
sia). Helsingissé on tarjolla varsin kattavaa koulutusta erityisesti opetushenkil6stélle ja/tai oppilas- tai opis-
kelijahuoltohenkildstolle (mm. eldmantaitokurssi, tunne- ja turvataitoihin sek& seksuaalikasvatukseen liitty-
vaa koulutusta). Sosiaali- ja terveystoimen ammattilaisiin liittyen Helsinki mainitsi, ettd heidan on mahdol-
lista suorittaa mm. paihde- ja mielenterveystyon erikoisammattitutkinto oppisopimuksena.

Alueet kuvasivat myds itsemurhien ja mielenterveyden ongelmien ehkéisyyn liittyvad koulutusta seka
lasten kaytoshairididen ennaltaehkaisy- ja hoitomenetelmiin liittyvad koulutusta (esim. IPC, Cool Kids, Ih-
meelliset vuodet).

Nelja aluetta ei vastannut tahén kysymykseen (Pohjanmaa, Pirkanmaa, Keski-Uusimaa, Vantaa-Kerava),
Lansi-Uusimaa totesi, ettd alueellista toimintaa ei vield ole, ja Pohjois-Karjalan alueella ei ollut tietoa, mita
koulutusta alueella on.

Mielenterveyden edistamisen tyon tuen ja kehittamisen tarpeet

Suurin osa alueista (19/22) tunnisti mielenterveyden edistdmiseen liittyviad tuen tai kehittdmisen tarpeita.
Kahdella alueella tuen tarpeita ei ollut tunnistettu (Pohjanmaa ja Pohjois-Karjala), yksi alue (Keski-Pohjan-
maa) ei osannut sanoa, onko ndin tehty. Tuen tai kehittdmisen tarpeita kuvattiin moninaisesti. Esiin nousi
mielenterveyden edistamisen kasitteen laaja-alainen ymmaértdminen ja sen toteuttaminen ja kayttoonotto alu-
eella. Tahan liittyen usea vastaaja mainitsi myds mielenterveysosaamisen vahvistamisen ja mielenterveystai-
tojen lisddmisen olevan kehittdmisen tavoitteena. Mielenterveyden edistdminen arkiympéristdissa kattaen
koko elinkaaren l&htien liikkeelle neuvolasta ja lapsista ja nuorista ikadntyneisiin saakka oli tunnistettu ke-
hittdmisen tarpeeksi. Lisaksi vaikuttavien ja nayttdon perustuvien menetelmien kayttdonotto mainittiin ke-
hittdmistarpeiksi. Huolta aiheuttivat jossakin méarin myds koronan vaikutukset mielenterveyteen sek& mie-
lenterveyden edistamisen toiminnan resurssipula. Alueellinen, monialainen yhteistyé oli myds tunnistettu
useilla alueilla kehittdmisen kohteiksi. Liséksi oli alueita, jotka mainitsivat mielenterveyden ongelmien eh-
kéisyyn ja hoitoon liittyvid tuen ja kehittdmisen tarpeita, kuten varhainen puuttuminen ja matalan kynnyksen
palvelut ja niiden merkityksen nostaminen. (Taulukko 12)
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Taulukko 12. Mielenterveyden edistamisen tyon tuen tai kehittamisen tarpeet.

Alue
Lappi

Tuen tai kehittamisen tarve

MiePaVaki-tyoryhma perustettu, koulutukset, varhainen puuttuminen.

Pohjois-Pohjan-
maa

Maakunnallinen tilanne oli huonohko jo ennen koronaa, ja korona on todennakdisesti pahentanut tilannetta.
Palveluntarve on suuri, ja palvelut painottuvat korjaaviin palveluihin. Nimenomaan mielenterveyden edista-
misen ja matalan kynnyksen palveluille ja niiden merkityksen nostamiselle on tarvetta.

Kainuu

Osaamisen vahvistaminen, menetelmat ja mallit, ndyttoon perustuva tyo.

Keski-Pohjanmaa

Pohjanmaa

Eteld-Pohjanmaa

Ollaan alkuvaiheessa. IPC aloitettu.

Keski-Suomi

Mielenterveyspalveluiden saatavuudessa paikoin haastetta. Peruspalveluita ollaan vahvistamassa.

Pohjois-Savo

Mielenterveyden edistaminen laaja kasite; koskettaa kaikkea hyvinvointi- ja terveyden edistamistyota. Tarvi-
taan kirkastamista siihen, mitd mielenterveyden edistdminen on, miten se kuuluu kaikille ja mitd se omassa
tyossa tarkoittaa? Mielenterveyden puheeksiotto systemaattiseksi ja ihmisen kohtaamisen- osaamista. Vah-
vistettava arkiympdristoja ja niiden merkitystd mielenterveyden edistamisessa. Vaikuttavien menetelmien
kayttoonotto. Aikuisten ja ikdihmisten mielenterveyden edistamiseen huomiota lasten- ja nuorten lisaksi.

Pohjois-Karjala

Eteld-Savo

Kuntatasolla esim. Mikkelissa on tunnistettu tarpeita, jotka liittyvat mielen hyvinvointiin ja tuen tarpeisiin.
N&ita on otettu huomioon hakemalla mm. rahoitusta kehittamishankkeisiin. Tarpeet liittyvat myos alueellis-
ten yhtendisten toimintakdyténteiden kehittdmiseen, niin ettd kdytantoja voi vieda edelleen paikallisiin mt-
paihdesuunnitelmiin.

Etela-Karjala

Mielenterveystaitojen vahvistaminen ja lisddminen itsehoitoa tukemalla.

Kymenlaakso

Alueelliset haasteet on yhteisesti tunnistettu ja kirjattu ndihin liittyvat painopisteet tavoitteineen seka toimen-
piteineen alueelliseen hyvinvointisuunnitelmaan, liittyen mm. alueen pdihdetilanteeseen seka mielentervey-
den haasteisiin (huomioiden korona-ajan vaikutukset), ylisukupolvisen heikko-osaisuuden periytymiseen
seka syrjaytymisriskissa olevien nuorten ja nuorten aikuisten maara huomioiden; alueellinen ehkaiseva
paihde- ja mielenterveystyon koordinaatio ja johtaminen puuttuu ja vaatii resursointia.

Satakunta Tyonkuvan maarittely.

Pirkanmaa Resurssipula.

Paijat-Hame Yhdessa mielessa -hanke vahvistaa alueella tehtavaa mielenterveyden edistamisen tyota. Tyon koordinaatio
on ehkaisevan tyon seutukoordinaattorin vastuulla muiden kolmen tuulen muassa. On tunnistettava kustakin
ilmiosta tyon ydin, vaikuttava toiminta/menetelmat seka tyon tuki, jotta sen haltuunotto on mahdollista.

Kanta-Hame STM:n ja maakunnan valisissa keskusteluissa tammikuussa 2020 nostettiin esiin yhtend kehittamisteemana

mielenterveys- ja pdihdetyon kehittaminen. Lasten ja nuorten mielenterveyden edistamisen menetelmia tulisi
saada kayttoon peruspalveluihin eri toimialoille koko maakuntaan, tdssa ollaan IPC:n osalta jo edetty. Tuen
tarpeen tunnistaminen ja ehkaisevan ja perustason tuen saatavuus ovat keskeisessa roolissa, niihin liittyen
monialaisiin tiimeihin on pyrkimys liittdd mukaan mielenterveyden ja pdihdetyén ammattilaisia. Pdihteiden
mini-interventiot tulee saada systemaattisesti kayttoon ja kirjatuksi ja niita koskeva data seurantaan. Mielen-
terveys- ja paihdepalveluiden keskeinen tyonjako ja palveluketjut tarvitsevat alueellista toiminnan ja yhteis-
tyon selkiyttamista ja koordinaatiota (nyt lukuisia jarjestajatahoja). Tarvitaan myds uudenlaisten yhteistyora-
kenteiden luomista perustason ja erikoissairaanhoidon vilille (mm. konsultaatiokdytannot) ja myds jarjesto-
jen tarjoaman tuen parempaa hyddyntamista osana palvelukokonaisuutta. Asiakasraadin kautta on viestitetty
vahvasti mielenterveyspotilaiden ldheisten huomiointia ja tuen tarvetta, seka laheisten tukemisen liittamista
osaksi palveluketjukuvausta. Mielenterveyspalveluiden saatavuuden lisdaminen on yksi isoimmista haas-
teista.

Pitkalla tahtaimellda mielenterveytta yllapitavat seka sitad tukevat, ennaltaehkaisevat toimet ja vaikuttavien
matalan kynnyksen palveluiden vahvistaminen on keino taittaa jatkuvan kasvun kédyrda hallittavaan muo-
toon. Tdssd tarvitaan toiminnan ja yhteistyon selkiyttamistd ja alueellista koordinaatiota niin HYTE-tydssa
kuin palveluissa muutoinkin. Digitaalinen kehittdaminen "NAVI”: Tavoitteena kehittad monialaista yhteistyota
ja sujuvoittaa tyoskentelya paihde- ja mielenterveystyon asiakkaiden nakokulmasta. Kuvataan paihde- ja mie-
lenterveysasiakkaan monialainen yhteistyd etsien ja l6ytaen sujuvuutta tukevia ja haastavia kohtia. Tutkitaan,
miten monialaista tyoskentelya voidaan sujuvoittaa digitaalisin (etdkonsultaatio) menetelmin.
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Varsinais-Suomi Asiaa ei talla hetkella ole resursoitu, koordinoiva taho tarvitaan jatkossa valmisteluun.

Lansi-Uusimaa Kaikilla haasteena koronan vaikutukset mielenterveyteen.

Keski-Uusimaa Seka teoriaan ja kaytantoihin liittyvaa.

I1ta-Uusimaa Alueellisen yhteistyon kehittaminen.

Vantaa-Kerava Opiskeluterveydenhuoltoon tarvitaan lisaa mielenterveysosaamista lasten ja nuorten tueksi. Tarve on suu-

rempi kuin tdimanhetkiset mahdollisuudet antaa tukea.

Neuvolaan tarvitaan lisaa psykiatrisen tyon osaamista, jotta tukea olisi jo ennen lapsen syntymaa. Neuvolassa
hyvia kokemuksia aiemmin toteutuneesta psykiatrisen sairaanhoitajan ja terveydenhoitajan tyoparityosken-
telystd, tdaman tyyppista yhteistyota tulisi kehittaa. Perheneuvolan palvelut ovat ruuhkautuneet, ennalta eh-
kaisevalla tyolla voidaan vahentda raskaampien palveluiden tarvetta.

IPC- ja CoolKids interventiomenetelmien kaytolla pyritddn edistdmaan lasten ja nuorten mielenterveytta ja
vahentamaan raskaampiin psykiatrisiin palveluihin siirtymista.

Omahoito-sovellusten ja muiden digipalveluiden kehittdminen tarkeda, jotta edistetadn palveluiden saata-

vuutta ja tiedon saantia.

Helsinki Koronapandemia on aiheuttanut vdestdssa lisddntynytta yksindisyytta ja mielen pahoinvointia.

Yhteenveto: Mielenterveyden edistaminen

Seuraavassa esitdmme alueittain yhteenvedon kyselyn mielenterveyden edistdmisen kysymyksistd. Tarkas-
telussa ovat mitd mielenterveyden edistdmisen menetelmié alueella on k&ytdssé ja missé toimintaympaéris-
toissd, miten eri vaestoryhmat on huomioitu mielenterveyden edistdmisessd, miten alueelliset mielentervey-
den edistdmisen toimijat ovat yhteydessé muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa
sekd millaista mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta alueella on ké&ytdssa ja mille kohderyh-
mélle. Lisaksi tarkastelemme mita mielenterveyden edistdmiseen liittyvia tuen tai kehittdmisen tarpeita alu-
eella on tunnistettu. Naiden kysymysten pohjalta olemme arvioineet alueen mielenterveyden edistamisen ti-
lannetta kolmijakoisesti.

Alueilla, joissa mielenterveyden edistdmisen toiminta on aluillaan, toiminta on kéynnistymadssa tai var-
haisvaiheessa. Mielenterveyden edistamisen menetelmia on alueella kdytdssa vahén ja/tai harvassa toimin-
taymparistossa. Eri vaestdryhmia ei ole juurikaan huomioitu mielenterveyden edistdmisessa. Alueellisten
mielenterveyden edistdmisen toimijoiden yhteydet muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
asioissa puuttuvat tai ovat yksittaisia ja/tai irrallisia. Mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta ei
ole tai se on véhéista.

Kehittymisvaiheessa olevilla alueilla mielenterveyden edistdmisen menetelmié on kéytossd, ja ne koh-
distuvat suurelta osin eri kohderyhmiin. Menetelmissé voivat painottua ehkaisevat toimet. Eri véestoryhmia
pyritddn huomioimaan mielenterveyden edistamisen toimissa. Alueellisten mielenterveyden edistamisen toi-
mijoiden yhteydet muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa on jarjestaytynytta.
Mielenterveyden edistdamisen osaamisen koulutusta on tarjolla ainakin jossain maarin.

Mielenterveyden edistdmisen vakiinnuttamisvaiheessa olevilla alueilla on laaja tarjonta vaikuttavia mie-
lenterveyden edistamisen menetelmia eri toimintaymparistoissa. Eri vaestéryhmiad on huomioitu laajalti toi-
mia suunniteltaessa. Alueellisten mielenterveyden edistamisen toimijoiden yhteydet muihin toimijoihin hy-
vinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa on jarjestadytynyttd. Mielenterveyden edistdmisen osaamisen
koulutusta on alueella tarjolla laajasti ja eri kohderyhmat huomioiden.

Lappi

Mielenterveyden edistamisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmié on
kéytossa jonkin verran, ei kuitenkaan ikaihmisille. Eri véestéryhmien huomioiminen mielenterveyden edis-
tdmisessa on osin jasentymatontéd. Alueellinen mielenterveyden edistdmisen toimija on jasenend alueellisissa
monialaisissa HY TE-verkostoissa. Alueellinen MiePaVéki-tyoryhma on perusteilla; muita tuen ja kehittami-
sen tarpeita tunnistettu koulutukseen ja varhaiseen puuttumiseen liittyen. Mielenterveyden edistdmisen osaa-
misen koulutusta alueella l&hinna lapsiin ja nuoriin liittyen.
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Pohjois-Pohjanmaa

Mielenterveyden edistamisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmié on
lahinn& mielenterveyden ensiapukoulutuksiin liittyen; oppilaitoksissa toteutettavia mielenterveyden edista-
misen menetelmié ei mainittu. Jonkin verran on huomioitu eri véestéryhmia mielenterveyden edistdmisen
toimissa, esimerkiksi Miepévéki-tukipaketissa. Alueellisten mielenterveyden edistamisen toimijoiden yhteys
muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa on kuvattu tapahtuvan Miepavéki-verkos-
ton kautta. Mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta alueella on eritoten mielenterveyden ensiapu
-koulutuksia sote-ammattilaisille, suunnitteilla myds muille ammattiryhmille. Suunnitteilla on myds re-
silienssikoulutus. Mielenterveyden edistdminen ja matalan kynnyksen palvelut ja niiden merkityksen nosta-
minen on tunnistettu tuen ja kehittdmisen kohteeksi.

Kainuu

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistamisen tuen ja kehitta-
misen tarpeita on tunnistettu osaamisen vahvistamiseen ja menetelmien ja ndyttddn perustuvaan tyéhoén liit-
tyen. Mielenterveyden edistdmisen ndyttéon perustuvia menetelmid kerrottiin olevan kaytdssa kaikissa eh-
dotetuissa toimintaymparistoissd, mutta menetelmié ei nimetty. Eri vdestéryhmien huomioiminen osana kun-
tien ja alueen HYTE-ty6td. Alueellisten mielenterveyden edistamisen toimijoiden yhteys muihin toimijoihin
hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa tapahtuu verkostoissa (verkostoja ei nimetty). Mielentervey-
den edistdmisen osaamisen koulutusta alueella kuvattiin eritoten mielenterveyden ensiapu -koulutuksiin liit-
tyen sekd yleisemmin koulutusta osaamisen vahvistamiseksi eri ammattiryhmille.

Keski-Pohjanmaa

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on vahvassa kehittymisvaiheessa; alueella on aloittanut mielenter-
veysstrategiaa toteuttava Meidan Mielessa -hanke, jonka tavoitteena on vieda mielenterveysosaamista laajalti
alueen eri toimijoille. Alueen toiminnan ldhtdkohtana on sotekuntayhtyméan yhdenvertaisuussuunnitelma.
Mielenterveyden edistdmisen menetelmétarjonta on niukkaa, ensisijaisesti mielenterveyden ensiapukoulu-
tuksia. Alueellisten mielenterveyden edistamisen toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmisen asioissa tapahtuu Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyma Soiten mie-
lenterveyden edistamisen tydryhman kautta, jossa edustus HY TE-toimijoilla, kunnilla ja jarjestoilla. Tuen ja
kehittdmisen tarpeita ei mainittu.

Pohjanmaa:
Ei vastausta.

Eteld-Pohjanmaa

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on aluillaan. Mielenterveyden edistdmisen menetelmié kuvattu lasten,
nuorten ja perheiden palveluissa seké oppilaitoksissa, ei tydikaisille ja ikdihmisille suunnattuja mielentervey-
den edistdmisen menetelmid. Eri vaestéryhmien huomioiminen mielenterveyden edistdmisessé on tdsmenty-
maétonta. Alueellisten mielenterveyden edistamisen toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisen asioissa on jasentyméatonta. Alueella jarjestetddn mielenterveyden ensiapu -koulutuk-
sia. Alue tunnistaa olevansa mielenterveyden edistdmisessa alkuvaiheessa.
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Keski-Suomi

Mielenterveyden edistamisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmié on
kuvattu melko laaja-alaisesti. Eri vaestoryhmien huomioiminen mielenterveyden edistdmisessa on osin tés-
mentymatontd; kuvauksessa keskityttiin palveluiden kuvaamiseen. Alueellisten mielenterveyden edistdmisen
toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen asioissa kuvattiin tapahtuvan
maakunnallisen mielenterveys- ja paihdetyon kehittajaverkoston kautta, jossa on mukana eri toimijoita. Mie-
lenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta on alueella varsin monipuolisesti. Tuen ja kehittdmisen tar-
peissa tunnistetut tarpeet kohdistuvat palveluihin, ei niink&&n mielenterveyden edistamiseen.

Pohjois-Savo

Mielenterveyden edistamisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmié on
kuvattu laaja-alaisesti. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tilannetta tarkasteltaessa pyritddn huomioi-
maan eri vaestoryhmi ja tarvittaessa kohdentamaan toimia. Pakolaisten mielenterveyden edistdmiseen on
suunnitteilla koulutusta heidan kanssaan toimiville tahoille. Alueellisten mielenterveyden edistdémisen toimi-
joiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa tapahtuu ehkéisevan mie-
lenterveys- ja paihdety6n koordinoinnin ja HY TE-verkoston kautta. Mielenterveyden edistdmisen osaamisen
koulutusta on alueella kohtuullisesti. Tuen ja kehittdmisen kohteeksi on tunnistettu mielenterveyden laaja-
alainen edistaminen (koskettaa kaikkea hyvinvointi- ja terveyden edistamisty6ta ja arkiymparistoja).

Pohjois-Karjala

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on aluillaan. Mielenterveyden edistdmisen menetelmind on mainittu
ainoastaan elintapaohjaus lasten, nuorten ja perheiden palveluissa seké tyoikéisille. Eri vaestdryhmien huo-
mioiminen mielenterveyden edistdmisessa on tdsmentymatontd. Alueellisten mielenterveyden edistdmisen
toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa tapahtuu télla hetkell&
yksittéisten hankkeiden kautta; toiminta tehostuu ept-koordinaattorin palkkauksen myota. Ei tunnistettua
mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta eik& tunnistettuja mielenterveyden edistdmiseen liittyvia
tuen tai kehittdmisen tarpeita.

Etelé-Savo

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on vakiinnuttamisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetel-
mié on kuvattu laaja-alaisesti ja niitd on kohdennettu kaikille véaestdéryhmille mahdollisimman luonnollisissa
arkiymparistdissa. Alueellisten mielenterveyden edistamisen toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvin-
voinnin ja terveyden edistdmisen asioissa rakentuu padosin alueellisen HYTE-tyéryhman kautta. Alueella
ovat jatkuneet mielenterveyden ensiapu -koulutukset, joiden toiminta on alkanut aikaisesmmin osana STM:n
rahoittamia kérkihankkeita. Alueelle on tulossa itsemurhien ehkaisyyn liittyva hanke, jossa koulutusta. Tuen
jakehittdmisen tarpeita on tunnistettu kunta- ja aluetasolla liittyen mm. mielen hyvinvointiin ja tuen tarpeisiin
(rahoitusta haettu kehittdmishankkeisiin) ja yhtendisten toimintakaytanteiden kehittamiseen.

Etela-Karjala

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmina
ovat mielenterveyden ensiapu -koulutukset ja lapset puheeksi -malli sekd ehké&isevén tyén menetelmid. Eri
vaestoryhmid pyritd&dn huomioimaan mielenterveyden edistdmisessa. Alueellisten mielenterveyden edistdmi-
sen toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa tapahtuu alueen
HYTE-johtoryhmdn kautta. Alueella on mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta, osa siitd koh-
dentuu erityisesti mielenterveyden ongelmien ehkéisyyn. Tuen ja kehittdmisen kohteeksi on tunnistettu mie-
lenterveystaitojen vahvistaminen ja lisédminen itsehoitoa tukemalla.

Kymenlaakso

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on aluillaan. Joitakin mielenterveyden edistdmisen menetelmi& on ku-
vattu, mm. mielenterveyden ensiapukoulutuksia. Eri véestéryhmid huomioidaan kuntakohtaisesti, mutta
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alueellinen mielenterveyden edistamisen koordinaatio puuttuu. Mielenterveyden edistdmisen osaamisen kou-
lutusta on alueella l&hinnd mielenterveyden ensiapu -koulutusten muodossa (ehkéisyyn liittyen IPC- ja Cool-
Kids -koulutukset). Alueelliset tuen ja kehittdmisen haasteet on yhteisesti tunnistettu ja naihin liittyvat pai-
nopisteet tavoitteineen sekd toimenpiteineen on Kirjattu alueelliseen hyvinvointisuunnitelmaan (alueellinen
ehkdisevd mielenterveys- ja paihdetyon koordinaatio ja johtaminen ja resursointi puuttuu).

Satakunta

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmia on
jonkin verran lasten, nuorten ja perheiden palveluissa seka tyoikéisille kohdistettuina. Eri vaestéryhmien
huomioiminen mielenterveyden edistamisessé on tdsmentymatontd. Alueellisten mielenterveyden edistami-
sen toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa tapahtuu télla het-
kelld alueellisen HYTE-toimijoiden verkoston kautta. Jatkossa maakunnallinen ehkaisevan paihdety6n yh-
dyshenkildverkosto kattaa myds mielenterveyden edistdmisen osa-alueen. Alueella tarjotaan mielentervey-
den ensiapu -koulutusta osana mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta (mielenterveyden ongel-
mien ehkéisykoulutukseen liittyen tarjolla on IPC-menetelmdkoulutusta). Mielenterveyden edistdmisen tuen
ja kehittdmisen tarpeena esitetddn tyénkuvan madrittely.

Pirkanmaa

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on aluillaan. Mielenterveyden edistdmisen menetelmien tarjonta on
niukka keskittyen lasten, nuorten ja perheiden palveluihin. Eri vaestoryhmien huomioiminen mielentervey-
den edistdmisessa sekd mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutus alueella on tdsmentymatonta. Alu-
eellinen mielenterveyden edistdmisen toimija on jésenend alueellisissa monialaisissa HY TE-verkostoissa.
Mielenterveyden edistdmisen tuen ja kehittdmisen tarpeena on tunnistettu resurssipula.

Paijat-Hame

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on vahvassa kehittymisvaiheessa; alueella on kdynnistynyt mielenter-
veysstrategiaa toteuttava Yhdessé mielessa - mielenterveysosaaminen paikalliseksi padomaksi -hanke. Hank-
keessa lisatadn eri alojen ammattihenkildston ja organisaatioiden mielenterveysosaamista ja muutoskyvyk-
kyytté vahvistavia taitoja. Hyddynsaajia hankkeessa ovat alueen eri ikéiset asukkaat. Ehkdisevén tydn seutu-
koordinaattorin vastuulle kuuluu edistdvén mielenterveystydn koordinaatio. Ty6ta tukee ja tavoitteiden toi-
meenpanosta huolehtii enkéisevan mielenterveys- ja paihdetyon seutukoordinaatioryhmé, jossa kunta- ja jar-
jestdtoimijoilla on edustus. Mielenterveyden edistdmisen menetelmien tarjonta on talla hetkella niukka kes-
kittyen lasten, nuorten ja perheiden palveluihin seké oppilaitoksiin. Tuen ja kehittdmisen tarpeena on tunnis-
tettu Yhdessa mielessé -hankkeeseen liittyvan mielenterveyden edistamisen tyon ilmididen ydin, vaikuttava
toiminta ja menetelmét sekd tydn tuki, jotta toiminnan haltuunotto on mahdollista.

Kanta-Hame

Mielenterveyden edistamisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmié on
lahinnd lasten, nuorten ja perheiden palveluissa; oppilaitoksissa ja tyoikéisille suunnattuna on ehkéisevén
mielenterveystyon menetelmié (ei kuvattu menetelmid ikaihmisille). Jarjestot (esimerkkind mainittiin Mart-
tojen toiminta) ja seurakunta tarjoavat kohdennettuja mielenterveyden edistdmisen toimia eri vaestoryhmille.
Alueen jarjestdyhteistydssa on mielenterveys edustettuna, samoin kuntien edustajia on mukana. Tulevaisuu-
den sote-keskus —hankkeen mielenterveys- ja paihdety6éryhmadssa on jarjestdedustus. Mielenterveyden edis-
tamisen osaamisen koulutus on suunnitteluasteella. Tuen ja kehittdmisen tarpeita on tunnistettu laajasti, muun
muassa lasten ja nuorten mielenterveyden edistdmisen menetelmien kayttéonotto peruspalveluissa eri toi-
mialoilla, ja toiminnan ja yhteistyon selkiyttdminen ja alueellinen koordinaatio HYTE-ty6ssé ja palveluissa.
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Varsinais-Suomi

Mielenterveyden edistamisen toiminta on aluillaan; alueella ei ole yhtendisesti koordinoitua mielenterveyden
edistdmisen kokonaisuutta. Alueen jarjestamissuunnitelmassa on HYTE-toimenpideosiossa eri véestdryh-
mien osallisuuteen liittyvid tavoitteita ja toimenpiteitd. Alueella onkin tunnistettu tarve mielenterveyden edis-
tdmisen kehittdmiseen. Asiaa ei ole resursoitu ja tarvitaan koordinoiva taho toiminnan valmisteluun. Mielen-
terveyden edistdmisen menetelmien tarjonta on vahaista keskittyen ik&antyneisiin. Mielenterveyden edisté-
misen osaamisen koulutusta on tarjolla mielenterveyden ensiapu - ja Luotsi-menetelmiin liittyen.

Lansi-Uusimaa (Espoo, Kauniainen, Hanko, Raasepori, Inkoo, Siuntio, Lohja, Karkkila, Kirkkonummi,
Vihti)

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on aluillaan. Lansi-Uusimaan sote-aluetta ei ole organisaationa viela
olemassa — olemassa ei ole alueellista, kaikkia Lansi-Uudenmaan kuntia koskevaa mielenterveyden edisté-
misen toimintaa. Tuen tarpeena on koko alueella tunnistettu koronan vaikutukset mielenterveyteen ja sen
mukanaan tuomat haasteet.

Keski-Uusimaa (Hyvinka4, Jarvenpad, Mantsald, Nurmijarvi, Pornainen ja Tuusula)

Mielenterveyden edistamisen toiminta on kehittymisvaiheessa. Mielenterveyden edistamisen menetelmien
tarjontaa on jonkin verran. Ehkdisevana toimintana on mainittu matalan kynnyksen mielenterveyspalvelut.
Eri véestoryhmien huomioiminen mielenterveyden edistdmisessé on rajoittunutta. Alueellinen hyvinvointi-
suunnitelma, jonka toteutuksessa ovat mukana Keusoten palvelualueet, kuntien toimialat ja jarjestoja. Alu-
eellista mielenterveyden edistdmisen verkostoa ei ole erikseen nimetty, tehtdvaa hoitaa alueellinen HYTE-
ryhmd ja HYTE-allianssi. Mielenterveyden edistdmisen osaamisen koulutusta ei ole tarjolla. Mielentervey-
den edistdmisen tuen ja kehittdmisen tarpeina on tunnistettu sekd mielenterveyden edistdmisen teoriaan ettd
kaytantoihin liittyvaa tuen tarvetta.

Itéd-Uusimaa (Porvoo, Loviisa, Askola, Lapinjarvi, Myrskyl&, Pukkila, Sipoo)

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on aluillaan. Mielenterveyden edistdmisen menetelmind nimettiin
yleisesti tapahtumat, kampanjat ja koulutukset; tarkempaa kuvausta menetelmisté ei annettu. Eri véestoryh-
mien huomioiminen mielenterveyden edistdmisessé on osittaista. Alueellisten mielenterveyden edistdémisen
toimijoiden yhteys muihin toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asioissa on td&smentyméatonté;
seudullinen mielenterveys- ja paihdetydn verkosto on ainoastaan Myrskyldssa ja Pukkilassa. Mielentervey-
den edistdmisen osaamisen koulutus on alueella osin tdsmentymatontd; alueen tyontekijoille jarjestetdén tar-
peen mukaista koulutusta sekd koulutusta, jonka avulla kuntalaisten resilienssia voidaan vahvistaa. Tuen tar-
peena on tunnistettu alueellisen yhteistyon kehittdminen.

Vantaa ja Kerava

Mielenterveyden edistamisen toiminta on aluillaan. Alueellinen mielenterveyden edistdmisen toiminta ja
koordinointi on tdsmentymaéton. Mielenterveyden edistdmisen menetelmid ei ole kuvattu. Mielenterveyden
edistdmisen osaamisen koulutus alueella on tdsmentymaton. Mielenterveysosaamisen vahvistaminen on tun-
nistettu tuen ja kehittdmisen kohteeksi erityisesti opiskeluterveydenhuollossa.

Helsinki

Mielenterveyden edistdmisen toiminta on vakiinnuttamisvaiheessa. Helsingissa ei ole yhta verkostoa, joka
koordinoi mielenterveyden edistamista; aihepiirid huomioidaan kaikissa HY TE-toiminnoissa, tydryhmissa ja
verkostoissa. Mielenterveyden edistdmisen menetelmié on tarjolla monipuolisesti, osa menetelmista kohdis-
tuu mielenterveyden ongelmien ehkéisyyn. Kaupungin hyvinvointisuunnitelmassa ja laajassa hyvinvointi-
kertomuksessa on huomioitu eri vaestoryhmia. Alueella on tarjolla kattavasti mielenterveyden edistdmisen
osaamiseen liittyvaa koulutusta erityisesti opetushenkildstolle ja/tai oppilas- tai opiskelijahuoltohenkildstolle
sekd sosiaali- ja terveystoimen ammattilaisille. Tuen tarpeena on tunnistettu koronapandemian aiheuttama
vaeston lisddntynyt yksindisyys ja mielen pahoinvointi.
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Kyselyn lopussa vastaajat saivat tdydentdd vastauksiaan tai lahettdd muita terveisia kyselyn toteuttaneille
THL:n HYTE-asiantuntijoille.

5/22 vastaajaa kommentoi, ettd heidan vastauksensa ei ole téysin kattava. Kolmen viikon vastausaika
koettiin liian lyhyeksi siihen, jotta alueelta 16ytyva asiantuntijuus olisi saatu hyddynnettyé kaikilta keskeisilta
teema-alueilta. Vastaajalla ei valttdméatta muoskadn ollut tietoa kaikista kdytanngistd, toimenpiteistd ja yh-
dyspintakdytannoista. Tamén vuoksi onkin tarkedd tdydentda tassa tydpaperissa esitettyja tuloksia alueiden,
STM:n ja THL:n vélisissa SOTE-arviointiin liittyvissd neuvotteluissa syksylla 2021.

Isoimmissa, kymmenien kuntien maakunnissa koettiin vaikeaksi vastata kysymyksiin toimintamallien tai
menetelmien alueellisesta kaytostd. Toimintamalleja voi olla kdytdssa joissakin alueen kunnissa, mutta sys-
temaattisuus niiden kayttoonotossa, kdyttdonoton seurannassa ja tukemisessa on puutteellista. Toinen vas-
taaja kommentoi, ettd kysely oli teknisesti haastava tayttaa, koska sité ei ollut mahdollista tallentaa pdf:ng,
joka olisi ollut katevaa kun vastaajia oli useita. My6s omien vastausten tallentamisen mahdollisuutta olisi
toivottu.

On tarkedd huomata, ettd tdma tydpaperi antaa hyvan kuvan HYTE-johtamisen nykytilanteesta alueilla,
mutta samaan aikaan l&hes puolet alueiden kdytdnnon HY TE-tyota tekevistd asiantuntijoista on huolissaan
siité, ettei HYTE ole mukana véliaikaisen toimielimen tydssd, tai asiantuntija ei tiedd siitd eli hén ei ole
mukana valmistelussa. Haasteena on siis se, ettd nykyinen HYTE-ty0 ja HYTEn valmistelutyd osana aloit-
tavaa hyvinvointialuetta ovat monilla alueilla erill4&n. Jatkossa vastuu hyvinvoinnin ja terveyden edistami-
sestd on seka kunnilla ettd hyvinvointialueilla ja laajaa yhteisty6td kaikkien toimijoiden valilla tarvitaan.
Kaikkien etu on, ettd asukkaat pysyvat terveind, voivat hyvin ja ovat ty6- ja toimintakykyisia ja ettd sote-
palvelujen tarve véhenee.

Sote-uudistustakin kommentoitiin. Oleellista vaestén hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kehittdmi-
sessé tulee olemaan monitoimijainen verkostoyhteistyd kuntien, kolmannen sektorin, yksityissektorin ja eri
viranomaistoimijoiden valilla. Hyvinvointialue tuo yhteen nykyisen pirstaleisen julkisen sote-toimijoiden ra-
kenteen ja luo alueelle yhtendisemmat kdytanteet ja struktuurin. HYTE-ty6 tulee kuitenkin edellyttdmaén
myos hyvin vahvaa kansallista tukea. Moni vastaaja antoi THL:lle kiitoksen tuesta alueellisen hyvinvoinnin
ja terveyden edistamisen johtamisen tukena.
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