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SAATTEEKSI

Tama on henkilokohtainen kertomus matkasta, jolla toimin peramiehena.
Virallinen meriselitys esitetdan toisaalla. Alus oli pieni, mutta matkan
tavoitteet vaativat. Matkan pdasuunta ja tarkeimmat kohteet olivat selvat,
mutta merikortti summittainen ja osittain vanhentunut. Suorimpia reitteja
ja tehokkaimpia tapoja tehtadvien suorittamiseen emme onnistuneet valitse-
maan, mutta matkan pysayttavat karikot valtimme. Matkalla on ollut myo6ta- ja
vastoinkdaymisia. Niista selvisimme, kiitos erityisesti taitavien ja tarmokkaiden
kapteenien ja peramiesten. Matka on ollut opettavainen ja padosin viihtyisa,
lampimat kiitokset siita lukuisille avuliaille ja tukeville kumppaneille.

Tama kertomus paattyy valisatamaan. Se perustuu kirjattuihin tietoihin, mutta
niiden merkityksen arviointiin sisaltyy henkilokohtaista tulkintaa. Tietojen lisdksi
kertomus sisaltaa havaintoja, kokemuksia ja nakemyksia. Toivon, etta kaikista
niistd on hydtya mukana olleille, matkan kustantajalle ja matkan jatkuessa
mukaan tulijoille.

Tampereella 26.11.2010

Ilkka Vuori
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" SUOMEN TULE RY:
Kansallinen tule-ohjelma '.

KANSALLISEN TULE-
OHJELMAN JUURET

Tuki- ja liikuntaelinoireiden ja
sairauksien yleisyys ja niista joh-
tuvat haitat, kuten ty6- ja toimin-
takyvyn puutteet, runsas terve-
ydenhuoltopalvelujen kayttdé ja
suuret kustannukset on tiedetty
jo pitkdan. Tasmallista tietoa niis-
ta on saatu erityisesti Kansan-
elakelaitoksen tutkimuksista ja
tilastoista. Paljolti niihin perustu-
en Kansaneldkelaitoksen tutkijat
julkaisivat v. 1990 kirjan TULES-
vuori matalaksi, jossa kiinnitettiin
huomiota tule-sairauksien merki-
tykseen kansanterveyden keskei-
sena ongelmana, tule-sairauksien
maaran kasvuun, naiden sairauk-
sien esiintymiseen erityisesti va-
han koulutusta saaneilla ja hoito-
jarjestelman tehottomuuteen.

Perusteellisen selvityksen tule-
sairauksien koko kirjosta ja esi-
tyksen toimenpiteistd ongelmien
vahentamiseksi teki sosiaali- ja ter-
veysministerion tyéryhma v. 1996.
Muistiossa Tuki- ja liikuntaelinsai-
raudet Suomessa (STM 11996:18)
osoitettiin luotettavasti tule-sai-
rastavuuden ja siitd aiheutuvien
haittojen laajuus ja syvallisyys seka
esitettiin johdonmukaisia ja toteut-
tamiskelpoisia toimenpiteita niiden
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vahentamiseksi. Tastd huolimatta
muistio ei johtanut toimenpitei-
siin. Samaan aikaan useiden mui-
den kansansairauksien ehkaisya,
hoitoa ja kuntoutusta tehostettiin
merkittavien ohjelmien avulla. Nii-
den aloitteet tulivat suuressa maa-
rin ao. sairauksien kansalaisjarjes-
toista ja niille jai keskeinen vastuu
myds ohjelmien toteuttamisesta.
Nadissa ratkaisuissa ilmenee sosi-
aali- ja terveysministeridssa nou-
datettu politiikka, jonka mukaan
se keskittyy laajempiin kokonai-
suuksiin kuin yksittdisiin sairaus-
ryhmiin.

Tule-oireet ja -sairaudet seka niis-
ta aiheutuvat haitat ovat merkitta-

va kansanterveyden ja -talouden
ongelma kaikkialla maailmassa.
Mm. vdestdjen ikaantymisen takia
ongelma suurenee. Kaikkialla on
koettu myos sama pulma: vaikka
ongelmat tunnetaan, niitd ei ole
tiedostettu riittavan laajasti ja sy-
vallisesti poliittisten ja terveyden-
huollon vaikuttajien piirissa, jotta
voimavaroja olisi ohjattu niiden
vahentamiseen. Tilanteen paranta-
miseksi muodostettiin v. 2000 laa-
ja kansainvdlinen asianajohanke,
Bone and Joint Decade 2000-2010.
Sen tukijoiksi saatiin vaikutusval-
taisia tahoja kuten Yhdistyneet
kansakunnat (YK), Maailman terve-
ysjarjestd (WHO), Vatikaani, Maail-
manpankki ja maiden korkeimmat
paattajat kuten presidentit. Maiden
sitouttamiseksi ohjelmaan niiden
hallitusten toivottiin allekirjoitta-
van virallisen hyvaksymisasiakirjan.
Mukaan toimintaan kutsuttiin kaik-
ki tule-terveyden edistamisesta
kiinnostuneet tahot. Kansallisella
tasolla toimintamalliksi suositeltiin
verkostojen perustamista.

Suomessa ohjelmaa alettiin toteut-
taa Tules-vuosikymmen -hankkee-
na. Sen suojelijaksi suostui Tasaval-
lan presidentti Tarja Halonen, sita
on ohjannut Tules-liiga ja sen kay-
tannodn toiminnasta on vastannut
Suomen Reumaliitto. Tules-liiga on
Suomen Reumaliiton aloitteesta

Pekka Tuominen (vas.), Keijo Tauriainen, Markku Heliévaara, Harri Sievénen
ja Kalevi Osterman Suomen Tule ry:n liittokokouksessa v. 2006.




v. 1993 perustettu seitseman jar-
jestdn ja laitoksen muodostama
yhteistydelin, jonka tavoitteena on
edistda tule-sairauksien ehkaisya
ja hoitoa seka vaikuttaa aluetta
koskevaan paatoksentekoon, ylei-
seen mielipiteeseen, asiantunte-
muksen lisdamiseen ja tutkimus-
tyohon.

Vuonna 2000 Heikki Isomaki, Teu-
vo Komulainen ja Kaarina Laine-
Ha&ikid perustivat Suomen tuki- ja
liilkuntaelinliitto ry:n. Vuonna 2002
yhdistyksen saantéja muutettiin
siten, etta sen nimeksi tuli Suomen
tuki- ja liikuntaelinliitto — Suomen
Tule ry. Uusi jarjestd perustettiin
tule-terveyden ja -sairauksien alal-
la toimivien yhteisdjen kattojarjes-
toksi tarkoituksena kehittaa niiden
yhteistoimintaa ja luoda edellytyk-
sia tule-terveyden edistamiseksi.
Virikkeen uuden jarjeston perus-
tamiseen antoi Bone and Joint
Decade. Osa Suomen Tule ry:n
jasenistd on myos Tules-liigan ja-
senid. Uuden liiton toiminta kayn-
nistyi v. 2003, ensimmaisena pu-
heenjohtajanaan Par Slatis.

Suunnittelu

Suomen Tule ry otti keskeiseksi
tavoitteekseen kansallisen ohjel-
man laatimisen ja toteuttamisen
tule-terveyden edistamiseksi. Oh-

jelman tavoitteiden ja paalinjojen
hahmottelussa keskeinen osa oli
sitd varten perustetulla tieteelli-
selld neuvottelukunnalla, jonka
puheenjohtajana toimi Par Slatis.
Hankkeelle anottiin Raha-auto-
maattiyhdistykseltd avustusta wv.
2004. Avustushakemuksessa hank-
keen paamaara maadriteltiin seu-
raavasti:

Pitkan aikavalin kansallinen toi-
menpideohjelma valmistuu. Valta-
kunnallisia, alueellisia ja paikallisia
tule-sairauksien ja -vammojen eh-
kaisya, hoitoa ja kuntoutusta edis-
tavia toimenpiteita koordinoidaan
ja voimavaroja kohdistetaan niin,
etta tule-sairaudet ja -vammat va-
henevat ja kansalaisten toiminta-
kyky kasvaa. Pddmaarana on vaes-
ton parempi tule-terveys.

Tavoitteeksi asetettiin, etta tule-
sairauksien ja vammojen vahenta-
minen nousee kansalliselle agen-
dalle, sosiaali- ja terveydenhuollon
paatdksenteon kohteeksi ja keskei-
seksi yhteiskunnalliseksi vaikutta-
misalueeksi. Ennaltaehkaiseva tyo
ja siihen liittyva tutkimustoiminta
muodostavat ohjelman keskeisen
osan. Kansalaiset, asiantuntijat,
palvelutuottajat ja paattajat suun-
nittelevat ja toteuttavat Kansallis-
ta TULE-ohjelmaa verkostoituen
uudella tavalla. Asiakirjoissa on

Invalidiliiton puheenjohtaja Raimo Lindberg (oik.) isdnndi Suomen Tulen
liittokokousta 2008. Kuvassa mukana Hilkka Riihimdki (vas), Hannele Kalske
ja Mirjami Airaksinen.

\

Suomen Tulen ensimmdisend pddsih-
teerind toimi Kaarina Laine-Hdiikié.

mainita, jonka mukaan RAY on il-
meisesti asiaa koskevissa keskus-
teluissa todennut: "Alkdd tehko
ohjelmasta ylatason ohjelmaa.
Nadin on yleensad kdynyt”. RAY:n
paatos oli joka tapauksessa myon-
teinen. Sen perusteella liiton hal-
litus kdynnisti hankkeen v. 2005.
Sen koordinaattoriksi nimikkeella
paasihteeri kutsuttiin Suomen Reu-
maliiton toimitusjohtaja Kaarina
Laine-Haikio.

Suunnittelussa kaytettiin Bone and
Joint Decade -ohjelmassa suositel-
tuja periaatteita: mukaan kutsuttiin
kaikki tahot, jotka olivat kiinnostu-
neita tule-terveydestd ja halusivat
vaikuttaa siihen. Nain pyrittiin kuule-
maan ja sitouttamaan tutkijoita, ter-
veydenhuollon ja muita asiantunti-
joita, virkamiehia, kansalaisjarjestoja
ja tule-sairauksista karsivia henkilGi-
td. Suunnittelun jatkuessa Suomen
Tulen tieteelliselld neuvottelukun-
nalla on ollut keskeinen asema. Tut-
kijoita ja asiantuntijoita kuultiin
seminaarissa, jonka tulokset julkais-
tiin kirjasena Asiantuntijat ddnessd,
KTO:n perusteet 1/2005. Lisaksi tut-
kijoiden ndakemyksid ja ehdotuksia
saatiin kyselyilld ja kokouksissa kay-
dyista keskusteluista. Tule-jarjestoja
ja virkamiehia kuultiin viidessa maan
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eri puolella jarjestetyssa seminaa-
rissa. Niissa esitetyt kannanotot
ja ehdotukset kirjattiin ja julkais-
tiin kirjasena Kansalaiset dénessd,
KTO:n perusteet 2/2005. Naissa
ja muissa tilaisuuksissa kerattyjen
tietojen pohjalta laadittiin kolmas
kirjanen, Kansallinen tuki- ja lii-
kuntaelinohjelma IGhtdkuopissa.

Vuoden 2005 loppuun mennessa
ohjelman paalinjat olivat hahmot-
tuneet. Saatujen tietojen, nake-
mysten ja ehdotusten perusteella
Kansallisen TULE-ohjelman lahto-
kohdissa korostui ennaltaehkaisyn
merkitys ja painoalueina liikunta
eri ikaryhmissa, lasten ja nuorten
elamantavat erityisesti kouluis-
sa, potilaan oikeudet osallistua
oman hoitonsa paatoksentekoon,
hoitoon ja kuntoutukseen ohjaus
seka hoitoketjut.

Vuonna 2006 paneuduttiin ohjel-
man yksityiskohtaiseen sisallon
ja toteuttamisen suunnitteluun.
Henkilovaihdosten takia tyossa
tapahtui viivastymista. Hankkeel-
le nimettiin vuoden lopulla uusi
ohjausryhma. Se piti tarpeellisena
selvittda riittdvan perusteellisesti,
mitd ohjelmassa maaritellyilld alueil-
la oli tapahtunut viimeksi kuluneiden

noin 10 vuoden kuluessa. Talla tavoin
pyrittiin  valttdmaan jo toteutetun
tyon toistaminen ja padllekkainen tyo
seka tunnistamaan ohjelman eri alu-
eilla meneillaan olevat tai suunnitellut
toiminnat ja niitd toteuttavat tahot.
Samalla koko ohjelma perusteluineen
paatettiin kirjoittaa yhtenaiseksi asia-
kirjaksi. Tyon suoritti paakirjoittajana
llkka Vuori ryhman Hannu Alaranta,
Markku Heliovaara, Par Slatis, Maria
Valkama ja Eira Viikari-Juntura tuke-
mana. Tyon edistyessa sita esiteltiin
Suomen Tulen hallitukselle ja siita
pyydettiin  kommentteja liittokoko-
ukselta, jasenyhteisdilta, tieteelliselta
neuvottelukunnalta ja tule-alan asian-
tuntijoilta.

Lopullisessa muodossaan Kansalli-
nen TULE-ohjelma (KTO) esiteltiin
alan vaikuttajille, asiantuntijoille ja
jarjestoille Eduskunnan lisdraken-
nuksen auditoriossa pidetyssa Tule-
parlamentissa marraskuussa 2007.
Avauksessaan peruspalveluministeri
Paula Risikko totesi kohteliaasti, etta
"tama on vyksi tarkeimmistd ftilai-
suuksista, joka tdssa rakennuksessa
on pidetty”.

Suunnittelun pdidittyessé Kansallisen
TULE-ohjelman pddipiirteet olivat
seuraavat:

Uunituore Kansallinen TULE-ohjelma Suomen Tule ry:n tuolloisen puheenjoh-
tajan, Markku Heliévaaran kédessd. Vieressd Suomen Tule ry:n ensimmdinen

puheenjohtaja, emeritusprofessori Pdr Sldtis.

(SUOMEN TULE

S gk | Ll grladang ry

Peruspalveluministeri Paula  Risikko
puhui Tule-parlamentissa 28.11.2007.

Kansallinen TULE-ohjelma on laadit-
tu kuulemalla jarjestelmallisesti asi-
antuntijoita, jarjest6ja ja kansalaisia.
Ohjelmassa yhdistyy kokemusperais-
ta, ammatillista ja tieteellista tietoa.
Valmis ohjelma ilmentdad Suomen
Tulen jasenyhteisojen yhteista nake-
mysta tule-terveyteen ja -sairauksiin
liittyvistd ongelmista ja tarpeista nii-
den vdahentamiseksi. Laatimistavasta
ja RAY:n varoittavasta evastyksesta
huolimatta KTO:sta muodostui yla-
tasolle painottuva ohjelma.

Kansallisen TULE-ohjelman paa-
maaranad on vaeston parempi tule-
terveys ja vaestdryhmien valisten
erojen pienentaminen talla alueella.
Paamaaran saavuttaminen edellyt-
taa, etta tule-terveyden edistaminen

Reumaliiton johto “lypsylld” Tule-
parlamentissa 2007.




Ohjelmajohtaja Maija Perhon puheen-
vuoro Tule-parlamentissa 2008.

ja tule-sairauksien ehkaisy, hoito ja
kuntoutus otetaan huomioon on-
gelman suuruuden edellyttamilla ta-
voilla suunnittelun, paatoksenteon
ja toiminnan kaikilla tasoilla.

Tule-ongelmilla on monia syitd ja
nama ovat syvalla yhteiskunnan ra-
kenteissa ja yksildiden toiminnois-
sa. Tule-sairauksien ja tapaturmien
tarkeimmat vaikutettavissa olevat
riskitekijat ovat lihavuus, liikkunnan
vahaisyys, tyohon liittyva liiallinen
tai virheellinen fyysinen kuormitus,
tupakointi ja runsas alkoholin kaytto.
Naihin ja muihin tekijéihin vaikut-
taminen edellyttaa laajoja ja pitka-
aikaisia toimia. Niitd voidaan saada
aikaan vain politiikkojen avulla ja
monien toimijoiden yhteistyolla. Ta-
man takia ohjelma on luonteeltaan
puite- eikd yksityiskohtainen toi-
menpideohjelma.

Kansallinen TULE-ohjelma on koh-
dennettu ensisijaisesti valtakunnalli-
sille paattdjille ja vaikuttajille, mutta
myos kaikille tahoille ja henkilGille,
jotka voivat vaikuttaa paatoksillaan
ja toiminnoillaan tule-terveyteen.
Naitd ovat mm. eri alojen paattajat,
tutkijat, sosiaali- ja terveydenhuol-
lon ammattilaiset, asiantuntijat, pal-
velutuottajat, kolmannen sektorin
toimijat ja kansalaiset.

Tule-ongelmien  moninaisuudesta
ja niiden syistd johtuen toimen-
pide-esityksid on runsaasti, ne
kohdistuvat moniin yhteiskunnan
saadoksiin ja rakenteisiin seka yksi-
|6iden elintapoihin ja ne on puite-
ohjelmassa esitetty varsin yleisella
tasolla. Ohjelman esitykset kohdis-
tuvat seuraaville alueille: tule-ter-
veyden edistdmisen vahvistaminen
suunnittelussa ja paatoksenteossa;
tule-sairaiden ja vammaisten hen-
kildiden oikeuksien vahvistaminen;
rakennetun ympariston kehittdami-
nen; jarjestelmien kehittdminen
(terveydenhuolto, tyoterveyshuol-
to, jarjestot, paivakodit, koulut ja
oppilaitokset); terveyden edista-
minen (lihavuuden ehkaisy ja va-
hentdminen, liikunnan edistami-
nen, tupakoinnin vahentaminen,
alkoholin kaytdén vdhentdaminen);
tule-sairauksien spesifinen ehkai-
sy; tule-sairauksien ja vammojen
hoito ja kuntoutus; tutkimus ja ke-
hittdmistoiminta, opetus, koulutus
ja viestinta.

Keskeisia toimintatapoja ovat vai-
kuttaminen ja keskustelun herat-
tdminen, terveyden edistaminen ja
tule-sairauksien ja -vammojen hoi-
don tehostaminen. Ndiden toiminto-
jen toteuttamisessa tule-jarjestoilla
on tarked osuus. Vaikuttamisen alu-

eella tule-kentdssa toimivien tehta-
vana on tuoda ohjelmassa esitettyja
ja ajan mukana syntyvia uusia nako-
kohtia ja esityksia julkiseen keskus-
teluun, puhua niiden puolesta, tar-
jota asiantuntemustaan ja osallistua
yhteistyohon niiden suunnittelussa
ja toteutuksessa, seurata niiden
edistymista ja valittaa siita palautet-
ta vastuutahoille, julkiseen keskus-
teluun ja jasenistolleen. Terveyden
edistamisen alueella tule-jarjestojen
tehtdva on sisdllyttaa sitd koskevia
toimintoja omiin ohjelmiinsa ter-
veellisten elintapojen, erityisesti
likunnan juurruttamiseksi kaikkiin
ikdaryhmiin. Samoin jarjestojen teh-
tavana on edistaa kaikille vaestoryh-
mille, myos sairaille ja vammaisille
soveltuvien lilkkuntaymparistojen ke-
hittamista seka informoida kansan-
terveysohjelmia ja -toimijoita hyvan
tuki- ja liikuntaelinterveyden merki-
tyksesta. Tehokkaalla viestinnalld on
lisattava vadeston tietoisuutta tule-
sairauksien ja tapaturmien riskeista,
niitd lisaavista tekijoista ja mahdolli-
suuksista vahentaa niita.

Lopullisessa ohjelmassa toimenpi-
teiden toteuttaminen on ajoitettu
vuosille 2008-2015, eli sita on pi-
dennetty tuntuvasti alkuperaises-
sa RAY-hakemuksessa mainitusta
vuodesta 2009. Ohjelmaa paivite-

KTO-koordinaattori llkka Vuori, Suomen Tule ry:n puheenjohtajana toiminut pro-

fessori Markku Hakala ja ohjelmajohtaja Maija Perho Tule-parlamentissa 2008.

O1M

=]
»
c
c
=]
=}
5-
o
Pt
c




72}
=]
o
=
0]
=
]
=
(=)

KTO

Emeritusprofessori llkka Vuori toimii
Kansallisen TULE-ohjelman koordi-
naattorina.

tdan jatkuvasti ja sitad toteutetaan
asteittain valtakunnallisesti, alu-
eellisesti ja paikallisesti lukuisten
tahojen laajana yhteistoimintana.
Toteuttamista koordinoi Suomen
Tule ry. Ohjelman toteutumi-
sen keskeinen edellytys on alan
jarjestéjen ja asiantuntijoiden
sitoutuminen sen edistamiseen
omien voimavarojensa ja yhteis-
toiminnan avulla, koska Sosiaali-
ja terveysministerion nykyisten
linjausten mukaisesti ministerio
ei osallistu aktiivisesti sairaus-
ryhméakohtaisten ohjelmien to-
teuttamiseen.

TOTEUTUS

Kansallisen TULE-ohjelman suun-
nitteluun osallistui edelld kuvatul-
la tavalla suuri maara henkiloita,
jarjestoja ja laitoksia, ja suunnit-
telu kesti pitkaan. Toimenpide-
ehdotuksia tuli runsaasti, ne
olivat varsin eritasoisia ja niiden
alueella jo tehty tyo ja niiden
ajankohtaisuus vaihtelivat suu-
resti. Monet ehdotuksista olivat
hyvin laaja-alaisia ja vain pitkan
ajan kuluessa toteutettavia. Ne
ilmaisivat enemmankin tule-yh-
teison tunnistamien ongelmien
koko kirjon ja tahtotilan niiden
vahentamiseksi kuin konkreettisia
yhden ohjelman toteutettavissa

olevia tavoitteita. Ohjelman toteut-
tamisen koordinaattoriksi kutsut-
tiin emeritusprofessori llkka Vuori.

Toimintakohteiden valinta

Em. piirteet aiheuttivat suuria
haasteita toteuttavissa olevien
kohteiden tunnistamisessa ja prio-
risoinnissa. Naihin tavoitteisiin py-
rittiin kuulemalla perusteellisesti
ja osittain toistuvasti Suomen Tu-
len jasenyhteisoja erillisissa tilai-
suuksissa, liiton hallitusta, tieteel-
listd neuvottelukuntaa, hankkeen
ohjausryhmaa ja asiantuntijoita.
Useimpien kasittelyjen pohjaksi
koordinaattori arvioi laadittujen
kriteerien perusteella kirjallisesti
ohjelman jokaisen ehdotuksen si-
sallon ja siihen sisdltyvat ongelmat
(selkeys, ajankohtaisuus, vaiku-
tus/tarkeys tavoitteiden kannalta,
vaikutettavuus KTO:n keinoin ja
voimavaroin, vastuutahot, tehty
tai meneilldan oleva muiden ta-
hojen toiminta) ja KTO:n/Suomen
Tulen vaikuttamismahdollisuudet
ehdotuksen toteuttamisen edis-
tamisessa (keinot ja menetelmat
seka tarvittavat, kaytettavissa ole-
vat ja saatavissa olevat voimava-
rat). Tama tyo edellytti useimpien
ehdotusten osalta perehtymista
niiden taustoihin, tehtyyn ja me-
neillddan olevaan tyoéhoén ja sen

tekijoihin kirjallisten |3ahteiden,
tiedustelujen ja  keskustelujen
avulla. Ohjelman ehdotusten lu-
kuisuuden ja moninaisuuden takia
tyo oli varsin mittava ja esimerkik-
si neuvotteluja eri tahojen kanssa
kaytiin runsaasti. Suuri osa niista
ei johtanut valittémasti nakyviin
konkreettisiin tuloksiin, joissakin
tapauksissa tuloksena oli selkea
verkottuminen, kirjoituksen laati-
minen tai esiintyminen ao. tahon
tilaisuudessa. Kaikissa yhteyden-
otoissa ohjelmaa, sen tavoitteita
ja yhteistyon tarvetta seka haluk-
kuutta siihen voitiin valittda uu-
sille tahoille, ja ohjelma sai tietoa
meneilldan olevista toiminnoista
ja niiden tekijoista kasiteltyjen eh-
dotusten alueella.

Ehdotusten tarkastelussa tuli sel-
vasti esiin, ettd suuri osa niista oli
ensisijaisesti tavoitetilan ilmauksia
eli sellaisia, joissa tavoitteet eivat
olleet tule-terveydelle ja -sairau-
delle tai tule-sairaille spesifisid vaan
paljon laajempia terveyden ja sai-
rauksien alueita koskevia. Useimpi-
en ehdotusten kohdalla oli meneil-
Iaan varsin runsaasti sen tavoitetta
edistavaa toimintaa. Ehdotusten
toteuttamisessa ohjelma, Suomen
Tule ja sen jasenyhteis6t voivat
olla ensisijaisesti vain edistamassa
laajaa ja pitkdjanteistd, monien ja

Kansanedustaja Juha Mieto keskustelee Suomen Tule ry:n puheenjohtajan, yli-
lddkdri Markku Helibvaaran ja silloisen pddsihteeri Maria Valkaman kanssa

Tule-parlamentissa 28.11.2007.




ratkaisevasti suuremmin voima-
varoin ja vaikutusmahdollisuuksin
toimivien tahojen tyotda. Ohjelman
kaikkien tavoitteiden esittaminen
oli kuitenkin hyodyllista, koska ne
antoivat Suomen Tulelle ja sen
jasenyhteisoille osviittoja toimin-
tojen suuntaamiseksi, niiden toi-
minnan “tiekartan” osaksi, ja tule-
tahojen tavoitteiden valittamiseksi
muiden tahojen tietoon.

Edelld mainittujen seikkojen lisdksi
selkeiden prioriteettien asettamis-
ta vaikeutti se, ettd tule-kentalla
eri tahojen ja henkildiden nake-
mykset vaihtelivat suuresti. Pri-
orisointia ei helpottanut se, etta
viiden vuoden kuluessa Suomen
Tulen puheenjohtaja, paasihteeri
ja ohjelman koordinaattori vaih-
tuivat kolmesti. On luonnollista,
ettd tasta aiheutui viiveita ja kat-
koksia seka asiantuntemusaluei-
den, nakemysten ja painotusten
muutoksia.

Toimintatapoja

Keskeiseksi toimintatavaksi valit-
tiin ohjelman luonteen mukaises-
ti pyrkimys vaikuttaa ehdotuksen
kannalta keskeisiin tahoihin kes-
kusteluilla, neuvotteluilla, kirjoi-
tuksilla, verkottumalla jne. Ohjel-
ma toteutti ndita tehtavia osittain
omilla voimavaroillaan ja osittain
niitd toteuttivat Suomen Tulen

Kansanedustaja Eero Akaan-Penttild
ja Eteran pddjohtaja Kalevi Hemilé
vaihtoivat ajatuksia Tule-parlamen-
tissa 28.11.2007.

Valtioneuvos Riitta Uosukainen Tule-parlamentin puhemiehend 8.12.2009.

jasenyhteisot joko osina tavan-
omaisia toimintojaan tai erikseen
sovittuina toimintoina. Lisaksi to-
teutettiin joitakin erillisiksi hankkeiksi
katsottavia toimenpiteita.

Toteutettuja toimintoja

Tassa raportissa kuvataan toimin-
toja KTO:n jasentelyn mukaisesti.
Niitd esitelldadn vain yleispiirteittain
ja siltd osin kuin niita toteutettiin
ohjelman ja Suomen Tulen voi-
mavaroilla.  Yksityiskohtaisemmin
ohjelman toimintoja on esitetty
mm. RAY:le toimitetuissa vuosi-
selosteissa, ohjelman valiraportissa
v. 2007 ja Suomen Tulen toimintaker-
tomuksissa. Suomen Tulen jasenyh-
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teisojen toiminnat ohjelman alueella
kdyvat ilmi niiden toimintakertomuk-
sista, lehdista ja www-sivuilta.

Tule-terveyden edistimisen vah-
vistaminen suunnittelussa ja péd-
toksenteossa:

e Tule-terveytta ja -sairauksia koske-
via mainintoja pyrittiin saamaan
hallitusohjelmaan v. 2007. Tassa ei
onnistuttu, mutta alueen tunnet-
tuuden ja merkityksen arvioidaan
lisddntyneen poliittisissa piireis-
sd. Tule-terveys ja -sairaudet mm.
mainittiin aikaisemmasta poike-
ten useissa sosiaali- ja terveysminis-
tereiden ja alan korkeimpien virka-
miesten puheenvuoroissa.
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e Tule-terveyden edistdmisen merki-
tystd tuotiin esiin Terveyden edista-
misen politiikkaohjelman johtajalle
laaditun muistion ja useiden neu-
vottelujen avulla. Toiminta johti mm.
alueen esiintuomisen kasvuun oh-
jelman esittelyissa. Konkreettisena
tuloksena oli rahoituksen myontami-
nen THL:n ja KTO:n yhteishankkeelle,
jossa tuotetaan terveydenhuollon
henkilokunnalle opas tule-terveyden
edistdmiseksi.  Yhteydenottopyrki-
mykset muihin politiikkaohjelmiin
eivat johtaneet tuloksiin.

e Tule-asioiden esiin saamista ja yh-
teistyota terveys- ja sosiaalialan jar-
jestokentassa edisti Suomen Tulen
liittyminen jaseneksi Terveyden edis-
tamisen keskukseen (Tekry) ja Sosiaa-
li- ja terveysjarjestojen yhteistyoyh-
distykseen (YTY).

eTiedonvaihtoa ja yhteisty6ta tule-
kentan eri toimijoiden, asiantunti-
joiden ja julkisen hallinnon valilla
edistettiin jarjestamalld  vuosittain
mittava Tule-parlamentti.

eSuomen Tule ja KTO ovat antaneet
lausuntoja ja esittdneet kannanot-
toja useista terveys- ja liikunta-alan
asiakirjoista.

KTO:n ja erdiden muiden kansan-
terveysohjelmien valilld vaihdet-

tiin tietoja ja nakemyksia seka oh-
jelman suunnitteluvaiheessa etta
myohemmin. Konkreettista yhteis-
toimintaa ei syntynyt. Kansainva-
lisesti tdllaisen yhteistoiminnan
tarkeyttd korostettiin esittamalla
poster Joint Voice and its Product:
The Finnish Bone, Joint, and Muscle
Program IUPHE:n kongressissa To-
rinossa v. 2008 seka suunnittele-
malla symposium More Collabora-
tion — More Power in Combating Ill
Health toteutettavaksi kongressis-
sa Int. Congress on Physical Activi-
ty and Public Health (ICPAPH 2010)
Torontossa toukokuussa 2010.

Kansalliseen liikuntapolitiikkaan
ja sen toteuttamiseen pyrittiin
vaikuttamaan mm. seuraavilla
toiminnoilla:

¢ KTO esitti Tule-parlamentissa 2009
"valikysymyksen” kansanterveys-
jarjestojen liikuntatoiminnalle ja
terveysliikunnan edistamiselle hai-
tallisesta liikuntalakiesityksesta ja
vaati lakiesityksen muuttamista.
"Valikysymyksen” kasitteleminen
ja sen jatkotoimet ilmeisesti vaikut-
tivat lakiesityksen vetamiseen pois
jatkokasittelystd; osallistuminen
KKI- ja Voimaa Vanhuuteen -oh-
jelmien seka Pyorailykuntien ver-
koston johtoryhmien toimintaan,
Suomen Ladun, Liiku terveem-

Tule-parlamentissa 8.12.2009 esitetyt vilikysymykset herdttivit vakavaa
pohdintaa ja vilkasta keskustelua.

KTO-koordinaattori llkka Vuori esit-
ti vdlikysymyksen liikuntalakiesi-
tyksestd Tule-parlamentissa 2009.

maksi -tapahtuman ja Liikuntatie-
teellisen Seuran neuvottelukun-
tien, SLU:n viestintavaliokunnan
ja Suomen Kuntoliikuntaliiton
tieteellisen neuvottelukunnan
toimintaan.

elausunto kansallisesta liikunta-
ohjelmasta, aloitteen tekeminen
ja perustelujen esittdminen TelLi-
neuvottelukunnalle idkkaiden lii-
kuntastrategian laatimiseksi. Tyo
on meneillaan.

e Uusien terveysliikuntasuositusten
kdantaminen suomeksi ja julkai-
seminen mm. Suomen Laakari-
lehdessa, Soveli-lehdessa ja SLU:n
ja UKK-instituutin verkkosivuilla;
kirjoitus Paras keino edistdéd kun-
talaisten terveyttd — liikunta Kunta-
lehdessa (1/2010 ja my6hemmin
SLU:n verkkolehdessa); Liikunta ja
Tiede -lehdessa kirjoitukset Onko
Suomella varaa jéttdd liikunnan
edistéminen vain liikuntavéen asi-
aksi (L&T 4/2009) seka kannanotto
liikuntakdyttaytymisen perusteita
ja kaytantoja koskevan tutkimuk-
sen tuen lisdamiseksi (L&T 4/2009,
lahetetty myos Valtion liikuntatie-
teellisen neuvoston jasenille).




Sosiaali- ja terveysministeri Liisa Hys-
sdld puhui Keveyttéd tyéhon -tapahtu-
massa Helsingin Esplanadilla 7.6.2007.

Tulen potilasjarjestojen toiminta
omilla sektoreillaan:

e Tule-parlamentissa 2009 kuntou-
tuksen epakohtiin  kiinnitettiin
voimakkaasti huomiota Suomen
Reumaliiton esittdmassa “valiky-
symyksessa”. On todenndakdista,
ettd asian esille ottamisella ja siita
kaydylla julkisella keskustelulla on
ollut vaikutusta erityisesti kuntou-
tusta ohjaavan sosiaali- ja terveys-
ministerion toimintoihin.

¢ KTO on seurannut aktiivisesti mm.
potilasturvallisuutta koskevan lain-
saadannon edistymista osallistumal-
la aiheesta pidettyyn seminaariin.

Rakennetun ympariston
kehittiminen:

¢ Osallistuminen Pyoradilykuntien ver-
koston johtoryhman tyéhon pyorai-
lyn edistamiseksi.

¢ Neuvottelut ja aloitteen tekeminen
opetusministerion tuen saamiseksi
idkkaille sopivien liikuntapaikkojen
suunnitteluun ja niista tiedottami-
seen. Toiminnan tuloksena Voimaa
Vanhuuteen -ohjelma teki asiaan
liittyvan rahoitushakemuksen.

e Erityisesti Invalidiliitto on toiminut
esteettomyyden lisddmiseksi, ja
KTO on seurannut alueen toimin-
toja osallistumalla asiaa kasitellee-
seen seminaariin.

Terveydenhuoltojarjestelman
kehittaminen:

e Kirjoituksissa Vastuu tule-oireiden
ehkdisystd koko terveydenhuollolle
(SLL 46/2008) ja Mikd hoidoksi tule-
vaivoihin (Erikoislaakari 1/2008) Suo-
men Tulen puheenjohtaja kiinnitti
huomiota mm. primaariprevention
tarkeyteen ja sen tehostamismah-
dollisuuksiin  terveydenhuollossa.
Samaa aihetta laajemmin kasitteli
KTO:n koordinaattorin ehdotus pre-
ventiohoitajien toimien perustami-
seksi perusterveydenhuoltoon edis-
tamaan tehokkaalla ja taloudellisella
tavalla kansansairauksien ehkaisya
(SLL 6/2009). Kirjoitukseen ldhetet-
tiin ehdotusta tukeva kannanotto.

eSuomen Ladkarilehteen kirjoitetun

artikkelin Toimintakykyd on pai-
notettava terveyskdytdnndissd
(julkaistu 11/2010) tavoitteena
oli korostaa toimintakykya, sen
mittaamista ja sitda edistavien
tekijoiden painottamista tervey-
denhuollon kaytanndissa.

*KTO:ssa toimineet henkilot pai-
nottivat lukuisissa yhteyksissa
toimivien hoitoketjujen merki-
tysta edellytyksend mm. tule-
sairauksien tehokkaaseen ehkai-
syyn, hoitoon ja kuntoutukseen.
Tasta aiheesta ja ladkarien tule-
koulutuksesta pidettiin iltapai-
van mittainen neuvottelukokous
tule-alan kliinisten professorien
kanssa elokuussa 2008.

¢KTO osallistui voimakkaasti os-
teoporoosin ja alaselkdsairauk-
sien hoitoketjujen kehittamiseen
tahtaavan OPAS-hankkeen suun-
nitteluun

eQOppaan Terve tuki- ja liikuntaeli-
misto tuottaminen THL:n ja KTO:n
yhteistyona ja Terveyden edista-
misen politiikkaohjelman osittain
rahoittamana. Oppaan tavoittee-
na on lisata tule-terveyden edis-
tdmista ja tule-sairauksien eh-
kdisya ja varhaista puuttumista
niihin terveydenhuollon kaikilla
tasoilla, erityisesti perustervey-
denhuollossa.

e liikuntalaake.fi -sivuston valmis-
telu ja aineiston tuottaminen; si-
vusto tulee olemaan terveyden-
huollon henkiloston tyovaline

Keveyttd tyéhén -kampanjaan osallistui yhteistyoyrityksend Skanska, jonka

!

vdki ndyttdd yleisélle taukoliikuntamallia Esplanadin lavalla 7.6.2007.
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Itella Oyj:n tyéhyvinvointipddllikké
Pirjo Talvela Blomgvist (vas.) ja Suo-
men Tule ry:n toimistosihteeri Merja
Lartamo Finlandia-talolla 22.10.2007.

lilkunnan tarpeen arvioinnissa ja
lilkuntaan ohjaamisessa.

Tyoterveyshuolto:

eAlue kuuluu KTO:n toteuttami-
sessa yhden Suomen Tulen ja-
senyhteisdn, Tyoterveyslaitoksen
toiminnan piiriin. Ohjelmaa esi-
teltiin laitoksen edustajille ja oh-
jelman mahdollisuuksista edistaa
alan toimintaa neuvoteltiin.

e Toisessa Tule-parlamentissa vuon-
na 2006 tuotiin esiin tydperaisten
liikuntaelinvaivojen ehkaisyn ja
sitda koskevan tutkimuksen tar-
peellisuus.

e Suomen Tule osallistui merkittaval-
Id panoksella tyosuojelualan mit-
tavaan “Keveyttd tyéhon — Belasta
rdtt” -kampanjaan. Sen tavoittee-
na oli edistaa tule-terveytta erityi-
sesti tyopaikoilla toteutettavilla toi-
menpiteilld. Toiminta lisasi yhtena
vaikutuksenaan Suomen Tulen ja
KTO:n tunnettuutta erityisesti sosi-
aali- ja terveysministerion paatta-
jien keskuudessa.

¢ Koordinaattori osallistui asiantun-
tijana ehkdisevida toimintoja to-
teuttaneen monikansallisen EU-
hankkeen arviointiin.

*KTO kuuli Elinkeinoelaman kes-
kusliiton ylilaakaria erityisesti
osasairauspdaivarahaa koskevan
lain osalta.

Paivakodit, koulut ja
oppilaitokset:

e Ensimmaisessa Tule-parlamentissa
kasiteltiin nuorten tule-kipuja ja
niihin liittyvia tulevaisuuden haas-
teita.

e Terveystiedon oppikirjojen sisaltoa
analysoitiin v. 2006 tule-tietouden
riittdvyyden nakokulmasta ja sen
vahaisyydesta annettiin palautetta
opetusviranomaisille ja opettajille.

e “Lasten seldissd TULE-vaisuus” kes-
kustelutilaisuuksien sarja jarjes-
tettiin v. 2006 tavoitteena loytaa
keinoja lasten tule-terveyden tur-
vaamiseksi. Tilaisuudet jarjestet-
tiin viidella paikkakunnalla ja niihin
osallistui yhteensa 150 kuntien,
koulujen ja vanhempien edustajaa.
Tilaisuudet jarjestettiin yhteistyos-
sa opetushallituksen, Suomen Van-
hempainliiton ja Selkaliiton kanssa.

e NuoriSuomi-jarjestén  edustajien
kanssa kaytiin useita keskustelu-
ja lasten ja nuorten tule-terveytta
edistavan liikunnan lisddmisesta
mm. kehittamalla koulupihojen ra-
kenteita ja kdyttotapoja.

Professori Eira Viikari-Juntura Tyéter-
veyslaitokselta puhui Tule-parlamen-
tissa 28.11.2007.

eKoululiikunnan maaran ja laa-
dun ja sitd koskevan tutkimuksen
lisdamisen puolesta kaytettiin
puheenvuoro koululiikuntasemi-
naarissa 2009 ja Liito-lehteen
tehtiin pyynnostad naitd asioita
kasitteleva kirjoitus otsikolla Si-
vustakatsojan kommentteja kou-
luliikuntaan.

Liikunnan ja fyysisesti
aktiivisen elaméantavan
edistiminen:

eTerveellisten elintapojen edista-
misen alueella KTO on keskitty-
nyt lilkuntaan, koska se on tule-
terveyden kannalta olennaista ja
ohjelmalla on edellytyksia vaikut-

Liikunnalliseen eldmddn kannustettiin konkreettisesti myds Tule-parlamenttiin

osallistujia 28.11.2008. Taukojumppaa ohjaa Kirsi Toyryld-Aapio Selkdliitosta.
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taa liikuntatottumuksiin selvasti
enemman kuin muihin elinta-
poihin. Liikunnan alueella tehtya
vaikuttamis- ym. ty6ta on tuotu
esiin edelld useissa kohdissa.

e Liikunta ja sen edistaminen kuu-
luu vahvasti monien Suomen Tu-
len jasenjarjestdjen toimintaan.
Se kohdistuu erityisesti sellaisiin
vaestoryhmiin, jotka voivat hyo-
tya suuresti liikunnasta, mutta
jotka jaavat eri syistd muiden
tahojen tuottamien liikunta-
palvelujen ulkopuolelle. Taméan
takia nykyisen liikuntalain mah-
dollistaman taloudellisen tuen
sailyttdminen kansanterveys- ja
soveltavan liikunnan jarjestoille
on erittdin tarkeda ja toiminta
uuden lakiesityksen kasittelyn
pysadyttamiseksi hyvin perustel-
tua.

eOhjelma tuotti erdaana ensim-
maisista hankkeistaan Kansa-
laisen kuntomitan tavoitteena
huomion kiinnittdminen fyysi-
seen, erityisesti tule-kuntoon.
Kuntomitan tdydennykseksi laa-
dittiin yhdessa Suomen Selkalii-
ton kanssa Miesten jumppaopas
edistamaan selan harjoittelua.
Kuntomittaa ja jumppaopasta
on markkinoitu voimakkaasti
ja ne ovat saavuttaneet suuren
suosion. — Mahdollisimman luo-

tettavan, patevan ja turvallisen
testiston kehittamiseksi tule-
kunnon mittaamiseen KTO on
tehnyt yhteistyota alan asian-
tuntijoiden, UKK-instituutin ja
Tyoterveyslaitoksen tutkijoiden
kanssa. Sen tuloksena on synty-
nyt vahvaan tutkimukseen pe-
rustuva testistd ja sita tayden-
tava kuvitettu harjoitusohjeisto.
Naiden aineistojen tuotanto ja
niihin liittyva kouluttaja- ja ver-
taisohjaajakoulutus toteutetaan
myohemmin.

eSuomen Tule tuotti yhdessa ja-

senensa Suomen Kiropraktik-
koliiton kanssa esikoulun ja pe-
ruskoulun ala-asteen oppilaille
tarkoitetun ryhtia, tasapainoa ja
lihaskuntoa kehittdvan ryhma-
harjoitteluohjelman Selkd suo-
raksi Suomi, joka oli ladattavissa
a0. jarjestdjen verkkosivuilta.

eFyysisesti passiiviseen eldaman-
tapaan ja keinoihin muuttaa sita
aktiivisemmaksi pyrittiin kiinnit-
tdmaan huomiota kirjoituksilla
Terveys-, pdtkd- ja arkiliikunta te-
hokkaita? (Duodecim 123/2007)
ja Miksi istumisen tutkiminen on
tdrkedd (L&T 1/2009, julkaistu
toisessa muodossa otsikolla Vaa-
rantaako istuminen terveytesi
SLL 39/2010 ja ollut teemana
TV 2:n Akuutti-ohjelmassa).

KTL:n pddjohtaja Pekka Puska puhui Suomen Tulen Tieteellisen neuvottelukun-
nan kokouksessa 3.10.2007.

Keveyttd tybéhén: Maria Valkama ja
Hannu Stahlhammar (STM) tanssin
pyérteissé Espan puistossa 7.6.2007.

Tule-sairauksien spesifinen
ehkaisy:

eSuomen Tulen jasenyhteisdilla
on perinteisesti voimakasta toi-
mintaa talla alueella.

eSuomen Osteoporoosiliiton oh-
jelma Osteoporoosin ja kaatui-
lun aiheuttamien murtumien
ehkdisyn, tutkimuksen, hoidon
ja kuntoutuksen kehittiminen
on yksityiskohtainen kaynnissa
oleva ohjelma keskeiselld tule-
sairastavuuden alueella.

eEdelld mainittu opaskirja pyrkii

kiinnittamaan huomiota ja an-
tamaan tietoa ja toimintatapoja
useimpien tule-sairauksien eh-
kaisyyn.

e Kdypa hoito -suositusten tunnet-
tuuden, merkityksen ja kayton
lisdamiseksi suosituksia esiteltiin
useissa Suomen Tulen jarjesta-
missd tilaisuuksissa kuten Tule-
parlamentissa 2008 seka jasenyh-
teisojen tilaisuuksissa ja lehdissa.

eKTO on selvittanyt asiakirjojen,
yhteydenottojen ja neuvottelujen
avulla tilanteen kaatumisten, koti-,
liikunta- ja vapaa-ajan tapaturmien
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ja liilkennetapaturmien ehkaisyssa.
Kaikilla nailla alueilla on kaynnissa
tai suunnitteilla merkittavia oh-
jelmia ja toimintoja, joihin osallis-
tumiseen KTO:lla ei ole mahdol-
lisuuksia muutoin kuin tietojen
vaihtamisen valityksella.

Tule-sairauksien hoito:

*Yleisen asianajon ja edelld mai-
nittujen toimintojen, erityisesti os-
teoporoosiohjelman ja tule-oppaan
lisdksi, KTO:lla ei ole mahdolli-
suuksia vaikuttaa tule-sairauksien
hoitoa koskeviin asioihin. Ohjelma
tukee tarpeen ja mahdollisuuksien
mukaan Suomen Tulen jasenyhtei-
s6ja niiden toiminnassa talla alu-
eella.

Tule-sairauksien ja vammojen
kuntoutus:

eEdelld mainitulla tavalla kuntou-
tuksen ongelmiin kiinnitettiin huo-
miota Tule-parlamentissa 2009, ja
vastaavaa vaikuttamistoimintaa on
pyritty jatkamaan.

eSuomen Tulen jasenyhteisot toi-
mivat kuntoutuksen ongelmien
vahentdmiseksi omien suunni-
telmiensa ja voimavarojensa mu-
kaisesti

Finnish Osteoarthritis Research Society piti perustavan kokouksensa 7.3.2007.

Tutkimus- ja
kehittiAmistoiminta:

e Suomen Tulen tieteellinen neuvot-
telukunta korosti KTO:n kehitta-
misen alkuvaiheissa voimakkaasti
tutkimuksen merkitystd tule-on-
gelmien vahentamiseksi. Neuvot-
telukunta esitti vastauksissa ky-
selyihin ja useissa kokouksissaan
kantansa tule-tutkimuksen tarpee-
seen, tarkeimpiin tutkimuskohtei-
siin ja tutkimuksen ongelmiin, ku-
ten voimavarojen vahaisyyteen.

e Tieteellinen neuvottelukunta poh-
ti v. 2006 tule-alan tutkimuksen
ja opetuksen kehittamiseksi tar-
peellisia toimenpiteitd ja paatyi
nakemykseen ehkadisevan 13a-
ketieteen professuurin tarpeel-
lisuudesta. Asia esiteltiin mm.
Helsingin yliopiston ladketieteel-
lisen tiedekunnan dekaanille ja
KTL:n paajohtajalle.

eSuomen Akatemialle tehtiin
vuonna 2006 esitys tule-tutki-
musohjelmasta, mutta aluetta
pidettiin nykyisten tutkimuspo-
liittisten linjausten mukaan liian
kapeana. Sama kannanotto saa-
tiin myos myohemmassa keskus-
telussa, minka takia varsinaisen
ohjelman laatimiseen ei ryhdytty.

SUOMENTULE

Suemmer tull-

Tules-tutkijakoulun puheenjohtajan,
professori Hannu Aron puheenvuo-
ro Tule-parlamentissa 28.11.2007.

eSuomen Tule ja KTO olivat voi-
makkaasti mukana perustamassa
nivelrikon tieteellista tutkimusta
edistavaa yhdistysta Finnish Os-
teoarthritis Research Society.

eSuomen Tulen tieteellinen neu-

vottelukunta ja Tules-tutkijakou-
lu tekivat runsaasti yhteistyota
mm. OPAS (osteoporoosi ja ala-
selkdsairaudet) -hankkeen ja tut-
kijakoulun toimintaedellytysten
varmistamiseksi.  Tutkijakoulun
edustaja esitti Tule-parlamentis-
sa 2009 "valikysymyksen” kliini-
sen tule-tutkimuksen rahoituk-
sesta.

eTule-terveytta ja sairauksia kos-
kevan tutkimus- ja rekisteritieto-
jen keruun neuvottelukunta kat-
soi sisaltyvan riittavasti kaynnissa
ja suunnitteilla oleviin toimintoi-
hin ja hankkeisiin, mutta tietojen
hyodyntamiseen ei ole riittavasti
voimavaroja.

e Liilkuntakayttaytymisen perus- ja
soveltavan/interventiotutkimuk-
sen tarpeellisuutta korostettiin
Valtion liikuntatieteelliselle neu-
vostolle lahetetyssa ja Liikunta ja
Tiede -lehdessa julkaistussa kan-
nanotossa.




Suomen Fysiatriyhdistys ry:n puheen-
johtaja Karl-August Lindgrenin vdliky-
symys Tule-parlamentissa 8.12.20089.

Opetus ja koulutus:

eKoulujen ja terveydenhuollon
tule-terveyteen ja -sairauksiin
liittyvan koulutuksen kehitta-
miseksi tehtyja toimenpiteita
on esitelty edella. Niista tarkein
on v. 2010 valmistuvan tule-op-
paan tuottaminen ja sen perus-
teella suunnitellun koulutuksen
jarjestaminen, ensimmaiseksi
Etela-Pohjanmaan sairaanhoi-
topiirissa.

¢KTO:n koordinaattori on teh-
nyt ehdotuksen liikunnan Kaypa
hoito -suosituksen laatimiseksi
ja ollut jasenena sita tekevassa
tyoryhmassa. Suositus valmistui
v. 2008 ja sitd on esitelty laajasti
esitelmissa ja kirjoituksissa.

e Artikkelissa  Nivelrikon esiinty-
vyys ja kustannukset (Duodecim
124/2008) Suomen Tulen kaksi
edellista puheenjohtajaa kiinnit-
tivat lIadkarikunnan huomiota ni-
velrikkoon kansansairautena.

eSuomen Tulen puheenjohtajat
ja KTO:n koordinaattori ovat pi-
taneet lukuisia tule-aiheisia esi-
telmia laakareille mm. Helsingin,
Oulun ja Kuopion laakaripaivilla.

eSuomen Tule on jarjestanyt yksin

tai yleensa yhteistydssa muiden
jarjestojen kanssa useita koulu-
tustilaisuuksia terveydenhuollon
eri ammattiryhmille maan eri
puolilla.

eEdelld on mainittu toiminta lii-

kuntalaake.fi -sivuston tuotta-
miseksi. Tavoitteena on edistaa
liilkkunnan kayttéa terveyden-
huollossa helposti kaytetta-
van ja luotettavan tyovalineen
avulla.

eKTO:n ehdotuksen mukaisesti

tule-alan oppituolien perusta-
mista kasiteltiin useissa yhteyk-
sissd ja paadyttiin esittdamaan
fysiatrian professuureja. Ehdo-
tuksen esitteli Suomen Fysiat-
rivhdistys Tule-parlamentissa
2009 yhtena ”valikysymykse-
na”. Taman jalkeen KTO pyysi
yhdistysta jatkamaan asian aja-
mista ensisijaisena tavoittee-
na professuurin perustaminen
Helsingin yliopiston ladketie-
teelliseen tiedekuntaan. Tiede-
kunnan johto suhtautui asiaan
myonteisesti, mutta totesi esi-
tyksen toteuttamisen olevan
mahdollista aikaisintaan usei-
den vuosien kuluttua. Esityk-
sen ajaminen jatkuu.

Viestinta:

Viestintadn liittyvia toimintoja on
esitelty jo edella useissa kohdissa.

* Ohjelman kehittymisen eri vaiheis-
ta, valmistumisesta, tavoitteista ja
sisallosta on pyritty viestittamaan
varsin voimakkaasti henkilékoh-
taisten kayntien, tiedotteiden,
suullisten esitysten, kirjoitusten,
TV-ohjelmasarjassa “Omapahan
on asiasi” esitetyn osan ja inter-
netin avulla. Viestinnan kohteina
ovat olleet poliittiset paattdjat,
korkean tason virkamiehet ja asi-
antuntijat, terveydenhuollon eri
ammattiryhmat, Suomen Tulen
jasenyhteisot ja muut tule-alalla
toimivat jarjestot ja laitokset, muut
kansanterveysjarjestot, liikunta- ja
urheilujarjestot ja nailla alueilla toi-
mivat ohjelmat seka suuri yleiso.

¢ Ohjelman valmistuessa tarkea vies-

tinndn muoto oli Kansanterveys-
laitoksen julkaisema Kansanterve-
ys-lehti, jonka numero 9/2007 oli
omistettu tule-aiheisille kirjoituk-
sille.

e Viestinnan koordinoinnista pidet-
tiin neuvottelu Suomen Tulen ja-
senyhteisdjen tiedotuksesta vas-
taavien henkildiden kanssa.

Tuki- ja liikuntaelinjérjestdjen yhteistydverkostot vahvistuivat muun muassa

Kunnon Laivalla elokuussa 2007.
—
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Emeritusprofessori Pdr Slétis vastaan-
otti Hyvéd TULE -palkinnon v. 2007.

eSuomen Tulen jasenyhteisot le-

vittivat oman toimintansa mu-
kaisia kanavia ja keinoja kaytta-
en tule-terveyttd ja sairauksia
koskevaa tietoa omille kohde-
ryhmilleen. KTO:n ja Suomen
Tulen luottamus- ja toimihenki-
|6t laativat lukuisia kirjoituksia
ja esiintyivat lukuisissa ammatil-
lisissa ja yleisotilaisuuksissa tu-
le-tietouden ja -tiedostamisen
lisadamiseksi.

¢KTO ja Suomen Tule ovat olleet
vuosittain yksin tai useimmin yh-
dessa joidenkin jasenyhteisdjen
kanssa mukana useissa valta-
kunnallisissa ja alueellisissa ter-
veys-, sosiaali- ja liikunta-alan
tapahtumissa, kuten koulutus-
paivilla ja messuilla esittelemas-
sa toimintaansa ja jakamassa
tule-tietoutta.

eSuomen Tule teetti vuonna

2007 Taloustutkimus Oy:lla kar-
toituksen aikuisvdeston tule-
tietamyksestd. Kartoitus osoitti
muun muassa, ettd 80 %:lla vas-
taajista ei ollut kasitysta, mita
termit tule-terveys ja tule-sai-
raudet merkitsevat.

eSuomen Tulen/KTO:n verkkosi-
vuja kehitettiin siten, etta ajan-
kohtaisten asioiden lisdksi niilla

SUOMEN TULE

Sruisrmen Eil 4y ry

P v

Satu Gustafsson ja Mats Gronblad vastaanottivat Markku Hakalan ja Maria Valka-
man Tules-vuosikymmen-hankkeelle luovuttaman Hyvé TULE -palkinnon v. 2008.

ohjattiin kavija luotettavan tule-
tiedon ldhteille esittelemalla ja
antamalla linkit tarkeisiin tieto-
kantoihin, kuten Tervesuomeen
ja Terveyskirjastoon. Tavoittee-
na oli valttaa tarpeetonta tyota
ja siita aiheutuvia kustannuksia
Suomen Tule:ssa/KTO:ssa hyo-
dyntamalld jo olemassa olevia
patevia aineistoja seka edistaa
luotettavan tiedon kayttoa.

eYhtena keinona tule-terveyden
ja sen merkityksen tunnettuu-
den lisdamiseksi jarjestettiin
avoin valtakunnallinen Ranka
ja raagjat toimintaan -ideakil-
pailu, jossa pyydettiin innova-

tiivisia ehdotuksia arkielamassa
kayttokelpoisiksi keinoiksi, joilla
tule-terveytta voidaan yllapi-
tda. Ehdotuksia lahetettiin yli
sata. Niista parhaat palkittiin
Tule-parlamentissa 2009. Pal-
kintoihin kaytettiin varat, jotka
Suomen Tule ry oli saanut Ela-
kevakuutusyhtio Eteran tyoter-
veyspalkintona.

eTule-terveyden hyvaksi tehdyl-
le tyolle osoitettiin arvostusta
ja sita tehtiin tunnetuksi palkit-
semalla emeritusprofessori Par
Slatis v. 2007 ja Tules-vuosikym-
men v. 2008 Hyva TULE -tunnus-
tuspalkinnolla.

KTO-koordinaattori llkka Vuori luennoi Helsingin yliopiston juhlasalissa nivel-
rikon kansantaloudellisista vaikutuksista 17.11.2010 yli 800 kuulijalle.




POHDINTOJA

Hankkeiden ja ohjelmien itsearvi-
oinnissa voidaan korostaa saavu-
tettuja tuloksia ja niiden merkitys-
ta tai vaihtoehtoisesti ilmenneita
ongelmia ja puutteita. Seuraavas-
sa painottuu jalkimmainen ote,
koska se voi jatkossa edistaa tulos-
ten paranemista.

KTO:n suunnittelun ja toteutu-
misen tarkastelu on perusteltua
aloittaa vertaamalla toteutuneita
toimintoja ja niiden tuloksia avus-
tushakemuksessa v. 2004 esitet-
tyihin tavoitteisiin. Paamaarana
oli valmistaa pitkan aikavalin kan-
sallinen toimenpideohjelma, jonka
toteuttaminen johtaa vaeston
tule-terveyden paranemiseen.
Tavoitteeksi asetettiin, ettd tule-
sairauksien ja vammojen vahenta-
minen nousee kansalliselle agen-
dalle, sosiaali- ja terveydenhuollon
padtoksenteon kohteeksi ja keskei-
seksi yhteiskunnalliseksi vaikutta-
misalueeksi. Odotuksenmukaisia
tuloksia ovat valtakunnallisten,
alueellisten ja paikallisten tule-
sairauksien ja -vammojen ehkai-
sya, hoitoa ja kuntoutusta edista-
vien toimenpiteiden koordinointi
ja kohdistaminen siten, etta tule-
sairaudet ja -vammat vahenevat
ja kansalaisten toimintakyky kas-
vaa. Keskeisiksi toimintalinjoiksi

maariteltiin ennaltaehkaiseva tyo
ja siihen liittyva tutkimustoimin-
ta. Ohjelman suunnittelevat ja
toteuttavat kansalaiset, asiantun-
tijat, palvelutuottajat ja paattajat,
jotka verkostoituvat uudella taval-
la.

KTO:n suunnittelu

Ohjelman sisallén suunnittelu to-
teutui esitetylla tavalla. Sisaltoai-
neksen keruu tapahtui laajan ja
perusteellisen, lukuisten tahojen
kuulemisen perusteella. Menet-
telyllad oli etuja. Ratkaisua edellyt-
tavia ongelmia esitettiin erittdin
runsaasti. Yhdessa ne kattoivat
varsin hyvin ohjelman paamaa-
ran, eli vdeston tule-terveyden
parantamiseen liittyvat ongelmat
ja tarpeet. Jos niiden edellyttamat
toiminnat voitaisiin toteuttaa, va-
eston tule-terveys epailematta
paranisi. Ohjelman laatiminen tuli
jossain maarin tunnetuksi maan
eri puolilla ja monilla tahoilla. Se
edisti ainakin sind ajankohtana oh-
jelman ehdotuksiin sitoutumista.

Sisdltéaineksen  keruumenettely
tuotti myéhemmin myo6s toteut-
tamiseen liittyvia haasteita. Teh-
dyt ehdotukset jakautuivat hyvin
monille alueille. Ehdotukset eivat
useinkaan koskeneet vain tule-on-
gelmia, vaan paljon laajempia ter-

Hallituksen kokouksissa v. 2008 seurattiin aktiivisesti KTO:n kehittymistd.
Kuvan kokous jéirjestettiin 13.3.2008.

Markku Heliévaara piti Tule-par-
lamentissa 28.11.2007 esityksen
aiheesta ’‘Tule-terveyden edistémi-
nen tulevaisuuden haasteena’.

veyteen, sairauksiin, elintapoihin ja
yhteiskunnan jarjestelmiin liittyvia
seikkoja. Ehdotuksia kerattdessa
kaikki niista olivat tavallaan saman-
arvoisia. Niissa ei otettu huomioon
jo tehtya tai meneillddan olevaa
toimintaa niiden alueella, ehdo-
tuksille ei pyritty saamaan kaikkien
suunnitteluun osallistuneiden ta-
hojen hyvaksyntaa, niiden toteut-
tamismahdollisuuksia ja toteutta-
miseen tarvittavia voimavaroja tai
toteuttamistapoja ei mitenkaan
arvioitu. Vaikka ohjelmassa muo-
dostui tule-kentan lukuisten osa-
puolten yhteinen ndakemys ratkai-
sua edellyttavista ongelmista, se ei
sisaltanyt sitoutumista yhteisiin ja
yhdessa koordinoituihin toimintoi-
hin, mitd ei ohjelmaa laadittaessa
myoskaan edellytetty.

Tuloksena ei ollut toimenpide-
vaan puiteohjelma, jonka muok-
kaaminen mahdollisesti toteut-
tamiskelpoisiksi  toiminnoiksi ja
toimenpiteiksi edellytti perusteel-
lista toteuttamissuunnitelman laa-
timista.

Ohjelman tavoitteeksi asetettiin
tule-sairauksien ja vammojen
vahentdamisen nouseminen kan-
salliselle agendalle, sosiaali- ja
terveydenhuollon paatoksenteon
kohteeksi ja keskeiseksi yhteis-
kunnalliseksi vaikuttamisalueeksi.

eloyurpyog
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B~ Tiukasti ja sananmukaisesti tulkit-

tuina nama tavoitteet ovat erit-
tdin vaativia. Julkilausuttuna tai
taustalla on pyrkimys saavuttaa
julkisessa keskustelussa, paatok-
sissa ja toimenpiteissa vastaava
asema kuin erdilla muilla keskei-
silla kansanterveyden ongelmilla
katsotaan olevan. Tule-toimijoilla
on luonnollisesti esittaa patevia
perusteluja naille tavoitteille. Kai-
killa tahoilla ei ehka kuitenkaan
nahda tule-alueen olevan tois-
arvoisessa asemassa todellisten
tarpeiden perusteella arvioituna
esimerkiksi sosiaali- ja terveyden-
huollon paatoksenteossa, vaikka
tule-sairauksia ei aina keskeis-
ten kansanterveyden ongelmien
joukossa luetellakaan. Valtakun-
nalliset, alueelliset ja paikalliset
paattajat saattavat myos kysya ja
kysyvatkin, missda maarin, mista
syistd ja milld tasoilla erityisesti
tule-sairauksien ehkaisyyn, hoi-
toon ja kuntoutukseen ohjataan
vahemman ja huonommin koordi-
noidusti voimavaroja kuin muihin
kansansairauksiin, ja missa maarin
kyseessa ovat laajemmat eivatka
vain tai erityisesti tule-terveytta ja
-sairauksia koskevat terveyden- ja

‘-A 1,-.*-

Pddsihteeri Maria Valkama ja Suomen Tule ry:n liittokokous 18.5.2006.

sosiaalihuollon tai elintapojen on-
gelmat.

Tule-sairaudet ja niiden seura-
ukset muodostavat suuren, jo
pitkddan esiin tuodun kansanter-
veyden ja -talouden ongelma-
alueen, mutta niissa ei ole vastaa-
valla tavalla uutta eivatka monet
kehityssuunnat ole vastaavalla ta-
valla kielteisia kuin joissakin pin-
nalla olevissa kansanterveyden

Tule-alan kliinisten professorien neuvottelukokous Villa Salinissa keskittyi
hoitoketjuihin tule-sairauksien hoidossa, ehkéisyssd ja kuntoutuksessa.

ongelmissa. Paattajiin vaikuttavi-
en ja tiedotusvalineita kiinnosta-
vien viestien laatimisen vaikeus
on tule-alueella pitkaan tunnettu
ongelma.

KTO kasittaa monien ja erilais-
ten sairauksien muodostaman
alueen. Naissd sairauksia on yh-
teisia piirteita, mutta osittain ne
ovat keskendan yhta erilaisia kuin
muiden elinjarjestelmien sairau-
det. Alueella esiintyy erilaisia ja
eritasoisia ongelmia ja paljon toi-
mijoita. “Suurten yhteisten nimit-
tajien” I6ytaminen ja saaminen
eri tahojen hyvaksymiksi yhtei-
sesti toteutettaviksi asianajon ja
muiden toimintojen kohteiksi on
haasteellista.

Myds viestinndssa on alueen ter-
minologiaan liittyvida ongelmia.
Tatda heterogeenista aluetta on
pyritty muodostamaan kokonai-
suudeksi yhteisten tule-termien
avulla. Edella on kaynyt ilmi, etta
tule-termeja ei kuitenkaan ylei-
sesti tunneta, eivatka ne néin ol-
len ole ammattihenkildiden ulko-
puolelle suunnatussa asianajossa
eivatka viestinnassa kovin kaytto-
kelpoisia.



Kédypd hoito -suositusten pddtoimittaja
Eeva Ketola Tule-parlamentissa 2008.

KTO:n yhdeksi keskeiseksi toiminta-
linjaksi muodostui RAY-hakemuk-
sen mukaisesti ennaltaehkaiseva
tyo. Siihen liittyva tutkimustoiminta
oli suunnittelun alkuvaiheissa voi-
makkaasti esilla, mutta sen osuus jai
toteutussuunnitelman tekemiseen
tultaessa melko vahaiseksi. Tama
painotuksen muutos vastasi hyvin
ohjelman laadinnassa noudatettua
laajaa kuulemista ja sen toteuttami-
sessa ajateltua suurta tule-jarjesto-
jen osuutta.

Ohjelman toteuttamisen
suunnittelu

Aikaisemmin esitetyista syista ryhty-
minen lopullisesti hyvaksytyn KTO:n
toteuttamiseen edellytti perusteel-
lista suunnittelua. Sen perustyon
suoritti ohjelman koordinaattori.
Lahtokohtana oli, etta kaikkiin suun-
nitelmaan hyvaksyttyihin ehdotuk-
siin on otettava kantaa ja kaytettava
tdssa arvioinnissa samoja kriteereja.
Tama pitkitti  suunnitteluvaihetta,
mutta selkeytti ehdotusten sisaltoa,
kuten kuvauksia ratkaistavan ongel-
man syvyydestd, laajuudesta, vas-
tuutahoista, tehdysta tai meneilldan
olevasta tyostd, jne. Yleiseksi havain-
noksi vahvistui entisestaan, etta

esuuri osa ehdotuksista koskee
paljon laajempaa aluetta kuin
tule-terveytta ja -sairauksia.

esuuressa osassa ehdotuksia on
tehty ja on meneillddn runsaasti
toimintaa.

esuuressa osassa ehdotuksia oh-
jelman ja Suomen Tulen ja sen
jasenyhteisdjen mahdollisuudet
vaikuttaa ehdotuksen toteutta-
miseen ovat useista syista varsin
rajalliset.

Jos kuitenkin koko tule-kentts,
mukaan lukien Suomen Tulen ul-
kopuolella olevat tule-tahot, pys-
tyisivdt muodostamaan yhteisen
tahtotilan, yhteiset vaikuttamisen
kohteet ja yhdistamaan voiman-
sa niihin vaikuttamiseen, olisivat
seka asianajovoima ettad voimava-
rat varsin suuret ja niiden pitka-
janteinen kaytto saattaisi johtaa
merkittaviin  tuloksiin. Tamakin
toimintatapa on kuitenkin puut-
teellinen verrattuna siihen, ettd
viela useammat tahot kuten useat
kansanterveys-, potilas, sosiaali-,
lilkunta-, ymparistd- ym. jarjestot
pystyisivat [oytamaan yhteisia vai-
kuttamisen ja toiminnan kohtei-
ta. Tule-terveyden edistamisen

kannalta hyva esimerkki tallaisesta
alueesta on kaikkien vaestoryhmien
likunnallisen elamantavan edistami-
nen sen edellytyksia lisaamalla.

KTO:n toteuttamisen suunnittelussa
ehdotusten priorisointi ja kdytan-
non toimenpiteiden toteuttaminen
muodostivat suuren haasteen. Prio-
risointiin ja tydnjakoon pyrittiin run-
saiden esittelyjen, keskusteluiden,
neuvotteluiden ja konsultaatioiden
avulla, mutta niistd huolimatta — tai
juuri niiden vuoksi — kovin selkeisiin
tuloksiin ei paasty. Ohjelman toteu-
tusta ohjaavista paalinjoista vallitsi
varsin suuri yksimielisyys ja ne sailyi-
vat jokseenkin alkuperdisten ajatus-
ten mukaisina. Konkreettisia toteut-
tamiskelpoisia toiminnan kohteita
suunnitteluvaihe tuotti véahemman
kuin olisi ollut toivottavaa. Suunnit-
telun paattyessa nahtiin, ettad aikaa
ehdotusten toteuttamiselle on pi-
dennettdva tuntuvasti ja toteutus-
vaiheen aikajaksoksi kirjattiin vuodet
2008-2015.

Ohjelman toteuttaminen

Kansallisen TULE-ohjelman suunnit-
telu ja toteuttaminen tapahtuivat
osittain limittdin ja toisiaan tukien.
Tassa prosessissa toteutettiin lu-

Kuvassa Timo Pohjolainen, Markku Heliévaara, llkka Vuori, Maria Valkama, Pér

Slétis ja Eira Viikari-Juntura Tule-parlamentin jélkitunnelmissa 28.11.2007.
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Professori Markku Hakala, Suomen
Tule ry:n puheenjohtaja v. 2008-09.

kuisia yrityksia ja pyrkimyksia. Toi-
minta voidaan katsoa yritykseksi,
jos sita on toteutettu siina maarin,
ettd se on tuottanut jonkin konk-
reettisen, potentiaalisesti merkit-
taviin seuraamuksiin johtavan
tuotoksen. Toiminta on pyrkimys,
jos se ei ole johtanut konkreetti-
siin tuotoksiin, tai ne ovat asteel-
taan tai mittasuhteiltaan jaaneet
vahadiseksi suhteessa tarpeisiin.
Suuri osa KTO:n toiminnoista voi-
daan luokitella nadihin kahteen
ryhmaan. Toiminta tai toimenpide
luokitellaan onnistuneeksi, jos se
tuotti tai on selvasti tuottamassa
tarkoitetun ja ohjelman tavoittei-
ta edistavan tuloksen. Tuloksen
vaikuttavuutta se ei kuitenkaan
takaa, eikd toimintojen todellista
vaikuttavuutta viela tassa vaihees-
sa voida arvioida.

Seuraavassa tarkastellaan lahem-
min vain onnistuneiksi luokiteltu-
ja toimintoja. Niiden ulkopuolelle
jaaneet yritykset ja pyrkimykset
eivat kuitenkaan ole olleet aina-
kaan paaosiltaan tarpeettomia tai
virheellisesti kohdistettuja toimin-
toja, vaan ne ovat olleet osa ohjel-
man selkiyttdmisprosessia ja niilla
on ollut merkittavia tehtavia ja
vaikutuksia, kuten Suomen Tulen
ja KTO:n tunnetuksi tekeminen,

sitouttaminen, yhteistoiminnan vi-
rittdminen, jasenistdn palvelu jne.

Tdssa yhteydessa ei kasitellda Suo-
men Tulen jasenyhteisdjen toimin-
toja KTO:n edistamisessa, vaikka
ne ovat olleet erittdin merkityk-
sellisid, kuten Suomen Osteopo-
roosiliiton Osteoporoosi-ohjel-
ma. Tallaiseen tarkasteluun ei
ole riittavan kattavia aineistoja ja
kdaytossa olevien tietojen mukai-
sen toiminnan liittdminen tahan
raporttiin sisaltdisi virheellisten
tulkintojen ja epatasa-arvoisen
kasittelyn mahdollisuuksia. Ky-
seisid tietoja sisaltyy jasenyhtei-
sOjen toimintakertomuksiin ja
muihin ldhteisiin. Tehty rajaus
merkitsee, ettd tdma raportti ei
anna taydellista kuvaa niista toi-
minnoista ja vaikutuksista, jotka
johtuvat suoraan tai valillisesti
KTO:n suunnittelusta ja toteu-
tuksesta.

ONNISTUMISIA

Ehka suurin onnistuminen oli
KTO:n syntyminen, eli hyvin laajan
kuulemisen ja tietojen keruun tu-
loksena syntynyt asiakirja, johon
koko tule-kenttda koskevat ongel-
mat ja tarpeet on kirjattu kattavas-
ti eri tahojen nakokulmista. Yleis-
luonteisuutensa takia ohjelman

ehdotukset sdilyvat ajankohtaisina
pitkdan ja antavat alan toimijoille
mahdollisuuksia suunnata toimin-
tojaan tarkeiksi katsomiinsa koh-
teisiin.

Ohjelman toteuttamisessa onnis-
tuneiksi toimintamuodoiksi voi-
daan arvioida Tule-parlamentti ja
tule-foorumit.  Tule-parlamentit
palvelivat hyvin ohjelman arvoval-
taisina uuden tiedon, eri tahojen
sitouttamisen ja ohjelmasta tiedot-
tamisen tapahtumina. Niista kehit-
tyi viime vaiheessa potentiaalisesti
merkittava, tarkeiden tule-ongel-
mien asianajon vayla. Esimerkkina
toimintamuodon vaikuttavuudesta
on sen todennakdinen osuus tule-
jarjestoille haitallisen liikuntalaki-
esityksen valmistelun keskeyttami-
seen.

Ensimmaisista  tule-foorumeista
saadut kokemukset viittaavat sii-
hen, ettd tama Suomen Tulen ver-
kostomuotoinen toimintatapa on
taloudellinen ja tasa-arvoinen. Se
antaa jasenyhteisoille mahdollisuuk-
sia vaihtaa tietoja, luoda yhteyksig,
pohtia alaan liittyvia kysymyksia ja
|0ytaa niista sopivia kohteita yhtei-
sen toiminnan ja tydnjaon kohteeksi.

Kummallakin toimintamuodolla on
ilmeisia jatkuvuuden edellytyksia.

Ilkka Vuori vastaanotti Eteran tyéterveyspalkinnon 19.10.2009, luovuttaja-
na ylilddkdri Juhani Juntunen. Palkintorahat laitettiin heti kiertoon, Ranka ja
raajat toimintaan -kilpailun palkinnoiksi.




Onnistumiseksi voidaan katsoa
yhteyden syntyminen Terveyden
edistamisen politiikkaohjelmaan
(TEPO). Se mm. johti tule-alueen
merkityksen parempaan tunnista-
miseen ja sen esiintuomiseen jos-
sain maarin aikaisempaa enemman
TEPOn esittelyissa ja mahdollisesti
muissakin yhteyksissa.

Tule-terveyden edistamisessa onnis-
tuneeksi toiminnaksi voidaan lukea
ns. tule-oppaan tuottaminen terve-
ydenhuollon henkilokunnalle KTO:n
ja THL:n yhteishankkeena. Oppaan
ja siihen liitettavan koulutuksen toi-
votaan edistavan tule-terveyden ja
-sairauksien ja niiden merkityksen
tuntemista ja huomion kiinnitta-
mista erityisesti niiden ehkaisyyn.
TEPONn myontama avustus oppaan
tuotantokuluihin  oli valttamaton
hankkeen toteuttamiseksi.

Kansalaisen kuntomitan kehittami-
nen, aineistojen tuottaminen ja laa-
ja levittdminen toteutuivat hyvin.
Mitta edistaa osaltaan kiinnostus-
ta tule-terveyteen ja lisaa sita kos-
kevaa tietdmysta. Mitan seuraavan
version tuottaminen yhteistydssa
UKK-instituutin ja Tyoterveyslai-
toksen tutkijoiden kanssa lisda sen
tieteellisesti osoitettua patevyyt-
td. Samassa yhteydessa myos sel-
vitetdan, onko tule-terveyden alu-

eella mahdollista kehittdaa pateva
ja helposti kdytettava riskimittari
samaan tapaan kuin esimerkiksi
diabeteksessa.

“Ranka ja raajat toimintaan” -kil-
pailu taytti hyvin tavoitteensa. Se
toi tule-terveyden merkitysta esiin
suurelle yleisolle varsin laajalti ja
myonteisesti, ja se tuotti varsin
runsaasti ideoita tule-terveyden
omatoimiseen hoitamiseen. Hank-
keen toteuttamisessa ratkaisevaa
oli eldkevakuutusyhtio Eteran tuki.
Yhteistyd antoi my6s mahdolli-
suuksia esitelld KTO:aa yhtion tar-
keille sidosryhmille ja asiakkaille
seka kirjallisesti etta suullisesti.

Mydhemmin julkaistavan verkko-
sivuston liikuntalaake.fi tuottami-
nen perustuu pohdintoihin KTO:n
suunnittelun yhteydessa, kun ta-
voitteena oli 16ytaa tehokkaita kei-
noja liikunnan kayton edistamisek-
si terveydenhuollossa.

Merkittavilla alueilla “silmia avaavi-
en” kirjoitusten saaminen julkisuu-
teen mm. Duodecimissa, Suomen
Ladkarilehdessda ja Kunta-lehdessa
on syyta lukea onnistuneiksi toimen-
piteiksi. Esimerkiksi Kunta-lehdessa
ja myohemmin SLU:n verkkoleh-
dessa julkaistu kirjoitus “Paras keino
edistéd kuntalaisten terveyttd — lii-

Ranka ja raajat -ideakilpailun voittajille jaettiin rahapalkinnot ja kunniakirjat
Tule-parlamentissa 8.12.2009 Eldkevakuutusyhtié Eteran tuella.

kunta”, antaa keskeiselle paattajien
ryhmalle ajantasaisen ja luotettavan
tietopaketin liikkunnan merkitykses-
ta, vaikuttavuudesta ja taloudelli-
suudesta terveyden edistamisessa.
Liikuntavaelle kirjoitus antaa pate-
vaa aineistoa asianajoa varten.

lakkdiden henkildiden liikunnan
edistaminen on tule-terveyden,
toimintakyvyn ja -sairauksien alu-
eella tarkea tavoite. Esitelmien ja
kirjoitusten lisaksi KTO on myo-
tavaikuttanut olennaisesti mer-
kittavan toimenpiteen, idkkaiden
henkildiden liikuntastrategian tai
toimenpideohjelman  suunnitte-
lun kdynnistymiseen, tekemalla
sita koskevan aloitteen KKI-ohjel-
man johtoryhmassa ja esittamal-
Ia kutsuttuna asiantuntijana sille
perusteluja Terveytta edistavan
lilkkunnan neuvottelukunnan koko-
uksessa.

KTO:ta koskeva ja sen toteuttama
viestintd lienee arvioitava onnistu-
misen suhteen kaksijakoiseksi. Oh-
jelmaa esiteltiin joko sellaisenaan tai
siihen liittyvien artikkelien valityksel-
13 varsin runsaasti esimerkiksi jasen-
yhteisdjen lehdissa ja verkkosivuilla.
Tama viestinta ei kuitenkaan yleensa
ollut jatkuvaa tai toistuvaa. Ohjel-
man esittely Tekryn hallinnoimassa
“Omapa on asiasi” -TV-ohjelmasar-
jassa oli saadun satunnaispalautteen
perusteella onnistunut, ilmeisesti
suuressa madarin THL:n paajohtajan
Pekka Puskan mukanaolon ansiosta.
Erdissd ammattilehdissa ja sanoma-
lehtien liitteissa julkaistut pyydetyt
kirjoitukset saattoivat tavoittaa koh-
talaisen suuren kansalaisten maa-
ran. Suomen Tulen /KTO:n verkkosi-
vuja koskeva ratkaisu, jossa pyritdaan
vahentdamaan tyotda ja erityisesti
paallekkaista tyota esittelemalld ka-
vijOille luotettavia tiedon ldhteita ja
antamalla niihin linkit, lienee toimiva
ja taloudellinen.

Kaikilta osin KTO:n/Suomen Tulen
viestintd ei onnistunut. Toistu-
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neista yrityksistda huolimatta tule-
asioita ei saatu esiin suurissa tie-
dotusvilineissa. Tarjotut aineistot
eivat tiedotusvilineiden antamien
vastausten mukaan olleet riittavan
ajankohtaisia ja lukijoita kiinnosta-
via.

KTO:n toteutumisen tarkastelu
osoittaa, ettd ohjelman pdamaa-
raa, vaeston parempaa tule-terve-
yttd, ei ole ohjelman ansiosta to-
dennakaoisesti juurikaan lahestytty.
Tuon paamaaran saavuttaminen
on tosin ohjelman avustushake-
muksessakin todettu mahdolli-
seksi vain pitkdan ajan kuluessa.
Mydskaan ohjelman avustushake-
muksessa esitettyja tavoitteita, tu-
le-sairauksien ja vammojen vahen-
tamisen nousemista kansalliselle
agendalle, sosiaali- ja terveyden-
huollon paatoksenteon kohteeksi
ja keskeiseksi yhteiskunnalliseksi
vaikuttamisalueeksi, ei saavutettu.
Jotkut edelld kasitellyista onnis-
tumisista saattavat antaa jonkin

verran aikaisempaa enemman tai
parempia edellytyksia lahestya
KTO:lle sen idean syntyvaiheessa
esitettyd paamaaraa ja tavoitteita.

MITEN ETEENPAIN?

Viiden vuoden toiminnan jalkeen
KTO:lle asetettuja vaikuttamis-
tavoitteita ei saavutettu, vaik-
kakin niita mahdollisesti jonkin
verran lahestyttiin. Tilanne tule-
sairauksien ehkaisyyn, hoitoon ja
kuntotukseen vaikuttavien olo-
suhteiden ja tekijoiden osalta kar-
toitettiin varsin perusteellisesti.
Tama auttaa toimintojen ja niiden
suorittamiseksi  kayttokelpoisten
toimintatapojen ja tyonjaon suun-
nittelemisessa. Ohjelman konk-
reettisten toimenpide-ehdotusten
alueella saavutettiin jonkin verran
tuloksia.

Miten Kansallista TULE-ohjelmaa
olisi jatkettava sen paamaaran,
vaeston tule-terveyden paran-

Pitkissé palavereissa taukoliikunta usein unohtuu. Tule-parlamenteissa edes
arvokas ympdiristé ei esté liikkumasta. Svengié Eduskuntatalolla 4.12.2008.
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KTO:n toteuttamista koordinoinut llkka
Vuori on puhunut tule-terveyden puo-
lesta lukemattomissa tilaisuuksissa.

tamisen, saavuttamiseksi? Onko
ohjelmassa painotettava edelleen
asianajoa ja vaikuttamista vai oli-
siko sitd suunnattava enemman
konkreettisten toimintamahdolli-
suuksien etsimiseen ja toteuttami-
seen?

KTO:n antamien kokemusten pe-
rusteella nadyttda olevan syyta
pohtia mm. seuraavia seikkoja:

Onko edelleen perusteltua pitaa
tavoitteena tule-sairauksien ja
-vammojen vahentamisen nou-
semista  kansalliselle agendal-
le, sosiaali- ja terveydenhuollon
paatoksenteon kohteeksi ja kes-
keiseksi yhteiskunnalliseksi vai-
kuttamisalueeksi? Erityisesti alan
jarjestdjen nakokulmasta tavoite
on oikeutettu. Ohjelman tavoit-
teen toteutettavuuden kannalta
siihen sisaltyy mm. seuraavia, osit-
tain jo aikaisemmin tdssa raportis-
sa kasiteltyja kysymyksia ja ongel-
mia.

Ovatko tule-sairaudet ja vammat
valtakunnallisessa, alueellisessa
tai paikallisessa terveydenhuollon
ja muussa, esimerkiksi sairauksien
vahentamiseen liittyvdssa paatok-
senteossa todellisiin tarpeisiin ver-
rattuna huonommassa asemassa



Vuoden 2009 Tule-parlamentin yleisé ddnestéd maamme yliopistoihin lisdd
fysiatrian professuureja.

kuin monet muut sairausryhmat
— onko ne jatetty katveeseen tai
perdti pois paatoksenteon agen-
dalta? Taman olettamuksen to-
distamiseksi olisi nostettava esiin
yksildityja puutteita tai epakohtia,
joita ilmenee tule-sairauksien ja
-sairaiden kasittelyssa verrattuna
muiden sairausryhmien kasitte-
lyyn. Nyt tavoitteen perusteluina
on kdytetty mittavia sairastavuus-
ja kustannuslukuja, mutta vaikka
ne ovat painavia, ne eivat anna
vastausta kysymykseen liittyyko
tule-alueen ongelmien kasitte-
lyyn eri tasoilla ja tahoilla erityisia
puutteita tai epakohtia suhteessa
muihin sairauksiin.

Tule-termien kayttéa alan ulko-
puolisille tarkoitetussa kielenkay-
tossa olisi syyta edelleen harkita,
koska ne tunnetaan ja ymmar-
retdan huonosti. Tasta aiheutuu
haittoja, jotka voitaisiin valttaa
kaikille ymmarrettavilla ja selkeil-
13 ilmaisuilla.

Sairauksien ehkaisyssa tule-sairau-
det ovat yksi sairausryhma muiden
joukossa ja kaikkia ehkaistavissa
olevia sairausryhmia on pyritta-
va ehkaisemaan ”"tasapuolisesti”.
Monilla tule-sairauksilla on useita
yhteisia sairastumisen vaaraa tai

pahenemista lisaavia tekijoita, joi-
hin voidaan vaikuttaa. Talta osin
tule-sairauksien esiintuominen
ja niita koskeva asianajo erillisina
muista sairauksista ei vastaa paat-
tdjien tapaa ohjata voimavaroja
vaestotasoiseen ehkadisyyn. Myods
muilla sairausryhmillda on omalta
kannaltaan oikeus vastaaviin vaa-
timuksiin.  Erittdin tavoiteltavaa
olisi, etta sairauksien ehkaisyn li-
saamista ja terveyden edistamista
ajaisivat mahdollisimman monet
kansanterveys- ja muut jarjestot
yhdessd ja toteuttaisivat toimin-
tojaan omista lahtdkohdistaan ja
omilla edellytyksillaan, mutta kes-
kendan koordinoidusti. Tata seka
kansainvadlisesti ettd Suomessa
osittain jo meneilladn olevaa ke-
hitysta voidaan ohjata tehokkaasti
pitkdjanteisen suunnittelun ja sii-
hen kytketyn rahoituksen avulla.

Tuki- ja liikuntaelinten sairau-
det ovat laaja ja heterogeeninen
ryhma. Monilla niistd on yhtalai-
syyksid, mutta myos paljon eroja
esimerkiksi ehkdisyn, hoidon ja
kuntoutuksen suhteen. Jotta eri
tule-sairauksien edellyttamat eri-
tyispiirteet voitaisiin ottaa asian-
mukaisesti huomioon KTO:n kal-
taisissa ohjelmissa, olisi useiden
sairauksien osalta laadittava omat

ohjelmat tai toimenpidelistat, ku-
ten toteutumassa oleva Osteo-
poroosiohjelma. Naistd muodos-
tettaisiin yhteinen ohjelma, jota
toteutettaisiin  ja rahoitettaisiin
koordinoituna kokonaisuutena
tehokkuuden, taloudellisuuden
ja vaikuttavuuden optimoimisek-
si. Pitkdjanteisen suunnittelun ja
siihen kytkeytyvdan rahoituksen
avulla voitaisiin myos vahentaa ra-
hoituksesta kaytavan kilpailun ai-
heuttamia esteitd ja haittoja tule-
jarjestéjen samoin kuin muidenkin
jarjestdjen toimintojen koordi-
noinnille ja yhteistoiminnalle.

KTO:n suunnittelussa ja toteutta-
misessa oli mukana ainoastaan
osa tule-kentan jarjestoista ja lai-
toksista. Samanaikaisesti oli toi-
minnassa jo aikaisemmin aloit-
taneita ryhmittymia ja ohjelmia,
joilla oli samankaltaisia, asianmu-
kaisia ja hyvaksyttyja tavoittei-
ta ja toimintoja. Seurauksena oli
kuitenkin voimien hajoaminen ja
mahdollisesti muitakin haittoja.
Yhteistoiminnan aikaansaamiseksi
kaytiin Suomen Tulen aloitteesta
neuvotteluja, mutta ne jaivat tu-
loksettomiksi. Pyrkimyksia Tule-
kentan voimien yhdistamiseksi on
perusteltua jatkaa suuremman
vaikuttavuuden saamiseksi. Tassa-
kin asiassa rahoituksella on olen-
nainen ohjaava merkitys.

Kansallisen TULE-ohjelman ensim-
madinen Raha-automaattiyhdistyk-
sen tuella toteutettu jakso on paat-
tynyt. Laaja ohjelma syntyi samaan
aikaan kuin sitd suunnitteleva ja
toteuttava yhteis6. Haasteet ovat
olleet monet ja varsin mittavat.
Ohjelman seuraava vaihe on jo al-
kanut, Ranka ja raajat ovat liikkeel-
|a. Saatuja kokemuksia hyodynta-
malla voimme paasta pitkallekin.
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Suomen tuki- ja liikuntaelinliitto

Suomen Tule ry

Vuonna 2000 perustettu yhteistyojarjesto pyrkii edista-
midn paittijien ja vaikuttajien, asiantuntijoiden, kansalais-
ja potilasjirjestojen, palvelutuottajien, tutkijoiden ja mui-
den toimijoiden verkostoitumista tule-terveyden hyviksi.

Liiton tarkoituksena on my6s luoda edellytyksia tuki- ja
litkkuntaelinten terveyden edistimiseksi jasenyhteisojensi
valtakunnallisena yhteistyéelimena.

Vuonna 2009 Suomen Tule ry:lld oli 16 jasenti: Huolto-
liitto ry, Invalidiliitto ry, ORTON Invalidisaitio, Reuma-
saatio, Suomen Fysiatriyhdistys ry, Suomen fysioterapia- ja
kuntoutusyrittdjit FYSI ry, Suomen Kiropraktikkoliitto ry,
Suomen Nivelyhdistys ry, Suomen Ortopediyhdistys ry,
Suomen Osteopatiayhdistys ry, Suomen Osteoporoosiliitto
ry, Suomen Reumahoitajat ry, Suomen Reumaliitto ry, Suo-
men Selkaliitto ry, Tyofysioterapeutit ry ja Tydterveyslaitos.
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