Puheenvuoro: Kunta —
hyvinvoinnin tekija vai tukija?

Saila Juntunen & Rinna lkola-Norrbacka

Pitkadjanteinen hyte-tyé on
tuottavaa

Asikkala on brandaytynyt kuntien joukossa hy-
vinvoinnin ja terveysliikunnan osalta Suomen
kérkikastiin. Téstd on osoituksena vuonna 2018
Suomen Urheilugaalassa myonnetty Kuntaliiton
tunnustus ”Suomen litkkuvin kunta”, joka jaet-
tiin tuolloin ensimmaistd kertaa. Ty6td hyvin-
voinnin ja liikkunnan saralla on tehty Asikkalassa
jo pitkddn, mutta valtakunnallinen tunnustus
teki tyon uudella tavalla ndkyviaksi kuntalai-
sille ja muille kunnille benchmarkkauksen né-
kdkulmasta.

Hyvinvointia koskevat julkaisut tuovat 14-
hes poikkeuksetta esiin hyvinvoinnin moniulot-
teisuuden, laaja-alaisuuden ja sen méérittelyn
vaikeuden. Erik Allardtin (1976) ndkemys hy-
vinvoinnin ulottuvuuksista perustuu yksilén
tarpeiden tyydytykseen. Allardtin mukaan hy-
vinvointi koostuu elintasosta (having), suhteesta
toisiin ihmisiin (loving) seka erilaisista itsensa
toteuttamisen muodoista (being). (Allard 1976,
38.) Niemi, Rautiainen ym. (2017, 178-179)
ovat ehdottaneet hyvinvoinnin arvioinnin taus-
talle moniulotteista hybriditeoriaa. Hybriditeoria
huomioi yksildiden subjektiivisen hyvinvoin-
nin lisdksi objektiivisen, yleisesti tunnustetut
kasitykset hyvinvoinnista ja se on konsensus
useammista hyvinvointiteorioista.

Liikunnan terveysvaikutukset ovat puoles-
taan tunnustettu yleisesti. Liikunta kuuluu mm.
Kéaypé hoito -suositusten mukaisesti useiden
sairauksien hoitoon, kuntoutukseen ja ennalta-
ehkéisyyn. (Liikunta. Kdypé hoito -suositus.)
Kunnan toiminnassa painopiste on terveytta
edistdvassd liikkunnassa. Olennaista on tunnis-
taa litkuntaan mydnteisesti tai kielteisesti vai-
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kuttavia tekijoitd ja lisdtd kuntalaisten mah-
dollisuuksia liikkua helposti ja monipuolisesti.
(Vuori 2010, 627, Vuori 2010, 655.) Samalla
kun parannetaan paikkakunnalla olevia kuntolii-
kuntamahdollisuuksia, edistetdén myds paikka-
kunnalla olevaa kilpaurheilutoimintaa. Vastuu
eri-ikdisten kilpaurheilutoiminnasta on vahvas-
ti seuratoiminnassa, mutta yhteistyd kunnan
ja seuratoimijoiden vélilld palvelee molempia
osapuolia.

Puheenvuorossamme haluamme nostaa esiin
kunnan roolia osana eri yhdyspinnoilla tehtavaa
hyvinvointity6td. Kunnassa tehtéva hyvinvointi-
tyd asemoituu ldhelle kuntalaisia ja kuntalais-
ten yksildllisesti tekemid valintoja valtakun-
nallisesti ja maakunnallisesti tehtdvén hyvin-
voinnin ja terveyden edistdmistyon (jatkossa
hyte-tyd) jdddessd ulommas. Kunnissa tehtéva
hyte-ty0 siséltdd osa-alueita turvallisuudesta,
sivistyksestd, tyollisyydesta, elinvoimasta, kult-
tuurista sekd monista muista kokonaisuuksista.
Puheenvuorossamme nostamme esille konkreet-
tisin esimerkein Asikkalan hyte-tyon kérkid ja
painopisteitd keskittyen erityisesti litkuntaan.
Tarkastelemme kunnan roolia toimintamahdol-
lisuuksien luomisessa ja vaihtoehtojen tarjoami-
sessa kuntalaisille. Uskomme vahvasti siihen,
ettd pitkdjanteinen hyte-tyd edistdd yksittais-
ten kuntalaisten hyvinvointia ja se on tuottavaa
myos talouden nékdkulmasta.

Hyte-ty6téa on tarpeen tehda
monipuolisesti ja monilla tasoilla

Véeston hyvinvoinnin ja terveyden edistdiminen
on kuntien ja kuntayhtymien lakisédteinen tehti-
vé. Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisesté sia-
detéén terveydenhuoltolaissa (2010/1326), kun-
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talaissa (2015/410) seké laissa kunta- ja palve-
lurakenneuudistuksesta (2007/169). Terveyden
ja hyvinvoinnin edistimiseen téhtéévistd toi-
menpiteistd sdddetddn myos laissa ehkdisevin
paihdetydn jarjestdmisestd sekd tupakka-, alko-
holi-, sosiaalihuolto- seka tyoturvallisuuslais-
sa. My0s ympdéristdterveydenhuoltoa ohjaa-
vien lakien tavoitteena on yllépitdd ja edistda
véeston terveyttd sekd ennaltachkdistd, vihen-
tdd ja poistaa sellaisia tekijoitd, jotka voivat ai-
heuttaa vaaraa tai haittaa ihmisten terveydelle
ja elinympdristolle. Lainsdddédnndssd kunnille
maédritelty vastuu vdeston hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmisestd on laaja ja monitahoinen.
Kunnat eivit kuitenkaan kanna vastuuta yksin,
silld véestdn hyvinvointiin ja terveyteen vaikut-
tavia ratkaisuja ja poliittisia paatoksid tehddin
my06s muun muassa maakunnallisella, kansal-
lisella ja kansainviliselld tasolla. Tamaén lisdksi
jokainen yksild tekee itse omaan hyvinvointiin-
sa liittyvid ratkaisuja.

Erik Allardtin (1976) mééritelmé hyvin-
voinnin ulottuvuuksista elintasoon, suhteesta
toisiin ihmisiin seké itsensé toteuttamiseen jé-
sentdd hyvinvointia yksilon tarpeiden kautta.
Allardt on tdsmentinyt hyvinvoinnin ulottuvuu-
det kahteentoista osatekijédn (tulot, asumista-
so, tyollisyys, koulutus, terveys, paikallisyhtei-
syys, perheyhteisyys, ystidvyyssuhteet, arvon-
anto, korvaamattomuus, poliittiset resurssit ja
mielenkiintoinen vapaa-ajan toiminta), joiden
avulla hyvinvointia on mahdollista tarkastella
yksityiskohtaisemmin. (Allardt, E. 1976, 37—
50.) Huomionarvoista on, ettd Allardtin maari-
telméssa terveys on elintason osatekijé, jolloin
se on resurssi hyvinvoinnin saavuttamiseksi.
Terveys on kuitenkin myds yksi hyte-tyon tér-
keimmista tavoitteista.

Niemen, Rautiaisen ym. (2017) hybriditeo-
riassa on madritelty hyvinvoinnille neljé erilais-
ta tarkastelu-ulottuvuutta. Ensimmaéinen ulot-
tuvuus on hyvinvoinnin tarkastelu eri tasoilla,
kuten yksilon, perheen, paikallisyhteison, kun-
nan, alueen ja yhteiskunnan tasolla. Toiseksi
hyvinvointia voidaan tarkastella akselilla sub-
jektiivinen — objektiivinen, jolloin tarkastelus-
sa on yksilon kokemukset hyvinvoinnista ja

yhteiskunnan tarjoamat mahdollisuudet hyvin-
voinnin ylldpitdmiseksi. Kolmanneksi hyvin-
vointia voidaan tarkastella siitd ndkokulmasta,
kuinka paljon yksildille sallitaan erilaisia asioi-
ta ja kuinka paljon yhteiskunta ohjaa tai rajoit-
taa yksildiden toimintaa. Talldin on kysymys
sallivuus — pakottavuus -akselista. Neljdntend
tarkastelu-ulottuvuutena on pahoinvoinnin valt-
tdminen suhteessa hyvinvoinnin lisd&miseen.
Hyvinvoinnin lisddmiseen téhtadvid toimia on
mm. ehkédisevd tyo sekd elaméntapamuutok-
siin houkuttelu. (Niemi, I., Rautiainen, A. ym.
2017, 177.)

Kuntien tehtédvini on vastata niille laissa
madritellyisté tehtdvistd. Jo kuntalain ensimmai-
nen pykald kertoo kunnan roolin hyte-tydssa.
Kunnan tulee edistié alueellaan asukkaidensa
hyvinvointia ja elinvoimaa. Hyvinvointia ei
pykéldssd ole yksildity ja siksi sen voi tulkita
toteutettavaksi kunnissa hyvin monella tavalla.
Sekad hybriditeoria ettd Allardtin hyvinvointiteo-
ria osoittavat, ettd hyte-tyotd on tarpeen tehda
monipuolisesti ja monilla tasoilla. Kunnilla on
myos mahdollisuus valita painopistealueita ja
profiloitua erilaisten hyvinvointiteemojen kaut-
ta, kuten Asikkalassa on tehty.

Liikunta on osa kuntien hyte-ty6ta

Asikkalan nimedminen Suomen liikkuvimmaksi
kunnaksi ei ollut sattumaa. Liikunnan monipuo-
liset hyvinvointi- ja terveysvaikutukset on tun-
nistettu ja tunnustettu niin viranhaltijoiden kuin
luottamushenkildiden toimesta, ja hyte-tydtd on
tehty aktiivisesti kokeilukulttuuria hyddyntéen
sekd tehokkaiksi ja toimiviksi todettuihin kay-
tantoihin seka tieteellisesti tutkittuihin tapoihin
perustuen. Terveyden edistdmisen tirkeimpana
tavoitteena on terveellisten elintapojen edisté-
minen erilaisin keinoin, silld epédterveellisten
elintapojen yhteys sairastavuuteen ja kuollei-
suuteen on merkittavd (Sihto, M. 2016, 12).
Valinta Suomen liikkuvimmaksi kunnaksi on
vaatinut kunnan viranhaltijoilta, paattéjiltd se-
ka kuntalaisilta méaératietoista sekd pitkéjan-
teistd tyotd kuntalaisten liikkumisen lisdédmi-
seksi. Tuloksellisen kehittdmistyon perustana
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ovat olleet sitoutuneet, kehittimismyonteiset
sekd innostuneet viranhaltijat ja muut toimijat.
Liikunta on myds asetettu Asikkalan nykyisen
kuntastrategian karjeksi vuosille 2018-2021.
Tama kertoo luottamushenkildiden vahvasta
sitoutumisesta hyte-tyon tekemiseen, ja viran-
haltijoille on annettu vahva mandaatti kehittéa
liikkuntapalveluita niin infran rakentamisen kuin
toiminnan sisdllon kehittdmisen ndkokulmasta.
Suomalaiset liikkuvat terveyden, kunnon seka
rentoutumisen ja virkistymisen vuoksi. Lisaksi
litkunta tuottaa eldmyksid, sen kautta on mah-
dollisuus oppia uutta ja se antaa mahdollisuuden
olla yhdessid muiden kanssa tai vaihtoehtoisesti
olla yksin. Liikkumisen esteiksi koetaan yleisesti
ajan puute, tyd tai opiskelu sekd terveydelliset
syyt. (Vuori, I. 2010, 625-626.) Liikunta on yh-
tend kdyttdytymisen muotona jokaisen henkilon
yksil6llinen valinta. Liikuntakéyttdytymiseen
vaikuttaa kuitenkin myds psyykkinen, fyysi-
nen sekd sosiaalinen ymparistd, joten liikkuntaa
edistdvid toimia voidaan tehdd monella tasolla
yksilon ratkaisuista aina kunnassa, kansallisesti
tai kansainvélisesti tehtyihin ratkaisuihin saak-
ka (Vuori, I. 2010, 647-648).

Suomalaisille aikuisvéestdlle suosituimpia lii-
kuntapaikkoja ovat kevyen liikenteen vaylat,
ulkoilureitit, maantiet seka rakentamaton luon-
to. Perinteiset ulkona tapahtuvat litkuntamuo-
dot kuten lenkkeily, pyordily ja hiihtdminen
ovat kaikkein suosituimpia litkunnan muotoja.
Lisaamaélld 1dhelld olevia litkuntamahdollisuuk-
sia sekd parantamalla niiden kdytettidvyyttd ja
turvallisuutta voidaan vaikuttaa kuntalaisten lii-
kuntatottumuksiin niitd vahvistavasti (Vuori, 1.
2010, 623-627). Ympéristd voi houkutella lii-
kunnalliseen ja aktiiviseen eldmédntapaan, mutta
ympéristdssd voi olla myds aktiivista eldmén-
tapaa estivia tekijoitd. Sddolosuhteet, pimeys ja
valaistuksen puute tai liikkuntapaikkojen heikko
saavutettavuus voivat olla esteend liikkumisel-
le. (Heikkinen, E. 2010, 199.)

Asikkalassa liikkuntaympéristod on kehitetty ak-
tiivisesti ja kehitetddn edelleen kunnan liikun-
tapalveluiden ja teknisten palveluiden tiiviilla
yhteisty6lla. Liikuntapaikkarakentamiseen koh-
dentuva kehitysty6 on ndhtavilla valtakunnalli-
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sesta LIPAS-tietokannan tilastoissa, joka tarjoaa
ajantasaisen tiedon Suomen julkisista liikun-
tapaikoista sekd virkistyskohteista. Niin val-
takunnallisesti, kuin paikallisesti tarkasteltuna
Asikkalan litkkuntapaikkojen ja reitistojen mééra
on hyvilla tasolla. Asikkalassa on 21,4 liikun-
tapaikkaa/1000 asukasta kohden, muun Péijét-
Héameen keskiarvon ollessa 10,5 liikuntapaik-
kaa/1000 asukasta kohden. Koko maan kes-
kiarvo on 14,1 liikuntapaikkaa/1000 asukasta
kohden. Liikunta- ja ulkoilureittejd Asikkalasta
16ytyy yhteensé 308 kilometrin verran. Liikunta-
ja ulkoilureittien keskiarvollinen yhteispituus
Pdijat-Hdmeen muissa kunnissa on 99 km ja
koko maan keskiarvo on 173 kilometrid. Myos
asukasta kohden laskettua liikuntapinta-alaa
on Asikkalassa enemmén kuin muualla Paijét-
Héameessé tai koko maassa. Asikkalassa liikun-
tapinta-ala on 15.4 m?*/asukasta kohden, Péijat-
Hameen kuntien liikuntapinta-alan keskiarvo
on 7.9 m?/asukas ja koko muun maan keskiar-
vo 12,4 m*asukas.

Liikuntapaikkarakentamisen liséksi Asikkalan
liikkuntamahdollisuuksia on parannettu myds
monilla muilla tavoilla. Pitkdaikaiseen ja séddn-
ndlliseen litkuntaan varatut kunnan liikuntati-
lat ovat olleet litkuntaseuroille ja -yhdistyksil-
le maksuttomia syksystd 2015 alkaen. Syksylla
2019 sama maksuttomuus laajennettiin kos-
kemaan kaikkia yhdistyksid sekd myds mui-
ta kunnan tiloja, joissa jarjestetdéin kuntalais-
ten hyvinvointia tukevaa toimintaa. Asikkalan
kunnan omat liikuntapalvelut keskittyvét mata-
lan kynnyksen toimintaan, joka on maksutonta
tai hyvin edullista. Asikkalassa on palkattuna
kolme kokoaikaista liikunnanohjaajaa, mika
on kunnan vékilukuun suhteutettuna huomat-
tavan iso tydpanos. Jos kaikissa Suomen kun-
nissa olisi litkkunnanohjaajia samassa suhtees-
sa, tarkoittaisi se, ettd jokaisessa kunnassa olisi
6-7 liikunnanohjaajaa. Tai vastaavasti sadan-
tuhannen asukkaan kaupungissa tulisi olla pal-
kattuna 37 likkunnanohjaajaa. Kolme litkunnan-
ohjaajaa mahdollistaa Asikkalassa laajan kat-
tauksen terveysliikuntaryhmié, monipuolisen
hanketoiminnan seké tiiviin yhteistyon kun-
nan sisilld sekd maakunnallisissa verkostoissa.
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Liikunnanohjaajilta on saatavissa maksutonta
litkuntaneuvontaa ja se on tarkoitettu kaiken-
ikdisille. Liikunnanohjaajat ovat myds tukena
varhaiskasvatuksen ja koulujen liikunnallisen
tyoskentelyotteen toteuttamisessa, litkuntava-
lineiden hankinnassa seké liikunnallisuuden
huomioimisessa rakennettaviin ymparistoihin,
kuten koulujen pihoihin.

Asikkalassa liikuntaan panostamisen apuna
ja mahdollistajana ovat toimineet erilaiset ter-
veysliikunnan hankkeet vuodesta 2009 alkaen.
Hankety6td on tehty ensin KKI-ohjelman ja
sittemmin Opetus- ja kulttuuriministerion ra-
hoittamana kunnan oman rahoituksen liséksi.
Meneilldan oleva, vuosien 2019-2021 Liikkuva
ja Hyvinvoiva Asikkala -hanketyd kohdistuu
kaikille ikdryhmille teemoilla Touhukas taa-
pero, Aktiivinen koululainen, Terveend ty0s-
sd sekd Virked vanhuus. Lisdksi hankkeen osa-
alue Houkutteleva liikuntaympéristd kohden-
tuu erityisesti liitkuntapaikkarakentamiseen.
Hankkeiden ja ulkopuolisen kannusterahoituk-
sen avulla pystytddn nopeastikin tekeméén uu-
denlaisia kokeiluja, mutta hankkeiden ongelma
kuntapuolella on usein resurssien puute hake-
misvaiheessa ja toisaalta resurssien puute siind
vaiheessa, kun hanke péittyy ja hyodyt pitéi-
si saada osaksi kunnan pysyvéa toimintakult-
tuuria. Téssd kohden monen hyvin hankkeen
vaikuttavuus romahtaa, mika on mielestimme
asia, johon tédytyisi kiinnittdd huomiota myds
rahoittajien taholta. Tyokalut pitdd luoda niin,
ettd kunnilla on mahdollisuus ottaa hankkeen
hyodyt osaksi perustoimintaa.

Verkostoitumalla lisaa tarjontaa

Verkostoissa tehtdvéd hyte-ty6 luo mahdolli-
suuksia toimintamalleille, joita ei muutoin oli-
si mahdollista toteuttaa. Toimittaessa rajallisilla
resursseilla eri tahojen voimien yhdistdmien ja
kekselidisyys ovat edellytyksié palveluiden tai
toimintamahdollisuuksien tarjoamiseksi kunta-
laisille. Hyte-tyon kannalta sosiaali- ja terveys-
palvelut sekd yhdistykset, seurat, vapaaehtois-
toimijat ja seurakunnat ovat kunnan tarkeimpia
yhteistyokumppaneita. Asikkalassa sosiaali- ja

terveyspalveluiden jérjestdmisestd vastaa Paijat-
Héameen hyvinvointiyhtyma ja tiivis yhteistyd
hyvinvointiyhtymén ja kunnan vililld on valt-
tdmatontd onnistuneen ja tehokkaan hyte-tyon
toteutumisen kannalta. Tdma yhteistyd konkreti-
soituu mm. liikuntaldhetekdytdnnossd, jossa
terveydenhuollon ammattilaiset voivat tehda
lahetteen liikuntaneuvontaan kunnan liikun-
nanohjaajille. Liikunta on néissé tapauksissa
arvioitu sopivaksi hoitomuodoksi ja yksilon hy-
vinvointia ja terveytté edistdvéksi toiminnaksi.
Liikuntaneuvonta siséltdd litkuntaan liittyvén
ohjauksen lisdksi myds muita yksilon hyvin-
vointiin liittyvid osa-alueita, kuten ravinnon
jaunen. Asikkalassa liikuntaldhetekdytianto on
ollut toiminnassa useita vuosia, mutta vuosit-
tainen ldhetteiden méaara ei ole toistaiseksi ollut
kovin suuri. Liikuntaneuvontaan on kuitenkin
mahdollista ohjautua ilman ldhetettd yksilon
oman yhteydenoton kautta. Liikuntaneuvontaa
on jarjestetty myos kohdennetusti ja ryhmémuo-
toisena. Eldkkeelle jadville henkildille on ollut
omia ryhmid ja typajatoiminnassa olevat tyon-
hakijat on huomioitu omana erityisryhména.

Tiivis yhteistyd kunnan liikuntapalveluiden
jaAsikkalassa toimivien liikuntaseurojen vélilla
on mahdollistanut kuntalaisille laajan, toisiaan
tdydentdvian harrastustarjonnan. Sopimalla ja
suunnittelemalla harrastustarjonta yhteistyds-
sd, ei harrastusten vilille tule suurta kilpailua
sisdllollisesti tai aikataulullisesti, jolloin kunta-
laisilla on mahdollisuus valita useita aktiviteet-
teja. Yhteistydtd kunnan ja muiden toimijoiden
(yhdistykset, seurat, seurakunnat, yksityiset toi-
mijat jne.) on kehitetty myds lasten ja nuorten
aktiivisten iltapdivien toteutuksessa Islannin
mallia mukaillen. Aktiiviset iltapdivat aloitet-
tiin Asikkalassa syksylld 2020, jolloin kaikille
ala- ja yldkoulun oppilaille oli tarjolla harras-
tustoimintaa koulupéivien yhteydessa. Tarjolla
oli yhteensé 32 erilaista ryhmaa.

Verkostojen vahvuudesta on esimerkkini
myds Asikkalan perhekeskusverkoston toiminta.
Asikkalan perhekeskuksen kehittdmisessd on ol-
lut mukana sosiaali- ja terveystoimen edustajia,
seurakunta, yhdistyksié, kunnan toimijoita seka
perheitd. Perheiden ndkemyksid selvitettdessa
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tuli esille avoimen varhaiskasvatuksen puute
ja tarve. Perhekeskusverkostossa suunniteltiin
avoimen varhaiskasvatuksen toimintaa ja reilun
vuoden ajan kunnan varhaiskasvatus ja seura-
kunnan lapsity6 ovat jérjestédneet yhteistydssa
Leikkistd, joka on lapsiparkkitoimintaa sekd
Perheklubia, joka on perheiden avoin kohtaa-
mispaikka. Perhekeskusverkosto toteutti myds
kuntalaisille avoimen luentosarjan, jossa kési-
teltiin lasten kasvuun ja kehitykseen, parisuh-
teeseen, vuorovaikutukseen ja myonteiseen tun-
nistamiseen liittyvid teemoja. Luennoitsijoina
hyddynnettiin koko Péijat-Hameen alueen per-
hekeskusverkoston eri alojen ammattilaisia.
Liséksi paikallinen yritys kustansi erdédn luen-
noitsijan palkkion ja seurakunnan lapsityd vas-
tasi lastenhoidosta luentojen aikana. Asikkalan
perhekeskus on saamassa oman tilan alkuvuo-
desta 2021, jolloin yhteisty0 tulee tiivistymdan
entisestddn yha isomman toimijajoukon kokoon-
tuessa yhteisiin tiloihin joko kiinteiden ty6huo-
neiden tai yhteiskdyttotilojen hyddyntdmisen
muodossa. Suunnitelmana on my®6s liikunnal-
lisen tyootteen jalkauttaminen perhekeskuk-
seen. Perhekeskuksen tiloja tullaan kdyttamaén
perheille suunnatun liikuntaneuvonnan toteut-
tamisessa. Tilojen kalustuksessa on huomioitu
litkunnallinen ndkokulma tekemalld tiloja lii-
kuntaan innostavaksi ja mahdollistavaksi seka
perheiden etté tyontekijoiden ndkdkulmasta.
Suunnitellussa sote-uudistuksessa vastuu
hyte-tydstd tulee jakautumaan kuntien ja hy-
vinvointialueiden kesken ja molemmille on
suunniteltu valtiovallan taholta taloudellisia
kannusteita onnistuneesta hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmistydstd hyte-kertoimen muo-
dossa. Hyte-kertoimen kéyttdonottoa perustel-
laan kunnan laajalla vastuulla kuntalaisten hy-
vinvoinnin ja terveyden edistdmisessé. Lisdksi
korostetaan hyvinvoivan véestdon merkitysté
elinvoimaiselle kunnalle ja maakunnalle sekd
tarvetta hillitd sosiaali- terveydenhuollon me-
nojen kustannuksia. (HY TE-kerroin - kannustin
kunnille.) Hyte-kertoimen prosessi-indikaatto-
rit kuvaavat kunnan hyte-tyon nykytilaa, mut-
ta tulos-indikaattoreiden avulla mitataan kun-
nan tekemén hyte-tyon tuloksia véestotasolla
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(Tulosindikaattorit). Vaikka tulosindikaattoreita
on vain kuusi, kuvaavat ne onnistuneesti laajo-
ja hyvinvoinnin ja terveyden kokonaisuuksia,
joiden vahvistaminen vaatii véistimétta verkos-
toitumista sekd monitasoisia toimia.

Esimerkkind tulos-indikaattorista on tyo-
kyvyttomyyseldkettd saavien 25-64 -vuo-
tiaiden méérd vastaavanikdisestd véestosta.
Tyokyvyttomyyseldkkeen saaminen ilmaisee
pitkdaikaista tai pysyvéd tyokyvyttomyytta,
mutta se ilmentd4 vain osin sairastavuutta, sil-
14 eldkkeelle hakeutumiseen vaikuttavat myds
mm. henkilon taloudellinen tilanne ja tyotto-
myys. Tyon merkitys tydikéisten hyvinvoin-
tiin on kokonaisvaltainen ja tyottomaét voivat
keskiméddrin huonommin ja sairastavat enem-
mén kuin tyossdkdyvit. Jo sairauspéivdrahan
saaminen ennakoi jossain maérin myos varsi-
naista tyokyvyttomyyttd, silld sairaspdivérahaa
saavien tyokyky on alentunut pitkittyneesti. Ja
vaikka liikunnalla on kiistatta lukuisia terveys-
vaikutuksia, ei liikunta yksin riitd tyo- ja toi-
mintakyvyn yllépitdmiseen tai tyokyvyttomyy-
den estédmiseen, silld tyokyvyttomyyseldkkeen
riskin on todettu olevan vahvasti yhteydessa
mm. koulutustasoon sekd tyon kuormittavuu-
teen. (Taimela, S. 2010, 174-176.) Asikkalassa
tyokyvyttomyyseldkkeiden saajia oli 2019 yh-
teensd 203 henkil6d, mika on 2,5% kuntalaisis-
ta. alt44n saajat olivat 20—64 -vuotiaita. Naisia
oli 97 henkil6a (47,8%) ja miehid 106 henki-
164 (52,2%). Yleisin tyokyvyttomyyseldkkeen
peruste oli mielenterveyden ja kéyttdytymisen
hairidt, toiseksi yleisin tuki- ja liikuntaelin seké
sidekudossairaudet ja kolmanneksi hermoston
sairaudet. Miehilld oli enemmin diagnooseja
mielenterveyden ja kdyttdytymisen hdirididen
osalta, kun puolestaan naisten kohdalla diagnoo-
sit keskittyvit enemmén hermoston sairauksiin
sekd tuki- ja litkuntaelin ja sidekudossairauksiin.
Tarkasteltaessa tyokyvyttomyyselédkkeen saajia
jatavoiteltaessa mahdollisimman korkean hyte-
kerrointa on selvéi, ettei ole olemassa yksiselit-
teisid tai minkdén tahon yksin tehtdvia ratkaisuja
ihmisten tyokyvyttdomyyden estdmiseen ja téta
kautta mahdollisimman korkean taloudellisen
tuen saamiseen.
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Asikkalassa on jo otettu askelia tulevan so-
te-uudistuksen suuntaan sosiaali- ja terveys-
palveluiden jérjestimisvastuun siirryttyd pois
kunnalta Piijat-Hdmeen hyvinvointikuntayh-
tymdlle. Toteutuneen muutoksen mydta yhteis-
tyon tavat ja rakenteet on pitdnyt luoda monilta
osin uudelleen ja niissd on edelleen kehitetté-
vad. Kdytanto on osoittanut, ettd verkostoja ja
yhteistyorakenteita on tarpeen luoda ja pitdd
ylla aktiivisesti, silld luonnollista on, ettd vas-
tuunjaon muututtua huomio kiinnittyy vahvasti
oman ydinalueen vastuualueeseen. Kuntalaisten
hyvinvoinnin vajeet tai hyvinvointia vahvis-
tavat tekijdt eivét kuitenkaan rajoitu kunta- ja
maakuntarajoihin tai palvelujérjestdjien raa-
meihin. Erilaisiin hyvinvoinnin puutteisiin ja
ilmi6ihin, kuten péihteidenkayttoon, lasten ja
nuorten ylipainoon, liian vdhiiseen liikuntaan
tai ikddntyneiden yksindisyyteen vastaaminen
vaatii kaikkien tahojen toimia. Asikkalassa ver-
kostoituminen seké yhteisten pddmaéérien ja
tavoitteiden asettaminen eri tasoilla toimivien
verkostojen kanssa on koettu tarkedksi ja mo-
nilta osin my®ds vélttiméattomaksi. Toimivat kdy-
tdnndt ovat myos osoittaneet verkostoitumisen
vahvuuden ja kustannustehokkuuden.

Hyte-ty6lla vdhennetaan
eriarvoistumista

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen tdh-
tddvien toimenpiteiden ydinsiséltdd on eriar-
voisuuden vdhentdminen, silld vihentdmalla
eriarvoisuutta voidaan vaikuttaa myos terveys-
eroihin. Eriarvoisuuden kaventamiseen tahtaa-
vét toimenpiteet, mukaan lukien hyvinvointiin
ja terveyteen liittyvdt osa-alueet, on tarpeen
kohdentaa yksildihin seké yhteis6ihin, sosiaa-
lisiin ympéristdihin ja olosuhteisiin. (Sihto,
M. 2016, 13, 30.) Poliittisella padtdksenteolla
voidaan vaikuttaa laajasti elintapoihin ja ter-
veyteen liittyviin valintoihin. Lainsdadéanto,
verotus sekd tarjolla olevat mahdollisuudet vai-
kuttavat yksilon valintoihin. Kansallisen tason
poliittisten paatdsten vaikutukset asemoituvat
hybriditeorian (Niemi, Rautiainen ym. 2017)
sallivuus-pakottavuus -ulottuvuuteen ja kun-

nan roolina on ldhinnd pditdsten toimeenpa-
noon liittyvit tehtavit.

Terveyserojen kaventaminen vaatii erilaisia
interventioita. Yksiloihin kohdentuvien inter-
ventioiden tulee lisdtd yksiléiden pystyvyyt-
téd eli uskoa muutoksen mahdollisuuteen. Jotta
terveyseroja onnistutaan kaventamaan, vaa-
tii se myds muutoksen esteiden vahentdmis-
td. Esimerkiksi terveellisemmaén eldméntavan
omaksumista ja liikunnan lisdémistd voi estdd
materiaalisten, sosiaalisten tai kulttuuristen re-
surssien puuttuminen. (Uutela, A. 2016, 172—
186, Sihto, M. 2016, 13.) Kunnan toiminnassa
liikkuntapalveluiden rooli on merkittava terveys-
erojen kaventamisessa. Asikkala on Suomen
terveysliikunnan edelldkévijoitd ja litkunnan-
ohjaajien opastuksella jokaiselle kuntalaisel-
le 16ytyy oma tapa liikkua idstd tai kunnosta
riippumatta. Normaaliolosuhteissa Asikkalassa
toteutuu kunnan liikkunnanohjaajien ohjaamana
viikoittain ldhes 40 terveysliikuntaryhmaa, jois-
sa liikkuu satoja kuntalaisia. Suurin osa liikku-
jista on ikdéntyneitd, mutta ryhmid jérjestetddn
myos tyoikdisille sekd erityisryhmille, kuten
motoriikkaryhmd lapsille, joilla on haasteita jol-
lain liikkkumisen osa-alueella. Vaikka painopiste
kunnan liikuntapalveluissa on terveyden edista-
misessd, on selvi, ettd liikuntamahdollisuuksien
lisddminen ja vahva yhteistyd seurojen kanssa
edistdvit myds eri lajien kilpailutoimintaa ja eri
ikdisten hakeutumista kilpailutoiminnan pariin.

Taloudellisia, sosiaalisia sekd elinympéris-
ton mahdollisuuksia lisddmalld voidaan ohjata
ihmisid valitsemaan litkunnallinen eldméntapa
(Méki-Opas, T., Rahkonen, O. & Borodulin, K.
2015, 269). Tama tarkoittaa kdytdnnossa toimin-
tamahdollisuuksien lisddmistd monipuolisesti.
Samalla tulee huomioida yksil6illé tai yhtei-
sOissd kéytossd olevat resurssit. Abel Thomas
(2008) jakaa resurssit taloudellisiin, sosiaalisiin
sekd kulttuurisiin resursseihin. Taloudelliset re-
surssit sisdltavat terveelliseen asumiseen, ku-
lutukseen ja virkistdytymiseen kédytettdvissa
olevat tulot. Kulttuurillinen pddoma tarkoittaa
terveyttd edistdvid arvoja, normeja seka tieto-
jajataitoja ja sosiaalinen pddoma ldheisten tu-
kea terveyteen liittyvén kayttdytymisen muut-
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tamiseen, tietoon ja padsyn terveyspalveluihin.
(Thomas, A. 2008, 4.)

Kuntien tehtivissd korostuu toimintamah-
dollisuuksien luominen seké niistd tiedottami-
nen kuntalaisille. Kuten aiemminkin on todettu,
tarjolla ja helposti tavoitettavissa olevat litkkunta-
mahdollisuudet lisddvét liikuntaa ja maksutto-
mat litkuntapaikat mahdollistavat liikkkumisen
my®os niille, joilla ei ole taloudellisia mahdol-
lisuuksia maksullisiin harrastuksiin. Maksuton
litkuntaneuvonta ja sen onnistuminen voi puo-
lestaan olla merkittdvéssd roolissa yksildiden
pystyvyyden vahvistamisessa ja sopivan tasois-
ten tavoitteiden asettamisessa yksilon 1dhtoti-
lanne huomioiden. Liikunnan sosiaalinen néko-
kulma on my&s merkittdva. Kunnassa vallitseva
myonteinen ja litkuntaan kannustava ilmapiiri
vaikuttaa kuntalaisten litkkkumiseen positiivises-
ti. Asikkalan valinta Suomen liikkuvimmaksi
kunnaksi toi mukanaan kuntalaisten innostusta
litkkkumiseen ja halua olla osa Suomen liikku-
vinta kuntaa. Asikkalassa on kdytdssa liikkunta-
kortti, johon jokainen voi kerdti vuoden aikana
omia liikuntasuorituksiaan. Vuoden paatteeksi
liikkuntakorttien palauttaneiden kesken arvotaan
palkintoja. Vuoden 2020 alussa Asikkalassa
otettiin kdyttdon myos kulttuurikuntokortti.
Liikunta- ja kulttuurikuntokortit ovat toimiva
tapa tuoda jokaiselle itselleen nikyvéksi omaa
toimintaa hyvinvoinnin edistdmiseksi litkunnan
tai kulttuurin avulla.

Kokeilukulttuuri on yksi Asikkalan vah-
vuuksista. Kunta kouluttaa tyontekijoitdén tuote-
kehitystyon erityisammattitutkintoon, kokeilui-
hin rohkaistaan ja tyontekijoitd kannustetaan
innovaatioihin myds henkilostdlle suunnatus-
sa palkitsemisjérjestelméssd. Kokeileva ja in-
nostava ilmapiiri ja sen myotd toteutuneiden
kokeilujen on todettu tuovan iloa ja innostusta
myds kuntalaisiin. Kuntia kannustetaan kokeilu-
kulttuuriin monin eri tavoin myos valtionhal-
linnon taholta. Ongelmaksi muodostuu usein
kunnallisen paitoksenteon kankeus, vaikeus
saada kokeilut osaksi pysyvéa toimintakulttuu-
ria, virheiden tekemisen pelko ja toisaalta myos
median aktiivinen rooli virheisiin tarttumisessa.
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Kunta tukee ja tekee hyvinvointia

Suomalaisten eriarvoistumisen on kaikista toi-
menpiteistd huolimatta havaittu kasvaneen.
Voidaan siis todeta, ettei hyte-tydssé ole kaikilta
osin onnistuttu. Koska yksildiden ja yhteisdjen
resurssit tehdd valintoja terveellisestd eldmasta
ovat ldhtokohtaisesti erilaiset, tarvitaan eri yk-
siloille ja eri ryhmille erilaisia keinoja heidén
hyvinvointinsa edistimiseksi. Yksil6illd on oma
vastuu hyvinvointiin liittyvistd ratkaisusta ja
kunnan velvollisuus on luoda mahdollisuuksia
valita hyvinvoinnin ja terveyden kannalta suo-
tuisia vaihtoehtoja kuntalaisen péivittdiseen ar-
keen. Kunnissa tehtidvit paatokset ovat lahella
kuntalaisia ja sen vuoksi niiden vaikutus yksilon
tekemiin valintoihin on merkittdva. Kuntalaisia
kuulemalla ja ottamalla heiddt mukaan kehit-
tdmistyohon, on mahdollista 16ytdd ne asiat,
joihin olisi kulloinkin syyti tarttua. Arjessa ta-
pahtuvat hyte-teot voivat olla hyvin pienié ja
kustannuksiltaan edullisia. Hyte-tydssd kunta on
yhti lailla sekd tekijana ettd tukijana, ja vahvas-
ti koordinaatioroolissa suhteessa moneen kun-
nan, maakunnan sekd muiden yhteisty6tahojen
toimijaan. Kunnan ndkdkulmasta hyvinvoiva ja
tyytyvéinen kuntalainen on elinvoimaisen kun-
nan edellytys sekd paras mahdollinen markki-
nointiviestin vieja.
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