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Johdanto

Strategian tavoitteet

Keski-Suomen hyvinvointialueen
strategian pitkan aikavalin tavoitteet
olivat: 1. keskisuomalaisten kokemus
omasta hyvinvoinnistaan, terveydestaan
ja turvallisuudestaan vahvistuu, 2.
keskisuomalaisten hyvinvointi- ja
terveyserot kaventuvat, 3. palveluiden
yhdenvertaisuus, saatavuus ja
saavutettavuus paranevat seka 4.
toiminnan vaikuttavuus ja
kustannustehokkuus vahvistuvat.
Alueellinen hyvinvointiohjelma edistaa
naita strategisia tavoitteita
menestystekijoiden kautta
yhteisOvaikuttavuuden periaatteiden
mukaisesti.

Alueellisen
hyvinvointisuunnitelman
toimeenpano

Talla valtuustokaudella on ollut yhtend
laajana tavoitteena kehittaa alueellinen
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
rakenne yhteisovaikuttavuuden
periaatteiden mukaisesti. Rakenne

selkiyttaa lakisdateisten kokonaisuuksien

edistdamista niin hyvinvointialueen

palvelutuotannon, kuin kuntatoimijoiden,

jarjestojen seka seurakuntienkin kanssa.
Rakenteen osatavoite on ollut rakentaa
yhteista tietopohjaa hyvinvointialueen,
kuntien ja jarjestojen seka seurakuntien
kanssa. Sen pohjalta kuntien kanssa on
lakisaateisten kuntaneuvottelujen osana

sovittu hyédynnettavan
kuntakorttipohjaa, jossa tarkastellaan
yhteisten
vahimmaistietosisaltdindikaattoreiden
osalta tilannekuvaa eri kuntien valilla.
Taman avulla alueen terveyseroja voidaan
tarkastella jatkossa myos trendien
nakokulmasta tavoitteellisemmin. Lisadksi
alueellisen hyvinvointisuunnitelman
painopisteitad on edistetty mm.
rakenteiden, yhteistyoryhmien.
verkostojen, koulutusten, seka
toimintamallien kehittamisen kautta.

Alueellinen laaja hyvinvointikertomus
tulee laatia valtuustokausittain seka
raportointi toimenpiteiden
toteutumisesta vuosittain.

Hyvinvointikertomuksen ja -
suunnitelman valmistelua koordinoi
hyvinvointi ja kumppanuudet
palvelualue
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1. Hyvinvoinnin tilan seuranta alueella seka tietopohja

Tama hyvinvointikertomus kuvaa keskisuomalaisten hyvinvoinnin, terveyden ja
turvallisuuden tilannetta seka terveyseroja alueella. Hyvinvoinnin tilaa tarkastellaan
tassa kertomuksessa lahinna Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen asettamien
vahimmaistietosisaltoindikaattoreiden kautta, joita hyvinvointialueelle on asetettu
reilut 100 kappaletta ja lukuja on tarkasteltu kokonaislukuina. Indikaattorit
muodostuvat padasiassa Kouluterveyskyselyn (THL) 2023 seka Terve Suomi -kyselyn
(THL) 2023 tietopohjasta. Lisdksi on kdytetty mm. lasten ja nuorten toimintakykya
kuvaavia Move-mittaustuloksia, Terveyden edistamisen itsearviointi TEA-viisarin
tuloksia, Tilastokeskuksen tietoja ja Perusterveydenhuoltotilastoa (THL) sekd KELA:n
indikaattoreita. Haasteena tassa tietopohjassa on sen paivittamissykli, silla ne
paivittyvat eri tahtisesti. Toisaalta alueellinen laaja kertomus toteutetaan kerran
valtuustokaudessa, joten tarkedksi nousevat myos hytetu -suunnitelmiin nostettujen
tavoitteiden mittarit, jotka kuvaavat toiminnan etenemista suhteessa tavoitteisiin
ajankohtaisemmin. Laaja kertomus tarkastelee suuntaa pidemmalla aikavalilla.

Kuntien hyvinvointiprofiilit ovat hyvin erilaisia toisiinsa nahden, eivatka ne tule esille
tarkasteltaessa pelkdstaan alueen keskiarvoja. Siksi vuoden 2023 hyte-neuvotteluissa
sovittiin kuntien kanssa kuntakorttien kayttoonotosta. Kuntakortteihin on valikoitu
seka hyvinvointialueen etta kuntien vahimmaistietosisdltdindikaattoreista ne, jotka
ovat maaritelty seka hyvinvointialueen etta kuntien vahimmaistietosisaltoihin. Niitd on
reilu 40. Erityisesti valittiin tarkastelun kohteeksi ne indikaattorit, jotka kuvaavat
strategian kolmea painopistetta: arjen turvallisuutta, mielen hyvinvointia seka
liilkunnallista elamantapaa. Kuntakorteissa on lisaksi kuntien nakdkulmasta kuvattu
kunnan erityispiirteita, hytetu-painopisteitd sekd SWOT-analyysi. Kuntakortit ovat
tdman kertomuksen liitteena.

Talla valtuustokaudella on aloitettu jarjestdjen kanssa tietopohjan kokoamisen
suunnitelmaa. Jarjestot tapaavat kunnassa asukkaita arjessa ja tuottavat sita kautta
erilaista asukkaisiin kytkeytyvaa hyvinvointitietoa oman toiminnan nakoékulmasta. Tata
tietoa olisi hyva kytkea olemassa olevan datan liitteeksi kuvaamaan ajantasaisempaa
tietoa meneilldan olevista ilmidista. Lisaksi on jatkossa huomioitava myds seurakuntien
tunnistamat ilmiot asukkaiden hyvinvointiin liittyen.

Hyvinvointialueiden ensimmainen valtuustokausi on ollut kaksivuotinen. Sina aikana
valtakunnallinen tutkimuspohja ei ole ehtinyt kokonaan paivittya. Alla kuitenkin
koottuna tilannekuvaa, seka osin pdivittyneita tietoja. Tietopohjan jalkeen
kertomuksessa on kuvattu toimintaa ja sen arviointia talla valtuustokaudella.
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2. Tilannekuva
2.1. Vdesto, vaestoennuste ja ikarakenne
Vaesto: Keski-Suomen liiton kokoaman tilannekuvan mukaan Keski-Suomen asukasluku

vuoden 2023 lopussa oli 273 271. Maakunnan vdaestomaara on kasvanut n. 3 %:lla (+
8 335 henkil6d) viimeisten 20 vuoden aikana.

Vaestéennuste 2030 (laskettu 2024) ilmaisee ennusteen vuoden 2030 lopun
vakiluvusta ja Keski-Suomessa ennuste on 274 570. Vaestorakennetta ikaryhmittain
tarkasteltaessa ikarakenne vuonna 2023 Keski-Suomessa mukailee koko maan
rakennetta. Kuntakohtaisia eroja on kuitenkin merkittavasti. Alle 15-vuotiaiden osuus
vaestosta Keski-Suomessa on 15 %, 15-64-vuotiaiden osuus 61 % ja 65 vuotta
tayttédneiden osuus 25 %. Vahiten lapsia ja nuoria oli Luhangassa (9 %) ja Eniten
Uuraisilla (24 %). Vahiten ikdihmisia oli Jyvaskylassa (19 %) ja eniten Luhangassa (44 %).

Elinvoima

Koulutustasomittain ilmaisee vdaeston koulutustason ja se kuvaa vdestotason
koulutustasoa koulutuspituudella. Keski-Suomen hyvinvointialueen
koulutustasomittain nousi hieman vuodesta 2021 (383) vuoteen 2023 (391). Vuonna
2023 korkeimmat koulutustasomittaimet olivat Muuramessa (455) ja Jyvaskylassa (441)
ja matalimmat Kivijarvelld (240) ja Kyyjarvella (261).

Keski-Suomen hyvinvointialue | www.hyvaks.fi
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Demografinen huoltosuhde ilmaisee, kuinka monta alle 15-vuotiasta ja 65-vuotta
tayttanytta on sataa 15-64 —vuotiasta kohti. Mitd enemman on lapsia ja / tai
elakeldisia, sita korkeampi huoltosuhteen arvo on. Keski-Suomen hyvinvointialueen
huoltosuhde (65) oli koko maan arvoon (62) verrattuna hieman korkeampi vuonna
2023. Korkeimmat huoltosuhteet olivat Kyyjarvella (122) ja Kinnulassa (112) ja
matalimmat Jyvaskylassa (50) ja Muuramessa (68).

Taloudellinen huoltosuhde eli elatussuhde ilmaisee kuinka monta tyévoiman
ulkopuolella olevaa ja tyotonta on sataa tyollista kohti. Keski-Suomen
hyvinvointialueella vuonna 2023 taloudellinen huoltosuhde oli 151 kun koko maan
osuus oli 132. Korkeimmillaan se oli Kinnulassa (214) ja Kivijarvella (209) kun taas
matalimmillaan Jyvaskylassa (135) ja Muuramessa (129).

Sairastavuusindeksi ilmaisee alueen vaestdn sairastavuutta koko maan tasoon.
Indikaattori on paivittynyt viimeksi vuonna 2022. Keski-Suomen hyvinvointialueella
indeksi oli 102, kun koko maan osuus oli noin 100. Korkeimmillaan sairastavuusindeksit
olivat Kyyjarvella (116), Kivijarvella (117) ja Viitasaarella (noin 111) ja matalimmillaan
Luhangassa (90), Muuramessa (noin 86) ja Toivakassa (noin 99).

Koulutuksen ulkopuolelle jadneiden osuus (17-24 -vuotiaiden osuus) oli Keski-
Suomessa (7 %) hieman koko maata pienempi (8 %). Indikaattori on paivittynyt viimeksi
vuonna 2021. Suurin osuus Keski-Suomessa oli Kivijarvella (25 %) kun toiseksi suurin
osuus oli Viitasaarella (14 %). Pienimmat osuudet olivat Uuraisilla, Petdjavedella seka
Hankasalmella (5 %).

Toimeentulotukea pitkaaikaisesti saaneiden 25-64 -vuotiaiden osuus Keski-Suomessa 3
% vastaa my0os koko maan osuutta. Osuudet olivat suurimmat Jyvaskyldssa (4 %) ja
pienimmat Toivakassa (0,6 %).

Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneiden lapsiperheiden osuus oli Keski-Suomessa
(2) kun koko maan osuus oli hieman korkeampi (3).

Rakennetyottomyys (15 — 64 -vuotiaista) oli Keski-Suomessa hieman korkeammalla
tasolla (5,4) kuin koko maan osuus (4,2). Korkein osuus rakennetydttémien osalta oli
Kivijarvellad (7,2) ja matalimmillaan Kyyjarvella (3).

Tyokyvyttomyyseldketta saavien (16-64 -vuotiaista) osuus oli Keski-Suomessa hieman
korkeampi (6 %) kuin koko maassa (5 %). Tyokyvyttomyyseldketta saavien osuudet
olivat korkeimmat Kannonkoskella (11 %), Kinnulassa (11 %) ja Kyyjarvella (10 %) ja
matalimmat Muuramessa (5 %) ja Jamsassa (5 %).

Tyokyvyttomyysindeksi kuvaa kuntien ja alueiden tydikaisen vaeston tyokyvyttomyytta
suhteessa koko maan tasoon. Keski-Suomen tyokyvyttomyysindeksi oli 108 vuonna
2022, joka oli hieman korkeampi, kuin koko maan taso (100). Korkeimmat indeksit
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olivat Kannonkoskella (162), Viitasaarella (150), Kinnulassa (146) ja Pihtiputaalla (146).
Matalimmat indeksit olivat Muuramessa (87) ja Uuraisilla (90 %).

Tyottomien terveystarkastukset (% tyottomistd) toteutuvat Keski-Suomen

hyvinvointialueella (9 %) hieman paremmin koko maahan (8 %) verrattuna. Eniten
tarkastuksia toteutui Hankasalmella (22 %) ja vahiten Viitasaarella (3 %) ja
Pihtiputaalla (5 %).

2.2. HYTE-kerroin

Hyvinvointialueen HYTE-kerroin-indikaattori ilmaisee hyvinvointialueiden HYTE-
kertoimen asteikolla 0-100 eli keskiarvo tulosindikaattoreiden keskiarvosta ja prosessi-
indikaattoreiden keskiarvosta. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kerroin (HYTE-
kerroin) on kannustin, joka tarkoittaa, ettd kunnille ja hyvinvointialueille jaettavan
valtion rahoituksen suuruus maaraytyy osaksi niiden tekeman hyvinvoinnin ja
terveyden edistamistyon mukaan. Keski-Suomen hyvinvointialueen HYTE-kerroin /
asukas on 49 vuonna 2023, kun se edellisena vuonna 2022 oli 56.

Tulosindikaattorit:

Tulosindikaattorit koostuvat viidesta indikaattorista, joita ovat syrjaytymisriskia,
mielenterveyshairiditd, vammoja ja myrkytyksia, pitkaaikaista toimeentulotukea seka
lonkkamurtumia kuvaavat indikaattorit.

Syrjaytymisriksissa olevien maara on hyvinvointialueella pysynyt melko samana 2021-
2022 (17 %), mutta alueellisia eroja on paljon. Syrjaytymisriski on vahentynyt
Hankasalmella, Kinnulassa, Konnevedelld, Laukaassa ja Multialla. Kasvua sen sijaan on
havaittavissa Joutsassa, Kannonkoskella, Kyyjarvella, Saarijarvelld ja Uuraisilla.

Keski-Suomen hyvinvointialue | www.hyvaks.fi
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Mielenterveyden ja kdyttaytymisen héirididen (tietyt diagnoosit) vuoksi tybkyvyttomyyselidkettd saavat
18 - 34-vuotiaat, % vastaavan ikdisesta viaestosta

infoind. 4837 Sukupuoli: Yhteensa

Koko maa
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Mielenterveyden ja kdyttaytymisen hdirididen vuoksi tyokyvyttomyyseldketta
saavien (18-34 -vuotiaat) osuus hyvinvointialueella on pysynyt samana vuodesta 2021
vuoteen 2023 (noin 1 %). Alueelliset erot nayttaytyvat vuonna 2023 selkeimmin
Hankasalmella (3 %), Karstulassa (2%), Viitasaarella (3%) ja Adnekoskella (2 %), joissa
osuudet ovat muita kuntia korkeammat. Pienimmat osuudet ovat Keuruulla (1 %) ja
Laukaassa (1 %).

Vammojen ja myrkytysten osalta sairaalassa hoidettujen potilaiden maara / 10 000
asukasta hyvinvointialueella osuudet ovat laskeneet hieman vuodesta 2021-2023 (109
% 2> 97 %). Kunnissa osuudet ovat laskeneet eniten Joutsassa, Kivijarvelld,
Konnevedelld, ja Viitasaarella. Osuus on vastaavasti noussut eniten Pihtiputaalla.
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Vammojen ja myrkytysten vuoksi sairaalassa hoidetut potilaat / 10 000 asukasta

info ind. 3037 Sukupuoli: Yhteensa
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Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneiden osuus on hyvinvointialueella pysynyt
samalla tasolla 2021-2023. Eniten osuudet ovat laskeneet Hankasalmella, Jamsassa,
Konnevedelld, Multialla, Petdjavedella ja Saarijarvelld. Osuudet ovat kasvaneet
Pihtiputaalla seka Karstulassa.
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Toimeentulotukea pitkaaikaisesti saaneet 25 - 64-vuotiaat, % vastaavan ikaisestd vaestosta

info ind. 234  Sukupuoli: Yhteensa

Koko maa

Keski-Suomen hyvinveintialue
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Q 2u Q 2022

Lonkkamurtumien osuudet ovat Keski-Suomen hyvinvointialueella pysyneet samana
2021-2023 (0,6%). Lonkkamurtumien osuudet ovat vahentyneet erityisesti Laukaassa,
Multialla ja Viitasaarella. Kasvua on eniten Keuruulla ja Pihtiputaalla.
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Lonkkamurtumat 65 vuotta tayttaneilld, % vastaavan ikadisesta vaestosta

infoind. 699 Sukupuoli: Yhteensa

Koko maa

Keski-Suomen hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Hankasalmi
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Jamsa

Karstula
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Laukaa

Multia

Petajavesi

Pihtipudas

Saarijarvi

Uurainen

Viitasaari

Adnekoski

Q 22 205

Prosessi-indikaattorit

Prosessi-indikaattoreita on kahdeksan ja ne kuvaavat lastenneuvolan 4-vuotiaiden
terveystarkastuksesta poisjaavien tuen tarpeen selvittamisen osuutta,
kouluterveydenhuollon 8-luokkalaisten terveystarkastuksesta poisjaavien tuen tarpeen
selvittamista, peruskoulun koulupsykologien seka koulukuraattorien maaraa (viikossa
jaettuna 100 oppilaalla), lasten MPR rokotuskattavuutta (1.annos), elintapojen
toteutumista tyypin 2 diabetesriskissa olevilla, alkoholin mini-intervention
toteutumista kun juomiseen liittyy haitta tai haittariski, seka ty6ttomien toteutuneiden
terveystarkastusten maara suhteessa tyottomien kokonaismaaraan.
e Peruskoulujen koulupsykologien tydpanoksen maara viikossa jaettuna 100
oppilaalla
e Peruskoulujen koulukuraattorien tydpanoksen maara viikolla jaettuna 100
oppilaalla
e Lasten tuhkarokko-vihurirokko-sikotauti (MPR) rokotuskattavuus (1.annos)
e Elintapaneuvonnan toteutuminen tyypin 2 diabeteksen riskissa oleville Kdypa
Hoito -suosituksen mukaisesti
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e Alkoholinkdyton mini-intervention toteutuminen, kun juomiseen liittyy haitta tai
haittariski.

e Tyottomien toteutuneen terveystarkastusten maara suhteessa tyéttomien
kokonaismadaraan
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3. lkdarakenteen mukainen tarkastelu

3.1. Lapset ja nuoret 0-17

3.1.1.  Arjen turvallisuus

Perusopetus 4.-5 ja 8.-9 luokka seka lukion ja ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuosi
Vakivalta on vahvasti sukupuolistunut ilmid, joten tuloksia tarkastellaan sukupuolittain.

Kouluvakivallan muodoista viikoittainen kiusaaminen 4.-5 luokkalaisilla nayttaytyy eri
tavoin sukupuolten valilla vuosina 2019-2021. Kasvusuuntaisuus nakyy molemmilla,
mutta erityisesti tyttdjen osalta. Tarkasteltaessa vuosien 2021 ja 2023 valista muutosta
tyttdjen osalta kiusaamiskokemuksista ilmoittaminen on jatkanut kasvua. Pojilla ei
varsinaista muutos. 8.-9 luokkalaisilla tarkasteltaessa muutos ainoastaan vuosien 2017
ja 2021 valilla, on kasvua tapahtunut keskisuomalaisten tyttdjen ilmoittamana jopa
41% ja poikien osalta 4%. Tarkasteltaessa vuosien 2021 ja 2023 valistda muutosta
ilmoittaminen on edelleen kasvusuuntaista molempien sukupuolten osalta. Oleellista
on kiinnittdd myés huomiota kiusaamisen muotoihin, jossa on nahtavilla pojilla
kasvusuunta fyysisen vakivallan kdytossa ja tytoilla henkisen vakivallan kaytossa.

Kouluviakivallan muodoista viikoittainen kiusaaminen lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoilla, tytoilld ja pojilla, on ollut laskusuuntainen vuosien 2017-2021 aikana.
Ammatillisen oppilaitoksen tytoilla oli esilla kasvusuuntaisuus ja pojilla
laskusuuntaisuus. Vuonna 2023 lukion poikien kohdalla kokemukset ovat taasen
lahteneet kasvuun ja kasvusuuntaisuus nakyy myos ammatillisen oppilaitoksen tytoilla
seka pojilla. Pojat ilmoittavat ldhes kaksinkertaisesti kokemuksistaan tyttoihin
verrattuna. Koulukiusaamisen osalta tuleekin kiinnittdd huomiota erityisesti poikiin.

Vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten fyysistd vikivaltaa vuoden aikana
kokevat 4.5 luokkalaiset pojat enemman kuin tytot (2019-2021). Vertailtaessa koko
maan tasoon keskisuomalaisten tyttojen kokemukset ovat huomattavasti yleisemmat.
Kokemukset ovat kasvussa myos 2023 kouluterveyskyselyssa.

Vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten fyysistd vikivaltaa vuoden aikana
kokevat 8.-9. luokkalaiset tytot ilmoittivat enemman kokeensa fyysista vakivaltaa kuin
pojat, mutta poikien osalta kasvu oli suurempaa 2019-2021 vertailussa. Kasvu oli lahes
kolminkertaista verrattuna koko maan tasoon. Vuonna 2023 vakivaltakokemuksista
ilmoitti tytoista 14% ja pojista 9%. Tarkasteltaessa vuosien 2021 ja 2023 valista
muutosta tyttéjen osalta ilmoittamisten maara oli noususuuntainen ja poikien pysynyt
Iahes ennallaan. Keski-Suomen tilanne mukailee koko maan tilannetta.
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Vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten fyysista vakivaltaa vuoden aikana
kokevat lukion pojat sekd ammatillisen oppilaitoksen tytot ja pojat ilmoittivat
vahemman kokemuksistaan vuosien 2019-2021 vertailussa. Lukion tyttojen
kokemukset olivat taasen lisddantyneet (18 %). Vertailussa 2021-2023 muutos oli
pdinvastainen eli ilmoittaminen oli kasvusuuntaista muilla paitsi lukion tyt6illa, joiden
kokemuksissa ei ollut varsinaista muutosta.

Vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten henkista vakivaltaa vuoden aikana
kokeneet 4.-5 luokkaiset raportoivat huomattavasti enemman kokemuksistaan 2019-
2021 valisessa vertailussa. Noususuuntaisuus jatkui myods 2023 tyttdjen osalta. Poikien
kohdalla oli hienoinen lasku ilmoittamisen maarassa. 8.-9. luokkalaiset tytot ilmoittivat
selkedsti runsaammin kokemuksistaan vuonna 2021 kuin pojat ja tyttojen osalta oli
nahtavilla myos selked kasvu 2019-2021 vertailussa. Tyttdjen osalta kasvu jatkui myos
2023 ja sukupuolten valinen ero kokemuksista ilmoittamisen maarassa on iso (tytot
40%, pojat 17 %).

Vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten henkisesta vakivallasta vuoden aika
kokeneiden raportoineiden maara 2019 ja 2021 valisessa vertailussa oli kasvanut Keski-
Suomessa 22 % (koko maa 17 %). Lukion ja ammatillisen oppilaitoksen tytot ilmoittivat
yli kaksinkertaisesti (35-40 %) kokeneensa henkista vdkivaltaa poikiin (16-17%)
verrattuna. Vuoden 2023 tuloksissa kasvusuunta on hienoisesti taittanut muiden paitsi
ammatillisen oppilaitoksen tyttéjen osalta.

Kokenut seksuaalista koskettelua tai painostamista koskettamaan vuoden aikana
ovat vuosien 2019-2023 aikana 4.-5 luokkalaisten kokemuksissa tyttojen ilmoittaminen
on yli kolmikertaistunut ja poikien osalta on myds selkea kasvusuunta. Koko maan
vertailussa Keski-Suomessa kasvu on suurempaa tyttéjen osalta ja maltillisempaa
poikien osalta, mutta kasvusuuntaisuus on nahtavilla molempiin sukupuoliin liittyen
seka Keski-Suomessa, etta koko maan tasolla.

Kokenut seksuaalista kommentointia, ehdottelua, viestittelya tai kuvamateriaalin
ndyttamista vuoden aikana vuosien 2019-2023 kouluterveyskyselyn tuloksissa 4.-5
luokkalaisten kokemuksissa tyttéjen seka poikien ilmoittaminen on yli
kaksinkertaistunut. Koko maan vertailussa Keski-Suomessa kasvu on maltillisempaa
tyttdjen osalta ja poikien osalta myotailee koko maan tilannetta. Kasvusuuntaisuus on
kuitenkin nahtavilla molempien sukupuolten osalta seka Keski-Suomessa, etta koko
maan tasolla.

Kokemukset hdiritsevasta seksuaalisesta ehdottelusta ja ahdistelusta vuoden aikana
(puhelimessa tai internetissa, oppilaitoksessa, tydssaoppimisjaksolla, harrastuksissa,
kadulla, kauppakeskuksessa tai muualla julkisessa tilassa, sinun tai jonkun toisen
henkilon kotona tai muussa yksityisessa tilassa) 2019-2021 ovat olleet erityisesti
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keskisuomalaisten 8.-9. luokkalaisten tyttdjen osalta rajussa kasvussa (2019 30 %, 2021
46 %). Poikien osalta kasvu on maltillisempi (2019 8 %, 2021 1 1 %). Vuonna 2023 tytot
(43 %) ilmoittivat lahes nelinkertaisesti kokemuksistaan poikiin (11 %) verrattuna.
Keski-Suomen tilanne mukailee koko maan tilannetta.

Kokemukset hdiritsevasta seksuaalisesta ehdottelusta ja ahdistelusta vuoden aikana
(puhelimessa tai internetissa, oppilaitoksessa, tydssdoppimisjaksolla, harrastuksissa,
kadulla, kauppakeskuksessa tai muualla julkisessa tilassa, sinun tai jonkun toisen
henkilon kotona tai muussa yksityisessa tilassa) 2019-2021 ovat olleet
keskisuomalaisten lukiolaisten sekd ammatillisen oppilaitoksen opiskelijoiden osalta
rajussa kasvussa (2019 61%, 2021 83%) molempien sukupuolisen osalta verrattuna
myo6s koko maan tilanteeseen. Vuonna 2023 tilanne oli hieman maltillisempi, mutta
ammatillisen oppilaitoksen poikien osalta kokemista ilmoittaminen jatkoi kasvua.

Kokemukset seksuaalivakivallasta (1. pakottamista riisuuntumaan, 2. kehon intiimien
alueiden koskettelua vasten tahtoa, 3. yhdyntaan tai muunlaiseen seksiin
painostamista tai pakottamista, 4. rahan, tavaran tai paihteiden tarjoamista vastineeksi
seksistd) ovat keskisuomalaisten 8.-9. luokkalaisten tyttojen ja poikien kokemukset
vuosien 2019-2021 vertailussa ovat olleet kasvusuuntaisia. Tarkasteltaessa vuosien
2021 ja 2023 valistda muutosta molempien sukupuolten osalta on havaittavissa
hienoista laskua kokemusten maarassa. Oleellista on kuitenkin huomata, etta tytot
kokevat lahes kaksinkertaisesti seksuaalivdkivaltaa poikiin verrattuna. Keski-Suomen
tulokset myotailevat koko maan tilannetta.

Kokemukset seksuaalivdkivallasta (1. pakottamista riisuuntumaan, 2. kehon intiimien
alueiden koskettelua vasten tahtoa, 3. yhdyntaan tai muunlaiseen seksiin
painostamista tai pakottamista, 4. rahan, tavaran tai paihteiden tarjoamista vastineeksi
seksistd) ovat vuosien 2019-2021 aikana lukion ja ammatillisen oppilaitoksen tyttdjen
osalta olleet rajussa kasvussa (56-62%). Poikien osalta muutos oli laskusuuntaisena
varsin positiivinen. Vuonna 2023 ammatillisen oppilaitoksen tyttdjen osalta
kasvusuuntaisuus jatkui edelleen. Molempien oppilaitosten pojilla kokemukset olivat
nyt ldhteneet kasvuun.

3.1.2.  Mielen hyvinvointi ja osallisuus

Vahvaa positiivista mielenterveytta kokevien perusopetusikaisten 8. ja 9.lk oppilaiden
osuus laski vuodesta 2021 (27 %) vuoteen 2023 (24 %), kun taas toisen asteen 1. ja 2.
vuosien opiskelijoiden kokemus vahvasta positiivisesta mielenterveydesta lisdantyi
hieman vuonna 2023 (AO 27 %, lukio 29 %).
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Yksindisyyden kokemus oli vahaista viela perusopetuksen 4. ja 5.k oppilailla vuonna
2023 (4 %) mutta ylakouluikaisista 8. ja 9.k oppilaista tuolloin jo 15 % tunsi itsensa
yksindiseksi. Toisen asteen opiskelijoilla yksindisyyden kokemus oli viela tatakin
yleisempaa, mutta vaheni keskisuomalaisten opiskelijanuorten keskuudessa vuodesta
2021 (AO 17 %, lukio 19 %) vuoteen 2023 (AO 13 %, lukio 15 %).

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuuden tunne lisdaantyi keskisuomalaisten
perusopetusikdisten 8. ja 9.lk oppilaiden parissa vuodesta 2021 (17 %) vuoteen 2023
(21 %), mutta vaheni toisen asteen 1. ja 2. vuosien lukio-opiskelijoilla. 8. ja 9.1k
oppilaista noin joka viides tunsi kohtalaista tai vaikeaa ahdistuneisuutta vuonna 2023.
Ahdistuneisuuden tunne kosketti huomattavasti useammin tyttdja kuin poikia kaikissa
ikaryhmissa ja eri koulutusmuodoissa. Lukion 1. ja 2. vuosien opiskelijatytoista
kohtalaista tai vaikeaa ahdistuneisuutta koki noin 18 % ja ammatillisten oppilaitosten 1.
ja 2. vuosien opiskelijatytoista lahes kolmasosa (31 %) vuonna 2023.

Alakoulun 4. ja 5.lk oppilaista valtaosa oli tyytyvaisia elamaansa vuonna 2023 (86 %),
eikd kokemuksessa tapahtunut juurikaan muutosta vuodesta 2021. Perusopetuksen 8.
ja 9.lk oppilailla elamaan tyytyvaisyys puolestaan laski vuodesta 2021 (71 %) vuoteen
2023 (67 %). 1. ja 2. vuosien ammatillisten oppilaitosten opiskelijoiden kohdalla
tyytyvaisyys oli niin ikdan lievasti heikentynyt. Ero nuorten naisten ja nuorten miesten
tyytyvaisyyden kokemuksella oli merkittava. Nuoret naiset kokivat olevansa noin 16 %
tyytymattomampia eldmaansa kuin nuoret miehet. Huomion arvoista on myos se, ettd
kaikissa kunnissa, paitsi Jyvaskyldssa, trendi on laskusuuntainen. Koko maassa oli
tapahtunut voimakkaampaa tyytyvaisyyden kokemuksen laskua, kuin Keski-Suomen
hyvinvointialueella keskimaarin. Lukio-opiskelijoilla sen sijaan elamaan tyytyvaisyys
lisdantyi hieman vuodesta 2021 (noin 67 %) vuoteen 2023 (noin 71 %). Lukio-
opiskelijoilla sukupuolten valinen ero ei ollut merkittava.

Erittdin heikko osallisuuden kokemus 8. ja 9. luokan oppilailla on indikaattoritiedon
mukaan hieman noussut. Vuonna 2021 luku oli 10 % ja vuonna 2023 12 %. Poikien
kohdalla oli tapahtunut lievaa nousua, tyttdjen kohdalla nousu oli selvempi. Keski-
Suomen hyvinvointialueella erittdin heikkoa osallisuutta koetaan tassa ikaryhmassa
hieman vahemman kuin koko maassa keskimaarin. Keski-Suomen kunnissa havaitaan
merkittavaa nousua Hankasalmella, Joutsassa, Keuruulla, Pihtiputaalla, Saarijarvell3,
Viitasaarella ja Adnekoskella. Merkittidvaa on, ettd tassikin indikaattorissa tulevat
selkedsti esille tyttojen ja poikien kokemuserot. Esimerkiksi Jyvaskyldssa poikien osuus
on 6 % ja tyttojen 17 %.

Kokemus siitd, ettei ole tarked osa koulu- ja luokkayhteis6a on lievasti kasvanut 8. ja
9. luokan oppilailla. Keskisuomalaisten kuntien valilla erot ovat merkittavia. Suurin
prosenttiosuus kuntavertailussa tulee Hankasalmelta, jossa 24 % 8. ja 9. luokkalaisista
kokee, ettei ole tarkea osa koulu- ja luokkayhteisda. Pienin prosenttiosuus on Uuraisilla
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10 %. Tassa indikaattorissa sukupuolten vdliset erot tulevat esille merkittavalla tavalla.
Esimerkiksi Jyvaskyldssa luvut ovat poikien kohdalla 10 % ja tyttéjen kohdalla 21 %.
Pihtipudas, Uurainen, Saarijarvi ja Jamsa ovat vahan pystyneet laskemaan omia
kokonaisprosenttilukujaan suhteessa vuoteen 2021. Suhteessa koko maahan,
keskiarvot ovat kutakuinkin samanlaisia.

Paihteet perusopetusikaiset: Keskisuomalaisten perusopetusikadisten lasten ja nuorten
viikoittainen alkoholinkdytto vaheni aiemmasta vuoteen 2023, jolloin noin 3 % 8. ja 9.1k
oppilaista kaytti alkoholia viikoittain, pojat tytt6ja yleisemmin. Tosi humalaan
vahintaan kerran kuukaudessa joi itsensa noin 7 % keskisuomalaisista 8. ja 9.lk
oppilaista vuonna 2023. Raittiita eli alkoholia kdyttamattomia 8. ja 9.lk oppilaita
vuonna 2023 oli noin 71 %. Kasvua raittiiden nuorten osuudessa tapahtui mm.
Laukaassa seka Toivakassa.

Huolta herattava paihteiden tai tupakka- ja nikotiinituotteiden kaytto tai
rahapelaaminen kaantyi hieman kasvuun vuoteen 2023 (8. ja 9.k 7 %). Perusopetuksen
8. ja 9. Ik oppilaiden huolta herattava paihteidenkaytto kaantyi maakunnassa laskuun
mm. Joutsassa, Keuruulla, Petdjavedelld seka Viitasaarella. Kasvua 8. ja 9.1k oppilaiden
huolta herattdavan paihteidenkdyton osalta ilmeni mm. Karstulassa, Muuramessa seka
Saarijarvella.

Padivittainen tupakkatuotteiden tai sahkdsavukkeiden kaytto (9 %) seka paivittdinen
nuuskaaminen (4 %) lisdantyivat vuoteen 2023 keskisuomalaisilla ylakoulun 8. ja 9.lk
oppilailla. My6s 8. ja 9.lk kannabiksen (5 %) tai laittomien huumeiden (8 %) kokeilu
Keski-Suomessa lisadantyivat. Uusista nikotiinituotteista nikotiinipusseja silloin tall6in tai
pdivittdin kaytti peruskoulun 8. ja 9.lk pojista noin joka kymmenes.

Vuonna 2023 vahintaan kerran jotain tupakkatuotetta tai sahkdsavukkeita
kayttaneiden maarat kasvoivat alakouluikaisilla 4. ja 5.1k seka pojilla etta tytoilla, jolloin
yhteensa heista noin 5 % oli kokeillut jotain tupakkatuotetta tai sahkdsavukkeita.

Paihteet toisen asteen opiskelijat: Huolta herattava paihteiden tai tupakka- ja
nikotiinituotteiden kaytto tai rahapelaaminen vaheni keskisuomalaisten toisella
asteella 1. ja 2. vuosina opiskelevien nuorten keskuudessa yleisesti vuonna 2023 (AO
18 %, lukio 5 %). Toisella asteella opiskelevilla pojilla huolta herattavaa tai paivittdista
kayttoa ilmeni tyttdja yleisemmin. Huolta herattava paihteidenkaytto lisdantyi Keski-
Suomessa ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuosien opiskelijoiden parissa mm.
Saarijarvelld ja vdheni mm. Jyvaskyldssd, Viitasaarella sekd Aidnekoskella.

Raittiiden eli alkoholia kdyttamattomien nuorten osuus Keski-Suomessa kasvoi vuonna

2023 (AO 38 %, lukio 47 %). Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuosien opiskelijoiden
keskuudessa raittius lisdantyi mm. Jamsassa ja Adnekoskella ja lukio-opiskelijoilla mm.

Keski-Suomen hyvinvointialue | www.hyvaks.fi



KESKI- 18
SUOMEN

HYVINVOINTI-

ALUE

Saarijarvelld, Muuramessa, Viitasaarella sekd Adnekoskella. Nuorten viikoittainen
alkoholinkayttd (AO 9 %, lukio 3 %) seka tosi humalaan vahintdan kerran kuukaudessa
juominen vahenivat Keski-Suomessa vuoteen 2023 (AO 21 %, lukio 12 %). Laittomien
huumeiden kokeilu ei lisdéantynyt aiemmasta vuoteen 2023 (AO 15 %, lukio 8 %).

Kun tilannetta tarkastellaan sukupuolen tai koulutusmuodon mukaan, on joiltain osin
havaittavissa nuorten paihteidenkadyton lisdantymista. Paivittdinen jonkun
nikotiinituotteen tai sahkdsavukkeen kaytto lisadntyi keskisuomalaisten nuorten
opiskelijoiden keskuudessa seka pojilla etta tytoilla eri koulutusmuodoissa (AO 28 %,
lukio 4 %). Nikotiinipusseja silloin talldin tai paivittain kaytti ammatillisten oppilaitosten
pojista jo noin neljdasosa. Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuosien opiskelijoiden
paivittdainen nuuskaaminen (pojat 20 %, tytot 5 %) lisddntyi, samoin toisen asteen 1. ja
2. vuosien opiskelijoiden kannabiksen kokeilu (AO 10 %, lukio 5 %). Laittomien
huumeiden kokeilu vaheni toisen asteen 1. ja 2. vuosien opiskelijoilla, ja vuonna 2023
noin 15 % ammatillisten oppilaitosten opiskelijoista ja noin 8 % lukiossa opiskelevista
oli kokeillut laittomia huumeita vahintaan kerran.

Aiempaan verrattuna ammatillisten oppilaitosten seka lukion 1. ja 2. vuosien opiskelijat
kokivat enenevasti haittaa oman vanhemman liiallisesta alkoholinkdytdsta (AO 7 %,
lukio 6 %), tytot selvasti poikia yleisemmin.

3.1.3. Liikunnallinen eldmantapa

Terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi kokevien 4. ja 5. -luokkalaisten osuus
oli 11 % vuonna 2023. Vuosien 2017-2023 aikana ndin vastanneiden poikien ja tyttojen
maara on lisdantynyt, tyttdjen kohdalla kasvu on ollut poikia suurempaa. Vuonna 2023
vastanneiden osuudet olivat 8 % ja 13 %. Vuosina 2017—2023 Keski-Suomen
hyvinvointialueella 4. ja 5. - luokkalaisista terveydentilansa koki keskinkertaiseksi tai
huonoksi kuitenkin harvempi, kuin koko maassa keskimaarin seka sukupuolittain, etta
yhteensa tarkasteltuna.

Terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi kokevien 8. ja 9. -luokkalaisten osuus
oli 26 % vuonna 2023. Tilasto mukailee koko maan keskitasoa (27 %). Vuosien 2017-
2023 aikana nain vastanneiden poikien ja tyttdéjen maara on lisddantynyt. Tyttdjen
kohdalla kasvu on ollut suurempaa ja ero poikiin nahden lisdantynyt ollen vuonna 2023
jo yli kaksinkertainen (pojat 16 % ja tytot 36 %). Vuosina 2017-2023 Keski-Suomen
hyvinvointialueella 8. ja 9. luokkalaisista pojista terveydentilansa keskinkertaiseksi tai
huonoksi koki kuitenkin harvempi kuin koko maassa keskimaarin.
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Terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi kokevien lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoiden osuus oli 23 % vuonna 2023. Vuosina 2017-2023 |ukiossa opiskelevien
poikien osuus on pysynyt melko tasaisena (v. 2017 15 % ja v. 2023 16 %). Tytoilla kasvu
on ollut poikiin verrattuna suurempaa (v. 2017 22 % ja v. 2023 28 %).

Terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi kokevien ammatillisen oppilaitoksen
1. ja 2. vuoden opiskelijoiden osuus oli 26 % vuonna 2023. Vuosina 2017-2023 poikien
osuus on hieman kasvanut. Sen sijaan tyttéjen osuus on kasvanut selvasti poikia
enemman (v. 2017 27 % ja v. 2023 38 %). Valtakunnallisesti tarkasteltuna tyttojen ja
poikien osuus noudattelee koko maan keskiarvoa. Vuonna 2023 koko maan osuus oli
27 % (pojat 20 % ja tytot 40 %). Vertailtaessa lukion ja ammatillisen oppilaitosten
opiskelijoiden osuuksia huomataan, etta ammatillisessa oppilaitoksessa opiskelevat
nuoret kokevat terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi hieman useammin kuin
lukiolaiset. Erityisesti ammatillisessa oppilaitoksessa opiskelevien tyttdjen osuus nostaa
keskiarvoa.

Suurin osa alakoululaisista (4. ja 5. Ik.) lapsista syd aamupalan viitend pdivana viikossa.
Vuonna 2023 alakoululaista 30 % ei syonyt aamupalaa viikon jokaisena arkiaamuna ja
noin 3 % jatti aamupalan sydomatta kokonaan. Aamupalan viliin jattavien 4- ja 5.
luokkalaisten maara on kasvanut vuodesta 2017 ja jyrkemmin vuodesta 2021 vuoteen
2023. Ylakoululaisista (8. ja 9. Ik) vastaavasti 40 % ei syonyt aamupalaa joka arkiaamu
(2021 ja 2023). Tytot jattavat aamupalan poikia useammin sydmatta. Keski-Suomessa
koululaiset ja opiskelijat sydvat aamupalaa useammin kuin koko maassa keskimaarin.

Koululounaan jatti syomatta 8. ja 9. luokkalaisista 33 % ja maara on noussut 13 %
seurantajaksolla 2021-2023. Ammatillisten oppilaitosten opiskelijoista osuus oli 32 % ja
lukiolaisista 31 %. Tytt6jen ja naisten osuus on noussut poikia voimakkaammin ja on
kaikissa ikdaryhmilla poikia ja miehia suurempi.

Kouluruokailusuositusta koululounaan ja vélipalojen jarjestamisessa on ilmoittanut
(2022) noudattavansa 81 % Keski-Suomen Kunnista. Suositusta jalkautettiin hankkeen
avulla vuosina 2017-2018, jolloin suositusta ilmoitti noudattavansa 89 % kunnista.

Vahintaan tunnin pdivadssa liikkuvien 4.-5. luokan oppilaiden osuus oli hieman noussut
vuonna 2023 (45 %). Vuoden 2019 kouluterveyskyselyn mukaan oppilaiden osuus oli 42
% ja vuoden 2021 tehdyssa kyselyssa 44 %. Alakoulun oppilaiden liikkumisen maara on

ollut viime vuosien aikana hieman kasvussa. Pojat liikkuvat useimmin vahintaan tunnin

paivassa tyttoihin verrattuna (vuonna 2023, tytot 41 % ja pojat 49 %).

Vajaa kolmasosa (27 %) ylakoulun 8.-9 luokan oppilaista on ilmoittanut vuonna 2023,

ettd harrastaa hengdastyttavaa liikkuntaa vapaa-ajallaan korkeintaan tunnin viikossa.
Vastausten maara on pysynyt melko samansuuntaisena vuosien 2019-2023 aikana.
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Tyttdjen osuus on noussut ja poikien vastaavasti vahentynyt. Vuonna 2023 tehdyssa
tutkimuksista tyttdjen osuus oli 31 % ja poikien 23 %. Luvut mukailevat koko maan
keskiarvoa.

Vuonna 2024 tehdyn lasten ja nuorten fyysinen toimintakykymittauksen (MOVE! -
mittaus) mukaan 5. luokan oppilaista 32 % oli heikko fyysinen toimintakyky ja 8. luokan
oppilaista 41 %. Vuonna 2023 tehdyssa mittauksissa vastaavat osuudet olivat 5.
luokkalaisilla 32 % ja 8. luokkalaisilla 38 %. Toimintakykymittauksien mukaan 5. luokan
oppilaista pojista suurempi (34 %) osuus omaa heikon fyysisen toimintakyvyn tyttoihin
verraten (31 %). 8. luokan oppilaista tytoista suurempi (42 %) osuus omaa heikon
fyysisen toimintakyvyn poikiin verraten (40 %). Koko maan kokonaistuloksia
tarkastellessa, Keski-Suomen hyvinvointialueella 5. luokkalaisten osuus on koko maan
keskiarvoa paremmalla tasolla ja 8. luokkalaisten osuus mukailee koko maan
keskiarvoa (koko maa: 5. luokkalaisilla 36 % ja 8. luokkalaisilla 40 %).

Osuus nuorista, joilla on ylipainoa, on pysytellyt keskimaarin samana tai noussut n. 1
%, ammatillisen oppilaitoksen opiskelijoiden osalta jopa laskenut 3 % vuosina 2021—
2023. Vuonna 2023 yldkoululaisista ylipainoa oli 19 %:lla, ammatillisen oppilaitoksen 1.
ja 2. vuoden opiskelijoilla 25 %:lla ja lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoilla 18 %:lla. Pojilla
ja miehilla ylipaino on tyttdja ja naisia yleisempaa. Ylipainosten osuus mukailee koko
maan keskiarvoa.

Vuonna 2023 tehdyn kouluterveyskyselyn mukaan perusopetuksen 4. ja 5.
luokkalaisista 9 % kokee, ettd ei nuku tarpeeksi. Koko maan vastaava osuus oli 11 %.
Tyttojen ja poikien osuuksissa ei ole havaittavissa huomattavia eroavaisuuksia (tytot 10
% ja pojat 9 %). Tilasto on pysynyt melko samassa 2021 tehdyn kyselyn kanssa (10 %).
Ylaasteikaisistda 32 %, ammatillisen oppilaitoksen opiskelijoista 44 % ja lukion
opiskelijoista 42 % nukkuu arkisin alle 8 tuntia (2023).

Kouluterveyskyselyn (2023) mukaan vain noin 2/3 keskisuomalaisista koululaisista
harjaa hampaansa suositusten mukaisesti kahdesti pdivdassa fluorihammastahnalla
(alakoulu 68 %, ylakoulu 64 %) Ammatillisissa oppilaitoksissa nuoret harjaavat
hampaansa tatakin harvemmin (51 %). Poikien ja miesten osuus harvoin harjaavissa on
kaikissa ikdryhmissa tyttoja ja naisia suurempi.

3.1.4. Toimeenpano ja arviointi

Mielen hyvinvoinnin edistdminen ehkdisevin pdihdetyon keinoin

Ehkdisevan paihdetydn koordinaation rakenteita on muodostettu ja selkiytetty
valtuustokauden aikana. Hyvinvointialueella on koordinaatiotehtdvassa tyontekija,
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samoin lahes kaikissa alueen kunnissa on henkild, jolle on nimetty vastuulleen
ehkaisevan paihdetyon koordinaatio. Hyvinvointialueen ja kuntien
koordinaattoreilla/vastuuhenkil6illda on oma saanndéllisesti kokoontuva verkostonsa ja
yhteistyon kaytanteet.

Ehkaisevan paihdetydn monitoimijaista yhteisty6ta toteutetaan alueella
yhteisovaikuttavuuden periaattein. Kaytannossa yhteisty6 toteutuu verkostotyona ja
lukuisissa erilaisissa tydryhmissa eri toimijoiden kanssa, jotka edustavat mm. kuntia,
jarjestoja, seurakuntia, palvelutuotantoa tai alueellisia ja kansallisia verkostoja (esim.
AVI, THL).

Edistavan ja ehkaisevan tydon nakokulman avaamiseksi ja tietoisuuden vahvistamiseksi
on toteutettu valtuustokaudella erilaisia tiedotteita ja sosiaalisen median nakyvyytta
seka yhteistydssa muiden toimijoiden kanssa toteutettuja webinaareja seka
tapahtumia (mm. jarjestot tutuiksi -webinaarit, vanhemmuuden tuen alueelliset
verkkovanhempainillat). Ehkaisevan pdihdetyon nakdkulma on ollut mukana
alueellisessa nuorten mielen hyvinvoinnin kampanjassa ja yhteistydssa viestinnan
kanssa.

Ehkadisevan paihdetydn koordinaatiossa on laadittu ja julkaistu alueellinen
Paihteettomyyden ja mielen hyvinvoinnin edistamisen toimintamalli, joka osaltaan
vahvistaa tietoisuutta eri suojaavista tekijoista ja riskitekijoista. Toimintamalliin on
koottu tietoa tunnistamisen, puheeksi ottamisen ja lyhytneuvonnan periaatteista,
keinoista ja menetelmista sekd paihde- ja mielenterveyspalveluista. Ehkdisevan
padihdetyon ndakokulmaa ja nakyvyytta alueen eri hoito- ja palveluketjuissa on
vahvistettu. Yhteistyota on tehty myos HYTE-kerrointyon seka kirjaamiskadytanteiden
kehittamisen osalta.

3.1.5.  Osallisuus kytkeytyy lasten ja nuorten mielen hyvinvointiin vahvasti

Indikaattoritiedon perusteella osallisuutta lasten ja nuorten kohdalla on vahvistettava
edelleen. Kuluneen valtuustokauden aikana on tehty yhteistyota lapsi- ja nuorisotyota
edistavien jarjestdjen ja toimijoiden, kuten Nuorten Suomi ry:n, nuorisotyon
koordinaatioverkoston ja etsivan nuorisotyon kanssa.

Liikunnallisen eldamédntavan toteutuminen liittyy vahvasti terveystottumuksiin kuten
nukkumiseen, liikkkumiseen, ruokailuun ja yhdessa toimimiseen, mutta myos
kokemukseen terveydesta, elamanlaadusta, osallisuudesta ja mielen hyvinvoinnista.
Useissa liikunnallista elamantapaa tarkastelevissa mittareissa tapahtuu lasten ja
nuorten osalta heikkenemissa alakoulusta yldkouluun siirryttaessa (fyysinen
toimintakyky, aamupalan syominen, riittava youni, hampaiden harjaus, kokemus
terveydentilasta). Toimenpiteiden kohdentamisessa tulee huomioida myds
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sukupuolittaiset erot. Poikien ja miesten osuus on suurempi mittareissa: ylipaino,
puutteet hampaiden harjauksessa. Tyttdjen ja naisten heikompi
toteutuminen/kokemus on puolestaan mittareissa: hengastyttavan lilkkunnan maara,
aamupalan ja kouluruokailun syéminen, riittava youni ja kokemus terveydentilasta.

Kaynnistyneet ja toteutuneet toimenpiteet lasten, nuorten ja perheiden
liikunnallisen eldmdntavan edistamiseksi: Rakenteet ja yhdyspintatyd:
Liikuntaneuvonnan alueellinen tyéryhma, alueellinen elamantapaohjauksen
kehittamistyoryhma, ravitsemustyoryhma, Alueellisen ravitsemussuunnitelman (2023—
2025) valmistelu ja jalkautus, Ruokakasvatusverkosto toimijoille. Hyvinvointialueella
tyoskentelee elamantapaohjauksen koordinaattori, jonka tehtaviin kuuluu
liikuntaneuvonnan ja elamantapaohjauksen koordinointi alueella. Asukkaat:
Liikuntaneuvonnan saatavuuden edistiminen alueellamme seka ldhete-,
kirjaamiskaytantdjen ja tilastoinnin kehittaminen osana potilastietojarjestelmaa
(terveydenhuollon lahete kunnan liikuntaneuvontaan). Viestinta: Hyvinvointialueen
verkkosivuille on vahvistettu terveyden edistamisen eri teemojen, omahoidon tuen ja
ennaltaehkaisevien palvelujen nakyvyyttda. Ammattilaisten osaaminen: Sosiaali- ja
terveysalan, kuntien liikuntatoimen seka jarjestéjen ammattilaisille suunnatut
Eldmantapaohjauksen perusteet- ja syventdva -koulutus (toteutuvat vuosittain). Hoito-
ja palveluketjut: Lasten ja nuorten ylipainon ja lihavuuden hoito- ja palveluketju
(tyoskentely kdaynnistetty), Lasten, nuorten ja perheiden elamantapaohjauksen
palveluketju (tyoskentely kaynnistetty).

3.2. Tyoikadiset 18-64
3.2.1.  Arjen turvallisuus

Vakivalta on vahvasti sukupuolistunut ilmio, joten tuloksia tarkastellaan sukupuolittain
20-64-vuotiaat fyysista tai henkista lahisuhdeviakivaltaa kokeneiden osuus.
Keskisuomalaiset naiset (10 %) ilmoittivat |ahes kaksikertaisesti vakivaltakokemuksista
miehiin verrattuna. Keski-Suomen tilanne mukailee koko maan tilannetta. Vertailua ei
voi suorittaa, silla kysely toteutettiin 2022 ensimmaista kertaa ja tullaan toteuttamaan
kahden vuoden vdlein.

Lahisuhdevakivallan tai -uhkailun kohteeksi joutuneiden osuus 20-64 vuotiailla
naisilla (5%) oli vuonna 2020 viisinkertainen miehiin verrattuna. Tulokset mukailivat
koko maan tilannetta. Vuosivertailua ei voida suorittaa ja kyselya ei enaa jatketa.

Paivittaisen elamdnsa turvattomaksi kokeneet. Turvattomuuden kokemus

keskisuomalaisilla 20-64 vuotiailla miehilla (6 %) oli vuonna 2020 kaksi kertaa
yleisempaa kuin naisilla. Maan keskiarvoon verrattuna tyoikaisten miesten kokema
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turvattomuus oli lisdksi lahes kaksinkertainen. Vuonna 2022 turvattomuuden kokemus
miesten ilmoittamana vertailtaessa vuoden 2020 tuloksiin oli laskenut huomattavasti,
mutta naisten osalta oli nahtavilla kasvusuunta. Miesten kokemukset olivat selkeasti
alle maan keskiarvon ja naisten mukaili maan keskiarvoa. Tiedonkeruu on aloitettu
vuonna 2020 ja keratdaan kahden vuoden valein.

3.2.2. Mielen hyvinvointi ja osallisuus

Positiivisen mielenterveyden kokemus noudatti samaa tasoa koko maahan verrattuna,
eika siina tapahtunut tyoikaisilla keskisuomalaisilla juurikaan muutosta vuodesta 2020
vuoteen 2022. Mydskaan eri koulutustasojen mukaan tarkasteltuna muutosta
positiivisen mielenterveyden kokemuksessa ei noussut esiin. Lahes joka neljds (24 %)
keskisuomalaisista 20—64-vuotiaista koki vahintaan kohtalaista positiivista
mielenterveytta vuonna 2022.

Onnelliseksi itsensa kokivat hieman vahemman kuin puolet (48 %) keskisuomalaisista
tyoikaisista vuonna 2022, mika oli Iahelld koko maan tasoa. Onnellisuuden
kokemuksessa ei ilmennyt juurikaan eroja koulutustasoittain tarkasteltuna.

Yksindisyytta tunsi vuonna 2022 noin joka kymmenes (11 %) keskisuomalainen
tyoikdinen, mika on hieman valtakunnallista tasoa vahemman. Yksindisyyden kokemus
oli matalakoulutetuilla hieman yleisempaa (13 %), kuin muilla koulutustasoilla.

Psyykkista merkittavaa kuormittuneisuutta koki tydikaisista keskisuomalaisista noin
17 % vuonna 2022. Psyykkisen kuormittuneisuuden kokemus kasvoi edellisesta
arviointikerrasta mutta oli viela hieman alhaisemmalla tasolla koko maahan verrattuna.
Psyykkinen kuormittuneisuus koski naisia miehia yleisemmin. Psyykkisen merkittavan
kuormittuneisuuden kokemus lisdantyi keskitason koulutetuilla, mutta laski hieman
korkea- seka matalakoulutetuilla.

Pdihteet: Keskisuomalaisten tyoikaisten paivittdinen tupakointi (8 %) seka
humalahakuinen alkoholinkaytto (10 %) vahenivat yleisesti vuodesta 2020 vuoteen
2022. Koulutustasoittain tarkasteltuna paivittdinen tupakointi vaheni etenkin
matalakoulutettujen keskuudessa. My0s raskaudenaikainen tupakointi viaheni.
Paivittdin jotain nikotiini- tai tupakkatuotetta kaytti noin 13 % tyoikaisista
keskisuomalaisista.

Sen sijaan liiallinen alkoholinkdytto (29 %) ja nuuskaaminen (3 %) lisdantyivat

tyoikaiselld vaestolla vuodesta 2020 vuoteen 2022. Alkoholinkaytén osalta on
havaittavissa eroja tarkasteltaessa kayttoa koulutustasojen mukaan. Liiallinen tai
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humalahakuinen alkoholinkaytto kosketti enenevasti etenkin tydikaisia keskitason- ja
korkeakoulutettuja, kun puolestaan matalakoulutettujen liiallinen (32 %) tai
humalahakuinen alkoholinkaytto (12 %) vaheni.

Tyoikaisten kannabiksen kdyttd vaheni vuodesta 2020 vuoteen 2022 (3 %) kayton
ollessa miehilla naisia yleisempaa. 20 vuotta tayttaneista keskisuomalaisista noin 4 %
koki rahapelaamisen aiheuttaneen ongelmia viimeksi kuluneen vuoden aikana.
Tyoikaisista 20—-64-vuotiaista joka kymmenes (11 %) pelasi rahapeleja vahintaan
alhaisen riskin tasolla.

3.2.3. Liikunnallinen eldmantapa

Vuonna 2022 noin kolmasosa (33 %) 20-64-vuotiaista koki terveytensa keskitasoiseksi
tai sita huonommaksi. Koko maan tilanteeseen verrattuna kokemus on saman
suuntainen (33 %). Naisilla (34 %) kokemus oli hieman miehia (32 %) korkeampi. Tulos
noudattelee molempien sukupuolten osalta vuoden 2022 koko maan keskiarvoa.
Tilastoissa ei ole tapahtunut merkittavia muutoksia edelliseen vuoden 2020 tilastoon
verraten.

Koulutustason mukaan terveydentilansa keskitasoiseksi tai sitdi huonommaksi
vuonna 2022 ilmoitti kokeneensa matalan koulutuksen omaavista 36 % (koko maa 34
%) ja korkean koulutuksen omaavista 29 % (koko maa 30 %). Koko maan tilastoja
verratessa, voidaan todeta vuoden 2022 tilastojen mukailevan koko maan keskiarvoja.
Koulutusaloittain tarkasteluna matala koilutus yhdistyy huonompaan terveydentilan
kokemukseen muita koulutusaloja yleisemmin, niin Keski-Suomen hyvinvointialueella
ja koko maassa keskimaarin. Vuoden 2022 Keski-Suomen hyvinvointialueen tilastoa
tarkastellessa, voidaan todeta jonkin verran tapahtuneen muutoksia. Vuonna 2020
matalan koulutuksen omaavista 44 %, keskitason koulutuksen omaavista 33 % ja
korkean koulutuksen omaavista 33 % koki terveydentilansa keskitasoiseksi tai sita
huonommaksi. Tilanne on kadntynyt parempaan suuntaan korkean koulutuksen
omaavilla, heikentynyt keskitason koulutuksen omaavien osalta ja pysynyt saman
suuntaisena matalan koulutuksen omaavien osalla.

Yli puolet (53 %) tyoikaisistda 20—64 vuotiaista koki elamanlaatunsa hyvaksi Keski-
Suomen hyvinvointialueella vuonna 2022. Tilasto mukailee koko maan keskiarvoa (51
%). Naisilla (55 %) elamanlaadun kokemus oli hieman miehia (52 %) korkeampi. Koko
maan tilastoon verraten naisten (52 %) ja miesten (50 %) osuudet ovat molempien
osalta hieman koko maan tilastoa korkeammat. Vuoden 2020 Keski-Suomen
hyvinvointialueen tilastoon verraten, ei osuuksissa ole tapahtunut merkittavia
muutoksia (naiset 53 %, miehet 54 % ja yhteensa 54 %).

Koulutustason mukaan elamanlaatunsa hyvaksi kokevien osuus oli vuonna 2022
Keski-Suomen hyvinvointialueella matalan koulutuksen omaavista 45 % (koko maa 45
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%), keskitason koulutuksen omaavista 54 % (koko maa 53 %) ja korkean koulutuksen
omaavista 61 % (koko maa 59 %). Koulutusaloittain tarkasteltuna voidaan todeta, etta
matalan koulutuksen omaavilla on muita heikompi kokemus elamanlaadustaan.
Osuudet mukailevat laajalti vuoden 2022 koko maan tilaston keskiarvoa. Vuoden 2020
Keski-Suomen hyvinvointialueen tilastoa tarkastellessa, voidaan todeta jonkin verran
tapahtuneen muutoksia. Vuonna 2020 matalan koulutuksen omaavista 49 %,
keskitason koulutuksen omaavista 59 % ja korkean koulutuksen omaavista 58 % koki
elaman laatunsa hyvaksi. Elamanlaatunsa hyvaksi kokevien osuus on lisdantynyt
matalan koulutuksen ja keskitason koulutuksen omaavilla, mutta heikentynyt korkean
koulutuksen omaavien osalta. Keski-Suomen hyvinvointialueen osalta ei ole saatavilla
sukupuolten valista vertailutietoa.

Kasvisten ja hedelmien syébminen on hyva ruokavalion laadun indikaattori. Vuonna
2020 Keski-Suomen hyvinvointialueella 20-64-vuotiaista 30 % ilmoitti sydvansa
kasviksia, sekd hedelmia ja marjoja vahintaan kerran paivassa ja vuonna 2022 osuus oli
26 % ja ikaryhman miehista vain 18 %. Vahintdan kerran paivassa kasviksia, seka
hedelmia ja marjoja kayttavia vuonna 2022 oli eniten korkeasti koulutetuissa (35 %) ja
vahiten matalan koulutuksen saaneissa (24 %).

100 metrin matkan juoksemisessa on suuria vaikeuksia 10 % keskisuomalaisista 20—
64-vuotiaista (v. 2022). Naisten osuus on miehia selkedsti suurempi (naiset 12 % ja
miehet 7 %). Osuus on kasvanut edellisesta vuoden 2020 mittauskerrasta, jolloin osuus
oli 8 % (naiset 10 % ja miehet 7 %). Osuus mukailee koko maan keskiarvoa (10 %).

500 metrin kdavelemisessa on suuria vaikeuksia 3 % keskisuomalaisista 20-64-
vuotiaista (v. 2022). Edelliseen vuoden 2020 kyselyyn verraten muutosta on tapahtunut
noin prosentin verran. Naisista (4 %) selvasti suuremmalla osalla on suuria vaikeuksia
kavelyssd, miehiin verraten (2 %). Lukema mukailee koko maan keskiarvoa (3 %).

Lihavuus 20—-64-vuotiailla on lisddntynyt Keski-Suomen hyvinvointialueella vuosien
2020 (23 %) ja 2022 (25 %) vaililla. Koko maan osalta nousu on ollut jatkuvaa vuodesta
2008 (16 %) vuoteen 2022 (24 %). Keski-Suomessa lihavuus ja sen kasvu on ollut naisilla
miehid suurempaa. Vuonna 2022 lihavuuden yleisyys naisilla oli 27 % ja miehilla 23 %.

Terveysliikuntasuositusten mukaan liian vahan liikkkuvien osuus oli (v. 2022) 58 %
(korkea koulutus), 54 % (keskitason koulutus) ja 66 % (matala koulutus). Osuudet ovat
kuitenkin laskeneet hieman kaikissa koulutustasoissa. Matalan koulutuksen omaavilla
terveysliikuntasuositukset tayttyvat heikoiten. Valtakunnallisista tilastoista poiketen,
keskitason koulutuksen omaavat liikkuivat Keski-Suomen hyvinvointialueella eniten
ryhmia verratessa. Vuosien 2020-2022 vililla terveysliikuntasuositusten mukaan
liikkuvien osuus on kasvanut kaikilla koulutustasoilla. Positiivinen muutos on nahtavissa
keskisuomalaisten lilkkkumisessa, mutta myos valtakunnallisessa tilastossa.
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Vuonna 2022 keskisuomalaisista 25 % uskoi, etta eivat todennakoisesti jaksa
tyoskennella vanhuuseldkeikdan saakka. Osuus on laskenut hieman vuodesta 2020,
jolloin osuus oli 27 %. Koulutusryhmittadin tilastoa tarkastellessa vuonna 2022 korkeasti
koulutettujen osuus oli 17 %. Osuus on laskenut vuoden 2020 tilastoon verraten, jolloin
se oli 21 %. Vuonna 2022 Keskitason koulutuksen osalta osuus oli 26 % ja 25 % vuonna
2020. Vuonna 2022 matalan koulutuksen osalta osuus oli 32 % ja 34 % vuonna 2020.
Koulutustasojen vertailu osoittaa selkedsti eron matalasti ja korkeasti koulutettujen
vastausten valilla.

Vuonna 2020 tyokykynsa heikentyneeksi arvioivien osuus oli Keski-Suomen
hyvinvointialueella 29 %. Naisten (30 %) ja miesten (28 %) tilastojen valilld ei ollut
merkittavaa eroa. Tilasto mukailee koko maan keskiarvoa (27 %)

3.2.4. Toimeenpano ja arviointi

Mielen hyvinvoinnin edistiminen ehkaisevan paihdetyon keinoin: Ehkaisevan
pdihdetyon koordinaation rakenteita on muodostettu ja selkiytetty valtuustokauden
aikana. Hyvinvointialueella on koordinaatiotehtavassa tyontekija, samoin lahes kaikissa
alueen kunnissa on henkilg, jolle on nimetty vastuulleen ehkaisevan paihdetyén
koordinaatio. Hyvinvointialueen ja kuntien koordinaattoreilla/vastuuhenkil6illa on oma
saannollisesti kokoontuva verkostonsa ja yhteistyon kaytanteet.

Ehkaisevan paihdetydn monitoimijaista yhteistyota toteutetaan alueella
yhteisOvaikuttavuuden periaattein. Kaytannossa yhteistyo toteutuu verkostotyona ja
lukuisissa erilaisissa tyoryhmissa eri toimijoiden kanssa, jotka edustavat mm. kuntia,
jarjestdja, seurakuntia, palvelutuotantoa tai alueellisia ja kansallisia verkostoja (esim.
AVI, THL).

Edistdvan ja ehkaisevan tyon ndakokulman avaamiseksi ja tietoisuuden vahvistamiseksi
on toteutettu valtuustokaudella erilaisia tiedotteita ja sosiaalisen median nakyvyytta
sekd yhteistydssa muiden toimijoiden kanssa toteutettuja webinaareja seka
tapahtumia (mm. jarjestot tutuiksi -webinaarit, vanhemmuuden tuen alueelliset
verkkovanhempainillat). Ehkdisevan paihdetydn nakdkulma on ollut mukana
alueellisessa nuorten mielen hyvinvoinnin kampanjassa ja yhteistyossa viestinnan
kanssa.

Ehkaisevan paihdetydn koordinaatiossa on laadittu ja julkaistu alueellinen
Paihteettomyyden ja mielen hyvinvoinnin edistamisen toimintamalli, joka osaltaan
vahvistaa tietoisuutta eri suojaavista tekijoista ja riskitekijoista. Toimintamalliin on
koottu tietoa tunnistamisen, puheeksi ottamisen ja lyhytneuvonnan periaatteista,
keinoista ja menetelmista seka paihde- ja mielenterveyspalveluista. Ehkdisevan
padihdetyon nakokulman nakyvyytta alueen eri hoito- ja palveluketjuissa on vahvistettu.
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Yhteistyota on tehty myds HYTE-kerrointyon seka kirjaamiskaytanteiden kehittamisen
osalta.

Osallisuus tukee tyoéikaisten kokonaishyvinvointia. Tyoikaisten osallisuutta on
vahvistettu seka asukas-, asiakas- ettd henkilostdosallisuuden kautta. Valtuustokauden
aikana on toteutettu useita osallisuustoimia tydikaisten ikairyhmassa, mm.
palveluverkkotyohon liittyen seka palveluissa kohdennettujen asiakasraatien kautta.
Myds hyvinvointialueen henkiléston osallisuuteen on panostettu kuulemalla ja
osallistamalla esimerkiksi palveluverkkoty6hon seka avaamalla henkilostolle Ideaboksi,
johon jokaisella mahdollisuus tuottaa ideoita yhteisen tybarjen seka asiakas- ja
potilastyon parantamiseksi. Lisaksi on valmisteltu sosiaalipalveluissa
henkilstéosallisuuden pilottia, jonka tavoitteena on parantaa henkiléston osallisuuden
kokemusta suhteessa esihenkil6ihin ja johtoon, mutta myos suhteessa
rinnakkaispalveluihin. Osallisuustyélle on luotu rakennetta ja verkostoja, jotka tukevat
osallisuusty6ta niin kunnissa, jarjestoissa kuin hyvinvointialueella. Osallisuusohjelman
mukaisesti my0s erityisryhmia ja haavoittuvassa asemassa olevia on huomioitu
yhteistyossa heita edustavien jarjestdjen kanssa.

Liikunnallisen elamantavan toteutuminen liittyy vahvasti terveystottumuksiin kuten
nukkumiseen, liikkkumiseen, ruokailuun ja yhdessa toimimiseen, mutta myds
kokemukseen terveydestd, elamanlaadusta, osallisuudesta ja mielen hyvinvoinnista.
Tyoikaisten liikunnallista elamantapaa tarkastellessa, voidaan havaita heikkenemista
seuraavien mittarien osalta: lihavuuden yleisyys, vaikeuksia 100 metrin juoksemisessa
(naiset), heikompi kokemus terveydentilasta (keskitason koulutuksen omaavilla).
Toimenpiteiden kohdentamisessa tulee myos huomioida sukupuolittaiset ja
koulutustasojen valiset erot. Naisilla mittareiden perusteella korostuu vaikeudet
liilkuntasuorituksissa, lihavuuden yleisyys ja sen kasvu. Miehilld heikommin toteutuu
kasvisten ja hedelmien sydminen. Matalan koulutustason vaikutus nakyy negatiivisesti
useissa mittareissa: kokemus jaksaa tydelamassa vanhuseldkeikaan saakka, heikompi
kokemus eldamaéanlaadusta, liilan vahainen lilkkkuminen suositusten mukaan, vahaisempi
kasvisten ja hedelmien sydminen.

Kaynnistyneet ja toteutuneet toimenpiteet tydikdisten liikunnallisen elamantavan
edistamiseksi: Rakenteet ja yhdyspintatyo: Lilkkuntaneuvonnan alueellinen tyoryhma,
alueellinen elamantapaohjauksen kehittamistydoryhma, ravitsemustyéryhma,
Alueellisen ravitsemussuunnitelman (2023—-2025) valmistelu ja jalkautus,
Ruokakasvatusverkosto toimijoille. Hyvinvointialueella tyoskentelee
elaméantapaohjauksen koordinaattori, jonka tehtaviin kuuluu liikkuntaneuvonnan ja
elaméantapaohjauksen koordinointi alueella. Asukkaat: Liikuntaneuvonnan saatavuuden
edistdminen alueellamme seka lahete-, kirjaamiskaytantojen ja tilastoinnin
kehittdminen osana potilastietojarjestelmaa (terveydenhuollon ldhete kunnan
liikuntaneuvontaan). Kdynnistetty hyvinvointialueen palvelualueiden yhteistyona
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"Elamantapaohjaus osana tydtoimintaa -Virea -ryhmatoiminta”. Toimintaa on pilotoitu
Jyvaskylan alueella ja se on suunnattu alueen kuntouttavan tyétoiminnan ja sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaille. Viestintd: Hyvinvointialueen verkkosivuille on vahvistettu
terveyden edistamisen eri teemojen, omahoidon tuen ja ennaltaehkaisevien palvelujen
nakyvyytta. Ammattilaisten osaaminen: Sosiaali- ja terveysalan, kuntien liikuntatoimen
seka jarjestojen ammattilaisille suunnatut Elamantapaohjauksen perusteet- ja
syventava -koulutus (toteutuvat vuosittain), yhteistyossa jarjestetyt koulutukset
(Hallitsemattoman sydmisen tunnistaminen ja kuntoutus). Hoito- ja palveluketjut:
Aikuisten ylipainon ja lihavuuden hoito- ja palveluketju (valmistumassa tammikuussa),
Aikuisten elamantapaohjauksen palveluketju (valmistunut).

3.3. lkdantyneet yli 65-vuotiaat
3.3.1. Arjen turvallisuus

Vakivalta on vahvasti sukupuolistunut ilmid, joten tuloksia tarkastellaan sukupuolittain
65 vuotta tayttaneet fyysista tai henkista lahisuhdevakivaltaa kokeneiden osuus.
Naiset (6 %) ilmoittivat nelinkertaisesti kokemuksistaan miehiin verrattuna. Keski-
Suomen tilanne mukailee koko maan tilannetta, mutta kokemusten maara on
runsaampaa naisten osalta ja taas vahdisempada miesten osalta verraten koko maan
tasoon. Vuosivertailua ei voi suorittaa, silla kysely toteutettiin 2022 ensimmaista kertaa
ja tullaan toteuttamaan kahden vuoden vilein. Seuraava tiedonkeruu toteutetaan
2024.

65 vuotta tdyttaneet ldhisuhdevdkivallan tai -uhkailun kohteeksi joutuneiden osuus
on ldhes sama (noin 2 %) seka miehilld, etta naisilla vuonna 2020. Keskisuomalaiset
miehet ilmoittivat kokemuksistaan kuitenkin kaksinkertaisesti koko maan keskiarvoon
(0,8 %) verrattuna ja naisillakin maara oli hieman keskiarvoa korkeampi. Vuosivertailua
ei voida suorittaa ja kyselya ei enaa jatketa. Vuoden 2020 kyselyn perusteella tulisi
kiinnittdmaan huomioita naisten ohella myds erityisesti miehiin.

Paivittdisen elamansa turvattomaksi kokeneiden osuus 65 vuotta tayttaneet. Naiset
ja miehet ilmoittivat noin 1,5 %, joten eroja sukupuolten valilla ei juuri ole ja luvut ovat
maan keskiarvoja pienempia. Vuonna 2022 turvattomuuden kokemus oli selkeasti
kasvanut. Miehet ilmoittivat yli kaksikertaisesti ja naiset nelikertaisesti enemman
kokemuksistaan vuoden 2020 tuloksiin verrattaessa. Keskisuomalaisten naiset kokivat
turvattomuutta maan keskiarvoa enemman ja miehet taas vihemman. Vastaava
kehitys kulku on nahtavissa koko maan tasolla, mutta keskisuomalaisten naisten
kohdalla se on ollut suurempaa.
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Pdivittdisen elamansa turvattomaksi kokeneiden osuus 75 vuotta tayttaneet. Vuonna
2020 naisista 3 % ja miehista 2 % koki paivittaista turvattomuutta, joten suuria eroja
sukupuolten valilla ei ole havaittavissa. Naisten osalta kokemukset ilmoitettiin maan
keskiarvoa vahemman. Vuonna 2022 naisten (7 %) kokemus oli yli kaksikertaistunut
vuoden 2020 tuloksiin vertailtaessa. Miesten osalta kasvu oli huomattavasti
maltillisempaa. Keskisuomalaisten naiset kokivat turvattomuutta maan keskiarvoa
enemman ja miehet taas vahemman.

Yhteenveto - Arjen turvallisuuden edistaminen

Viakivallan ja turvattomuuden kokemukset

Keskisuomalaisten osalta tilannekuva on huolestuttava, jossa on selkeasti nakyvilla
vakivallan kasvusuuntaisuus seka sukupuolistuneisuus. Tilannekuvassa nousee esiin
muun muassa, etta seksuaalisen ahdistelu sekd seksuaalivakivallan kokemukset
erityisesti tyto6illa ovat edelleen kasvaneet. Jo perusopetuksen 4.-5. luokkalaiset tuovat
esille kokemuksiaan seksuaalisesta ehdottelusta, viestittelysta tai kuvamateriaalin
nayttamisestd. Kokemukset seksuaalivakivallasta (1. pakottamista riisuuntumaan, 2.
intiimien alueiden koskettelua vasten tahtoa, 3. seksiin painostamista tai pakottamista,
4. rahan, tavaran tai paihteiden tarjoamista vastineeksi seksista) ovat
keskisuomalaisten 8.-9. luokkalaisten tyttdjen ja poikien osalta kasvusuuntaisia.
Oleellista on kuitenkin huomata, etta tytot kokevat lahes kaksinkertaisesti
seksuaalivakivaltaa poikiin verrattuna.

Kouluvakivallan muodoista kiusaaminen on tekomuodoistaan muuttunut
fyysisemmaksi erityisesti poikien kohdalla, kun tytot kdyttavat taas enemman keinoina
henkista vakivaltaa sekd yhteisOsta eristamista. Huoltajien lapseen ja nuoreen
kohdistama fyysinen ja henkinen vakivalta perheessa on kasvusuunnassa ala- ja
ylakoululaisten, lukion ja ammatillisen oppilaitoksen tulosten mukaan. Lapset ja
nuoret, jotka tekevat paljon rikoksia, ovat usein myos itse rikoksen uhreja. Lapsuudessa
ja nuoruudessa koettu rikollisuus, traumat ja kaltoinkohtelu, kuten perhevakivalta tai
kiusaaminen, kohottavat riskia rikosten tekemiselle ja uhriksi joutumiselle myos
aikuisidssa. Tyoikaisista lahisuhdevakivallan kohteena on padosin keskisuomalainen
nainen, jotka ovat lahes kaksinkertaisesti miehiin verrattuna ilmoittaneet
kokemuksistaan. Erityista huomioita vaatii myds ikadantyvat yli 65-vuotiaat
keskisuomalaiset naiset, jotka raportoivat kokevansa lahisuhdevakivaltaa maan
keskiarvoa enemman. Padivittaisen elamansa turvattomaksi kokeneiden 65 vuotta
tayttaneet naiset ilmoittivat kokemuksistaan vuonna 2022 nelikertaisesti verrattuna
vuoteen 2020. Naisten kokemus 75 tayttaneiden kohdalla samaisessa vertailussa oli
kaksinkertaistunut.

Vaikka korostetaan erityisesti vakivallan sukupuolistunutta luonnetta ja naisiin seka

tyttoihin kohdistuvaa vakivaltaa, on vakivaltakokemusten yleisyys vaestdssa
huolestuttavaa tietenkin sukupuolesta riippumatta. Vakivalta vaikuttaa aina kaikkiin
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osapuoliin; kokijaan, tekijaan ja todistajaan ja sen seuraukset voivat olla hyvinkin
pitkaaikaisia.

Arjen turvallisuuden edistamisen keinot

Arjen turvallisuutta edistetaan Alueelliseen hyvinvointisuunnitelmaan 2024-2025
kirjattujen tavoitteiden mukaisesti huomioiden kaikki ikaryhmat seka vakivallan
kohteena olevan, vakivaltaa todistavan seka vakivaltaa kayttavan tilanne. Tiedolla
johtaminen on osa kokonaisuutta, johon on kytketty yhteisdévaikuttavuus, joka taasen
perustuu systeemiteoreettiseen ajatteluun. Yhteisévaikuttavuus on viitekehys ja tapa
ratkaista tietoisesti yhdessa monimutkaisia ja moniulotteisia ongelmia, joihin liittyy
usein monia eri toimijoita. Vakivalta on juuri tadllainen ongelma. Yhteisovaikuttavuus
syntyy naiden eri toimijoiden yhteiseen tavoitteeseen sitoutuneesta tyosta. Vakivallan
ehkaisytyon rakenteen kivajalkana on vakivallan ehkdisytyén koordinaattori,
vakivallan ehkaisyn alueellinen tyéryhma (laaja, monilainen) seka kuntien edustajista
koostuva ehkaisevan tyon verkosto. Jarjestot tuottavat vakivaltaspesifit palvelut ja
heidan roolinsa on keskeinen. Nama yhdessa kattavat mm. hyvinvointialueen
palvelujen, kuntien, kokemusasiantuntijan, oikeustoimijoiden, jarjestdjen,
seurakunnan, oppilaitosten ja AVIn edustuksen.

YhteistyOssa edistetdan ja rakennetaan kokonaisuutta, joka sisdltaa rakenteiden ohella
vahvan yhteyden ammattilaisten kdaytannon ty6hon, siihen miten kukin toimii omassa
roolissaan vakivallan tunnistajana, puheeksi ottajana huomioiden myés hoidon ja
kuntouksen. Arjen turvallisuuden edistaminen sisaltdaa edellda mainittujen ehkadisevan
(preventio) toimien ohella my6s turvallisuutta edistavan (promootio) nakokulman.
Keinoja ja ymmarrysta siihen miten turvallinen arki pysyisi turvallisena. Kuntalaiset
tarvitsevat myos tietoa vakivallasta, sen vaikutuksista seka palveluista, mutta myos
keinoista toimia vakivallattomasti omassa arjessa. Tata on vahvistettu avoimilla
tapahtumilla, erilaisilla kohdennetuilla somekampanjoilla seka webinaari-illoilla.

3.3.2.  Mielen hyvinvointi ja osallisuus

Positiivisen mielenterveyden kokemuksessa ei tapahtunut juurikaan muutosta
ikdantyneilld keskisuomalaisilla vuodesta 2020 vuoteen 2022. Vahintdan kohtalaista
positiivista mielenterveytta koki hieman vahemman kuin joka neljas (24 %) 65 tai 75
vuotta tayttanyt ikdantynyt noudattaen samaa tasoa koko maahan verrattuna.

Onnelliseksi itsensa kokivat noin puolet ikdantyneestd vaestosta, ja kokemus oli saman

suuntainen koko maahan verrattuna. Onnellisuuden kokemuksessa ilmeni eroja
sukupuolten vililla. Seka 65 ettd 75 vuotta tayttaneilld keskisuomalaisilla miehilla
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onnellisuuden kokemus lisaantyi vuodesta 2020 vuoteen 2022, kun taas naisilla se laski
molemmissa ikaryhmissa.

Yksindisyytta tunsi 65 ja 75 vuotta tayttaneista keskisuomalaisista noin joka
kymmenesa (11 %), ja etenkin niiden naisten, jotka tunsivat yksindisyyttd, osuudet
lisaantyivat vuodesta 2020 vuoteen 2022 seka 65 etta 75 vuotta tayttaneiden
ikaryhmissa.

Psyykkista merkittavaa kuormittuneisuutta koki vuonna 2022 keskisuomalaisista 65
vuotta tayttaneista noin 9 % samoin kuin 75 vuotta tayttaneistdakin. Psyykkinen
merkittava kuormittuneisuus kosketti ikaantyneita naisia miehia yleisemmin.

Pdihteet: Paivittdinen tupakointi vaheni yleisesti keskisuomalaisen aikuisvaeston
keskuudessa vuodesta 2020 vuoteen 2022 mutta ikadantyvien 75 vuotta tayttaneiden
tupakoinnissa ei tapahtunut muutosta. Paivittdin 65 vuotta tayttaneista
keskisuomalaisista tupakoi vuonna 2022 noin 5 % ja 75 vuotta tayttaneista noin 3 %.

Humalahakuinen alkoholinkdyttd vaheni aikuisvdeston parissa vuodesta 2020 vuoteen
2022 mutta ikaantyneet keskisuomalaiset muodostivat tasta poikkeuksen. Liiallinen tai
humalahakuinen alkoholinkaytto lisaantyivat yli 65-vuotiailla miehilla, joista noin 47 %
kaytti alkoholia liikaa. Erityisesti huomioitavaa on keskisuomalaisten 75 vuotta
tayttaneiden miesten lisddantynyt alkoholinkdytto, joka oli yleisempaa koko maahan
verrattuna. Vuonna 2020 liiallisesti alkoholia kaytti noin 32 % keskisuomalaisista 75
vuotta tayttaneistd miehista ja vuonna 2022 osuus oli noin 40 %.

Keskisuomalaisista ikddantyvista noin 8 % rahapelasi vahintaan alhaisen riskin tasolla
vuonna 2022, miehet naisia yleisemmin. Vuonna 2022 vahintaan alhaisen riskin tasolla
rahapelasi noin 12 % seka 65 ettd 75 vuotta tayttaneista miehista.

3.3.3. Liikunnallinen eldmantapa

75 vuotta tayttaneista 43 % koki elamanlaatunsa hyvédksi vuonna 2022, mika on koko
maahan verrattuna huonompi (koko maa 45 %). Elamanlaatunsa hyvaksi kokevien
osuus on vdahentynyt Keski-Suomessa vuodesta 2020 (48 %). Vuonna 2022 Keski-
Suomen hyvinvointialueella elamanlaatunsa hyvaksi koki 75 vuotta tayttaneista
miehista 47 % ja naisista 40 %. Kansalliseen keskiarvoon verrattuna 75 vuotta
tayttaneillda miehilld eldmanlaadun kokemus on koko maan tasoa (koko maa 47 %) ja
naisilla koko maan keskiarvoa vahan heikommalla tasolla (43 %).

65 vuotta tdyttaneista 50 % koki elamanlaatunsa hyvaksi vuonna 2022. Osuus
mukailee koko maan keskiarvoa 51 %. Elamanlaatunsa hyvaksi kokevien osuus on
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vahentynyt ikdryhmadssa, vuonna 2020 vastaava osuus oli 55 %. Vuonna 2022
elamanlaatunsa hyvdksi koki 65 vuotta tayttaneista miehista 53 % ja naisista 47 %.
Miehilla (49 %) elamanlaadun kokemus on jonkin verran noussut edelliseen vuoden
2020 tilastoon verraten ja naisilla (60 %) puolestaan tilanne on selvasti heikentynyt.
Kansalliseen keskiarvoon verrattuna 65 vuotta tayttaneilla miehilld elamanlaadun
kokemus oli vuonna 2022 koko maan tasoa (koko maa 52 %) ja naisilla keskiarvoa
heikommalla tasolla (51 %).

Yli puolet (57 %) 75 vuotta tayttaneista koki terveytensa keskitasoiseksi tai sita
huonommaksi vuonna 2022. Osuus mukailee alueen vuoden 2020 tilastoa (58 %).
Vuoden 2022 tilanne oli koko maan keskiarvoa heikompi (46 %). Miehet (53 %) kokivat
terveytensa keskitasoiseksi tai huonoksi naisia (59 %) harvemmin. Miehilla (58 %)
kokemus on jonkin verran heikentynyt edellisestad vuoden 2020 tilastosta ja naisilla (58
%) puolestaan sdilynyt samansuuntaisena.

65 vuotta tayttaneista 49 % koki terveytensa keskitasoiseksi tai sita huonommaksi
vuonna 2022. Osuus mukailee alueen vuoden 2020 tilastoa (48 %). Vuoden 2022
tilanne oli lahelld koko maan ikdryhman keskiarvoa (47 %). Miehet (45 %) kokivat
terveytensa keskitasoiseksi tai huonoksi naisia (53 %) harvemmin. Miesten (52 %)
kokemus on parantunut edellisestd vuoden 2020 tilastosta ja naisilla (43 %) puolestaan
heikentynyt.

500 metrin matkan kdvelemisessa suuria vaikeuksia kokevien, 75 vuotta tayttaneiden,
osuus vuonna 2020 oli 28 % ja 30 % vuonna 2022. Vastaavasti 65 vuotta tayttaneista 18
% koki suuria vaikeuksia 500 metrin kdavelemisessa vuonna 2020 ja 21 % vuonna 2022.
Lukema on kasvanut jonkin verran molemmissa ikaryhmissa. Naisilla on molemmissa
ikaryhmissa selvasti miehid enemman vaikeuksia 500 metrin kdvelemisessa.
Keskisuomalaisten tilastot ovat molemmissa ikdryhmissa korkeammat, kun
tarkastellaan koko maan tilannetta. Vuoden 2022 tilastossa 75 vuotta tayttaneilla 500
metrin matkan kdvelemisessa suuria vaikeuksia oli 27 % ja 65 vuotta tayttaneilld 17 %.

75 vuotta tayttaneista 7 % koki suuria vaikeuksia itsestd huolehtimisesta vuonna
2022. Osuus on pysynyt saman suuntaisen vuodesta 2020. Naisten osuus (8 %) oli
selkedsti miesten osuutta (5 %) suurempi.

65 vuotta tayttaneistd vahintdan kerran paivassa kasviksia sekd hedelmia ja marjoja
kayttavien osuus oli 39 % vuonna 2020 ja 36 % vuonna 2022. 75-vuotta tayttaneiden

osalta kasviksia vahintdan kerran paivassa syoneiden osuus on pysynyt vuosina 2020—-
2022 samansuuruisena (38 %) ja mukailee koko maan keskiarvoa.

Vuonna 2020 terveysliikuntasuositusten mukaan liian vdhén liikkuvien osuus 65
vuotta tayttdneistd oli 62 %. Miesten (62 %) ja naisten (62 %)
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terveysliikuntasuositusten mukaisessa liikkkumisessa ei ole nahtavissa eroavaisuuksia.
Keski-Suomen alueen tilastot mukailevat koko maan tilastoja (66 %). Vuoden 2022
vastaava osuus oli Keski-Suomessa 63 % ja koko maassa 64 %. Miesten (61 %) osalta
tilastot ovat jonkin verran parantuneet ja naisten (65 %) kohdalle puolestaan
heikentyneet edelliseen tilastointiin verraten. Terveysliikuntasuositusten mukaan liian
vahan liikkuvien 75-vuotiaiden osuus oli 70 % (v. 2020) ja 73 % (v. 2022). Vuoden 2022
tilastossa miesten (70 %) ja naisten (76 %) valilla on havaittavissa selkea ero. Tilastot
mukailevat koko maan osuutta myos tassa ikaryhmassa.

Keski-Suomen hyvinvointialueella 65 vuotta tayttdneista noin viidesosalla (21 %) oli
lihavuutta (BMI 30 tai yli) vuonna 2022 (naiset 25 % ja miehet 15 %). Maara on hieman
kasvanut edellisesta vuoden 2020 tilastosta (20 %). Naisilla lihavuuden osuus on
kasvanut ja puolestaan pienentynyt miehilla (naiset 21 % ja miehet 19 %).
Keskiarvoisesti lihavuuden yleisyys mukailee koko suomen keskiarvoa (21 %).

Kaatumisiin ja putoamisiin liittyvat hoitojaksot 65 vuotta tayttaneilld (/10 000
vastaavan ikdistd) ovat vahentyneet Keski-Suomen hyvinvointialueella 2017 (447,2) ja
2023 (348,3) tarkastelujakson aikana. Tilasto osoittaa, ettd kaatumisiin ja putoamisiin
liittyvat hoitojaksot ovat vahentyneet molemmissa sukupuoliryhmissa. Naisten (413,2)
osuus miehiin (269,2) verraten on kuitenkin pysynyt korkeampana koko
tarkastelujakson ajan (v. 2023). Valtakunnallisesti tarkasteltuna Keski-Suomen
hyvinvointialueen tilastot ovat pysyneet tarkastelujakson aikana koko maan keskiarvoa
korkeammalla. Vuonna 2023 koko maan tilasto oli 332,3.

3.3.4. Toimeenpano ja arviointi

Mielen hyvinvoinnin edistiminen ehkdisevidn pdihdetyon keinoin: Ehkdisevan
padihdetyon koordinaation rakenteita on muodostettu ja selkiytetty valtuustokauden
aikana. Hyvinvointialueella on koordinaatiotehtavassa tyontekija, samoin lahes kaikissa
alueen kunnissa on henkil®, jolle on nimetty vastuulleen ehkaisevan paihdetyén
koordinaatio. Hyvinvointialueen ja kuntien koordinaattoreilla/vastuuhenkil6illa on oma
saannollisesti kokoontuva verkostonsa ja yhteistyon kaytanteet.

Ehkaisevan paihdetydn monitoimijaista yhteisty6ta toteutetaan alueella
yhteisovaikuttavuuden periaattein. Kaytanndssa yhteisty6 toteutuu verkostotyona ja
lukuisissa erilaisissa tyoryhmissa eri toimijoiden kanssa, jotka edustavat mm. kuntia,
jarjest6ja, seurakuntia, palvelutuotantoa tai alueellisia ja kansallisia verkostoja (esim.
AVI, THL).

Edistavan ja ehkdisevan tyon ndakdkulman avaamiseksi ja tietoisuuden vahvistamiseksi
on toteutettu valtuustokaudella erilaisia tiedotteita ja sosiaalisen median nakyvyytta
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seka yhteistydssa muiden toimijoiden kanssa toteutettuja webinaareja seka
tapahtumia (mm. jarjestot tutuiksi -webinaarit).

Ehkaisevan paihdetydn koordinaatiossa on laadittu ja julkaistu alueellinen
Paihteettomyyden ja mielen hyvinvoinnin edistamisen toimintamalli, joka osaltaan
vahvistaa tietoisuutta eri suojaavista tekijoista ja riskitekijoista. Toimintamalliin on
koottu tietoa tunnistamisen, puheeksi ottamisen ja lyhytneuvonnan periaatteista,
keinoista ja menetelmista seka paihde- ja mielenterveyspalveluista. Ehkdisevan
paihdetyon nakokulman nakyvyytta alueen eri hoito- ja palveluketjuissa on vahvistettu.
Yhteistyota on tehty myds HYTE-kerrointyon seka kirjaamiskaytanteiden kehittamisen
osalta.

Osallisuus ikddntyneen elamassa tukee hyvinvointia. Osallisuustyéssa on huomioitu
asukas- ja asiakasosallisuudessa ikaantynyt vaesto. Esimerkkina asukaspaneeli, jossa
ikadantynyt vaesto oli vahvasti edustettuina. Yhteisty6ta on tehty myos
hyvinvointialueen ikdantyneiden palveluiden vastuuhenkildiden kanssa. lkaantyneen
vaeston palveluita ja niiden kehittamistarpeita kasitelty myos henkiléston Ideaboksin
kautta. Osallisuustyon rakenteita on vahvistettu ja luotu verkostoja eri toimijoiden
kesken.

Liikunnallisen elamantavan toteutuminen liittyy vahvasti terveystottumuksiin kuten
nukkumiseen, liikkkumiseen, ruokailuun ja yhdessa toimimiseen, mutta myds
kokemukseen terveydestd, elamanlaadusta, osallisuudesta ja mielen hyvinvoinnista.
Ikadntyvien liikunnallista eldmantapaa tarkastellessa, voidaan mittareiden mukaa
todeta tapahtuneen heikkenemissa seuraavissa asioissa: kasvisten, hedelmien ja
marjojen syonti (65 vuotta tayttdaneet), lihavuuden yleisyys (naiset), lilan vahainen
liikkkuminen suosituksiin ndhden (naiset), 500 metrin matkan kdvelemisessa suuria
vaikeuksia kokevat (65- ja 75-vuotta tayttaneet, erityisesti naiset), heikompi kokemus
terveydentilasta (65 vuotta tayttdaneet naiset), heikompi kokemus elamanlaadusta (65-
ja 75 -vuotta tayttdaneet naiset). Toimenpiteiden kohdentamisessa tulee huomioida
sukupuolittaiset erot. Tilastot osoittavat erityisesti naisten kohdalla heikentymista
useissa eri mittareissa.

Kaynnistyneet ja toteutuneet toimenpiteet ikdantyneiden liikunnallisen eldimédntavan
edistamiseksi: Rakenteet ja yhdyspintatyo: Lilkkuntaneuvonnan alueellinen tyoryhma,
alueellinen eldamantapaohjauksen kehittamistyoryhma, Alueellinen
ravitsemustyoryhmd, Alueellisen ravitsemussuunnitelman (2023-2025) valmistelu ja
jalkautus, Aikuisten ruokaverkosto toimijoille. Hyvinvointialueella tyoskentelee
elamantapaohjauksen koordinaattori, jonka tehtaviin kuuluu liikkuntaneuvonnan ja
elamantapaohjauksen koordinointi alueella. Asukkaat: Palvelualueiden yhteistyona
toteutettava Aivoterveytta ikdantyneille etdvalmennusryhma 65 vuotta tayttaneille.
FINGER-toimintamalliin perustuvan ryhméatoiminnan suunnittelu kuntayhteistyona
(pilotti 2024, Laukaa). Eri teemojen alustukset senioreiden hyvinvointitapahtumissa.
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Viestinta: Hyvinvointialueen verkkosivuille on vahvistettu terveyden edistamisen eri
teemojen, omahoidon tuen ja ennaltaehkaisevien palvelujen nakyvyytta.
Ammattilaisten osaaminen: Sosiaali- ja terveysalan, kuntien liikuntatoimen seka
jarjestdjen ammattilaisille suunnatut Elamantapaohjauksen perusteet- ja syventava -
koulutus (toteutuvat vuosittain). Jarjestetty yhteistyona alueellinen kaatumisen
ehkaisyn koulutus sote- ja liikunnanalan ammattilaisille (Otago-harjoitteluohjelma).
Kaynnistetty kohdennetun kaatumisen ehkaisyn -koulutuksen jarjestaminen
hyvinvointialueen kuntouttavan paivatoiminnan ja seniorien hyvinvointineuvolan
ammattilaisille. Hoito- ja palveluketjut: Aikuisten ylipainon ja lihavuuden hoito- ja
palveluketju (valmistuu tammikuussa), Ikdantyvien eldmantapaohjauksen hoito- ja
palveluketju (valmistunut).
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4. Hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamisen neuvottelut
seka kunta, jarjesto ja seurakuntayhteistyo

Kuluvalla valtuustokaudelle Sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamislain 612/2021 6§:n
ja 7§:n mukaiset hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen neuvottelut (jatkossa HYTE-
neuvottelut) pidettiin kaksi kertaa.

Vuonna 2023 HYTE-neuvottelut toteutettiin kuntakohtaisina ja yhdistettyina
Hyvinvointialuelain 611/2021 148:n mukaisiin neuvotteluihin. Vuoden 2023
neuvotteluista tehtiin koonti mika kasiteltiin Keski-Suomen hyvinvointialueen
aluehallituksen kokouksessa 6.2.2024, 41§. Vuoden 2023 neuvottelut painottuivat
sisalléllisesti hyvinvointialueen toiminnan kaynnistymiseen. Neuvotteluissa kasiteltiin
maakunnan yhteisen HYTE-johtamisen rakennetta, HYTE-ty6hon liittyvan
suunnitelmatyon aikataulun yhteensovittamista, yhteisen tietopohjan sisaltéa ja sen
kokoamista. Hyvinvointialueen HYTE-tyon kolme painopistettd, mielen hyvinvoinnin,
arjen turvallisuuden ja likkunnallisen elamantavan edistaminen, koettiin hyvina ja
kuntien on mahdollista peilata omaa HYTE-ty6ta niihin. Tietopohjan kokoaminen
vhdessa nousi tarkedksi yhteisen kehittamisen kohteeksi. Tassa taustalla erityisesti se,
ettd kunnilla ei ole itsellddn saatavissa tietoa asukkaidensa hyvinvoinnista ja
terveydesta vaan kunnat ovat suurimmaksi osin toisten tuottaman tiedon varassa.
Yhteisen tietopohjan kokoamisen valineeksi paatettiin ottaa kayttéon kuntakortti
minka avulla kunnista kootaan HYTE-tietoa.

Vuonna 2024 HYTE-neuvottelut toteutettiin kuuden kuntaryhman kesken.
Kuntaryhmien perustana oli kuntien keskendan tekema yhteisty6. Kuntaryhmat
vastasivat myos melko hyvin hyvinvointialueen toiminnallista jakoa. Kuntaryhmat olivat
1) Jyvaskyla, Muurame 2) Joutsa, Luhanka, Toivakka 3) Jamsa, Keuruu, Multia,
Petdjavesi, Uurainen 4) Kannonkoski, Karstula, Kivijarvi, Kyyjarvi, Saarijarvi 5) Kinnula,
Pihtipudas, Viitasaari 6) Hankasalmi, Laukaa, Konnevesi, Adnekoski

Vuoden 2024 HYTE-neuvotteluun asiat nostettiin hyvinvointialueen jarjestamisen
linjausten, palveluverkkopaatoksen seka uudistumisohjelman kautta. Ndissa
perhekeskustoimintamalli seka seniorikeskustoimintamalli on nostettu keskeisiksi
kehittamistoimenpiteiksi. Lisdaksi hyvinvointialueen tulee ottaa vuodenvaihteessa 2024-
2024 kayttoon sahkoinen alusta, hyvinvointitarjotin, kokoamaan tietoa jarjestojen ja
kuntien HYTE-toiminnasta. Naita kolmea asiaa yhdistaa, etta niihin liittyen jarjestot,
vhdistykset, seurakunnat, kunnat seka hyvinvointialue tekevat yhteistyota.
Neuvotteluissa tdydennettiin myds kuntakortteihin koottua tietopohjaa kokoamalla
paikallisesti tunnistettuja ilmioita ja pyrittiin asettamaan naihin ilmigihin liittyvia
yhteisia tavoitteita. Vuoden 2024 neuvottelujen koonti kasitelldan 14.2.2025
aluehallituksessa § 7
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5. Valtuustokauden yhteenveto

Hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamista on johdettu konsernipalvelujen
Hyvinvointi ja kumppanuudet palvelualueelta. Alueellisessa suunnitelmassa keskeiset
tavoitteet kohdentuivat mm. hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden (hytetu)
edistamisen rakenteiden kehittamiseen. Tavoitteena on kehittda hytetu-rakennetta
yhteisévaikuttavuuden mallin mukaisesti. Toiminnalle on rakennettu lakisaateisen
kertomus- ja suunnitelmatyon hytetu-rakenne, jossa otetaan huomioon kunnat,
jarjestot seka seurakunnat sekd myos palvelutuotannon toimijat. Tavoitteena on, etta
rakenne etenee valtuustokausittain samassa jarjestyksessa ja se on synkronissa
jatkossa my0s kuntien kertomus- ja suunnitelmatyon kanssa. Rakenteessa on nelja
vaihetta, jokaiselle vuodelle: Hyvinvointikertomus ja alueellinen tilannekuva, alueelliset
suunnitelmat ja tavoitteet, toiminta seka arviointi. Rakennetta on testattu talla lyhyella
valtuustokaudella ja oppia on saatu mm. valmisteluun, aikataulutuksiin seka
kuntaneuvotteluihin liittyen.

Rakenteen mukaisesti talla valtuustokaudella kertomustyo toteutettiin vuoden 2023
aikana ja samalla koottiin tietopohjaan ja kolmeen painopisteeseen kohdentuen
Hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden ohjelmakokonaisuus. Kokonaisuus rakentui
hieman eri aikaisesti, mutta lahtokohtaisesti painopisteitad nostettiin alueellisiin
suunnitelmiin hyvin. Kevaan 2024 aikana Jyvaskylan yliopiston opiskelijat toteuttivat
osittain suunnitelmista arvioinnin ja sitd hyddynnetaan jatkossa suunnitelmapaivitysten
osalta. Ensimmaisen toimintavuoden aikana jatkettiin sairaanhoitopiirin aikana
muodostettua alueellista hyte-koordinaattoreiden verkostoa, joka koostuu alueen
kuntien hyte-tydsta vastaavista toimijoista. Verkosto toimii strategisena verkostona
naiden neljan hyte-rakenteen mukaisen toiminnan edistamisessa. Taman verkoston
lisdksi toimii teema- ja painopistekohtaisia verkostoja, joissa tavoitteena on
ilmiokohtainen tarkastelu ja hytetu-ohjelmakokonaisuuksien jalkauttaminen.

Kertomuksen pohjalta toteutettiin alueellinen suunnitelma ja se hyvaksyttiin
toukokuussa 2024. Sisallollisesti toiminta on keskittynyt rakenteen seka
yhteisovaikuttavuuden toimenpiteiden edistamiseen, silla toiminta-aika jai
valtuustokaudella alle vuoden mittaiseksi. Yhteisovaikuttavuuden keinoin on lahestytty
eri toimijoiden ja sidosryhmien osalta seka yhteista tietopohjaa seka yhteisia
tavoitteita. Keskusteluissa on noussut tarkeaksi elementiksi hyte-asioiden synkronointi
hyvinvointialueen ja kuntien valilla. Kunnat ovat tehneet hyvinvointikertomuksia eri
tahtisesti suhteessa toisiinsa seka hyvinvointialueeseen. Hyvinvointialueen
muotoutuminen on vienyt oman aikansa ja se on osaltaan haastanut ison, strategisen
toiminnan kdynnistamista. Yhteistyéryhmia, verkostoja ja toiminnallisia kokonaisuuksia
on siita huolimatta saatu hyvin luotua, vaikka seuraavalle valtuustokaudelle voidaan
siirtyd hieman valmiimpana. Lisdksi yhteisty® kuntin kanssa on ollut mutkatonta ja
hyte-rakenteen mukaisia asioita on voitu edistdaa hyvassa yhteistyossa.
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Tama kertomus kasitelladn valtuustokauden 2022-2025 osalta kevaalla 2025.
Kouluterveyskysely seka TerveSuomi kysely paivittyvat kevaalla 2025 ja sen pohjalta
tehty vuosittainen raportti toimii yhteisena tietopohjana Keski-Suomen
hyvinvointialueen tavoitteiden ja mittareiden asettamisessa seuraavalle valtuustolle
(2025-2029).

Tiedetdan, ettd osallisuus vahvistaa hyvinvointia ja tyytyvaisyytta seka luottamusta
yhteiskuntaan. Ihminen voimaantuu voidessaan vaikuttaa asioihin ja se voi kannustaa
muihinkin eldamanlaatua parantaviin muutoksiin ja tukee muun muassa
paihteettomyytta. Ndin ollen osallisuus linkittyy vahvasti hyvinvoinnin, terveyden ja
turvallisuuden painopistealueisiin ja vahvistaa niita. Osallinen ihminen haluaa itselleen
ja muille hyvaa, silloin kun kokee voivansa vaikuttaa omiin ja yhteiskunnan asioihin.
Indikaattoritiedon perusteella, tulevalla valtuustokaudella on kiinnitettava erityista
huomiota tyttdjen osallisuuden kokemuksen vahvistamiseen seka ylakouluikaisten ja
AO-opiskelijoiden osallisuuteen. Tyoikdisten kohdalla erityistda huomioita kaipaavat
tyon ulkopuolella olevat, silla tutkimusten perusteella tiedetdan, etta heidan
osallisuuden kokemuksensa on heikompaa kuin vastaavan ikdisen tydssakayvan
osallisuuden kokemus. Osallisuus liittyy vahvasti siihen, ettd on osa jotakin itselleen
tarkeda ryhmaa, mika selittaa tydelaman ulkopuolella olevien heikkoa osallisuuden
kokemusta. |Ikaantyneiden kohdalla indikaattoreissa nakyi erityisesti naisten kohdalla
elamaansa tyytyvaisten maaran lasku, joka usein liittyy yksindisyyteen. Ikaantyneiden
yksindisyys on tullut esille my6s jarjestdjen kanssa kaydyissa keskusteluissa.
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