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SAATTEEKSI

Tama on ensimmainen Pirkanmaan alueellinen ravitsemussuunnitelma. Se on tarkoi-
tettu paattgjille ja ammattilaisille kunnissa ja Pirkanmaan sairaanhoitopiirissa seka valil-
lisesti kaikille kuntalaisille. Suunnitelmassa esitelladn keskeiset tavoitteet ja toimenpi-
teet, joiden avulla voidaan ravitsemuksen keinoin vaikuttaa véeston terveytta ja hyvin-
vointia edistavasti. Toteuttamiselle on esitetty my6s vastuutahot. Suunnitelma on ra-
kennettu niin, ettd luvut ja teemat voidaan lukea myds erillisind kokonaisuuksina.

Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuunnitelman tavoitteena on luoda ravitsemushoi-
toon yhdenmukaisia kaytantgja, kehittdd rakenteita ja eri tahojen yhteistyota seka vah-
vistaa eri henkildstéryhmien ravitsemusosaamista.

Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuunnitelman on laatinut Pirkanmaan sairaanhoito-
piirin alueellinen ravitsemustyéryhma, jonka nimeaa sairaanhoitopiirin johtaja valtuus-
tokausittain. Alueellinen ravitsemustyéryhméa on toiminut vuodesta 2000 I&htien ja sen
tehtavana on ravitsemushoidon ja -ohjauksen laadun ja saatavuuden edistaminen Pir-
kanmaalla. Moniammatillisen tyéryhman jasenina on terveydenhuollon, ravitsemis- ja

sosiaalipalvelujen seka jarjesttjen edustajia eri puolilta Pirkanmaata.

Tama on Pirkanmaan alueelliseen terveyden edistamisen suunnitelmaan integroitu
tiivistetty kokonaisuus. Erillinen Pirkanmaan alueellinen ravitsemussuunnitelma on ko-
konaisuudessaan sairaanhoitopiirin internet-sivustoilla.
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KASITTEET

Tassa on esitelty ravitsemukseen liittyvia kasitteitd. Yleiset terveyden ja hyvinvoinnin
edistamiseen liittyvat kasitteet on esitetty Pirkanmaan alueellisen terveyden edistami-
sen suunnitelman luvussa 1.3.

Elintarvike

Elintarvikkeilla tarkoitetaan varsinaisia ruoka-aineita, juomia tai sellaisenaan ihmisille
tarjottavia aineita seka niiden raaka-aineita tai niitd valmistettaessa tai sailottaessa
kaytettavia mausteita, sailontdaineita, vareja ja muita lisdaineita.

Matalan kynnyksen palvelut

Matalan kynnyksen hoitoon tulon mahdollisuus tarkoittaa sita, etta palvelut ovat saata-
villa ilman laheterajoja, nopeasti ja kohtuullisen matkan p&assa. Hoito ja palvelumaksut
eivat saa muodostaa estettd palveluiden kaytolle.

Ravinto.
Aineet, joita eliot kayttavat hyvakseen normaalien elintoimintojensa yllapitamiseksi.
Ihmisen ja eléinten osalta tavallinen ravinto on yhté kuin ruoka.

Ravitsemispalvelu

Ravitsemispalveluyksikkd vastaa ruokatuotannosta ja palvelutoiminnoista. Niihin sisal-
tyvat mm. ruokalistat, ruokavaliot, elintarvikkeiden hankinta, laadunvarmistus, kehitta-
minen, henkildstoresurssit ja yhteistyd asiakkaiden kanssa. Esimerkiksi ravitsemisty6-
johtaja.

Ravitsemus

Ruoka ja sen sisaltdmaét ravintoaineet, joita elimistd kayttdd kasvuun, aineenvaihdun-
taan ja kudosten uudistamiseen. Ravitsemus (nutritio) on ravinnon saantia ja ravinnon
hyo6dyntamisté elimistdssa. Siihen kuuluvat sydminen, ruoansulatus, ravintoaineiden
imeytyminen ja kuljetus, aineenvaihdunta ja erittyminen. Ravitsemus k&sittdd myos
ruoan ja syomisen sosiaaliset, taloudelliset, kulttuuriset ja psykologiset ulottuvuudet.
Esimerkiksi ravitsemusterapeutti.

Ravitsemushoito, ravitsemusterapia

Sairauden hoito tai ehkaisy ja terveyden edistdminen ruokavalion avulla. Riittava ravin-
nonsaanti turvataan sopivan ruokavalion avulla. Tarvittaessa kaytetdan taydennysra-
vintovalmisteita tai letkuja suonensisdista ravitsemusta. Ravitsemushoitoon kuuluu
ravitsemustilan ja ravinnon tarpeen arviointi, ravintoanamneesi, tavoitteiden asettelu
mahdollisuuksien mukaan yhdessé potilaan kanssa, ravitsemushoidon toteutus ja ra-
vitsemusohjaus. Siihen kuuluu myds seuranta seka vaikuttavuuden ja laadun arviointi.

Ravitsemuskuntoutus
Katso ravitsemushoito. Ravitsemuskuntoutus liittyy erityisesti toimintakyvyn yll&pitoon
ja edistdmiseen.

Ravitsemusterapeutti, ravitsemussuunnittelija

Koulutuksena ravitsemustieteen ylempi yliopistotutkinto: elintarviketieteiden (ETM),
maa- ja metsataloustieteiden (MMM), terveystieteiden (TtM) tai terveydenhuollon
(THM) maisteri. Koulutus kasittda ravitsemus- ja laaketieteen, luonnon-, kayttaytymis-
ja yhteiskuntatieteen seka elintarviketieteen ja ruoanvalmistuksen opintoja. Saa oikeu-
den harjoittaa terveydenhuollon ammattia laillistettuna ravitsemusterapeuttina Valviran
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(Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston) myontamana. Joissakin sairaaloissa
ravitsemusterapeuttien toiminimikkeen& on ravitsemussuunnittelija.

Ravintoaine
Yksittainen kemiallinen yhdiste tai alkuaine, josta ravinto koostuu.

Ruoka-aine eli ruokatavara
Katso kohta elintarvike.

Ruokakayttaytyminen, syomiskayttaytyminen

Ruoan hankkimiseen, tuottamiseen, jakamiseen, valintaan ja kuluttamiseen liittyvaa
inhimillista toimintaa, jota ohjaavat fysiologiset, psykologiset, kulttuuriset ja sosioeko-
nomiset tekijat.

Ruokapalvelu
Katso ravitsemispalvelu.

Ruokavalio, erityisruokavalio

Yksilon kayttdmat ruoat ja juomat kokonaisuutena. Ruokavalio (dieetti) on ihmisen pit-
k&hkon ajan kuluessa noudattama ruokien ja juomien nauttimisjarjestelméa. Ruokavalio
voi olla vapaavalintainen, jolloin siihen usein vaikuttavat tottumukset tai ulkoiset olosuh-
teet. Ruokavaliota voidaan suositella terveydellisista syista tai se voidaan méarata sai-
rauden tai la&ketieteellisten toimenpiteiden johdosta.

Vajaaravitsemus

Vajaaravitsemus tarkoittaa sellaista energian, proteiinin ja muiden ravintoaineiden puu-
tetta, ylimaaraa tai epasuhtaa niiden tarpeeseen ndhden, mistd aiheutuu haitallisia
muutoksia kehon kokoon tai koostumukseen, potilaan toimintakykyyn tai hoidon tulok-
seen.

Virheravitsemus
Katso vajaaravitsemus.



PIRKANMAAN ALUEELLISEN RAVITSEMUSSUUNNITELMAN
SISALLYSLUETTELO

SAATTEEKSI ...ttt e e e e e e e e 1
KA SITTEET ..ottt ettt e et e e e teeteeeteeeteeeteeeaeearens 2
1. TAVOITTEET .ttt e e e e e e s 5
2. TOIMINTAYMPARISTON MUUTOKSET ....ooeiiiiiieecieecteecteeeteeeee e 6
P20 T T 1] - USSP 6
2.2. Lainsdadannollinen ja muu ohjaus ..........cccoooiiiiiiiiiiiiii 7
3. KESKEISET OSA-ALUEET, VASTUUTAHOT JA PERIAATTEET ............ 8
4. AMMATTILAISTEN KEINOT ...t eeeeeees 13
4.1. Ravitsemushoidon tarpeen tunnistaminen ..........ccccceeeeeeeeeieeeiiinnnnnnn. 13
4.2 Ravitsemushoidon toteuttajat ja vastUUt............coeuvviiiinieienieeeiiiin. 15
5. RAVITSEMUSPALVELUT JA KUNTALAINEN ......ooiiiiiiii e 16
5.1 Ravitsemus eri ikdkausina ja elamantilanteissa ........ccccooeevvevveveinnnnnn. 17
5.2. Ravitsemus terveyden ja hyvinvoinnin edistajana ...............ccceeeenees 27
5.3. Ravitsemushoito osana sairauden ehkéisya ja hoitoa...................... 29
5.4. Ravitsemushoito sosiaali- ja terveydenhuollon laitoksissa.............. 37
5.5. RUOKAPAIVEIUL .....eeec e 45
6. HYVAKSYMISMENETTELYT, TOTEUTUS JA SEURANTA.........c.o....... 47
7. VIESTINTASUUNNITELMA .. ..ottt 48

KIRJALLISUUS . ... e 52



1. Tavoitteet

1.1. Yleista

Terveellisten valintojen mahdollistaminen on kustannustehokkain tapa pyrkia vaikutta-
maan vaeston terveyteen ja sairastumisen riskitekijoihin. Ravitsemus on keskeinen
tekija monien kansansairauksien ilmaantuvuudessa. Ravitsemuskayttaytymisella vaiku-
tetaan terveyteen ja sairastavuuteen seka niiden myota kansantalouteen. Palvelujarjes-
telman kyky vastata ihmisten ravitsemusta koskeviin terveystarpeisiin ja yhteiskuntapo-
littiset paatokset tukevat tai heikentavat vaeston terveytta.

1.2. Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuunnitelman tavoitteet

Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuunnitelman tarkeimpana tavoitteena on pirkan-
maalaisten oma halu ja tietotaito ravita itsensa hyvin. Hyva ravitsemustila on terveyden
ja hyvinvoinnin edellytys. Alueellisessa ravitsemussuunnitelmassa esitettyjen tavoittei-
den avulla tieto hyvan ravitsemuksen vaikutuksista vaestdn terveyteen ja hyvinvointiin
seké kunnan terveydenhuollon kustannuskehitykseen johdetaan kaytannon toiminnak-
Si.

Pirkanmaan alueellinen ravitsemussuunnitelma on tarkoitettu tydvalineeksi niin tervey-
denhuollolle kuin kunnan muille hallinnonaloille, kolmannelle sektorille seka paattajille
ja tyontekijoille. Sen tavoitteena on auttaa osaltaan pirkanmaalaisia kuntia selviyty-
maan uuden terveydenhuoltolain mukanaan tuomista tehtavistd muun muassa autta-
malla kuntia pienentamaan vaestdn ravitsemusongelmista aiheutuvia kustannuksia.

Pirkanmaan alueellisessa ravitsemussuunnitelmassa esitettyjen rakenteiden, tavoittei-
den ja toimenpiteiden avulla on tarkoitus kehittdé ja ottaa kayttéon uusia toimintatapoja
ravitsemispalvelujen ja ravitsemushoidon toteuttamiseksi. Tavoitteena on, etté ravitse-
mus vaeston hyvinvoinnin ja terveyden edistdjané nostetaan kunnissa yhdeksi strategi-
seksi painoalueeksi.

Toiminnan jatkuva laadun parantaminen perustuu seurantaan, arviointiin ja toiminnan
kehittamiseen arviointitulosten perusteella. Alueellinen ravitsemustyéryhma laatii kunti-
en kayttdon lomakkeen, jolla kunta voi tehdé alueellisessa ravitsemussuunnitelmassa
esitettyjen teemojen nykytilakartoituksen. Tavoitteena on, etté kunta valitsee kartoituk-
sen pohjalta omat painopisteensa alueellisen ravitsemussuunnitelman toimeenpanolle
ja kaynnistaa valituista teemoista kunnassa toteutettavat toimenpiteet.

Ravitsemushoito on vaikuttavaa, kun se pohjautuu ravitsemus- ja laaketieteelliseen
tutkimustietoon seka sovittuihin hoitokaytantdihin ja toteutetaan yksildllisesti kunkin
potilaan tilanteeseen sovellettuna. Ravitsemushoidon tavoitteena on kuntalaisten ter-
veyden ja elamé&nlaadun parantuminen ja sita tulee olla tasa-arvoisesti ja oikea-
aikaisesti kaikkien saatavilla. Ravitsemushoidon edellytyksia ovat laaja-alainen ravit-
semusongelman tai -hoidon tarpeen tunnistaminen, toimiva hoitoonohjausjarjestelma,
asiantunteva hoito ja ohjaus, oikea hoidon porrastus ja tyonjako sek& suunnitelmallinen
seuranta. Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon valilla ravitsemushoitoa por-
rastetaan alueellisten hoitoketjujen ja muiden yhteisesti sovittujen kaytantdjen mukaan.
Ravitsemus otetaan huomioon alueellisia hoitoketjuja laadittaessa ja péaivitettdessa.

Terveydenhuoltohenkilostén on tarkedd valittda sekd medialle etté kansalaisille ja kun-
nassa paatoksentekijoille tutkittua tietoa ravitsemuksesta, sen vaikutuksista, ravitse-
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mushoidosta ja uusista hoitokaytanndista. Median rooli on keskeinen, joten kunnissa
tulee huolehtia siita, etta ajankohtaiseen ravitsemusviestintddn on resursseja.

2. Toimintaympariston muutokset
2.1. Yleista

Ravitsemuspolitiikan paatehtavana on edistia ja suojata vaeston terveyttd ja parantaa
ihmisten elaménlaatua kaikissa elaman vaiheissa sekéa vahentaa sairauksia terveytta
edistavan ruokavalion ja elaméntapojen avulla. Suomessa ei ole erillistd itsendista ra-
vitsemuspolitikkaa, vaan se on osa kuluttajapolitiikkaa, terveyspolitiikkaa tai maatalo-
us- ja elintarvikepolitikkaa. Ravitsemuspolitiikan terveystavoitteita on linjattu vaestolle
annetuissa ravitsemussuosituksissa ja niiden toteutumiseen téahtaavissa toimenpi-
desuosituksissa ja -ohjelmissa.

Asiakkaat ovat toiminnan kehittamisen keskitssa. Eri viestimien kautta kansalainen
saa monenlaista, jopa ristiriitaista ravitsemusviestintaa, jonka patevyytta kansalaisen
on vaikea arvioida. Kuntalainen tekee valintoja omassa arkiympéaristossaan, jonka
muodostavat kodit, koulut, tydpaikat, kaupat, palvelujen tuottajat, jarjesttt seka tervey-
denhuolto ja muut kunnan toimialat. Kunta voi p&datoksillaéan tukea kuntalaisen mahdol-
lisuuksia tehda terveytta edistavid valintoja. Ravitsemushoitoon ja ruokapalveluun osal-
listuvalla henkilostolla on oltava yhteneva ndkemys terveellisen ravitsemuksen linjauk-
sista. Hyvin johdetut prosessit lisdavat tehokkuutta ja vAhentavét epétietoisuutta sekd
parantavat laatua, asiakkaiden tyytyvaisyyttéa ja tyontekijdiden hyvinvointia.

Kansainvalistdkin huomiota on herattanyt eri vaestdryhmien suuret terveyserot Suo-
messa. Lihavuuden ja sen seurauksien on arvioitu aiheuttavan vuosittain Suomessa
300 miljoonan euron kustannukset. Merkittavdan osaan suurten kansansairauksien
ongelmista ja lAdkekustannuksista voidaan vaikuttaa taloudellisesti kannattavasti hyvan
ravitsemuksen seké ravitsemushoidon ja -ohjauksen keinoin. Suomen koko véaestdssa
monien eri sairauksien riskia on mahdollista alentaa korkeasti koulutetun vaeston riski-
tasolle, mika merkitsisi noin 20—40 prosentin alenemista nykyisesta sairastavuudesta.
(Kiiskinen 2008). Ravitsemusneuvonta seka ravitsemukseen ja likuntaan perustuvat
toimet ovat kustannusvaikuttavia (Kiiskinen 2008).

Vaestoon kohdistetut terveyttd ja hyvinvointia edistavéat toimenpiteet ovat inhimillisesti
ja taloudellisesti kannattavia, silla sairaudelle altistavia perintotekijoitd on vaestosta
ainakin kolmasosalla ja sairauksia voidaan tehokkaasti ehkaista ja hoitaa elaméntapa-
muutoksilla. Ruokatottumukset vaikuttavat merkittdvimpien kansansairauksiemme,
mm. sydan- ja verisuonitautien, tyypin 2 diabeteksen, tuki- ja liikuntaelinsairauksien ja
erdiden syopien syntyyn. Muun muassa valtimotautien riskitekijoitd veren korkeaa ko-
lesterolipitoisuutta, kohonnutta verenpainetta ja vyotardlihavuutta voidaan ehkaista ja
hoitaa ruokavalion keinoin. Ruokatottumukset ovat keskeinen tekija hammaskarieksen
ehkaisyssa. Keskeisend haasteena on myos hyvan ravitsemuksen toteutuminen ikaih-
misten toimintakyvyn yllapitamiseksi.

Lihavuus on lisdantynyt Suomessa kaikissa ikaryhmissa 1970-luvulta [&htien (Peltonen
ym. 2008). Lihavuus aiheuttaa yhteiskunnalle ja my@s ylipainoiselle kansalaiselle itsel-
leen kustannuksia monella tapaa. Niita syntyy tyopoissaoloista, sairaanhoidosta seka
ylipainoon liittyvista liitAnnaissairauksista kuten tyypin 2 diabeteksesta ja sydan- ja ve-
risuonitaudeista.
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Lihavuuden ohella vajaaravitsemus lisdé tuntuvasti terveydenhuollon kustannuksia.
Iso-Britanniassa on todettu, ettd vajaaravitsemus aiheuttaa enemman kustannuksia
kuin lihavuus. Useiden tutkimusten mukaan 20-50 % sairaalapotilaista ja 40-90 %
ikdantyneista laitoksissa asuvista on vajaaravittuja (Soresen ym. 2008, Suominen
2007). Vajaaravitsemus pidentaa sairaalajaksoa 40—70 prosenttia ja keskimaarin 3—4
hoitopaivaa (Soresen ym. 2008). Kustannuksia aiheuttavat vajaaravittujen potilaiden
lisdantynyt hoidon tarve ja pidemmat hoitoajat sek&d suurempi todennakoisyys paatya
kotihoidosta laitoshoitoon verrattuna potilaisiin, joiden ravitsemustila on hyva (Elia 2006
a). Ravitsemusongelman tunnistamisen ja hoidon vaikeutta lisda se, ettd myds lihavat
potilaat voivat olla vajaaravittuja.

2.2. Lainsdadanndéllinen ja muu ohjaus

Sanonnat "lainsd&dannén vaatimukset" tai "viranomaisvaatimukset" tarkoittavat yh-
teensa kaikkia eri laajuisia ja eri viranomaistasoilta tulevia méarayksia, jotka koskevat
elintarvikkeita ja elintarviketoimintaa. Koko EU-aluetta koskevat yleisluontoiset EY-
asetukset, joita toteutetaan jokaisessa jasenvaltiossa kansallisella lainsaadannélia.

Perustuslain (731/1999) mukaan julkisen vallan on pyrittava turvaamaan jokaiselle oi-
keus terveelliseen ymparistoon sekd mahdollisuus vaikuttaa elinymparist6dén koske-
vaan paatoksentekoon.

Kuntalain (365/1995) mukaan kunta pyrkii edistamaan asukkaidensa hyvinvointia ja
kestavaa kehitysta alueellaan. Kunta hoitaa sille laissa sdadetyt tehtéavat itse tai yhteis-
toiminnassa muiden kuntien kanssa. Tehtavien hoidon edellyttdmia palveluja kunta voi
hankkia my6s muilta palveluntuottajilta.

Toukokuussa vuonna 2011 voimaan tulevan terveydenhuoltolain (1326/2010) tavoit-
teena on muun muassa edistaa ja yllapitad vaeston terveyttd, hyvinvointia, ty6- ja toi-
mintakykya seka sosiaalista turvallisuutta ja kaventaa vaestéryhmien vélisia terveys-
eroja. Laki velvoittaa kunnat osoittamaan riittdvasti voimavaroja terveyden ja hyvin-
voinnin edistamiseen. Kunnan tulee muun muassa seurata kunnan palveluissa toteu-
tettuja toimenpiteita, joilla vastataan kuntalaisten hyvinvointitarpeisiin ja raportoida
naista valtuustolle vuosittain.

Vuonna 2010 eduskunnalle annetussa Valtioneuvoston selonteossa elintarviketurvalli-
suudesta listataan ravitsemuksellisten riskien hallintaan sopivia valtionhallinnon tytka-
luja. N&itd ovat ravitsemussuositukset ja valistus, pakkausmerkinnat kuluttajien infor-
maatiokanavana, erityisryhmia koskevat rajoitukset ja varoitukset, verotus seka eri va-
estdryhmien ravitsemuksen seuranta.

Suurin osa elintarviketurvallisuuden valvonnasta on Suomessa kunnan vastuulla. Kun-
nan terveysvalvontaviranomaiset tekevat tarkastuskaynteja elintarvikehuoneistoihin
kuten ruokakauppoihin, ravintoloihin ja elintarviketehtaisiin sek& hyvaksyvat elintarvi-
kehuoneistot kayttotarkoitukseensa ja elintarvikealan toimijoiden omavalvontasuunni-
telmat.

Ravitsemussuosituksia laaditaan niin maailmanlaajuiseen kayttdon kuin kansallisesti-
kin. Ne perustuvat tutkimuksiin eri ravintoaineiden tarpeesta koko elinkaaren aikana ja
niissa on otettu huomioon laaja tutkimustieto ravintoaineiden vaikutuksesta sairauksien
ehkaisyssa ja terveyden edistimisessa. Ravitsemussuositukset eivat ole pysyvasti
samanlaisia, vaan muuttuvat elintapojen ja kansanterveystilanteen muuttuessa seka
uuden tutkimustiedon karttuessa. Pohjoismaisten ravitsemussuositusten paivitystyd on
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alkanut vuonna 2009 ja ne julkistetaan vuonna 2012. Yleisten ravitsemussuositusten
lisdksi on olemassa suosituksia eri ikaryhmia ja hoitolaitoksia varten. Ravitsemus-
suositusten toteutumiseksi on esitetty toimenpide-ehdotuksia ravitsemussuositusten
yhteydessa tai erillisind ehdotuksina tai toimenpideohjelmina.

Useimpien maiden kansallisiin ravitsemussuosituksiin siséltyy ravintoaineiden viitearvo-
jen liséksi myds ns. ruokasuosituksia (Food Based Dietary Guidelines), jotka kertovat,
minkalaisilla ruokavalinnoilla suositukset saadaan toteutumaan. Suomessa hyvaa ruo-
kavaliota havainnollistetaan lautasmallilla, ruokaympyralla ja ruokakolmiolla seka uu-
simpana ltdmeren ruokavaliomallilla.

3. Keskeiset osa-alueet, vastuutahot ja periaatteet

Toimiakseen vaeston terveytta ja hyvinvointia edistavasti ruokapalvelut ja ravitsemus-
hoidon jarjestiminen tarvitsee johtamista. Palvelujen tulee olla asiakaslahtgista, suju-
vaa ja osaavaa. Eri tahojen systemaattinen yhteisty0 tuottaa terveyshyotyd. Samalla
kuntalaiset saavat parempia palveluja. Taulukoihin 1 ja 2 on koottu luvun 5 teema-
alueista esimerkkeja eri vastuutahojen toimenpiteista alueellisen ravitsemussuunnitel-
man toteuttamiseksi. Kunta paattaa itse mista lahtee liikkeelle ja milla aikataululla.
Kuvassa 1 on esitetty malliprosessi alueellisen ravitsemussuunnitelman kasittelysta
kunnan paattksenteko-organisaatiossa.

Alueellisen ravitsemussummnitelman kasittely
kunnan hallintoelimissa
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Kuva 1. Malliprosessi alueellisen ravitsemussuunnitelman kasittelystéa kunnan hallintoelimissa




Taulukko 1. Esimerkkeja luvun 5 teemojen 5.1 — 5.5 eri paatdksentekotasojen vastuista, val-
tuuksista ja kaytannon toimenpiteista alueellisen ravitsemussuunnitelman toimeenpanoksi kun-

nassa.
Organi- Vastuut ja valtuudet Toimenpide alueellisen ravitsemussuunnitel- Teema-
saatiotaso man toimeenpanossa kohta
Valtuusto/ - Paattaa kunnassa tervey- Resurssoi ennaltaehkaisevan tydn voimavarat valtakun- 52
hallitus den ja hyvinvoinnin edista- nallisten laatusuositusten mukaisesti
misen rakenteista Mahdollistaa henkiléstén joustavan tyajan kayton vaes- | 5.2
- Nimeaa kunnassa tervey- tén ravitsemusasioiden parantamisessa
den ja hyvinvoinnin edista- - -
misen vastuutahot valtuuk- Saanaa perusterveydenhuo_llon ravitsemusterapeutti- 5.2
sineen resurssin vastaamaan suosituksia 53.4
- Nime&é kunnan terveyden 54.2
ed'St"’.‘.m'Se” johtoryhma_\n Paattaa, ettad kuntaan luodaan hyvin opastettuja, moni- 5.14
- Hyvaksyy kunnan hyvin- - SR :
vointikertomuksen puolisia mgtalan kynr_lyks_en palkl_<01a,l10|ssal1 Voi stg_urata
gy terveydentilaa, ruokailla ja hankkia mielenvirkeytté
- Paattéa kunnassa hen- - . .
Kilbstoresursseista (esim. ruoanvalmistuskurssit)
Luottamushenkilét ja johtavat viranhaltijat osallistuvat 52
koulutukseen ravitsemuksen merkityksesta 5.3.2
Kunnan valtuusto tekee itsearvioinnin kerran valtuusto- 5.2
kaudessa koskien vaestdn terveyden ja hyvinvoinnin
seka hyvéan ravitsemuksen edistdémisen onnistumista
paatoksenteossa
Terveyden - Johtaa terveyden ja hyvin- Laatii kunnan hyvinvointikertomuksen 52
edistamisen voinnin edistdmisen strate- — - — —
johtoryhméa tegista suunnittelua, kehit- Kirjaa ravitsemustavoitteita kunnan hyv_lnvomtl-_ - 531
tamista ja toimeenpanoa eri stra_teglgan ja huolehtii niiden toteutumisen arvioimisesta
hallintokuntien yhteisena hyvinvointikertomuksessa
toimintana Perustaa poikkihallinnollinen tyéryhman, joka laatii 5.2
- Nimeaa kunnan poikkihal- | syunnitelman alueellisen ravitsemussuunnitelman toi- 532
linnollisen terveyden edis- meenpanosta ja seurannasta
tamisen tyéryhmén — - - T -
- Nimeaa tarvittaessa tee- L||t_taa varhalskasvatussuunnltelmaqn paivahoidossa ja 511
makohtaiset terveyden esmpetgkse_ssg rgokgka_§vatuk§en, jolla tuetaan lasten
edistamisen tydryhmat tervgy{t? edistavia elaméantapoja ja perheiden kasvatus-
- Paattéa valtuuksiensa tehtavad
mukaisesti alueellisen ravit- | Ljittaa kouluruokailun valipalamahdollisuuksineen osaksi | 5.1.2
semussuunnitelman toimen- | opetussuunnitelmaa ja koulun oppilashuoltoa
piteiden toteuttamisesta - — - S
Poistaa kaikista kunnan kouluista makeis- ja virvoitus- 5.1.2
juoma-automaatit
Huolehtii siitd, etté kunta osallistuu kouluterveyskyselyyn | 5.1.2
sadannollisesti
Paattaa kaynnistaad kunnassa tyottdomien terveystarkas- 5.1.2
tukset
Paattaa, etta kaikilla kunnan palveluksessa olevilla on 5.1.3
tarjolla joukkoruokailusuosituksen mukainen ateria
Paattaa, ettd kunnassa on suunnitelma hyvinvointia 5.15
tukevien kotikayntien jarjestamisesta sovituille ikaryhmil-
le
Paattaa, etta terveyskeskuksen vuodeosastolla on ravit- 54.2
semushoitosuosituksen mukainen ateriarytmi
Huolehtii, etté kunta edellyttdd omissa laitoksissaan ja 543
ostopalvelusopimuksissaan yksityisiltd ymparivuoro- 5.4.4
kautista hoitoa tuottavilta ja asumispalveluja tuottavilta
palveluntuottajilta, ettd ndma tarjoavat asukkailleen 3
ateriaa ja 2 valipalaa vuorokaudessa
Paattaa, etta terveyskeskuksella, kunnan omilla ja kun- 5.3.2
nan kanssa palvelusopimuksen tehneilla pitk&aikaishoi- 534
toa tarjoavilla laitoksilla ja asumispalvelujen tuottajilla on 5.4.2
nimetty ravitsemusterapeutti konsultointia ja ohjausmate- 544
riaalin arviointia varten o
Perustaa teemakohtaisen tyéryhman laatimaan asiak- 52
kaiden tarpeet huomioon ottavat paikalliset ruokapalve- 5.4.2

lujen hankinnan ja toteuttamisen kriteerit
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Terveyden - Vastaa valtuuksiensa Tekee suunnitelman oikeanlaisen ravitsemusviestinnén 52
edistamisen mukaisesti terveyden ja toteuttamisesta kunnassa seké kuntalaisten osallistami- 55
tydryhma hyvinvoinnin edistamisen sesta terveyttd edistavan ravinnon kayttoon
toimeenpanosta poikkihal-
linnollisin toimenpitein Koordinoi ja seuraa ravitsemushoidon toteutumista 5.3.2
- Yhteensovittaa eri hallinto- 5.3.4
kun_t|_en _t0|m$tnp!:eet 1a Paattas, ettéa terveyskeskuksen ja sosiaalitoimen henki- 511
ar’:I/_lom‘rlu“n m arlk htai I6kunnan koulutussuunnitelmassa on valtuustokausittain | 5.1.3
; |me§1a tez'."”f.‘. ohtaiset vahintaéan 8h terveydenhuollon ammattihenkilén anta- 5.3.3
erveyden edistamisen maa ravitsemuskoulutusta
tydryhmat
Kasittelee kouluterveyskyselyn tulokset ja paattaa toi- 5.1.2
menpiteista
Huolehtii siita, etta terveyskeskuksissa ja palvelusopi- 5.1.3
muksissa on sovittu yhteiset kaytannét mihin ikdkausi- ja | 5.1.4
terveystarkastuksiin liitetdan ravitsemuskartoitus
Huolehtii siitd, etta ravitsemusterapeutin palvelut on 5.1.3
kirjattu tydterveyshuollon sopimuksiin
Huolehtii siita, etté ikdihmisten kotipalvelun ja kotisai- 5.15
raanhoidon palvelusopimuksessa on kirjattu ravitsemus-
tilan arviointi MNA-menetelmalla
Huolehtii osaltaan siita, etta ravitsemus on mukana 514
terveytta ja hyvinvointia koskevissa kuntapaatoksissa
Kehittaa tehokkaita toimintatapoja ruokapalvelujen tuot- 52
tamiseen ja ottaa kayttoon asiakaslahtdiset mittarit sekd | 5.1.5
siséista tehokkuutta kuvaavat mittarit. 53.1
Laatii palvelukuvaukset kunnan tuottamille ruokapalve- 53.4
luille .
5.5
Teema- Toteuttavat valtuuksiensa Laatii kunnalliset tai seudulliset ruokapalvelujen hankin- 5.2
kohtaiset mukaisesti vaeston tervey- nan ja toteuttamisen kriteerit ja huolehtii siitd, etta niita
terveyden den ja hyvinvoinnin edista- kaytetédan 55
ted,'_St?]m'_an mlseetn_ |IIt:);VIIa Ize_httawa 1a Arvioi ja valitsee vuosittain ravitsemushoidon ohjeistuk- 5.3.2
yoryhmd raportolvat tuloksista sen ja potilasohjauksen tukimateriaalin 5.34
Laatii kunnassa ruokapalveluiden toteuttamiselle kirjalli- 5.15
set palvelusopimukset seka naiden toteutumisen seu- 55
rannalle mittarit
Laatii toimenpidesuunnitelman suositusten mukaisesta 543
ravitsemushoidosta pitk&aikaishoitoa jarjestavissa laitok-
sissa
Suunnittelee ja ottaa kayttddn sovittujen ruoka-aikojen, 543
erityisesti iltapalan ja aamuaterian seurantajéarjestelman
pitkaaikaishoitoa tarjoavissa laitoksissa
Kouluikaisten ja opiskelijoiden kanssa tydskentelevat 5.1.2
laativat yhteisen suunnitelman sydmishéairididen ja liha-
vuuden ennaltaehkaisemiseksi ja tunnistamiseksi
Ottaa ikdihmisen ravitsemustilan arvioinnin osaksi palve- | 5.1.5
lujarjestelmaa
Laatii terveys- ja sosiaalitoimen yksikoihin kirjalliset 5.3.2
ohjeet ravitsemushoidon tydnjaosta 5.3.3
5.34
Valitsee seulontamenetelmét ja kriteerit ravitsemuspul- 5.15
mien tai vajaaravitsemuksen riskissa olevien tunnistami- 5.3.3
seksi seka laatii kijaamisohjeet. 5.3.4
Laatii kirjaamisohjeet annetun ravitsemusohjauksen ja - 544
haidon kiriaamisesta T
Laatii lomakkeet ravitsemustilan arviointia, ravitsemus- 5.3.3
hoidon suunnittelua sek& hoidon ja potilaan omahoidon 534
seurantaa varten
Perustaa kuntaan info- ja omahoitopisteitd, joissa ravit- 53.1
semusasiat ovat kansantajuisesti esilla. Yllapitaa naita
Perustaa hyvin opastettuja, monipuolisia matalan kyn- 514
nyksen paikkoja, joissa voi seurata terveydentilaa, ruo- 515

kailla ja hankkia mielenvirkeytté (esim. ruoanvalmistus-
kurssit)
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Kunnan
isoista asia-
kasryhmista
vastaavat
henkil6t,
osastonhoi-
tajat,ravitse-
musterpeutit,
yksityisten
hoitolaitos-
ten johto

Vastaavat valtuuksiensa
mukaisesti alueellisen ravit-
semussuunnitelman tavoit-
teiden, toimenpiteiden ja
seurannan toteutumisesta

Vastaavat ruokakasvatuksen ottamisesta mukaan pai- 511
véhoidon varhaiskasvatussuunnitelmaan

Vastaavat siité, ettd koulussa ruokailulle on varattu 5.1.2
riittivéasti aikaa

Huolehtii siitd, ettd osastoilla ja vastaanottotiloissa on 54.2
kaikkien potilasryhmien punnitsemiseen soveltuva vaaka | 5.4.3
Vakiinnuttaa ennaltaehkaisevat kotikaynnit toiminta- 5.1.2
muotona

Huolehtii siité, etté& asukkaiden ravitsemustila maérite- 543
taan saanndllisesti ja ravitsemushoitoa tehostetaan

tarvittaessa

Huolehtii siitd, etta terveys- ja sosiaalitoimen yksikdissa 534
on arvioitu henkildkunnan ravitsemusosaaminen perus-

taso asiakasryhman tarpeisiin suhteutettuna.

Huolehtii siitd, ettéa henkilokunnalla on ohjeet ruoan 54.4
annostelusta

Huolehtii siitd, etta jarjestetaan yhteinen koulutus suosi- 54.4

teltavasta ruokailusta asumispalveluyksikon hoitajille ja
ruokapalvelua toteuttaville tahoille.
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Taulukko 2. Esimerkkeja luvun 5 teemoista 5.3 ja 5.4 sairaanhoitopiirin eri paatéksenteko-
tasojen vastuista, valtuuksista ja kaytannon toimenpiteista alueellisen ravitsemussuunnitelman
toimeenpanoksi.

Organi- Vastuut ja valtuudet Toimenpide alueellisen ravitsemussuunnitel- Teema-
saatiotaso man toimeenpanossa kohta
Sairaanhoi- - Paattaa alueellisen ravit- Tekee paatdksen suosituksen mukaisesta ateriarytmistd | 5.4.1
topiirin joh- semussuunnitelman kayt- ja vajaaravitsemuksen riskin seulonnasta
toryhma tdéon ottamisen
- Nime&a sairaanhoitopiiris-
sé alueellisen ravitsemus-
suunnitelman toimeenpanon
vastuutahot
- Hyvaksyy sairaanhoitopiirin
sairaaloiden osalta alueelli-
sen ravitsemussuunnitelman
tavoitteet, toimenpiteet,
arviointimenettelyt ja tavoite-
tasot
Sairaanhoi- - Vastaavat toimialueilla ja Tekevat paatdksen vajaaravitsemuksen riskin seulon- 54.1
topiirin toi- sairaaloissa alueellisen nasta ja ravitsemushoidon tehostamisen kayttéonotosta
mialuejohta- ravitsemussuunnitelman sita tarvitseville
jat seka tavoitteiden, toimenpiteiden
sairaaloiden ja arvioinnin toteuttamisesta
johtavat - Nimeévat toimialueillaan ja
laakarit sairaaloissa moniammatilli-
set tydryhmat toimeenpa-
nemaan alueellisen ravitse-
mussuunnitelman tavoitteita
ja toimenpiteité
Perustavat moniammatilliset tydryhmat koordinoimaan 5.3.2
ravitsemushoitoa
Moniamma- - Vastaavat valtuuksiensa Suunnittelevat ja ottavat kayttdon sovittujen ruoka- 54.1
tilliset tyo- mukaisesti alueellisen ravit- aikojen, erityisesti iltapalan ja aamuaterian seurantajar-
ryhmat toi- semussuunnitelman toi- jestelméan
ml_aluelll_a 1a meenpanosta Suunnittelevat moniammatillisena yhteistyona vajaara- 54.1
sairaaloissa vitsemuksen riskin seulonnan jalkeiset toimenpiteet
Potilasruoka suunnitellaan ravitsemushoitosuosituksen 541
mukaiseksi ruokapalveluiden, ravitsemusterapeuttien ja
hoitohenkildston yhteistydna.
Osastonlaa- Vastaavat osastolla alueelli- Huolehtivat siitd, etta vajaaravitsemuksen riskin arviointi 54.1
kérit ja osas- | sen ravitsemussuunnitelman | otetaan osaksi tulokeskustelua tai osaksi akuutin vai-
tonhoitajat tavoitteiden, toimenpiteiden heen jalkeen (1-2 pv sisalld) tehtédvaa hoidon suunnitte-
ja arvioinnin toteutuksesta lua
Huolehtivat siitd, ettd potilaan ravinnon ja ruokavalion 54.1
(tavanomainen, erityis-, rakennemuutettu, tehostettu,
laihdutus) tarve arvioidaan yksil6llisesti
Huolehtivat siitd, ettd hoitohenkildkuntaa koulutetaan ja 54.1
ravitsemusterapeutit osallistuvat vajaaravitsemuksen
riskissé olevien seka vajaaravittujen hoitoon
Ikéihmisen ravitsemustilan arviointi otetaan osaksi palve- | 5.1.5

lujarjestelmaa
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4. Ammattilaisten keinot

Tassa luvussa on esitelty ravitsemushoidon tarpeen tunnistaminen eri sairauksissa
seka eri ammattilaisten tehtavéat ravitsemushoidossa. Luku 5 siséltad tarkemmat kuva-
ukset eri tahoilla toteutettavista palveluista, jotka edistavat kuntalaisten terveytta ja
hyvinvointia ravitsemuksen keinoin.

4.1. Ravitsemushoidon tarpeen tunnistaminen

Ravitsemushoito edistda potilaan elaméanlaatua ja kykya ottaa vastuuta omasta ter-
veydestaan seka tukee elimiston vastustuskykya ja potilaan toimintakykya. Ravitse-
mushoito myds edistdé terveytta ja on osa sairauden tai oireen hoitoa. Se estia vajaa-
ravitsemuksen syntymisté ja hoitaa vajaaravitsemusta. Ravitsemushoitoon kuuluu ra-
vitsemushoidon tarpeen tunnistaminen, ongelman tarkempi maarittely, ravitsemustilan
arviointi, ruoankayton ja ravinnonsaannin arviointi seka ravinnon tarpeen maarittely,
potilaan ravitsemushoidon toteutuksen valmiuksien kartoitus, ja kaikkeen edella mainit-
tuun sopeutettu yksildllinen ravitsemushoitosuunnitelma ja ravitsemusohjaus. Ravitse-
mushoidon oleellisia osia ovat my6s hoidon toteutus ja seuranta seka vaikuttavuuden
ja laadun arviointi. Taulukkoon 3 on koottu esimerkkeja ravitsemushoidon tarpeesta eri
tilanteissa ja sairauksien hoidossa.
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Taulukko 3. Ravitsemushoidon tarve eri tilanteissa ja sairauksissa.

Peruste

Sydamen ja verenkiertoelinten sairaudet

Esimerkkeja
- kohonnut verenpaine
sepelvaltimotauti ja muut sydansairaudet
aivoverenkiertohairiot
veren hyytymisen estohoito

Aineenvaihdunta- ja munuaissairaudet

tyypin 1 diabetes

tyypin 2 diabetes

raskausdiabetes

metabolinen oireyhtyma
rasva-aineenvaihdunnan hairiét
munuaisten vajaatoiminta
synnynnaiset aineenvaihduntasairaudet
kihti

Tavanomaisesta ruokavaliosta poikkeava
ruokavalio

keliakia ja ihokeliakia

ruoka-allergiat

sosemainen ja nestemainen ruokavalio
kasvisruokavalio

letkuravitsemus

suonensisainen ravitsemus

Ravintoaineiden pilkkoutumiseen tai imeyty-
miseen vaikuttavat sairaudet

laktoosi-intoleranssi

haiman vajaatoiminta

maksan vajaatoiminta

suun, nielun tai ruokatorven alueen leikkaus
mahalaukun osa- tai kokopoisto
ohut- ja paksusuolen leikkaukset
suoliavanteet
lihavuusleikkaukset
tulehduksellinen suolistosairaus
ruoansulatuskanavan sydpa
sappikivitauti

Sairaudet ja tilanteet, joihin liittyy usein ravin-
nontarpeen muutos

monisairaat

suuret leikkaukset

palovammat

syopa

krooninen haava

keskoset ja sairaat vastasyntyneet
huonosti kasvavat lapset

ikadantyneet

Sairaudet ja tilanteet, joihin liittyy liiallista tai lihavuus

liian vahaista syomista toiminnalliset vatsavaivat
dementia

psykiatrinen sairaus
reumataudit
syomishairiot
kehitysvamma

keuhkoahtaumatauti
Sairaudet ja tilanteet, joihin liittyy usein syo- Parkinsonin tauti
mis- tai nielemisvaikeuksia MS-tauti. ALS

Vajaaravitsemus tai sen riski

Kaikki em. sairaudet ja tilanteet
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4.2 Ravitsemushoidon toteuttajat ja vastuut

Ravitsemushoidon laht6kohtana ovat asiakkaan tarpeet. Usein asiakas viime kéddessa
vastaa ravitsemushoidon toteuttamisesta. Eri ammattiryhméat osallistuvat ravitsemus-
hoidon suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin oman tehtdvankuvansa mukaisesti,
mieluiten tiimin&. Taulukossa 4 on ravitsemushoitoon osallistuvia ammattiryhmia tehta-
vineen (Nuutinen ym. 2010). Ravitsemushoito jarjestetaan perusterveydenhuollon ja
erikoissairaanhoidon kesken hoitoketjujen ja yhteisesti sovittujen kaytantdjen mukaan.

Taulukko 4. Ravitsemushoidon suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin osallistuvia ammatti-

ryhmié tehtévineen.

Ammattiryhmat

Tehtévat

Laake- ja hoitotieteellinen seka talousjohto

Ravitsemushoidon tavoitteiden ja toimintasuunnitelmien
vahvistaminen

Henkildkunta- ja muista resursseista huolehtiminen

Ruokapalveluyksikén johtaja, esimiehet ja ruo-
kapalvelun ravitsemussuunnittelija

Tuotannon suunnittelu
Omavalvonnan suunnittelu
Tuotekehitys
Elintarvikehankinnat
Asiantuntija- ja koulutuspalvelut

Muu ruokapalveluhenkildsto

Ruoanvalmistus ja -jakelu
Omavalvonta

Laakari Vastuu potilaan ravitsemushoidosta osana muuta hoitoa
Vajaaravitun ja vajaaravitsemuksen riskipotilaan ravitse-
mustilan arviointi sekd hoidon suunnittelu, arviointi, seuran-
ta ja potilaan motivointi

Osastonhoitaja Ravitsemushoidon toteutuksen kokonaisvastuu

Hoitohenkilokunta

Vajaaravitsemuksen riskin seulonta
Ravinnontarpeen arviointi ja yksil6llinen ruokatilaus

Ruoanjakelu ja tarjoilu yhteistydssa sairaala/laitoshuoltajien
kanssa

Potilaan avustaminen ruokailussa tarvittaessa
Ravinnonsaannin ja painon seuranta
Palautteen pyytdminen potilaalta
Ravitsemusohjaukseen osallistuminen
Tiedonsiirto jatkohoitopaikkaan

Sairaala/laitoshuoltaja

Tuotetilaukseen, jakeluun ja tarjoiluun osallistuminen
Ruokailuun liittyvén palautteen valittdminen hoitajille
Potilasruokailun omavalvonta

Ravitsemusterapeutti

Vajaaravitun ja vajaaravitsemuksen riskipotilaan ravitse-
mustilan arviointi seka ravitsemushoidon suunnittelu, arvi-
ointi ja seuranta yhteistydssa laakarin ja muiden hoitoon
osallistuvien kanssa

Ravitsemusohjaus sovituille potilaille ja omaisille
Ravitsemuskoulutus ja -konsultointi
Ravitsemushoidon kehittéminen

Puheterapeutti

Imemis-, puremis- ja nielemiskyvyn arviointi ja kuntoutus

Hammaslaakari

Purentaelimen kunnon arviointi ja hoito

Toimintaterapeutti

Sy6misen apuvalineiden tarvearvio

Kuntoutusohjaaja Ravitsemushoidon ohjaukseen osallistuminen ja toteutumi-
sen tukeminen
Psykologi Potilaan voimaannuttaminen suositellun ruokavalion nou-

dattamiseen yhteistydssé muun henkildkunnan kanssa

Fysioterapeutti

Fyysinen kuntoutus ja toimintakyvyn edistdminen

Sosiaalitydntekija

Taloudellisen ja muun tuen tarpeen arviointi

Kuljetushenkil6stod

Aterioiden toimitus osastoille sovitusti

Apteekkihenkildsto

Kliinisten ravintovalmisteiden kilpailutus, hankinta ja jakelu
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5. Ravitsemuspalvelut ja kuntalainen

Tama luku sisaltdd kunkin teeman lyhyen kuvauksen, teemaan liittyvan ohjeistuksen
seké taulukkomuotoon kirjoitetut tavoitteet, toimenpiteet, arviointimenetelmét tavoite-
tasoineen seka naiden vastuutahot. Arvioinnissa on otettu huomioitu seka paikallinen
ettd alueellinen taso. Teemojen aihealueet on esitetty siten, etta niitd voidaan kasitella
omina kokonaisuuksinaan. Taman vuoksi eri teemat siséltavat osittain samoja tavoittei-
ta ja toimenpiteitd. Teemojen tavoite- ja toimenpide-ehdotuksissa on viitattu Pirkan-
maan alueellisessa terveyden edistamisen suunnitelmassa esitettyihin rakenteisiin.

Teema 5.1 sisltaa konkreettisia tavoitteita ja toimenpide-ehdotuksia ravitsemuksesta
elinkaaren eri vaiheissa. Teemat 5.2, 5.3 ja 5.5 on kohdennettu kunnan johtaville viran-
haltijoille ja luottamushenkil@ille, joilla on vastuu kunnan ravitsemushoidon resursoin-
nista ja ruokapalveluiden organisoimisesta. Teema 5.4 kasittelee ravitsemushoitoa
sosiaali- ja terveydenhuollon laitoksissa.



17

5.1 Ravitsemus eri ikdkausina ja elamantilanteissa
5.1.1. Alle kouluikéisten lasten ja lapsiperheiden ravitsemus

Perheiden tottumukset muovautuvat lasten ollessa pienia. Aikuisten esimerkki, hyva
paivarytmi ja monipuoliset ruokavalinnat turvaavat kasvun, luovat ruokakulttuurin ja
tuovat turvaa. Lihomisen ehkaisy alle kouluidssé on keskeista.

Tama kappale sisaltda perheen ravitsemusohjauksen raskausajasta leikki-ikaiseksi
seké koko perheen ohjaamisen terveellisiin ruokavalintoihin. Hyvan ravitsemuksen pe-
rusta on esitetty kirjassa Lapsi, perhe ja ruoka. Se sisaltda koko perheen ravitsemus-
suositukset. Suositus elda kirjan sivuilla ruokana ja erityisesti syémisen ilona; lukuisina
erilaisina mahdollisuuksina hyvaan ravitsemukseen.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Alle kouluikéisten lasten ruoka- ja ravitsemuskasvatus sisaltyy jokaisen kunnan hy-
vinvointikertomukseen.

2. Alle kouluikaisten lasten ruoka- ja ravitsemuskasvatus sisaltyy jokaisen kunnan var-
haiskasvatussuunnitelmaan.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Valtioneuvoston periaatepdétos terveyttd edistavan liikunnan ja ravinnon kehit-
tamislinjoista. STM 2008:10

2. Terveyden edistamisen laatusuositus. STM 2006:19

3. Lapsi, perhe jaruoka. Imevais- ja leikki-ikdisten lasten, odottavien ja imettavien
aitien ravitsemussuositus. (STM:n julkaisuja 2004:11).

4. Valtion ravitsemusneuvottelukunnan komiteamietinté 2003 (s.42 ja s.46)

5. Seulontatutkimukset ja yhteisty0 aitiyshuollossa. STM 1999

6. Seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistiminen, Toimintaohjelma 2007-2011.
STM 2007:17

7. Lastenneuvola lapsiperheiden tukena — suuntaviivat lastenneuvolatoiminnan
jarjestamisesta kunnille. STM 2004

8. Asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskelijaterveydenhuollosta seka lasten
ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta (380/2009)

9. Lasten lihavuus - Kéaypa hoito-suositus. Suomalainen laakariseura Duodecim
2005.

10. Laki lasten paivahoidosta (36/1973, § 2b 2006, § 6 2006)

11. Maki P, Wikstrom K, Hakulinen-Viitanen T. ym. Terveystarkastukset lastenneu-
volassa & kouluterveydenhuollossa. Menetelmékasikirja. Terveyden ja Hyvin-
voinnin laitos 2011.
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Neuvoloissa Terveydenhuoltohen- | Kuinka monta aitiys-, Kukin ko. ter- Sosiaali- ja ter-

toteutetaan kiléstoa koulutetaan. lasten- ja perheneuvon veydenhuolto- veyspalvelujen

aktiivista ja terveydenhuoltohenkilds- | henkilst6on johto

perhekeskeista
ravitsemusoh-
jausta

toon kuuluvista

( hloa/ tyontekij
asta) osallistui ravitse-
muskoulutukseen kerran

kuuluva osallis-
tuu ravitsemus-
koulutukseen

kerran valtuus-

Palvelun hankkija

Lastenneuvolan

valtuustokaudessa. tokaudessa toiminnasta vas-
(vahintaan 8 t taava osaston-
koulutus) hoitaja kunnissa
Ravitsemusohjaus Onko alle kouluikaisen Ohjeet on Neuvolapalve-
aineistoineen ja to- lapsen ravitsemusohjauk- luista vastaava
teuttamistapoineen sesta olemassa ikakausit- | Ajantasainen johto

suunnitellaan perhe-
keskeisin periaattein

taiset ohjeet ja ajan
tasalla olevat materiaalit?

materiaali on

Turvataan moniam- Onko lasten ja lapsiper- Kylla on ni- Sosiaali- ja ter-
matillinen ravitse- heiden kanssa tydskente- | metty veyspalvelujen
musohjaus tai ravit- levilla nimetty ravitsemus- johto
semusterapeutin terapeutti valikoitujen
palvelujen kohdentu- | asiakkaiden ravitse-
minen alle kouluikai- musohjaukseen seka Kuntapaattajat
siin henkildkunnan konsul-

tointia ja ohjausmateriaa-

lin arviointia varten?

Paivahoidossa | Ruokakasvatus on Siséltyykd varhaiskasva- | Kylla sisaltyy Paivahoidon ja

ohjataan ter-
veellisiin ruo-
kavalintoihin ja
opetetaan ruo-
kakulttuuria

osa alle kouluikaisen
arkea

tussuunnitelmaan paiva-
hoidossa ja esiopetuk-
sessa ruokakasvatus,
jolla tuetaan lasten terve-
ytta edistévia elamanta-
poja ja perheiden kasva-
tustehtavaa?

ruokapalvelujen
paallikot

Paivahoidon
henkilosto

Syémispulmiin
jalihavuuteen
liittyvat tun-
nusmerkit tun-
nistetaan var-
hain ja niihin
suunnitellut
toimenpiteet
toteutetaan

Tunnistetaan varhain
erityista tukea tarvit-
sevat perheet ja kai-
kille syémisen ongel-
mista karsiville teh-
daan ravitsemusoh-
jaussuunnitelma.

Tehd&aanko kaikille syo-
misen ongelmista karsivil-
le ravitsemusohjaus-
suunnitelma

yhteistyéssa perheiden
kanssa ?

Kaikille on tehty

Sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen
johto

Neuvolat,
Kouluterveyden-
huolto




19

5.1 Ravitsemus eri ikdkausina ja elamantilanteissa
5.1.2. Koululaisten ja opiskelijoiden ravitsemus

Kouluruokailu on oleellinen osa koulun opetus- ja kasvatustehtavaa. Kouluaikaisen
ruokailun tarkoituksena on edistaa oppilaan hyvinvointia seké tervetta kasvua ja kehi-
tystd. Hyvin suunniteltu ja rytmitetty kouluruokailu ja ateriat, jotka oppilaat my6s s&an-
nollisesti syovat, yllapitavéat oppilaan tydvireyttd koulupdivan aikana ja vahentavat le-
vottomuutta oppitunneilla. Kouluruokailu on tutkimusten mukaan Suomessa laadullises-
ti paivan paras ateria ja toimii ruokakasvattajana.

Lapsuudessa ja nuoruudessa opitut hyvat syémistottumukset ennaltaehkaisevat monia
terveysongelmia ja vahentavat ndin kunnan terveysmenoja tulevaisuudessa (Kouluruo-
kailusuositus, VRN 2008).

Kouluruokailuun osallistumisesta seka siten lasten ja nuorten terveyteen ja hyvinvoin-
tiin oleellisesti vaikuttavasta tekijastéa saadaan kuntakohtaista tietoa kuntien osallistu-
essa valtakunnalliseen kouluterveyskyselyyn.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Kouluruokailuun osallistutaan Pirkanmaan kouluissa 100 %:sti.

2. 100 %:ssa Pirkanmaan kouluista ei ole virvoitusjuoma- tai makeisautomaatteja.

3. Kouluruokailun toteutuminen raportoidaan jokaisen kunnan hyvinvointikertomuk-
sessa.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Terveyden edistamisen laatusuositus STM 2006:19

2. Kouluruokasuositus, Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2008

3. Kouluterveydenhuollon laatusuositus. Sosiaali- ja terveysministerion oppaita
2004:8. http://pre20090115.stm.fi/pr1092909444623/passthru.pdf

4. Opiskeluterveydenhuollon opas. STM 2006

5. KELA on julkaissut 3.6.2008 korkeakouluruokailun periaatteita koskevan suosi-
tuksen

6. Kouluterveyskysely. www.kouluterveyskysely.fi

7. Asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskelijaterveydenhuollosta seka lasten

ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta (380/2009)

Perusopetuslaki (628/1998)

Maki P, Wikstrom K, Hakulinen-Viitanen T. ym. Terveystarkastukset lastenneu-

volassa & kouluterveydenhuollossa. Menetelméakasikirja. Tervyden ja Hyvin-

voinnin laitos 2011.

©
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Kouluruokailu Kouluruokailua kehi- Osallistutaanko kouluruo- | 100 % osallis- | Ruokapalve-
toteutuu suosi- | tetdaan niin, etta taa- kailuun? tuminen koulu- | lupaallikko,

tusten mukaan

taan koululaisille
maittava ja ravitse-
mussuositukset tayt-
tava lounas

ruokailuun >
otanta koulu-
ruokailuun
osallistumi-
sesta vahin-
taan puolivuo-
sittain.

Onko ruokatauko vahin-
tdan 30 min? Onko en-
simmainen ruokailuvuoro
aikaisintaan klo 11?

Otanta 2x/v
peruskoulun ja
2. asteen oppi-
laitosten luku-

jarjestyksista
Kouluruokailu véalipa- | Onko kouluruokailu kirjattu | On kirjattu.
lamahdollisuuksineen | opetussuunnitelmaan?
on osa opetussuunni- | Onko ylakouluissa ja 2. Tarjolla on
telmaa ja koulun asteen oppilaitoksissa terveellista
oppilashuoltoa. tarjolla iltapaivalla terveel- | vélipalaa.

listd valipalaa?

Kunnan kouluista on
poistettu makeis- ja
virvoitusjuoma-
automaatit.

Onko kouluissa makeis-
tai virvoitusjuoma-
automaatteja?

Vetta on tarjol-
la virvoitus-
juomien sijaan.

sivistystoimen-
johtaja

Kuntapaattajat

Kouluterveyskyselyyn
osallistutaan s&dannol-
lisesti (tapahtuu 2
vuoden vélein)

Onko kunnan terveyden
edistamisen tyéryhma
kasitellyt kouluterveys-
kyselyn tulokset ja paatta-
nyt toimenpiteista?

Kunnan ter-
veyden edis-
tamisen tyo-
ryhmé on
kasitellyt kou-
luruokailua
kouluterveys-
kyselyn tulos-
ten perusteella
ja paattanyt
tarvittavista
jatkotoimenpi-
teistd ja asia
on raportoitu
kunnan hyvin-

Sivistystoimen-
johtaja
Kuntapaattajat

vointikerto-

muksessa.
Lihavuuden ja Kouluikaisten ja opis- | Onko suunnitelma ole- Suunnitelma Koulu- ja opiske-
syomishairii- kelijoiden kanssa massa kunnassa? on tehty lijaterveyden-
den seka niihin | kunnassa tyéskente- huolto,
viittaavan kayt- | levat ovat laatineet ravitsemustera-
taytymisen yhteisen suunnitel- peutti
ennaltaehkai- man syomishairididen
sy, aktiivinen ja lihavuuden ennal-
etsintd, varhai- | taehkaisemiseksija Sivistystoimi
nen puuttumi- tunnistamiseksi.
nen ja asian-
tunteva ohjaa- Nuorisotoimi

minen

Terveystarkastuksis-
sa tunnistetaan syo-
miseen liittyvat on-
gelmat painonseu-
rannan ja haastatte-
lun avulla seké& suun-
nitellaan yksildllinen
ohjaus ja seuranta.

Onko tunnistetuille sy6-
misongelmaisille suunni-
teltu yksiléllinen ohjaus?

Onko lasten ja
nuorten terve-
ystarkastuksis-
sa kirjattu BMI/
Pipa-%?

2-3 viikon
otanta kou-
luterveyden-
huollon tarkas-
tusaineistosta

Koulu- ja opiske-
lija-
terveydenhuollon
henkilosto,
ravitsemustera-
peutti
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5.1 Ravitsemus eri ikdkausina ja elamantilanteissa
5.1.3. Tyossa kayvien ravitsemus

Jokaisella tydssakayvalla kansalaisella tulee olla mahdollisuus tyévuoron aikana naut-
tia rauhassa terveellinen, maukas ja kauniisti esille pantu ateria. Hyvista raaka-aineista
oikeaoppisesti valmistettu ruoka auttaa yll&pitdmaéan vireystasoa ja tyokykya seka oh-
jaa ruokailukayttaytymista, mika heijastuu kotona ja kodin ulkopuolella ruokavalintoihin
(VRN:n komiteamietintd 2003).

Hyva tyopaikkaruoka on ravitsemuksellisesti oikein koostettua, monipuolista ja terveel-
listd. Erityistd huomiota tulee kiinnittaa aterioiden siséltamaan tyydyttyneeseen ras-
vaan, suolaan seka kuituun ja kasvisten maaraan (Joukkoruokailusuositus 2010).

Aikuisian hyva ravitsemus on tarkea tyokykyisyyden yllapitaja ja kansansairauksien
ehkaisij. Keskeista on lihomisen ehkaisy ja alkoholinkayton kohtuullisuus.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Kaikissa Pirkanmaan kuntien henkilgstoravintoloissa seka palvelusopimuksin
hoidetuissa paikoissa on tarjolla joukkoruokailusuositusten mukainen tyopaikka-
ateria.

2. Kaikissa Pirkanmaan terveyskeskuksissa ja niiden tekemissé palvelusopimuk-
sissa on sovittu kaytannot siitd, missé terveystarkastuksissa tehd&én ravitse-
muskartoitus.

3. Jokaisen Pirkanmaan kunnan hyvinvointikertomuksessa on indikaattorina 16 —
64 -vuotiaiden BMI.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. VN:n periaatepaatos terveyttd edistavan liikkunnan ja ravinnon kehittaémislinjois-
ta, STM 2008:10

2. Terveyden edistamisen laatusuositus. STM 2006:19.

3. Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Suomalaiset ravitsemussuositukset - ravinto
ja liikkunta tasapainoon (2005).

4. Joukkoruokailusuositus. STM Selvityksid 2010:11.
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Tyoterveys- Sovituissa terveystar- | Onko terveyskeskuksissa | Yhteiset Tyo6terveyshuolto
huoltoa koske- | kastuksissa ja TTH:n | ja palvelusopimuksissa kaytannét on
viin palveluso- | tarkastuksissa teh- sovittu yhteiset kdytannot | sovittu Tydnantajat
pimuksiin kirja- | daan ravitsemuskar- mihin ikékausi- ja terveys-
taan, etta pe- toitus ja yksiléllista tarkastuksiin liitetdan Perusterveyden-
rusterveyden- ohjausta suunnitel- ravitsemuskartoitus? huollon johto
huollossa (pth) | laan sen perusteella
jatyéterveys-
huollossa (tth)
tunnistetaan TTH:n tarkastuksissa | Onko véh. 75 %:ssa tar- Otantatutkimus | lkakausi- ja ter-
ravitsemusoh- | ja sovituissa terveys- | kastuksista tehty ja onko viikon aikana veys-
jaustatarvitse- | tarkastuksissa kaikilta | BMI kirjattu? Onko diabe- | terveystarkas- | tarkastuksia
vat tyoikaiset kirjataan BMI ja teh- teksen riskitestit tehty tuksissa kay- tekeva
daan diabeteksen sovituille? neista: onko henkilosto
riskitesti niille, joiden BMI- ja diabe-

BMI > 25.

teksen riskites-
tikirjaukset
tehty sovitusti

TTH:n tarkastuksissa | Onko vah. 75 %:ssa Otantatutkimus | lkakausi- ja ter-
ja sovituissa terveys- | tarkastuksista tehty viikon aikana veystarkastuksia
tarkastuksissa alko- Audit-testi ? terveystarkas- | tekeva
holinkayttda mitataan tuksissa kay- henkildsto
Audit-testilla. neista: onko
Audit-testi
tehty sovitusti?
Tuetaan tybterveys- Kuinka moni aikuisten Kukin ko. ter- Tyobterveyshuol-
ammattihenkildiden ikdkausi- ja terveystarkas- | veydenhuolto- | lon johto
ravitsemustietamysta | tuksia tekevasta henkilds- | henkildstéon
ja ohjaustaitoja koulu- | tésta on osallistunut ravit- | kuuluva osal-
tuksen avulla. semuskoulutukseen? listuu ravitse-
muskoulutuk-
seen vah.
kerran valtuus-
tokaudessa
(vahintaan 8 t
koulutus)
TTH:ssaon Kunnan ja yksityisten | Onko ravitsemustera- 75 %:ssa vuo- | Tybnantajat
riittavat ravit- tyoterveyspalveluyri- peutin palvelut kirjattu den aikana
semusohjaus- tysten vélisissa palve- | tyéterveyshuollon sopi- allekirjoitettui- Tyobterveyshuol-
palvelut lusopimuksissa on muksiin? hin sopimuk- lon johto ja paat-
mukana ravitsemus- siin on kirjattu tajat
terapeutin palvelujen ravitsemus-
kaytto. terapeutin
palvelut.
Terveellinen Kaikilla kunnan palve- | Onko kunnan henkilésto- Otantatutkimus | Ty®nantajat

tydpaikkaruo-
kailu tehdaan
mahdolliseksi
kaikille tyfssa
kayville Pir-
kanmaalla ja
esilléa on vaih-
toehtoisia ta-
poja syoda
terveellisesti

luksessa olevilla on
tarjolla joukkoruokai-
lusuosituksen mukai-

ravintoloissa seka palve-
lusopimuksin hoidetuissa
paikoissa tarjolla joukko-

3 peréattaisen
viikon ruokalis-
tasta ja tavoite-

Ruokapalveluista
vastaavat esi-

nen ateria ruokailusuosituksen mu- taso 75 % miehet
kaiset ateriat? tayttaa kriteerit
kuidun, suolan | Ty6terveyshuolto
jarasvan laa-
dun osalta.
Ty6paikoilla taukotilat | Kéasitelladnko tydaikainen | Asianmukaiset | Ty6terveyshuolto

ovat viihtyisat ja niis-
s& on riittavat mikro-
aaltouunit ja jadkaapit

ruokailu tydpaikkatarkas-
tusten yhteydessa?

taukotilat ja
ruokailumah-
dollisuus kaikil-
la tydpaikoilla

Tydsuojeluorga-
nisaatio
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5.1. Ravitsemus eri ikédkausina ja elamantilanteissa

5.1.4. Tyoterveyshuollon ulkopuolella olevien tydikaisten ravitsemus

Kasittaa tyoikaiset, mutta eri syista tydelaman ja tyodterveyshuollon ulkopuolella olevat
henkilot. Nait& ovat esimerkiksi kotididit, yksityisyrittajat, tyottomat, psyykkisista tai
muista syisté elakkeelld olevat seka paihteiden vaarinkayttajat. Merkittavin yhteinen
tekija on taloudellisten resurssien niukkuus, usein myds yksinaisyys. Terveytta edista-
van ravitsemuksen perusta on esitetty kirjassa Suomalaiset ravitsemussuositukset -
ravinto ja liikkunta tasapainoon (2005).

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Kaikissa Pirkanmaan kunnissa on tehty suunnitelma tydelaméan ulkopuolella
olevien tyGikaisten kutsumisesta terveystarkastuksiin.

2. Kaikissa Pirkanmaan kuntien hyvinvointikertomuksissa on raportoitu ty6elaman
ulkopuolella olevien tyoikaisten terveystarkastusten maara.

3. Kaikissa Pirkanmaan kuntien hyvinvointikertomuksissa on raportoitu ty6ttémien
terveystarkastuksissa tehtyjen vajaaravitsemuksen riskin kartoitusten maara
(esim. NRS 2002-menetelma).

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Terveyden edistamisen laatusuositus STM 2006:19
2. Suomalaiset ravitsemussuositukset - ravinto ja liikunta tasapainoon (2005).
3. Terveydenhuoltolaki (2010)
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Tavoitteet

Toimenpiteet

Arviointi ja tavoitetasot

Vastuutahot

Estetdan tydela-
mastéa pois siir-
tyvien tai poissa
olevien ravitse-
muksen yksipuo-
listuminen ja
lihominen tunnis-
tamalla ravitse-
musohjausta
tarvitsevat

Tydelamén ulkopuolella
olevien terveystarkas-

Onko ravitsemustila ja ravin-
nonsaanti arvioitu

Vahintaan 75
%:lla terveystar-

Sosiaali- ja terveys-
toimen johto seka

tuksissa selvitetaan tydelaman ulkopuolella olevi- kastuksiin osal- henkilostod
ravitsemustila ja laadi- en terveystarkastuksissa? listuneista on
taan suunnitelma kor- kirjattu ravitse-
jaaviksi toimenpiteiksi mustilanteen
arviointi.
Otantaselvitys 3
viikon aikana
terveystarkas-
tuksissa kaynei-
den asiakirjoista.
Luodaan hyvin opastet- Onko kunnassa em. paikka Kylla on Kuntapaattajat

tuja, monipuolisia mata-
lan kynnyksen paikkoja,
joissa voi seurata ter-
veydentilaa, ruokailla ja
hankkia mielenvirkeytta
(esim. ruoanvalmistus-

tydelaman ulkopuolella olevil-
le?

ELY-keskus, tyot-
témien yhdistykset

Kolmas sektori

kurssit).
Tyoterveyshuol- Kunnassa tehdaan Onko kunnassa tehty suunni- | Suunnitelma on Kuntapaattajat
lon ulkopuolella tyottdmien terveystar- telma tydelaman ulkopuolella | tehty Sos. ja terveystoi-
olevilla on tasa- kastukset olevien tavoittamisesta terve- men johto

arvoiset mahdol-
lisuudet palve-
luissa ja niiden

ystarkastuksiin?

Tyo6- ja elinkeino-
toimisto
Tydvoiman palve-

saatavuudessa lukeskus
Terveystarkastuk-
sia
tekeva henkilosto
(tarkastusten sisal-
to)
Ravitsemukseen liittyvi- Arvioidaanko tyottdmien Toteuma 75% 3 | Terveystarkastuk-
en vaarojen kartoitus on | terveystarkastuksen yhtey- viikon otannassa | sia
osa tyottdmien terveys- dessa ravitsemukseen liitty- tekeva henkildsto
tarkastusta vét vaarat kuten ruokavalion (tarkastusten sisal-
yksipuolisuus, veren rasva- t6)
arvot, lihavuus ja vajaaravit-
semuksen riski (NRS 2002-
menetelma)?
Ty6ttdmien terveystar- Onko tarkastuksessa tehty Otantatutkimus Terveystarkastuk-
kastuksessa arvioidaan Audit tai muu paihdekysely? viikon aikana sia
myds paihteiden kayttd terveystarkas- tekeva henkildsto
ja suunnitellaan toimen- tuksissa kayneis-
piteet kaytdn vahenta- té&: onko Audit
miseksi. tehty vah.
75%:ssa tarkas-
tuksista
Tyoterveyshuol- Kunnassa jarjestetaan Onko kunnassa jarjestetty On jarjestetty Sos. ja terveystoi-
lon ulkopuolella edullisen ja terveellisen ruoanvalmistuskursseja eri men
olevalla on ravit- ruoan valmistuskursseja | elamantilanteessa oleville johto
semuksen oma- eri elaméntilanteessa yhteistydssa erilaisten toimi- Kuntapaattajat
hoidon taloudel- oleville joiden kanssa? Kolmannen sekto-
linen tieto-taito rin
toimijat yhdessa
kunnan viranhalti-
joiden kanssa
Tuetaan sos. ja terveys- | Siséltyyko sosiaali- ja terve- Koulutus- Sos. ja terveysto-
toimen henkiléston ystoimen koulutussuunnitel- suunnitelmassa imen johto
ravitsemustietamysté ja maan henkiléston ravitse- on mukana

ohjaustaitoja koulutuk-
sen avulla

mustietdmyksen tukeminen?

ravitsemustieta-
myksen lisdami-
nen

Ravitsemusterapeutti
osallistuu tydeldaméan
ulkopuolella oleville
jarjestettyyn kaytannon-
laheiseen ryhméaohjauk-
seen (kauppakierrokset,
matalan kynnyksen
ryhmét jne.)?

Onko kunnalla sopimus
ravitsemusterapeutin resurs-
sien kaytosta tydelaman
ulkopuolella oleville jarjestet-
tyyn toimintaan?

Sopimus on

Sos. ja terveysto-
imen
johto
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5.1. Ravitsemus eri ikédkausina ja elamantilanteissa
5.1.5. Kotona asuvien idkkaiden ravitsemus

Kotona asuvat idkkaat henkilot (vahintd&n 65-vuotias), joilla saattaa olla useita perus-
sairauksia, yksinaisyytta tai alentunut toimintakyky. Huomioon on otettava myds talou-
delliset realiteetit kuten pienet elakkeet. Ikdantymisen vaikutus ravitsemukseen ja suo-
situs hoidosta on esitetty kirjassa Ravitsemussuositukset ikdantyneille (Valtion ravitse-
musneuvottelukunta 2010).

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Kaikissa Pirkanmaan kunnissa on suunnitelma hyvinvointia tukevien kotikayntien
jarjestamisesta sovituille ikaryhmille.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. VN:n periaatepaatos terveyttd edistavan liikkunnan ja ravinnon kehittaémislinjois-
ta, STM 2008:10

2. Terveyden edistamisen laatusuositus STM 2006:19

3. Ravitsemussuositukset ikdantyneille. Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2010.

4. MNA-lyhytmenetelma (Valtion ravitsemusneuvottelukunta )
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Ravitsemuksen | Hyvinvointia tukevat Onko kunnassa suunni- On suun- Vanhusty®njohta-
keinoin tuetaan | kotikaynnit toiminta- telma hyvinvointia tukevi- nitelma ja
toimintakykya muotona vakiinnute- en kotikayntien jarjestami-
ja hyvaa ela- taan ja niissa suunni- | sesta sovituille ikaryhmil- Sos. ja
manlaatua tellaan ravitsemusta le? terv.toimen johto
(kotona, ker- ja tunnistetaan lisdoh-
hoissa, kaikki- | jauksen tarpeet
alla) Ikéihmisten kotipalve- | Onko arvio tehty alkukar- Otanta 10 Kotona kayva
lun ja kotisairaanhoi- | toituksessa ja sen jalkeen | %:sta palvelu- | kotipalvelu- ja
don palvelusopimuk- | painon seuranta saanndl- | sopimuksia, kotisairaanhoi-
sessa on kirjattu lisesti (puolivuosittain)? joista tavoit- don
ravitsemustilan arvi- teena 75 % henkilosto
ointi MNA- toteuma
menetelmélla
Kunnassa on ikdihmi- | Onko kunnassa jarjestetty | On jarjestetty Teemakohtainen

sille ravitsemusaiheis-
ta viriketoimintaa
esim. ruoanvalmis-
tuskursseja, ruoka-
muisteluita, tietoiskuja
ja nayttelyita

ikdihmisille yhteista ruo-
kailuun liittyvaa toimintaa?

tyéryhma

Sos. ja
terv.toimen johto

Kotihoidossa
on asi-

akaslahtoiset
ruokapalvelut

Laaditaan kunnalliset
tai seudulliset ruoka-
palvelujen hankinnan
ja toteuttamisen kri-
teerit ja kaytetaan
niitd. kts. Ruokapal-

Onko otettu kayttéon
asiakaslahtoiset mittarit?
Onko kunnassa kaytossa
ruokapalvelujen hankin-
nan ja toteuttamisen kri-
teerit?

Mittarit ja kri-
teerit ovat
kaytdossa

Kunnan ruoka-
palveluista
vastaavat

Kunnan tervey-
den edistamisen

velut 5.5. tydéryhma
Ateriapalveluille on Onko ateriapalvelujen Otanta 3 viikon | Kotihoidon ate-
suunniteltu asiakas- ateria ikdantyneiden ravit- | ruokalistoista riapalvelu-

lahtoiset laatustan-
dardit.

semussuositusten mukai-
nen (proteiini, energia,
rasvan laatu, suola, kui-

toteuma 75 %
kunkin osalta
(prot, energia,

sopimuksia teke-
vat (tilaajat ja
tuottajat), kay-

tu)? Onko ruoan eri ra- rasva, suola, tannon toimijat
kennemuodot otettu huo- kuitu) ruokapalvelussa
mioon laatustandardeis- ja kotihoidossa
sa?
Seurataan asiakas- Onko tehty asiakastyyty- Asiakastyyty- Kunnan ruoka-
tyytyvaisyytta vaisyyskyselya ateriapal- vaisyyskysely palveluista
velun piirissa olevilta kerran vuo- vastaavat
asiakkailta? dessa Kunnan tervey-
den edistamisen
tydryhma
Riskiryhméat ja | Vajaaravitsemus Seulotaanko vajaaravit- 75 % kotihoi- Kotisairaanhoito,
-yksil6t tunnis- | tunnistetaan niin semuksen riski kerran don asiakkais- | kerhojen ja

tetaan (esim.
yksin asuvat,
iakkaat alkoho-
linkayttajat) ja
heille suunna-
tut toimenpi-
teet toteute-
taan

kotihoidossa kuin
terveyskeskuksessa

vuodessa MNA-
lyhytmenetelmalla ja kirja-

ta on seulottu
ja tulos kirjattu

srk toimintojen
suunnittelijat

ikdantyneita hoidetta- | taanko tulos terveysker- terveyskerto- ja toteuttajat,

essa tomukseen? mukseen ikdantyneen
omaiset.

Ravitsemushoitoa Onko kunnassa ravitse- Kylla on Kunnan tervey-

tehostetaan tarvitta- mushoidon tehostamisen den edistamisen

essa niin kotihoidossa | toimintamalli niille kotona tyéryhma

kuin terveyskeskuk- asuville igkkaille, joilla on Seulontoja to-

sessa ikaantyneita vajaaravitsemus tai sen teuttavat, ravit-

hoidettaessa riski? semusterapeutit

Riskiyksil6t tunniste- Seulotaanko riskiryhmia 75 %:lla kir- Terveyskeskus-

taan ja alkoholinkayt- | kayttamalla BMI- mittauk- | jaukset tehty laakarit ja -

t6on puututaan tk:n sia, Diabeteksen riskites- asianmukais- hoitajat

laakari- ja hoitajavas- | teja ja Audit-testia? esti

taanotoilla
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5.2. Ravitsemus terveyden ja hyvinvoinnin edistgjana

Ravitsemuksen avulla voidaan merkittavasti vaikuttaa terveydenhuollon kustannuksiin.
Kunnan johtavilla viranhaltijoilla ja luottamushenkil6illa on paatoksentekijoiné vastuut ja
valtuudet kunnan terveytté edistavan ravitsemusohjauksen resursoinnille ja ruokapal-
veluiden toteuttamiselle. Oikein toteutettu ravitsemus lisdé hyvinvointia, jaksamista ja
toimintakykyd ja parantaa siten elaméanlaatua. Taysipainoinen ravinto myos ehkéisee ja
hoitaa sairauksia. Terveytta edistavan ravitsemuksen perusta on esitetty kirjassa Suo-
malaiset ravitsemussuositukset - ravinto ja liikkunta tasapainoon (2005).

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on tehty suunnitelma alueellisen
ravitsemussuunnitelman toimeenpanosta ja seurannasta.

2. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on nimetty poikkihallinnollinen tyéryhméa
koordinoimaan alueellisen ravitsemussuunnitelman toimeenpanoa.

3. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa toimii teemakohtainen tyéryhmé, jonka tehtavana
on laatia paikalliset ruokapalvelujen toteuttamisen kriteerit.

4. PSHP:n alueellinen ravitsemustyoryhma ja koulutuspalvelut on jarjestanyt kuntien
johtaville viranhaltijoille ja luottamushenkildille valtuustokausittain koulutustilai-
suuden ravitsemuksen merkityksesta vaeston terveyden ja hyvinvoinnin edistajana
seka sairauksien ehkaisyssa ja hoidossa ja siten vaikutuksesta terveydenhuollon
kustannusten vahentamiseen.

Lainsaadanto, suosituksia, ohjeita ja oppaita

Perustuslaki (731/1999),

Kuntalaki (365/1995)

Terveydenhuoltolaki (1326/2010)

VN:n periaatepéatos terveyttd edistavan liikkunnan ja ravinnon kehittaémislinjois-

ta, STM 2008:10

Terveyden edistdmisen laatusuositus. STM 2006:19

Suomalaiset ravitsemussuositukset - ravinto ja likunta tasapainoon (2005).

http://wwwb.mmm.fi/ravitsemusneuvottelukunta/FIN11112005.pdf

7. Suomalaisten aikuisvaeston terveyskayttaytyminen ja terveys, kevéat 2009.
THL:n raportti 7/2010. http://www.thl fi/thl-client/pdfs/ce5ee5c1-6df4-44c2-bcd7-
c3b735019570

8. Kiiskinen U ym. Terveyden edistamisen mahdollisuudet. Vaikuttavuus ja kus-
tannus-vaikuttavuus. STM Julkaisuja 2008:1.

9. Seulontatutkimukset ja yhteistyo aitiyshuollossa STM 1999

10. Aitiysneuvolan henkilostéresursseista tulossa suositus

11. Seksuaali- ja lisaantymisterveyden edistaminen, Toimintaohjelma 2007-2011
STM 2007:17

12. Lastenneuvola lapsiperheiden tukena — suuntaviivat lastenneuvolatoiminnan
jarjestamisesta kunnille, STM 2004

13. Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskelijaterveydenhuol-
losta seka lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta (380/2009)

14. Kouluterveydenhuollon laatusuositus. Sosiaali- ja terveysministerion oppaita

2004:8. http://pre20090115.stm.fi/pr1092909444623/passthru.pdf
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http://wwwb.mmm.fi/ravitsemusneuvottelukunta/FIN11112005.pdf
http://www.thl.fi/thl-client/pdfs/ce5ee5c1-6df4-44c2-bcd7-
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Tavoitteet

Toimenpiteet

Arviointi ja tavoitetasot

Vastuutahot

Kunnassa véaes-
ton terveytta
edistetaan liitta-
malla alueellisen
ravitsemussuun-
nitelman tavoit-
teet ja niiden
toteuttaminen
osaksi kunnan
toimintaa ja
hyvinvointiker-
tomusta

Kuntien luottamushen-
kildjohto ja johtavat
viranhaltijat perehdyte-
taan alueellisen ravitse-
mussuunnitelman tee-
moihin seka niiden
toteuttamisessa tarvitta-
viin keinoihin ja resurs-
seihin. Kunnassa laadi-
taan hyvinvointikerto-
miis

Onko kunnassa tehty suunni-
telma alueellisen ravitsemus-
suunnitelman toimeenpanos-
ta ja seurannasta kunnassa?

Suunnitelma on
tehty

Kuntaan perustetaan
poikkihallinnollinen
tydryhma koordinoimaan
alueellisen ravitsemus-
suunnitelman tavoittei-
den toimeenpanoa
kunnassa

Onko kunnassa nimetty
poikkihallinnollinen tyéryhma
koordinoimaan alueellisen
ravitsemussuunnitelman
toimeenpanoa?

Kunnassa on
perustettu poikki-
hallinnollinen
terveyden edis-
tamisen tyoryh-
ma

Kunnan poikkihallinnolli-
nen tyéryhma tekee
suunnitelman oikeanlai-
sen ravitsemusviestin-
nan toteuttamisesta
kunnassa seka kunta-
laisten osallistamisesta
terveytta edistéavan
ravinnon kayttéon.

Onko laadittu suunnitelma
oikeanlaisen ravitsemusvies-
tinnan toteuttamisesta kun-
nassa ja kuntalaisten osallis-
tamisesta terveytta edistavan
ravinnon kayttéén?

Suunnitelma on
laadittu

Kunnan terveyden
edistamisen strate-
giasta vastaavat,
toimialojen johto,
ruokapalvelujen
johto, poikkihallin-
nollinen terveyden
edistamisen tyo-
ryhméa

Kunnan ruoka-
palveluiden
elintarvikkeiden
hankinnassa ja
ruokatuotannos-
sa kaytetaan
ravitsemus-
kriteereita ja
tehokkaita toi-
mintatapoja.
Toimintaan vara-
taan riittavasti
resursseja

Perustetaan teemakoh-
tainen tyéryhma laati-
maan asiakkaiden tar-
peet huomioon ottavat
kriteerit paikalliselle
ruokapalvelujen hankin-

Toimiiko kunnassa teema-
kohtainen tyéryhma, joka
laatii paikalliset ruokapalvelu-
jen toteuttamisen kriteerit?

Kunnassa toimii
ravitsemusasioi-
ta kasitteleva
tydryhma

e
Kehitetdan tehokkaita
toimintatapoja ruokapal-
velujen tuottamiseen ja
otetaan kayttdon asia-
kaslahtoiset mittarit

Onko kunnan hyvinvointiker-
tomuksessa arvioitu kunnan

ruoka-palvelujen toteutuksen
asiakaslahtoisyytta ja resurs-
sien riittAvvvita?

Arviointi on tehty

Lisataan ostopalveluista
vastaavien tietoa ravin-
non merkityksesta ter-
veyden ja hyvinvoinnin
edistAmisessa.

Kukin ostopalveluista vastaa-
va osallistuu ravitsemuskou-
lutukseen vahintaan kerran
valtuustokaudessa (vahintaan
8 tunnin koulutus)

Koulutukseen on
osallistuttu

Kunnan talousjoh-
taja, ruokapalvelun
johtaja, ostopalve-
luista vastaavat
tyontekijat, teema-
kohtainen tyéryhma

Kunnan luotta-
mushenkilot
seka johtavat
viranhaltijat
sitoutuvat toteut-
tamaan alueelli-
sen ravitsemus-
suunnitelman
tavoitteita

Luottamushenkiléille ja
johtaville viranhaltijoille
jarjestetaén koulutusta
ravitsemuksen merkityk-
sesta ja kunnan edusta-
jia osallistuu koulutuk-
seen

Onko koulutusta jarjestetty ja
onko kunnasta osallistuttu
em. koulutustilaisuuteen?

On osallistuttu

Ennaltaehkéisevan tyon
voimavarat on resursoitu
valta-kunnallisten laatu-
suositusten mukaisesti.
Mahdollistetaan henki-

Onko henkildsté resursoitu
valtakunnallisten laa-
tusuositusten mukaisesti?

Resursointi
toteutuu laatu-
suositusten
mukaisesti aitiys-
ja lastenneuvo-

16ston joustava tyGajan lassa seka
kayttd vaeston ravitse- koulu- ja opiske-
musasioiden parantami- lija-

sessa. terveydenhuol-
Kunnan valtuusto tekee Onko kunnan valtuusto tehnyt | Itsearviointi on
itsearvioinnin kerran itsearvioinnin vaeston tervey- | toteutettu

valtuustokaudessa
koskien véaeston tervey-
den ja hyvinvoinnin seka
hyvan ravitsemuksen
edistamisen onnistumis-
ta paatoksenteossa.

den ja hyvinvoinnin seka
hyvéan ravitsemuksen edistéa-
misen onnistumisesta paa-
toksenteossa?

Kunnan johtavat
viranhaltijat ja
luottamushenkilét
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5.3. Ravitsemushoito osana sairauden ehkéisya ja hoitoa
5.3.1. Kuntalainen aktiivisena terveytensa yllapitgjana ja hoitajana

Ensisijainen vastuu omasta ja l[ahiympariston terveydesta ja hyvinvoinnista on inmisilla
itselldaén. Yksilon elamantapaan ja valintoihin vaikuttavat kuitenkin voimakkaasti hdnen
tiedolliset ja muut voimavaransa, elinolosuhteensa seka ympariston ja kulttuurin anta-
mat virikkeet ja mahdollisuudet. Kunnan tehtavana on tukea terveellisten valintojen
mahdollisuuksia ja vahvistaa terveyden taustatekijoitd kuten koulutusmahdollisuuksia,
elinoloja, tyboloja ja palveluiden toimivuutta, jotta yksildiden ja yhteisdjen mahdollisuu-
det edistdd omaa ja lahiymparistonsa terveytta paranevat (Terveyden edistamisen laatusuosi-
tus 2006).

Myds sairauden hoidossa ja kuntoutuksessa potilaalla itsellaédn on aktiivinen rooli, vaik-
ka terveydenhuollon ammattihenkil6illa on ensisijainen vastuu hoidosta. Terveyden-
huollon tulee tarjota entistd enemman omahoidon tukea ja kehittd&a keskindisen viestin-
nan keinoja. Potilasjarjestot ja -yhdistykset voivat toimia potilaiden edustajina toiminta-
tapoja kehitettdessa.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on info- tai omahoitopiste, jossa on esilla
ajankohtaista ravitsemustietoutta.

2. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on tarjolla jokin matalan kynnyksen maksuton
ravitsemusneuvontapalvelu.

3. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa terveyspalveluiden asiakastyytyvaisyyskyselyissa

kysytaan ravitsemushoidon ja ohjauksen saatavuutta ja laatua.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Routasalo P ja Pitkala K. Omahoidon tukeminen. Opas terveydenhoitohenkil6-
kunnalle. Duodecim 2009. Forssa 2009.

2. Terveyden edistaminen. Hallituksen politiikkaohjelma 5.12.2007.

3. Terveyden edistamisen laatusuositus. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja.
2006:19. Helsinki 2006.

4. Toimenpideohjelma suomalaisten sydan- ja verisuoniterveyden edistamiseksi
vuosille 2005-2011. Suomen sydanliiton julkaisuja 2005:1. Helsinki 2005.

5. Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Suomalaiset ravitsemussuositukset - ravinto
ja liikkunta tasapainoon, 2005. Helsinki 2005.

6. Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Toimenpideohjelma kansallisten ravitse-
mussuositusten toteuttamiseksi. Komiteanmietintd, Maa- ja metséatalousministe-
rié 2003.

7. Valtioneuvoston periaatepéaatos terveytta edistavan liikkunnan ja ravinnon kehit-
tamislinjoista. Sosiaali- ja terveysministerion esitteitda 2008:10. Helsinki 2008.

8. Valtioneuvoston periaatepéatds terveytta edistavan liikkunnan ja ravinnon kehit-
tamislinjoista. Toimeenpanosuunnitelma 2008—-2011. Helsinki 2008.
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Kuntalainen Tuetaan toimintaa, joka Millaisin toimin kunta on Ravitsemustavoitteita | Kuntalaiset,
vastaa omasta kannustaa kuntalaisia kannustanut kuntalaisia on kirjattu kunnan kunnan luotta-
terveydestaan ja huolehtimaan omasta huolehtimaan hyvasta hyvinvointistrategiaan | mushenkilt,

hyvinvoinnis-
taan, johon kuu-
luu hyvasta
ravinnosta huo-
lehtiminen

ravitsemuksestaan
osana terveyden ja
hyvinvoinnin yllapitoa.

ravitsemuksesta osana
terveyden ja hyvinvoin-
nin yllapitoa?

ja niiden toteutumista
arvioidaan hyvinvoin-
tikertomuksessa.

kunnan johto
Sosiaali- ja terveys-
toimen henkildstd
yhteistydssé kol-
mannen sektorin
kanssa

Ajankohtaisista ravitse-
musasioista viestitaan
aktiivisesti kuntalaisille
eri viestintakanavia
kayttéen.

Miten ravitsemusasioista
viestitaan kuntalaisille?

Terveyttd edistéavan
ravitsemuksen aiheita
kasitellaan kunnan
internet-sivuilla tai
paikallislehdissa.

Kunnassa pidetaan ylla
info- ja omahoitopisteita,
joissa ravitsemusasiat
ovat kansantajuisesti
esilla.

Onko kunnassa info- ja
omahoitopisteita tai
muuta toimintaa, jossa
ravitsemusasiat ovat
kansantajuisesti esilla?

Kylla on

Terveystoimen
viranhaltijat
Ravitsemustera-
peutit

Viestinnan vastuu-
henkilét
Ruokapalveluista
vastaavat henkil6t

Kunnassa on
tarjolla asiakas-
lahtoisia palvelu-
ja, jotka
parantavat kun-
talaisten val-
miuksiaterveel-
listen ruoka-
tottumusten
toteuttamiseen

Kunnan jarjestamat

Onko kunnan elintarvi-

On kirjattu ja niité

ruokapalvelut toteute- kehankinta- ja ruokapal- | seurataan

taan siten, ettd ne luovat | velujen ostokriteereihin

edellytykset terveytta kirjattu ravitsemuskritee-

edistaville ruokavalin- rit ja seurataanko niita?

naille.

Kunta jarjestéaa tiedotus- | Onko kunnassa matalan | Kylla on

ta ja matalan kynnyksen | kynnyksen ravitsemus-

ravitsemusneuvonta- neuvontapalveluja

palveluja terveytta edis- (esim. terveyskioski,

tavasta ravitsemuksesta. | puhelinneuvonta, ravit-
semusterapeutin kysely-
tunti, luentosarjat, ruo-
anvalmistuskurssit) ?

Kunta jarjestaa ravitse- Onko kunnassa tarjolla Kylla on

mushoitoon perehtyneen
ammattihenkiléston
tuottamia asiakasléahtoi-
sia ravitsemusohjaus-
palveluja.

ravitsemusterapeutin tai
muun ravitsemushoitoon
perehtyneen terveyden-
huollon ammattihenkilén
antamaa ravitsemusoh-

jausta?

Kunnan luottamus-
henkil6t

Sosiaali- ja terveys-
toimen johto
Ruokapalveluista
vastaavat henkil6t

Asiakkaan ja
potilaan osuutta
ravitsemus-
hoidon suunnit-
telussa, toteu-
tuksessa ja
seurannassa
tuetaan aktiivi-
sesti

Potilaan oma osuus
nostetaan esiin hoitoket-
juissa ja yksil6llisissa
hoitosuunnitelmissa.

Onko potilaan osuus
kirjattu hoidon prosessi-
en kuvauksissa, hoito-
ketjuissa ja -poluissa?

Kylla on ja missa?

Kehitetddn omahoitoon
ohjaavaa aineistoa.

Onko omahoitoa tuke-
vaa aineistoa (esim.
ruoankayton seuranta-
lomake) kaytossa ravit-
semushoidossa?

Kylla on. Millaista?

Ravitsemusohjauksen
saatavuutta ja laatua
arvioidaan aktiivisesti
asiakaspalautteen avul-
la.

Onko sosiaali- ja terve-
ystoimessa keratty
asiakaspalautetta, jossa
arvioidaan ravitsemus-
hoidon ja -ohjauksen
saatavuutta ja laatua?

Kylla on

Sosiaali- ja terveys-
toimen henkil6kun-
ta

Ravitsemustera-
peutit
Potilasjarjestot?
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5.3. Ravitsemushoito osana sairauden ehkéisya ja hoitoa
5.3.2. Ravitsemuksen merkitys osana sairauden ehkéisya ja hoitoa

Hyva ravitsemus ja ravitsemushoito ovat osa terveyden yllapitoa ja sairauksien hoitoa.
Naiden todellista merkitysta ja onnistumisen edellytyksia ei valttaméttd tiedosteta, ellei
asiaa ole arvioitu kokonaisuutena. Ravitsemushoidon toteutukseen osallistuu potilaan
ja hdnen laheistensa lisdksi merkittava joukko eri ammattihenkil6itd, joten hyva suunnit-
telu ja resurssien oikea kohdentaminen on téarkeaa.

Vaikuttavan ravitsemushoidon toteutuminen on vaarassa erilaisten vaihtoehtoisten na-
kemysten ja yksittaisten toimijoiden henkil6kohtaisten ruokaan liittyvien k&sitysten
vuoksi. On huolehdittava siita, etta ravitsemushoitoa suunnittelevat ja toteuttavat toimi-
jat ovat perilla tutkimusnayttdon perustuvasta ravitsemustiedosta ja patevista toiminta-
tavoista oman roolinsa edellyttdméassa laajuudessa. Ravitsemushoidon kehittdmiseksi
tarvitaan sdanndllista toiminnan suunnittelua ja arviointia seka tyéhén osallistuvan hen-
kilbkunnan koulutusta ja ajantasaista tiedottamista.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on tydryhma, joka koordinoi ja valvoo kuntalaisille
tarjolla olevien ravitsemusneuvonta- ja ruokapalvelujen saatavuutta ja laatua.

2. Jokaisen Pirkanmaan kunnan sosiaali- ja terveystoimen yksikdissa on kirjalliset
suunnitelmat ravitsemushoidon palvelujen tydnjaosta.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Diabeteksen ehkaisyn ja hoidon kehittamisohjelma. DEHKO 2000 — 2010.
www.diabetes.fi

2. Haapa E ja P6lonen A (toim.). Ravitsemushoito kehittyvassa palvelujarjestel-
massa. Sosiaali- ja terveysministeri6. Selvityksia 2001:14. Helsinki 2002.

3. Sydan- ja verisuonisairauksien ja diabeteksen asiantuntijaryhmén raportti 2008.
Kansanterveyslaitoksen julkaisuja B2/2008. Helsinki 2008.

4. Terveyden edistdmisen laatusuositus. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja
2006:19. Helsinki 2006.

5. Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Suomalaiset ravitsemussuositukset - ravinto
ja liikkunta tasapainoon, 2005. Helsinki 2005

6. Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Toimenpideohjelma kansallisten ravitse-
mussuositusten toteuttamiseksi. Komiteanmietintd, Maa- ja metsatalousministe-
ri6 2003. Helsinki 2003.

7. Valtioneuvoston periaatepéaatds terveytta edistavan liikkunnan ja ravinnon kehit-
tamislinjoista. Sosiaali- ja terveysministerion esitteitda 2008:10. Helsinki 2008.

8. Valtioneuvoston periaatepéaatds terveytta edistavan liikkunnan ja ravinnon kehit-
tamislinjoista. Toimeenpanosuunnitelma 2008—-2011. Helsinki 2008.
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Tavoitteet

Toimenpiteet

Arviointi ja tavoitetasot

Vastuutahot

Kunnan palveluja
suunnittelevalla
luottamus- ja
virkamiesjoh-
dolla on koko-
naisnakemys
ravitsemuksen ja
ravitsemushoi-
don merki-
tyksesta ja vai-
kuttavan ravit-
semushoi-don
edellytyksista

Kunnan johto ja luotta-
mushenkil6t perehtyvat
ravitsemuksen ja ravit-
semushoidon merkityk-
seen, toteutuksen edel-
lytyksiin ja vaikutuksiin.

Onko kunnan johdoalle ja
luottamushenkil6ille
jérjestetty perehdytysta
tai ravitsemusaiheista
koulutusta?

Kylla on. Millaista?

Kunnan johto ja
luottamushenkil6t

Kunnassa toimii tyéryh- Onko kunnassa ravitse- Kylla on. Kunnan johto ja
ma, joka koordinoi ja mustoimikunta, tervey- luottamushenkil 6t
valvoo kuntalaisille den edistamisen tyo-
tuotettuja tai ostettuja ryhma tms. joka koor-
ravitsemusneuvonta- ja dinoi ja valvoo kuntalai-
ruokapalveluja seka sille tuotettuja tai ostet-
niiden saatavuutta ja tuja ravitsemus- ja
laatua. ruokapalveluja seka
niiden saatavuutta ja
laatua?
Ravitsemukseen liittyvat | Onko kussakin hallinto- Kylla on. Kunnan hallinto-

toiminnat otetaan vuosit-
tain esille kussakin
hallintokunnassa sen
toiminnan luonteen
mukaisesti.

kunnassa kasitelty sen
vastuualueeseen kuulu-
vat ravitsemukseen
littyvéat toiminnat?

kuntien johto
Sosiaali- ja terveys-
toimen johtavat
viranhaltijat

Ravitsemushoi-
toon jaruokapal-
veluihin osallis-
tuvalla henkilds-
tolla on yhteneva
nakemys ravit-
semuksen merki-
tyksesta osana
sairauksien

Ravitsemushoitoon ja
ruokapalveluihin osallis-
tuva henkilésto saa
saanndllisesti koulutusta
ja ajankohtaista tietoa
ravitsemuksesta.

Nakyyko ravitsemus ja
ravitsemushoito henki-
16ston taydennyskoulu-
tuksissa? Miten?

Jokainen ravitsemus-
hoitoon osallistuva
tyontekija osallistuu
ravitsemusterapeutin
antamaan ravitse-
musaiheiseen koulu-
tukseen vahintaan 8
tuntia valtuustokau-
dessa.

Terveys- ja sosiaa-
lipalvelujen seka
ruokapalvelujen
esimiestaso
Hoitokaytantdjen ja
koulutuksen suun-
nittelijat.

ehkaisya, hoitoa Ravitsemus ja ravitse- Onko terveys- ja sosiaa- | Kylla on. Terveys- ja sosiaali-
ja kuntoutusta mushoito kirjataan litoimen yksikdissa palvelujen seka
hoitoketjuihin, hoito- kirjalliset ohjeet ravitse- ruokapalvelujen
ohjeisiin ja henkilston mushoidon toteutukses- johto ja lahiesimie-
perehdyttamisohjeisiin. ta ja tydnjaosta? het
Ravitsemushoitoa kehi- Onko sosiaali -ja terve- Kylla on. Sosiaali- ja terveys-
tetddn moniammatillisen | yspalvelujen hoitotiimien toimen johto ja
tiimitydn suuntaan. kokoonpanoa ja toimin- lahiesimiehet
taa arvioitu ravitsemus-
hoidon nékdékulmasta?
Ravitsemushoito Huolehditaan siita, etta Onko kunnan palveluja Kylla on. Kunnan luottamus-
ja-ohjaus jarjes- poikkihallinnollisissa kehittévissa toimielimis- henkil6t
tetdan valtakun- terveyden edistamisen sé ravitsemusterapeutin Sosiaali- ja terveys-
nallisten ja kun- ja hoidon linjauksia asiantuntemusta joko toimen johto
nassa kayttoon suunnittelevissa tyoryh- omana henkilékuntana,
otettujen suosi- missa on ravitsemuksen | ostopalveluna tai kon-
tusten mukaises- | asiantuntijoita (ravitse- sulttina?
ti musterapeutit).
Ravitsemushoidon Onko ravitsemushoidon Kylla on. Sosiaali- ja terveys-

ohjeistuksen ja poti-
lasohjauksen aineisto
arvioidaan ja valitaan
vuosittain moniammatil-
lisessa ty6ryhmassa.

ja -ohjauksen tukena
kaytettava aineisto
arvioitu ja sovittu yhtei-
sista kaytanngista?

toimen johto ja
léhiesimiehet

Ravitsemushoidon
osatekijoiden laatua
seurataan ja kehitetaan
(ravitsemustilan ja ra-
vinnonsaannin arvioin-
nin, ohjauksen, seuran-
nan ja kirjaamisen kay-
tantdjen kehittdminen).

Onko ravitsemushoidon
ja sen osatekijéiden
toteutumista arvioitu?

Kylla on. Mita?

Terveys- ja sosiaali-
palvelujen esimiehet
Ruokapalvelun
esimiehet
Ravitsemustera-
peutit
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5.3. Ravitsemushoito osana sairauden ehkéisya ja hoitoa
5.3.3. Ravitsemushoidon tarpeen tunnistaminen ja varhainen puuttuminen

Ravitsemushoidon laht6kohta on ravitsemusongelman ja ravitsemushoidon tarpeen
tunnistaminen ajoissa. Ravitsemushoidon tarpeen taustalla voi olla virhe- tai vajaaravit-
semus, syomishairi¢ tai sairauden tai sen hoidon aiheuttama muuttunut ravinnontarve.
Ravitsemusongelma saattaa tulla ilmi muuallakin kuin terveydenhuollon piirissa, joten
mm. sosiaali-, koulu- ja liikuntatoimen tai tyo- ja elinkeinotoimistojen henkilékunnalla
tulee olla kykya tunnistaa tilanne, jossa asiakas tarvitsee ravitsemushoitoa tai -
ohjausta.

Ravitsemushoidon tarpeen tunnistamisen ja varhaisen puuttumisen edellytykset para-
nevat, jos

- toimijalla on perustiedot ravitsemuksesta, asiakasryhméan tarpeista ja mahdollisista
ravitsemusongelmille altistavista tekijoista

- toimija osaa arvioida ongelman vakavuuden ja kiireellisyyden

- toimija tietd& mihin ottaa yhteytta ja miten

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on valittu menetelmét ja laadittu toimintaohjeet
vajaaravitsemuksen riskin toteamiseksi, varhaiseksi puuttumiseksi ja hoitoon ohjaami-
seksi.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Council of Europe. Food and Nutritional Care in Hospitals: How to Prevent
Undernutrition? Report and recommendations of the Committee of Experts
on Nutrition, Food Safety and Consumer Protection. Council of Europe
Publishing 2002.

2. Diabeteksen ehkéaisyn ja hoidon kehittdmisohjelma. DEHKO 2000 — 2010.
www.diabetes.fi

3. Haapa E ja P6lonen A (toim.). Ravitsemushoito kehittyvassa palvelujarjes-
telmassa. Sosiaali- ja terveysministerid. Selvityksid 2001:14. Helsinki 2002.

4. Nuutinen O. ym. Ravitsemushoito. Suositus sairaaloihin, terveyskeskuksiin,
palvelu- ja hoitokoteihin sek& kuntoutuskeskuksiin. Valtion ravitsemusneu-
vottelukunta Edita 2010.

5. Suominen M. ym. Ravitsemussuositukset ikaantyneille. Valtion ravitsemus-
neuvottelukunta 2010.

6. Sydan- ja verisuonisairauksien ja diabeteksen asiantuntijaryhmén raportti
2008. Kansanterveyslaitoksen julkaisuja B2/2008. Helsinki 2008.

7. Valtioneuvoston periaatepéatos terveytté edistavan liikunnan ja ravinnon
kehittamislinjoista. Sosiaali- ja terveysministserion esitteitd 2008:10. Hel-
sinki 2008.

8. Valtioneuvoston periaatepéatds terveytté edistavan liikunnan ja ravinnon
kehittamislinjoista. Toimeenpanosuunnitelma 2008-2011. Helsinki 2008.
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Tavoitteet

Toimenpiteet

Arviointi ja tavoitetasot

Vastuutahot

Ravitsemusohja-
usta ja-hoitoa
tarvitsevat kan-
salaiset tunniste-
taan varhain
(esim. vajaaravit-
semus, syomis-
hairiét, lihavuus
ja sen ravitse-
mushoito)

Sovitaan menetelmét ja
kriteerit, joita kaytetaan
ravitsemusohjausta ja
-hoitoa tarvitsevien
kansalaisten tunnistami-
seksi.

Onko terveyskeskuk-
sessa ja muiden hallin-
tokuntien piirissa sovittu
menetelmista ja kritee-
reista vajaaravitsemuk-
sen, sydmishairididen
seka liikapainon tunnis-
tamiseksi?

Kylla on. Mita on
valittu?

Terveys- ja sosiaali-
palvelujen esimiehet
Koulutoimen ja
likuntatoimen johto

Laaditaan vajaaravitse-
muksen riskin seulonnan
toiminta- ja kirjaamisoh-
jeet.

Onko vajaaravitsemuk-
sen riskin seulonnan
toiminta- ja kirjaamisoh-
jeet laadittu?

Kylla. Mille ryhmille?

Terveys- ja sosiaali-
toimen ammattihen-
kilot
Ravitsemustera-
peutit

Henkildkunnalle jarjeste-
taan saannollisesti
koulutusta ravitsemus-
hoidon tarpeen tunnis-
tamisesta ja vajaaravit-
semuksen riskin seulon-
nasta.

Onko terveyskeskuksen
ja sosiaalitoimen henki-
I6kunnalle jarjestetty
koulutusta ravitsemus-
hoidon tarpeen tunnis-
tamisesta ja vajaaravit-
semusriskin seulonnas-
ta?

Kylla on. Millaista?

Terveys- ja sosiaa-
litoimen esimiehet

Ravitsemuson- Sovitaan toimintamallit Onko sovittu toiminta- Kylla on.
gelmiin puutu- jatydnjako ravitse- mallit ja tyénjako vajaa-
taan sairauden musongelman tunnista- ravitsemusriskin tai
tai vajaa- ja vir- misen jalkeiselle varhai- muun ravitsemusongel-
heravitsemuksen | selle puuttumiselle. man tunnistamisen
ehkaisemiseksi jalkeiselle toiminnalle
varhaiseksi puuttumi-
seksi?
Laaditaan toimintamallit Onko laadittu tehostetun | Kylla on.

ja ohjeistus tehostetun
ravitsemushoidon toteut-
tamisesta ja kirjaamises-
ta.

ravitsemushoidon oh-
jeistus vajaaravitsemus-
tilan tai vakavan vajaa-
ravitsemuksen riskin
korjaamiseksi?

Terveys- ja sosiaali-
palvelujen esimiehet
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5.3. Ravitsemushoito osana sairauden ehkéisya ja hoitoa

5.3.4. Ravitsemushoito osana potilaan hoitoa ja kuntoutusta

Ravitsemushoito kuuluu luonnollisena osana sairauksien paivittaiseen hoitoon.
Eraissa sairauksissa tai tilanteissa hoito edellyttda erityisruokavaliota tai tehostettua
ravitsemushoitoa.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on moniammatillinen tydryhmaé, joka koordinoi ja
valvoo kuntalaisille tarjolla olevien ravitsemushoidon palvelujen saatavuutta ja laa-

tua.

2. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on arvioitu ravitsemusterapiaresurssi suhteessa
vaestobpohjaan.

3. Jokaisessa Pirkanmaan kunnassa on méaaritetty sosiaali- ja terveystoimen henkil6-

kunnan ravitsemusosaamisen tavoitetasot asiakaskunnan tarpeisiin suhteutettuna.

4. Jokaisen Pirkanmaan kunnan terveyskeskuksessa on sovittu ravitsemushoidon
kirjaamiskaytanndgista potilastietojarjestelmaan.

Suosituksia, ohjeita

1.

2.

3.

10.

Diabeteksen ehkaisyn ja hoidon kehittamisohjelma. DEHKO 2000 — 2010.
www.diabetes.fi

Haapa E ja P6lonen A (toim.). Ravitsemushoito kehittyvassa palvelujarjestel-
massa. Sosiaali- ja terveysministeri6. Selvityksia 2001:14. Helsinki 2002.
Nuutinen O. ym. Ravitsemushoito. Suositus sairaaloihin, terveyskeskuksiin,
palvelu- ja hoitokoteihin sek& kuntoutuskeskuksiin. Valtion ravitsemusneuvotte-
lukunta Edita 2010.

Potilasasiakirjojen laatiminen sek& niiden ja muun hoitoon liittyvdn materiaalin
sailyttdminen. Opas terveydenhuollon henkiléstolle. Sosiaali- ja terveysministe-
rion oppaita 2001:3. Heslinki 2001.

Suominen M. ym. Ravitsemussuositukset ikd&ntyneille. Valtion ravitsemusneu-
vottelukunta 2010.

Sydan- ja verisuonisairauksien ja diabeteksen asiantuntijaryhman raportti 2008.
Kansanterveyslaitoksen julkaisuja B2/2008. Helsinki 2008.

Terveyden edistdmisen laatusuositus. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja
2006:19. Helsinki 2006

Toimenpideohjelma suomalaisten sydan- ja verisuoniterveyden edistamiseksi
vuosille 2005 — 2011. Suomen sydanliiton julkaisuja 2005:1. Helsinki 2005.
Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Toimenpideohjelma kansallisten ravitse-
mussuositusten toteuttamiseksi. Komiteanmietintd, Maa- ja metsatalousminis-
terio 2003. Helsinki 2003.

Valtioneuvoston periaatepdatos terveyttd edistavan liikunnan ja ravinnon kehit-
tamislinjoista. Sosiaali- ja terveysministseridn esitteitd 2008:10. Helsinki 2008.
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Tavoitteet

Toimenpiteet

Arviointi ja tavoitetasot

Vastuutahot

Kunnassa on
ajantasainen
késitys ravitse-
mushoidon tar-
peesta, resurs-
seistajatoteu-
tumisesta

Ravitsemushoidon
tarvetta, resursseja ja
toteutumista seurataan
ja kehitetaan poikkihal-
linnollisen ja moniamma-
tillisen tydryhman johdol-
la.

Onko kunnassa poikki-
hallinnollinen ja mo-
niammatillinen tyoryh-
ma, joka koordinoi ja
seuraa ravitsemushoi-
don tarvetta, resursseja
ja toteutumista?

Kylla on.

Kunnassa on riittavat
ravitsemustera-
piaresurssit toiminnan
suunnitteluun, henkil6-
kunnan koulutukseen,
potilaiden hoitoon seka
viestintaan.

Miten kunnan ravitse-
musterapiapalvelut on
jarjestetty? Mika on
vaestdmaara yhta ravit-
semusterapeut-
tia/tybpanosta kohden?

Kuntalaisten kaytossa
on yksi ravitsemuste-
rapeutti 30 000 asu-
kasta kohden.

Kunnan luottamus-
henkil6t

Sosiaali- ja terveys-
palvelujen johto

Terveys- ja sosiaalipal-
velujen yksikoissa toimi-
vat ravitsemusyh-
dyshenkil6t

Onko terveys- ja sosiaa-
lipalvelujen yksikodissa
nimetyt ravitsemusyh-
dyshenkil6t?

Kylla. Missa yksikois-
sa?

Terveys- ja sosiaali-
palvelujen johto

Potilas saa oi-
kea-aikaisen ja
korkeatasoisen
ravitsemushoi-
don sairaudesta
jaorganisaatios-
tariippumatta

Hoitoketjut ja paikalliset
hoitopolut arvioidaan ja
paivitetdan ravitsemus-
hoidon osalta.

Mik& on ravitsemushoi-
don osuus hoitoketjuissa
ja ohjeistuksissa?

Ravitsemushoito on
kirjattu paikallisiin
toimintaohjeisiin
keskeisimpien potilas-
ryhmien osalta.

Terveys- ja sosiaali-
palvelujen esimiehet
Ylva ja muut palve-
lujarjestelman
kehittdmisesta
vastaavat tahot.

Ravitsemushoidon
porrastus ja konsultaa-
tiokaytannot sovitaan

Onko terveys- ja sosiaa-
litoimen yksikdiden
kesken sovittu ravitse-

Terveyskeskuksessa
on suunnitelma kes-
keisten kansantautien

Sosiaali- ja terveys-
toimen johto ja
|ahiesimiestaso

ravitsemushoidon osal- mushoidon toteutukses- ravitsemushoidon
ta. ta ja tydjaosta? toteutuksesta ja
tydnjaosta.
Kaikissa hoito- Onko sosiaali- ja terve- Kylla on.
yksikdissa on riittava ystoimen yksikoissa
ravitsemukseen pereh- arvioitu henkildkunnan
tynyt henkilokunta. tehtdvanmukainen
ravitsemusosaaminen
asiakasryhman tarpeisiin
suhteutettuna?
Ravitsemushoi- Lahetteiden, hoitokerto- Miten ravitsemushoito Terveyskeskuksessa Terveys- ja sosiaa-
don jatkumo musten ja epikriisien kirjataan lahetteissa, on sovittu kaytantd lipalvelujen 1&-
turvataan kirjaamiskaytannot hoitokertomuksissa ja ravitsemushoitosuun- hiesimiehet

arvioidaan ravitsemus-
hoidon kannalta ja niita
kehitetaan.

epikriiseissa?

nitelman kirjaamisesta
sahkaisen tietojarjes-
telman potilaskerto-
mukseen, |ahetteisiin
ja epikriiseihin.

Potilaan roolia oman
hoitonsa toteuttajana
seka viestijana eri hoito-
ja toimipisteiden valilla
tuetaan.

Onko kehitetty sellaisia
potilaan omahoidon
viestinnan valineita,
jotka tukevat ravitse-
mushoidon viestintaa
toimijoiden valilla?

Potilaan omahoitoon
on kehitetty lomake,
johon on kirjattu
potilaan kanssa yh-
dessa tehty hoito-
suunnitelma ja sen
paivitykset.

Ravitsemushoidon
tukena kaytettava
ohjausaineisto sovitaan
yhteisesti moniammatil-
lisen asiantuntijaryhman
avulla.

Onko ravitsemusohjauk-
sen tukena kéaytettava
aineisto sovittu yhteises-
ti terveyskeskuksessa ja
sosiaalitoimessa?

Terveyskeskuksessa
kaytettava ohjausai-
neisto on arvioitua ja
sen kaytosta on
kirjalliset ohjeet.

Sairaaloiden johto
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5.4. Ravitsemushoito sosiaali- ja terveydenhuollon laitoksissa

5.4.1. Ravitsemushoito sairaalassa

Sairaaloissa ravitsemus on aina osa potilaan hoitoa, mink&a vuoksi se vaatii laajaa
osaamista seka hoitohenkildston, ravitsemusterapeuttien ja ladkareiden yhteistyota.
Sairaalan potilasruokailun perustana on terveytta edistava ruokavalio. Omahoidon to-
teuttamista varten potilas tai omainen tarvitsee ravitsemusohjausta diagnoosivaiheessa
seka sairauden, sen hoidon, elamantilanteen tai ravitsemustilan muuttuessa.

Sairaalapotilaiden vajaaravitsemus on yleistd, silld useiden tutkimusten mukaan

20-50 % sairaalapotilaista on vajaaravittuja. Vajaaravitsemus huonontaa potilaan ela-
manlaatua ja vaikeuttaa toipumista seka lisdd kustannuksia ja terveydenhuoltohenki-
I6ston tydmaaraa. Jokaisen potilaan vajaaravitsemuksen riski seulotaan viimeistaan
toisena hoitopaivana. Vajaaravitsemuksen seulonta toistetaan viikon véalein tai sovitusti.

Sairaus tai sen hoito voivat altistaa vajaaravitsemukselle. Sairaus voi vahentaa ruoka-
halua, aiheuttaa kataboliaa, muuttaa aineenvaihduntaa, heikentaa ravintoaineiden
imeytymista ja lisata niiden menetysta. Vajaaravitsemukselle erityisen alttiita ikaryhmia
ovat lapset ja vanhukset. Vajaaravitsemus altistaa infektioille ja painehaavoille sek&
lisda leikkauksen jalkitauteja. Se voi myds muuttaa ladkeaineiden tehoa vaikuttamalla
niiden imeytymiseen ja jakautumiseen elimistdssa. Lisaksi vajaaravitsemus heikentaa
potilaan toipumista, toimintakykya ja elaménlaatua. Se lisaa tydmaaraa, hoitoaikaa,
kuolleisuutta ja kustannuksia.

Taysissa ravitsemushoitoprosessin vaiheet on jaksoteltu seuraavasti:

1. Vajaaravitsemuksen riskin seulonta

. Ravitsemustilan tarkempi arviointi vajaaravitsemuksen riskissé oleville

. Ravinnon tarpeen arviointi

. Tavanomaiseen ravitsemushoitoon kuuluvan yksil6llisen ruokavalion tilaaminen
. Tehostetun ravitsemushoidon yksildllinen suunnittelu ja toteuttaminen

. Yksiléllinen ravitsemusohjaus tai ryhméaohjaus

. Hoidon jatkuvuus ja tiedon siirtdminen

~NO O~ WN

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Pirkanmaalla sairaaloissa on ravitsemushoitosuosituksen mukainen ateriarytmi
2. Pirkanmaalla sairaaloissa tunnistetaan vajaaravitsemus ja sen riski

3. Pirkanmaalla sairaaloissa on sovittu toimenpiteet tavanomaista ravitsemushoitoa
tarvitseville ja vajaaravitsemuksen eri riskiluokissa oleville.

Suosituksia ja ohjeita

1. Nuutinen O, Siljamaki-Ojansuu U, Mikkonen R. ym. Ravitsemushoito. Suositus
sairaaloihin, terveyskeskuksiin, palvelu- ja hoitokoteihin sek& kuntoutuskeskuk-
siin. Valtion ravitsemusneuvottelukunta Edita Publishing Oy Helsinki 2010.

2. http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ravitsemushoitosuositus

3. NRS 2002-selontalomake ja ruoankayttn seurantalomakkeet ovat tulostettavis-
sa osoitteessa:
http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ravitsemushoitosuositus)
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Tavoitteet

Toimenpiteet

Arviointi ja tavoitetasot

Vastuutahot

Ravitsemushoi-
tosuosituksen
mukainen ate-
riarytmi toteutuu
ja sairaalassa
valtetaan liian
pitkia ruokailuva-
leja

Johtavat toimijat tekevéat

Tarjotaanko potilaalle sairaa-

Kylla tarjotaan

paatoksen suosituksen lassa aamuateria, lounas, 5 ateriaa tai

mukaisesta ateriarytmis- | valipala, paivallinen ja iltapa- vélipalaa

té ja paatos laitetaan la?

kaytantéon.

Suunnitellaan ja otetaan | Mika on iltapalan ja aamuate- | lltapalan ja

kayttéon sovittujen rian valinen aika? aamuaterian

ruoka-aikojen, erityisesti vélinen aika

iltapalan ja aamuaterian on 11 tuntia

seurantajarjestelma. tai véhem-
man.

Hoitotyosta vastaava,
ruokapalveluista
vastaava, sairaala-
huollosta vastaava,
kuljetuspalveluista
vastaava, ylihoitajat,
osastonhoitajat

Vajaaravitse-
muksen riski
arvioidaan rutii-
nisti punnitse-
malla kaikkien
sairaalaan tulevi-
en potilaiden
paino ja méarit-
tamalla kehon
painoindeksi
seka naita tietoja
hyddyntamalla
NRS 2002-
mentelmalld ja
tulos kirjataan
potilasasiakirjoi-
hin

Ylilaékarit ja ylihoitajat
tekevat paatdksen
vajaaravitsemuksen
riskin seulonnasta. Sen
kayttéonoton suunnitte-
levat osastonlaakari ja
osastonhoitaja. Henkil6-
kunta koulutetaan seu-
lontamenetelman kaytta-
jaksi.

Onko kaytettéava vajaaravit-
semuksen tunnistamismene-
telma valittu ja onko sen
kaytdsta sovittu osastotasol-
la?

Kylla on valittu

Kaytdsta on
sovittu osasto-
tasolla

Ylilaéakarit, ylihoitajat,
osastonlaakarit,
osastonhoitajat,
hoitajat

Vajaaravitsemuksen
riskin arviointi otetaan
osaksi tulokeskustelua
tai osaksi tietyissa tilan-
teissa akuutin vaiheen
jalkeen (1-2 pv siséalla)
tehtavaa hoidon suunnit-

Toteutetaanko vajaaravitse-
muksen riskin seulonta ja
kirjataanko mittaustulokset
potilastietojarjestelmaan
yhteisesti sovittuun kohtaan?

Vajaaravitse-
muksen riskin
seulonta
toteutetaan
Mittaustulok-
set kirjataan
potilastietojar-

Osastonlaakarit,
osastonhoitajat,
hoitajat

telua. jestelmaan
sovittuun
Vajaaravitsemuksen Onko osastotasolla sovittu Toimenpiteet Osastonlaakarit,
riskin seulonnan jalkei- vajaaravitsemuksen eri riski- on sovittu laakarit, osastonhoita-
set toimenpiteet suunni- luokissa oleville ravitsemus- vajaaravitse- jat, hoitajat, ravitse-
tellaan moniammatillise- | hoidon toimenpiteet? muksen eri musterapeutit
na yhteistydnaottaen riskiluokissa
huomioon eri vuode- oleville
osastojen ja poliklinikoi-
den potilasaineksen
erityispiirteita.
Ravitsemus on Potilaan ravinnon ja Onko sairaalan vuodeosas- Kylla Ylilaéakarit, ylihoitajat,
sairaalassa osa ruokavalion (tavanomai- | toilla sovittu kaytannot tarvit- osastonlaakarit,
yksil6llista hoitoa | nen, erityis-, rakenne- tavan ruokavalion tarpeen osastonhoitajat,
japotilas saa muutettu, tehostettu, arvioinnista, potilasruoan hoitajat, ravitsemuste-
sopivaan aikaan, laihdutus) tarve arvioi- annoskoon madrittamisesta, rapeutit,
sopivan maaran, daan yksildllisesti. ruoan tilauksesta ja ruoan-
oikean rakenteis- kayton seurannasta?
ta, sairauteensa - - — - —
melling (eimives Sairaalahoito hyédynne- | Onko sairaalan vuodeosas- Kylla
ruokaa ja tarvit- taan lihavuuden oma- toilla ja poliklinikoilla sovittu
taessa kaytetaan h0|d_os§a ja potilaan kayt_anno_t I|h_avuuden_ tunnis-
oS FEvie motivoinnissa tamiseksi, laihduttamisen
e puheeksi ottamiseksi ja hoi-
enaamE. toon ohjaamiseksi?
Potilasruoka suunnitel- Toteutuvatko elintarvikkeiden | Kyll&a Osastonhoitajat,
laan ravitsemushoi- hankinta ja aterioiden koos- hoitajat, ravitsemus-
tosuosituksen mukai- tumus ravitsemushoitosuosi- Kylla terapeutit, ruoka-
seksi ruokapalveluiden tuksen kriteerien mukaisesti? palvelut
ja hoitohenkiléston
yhteistyona.
Hoitohenkilékuntaa Osallistuuko ravitsemustera- Kylla
koulutetaan ja ravitse- peutti vajaaravitsemuksen
musterapeutit osallistu- riskissé olevien hoitoon ja on Kylla

vat vajaaravitsemuksen
riskiss& olevien seka
vajaaravittujen hoitoon.

aina mukana vajaaravittujen
hoidossa?
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5.4.2. Lyhytaikainen hoito terveyskeskussairaalan vuodeosastolla ja poli-
klinikalla

Sisaltaa terveyskeskussairaalassa eri syista hoidettavien potilaiden ravitsemuksen.
Potilaat saattavat olla jatkohoidossa varsinaisen sairaalahoidon jélkeen, hoidettavina
akuutin sairauden vuoksi tai intervallihoidossa esimerkiksi omaisen matkan vuoksi.

Lyhytaikaisessa hoidossa terveyskeskussairaalan vuodeosastolla ja poliklinikalla on
tarke&a tunnistaa ja ottaa puheeksi lihavuus seka suunnitella potilaan kanssa sen
omabhoito. Samoin lyhytaikaisessa hoidossa oleellista on tunnistaa vajaaravitsemuksen
riski, silla varhaisessa vaiheessa aloitettu hoito on helpompaa kuin vajaaravitsemuksen
hoito.

Toimiva ravitsemushoito edellyttad vastuiden maarittelyd, sujuvaa yhteistyota eri am-
mattiryhmien valilla Se edellyttdd my6s saumatonta tiedonsiirtoa eri toimijoiden kesken
ja laadun arviointia.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Lihavuus tunnistetaan, tulos (paino ja BMI) merkitd&n sairauskertomukseen kerta-
luonteisella k&ynnilla terveyskeskuksessa ja lihavuus otetaan puheeksi
2. Vajaaravitsemus tunnistetaan

Suosituksia ja ohjeita

1. Nuutinen O, Siljamaki-Ojansuu U, Mikkonen R. ym. Ravitsemushoito. Suositus
sairaaloihin, terveyskeskuksiin, palvelu- ja hoitokoteihin sek& kuntoutuskeskuk-
siin. Valtion ravitsemusneuvottelukunta Edita Publishing Oy Helsinki 2010.

2. http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ravitsemushoitosuositus

3. NRS 2002-selontalomake ja ruoankaytén seurantalomakkeet ovat tulostettavis-
sa osoitteessa:
http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ravitsemushoitosuositus)

4. Diabeteksen ehkaisyn ja hoidon kehittdmisohjelman (DEHKO 2000-2010)

5. Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Toimenpideohjelma kansallisten ravitse-
mussuositusten toteuttamiseksi. Komiteanmietintd. Maa- ja metsatalousminis-
teri0. Helsinki 2003.



http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
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Tavoitteet Toimenpiteet | Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Tydikaisen lihavuus Tydikaisten lihavuus Onko osastoilla ja vastaanot- Kylla Tulotilanteessa
tunnistetaan ja sen todetaan ja otetaan totiloissa kaikille potilasryhmil- potilaan vastaanot-
yksildllisisté hoito- puheeksi seka kes- le soveltuva vaaka? tava henkilékunta.
mahdollisuuksista kustellaan liikapainos- | Punnitaanko potilas ja merki- Seurantatilanteissa
keskustellaan. ta ja sen merkitykses- | taanko tulos (paino ja BMI) Kylla omahoitaja tai

téa. Esitellaén laihdu- sairauskertomukseen kerta- ravitsemustera-

tuskeinoja ja sovitaan | luonteisella kaynnilla terveys- peutti

lihavuuden jatkohoi- keskuksessa?

tomenetelmasta.
Vajaaravitsemuksen Terveyskeskusten Onko aikuisille potilaille sovit- Kylla Tulotilanteessa
riski arvioidaan poliklinikalle ja vuo- tu painoindeksirajat, joiden potilaan vastaanot-
rutiinisti punnitsemal- | deosastolle tulevat mukaan potilas on vajaaravit- tava henkilékunta.
la kaikkien terveys- potilaat punnitaan ja tu? Seurantatilanteissa
keskukseen tulevien sen perusteella arvi- omahoitaja tai
potilaiden paino, oidaan vajaaravitse- ravitsemustera-
maarittamalla kehon muksen riski. peutti
painoindeksi tai
kayttamalla NRS
2002- tai MNA- Terveyskeskuksessa Onko poliklinikalla ja vuode- Kylla

menetelmaa ja vajaa-
ravitsemuksen riskin
tulos kirjataan poti-
lasasiakirjoihin.

arvioidaan vajaaravit-
semuksen riski NRS-
2002 menetelmalla tai
MNA-lyhyt-
menetelmalla vuode-
osastolle tullessa ja
lyhytaikaisessa hoi-
dossa seulonta toiste-
taan viikoittain.

osastolla sovittu yhteisesta
tavasta (MNA; NRS-2002)
arvioida potilaan vajaaravit-
semuksen riski?

Ateria-ajat ovat
ravitsemushoi-
tosuosituksen mukai-
set

Johtavat toimijat
tekevat paatdksen
suosituksen mukai-
sesta ateriarytmisté ja
paatos laitetaan
kaytantoon.

Tarjotaanko potilaalle sairaa-
lassa aamuateria, lounas,
vélipala, paivéllinen ja iltapa-
la?

Kylla tarjotaan 5
ateriaa tai valipa-
laa

Puututaan terveys-
keskuksessa kriittisiin
ruoka-aikoihin (esim.
iltapaivan valipalan
tarjoaminen seka
paivallisen ja iltapalan
my6hentaminen).

Miké& on iltapalan ja aamuate-
rian valinen aika?

litapalan ja
aamuaterian
valinen aika on
11 tuntia tai
vahemman.

Johtava hoitaja,
ruokapalvelupaal-
likkd, sairaalahuol-
losta vastaava,
ruokakuljetuksista
vastaava, ylihoita-
jat, osastonhoitajat

Ravitsemushoito on
osa hoitoa

Saatetaan peruster-
veydenhuollon ravit-
semusterapeutti-
resurssi vastaamaan
suositeltua tarvetta.

Miké& on ravitsemusterapeutin
palvelujen méara asukasta
kohti terveyskeskuksessa?

Yksi kokopaiva-
tyota tekeva
ravitsemustera-
peutti 30 000
asukasta kohti

Tehd&aan sopimus
ravitsemusterapeutin
palvelujen kaytto-
mahdollisuudesta
vuodeostojen ja
poliklinikoiden potilai-
den hoitoon ja henki-
I6kunnan kanssa
tehtavaan yhteistyo-
hon. Terveyskeskuk-
sella on kaytdssa
ravitsemusterapeutin
palvelut konsultointia
ja ohjausmateriaalin
arviointia varten.

Onko terveyskeskuksella
sopimus ravitsemusterapeutin
palveluista poliklinikkaa ja
vuodeosastoja varten?

Kylla

Terveyskeskuksen
johto, osastonlaa-
kérit, osastonhoita-
jat, hoitajat, ravit-
semusterapeutit
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5.4.3. Pitkaaikaishoito ymparivuorokautista hoitoa antavassa laitoksessa

Tama kappale kasittdd mm. vanhukset ja vammaiset, jotka ovat ympéarivuorokautisesti
laitoshoidossa pysyvaisluontoisesti. Myds perhetukikeskukset ja lastensuojelulaitokset
jarjestavat ymparivuorokautista pitk&aikaishoitoa. Naissa laitoksissa asukkaat eivat
yleensa osallistu ruoan valmistukseen tai raaka-aineiden hankintaan ja yleensa tarvit-
sevat apua ruokailussa.

Euroopan neuvoston julkilausuman (2002) mukaan kaikilla potilailla on oikeus laaduk-
kaaseen ravitsemushoitoon. Sen tavoitteena on, ettd potilas saa energiaa ja ravintoai-
neita tarvettaan vastaavasti ja ruokailu tuottaa myos mielihyvaa. Yksilollinen ja oikea-
aikainen ravitsemushoito kohentaa tai yllapitd& potilaan ja asukkaan ravitsemustilaa ja
elamanlaatua seka nopeuttaa toipumista.

Koska syomatta jaavan ruoan ravintoarvo on nolla, taytyy ruoan maistua potilaalle ja
olla myo6s rakenteeltaan sopivaa.

Suomessa tehdyissa tutkimuksissa 40—-90 %.lla vanhainkotiasukkaasta ja ikaantynees-
ta sairaalapotilaasta havaittiin vajaaravitsemuksen riski (Suominen 2007). Selvasti va-
jaaravittuja tutkituista ik&antyneista oli 11-57 % ja hyva ravitsemustila todettiin enin-
tdén 16 % asukkaita tai potilaista.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Kaikissa kunnissa toimii moniammatillinen tydryhma, joka kasittelee ravitsemushoi-
toa pitkdaikaishoitoa jarjestavissa laitoksissa.
2. Ymparivuorokautista pitkdaikaishoitoa antavissa laitoksissa tarjotaan asukkaille kol-
me ateriaa ja kaksi valipalaa vuorokaudessa.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Nuutinen O, Siljamaki-Ojansuu U, Mikkonen R. ym. Ravitsemushoito. Suositus
sairaaloihin, terveyskeskuksiin, palvelu- ja hoitokoteihin sek& kuntoutuskeskuk-
siin. Valtion ravitsemusneuvottelukunta Edita Publishing Oy Helsinki 2010.

2. http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ravitsemushoitosuositus

3. MNA ja NRS 2002-selontalomake ja ruoankayton seurantalomakkeet ovat tu-
lostettavissa osoitteessa:
http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ravitsemushoitosuositus)

4. Suominen M. Nutrition and nutritional care of elderly people in Finnish nursing
homes and hospitals (vaitdskirja). Helsinki; 2007.



http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Ateria-ajat ovat | Johtavat toimijat Onko kunta edellyttanyt Omissa Laitoshoidon
ravitsemushoi- | tekevat paatoksen omissa laitoksissaan ja laitoksissa johto, hoitotydsta
tosuosituksen suosituksen mukai- ostopalvelusopimuksissaan ateriakerrat vastaava, ruoka-
mukaiset ja sesta ateriarytmisté ja | yksityisiltd ymparivuoro- toteutuvat. palveluista vas-
valtetaan liian paatos laitetaan kdy- | kautista hoitoa tuottavilta Ostopalvelu- | taava, sairaala-
pitkid ruokava- | tantéon. palveluntuottajilta, ettd naméa | sopimuksen | huollosta vastaa-
leja tarjoavat asukkailleen 3 yksi kriteeri va, kuljetuspalve-
ateriaa ja 2 vdlipalaa vuoro- | on ravitse- luista vastaava,
kaudessa? mushoi- osastonhoitajat
tosuosituk-
sen mukai-
nen ate-
riarytmi
Organisoidaan tyo Onko em. ravitsemushoitoon | Kylla on
ruokapalveluissa, vaikuttavilla toimijatahoilla
kuljetuksessa, sairaa- | yhteistydverkosto asioiden
lahuoltajilla seka kehittdmista varten?
hoitohenkilokunnalla
niin, etta suosituksen
mukainen ateriarytmi
on mahdollinen.
Suunnitellaan ja ote- Mika on iltapalan ja aamu- lltapalan ja
taan kayttoon sovittu- | aterian valinen aika? aamuaterian
jen ruoka-aikojen, valinen aika
erityisesti iltapalan ja on 11 tuntia
aamuaterian seuran- tai vahem-
tajarjestelma. man.
Ravitsemushoi- | Kunnassa toimii mo- Toimiiko kunnassa mo- Kylla toimii Laitoshoidon
to edistaa niammatillinen tyo- niammatillinen tyéryhma, johto, palveluso-
asukkaiden ryhma, joka laatii joka kasittelee ravitsemus- pimusten laatijat,
toimintakykya toimenpidesuunnitel- | hoitoa pitk&aikaishoitoa ruokapalvelujen
jaterveytta man suositusten jarjestavissa laitoksissa? tilaajat ja tuottajat
kohderyhman mukaisesta ravitse-
ravitsemus- mushoidosta pitkaai-
suosituksen ja | kaishoitoa jarjestavis-
ravitsemushoi- | s laitoksissa..
tosuosituksen Toimenpidesuunni- Onko kunnassa laadittu Kylla on
mukaisesti telmassa maaritetdan | ravitsemushoidon toimenpi-
konkreettiset toimen- | desuunnitelma pitkdaikais-
piteet, aikataulu, hoitoa jarjestavia laitoksia
tarvittavat resurssit, varten? Onko suunnitelma
mittarit ja vastuuhen- | hyvaksytty lautakunta- Kylla on
kilot. tasolla?
Laitoksissa kiinnite- Onko henkilokuntamaara Kylla on
td&n huomiota henki- | suosituksen mukainen?
I6kunnan maaraan ja
tydajan varaamiseen
ruokailussa avusta-
miseen.
Asukkaiden Asukkaiden ravitse- Onko osastoilla ja vastaan- Kylla on Osastonhoitajat,
ravitsemustila mustila maaritetdan ottotiloissa kaikille potilas- kuntien luotta-
ja yksilolliset saanndllisesti ja ravit- | ryhmille soveltuva vaaka? mushenkil6t,
ruokailuun semushoitoa tehoste- ravitsemustera-
liittyvat tarpeet | taan tarvittaessa peutit, yksityisten
arvioidaan Asukkaille tarjotaan Onko pitkaaikaishoidon Kylla on hoitolaitosten
systemaattises- | heidan tarpeensa laitoksissa kaytossa asuk- johto
ti ja ravitse- mukaista ruokaa. kaille palautejérjestelma?
mushoitoa Sovitaan menettely- Osallistuuko ravitsemuste- Kylla osallis-
tehostetaan tavat asukkaiden ja rapeutti laitoksen ravitse- tuu

tarvittaessa

potilaiden ruoankay-
ton seurantaan ja
ravitsemushoidon
tehostamiseen.

mushoidon suunnitteluun?
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5.4.4. Asumispalveluyksikot, palvelukodit ja lastensuojeluyksikot

Yksityiset ja julkiset tuettua ja tehostettua asumispalvelua tarjoavat yksikot, joiden koh-
deryhmana ovat muun muassa vammaiset, mielenterveyskuntoutujat, paihteiden kayt-
tajat ja vanhukset. Myos lastensuojeluyksiét kuuluvat tdhan osioon. Kohderyhma saat-
taa osallistua osittain itse raaka-aineiden hankintaan ja ruoan valmistuksen.

Ateriapalvelu edistaa asukkaiden toimintakykya ja terveyttd ikdihmisten ravitsemus-
suosituksen (2010) ja ravitsemushoitosuosituksen (Valtion ravitsemusneuvottelukunta
2010) mukaisesti.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Kaikissa asumispalveluyksikoissa, palvelukodeissa ja lastensuojeluyksikdissa tarjo-
taan asukkaille kolme ateriaa ja kaksi valipalaa vuorokaudessa.

2. Kaikissa asumispalveluyksikoissa, palvelukodeissa ja lastensuojeluyksikdissa tarjo-
taan asukkaille suomalaisten ravitsemussuositusten mukaista tai tarvittaessa hoidon
edellyttdm&a ravitsemushoitosuosituksen mukaista ruokaa.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Suominen M, Finne-Soveri H, Hakala P. ym. Ravitsemussuositukset ikdanty-
neille. Valtion ravitsemusneuvottelukunta. Edita Publishing Oy. Helsinki 2010.

2. http://lwww.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ikaantyneet/

3. Nuutinen O, Siljamaki-Ojansuu U, Mikkonen R. ym. Ravitsemushoito. Suositus
sairaaloihin, terveyskeskuksiin, palvelu- ja hoitokoteihin sekd kuntoutuskeskuk-
siin. Valtion ravitsemusneuvottelukunta Edita Publishing Oy Helsinki 2010.

4. http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/ravitsemushoitosuositus

5. NRS 2002-selontalomake, MNA-lomakkeet ja ruoankaytén seurantalomakkeet
ovat tulostettavissa osoitteessa:

6. http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
mat/

7. Ikdantyneiden ateriointi 3. Ruokapalveluiden seurantaraportti. THL. 2009
http://www.thl.fi/thl-client/pdfs/5572b601-e49d-4196-aeaf-22b5b968a7eb



http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/fi/ravitsemussuositukset/erillisryh
http://www.thl.fi/thl-client/pdfs/5572b601-e49d-4196-aeaf-22b5b968a7eb
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Vanhuksellatai | Johtavat toimijat tekevat | Onko kunta edellyttanyt | Omissa yksi- Asumispalvelu-
muulla asuk- paatoksen suosituksen | omissa yksikdissdanja | koissa ate- yksikdn johto,

kaalla on miel-
lyttavat ruoka-

mukaisesta ateriaryt-
mista ja paatos laitetaan

ostopalvelusopimuksis-
saan yksityisiltd asu-

riakerrat toteu-
tuvat.

esimiehet, palve-
lusopimusten

hetket seka kaytantoon. mispalveluja tuottavilta Ostopalvelu- laatijat, ruokapal-
sopivat ja mie- palveluntuottajilta, etta sopimuksen velujen tilaajat ja
luiset ateriat nama tarjoavat asuk- yksi kriteeri on | tuottajat
kailleen 3 ateriaa ja 2 ravitsemushoi-
valipalaa vuorokaudes- | tosuosituksen
sa? mukainen
ateriarytmi
Tarjotaan suomalaisten | Onko henkildkunnalla Kylla on
ravitsemussuositusten ohjeet ruoan annoste-
mukaista tai tarvittaessa | lusta?
hoidon edellyttamaa
ravitsemushoitosuosi-
tuksen mukaista ruo-
kaa.
Jarjestetaan yksikon Onko yksikdssa kaytés- | Kylla on
ruokahetket kodi- sé posliiniset ja lasiset
nomaisiksi. astiat seka tarkoituk-
senmukaiset ruokailuva-
lineet?
Yksilolliset Jarjestetaan yhteinen Onko yksikén henkil6- Kylla on Asumispalvelu-
tarpeet otetaan | koulutus suositeltavasta | kunta osallistunut ruo- yksikdn johto,
huomioon ruokailusta asumispal- kailua koskevaan koulu- kunkin asukkaan
veluyksikon hoitajille ja | tukseen? omabhoitajat
ruokapalvelua toteutta-
ville tahoille.
Kysytaan saanndllisesti | Onko asukkaille jarjes- Kylla on
asukkaiden mielipiteita tetty heille sopiva tapa
heidén ruoastaan. osallistua ruokailun
kehittémiseen?
Ruoan ravitsemuksellis- | Arvioiko kunta omissa Kylla arvioi
ta laatua, makua ja yksikodissa tarjottavan
ulkondkoa arvioidaan ruoan em. laatuominai-
saanndllisesti. suuksia? Arvioiko kunta | Kylla arvioi
naitd ominaisuuksia
palveluja kilpailutettae-
ssa?
Vajaaravitse- Sovitaan menetelméat Onko yksikdissa sovittu | Kylla on Asumispalvelu-
mus ja sen riski | vajaaravitsemuksen ja menetelmat vajaaravit- yksikdn johto,
tunnistetaan vajaaravitsemuksen semuksen ja sen riskin hoitava laakari,
seka tarvittaes- | riskin tunnistamiseen ja | tunnistamiseksi? osastonhoitajat,
saravitsemus- | otetaan ne kayttdon. ravitsemustera-
hoitoa tehoste- | Sovitaan vaajaravittujen | Onko yksikoissa sovittu | Kylla on peutit, ravitse-
taan ja vajaaravitsemuksen ravitsemushoidon te- mushoitopalvelu-
riskissa olevien ravit- hostamistoimenpiteet jen tilaajat ja
semushoidon tehosta- vajaaravituille ja vajaa- tuottajat
miskaytannoista kun- ravitsemuksen eri riski-
nassa koskien kunnan luokissa oleville?
tuottamia ja ostopalve-
luja.
Nimetéan palvelusopi- Onko palvelusopimuk- Kylla on

muksessa yksikolle
ravitsemusterapeultti
konsultointia ja ravitse-
mushoidon kehittamista
seka ravitsemushoitoon
osallistumista varten

sessa nimetty yksikolle
ravitsemusterapeutti
konsultointia ja ravitse-
mushoidon kehittamista
seka ravitsemushoitoon
osallistumista varten?
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5.5. Ruokapalvelut

Suomessa on hyva ja tihea julkisten ruokapalvelujen verkosto, jonka piiriin kuulutaan
usein varhaislapsuudesta ikdihmiseksi. Ruokailulla on téarke& yhteiséllinen merkitys ja
ruokapalvelun tuottamat ateriat voivat toimia mallina myos terveytté edistavan aterian
koostamiselle. Kunta voi tuottaa ruokapalvelut omana toimintana tai ostopalveluna.

Kunnan ruokapalveluiden asiakkaina ovat paivakotilapset, koululaiset, opiskelijat, van-
hukset ja muut erityisryhmét seka kotona etté laitoksessa, sairaalapotilaat seka kunnan
henkilostd. Ruokapalvelut edistavat asiakkaiden hyvinvointia, terveytta ja elaméanlaa-
tua. Ruokapalvelut voidaan toteuttaa kunnan omana toimintana tai ostopalveluna.

Eri-ikdisten ruokatottumuksia muovaavat myoés esimerkiksi urheiluseurat ja harrastus-
piirit. Vapaa-aikakeskuksissa seké tyo- ja opiskelutiloissa tarjolla ja myynnissa olevat
tuotteet vaikuttavat kansalaisten ruokatottumuksiin, kuten myds tilaisuuksien kokous-
tarjoilut.

Alueellisen tason arviointi ja tavoitetasot

1. Kaikissa kunnissa teemakohtaiset ty6éryhmaét ovat laatineet kunnan ruokapalveluille
palvelukuvaukset asiakasryhmittain.

2. Kaikissa kunnissa on laadittu elintarvikkeiden hankinnalle ravitsemukselliset ja
asiakasryhmittaiset hankintakriteerit ja ne on otettu kayttoon

3. Kaikissa kunnissa toteutetaan vuosittain kunnan ruokapalveluiden asiakkaiden
asiakastyytyvaisyyskysely ja asiakastyytyvaisyys paranee vuosittain.

Suosituksia, ohjeita ja oppaita

1. Suomalaiset ravitsemussuositukset - ravinto ja liikunta tasapainoon (2005).
http://wwwb.mmm.fi/ravitsemusneuvottelukunta/FIN11112005.pdf

2. Ikdantyneiden ateriointi 3. Ruokapalveluiden seurantaraportti. THL. 2009
http://www.thl.fi/thl-client/pdfs/5572b601-e49d-4196-aeaf-22b5b968a7eb

3. VN:n periaatepaatos terveytta edistavan likunnan ja ravinnon kehittamislinjois-
ta, STM 2008:10

4. Ruokailijoille viestitaan ravitsemuksellisesti laadukkaasta ruuasta ja ruoan va-
linnoista Sydanmerkki-ateria -tunnuksella
(http://www.sydanmerkki.fi/sydanmerkki_ateria/etusivu/fi_Fl/etusivu/).

5. Nuutinen O. ym. Ravitsemushoito. Suositus sairaaloihin, terveyskeskuksiin,
palvelu- ja hoitokoteihin sek& kuntoutuskeskuksiin. Valtion ravitsemusneuvotte-
lukunta Edita 2010

6. Council of Europe. Food and Nutritional Care in Hospitals: How to Prevent Un-
dernutrition? Report and recommendations of the Committee of Experts on Nu-
trition, Food Safety and Consumer Protection. Council of Europe Publishing
2002.

7. Joukkoruokailun kehittéminen Suomessa. Joukkoruokailun seuranta- ja kehit-
tamistyoryhman toimenpidesuositus. (STM 2010).



http://wwwb.mmm.fi/ravitsemusneuvottelukunta/FIN11112005.pdf
http://www.thl.fi/thl-client/pdfs/5572b601-e49d-4196-aeaf-22b5b968a7eb
http://www.sydanmerkki.fi/sydanmerkki_ateria/etusivu/fi_FI/etusivu/
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Tavoitteet Toimenpiteet Arviointi ja tavoitetasot Vastuutahot
Kunta tuottaa Kuntaan perustetaan Onko kunnassa nimetty Tydryhma on Ruokapalvelun ja
ruokapalvelut moniammatillinen tee- moniammatillinen tyéryhma, nimetty toimialojen johto

asiakaslahtoises-
ti seka asiakas-
ryhmittain seg-
mentoituna

makohtainen tydryhma
laatimaan palvelukuva-
ukset ja seuraamaan
seka raportoimaan
niiden toteutumisesta.
Kirjallisissa palveluso-
pimuksissa kuvataan
seurantamenetelmat ja -
mittarit, (esim. asiakas-
palautteet, asiakastyyty-
vaisyys, itsearviointi,
laatukaynnit) ja kayte-
téan niita

jonka tehtéviin kuuluu ohjata
ja seurata ateriapalveluiden
toteutusta seka ryhtya tarvit-
taessa korjaaviin toimenpitei-
siin.

Onko kunnassa laadittu
ruokapalveluiden toteuttami-
sesta kirjalliset palvelukuva-
ukset seka naiden toteutumi-
sen seurannalle mittarit

Kirjalliset palve-
lusopimukset
seka naiden
seurannan
mittarit on laadit-
tu. Raportoidaan
vuosittain.

Osallistetaan asiakkaita
toiminnan kehittamiseen
(esim. ruokaraadit,
asiakas-toimikunnat,
omais-neuvostot, mieli-
ruoka-aanestykset)

Seurataanko asiakkaiden
tyytyvaisyytta ateriapalvelui-
hin saanndllisesti asiakastyy-
tyvéaisyyskyselylla
Osallistetaanko asiakkaita
palveluiden kehittamiseen ja
miten

Seurataan.
Asiakaspalaut-
teiden perusteel-
la tehd&an kor-
jaavia toimenpi-
teitd. Asiakastyy-
tyvaisyys para-
nee
Osallistaminen
on tehty ja na-
kemykset huo-
mioidaan palve-
luiden suunnitte-
lussa ja toteu-
tuksessa

seka ostopalveluis-
ta vastaavat henki-
16t

Huomioidaan
ruokapalveluiden
suunnittelussa ja
toteutuksessa
ravitsemusasiat

Ravitsemussuunnittelija
osallistuu kunnan ruo-
kapalvelujen suunnitte-
luun ja arviointiin

Onko ravitsemussuunnittelija
mukana ruokapalveluiden
moniammatillisessa teema-
kohtaisessa tydryhmassa?

Osallistuu

Ruokapalveluiden suun-
nittelussa ja toteutuk-
sessa huomioidaan
ravitsemussuositukset.

Toteutuvatko kunnassa re-
septit, ruokalistat ja ruokailuti-
lanteet ravitsemussuositusten
kriteerien mukaisesti?

Ruokailutilannet-
ta arvioidaan
vahintaan kerran
vuodessa kulle-
kin toimialueelle
tehtavalla laatu-
kaynnilla. Kierta-
van ruokalistan
(esim. 3vk)
ravintosisaltolas-
kelmasta arvioi-
daan toteutuvat-
ko ravitsemus-
suositukset
rasvan maaran
ja laadun, kuidun

Ruokapalvelun
johto

jasuola-

pitoisuuden

osalta
Elintarvikkeiden Perustetaan moniam- Onko kunnassa laadittu Kriteerit on Ruokapalvelun ja
hankinnassa matillinen teemakohtai- elintarvikkeiden hankinnalle laadittu ja ne hankinta-toimen

huomioidaan
ravitsemukselli-
set ja asiakas-
ryhmittaiset
kriteerit

nen tydéryhma laatimaan
hankintakriteerit seka
seuraamaan ja rapor-
toimaan niiden toteutu-
misesta

kriteerit, jotka huomioivat
ravitsemukselliset ja asiakas-
ryhmittéiset tarpeet ja onko
ne otettu kaytt6on

ovat kaytdssa

Tayttavatkd kunnan hankki-
mat elintarvikkeet ravitse-
mussuositusten kriteerit
rasvan maaran ja laadun
suolan ja kuidun osalta

Hankittavat
elintarvikkeet
tayttavat rasvan
maaran ja laa-
dun, suolan ja
kuidun osalta
ravitsemus-
suositusten
kriteerit

johto, teemakohtai-
nen tyéryhma
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6. Hyvaksymismenettelyt, toteutus ja seuranta

Pirkanmaan alueellinen ravitsemussuunnitelma toimii osaltaan tyévalineena Pirkan-
maan alueellisen terveyden edistimisen suunnitelman ja koordinaation toimeenpanol-
le. Tama liite 1 on Pirkanmaan alueellisesta ravitsemussuunnitelmasta 2011
Pirkanmaan alueelliseen terveyden edistdmisen suunnitelmaan muokattu versio. Pir-
kanmaan alueellisen terveyden edistdmisen suunnitelman hyvaksymismenettelyt katta-
vat myos varsinaisen Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuunnitelman, joka on Pir-
kanmaan sairaanhoitopiirin internetsivustolla. Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuun-
nitelman toimeenpanoon liittyvat tavoitteet, toimenpiteet ja vastuutahot on esitetty lu-
vussa 3.

Pirkanmaan alueellisen terveyden edistamisen suunnitelma ja sen liitteend 1 oleva
Pirkanmaan alueellinen ravitsemussuunnitelma esitelldan terveyden edistamisen neu-
vottelukunnan arvioinnin jalkeen Pirkanmaan sairaanhoitopiirin johtoryhmalle. Sen jal-
keen suunnitelmista pyydetddn sairaanhoitopiirin jasenkuntien seka Pirkanmaan maa-
kunnan jasenkuntien lausunnot. Taman jalkeen ne viedaan sairaanhoitopiirin hallituk-
sen kasiteltaviksi.

Pirkanmaan sairaanhoitopiirin alueellinen ravitsemustydryhma ja yleisladketieteen yk-
sikkd tukevat alueellisen ravitsemussuunnitelman toimeenpanoa, seurantaa ja arvioin-
tia. Sairaanhoitopiirin hallituksen hyvaksynnan jalkeen suunnitelmat esitelladn kunnissa
johtaville viranhaltijoille ja luottamushenkiltille. Alueellinen ravitsemustydryhma laatii
lomakkeen kuntien tekem&é pohjakartoitusta ja seurantaa varten. Yleisladketieteen
yksikkd koordinoi Pirkanmaalla alueellista terveyden edistadmista ja alueellista hoitoket-
jutyota. Ravitsemus véeston terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen keinona on mukana
alueellisessa hoitoketjutytssa, alueellisessa ja kuntien hyvinvointikertomustyssa seka
osana sairaanhoitopiirin potilasty6ta.

Alueellinen ravitsemustydryhma ja sairaanhoitopiirin yleislaaketieteen yksikko alueelli-
sen terveyden edistdmisen koordinaation vastuutahona ker&ddvat kunnista tietoja alu-
eellisen ravitsemussuunnitelman toteumasta. Yhteenveto raportoidaan alueellisen ra-
vitsemustyoryhmén toiminnan yhteydessa, osana toimialue 1:n vuosiraportointia, sek&
osana Pirkanmaan alueellisen terveyden edistimisen suunnitelman ja Pirkanmaan
alueellisen hyvinvointikertomuksen vuosiraportointia. Kunnat saavat tiedon alueellises-
ta tilanteesta osana sairaanhoitopiirin vuosiraportointia.

Alueellinen ravitsemustydryhma arvioi vuosiraportoinnin tulosten perusteella Pirkan-
maan alueellista ravitsemussuunnitelmaa ja ottaa tarvittaessa toiminta- ja viestinta-
suunnitelmiinsa toimenpiteita, joilla tuetaan alueellisen ravitsemussuunnitelman toi-
meenpanoa. Toimikautensa viimeisena syksyna alueellinen ravitsemustyoryhma tekee
yhteenvedon alueellisen ravitsemussuunnitelman tavoitteiden toteumasta ja ongelma-
kohdista. Seuraavan valtuustokauden alueellinen ravitsemustydryhma laatii tAméan pe-
rusteella toimikaudekseen toimintasuunnitelman, jota tarkennetaan vuosisuunnitelmik-
Si.



7. Viestintasuunnitelma
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Pirkanmaan alueellista ravitsemussuunnitelmaa koskeva viestinta tapahtuu seka oma-
na itsenaisena kokonaisuutena ettd osana Pirkanmaan alueellisen terveyden edistami-
sen suunnitelman tiedottamista.

Viestinnalla tehdaéan Pirkanmaan alueellinen ravitsemussuunnitelma ja sen kayttomah-
dollisuudet tutuiksi kunnan ja sairaaloiden paattajille seka tyontekijoille, sidosryhmille,
opiskelijoille ja kansalaisille. Viestinnassa kaytetddn monipuolisesti kohderyhmien mu-
kaisesti maaraytyvid ulkoisen ja sisdisen viestinnan keinoja. N&ita ovat muun muassa
ajankohtaistiedottaminen, painettu viestinta, paikallisradio, s&hkdinen tiedottaminen,
www-sivustot, tiedotus- ja keskustelutilaisuudet, asiakaspalvelu, esitteet ja muut julkai-
sut seka messu- ja nayttelyesittaytymiset.

Taulukossa 5 on kuvattu Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuunnitelman ensimmai-

nen viestintdsuunnitelma. Alueellinen ravitsemustydryhma laatii myohemmin tarkenne-
tun viestintdsuunnitelman, joka kohdentuu tyéryhmén toimikauden viimeiselle vuodelle
2012 ja seuraavan toimikauden alkuun.

Taulukko 5. Pirkanmaan alueellisen ravitsemussuunnitelman viestinnan kohderyhmaét, tavoit-
teet, viestintdkanavat, arviointi ja vastuutahot.

Kohde- Tavoitteet Viestinta- Arviointi Vastuutahot

ryhma kanavat

Kuntalainen Kuntalaisella herdd halu | Kunnan eri hallintokuntien | Onko paikallis- Terveyden-
hyvaan itsensé ravitse- | jarjestamat tilaisuudet ja lehdessa julkaistu huoltohenki-
miseen tapahtumat, terveyden- tutkittuun tietoon |6sto, sosiaali-

huollon jarjestamat oma-
hoitopisteet, kunnan ruo-
kapalvelujen palvelut,
kolmannen sektorin jarjes-
tamat tilaisuudet ja tapah-
tumat, terveys- ja sosiaali-
toimen vastaanotot ja
hoitojaksot,

media

perustuvaa ravitse-
musaiheista artikke-
lia?

Onko perustettu info-
ja omahoitopisteita?

Onko kunnassa laa-
dittu menetelméat
ravitsemustilan arvi-
ointia, ravitsemushoi-
don suunnittelua seka
hoidon ja asiakkaan
omahoidon seurantaa
varten?

toimmi, kunnan
ruokapalvelut,
ravitsemustera-
peutti, media

Kuntalainen voi kayttaa
hyddykseen Pirkan-

Kunnan eri hallintokunnat,
Pirkanmaan sairaanhoito-

Onko kunnan poikki-
hallinnollinen tervey-

Kunnan luotta-
mushenkil6t ja

maan alueellisen ravit- piirin internet- ja ekstra- den edistamisen viranhalti-
semussuunnitelman net-sivusto tydryhma kasitellyt jat,alueellinen
toimenpiteiden tuomia alueellisen ravitse- ravitsemus-
tuloksia mussuunnitelman tyéryhma
toimeenpanoa?
Kuntalainen saa tutkit- Kunnan eri hallintokuntien | Onko kunnassa laa- Terveyden-
tua tietoa ravitsemuk- jarjestamat tilaisuudet ja dittu menetelmét huoltohenki-
sesta, sen vaikutuksis- tapahtumat, terveyden- ravitsemustilan arvi- |6sto, sosiaali-

ta, ravitsemushoidosta
ja uusista hoitokaytan-
noista

huollon jarjestamat oma-
hoitopisteet, kolmannen
sektorin jarjestamat tilai-
suudet ja tapahtumat,
terveys- ja sosiaalitoimen
vastaanotot ja hoitojaksot,

ointia, ravitsemushoi-
don suunnittelua seka
hoidon ja asiakkaan
omahoidon seurantaa
varten?

toimi, kunnan
ruokapalvelut,
ravitsemustera-
peutit
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media

Onko perustettu info-
ja omahoitopisteita?

Onko paikallis-
lehdessa julkaistu
tutkittuun tietoon
perustuvaa ravitse-
musaiheista artikke-
lia?

Kaytannon
toimijat eri
hallintoaloilla
(esim. opetta-
jat, varhais-
kasvatushenki-
|0st6, ruoka-
palveluhenki-
16st0)

Eri tahojen toimijoilla on
kokonaisnakemys ravit-
semuksen merkitykses-
ta ja vaikuttavan ravit-
semushoidon edellytyk-
sista terveyden ja hy-
vinvoinnin edistamises-
sa

Ravitsemusosaamisen
lisddminen

Kunnan eri hallintokuntien
jarjestaméat tapahtumat,
koulutustilaisuudet, kun-
nan poikkihallinnollinen
terveyden edistamisen
tyéryhma, Pirkanmaan
sairaanhoitopiirin internet-
sivusto

Toimiiko kunnassa
ravitsemusasioita
kasitteleva tydryhma,
jossa on edustus eri
hallintokunnista?

Onko ravitsemuskou-
lutuksen ja ravitse-
mukseen liittyvan
resursoinnin osalta
toimittu alueellisen
ravitsemussuunnitel-
man suuntaan?

Kunnan eri hallin-
tokuntien esimie-
het, tdydennys-
koulutuksen
jarjestgjat, alu-
eellinen ravitse-
mus-tyéryhma

Terveyden-
huoltohenki-
6sto

Terveydenhuoltohenki-
|6stolla on kokonaisné-
kemys ravitsemuksen ja
ravitsemushoidon mer-
kityksesta ja vaikuttavan
ravitsemushoidon edel-
lytyksista terveyden ja
hyvinvoinnin edistéami-
sessa

Ravitsemusosaamisen
lisddminen

Yhteistybhankkeet ja -
tydpajat, koulutustilaisuu-
det, kunnan poikki-
hallinnollinen terveyden
edistamisen tydryhma,
Pirkanmaan sairaanhoito-
piirin internet- ja ekstra-
net-sivusto

Toimiiko terveyden-
huollossa moniamma-
tillinen ravitsemusasi-
oita kéasitteleva tyo-
ryhmé, jossa on
edustus eri toimipis-
teista?

Onko ravitsemuskou-
lutuksen ja ravitse-
mukseen liittyvan
resursoinnin osalta
toimittu alueellisen
ravitsemussuunnitel-
man suuntaan?

Terveydenhuol-
lon esimiehet,
taydennys-
koulutuksen
jarjestgjat, alu-
eellinen ravitse-
mus-tyéryhma

Johtavat viran-
haltijat ja esi-
miehet

Alueellisen ravitsemus-
suunnitelman toimeen-
pano

Alueellisen ravitsemus-
suunnitelman esittely eri
tilaisuuksissa, Pirkanmaan
sairaanhoitopiirin internet-
ja ekstranet-sivusto, me-
dia

Onko alueellisen
ravitsemussuunnitel-
man toimenpiteita
kaynnistetty?

Johtavilla viranhaltijoilla
ja esimiehilla on koko-
naisnakemys ravitse-
muksen ja ravitsemus-
hoidon merkityksesta ja
vaikuttavan ravitsemus-
hoidon edellytyksista

Johtavat viranhaltijat ja
esimiehet saavat tutkit-
tua tietoa ravitsemuk-
sesta, sen vaikutuksis-
ta, ravitsemushoidosta
ja uusista hoitokaytan-
noista

Koulutustilaisuudet, alu-
eellisen ravitsemussuunni-
telman esittely eri tilai-
suuksissa

Ovatko johtavat vi-
ranhaltijat ja esimie-
het osallistuneet
alueellisen ravitse-
mussuunnitelman
esittelytilaisuuteen ja
ravitsemuksen merki-
tysta kasittelevaan
koulutukseen?

Alueellinen ravit-
semus-tyéryhma,
alueellinen ter-
veyden edistami-
sen neuvottelu-
kunta,
alueellinen ter-
veyden edistami-
sen tydryhma,
kunnan poikkihal-
linnollinen ter-
veyden edistami-
sen tydryhma,
PSHP:n tervey-
den edistamisen
ohjausryhma

Alueellinen ravit-
semustydryhma,
terveyden-

huoltohenkiléstd
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Luottamus-
henkilot

Luottamushenkildilla on
kokonaisnakemys ravit-
semuksen ja ravitse-
muspalveluiden merki-
tyksestéa kuntalaisten
hyvinvoinnissa

Alueellisen ravitsemus-
suunnitelman toimeen-
pano

Luottamushenkilot saa-
vat tutkittua tietoa ravit-
semuksesta, sen vaiku-
tuksista, ravitsemushoi-
dosta ja uusista hoito-
kaytannoista

Alueellisen ravitsemus-
suunnitelman esittely eri
tilaisuuksissa,

alueellisen ravitsemus-
suunnitelman mukaisesti
jarjestetyn toiminnan
markkinointi, koulutustilai-
suudet, media,
Pirkanmaan sairaanhoito-
piirin internetsivusto

Ovatko luottamus-
henkilot osallistuneet
alueellisen ravitse-
mussuunnitelman
esittelytilaisuuteen ja
ravitsemuksen merki-
tysta kasittelevaan
koulutukseen?

Onko alueellisen
ravitsemussuunnitel-
man toimenpiteita
kasitelty hallitus- tai
valtuusto-tasolla?

Alueellinen ravit-
semustydryhma,
alueellinen ter-
veyden edistami-
sen neuvottelu-
kunta,
alueellinen ter-
veyden
edistéamisen
tydryhma,
kunnan poikkihal-
linnollinen ter-
veyden edistami-
sen tydryhma,
PSHP:n tervey-
den edistamisen
ohjausryhma

Ovatko luottamus-
henkil6t osallistuneet
alueellisen ravitse-
musta kasittelevaan
koulutukseen?

Alueellinen ravit-
semus-tyéryhma,
terveydenhuolto-
henkildsto

Kolmas sektori
ja yksityiset

Saavat tiedon alueelli-
sesta ravitsemussuunni-

Alueellisen ravitsemus-
suunnitelman esittely eri

Ovatko jarjestét anta-
neet lausunnon alu-

Alueellinen ravit-
semus-ty6ryhma,

palvelujen telmasta tilaisuuksissa, eellisen ravitsemus- alueellinen ter-
tuottajat Pirkanmaan sairaanhoito- | suunnitelman luon- veyden edistami-
piirin internet-sivusto, noksesta? Onko sen neuvottelu-
media alueellisen ravitse- kunta,
mussuunnitelman alueellinen ter-
johdosta otettu yhte- veyden edistami-
ytté alueellisen ravit- sen tydryhma,
semustydryhman tai kunnan poikkihal-
terveyden edistéami- linnollinen ter-
sen tydryhmien jase- | veyden edistami-
niin? sen tydryhma
Heidan antamansa Yhteistydssa tehdyt hank- | Onko kolmannen tai Taydennys-
ravitsemusviestinta keet, yksityisen sektorin koulutuksen
perustuu tutkittuun koulutustilaisuudet, media | ravitsemusviestinta jarjestgjat, alu-
tietoon ja on yhteneva tutkittuun tietoon eellinen ravitse-
julkisen terveydenhuol- perustuvaa tai yh- mustyéryhma,
lon hoitokaytantdjen tenevaista julkisen terveydenhuolto-
kanssa. terveydenhuollon henkildsto
hoitokaytantojen
kanssa?
Tuotetut palvelut ovat Ovatko kolmannen tai
ravitsemussuositusten yksityisen sektorin
ja alueellisten hoitokay- palvelut ravitsemus-
tantéjen mukaisia. suositusten ja alueel-
listen hoitokaytanto-
jen mukaisia?
Media Valittaa tutkittua tietoa Lehdistétilaisuudet, Pir- Perustuuko median Alueellinen ravit-

ravitsemuksesta, sen
vaikutuksista, ravitse-
mushoidosta ja uusista
hoitokaytanndista

Median valitamalla
ravitsemusviestinnalla
on tarked merkitys
kuntalaisen hyvinvoin-
nin kannalta.

kanmaan sairaanhoitopii-
rin internet-sivusto

ravitsemusviestinta
tutkittuun tietoon ja
todistettuun kaypaan
hoitoon?

Ottaako media huo-
mioon viestinnassa
ravitsemuksen koko-
naisuuden niin, etta
esimerkiksi ei kan-
nusteta luopumaan
peruselintarvikkeiden
kaytosta?

semustydryhma,
terveydenhuolto-
henkilosto
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Viestintd alkaa alueellisen ravitsemussuunnitelman esittelysta eri viranomaisille kevaal-
& 2011. Pirkanmaan sairaanhoitopiirin hallituksen hyvéksyttya Pirkanmaan alueellisen
terveyden edistamisen suunnitelman ja siihen integroidun alueellisen ravitsemussuun-
nitelman, jarjestetdén kuntakierros, jolloin suunnitelmat esitelld&n kuntien johtaville
viranhaltijoille ja luottamushenkil@ille. Tilaisuuksiin kutsutaan myds paikallisen lehdistén
edustajat ja siten suunnitelmista tiedotetaan kuntien asukkaille.

Pirkanmaan alueellinen ravitsemusty6ryhma laatii toimikausittain toiminta- ja viestinta-
suunnitelman, joka perustuu alueellisen ravitsemustydryhman tehtéviin seka alueelli-
sen ravitsemussuunnitelman toteuttamiseen ja teemoihin. Toiminta- ja viestintasuun-
nitelma paivitetdan vuosittain.
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KUNNAN TERVEYDEN EDISTAMISTYORYHMAN TEHTAVAT

Terveyden edistdmisen neuvottelukunnan 29.9.2010 kokouksen ryhmaty6n tuotos tay-
dennettyna Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen aineistolla.

Terveyden edistdmisen ty6ryhm& koostuu kunnan eri toimialojen vastuuhenkil@ista.
Tybryhméssa tulisi olla mukana alueellisen terveyden edistdmisen tyéryhmén jasen.
Puheenjohtajana toimii yleensa kunnan johtoryhman jasen. Tydryhmaan voidaan lisak-
si kutsua jaseniksi kuntalaisten edustaja esim. jarjestdjen, seurakunnan tai asiakasfoo-
rumien kautta. Teemakohtaisesti voidaan kutsua maaraaikaisia jasenia.

Kuntastrategiat ja muut ohjelmat

Kuntastrategian tavoitteiden luominen, valmistelee asiat hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tamisen johtoryhmaélle

Tiedon tuottaminen paatoksentekijoille Itk, kh, kv

Osallistuu hyvinvointikertomuksen laatimiseen

Hallintokuntien suunnitelmien yhteensovitus

Hallintokuntien TATO-suunnitelmiin TED-nakokulmat

Terveyden edistdmisen painopisteet eri toimialoille

Asetettujen tavoitteiden seuranta, vaikuttavuuden arviointi min. vuosittain
TED:n juurruttaminen omaan kuntaan

Oman kunnan TED:n koordinaatio

Koordinoi ennakkoarviointimenettelyn (IVA-menettely) systemaattista kayttoa

Mittarit ja tiedon tuottaminen

Ehdotukset seurantaindikaattoreiksi, seuranta- ja raportointijarjestelman kehittdminen
Terveyserotietojen kasittely, esim. kouluterveystutkimusten seuranta ja tarvittavat toi-
menpiteet

Kuntalaisten terveytta ja sen edistdmista seka palvelujarjestelméan toimivuutta koskevat
kartoitukset

Osallistuu TED-tapahtumiin ja koulutuksiin ja tuo tiedon kuntiin

Tiedottaminen, koulutustilaisuudet kuntalaisille

Blogit, kolumnit tiedotusvalineissa

Hallintokuntien tyo

Tybryhma kaynnistad keskusteluja jarjestjen ym. kanssa indikaattorien lukemista ja
summaindeksista

Etsia ratkaisuja, jotka tukevat selvidmista arjessa > hyva kaytanto

Kuvata kuntalaisten arjen tarinoita

Hyvéat kaytannot: poikkihallinnollisia, hallintokuntien rajat rikkovia, kehittyvia, laajennet-
tavissa levitettavissa

Oma harkinta: miten toivottua liiketta mittareihin?

Porkkanoiden miettiminen: miten voidaan motivoida edistimaan terveytta

Osallistuu mittareiden laadintaan (terveys ja hyvinvointi kunnan strategiassa)



Yhteistyo

Toimettomuudesta yhteiseen tekemiseen

Sidosryhmayhteistyd esim. koordinoimalla eri hallintokuntien ja ulkopuolisten tahojen
valista yhteistyota

Poikkihallinnollinen tydryhma laajentaa itsensd TED-ty6ryhméksi (muut mukaan)
Alueellisen TED-tydryhmén yhteistydkumppani kunnassa

Konkreettiset terveyden edistamisen hankkeet
Nime&aa teemakohtaiset tydryhmat esim. seuraaville kehittdmishankkeille ja koordinoi
niiden tyota kuntastrategian mukaisesti

"Terveyskioski" — matalan kynnyksen neuvonta

Sosiaalisesta mediasta face-to-face toimintaan

Luennot/infotilaisuudet eri-ikaisille kuntalaisille, koordinointi

Riskiryhmien tunnistaminen ja toimenpiteiden laatiminen + seuranta

Alueellisen ravitsemussuunnitelman toimeenpanoon liittyvét tyéryhmat
Konkreettiset TED-hankkeet kunnassa yhteistyéssa muiden kanssa

Esityksid/suosituksia esim. lapsiin ja nuoriin kohdennettavista resursseista (harrastus-
toiminta)
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PROSESSIKAAVIOT:
PAIHTEIDEN KAYTTAJAN JA HANEN PERHEENSA AUTTAMINEN

Alueellinen terveyden edistdmisen tydryhma 13.9.2010

Pifheiden kiytifin ja bt P .

Tyiterrex e mgemam e
piidearge Ogant

i Tlotir ol jatdes
Sosialiomd pitestimyean

Aoplivabdia

pibdeke i pibdeioin
Terrephednduan
modosEto

Aohdlta

Piihddnxt ame-
ladheet

Wpan-afrpaireht

Tarkennusta prosessikaavioon:

Tarkeata on, ettd jokainen joka tunnistaa paihdeongelman tietdd mihin han ottaa yhte-
yttd eli mika on ensisijainen paikka mihin ohjataan. Tydryhman mielesta ensisijainen
paikka on terveyskeskus.

Ensiaputapauksissa paihteiden kayttdja siirtyy suoraan hoidon piiriin.

Keskeista paihdeongelmaisen tukemisessa on motivointi, tatd auttaa esim. vertaistuki.
Vaihtoehtoiset hoitomuodot etsitdan yksildllisesti.

Prosessi perustuu kolmeen periaatteeseen:

1. Moniammatillisuus (yli organisaatiorajojen)

2. Jokainen tyontekija tietdd mihin ohjataan (puhelinnumero)

3. Palveluohjaus (tapauskohtaisesti nimetddn paihdeongelmaisen ja hanen perheen-
sa hoitoa koordinoiva taho / henkild)



Alueellinen TED-tyiryhmi 13.9.2010

Malliprosessi: Pithteiden kiiyttijéin ja hiinen perheensi auttaminen

Kuntartrategla:
Félltastidn kunta

|

Hurnan
walhiusto

R, T
i drate Padtckzet
Wio Strateg an mabddli sista
totetumizests 2 korjami =t
toimerpiteists ja
"" resursseista

~ Tolminta- a taloui- : et
wuunnitelma: Tavolttesna halllml:_l:;naﬂ Hallirtakurnzn
i dintesttomyys oman — = eanveto
fallloletet E halllnhuaanan paiftedtdrmynde pamludgjmsa
tDImIIIﬂIIIB n totesttarmi zelle tuloksista 4’
T Hallintokuntian TED- . "H- i ritebriti
ed?;.l;r?'?se;ﬁ wuunnitaim en e = st z tlulosten ad
tydrytms it enaviuy i yHteensovitus
Halli rta- pai“i'f:!:jj“? Miokkaavat Paludialan
kurtien er el ——> | hallintokunnan yhteeruets
pélnteattiom yyd en Ll &
palvelus =t e rmittaritoma|le péintestSmynnden
- = palvelugdale totettani sesta
PalvalLiaran 4_|
Serarnat
\iranhatijat R > piittestamyyde
i ytinnied r toteuttarn sesta
e TH ydantiiviit hunnan
Mot doirijt tar|oamia palvelulta
Alueellinen TED-tyviirvhmi 13.9.2010 E=
Malliprosessi: Piihteiden kiyttijin ja hinen perheensi auttaminen 4

Yhdessi tervevy

Kunnan vakuusto
Ctaa buntzstmoizan tereeydta ja b nvointia edistEvis tavoitteita javelvoittas hallinto kunnat toteots mean réitd
tawcitteita omassa toi minressaan s2k3 seueanean niiden tateutumista ja mporta maan toteuta mizsesta
Terveyden edistamizen johtoryhma
Pienernmisss kunnisss wo olla sama kuin kunren jobtoryhimé
Poikkihdlinnolinen, koostuo Ralirtokuntien jobtavists virnbaltijoista

Hallintolunnat

Muak kaevat strategiz=ssa olevst fmwdittest oren halintokunnan toi mirt=zan sopiviksi | ohjeistaest hallirtokuntisn
eri paveludat csaltaan muokksanesn Eeoitteita ja laativa mittart strategian saueamisen toteuttamiss ks

oman hdlintokunran osalta

Terveyrden edistamisen tydryhma
Kurta on nimennyt poi kkibdlinnoll szn ereeyden edistmisen tydryhmén, joka sovittas yhteen eri
hallirtakurtien suunnitelrmat ja mittarit

Kokoza yhteen eri hallirtokurtien mitkareiden tulakset ja mportol fe terveyden edistémisen jobtoryhmdle
Hallintolamntien eri palvelualat
- Lastivat oman palveluslsnsa suunnitelman paibteiden k&t ehkaisevists toiminnasta ja talle toiminnalle
mittarit
- Raportoiva mittareiden avulla oman palvelualansa osatta painteettdman strategian toteuttamisesta
Viranhaltijat
Toteuttawat orressa tyéesddn pahteiden kiyttn enkd syd
Seuraavat toiminrall e azetethuja mitardta B raporboi wt nii stE
Muut toimijat
Sisdt3d @rjestdjen, seurabonran yn. li 3k mnonds pai ke liset kaoppaiioeet




