Suojelee ja edistaa suomalaisten terveytta

Kansanterveyslaitos
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Kansanterveyslaitoksen tavoite ja tehtavat

Kansanterveyslaitos (KTL) on sosiaali- ja terveysministeri-
on alainen tutkimus- ja asiantuntijalaitos, jonka tehtavana
on suojella ja edistda suomalaisten terveytta. Toiminta-
ajatuksensa mukaan KTL vastaa siitd, ettéd paatoksenteki-
joilla, eri alojen toimijoilla ja kansalaisilla on kaytdssaan
paras mahdollinen tieto terveyttd koskevien valintojensa
tueksi.

KTL tekee ensisijaisesti vaeston terveyteen, terveyden
edistdmiseen seka sairauksien ja vajaakuntoisuuden eh-
kaisyyn tahtaavaa soveltavaa tutkimusta, joka palvelee
vaeston terveyttd. Keskeiset tutkimusalueet ovat krooniset
kansantaudit, mielenterveys- ja paihdeongelmat, mole-
kyyliladketiede, ravitsemus, rokotetutkimus, tartuntataudit,
ymparistoterveys sekd suomalaisten terveyden ja elintapo-
jen seuranta. Tavoitteena on suomalaisten terveydentilan
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seka tyo- ja toimintakyvyn parantuminen, elamanlaadun
kohentuminen ja elinian pidentyminen.

KTL osallistuu asiantuntijana kansalliseen ja kansainva-
liseen terveyden edistamistydbhdn yhdessa viranomaisten
ja terveysasiantuntijoiden kanssa. Yhteistyd suomalaisten
terveyskeskusten, ymparistoterveydenhuollon ja sairaa-
loiden kanssa on kiintedd. My0s terveysalan eri jérjestot
ovat laitoksen perinteisia yhteistydkumppaneita. Laitok-
sen asiantuntijat ovat aktiivisesti mukana kansainvalisessa
yhteistyOsséa erityisesti Maailman terveysjarjeston (WHO),
Euroopan tautiviraston (ECDC) ja Maailman kansanterve-
yslaitosten jarjeston (IANPHI) kautta.

KTL:n juuret ulottuvat vuoteen 1911, jolloin Valtion
valiaikainen seerumlaboratorio aloitti toimintansa sairaa-
loiden potilasnéytteiden analysoijana. Asiantuntija- ja tut-
kimuslaitokseksi KTL muuttui vuonna 1982.
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Kansanterveys Suomessa

Suomalaisten terveys on nyt monella tavalla arvioituna pa-
rempi kuin koskaan ennen. Elinian odote on pidentynyt
nopeasti ja suuri osa lisdyksesta on terveitd ja toimintaky-
kyisia vuosia. Sydéan- ja verisuonitautikuolleisuus, useat
tartuntataudit ja monet syovat ja hammassairaudet ovat
harvinaistuneet tai siirtyneet vanhempiin ikaryhmiin.

Kaikilla alueilla terveys ei kuitenkaan kehity myontei-
seen suuntaan: alkoholin kulutus kasvaa ja paihdeongel-
mat lisdéntyvat. Mielenterveyden ongelmat ovat nyky-yh-
teiskunnan haasteita. Liikapaino ja tyypin 2 diabetes ovat
jo suuri kansanterveysongelma, astma- ja allergiaongel-
mat yleistyvat ja uusia tartuntatauteja ilmaantuu. Suomen
véaestd ikaantyy nopeasti ja tyoikaisten tydssa pysyminen,
tydvoiman kunto ja riittdvyys ovat suuri haaste. Kasvavan
ikdihmisten joukon terveys ja toimintakyky vaikuttavat
suuresti terveydenhuollon kustannuksiin. Vaestéryhmien
véliset terveyserot ovat kasvaneet ja johtavat terveyden
eriarvoisuuteen.

Monien — ellei useimpien — ongelmien torjumiseksi
on olemassa laaketieteelliseen tietoon perustuvia suuria-
kin mahdollisuuksia, joiden tehokkaampi soveltaminen
kohentaisi vaeston terveyttd. Joillakin alueilla tarvitaan
edelleen lisaa tietoa. Elintapoihin vaikuttamisen tutkimus
on uusi tarkea tutkimusala, samoin kuin yhdyskuntasuun-
nittelun vaikutus terveyteen.

Terveys syntyy pitkalti ihmisen arkisista valinnoista
siitd mitd sydmme, miten paljon liikumme ja miten hyvin
tyon ja elaméan vaatimukset ja omat voimamme kohtaavat.
Kaupallisuus vaikuttaa kansalaisten terveyteen yha enem-
man. Siksi KTL pyrkii vaikuttamaan terveytta edistavien
valintojen puolesta eri tahoilla — valtion hallinnosta ja
kunnista elinkeinoelamdén asti. Suomalaista yhteiskun-
taa tulisi kehittda terveyttd tukevaan suuntaan ja niin etta
terveelliset valinnat olisivat riittdvan helppoja.

Vastasyntyneen elinajan odote Suomessa vuosina 1941-
2006 ja 65 vuotta tayttdneiden prosentuaalinen osuus
(vihred pylvas). Ennuste ulottuu vuoteen 2040.

Professori Pekka Puska on johtanut Kansanterveyslaitosta
vuodesta 2003.

Eri syistd menetetyt henkilotydvuodet vuonna 2005

Sairaus- Tyokyvytto- Ennenaikai-
poissaolot myyselakkeet set kuolemat
Miehet 30 093 137 189 106 817
Naiset 34 366 118 797 50 869
Yhteensa 64 459 255 986 157 685
vuotta
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Tiedosta terveytta
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Perinnollisyyden tutkimuksessa tavoitteena on ymmartaa
perinndllisyyden ja elintapojen osuutta sairauksien syntyyn, ja
miten sairastumisriskiin voidaan vaikuttaa.
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Ravinnon perusteella
laskettu suolan saanti
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Vuorokaudessa virtsaan
erittynyt suola

@ miehet A naiset

Suolan saanti merkittava pienentyminen on jo 1970-luvun lo-
pulla aloitetun tyon tulosta. Kansallisten pakkausmerkintdjen
ansiosta runsassuolaiset tuotteet ovat vahentyneet markki-
noilta, ja kuluttajalla on ollut saatavilla my6s vahasuolaisia
tuotteita. Suomi on ainoa maa, jossa tata kehitysta on seurat-
tu vaestodtutkimuksissa, ja on nyt muille maille esimerkkind.

Kansanterveyslaitos tutkii suomalaisten kansansairauksi-
en syita, yleisyytta ja ehkdisymahdollisuuksia. Tarkeimpia
tutkimusaiheita ovat sydan- ja verisuonisairaudet, diabe-
tes, astma ja allergiat, sydpataudit, tuki- ja liikuntaelin-
sairaudet, nivelreuma sek& mielenterveys- ja péaihdeon-
gelmat. Koti- ja vapaa-ajan tapaturmat on uusi painopis-
tealue tutkimuksessa ja ehkéisyssa. Tutkimusta tehd&an
yhteisty0ssd suomalaisten ja ulkomaisten yliopistojen ja
tutkimuslaitosten kanssa.

Suomalaisille ominaisten harvinaisten perinnollisten
sairauksien geenit on hiljattain saatu selvitettyd, ja tautien
diagnostiikkaan on kehitetty vélineitd. Harvinaisten tau-
tien taustalla olevat geenivirheet ovat antaneet uutta tietoa
myds yleisempien sairauksien syistd ja avanneet kansain-
valisesti merkittavia tutkimuslinjoja.

Perinndllisyyden tutkimuksessa painopiste on siirtynyt
monitekijaisiin kansantauteihin, kuten sydan- ja verisuo-
nisairauksiin ja niille altistaviin rasva-aineenvaihdunnan
hairidihin, allergiaan ja astmaan sekd mielenterveyden
vakaviin hairioihin.

Luotettavaa seurantatietoa

Vaeston terveyttd seurataan suurilla vaestotutkimuksilla,
joilla saadaan luotettava kuva sairauksien yleisyydesta ja
niiden syntyyn vaikuttavista elintapatekijoista. Seuranta-
tiedon avulla voidaan arvioida toimenpiteiden merkitysta,
puuttua ongelmiin nopeasti ja suunnitella tarvittavaa ter-
veystyota. KTL seuraa myds suomalaisten ravitsemustilaa,
ravintoaineiden saantia ja ruoankulutusta.

Seurantatietoa kootaan huolellisesti tehdyilla, kan-
sainvalisesti ainutlaatuisilla véestotutkimuksilla. FINRISKI
seuraa sydén- ja verisuonitautien, diabeteksen ja yleensa
kroonisten kansantautien riskitekijoita laajoilla véesto-
otoksilla viiden vuoden valein. Finravinto-tutkimuksella
saadaan luotettavaa tietoa suomalaisten ravitsemuksesta.
Toimintakykya ja terveytta on tutkittu laajasti Terveys 2000
-tutkimuksessa. Terveyskayttaytymista tutkitaan vuosittain
tehtavalla tyoikaisen véestdn terveys- ja elintapaseuran-
nan AVTK-kyselylla ja elakeikaisten jota toinen vuosi teh-
tavalla EVTK-kyselylla.
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Asiantuntijayhteistyo ja palvelutehtavat

Valtion laitoksena KTL vaikuttaa erityisesti valtion hallin-
non kautta. Vaikuttaminen koskee niin Suomen lainsaa-
dantoa, EU-direktiiveja kuin hallinnon pdivittaista toimin-
taakin. Yhteisty® sosiaali- ja terveysministerion kanssa on
laheista ja aktiivista.

KTL:n tavoitteena on muuttaa asiantuntijatieto palvele-
maan suomalaisten terveyttd usealla eri tavalla. Laitoksen
asiantuntijat osallistuvat valtion, kuntien, jarjestdjen ja
elinkeinoelamén asiantuntijatehtaviin.

Laitos tukee asiantuntemuksellaan kansallisia ter-
veysohjelmia, kuten Terveys 2015-ohjelmaa ja Terveys-
erojen kaventamisen kansallista toimintaohjelmaa. Laitos
on myo6s osallistunut valtakunnallisen mielenterveys- ja
paihdetoimintaohjelman valmisteluun. Alueellisia ter-
veyden edistdmisen hankkeita tuetaan kuntayhteistyolla
parantamalla hyvien kéytantdjen levidmista. Viime vuosi-
na laitos on tiivistanyt yhteisty6ta erityisesti kuntien kans-
sa kehittamalla muun muassa neuvoloiden ja koulujen
tyontekijoille suunnattua ohjausta.

Kansalliset palvelutehtavat

KTL toteuttaa useita kansanterveyden palvelutehtévia, jot-
ka liittyvat laheisesti laitoksen asiantuntija- ja tutkimusteh-
taviin. KTL hankkii ja jakelee kaikki neuvoloissa kaytet-
tavat rokotteet ja vastaan rokotusohjelman suunnittelusta
sekéa sen vaikutusten seurannasta.

Laitoksen useat laboratoriot tekevat yhteisty6té viran-
omaisten kanssa ja tuottavat maksullisena palveluna labo-
ratorioanalyysejé (taulukko). Mikrobiologiset referenssila-
boratoriot tukevat tyollaan seka tartuntatautien torjuntaa
ettd ymparistoterveyden edistdmistd. Mikrobiologiset la-
boratoriot seuraavat myos laékeaineresistenssia. Labora-
torioista moni toimii kansainvalisena tukilaboratoriona
EU:n tai WHO:n verkostoissa.
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KTL:n laboratoriot palvelevat terveydenhuoltoa ja
viranomaisia monin eri tavoin.

Kansanterveyslaitoksen palvelutehtévat ja yhteistydtahot

Veren alkoholi- ja huumemaaritykset ~ Poliisi ja puolustusvoimat
Oikeusladketieteelliset isyysmaaritykset Tuomioistuimet
Aitiysserologiset tehtavat Neuvolat

Mikrobiologiset referenssilaboratoriot Sairaanhoitopiirien laboratoriot

. Sairaanhoitopiirit,
Tartuntatautien seuranta

terveyskeskukset
Ympéristoterveyden palvelutehtévat Kunnat
Rokotehuolto Kunnat



Tartuntataudit
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Yleisté rokotusohjelmaa uudistettiin viimeksi syksylla
2007, kun alle 3-vuotiaiden influenssarokotukset alkoi-
vat. KTL:n asiantuntijat suosittelevat rotavirusrokotteen
ottamista rokotusohjelmaan. Kolme muuta rokotetta on
edelleen arvioitavana.

Haasteena on turvata Suomen perinteisesti hyva tartunta-
tautitilanne ja varautua uusiin ja rajojemme ulkopuolelta
tuleviin uhkiin. KTL tekee yhteistyotd Euroopan tauti-
keskuksen (ECDC) ja Maailman terveysjarjeston (WHO)
kanssa. Korkeatasoinen tutkimus ja kansainvélinen yhteis-
ty0 tukevat tartuntatautien torjuntaa.

Ajankohtaisia haasteita ovat hoitoon liittyvat infektiot,
sukupuolitaudit, hengitystieinfektiot, elintarvikkeiden ja
juomaveden turvallisuus, mikrobilagkeresistenssi, roko-
tusohjelman kehittdminen seka l&hialueiden tartuntatau-
tiuhkat.

Kansanterveyslaitoksella on keskeinen tehtéva avustaa
sairaanhoitopiireja ja kuntia elintarvike- tai vesivalitteis-
ten epidemioiden selvittdémisessé. Sairaalainfektio-oh-
jelma kehittdd hoitoon liittyvien infektioiden seurantaa.
Kansanterveyslaitoksen laboratoriot toimivat kansallisina
ja kansainvalisina asiantuntijalaboratorioina tutkien kan-
santerveydellisesti merkittéavid mikrobeja.

Tartuntatautien torjunta edellyttaé jatkuvaa seurantaa.
Suomen mikrobiologiset laboratoriot tekevat ilmoituksia
noin 70 taudinaiheuttajan 16ydoksista valtakunnalliseen
tartuntatautirekisteriin, jota ladkarit tdydentavat. Ajanta-
saiset tiedot ovat saatavilla sairaanhoitopiireille ja terveys-
keskuksille, jotka vastaavat oman alueensa tartuntatautien
torjunnasta.

Kansanterveyslaitos hankkii kaikki Suomessa kaytet-
tavat yleisen rokotusohjelman rokotteet. Rokotussuosi-
tustybéryhma valmistelee rokotteiden kayttoa koskevia
suosituksia, seuraa yleisen rokotusohjelman toteutumista
ja vaikuttavuutta sekd edistédd korkeaa rokotuskattavuut-
ta.

Erytromysiini
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Sulfatrimetopriimi

Tetrasykliini
Klindamysiini

Pneumokokkibakteeri on avoterveydenhuol-
lon tarkeimpia patogeeneja. Se aiheuttaa
mm. valikorvatulehduksen ja keuhkokuu-
meen. Vaikka antibioottien kayttd Suomessa
on vahentynyt, pneumokokkien resistenssi
antibiooteille on lisdé&dntymassa.

Penisilliini
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Krooniset taudit ja terveyden edistaminen

Tarkeimpia kroonisia kansantautejamme ovat sydan- ja
verisuonitaudit, diabetes, mielenterveys- ja paihdeongel-
mat, tuki- ja liikuntaelinsairaudet, sydpasairaudet ja aller-
gia. Muita merkittavid ongelmia ovat alkoholiin liittyvat
sairaudet ja vammat seka tapaturmat, joissa kuolee vuo-
sittain noin 3 000 ihmist&. Véaestdéryhmien véliset terveys-
erot ovat suuria verrattuna muihin lansimaihin ja vaativat
erityishuomiota.

Osa naistéd ongelmista kuten tyypin 1 ja 2 diabetes,
allergia- ja astmaongelmat seké jotkut syovat, kuten pak-
susuoli-, eturauhas- ja rintasyopa, lisdantyvét. Tarvitsem-
me enemman tietoa niiden syista ja tehokkaita keinoja
niiden ehkaisyyn. Myos perinndllisyyden merkitys kroo-
nisten tautien synnyssa vaatii liséd tutkimusta, samoin
kuin perinnéllisten ja elintapatekijéiden yhteisvaikutusten
selvittdminen.

Suomalaiset ovat terveempia kuin koskaan

Joissakin sairauksissa olemme viime vuosikymmenten ai-
kana ndhneet suuria myonteisid ehkaisytyon saavutuksia.
Tyoikéaisessa vaestossa sepelvaltimokuolleisuus on vahen-
tynyt noin 80 %, aivohalvauskuolleisuus noin 70 % ja
miesten keuhkosydpakuolleisuus noin 70 %. Véestdn ve-
renpainetaso ja veren kolesterolitaso ovat laskeneet huo-
mattavasti. My0s ikaéntyneiden toimintakyky on suuresti
parantunut, samoin kuin vaestén hammasterveys. Suoma-
laisten kokevat itsensé terveemmiksi kuin koskaan.

Myonteiseen kehitykseen ovat vaikuttaneet ennen
kaikkea suuret muutokset suomalaisten elintavoissa, mutta
my®s tehostuneella hoidolla on ollut merkitysta. 40 viime
vuoden aikana miesten tupakointi on véhentynyt suuresti
ja naisten tupakoinnin lisdys on pysahtynyt. Ruokavalio
on muuttunut oleellisesti terveellisemmaksi: tyydyttyneen
rasvan osuus vahentynyt, kasvisten ja vihannesten kaytto
kolminkertaistunut ja suolan kulutus on véhentynyt. Myds
vapaa-ajan liikunta on liséantynyt. Taman kehityksen jat-
kuminen edellyttda vaikuttavan terveyden edistamistyén
ja terveyspolitiikan vahvistamista ja tukemista.

Moni sairaus tai ongelma alkaa kehittya jo lapsuudes-
sa. Siksi lasten ja nuorten elintapoihin vaikuttaminen ja
sairauksien varhainen ennalta ehkéisy ovat KTL:n toimin-

nan tarked painopistealue. Tupakoinnin véhentdminen on
edelleen haaste varsinkin nuorilla. Ruokavaliomuutokset
eivat valttamatta ole aina myonteisid, silla ravinnossamme
on uusia tyydyttyneen rasvan lahteita ja erityisesti nuorilla
sokerin kulutus on lisd&ntynyt. Arkililkunnan lisaédminen
kaikenikaisilla ja lihomiskehityksen pysayttaminen erityi-
sesti lapsilla ja nuorilla vaativat interventiotutkimusta ja
kansanterveyteen vaikuttavien keinojen selvittamista.

Eri tekijoiden osuus ennenaikaiseen
kuolleisuuteen

Elintavat 40 %
Perintotekijat 30 %
Sosiaaliset olosuhteet 15% ¢
Terveydenhuolto 10% £
Fyysiset ymparistoaltisteet 5% §
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Véaestdryhmien véliset terveyserot ovat
Suomessa suuria ja ne nakyvat jo kouluias-
sd. Paivittdin tupakoivien osuus (%) 8.-9.
luokalla ja lukiossa opiskelevien tyttdjen ja
poikien keskuudessa oman koulumenestyk-
sen mukaan.
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Mielenterveys ja padihteet

Mielenterveyteen vaikuttavien tekijoiden tutkimus ja mie-
lenterveyshairididen seuranta véestotasolla on tarkea osa
KTL:n toimintaa. Mielenterveyshairiét ovat myos merkit-
tavia muiden sairauksien riskitekijoita, ja niiden aiheutta-
mat tydpanosmenetykset ovat suuret.

KTL on 1980-luvulta asti kehittéanyt kansallisia ohjelmia
mielenterveyden edistamiseksi ja mielenterveyshairididen
ehkaisemiseksi ja hoitamiseksi. Tutkimuksellaan KTL on
muun muassa osoittanut masennuksen kansanterveydel-
lisen merkityksen ja kehittényt sen hoitoa. Psykoosien pe-

Kuumuus (n=170)
Myrkytykset (n=4592)
Tulipalo (n=546)
Hukkuminen (n=1013)

Kylmyys (n=366) iehet
Tukehtuminen (n=754) aiset
Kuljetustapaturmat (n=2442)
Kaatuminen / putoaminen (n=7945)
Muut tapaturmat (n=1163)
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Péihtyneiden osuus kuolleista (%)

Paihtyneiden osuus tapaturmaisesti
ja vékivaltaisesti kuolleista miehista ja
naisista vuosina 2002-2006.
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rinnollisyydesta on saatu merkittavaa uutta tietoa ja tieto
niiden riskitekijoista ja esiintyvyydesta on tarkentunut.

Laitoksessa tehdaan myos kansainvalisesti arvostettua
itsetuhotutkimusta ja itsemurhia ehkéisevaa tyota. Nuor-
ten mielenterveys on yksi tutkimustydn painopistealueis-
ta, ja laitoksen asiantuntemusta on kaytetty yhteiskunnal-
lisissa kriisitilanteissa.

Uutta tietoa paihderiippuvuuden synnysta

KTL osallistuu aktiivisesti kansallisen alkoholiohjelman ja
alkoholipolitiikan toteuttamiseen tuomalla esiin alkoholin
terveyshaittoja. Tutkimuksella on saatu merkittavaa tietoa
paihderiippuvuuksista ja niiden synnysta. Hairiot aivojen
mielihyvaa séételevien alueiden toiminnassa nayttavét
olevan keskeisia riippuvuuden kehittymiselle paihteiden
saatavuuden ja yleisten yhteiskunnallisten tekijéiden
ohella.

KTL:n kehittdmat paihdemaaritysmenetelmat ja tut-
kimus ovat edistaneet paihderiippuvuuksien hoitoa. Tut-
kimusta on tehty myo6s alkoholin aiheuttamista terveys-
haitoista, liikennekayttaytymisestd, huumeiden kéytosta
ja dopingista. Uusi tutkimusalue on peliriippuvuus ja sen
hoito.
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Ymparistoterveys

Elinympéristomme, puhdas ilma ja juomavesi, terveelli-
nen ravinto ja asuinymparist®, kaikki rakentavat perustaa
terveelle elamalle. lhmisen on voitava hengittad, juoda,
sydda ja lilkkkua ymparistossaan luottaen siihen, ettei ha-
nen terveytensd ole uhattuna.

KTL on Euroopan johtavia asiantuntijalaitoksia ympa-
ristéterveyden alueella ja valtakunnallinen asiantuntija
ympariston kemiallisten, biologisten ja fysikaalisten hait-
tatekijoiden aiheuttamien terveysriskien arvioinnissa.

KTL on vaikuttanut merkittavasti Suomessa kaytettavan
juomaveden laatuun kehittdmall& uusia veden puhdistus-
tekniikoita pintavesilaitoksiin, joiden veden laadun osoitet-
tiin aiheuttavan terveyshaittaa. Talousvesiverkostojen veden
laatua pitaa kuitenkin seurata jatkuvasti, silla 10 viime vuo-
den aikana on esiintynyt lahes 60 vesiepidemiaa. KTL:ss&
toimii vesivélitteisten epidemioiden asiantuntijaryhma, jo-
ka tukee kuntia ja vesilaitoksia ongelmien selvittdmisessa.

Ympdristoaltisteita useista eri lahteista

Ulkoilman pienhiukkastutkimus selvittdd muun muassa
miten pienhiukkasille altistuminen ja terveysvaikutukset
riippuvat niiden lahteistd, koostumuksesta ja koosta. Tu-
loksia on kaytetty ilmansaasteiden raja- ja ohjearvojen
sekd energia- ja liikennepolitiikan maarittelyyn myos
EU:n tasolla. Uutena tutkimushaasteena ovat bioenergian
lisdéntyvaan kayttoon liittyvat pienhiukkaspaastét ja nii-
den terveysvaikutukset.

KTL:n hometalotutkimus keskittyy erityisesti mikro-
bialtistuksen ja terveysvaikutusten syy-seuraus suhteiden
sek& vaikutusmekanismien selvittdmiseen. Laitoksen tut-
kimukset ovat osoittaneet muun muassa homealtistuksen
ja astmaan sairastumisen yhteyden. Haitallisista aineista
tutkitaan pysyvien orgaanisten ympéristomyrkkyjen pitoi-
suuksia ravinnossa, ndiden kertymist& varsinkin aidinmai-
toon ja voimakkaasti altistuviin henkildihin sek& niiden
terveysvaikutuksia. Tavoitteena on selvittdd yhdisteiden
kokonaisriski Suomen véaestolle.

Ymparistoterveyden riskianalyysin puitteissa tutkitaan
vaikutusketjua altistuksesta terveysvaikutuksiin, kehitetdan
riskianalyysimenetelmia, parempia mallinnustytkaluja ja
tehdaan riskivertailuja.
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Elinympaériston mikrobit vaikuttavat terveyteemme monin
tavoin. KTL tutkii muun muassa maatilaympariston suojaavaa
vaikutusta astman ja allergian puhkeamisessa.

= Ulkoilman pienhiukkaspitoisuus Maastopalojen savuja
» Henkilokohtainen altistuminen
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Paiva

Merkittéava osa ulkoilman pienhiukkasista on peréisin
kaukokulkeumasta. Esimerkiksi Itd-Euroopan maastopalot
lisdavét ajoittain suomalaisten altistumista pienhiukkasille.



KANSANTERVEYSLAITOS = 10

Kansainvalinen tutkijayhteistyo

Kansainvalistyvassa maailmassa yksittdisen maan mahdol-
lisuudet ratkaista terveysongelmansa ovat rajalliset. Sen
vuoksi laitoksen asiantuntijat ovat aktiivisesti yhteistydssa
erityisesti Maailman terveysjérjeston ja Euroopan tautikes-
kuksen kautta. Eurooppalainen kehitys on yhd enemman
kiinni EU:n piirissa tehtavista ratkaisuista ja siksi KTL osal-
listuu aktiivisesti EU:n asiantuntijatoimintaan.

Myos tutkimuksessa laitos tekee vahvaa kansainva-
listd yhteistyotd. KTL:n tutkijat ovat menestyneet hyvin
ulkoisen tutkimusrahoituksen hankkimisessa esimerkiksi
EU:n puiteohjelmien kautta. Laitos koordinoi useita suuria
EU:n tutkimushankkeita ja osallistuu kumppanina kym-
meniin kansainvalisiin tutkimusprojekteihin. Tutkijoiden
tukena ovat toimivat ja tietojarjestelmat ja -palvelut.

Aktiivinen viestinta

Diabetesyksikossi tyoskentelee monikansallinen tutkijajoukko. ~ Kansanterveyslaitos viestii aktiivisesti ja monia kanavia
kayttden ajankohtaisista terveysasioista kansalaisille, ter-

600 veydenhuollon ammattilaisille ja yhteiskunnan p&atok-

sentekijdille. Keskeisid viestinnan muotoja ovat laitoksen
/\/\/ julkaisut, kuten suomalaisten terveys-, tartuntatauti-, ravit-
500 semus-, tupakointikertomukset. Myds Kansanterveys-leh-

ti, laitoksen ja tutkijoiden kannanotot ajankohtaisiin asi-

/\ oihin seké korkeatasoiset tieteelliset artikkelit ovat térkeita

400 —+ viestinnan kanavia. Viime vuosina KTL on panostanut eri-

_\/\/ \ tyisesti verkkoviestintaan, ja rakenteilla on kansalaisille
suunnattu terveystietopalvelu.

300 Viestinnalla autetaan kansalaisia tekemaan hyvia va-
lintoja terveytensa hyvaksi kertomalla tautien ja terveys-
ongelmien syisté ja ehkéisymahdollisuuksista.

200 \/\/ Terveydenhuollon ammattilaisille viestitaan suoma-
laisten terveydessa tapahtumista muutoksista ja tarvitta-

e, vista toimista niiden ehkéisemiseksi ja hoitamiseksi. Paa-

toksentekijoille suuntautuva viestinta tukee yhteiskunnan

-—/- kehittamista siten, etta terveelliset vaihtoehdot ovat mah-

dollisimman helppoja ja luonnollisia.

Julkaisujen maaréa

0 | | | | | | | | | |
95 9% 97 98 9 00 01 02 03 04

— KTL MTT . . . L - .
—_— VTT — lImatieteen laitos Valtion tutkimuslaitosten Julkals_UJen _maara vuo_slna
— Ty(jterveys]aitos STAKES 1995—2004 Vuonna 2007 KTL ju|kaISI y|| 700 tleteel'

Metsantutkimuslaitos  Lande: Thomson Scientific, NCR 1995-2004 listé artikkelia.
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Kaikkien suomalaisten laitos

@ Oulu
- Lasten ja nuorten terveys

@ Kuopio
= Ymparistoterveys

Turku
« Bakteeri- ja tulehdustaudit
= Terveys ja toimintakyky

Helsinki

« Bakteeri- ja tulehdustaudit

« Infektioepidemiologia ja -torjunta

= Rokotteet

« Virustaudit ja immunologia

* Molekyylild&ketiede

* Mielenterveys- ja alkoholitutkimus

» Terveyden edistdminen ja kroonisten
tautien ehkaisy

= Terveys ja toimintakyky

« Hallinto

Laitoksen péaatoimipiste sijaitsee Helsingissa, Ruskeasuon
kampuksella.

Kansanterveyslaitoksen tydn on palveltava kaikkia suoma-
laisia. Laitoksen toiminta on hajautettu neljalle paikka-
kunnalle, joilla toimii myo6s ladketieteelliset tiedekunnat.
Nain laitos pyrkii olemaan lahella vaestoa ja palvelemaan
valtakunnan kaikkia osia.



Kansanterveyslaitos
Mannerheimintie 166
00300 Helsinki

Puh. (09) 474 41
www.ktl.fi



