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Ohjelma pohjaa terveys 201
kansanterveysohjelmaan, mik& korostaa julkisen ja
kolmannen sektorin entistéd nédkyvampaa yhteistyota.

Sydén- ja verisuonisairaudet ovat merkittava
kansanterveysongelma tytikéisessa vaestossa.

Suomalaisten elintapasairastaminen liséantyy.

Sydanliiton Suomalaisessa sydanohjelmassa on
yhtena painopistealueena sydéan- ja
verisuonisairauksien varhainen tunnistaminen seka
terveysneuvonta riskien véhentamiseksi.
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u Ohjelman paédméaarané on vahentéa kohderyhmén

sairastuvuutta sydén- ja verisuonisairauksiin.

u Tavoitteena:

u Lisété miesten tietoisuutta heidan riskitekijoistaan ja
edistéa itsehoitoa.

u Luoda elintapamuutoksia tukeva toimintaverkosto
( ohjaus, ryhmét, ).

u Kehittéa seulontajérjestelmd, jonka avulla I6ydetaan
kohonneessa riskissé olevat henkil6t.
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SUOMALAINEN SYDANOHJELMA

Osa valtimotautiohjelmaa

SYDAN- JA VERISUONI-
TERVEYDEN EDISTAMINEN
JA -SAIRAUKSIEN EHKAISY

VARHAISEN DIAGNOOSIN

JA HOIDON STRATEGIA N OPIISHHUUDEN

SAIRAUSKOHTAUKSEN
EHKAISY
- teryeys kaikessayhteiskunnallisessa
paatoksenteossa
- véestoryhmien valiset terveyserot
- resursointi valtakunnallisella

ja
maakunnallisella tasolla  alueelliset
terveydenedistamisyksikot-verkostot

Riskiryh
- MBO-seulaMies 40

rategia
- valtimosairaudet ja
at

elamantav - Tyypin 2 diabeteksen

«liikunta ehkaisyohjelma

+ Ravinto
- Sydanmerkki
- Joukkoruokailu
- Naisen Sydén
- Kuluttaja ja
ferveyden

terv ey
lukutaito

« painonhallinta
« savuttomuus

Tor argnant 50, 12005

Vuonna 2000

Koillisen terveyskeskuksen ja Helsingin Sydanpiirin
yhteistydprojekti alkoi.

Vuodet 2001-2004

Projektin kaytannon toteutus ikaryhmittéin (40, 45, 50 ja
55 vuotiaille) Koillisen ja Lantisen suurpiirin alueilla.

Vuosi 2005 ->

Helsingin terveyskeskus ja Helsingin Sydanpiiri: Kundit
kondikseen — terveystapaamisten suunnittelu 40-vuotiaille

miehille alkoi.
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RisKi plstelden muutos 40
Riskipistemuutokset eri ikaryhmissa v:illa

Riskipisteiden muutos 40-
vuotiailla

RISKIPISTEMUUTOKSET ERI IKARYHMISSA

Ryhma Riskipisteet Muutos
Alussa +6 kk (%)

. Kaikki (103) 6,5 ->4,9 /-25%
- MBO+ (13) 8,2 ->6,1 [ -26%
. MBO- (97) 6,2 ->4,6 \_-26%

L Kaikki muutokset merkitsevia

riski laskenut riski noussut ei muutosta  alle 4,5
Helsingin Sydanpiiri ry

40v. RISKITEKIJAMUUTOKSET
40-vuotiaat. Muutokset laboratorioarvoissa Erne || @ T
BMI 105 280 274  HEE
N KA KA
alku  6kk Paino 105 901 gs1 0000
Kolesteroli 104 | 5,9 5,6 .001 Vit | 105 1013 s9.5 DO
Kol-HDL 103 1’3 1’3 ns Verenpaine sys. 104 139 130 0.000
Kol-LDL 101 3,9 3,6 .003 Verenpaine dias. 104 91 87 0.000
RR sys 103 140 130 .000 f5-Kol. 105 5.8 5.5 0.083
RR dias 103 94 87 -000 f-HDLKol. 105 135 1.35 s
Trigly 104 1,7 1,5 -001 fs-IDL-Kol. 102  3.84 361 D004
Gluc 102 5.9 5,4 .073
105 170 141 0:001
GT 55) 74,2 | 71,0 ns
102 55 5.4 0.050
HbA 29 5,7 5,6 5,6 15 , 23.11.2006
30 5.7 5.6 0.009

*Miksi seulonta? Miksi miehet?

*Suomalaisten elintapasairastaminen lisaantyy ( MBO; Tyypin 2 diabetes )
Kymmenesté sydénsairaasta seitseman miehia.

«Tybikaisten suurin kuolinsyyryhmé on edelleen sydén- ja verisuonisairaudet.
*EU-maiden vertailussa suomalaisten miesten sairastuvuusluvut ovat kolmen
kéarjessa ja kaksinkertaiset verrattuna Véalimeren alueen maiden tasoon.
*Sydénsairauksien kustannukset muodostavat 20% terveydenhuolto-palveluiden
kokonaiskustannuksista. Kolmannes terveysasemien tydpanoksesta menee
elintapasairauksien hoitoon.

*Helsinkildisten miesten keskiméaéaréainen elinik& on télla hetkella 72,8 (kun se
maassa keskiméarin on noin 75 vuotta) ja naisten 80,1 vuotta, miké vastaa
maan keskiarvoa.

*Perusterveydenhuollon avovastaanoton peittévyys hyvé; mahdollisuus puuttua
helsinkilaisten koholla oleviin riskitekij6ihin. Terveysasemia on Helsingissa 29,
Kundit kondikseen -tarkastuksia tekeviéd terveydenhoitajia 235.
*Helsinkildisten miesten keskiméaéaréainen elinik& on télla hetkelld 72,8 (kun se
maassa keskiméaarin on noin 75 vuotta) ja naisten 80,1 vuotta, miké vastaa
maan keskiarvoa.

*Preventiivinen ty6 edullisempaa kuin korvaava toiminta.

Muutos ruokailutottumuksissa

Huomio rasvan laatuun

Vaihtanut viihiirasvaisiin tuotteisiin

Kiinnittiinyt huomiota tuoteselosteisiin

Vihentinyt suolan kiyttoi

Muita muutoksia ruokailutottumuksissa

(Terveysviraston toimintakertontd@spgipSydanpiri ry
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Elintapamuutosten hallinta

Eniten hallintaa lisasi tieto omasta kehosta; riskitekijoista,
tieto kolesteroli- ja verenpainetasosta, BMI:st&
Kun seuraavasta: ( biofysiologinen hallinta ).
Vyodtaron ymparys >102 cm M ja >88 cm N
S-Triglyseridit vahintaan 1,7 mmol/I Tieto ja konkreettiset vaihtoehdot terveyttd tukevista
Verenpaine vahintaan 130/85 mmHg valinnoista vahvistivat elin_tapamuytc_)sten_hallintaq; kuinka
. - muuttaa terveystottumuksia ( = toiminnallinen hallinta )
S-HDL-kol alle 1,0 miehilla ja alle 1,3

mmol/I naisilla

L Heilla oli riittavasti tietoa terveellisesta kayttaytymisesta
Veren glukoosi vahintaan 6,1 mmol/I yuayty

yleens&, mutta vasta kun he saivat omakohtaista tietoa
terveydestaan ja henkildkohtaisista riskitekijoistéaan tieto
Eur Heart J 2003:24:1601-1610 vahvisti heidan elintapamuutosten hallintaa
(= kognitiivinen hallinta ).
23.11.2006 23.11.2006

Elintapamuutosten hallinta, jatk

R

-Kundit kondikseen —
hanke 2006 alkaen

terveystapaamiseen kutsutut miehet kokivat
kutsun térkeéna ja he halusivat tehda itsendisia
paatoksia ( eettinen hallinta )

23.11.2006

40V:N MIESTEN NI 40 v.Miesten terveystarka
TERVEYSTARKASTUS jatkoa

se terveysasema-alueen 40-vuotiaille miehille
terveysaseman toimiston ajanvarausnumero ja terveysaseman osoite
ajanvaraussuositus klo 12-15 valisena aikana
AJANVARAUS
Ajanvarauspuhelu ohjautuu terveysaseman ajanvarausnumeroon
Terveysasemalla sovitusta kdytannosta riippuen joko toimisto antaa ajan tai puhelu yhdistetaan
alueen terveydenhoitajalle. Jos terveydenhoitajaa ei tavoiteta, jatetaan hanelle soittopyynto.
ajanvaraus 60 min./asiakas terveydenhoitajan vastaanotolle *ASIAKKAAN OMAT TAVOITTEET
terveydenhoitajalta/toimistosta laboratoriolahete valmiiksi ja paasto-ohjeet *TERVEYSNEUVONTA JA MATERIAAL | asiakkaan riskitekijGiden ja omien tavoitteiden

LABORATORIOKAYNTI mukaan. Tarvittaessa materiaalia neuvonnan tueksi.
Asiakas kay vahintaan viikkoa ennen vastaanottokayntia laboratoriossa. Paasto 12 h ennen

naytteenottoa.
fP-kol., fP-HDL-kol., fP-LDLkol., fP-Triglys., fP-Gluk. *JATKOSUUNNITELMA
TERVEYDENHOITAJAN VASTAANOT TOKAYNTI «Sovitaan hoidosta ja/tai seurannasta
RISKITEKIJAKARTOITUS . / /
Haastattelu: todetut sairaudet, sukurasitteet, ravitsemus, alkoholi, tupakointi, liikunta
Mittaukset: verenpaine, paino, pituus, (BMI), vy6taronymparys
Laboratoriotulokset: fP-kol., fP-HDL-kol., fP-LDL-kol., fP-Triglys., fP-Gluk.

Sydan- ja verisuonitautiriskin vaaratekijakartoitus

Tyypin Il diabeteksen sairastumisriskin arviointi

23.11.2006 23.11.2006
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TERVEYDENHOITAJAN
VASTAANOTTOKAYNTI

RISKITEKIJAKARTOITUS

Haastattelu: todetut sairaudet, sukurasitteet, ravitsemus,
alkoholi, tupakointi, likunta

Mittaukset verenpaine, paino, pituus, (BMI),
vyoOtaronymparys

Laboratoriotulokset: fP-kol., fP-HDL-kol., fP-LDL-kol.,
fP-Triglys., fP-Gluk.

Sydan- ja verisuonitautiriskin vaaratekijakartoitus
Tyypin Il diabeteksen sairastumisriskin arviointi

23.11.2006

23.11.2006

Valtimokovettuman kehityksen aikataulu

Rasvasolut  Rasvajuoste Rasvakertymi Arpinen kovettuma Revennyt kovettuma

-Verisuonen siséipinta vioittuu >

1-10-vuotias 20-40-vuotias 50-60-vuotias

Vliméirdisen kolesterolin kertyminen valtimon seinimiin Arpikudoksen syntyminen Tulppa

Adapted from Stary HC et al. Circulation 1995:92:1355-1374
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tautien riskitekijakartoitukscen
ille

23.11.2006

TYYPIN 2 DIABETEKSEN
SAIRASTUMISRISKIN ARVIOINTILOMAKE

23.11.2006

TERVEYSTARKASTUSTIETOJEN
KIRJAAMINEN PEGASOKSEEN

Ravitsemus / ruokarytmi, rasva, suola, kuitu, hedelmét,
kasvikset, ongelmakohdat / herkut

Alkoholi / kuinka usein, annosten maara keskimaarin
kayttokertaa kohden )

Tupakointi ( tupakoi/ ei tupakoi, savuketta/pva, kuinka
paljon tupakoinut,lopettamismotiv.)

Liikunta ( arkiliikunta/aktiivilikunta, kuinka usein, minka
kestoista, mité lajia )

Muita terveystottumuksiin liittyvié asioita esim. esteet

terveystottumusten muutoksille; sairaudet, erityisdieetit
23.11.2006




TH-LEHTI

(= sydan- ja verisuonitautien
riskitekijakartoitus)

TH-LEHTI, jatkoa

Jos paljon ” ongelmia/asiaa”, tai tarpeen tarkentaa
terveystottumustietoja, kirjataan ne talle sivulle
(terv.tott.sivulle ei mahdu kuin lyhyet kirjaamiset)

(=tyypin Il diabeteksen
sairastumisriskin arviointi )

(la&kérin diagnostisoimat Jatkosuunnitelma ( onko seuranta tai laékéarin vastaanotto
sairaudet) tarpeen ja millé aikavalilla, missa seuranta ja hoito
toteutetaan, itsehoidon painotusalueet)
(vanhemmat, sisarukset)

23.11.2006 23.11.2006

Pegasos-kirjaus, jatkoa Kundit kondikseen tlasto 1.4- 31.10.2006

/

RR, paino, BMI, pituus, vy6tarénympérys

m Series3

-fp-Kol,fPHDL-kol,FP-LDL- kol,fPTriglys,fP-Gluk. | B Series?

| O Series]
40v. miesten terveystarkastus .

sv-RISKIPISTEITA 0 - 4, raportointikoodi TMBO ( = NOLLA) T T
sv-RISKIPISTEITA 4.5 - 16, raportointikoodi TMB1 ( = yksi) Riskipisteet alle  Riskipisteet 45tai  Tarkastetut

45 yli yhteensé

23.11.2006

Kundit kondikseen -hankkeen tuloksia ajalta 1.4-31.8.2006 KartOitUStU lOkSia kentalta kevat -
syksy 2006

900

800
70 | MBO - koulutukset vastanneet tarvetta
B Terveystapaamiseen

600 osallstuneet materiaali toimii terveystapaamisissa
500 1 B Korkeariskiset terveystapaamiseen sovittu aika riittava
400 1 o Pegasos — kirjauksessa ei ongelmia

300 1 ORiskipisteet alle 4.5 e . . .

200 | hanke saanut positiivista julkisuutta

100 1 yhteistyd Helsingin terveyskeskuksen ja
04 Helsingin Sydanpiirin kanssa toiminut

Terveystapaamis Korkeariskiset Riskipisteet alle mutkattomasti
een osallistuneet 45

B Seriesd 843 297 546 25112006
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Kundit kondikseen hankkeen
ohjaus ja tiedotus

MBO —ohjelman Kundit kondikseen —hankkeen
ohjausryhma luotsaa hankkeen toteutusta,
kehittdmista, seurantaa ja arviointia

Osana Helsingin ja Uudenmaan piirien sydan- ja

verisuonisairauksien ehkéisy- ja kuntoutusohjelmaa
Helsingin ja Uudenmaan yhteinen ohjausryhma linjaa
ohjelman toteutusta, kehittdmista seka arviointia ja
seurantaa ( ohjelma on osa valtakunnallista
Suomalaista sydanohjelmaa ).

tiedotus- ja viestintdsuunnitelman tydstdminen alkanut

23.11.2006

\[\%QQ\%\\%\N\BK undit kondikseen-

Koulutusiltapéiva

( Motivaatio & Liikunta)
OHJELMA

13.00 - 13.05 Tilaisuuden avaus
projektipaallikké Margit Ylanen,
Helsingin Sydanpiiri

13.05-14.30 Motivaatio hakusessa ? Mika motivoi " kundia " muutokseen ? Mika motivoi
tarkastajaa ?
psykologi, kouluttaja Riikka Turku

1430-15.00 Kahvitauko

15.00 -16.00 Liikunta & MBO
Liikuntasuunnittelija Annukka Alapappila, Suomen Sydanliitto.

rveyskeskus
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- Kundit kondikseen -

Koulutusiltapaiva 30.8.2006

13.00-13.05 Tilaisuuden avaus

projektipaallikko Margit Ylanen, Helsingin Sydanpiiri

13.05-1350 Metabolisen oireyhtyman tunnistaminen
per usterveydenhuollossa

ylilaakari Hannu Vanhanen, Suomen Sydanliitto
1350-14.10 Kahvitauko
14.10-15.00 Ravinto & metabolinen oireyhtyma

ravitsemusterapeutti Tuija Holla, Suomen Sydanliitto

15.00 - 1545 MBO-ohjelman " Kundit kondikseen™ kaytannan toteutus”
* riskipistekartoitukset * riskipistekartoitukset * kysymyksia &
keskustelua
Oh. Hanni Hietala, Helsingin terveyskeskus, Margit Ylanen,
Helsingin Sydanpiiri

Keskeisten vaaratekijoiden muutosten
merkitys

*  Seerumin kolesterolin
* 1% pieneneminen pitkalla tahtaimella pienentaa
sepelvaltimotaudin esiintymista 3%:lla
*ja 10 %:n pienentyminen vastaavasti 10%-30%

«  Verenpaineen muutos
« epidemiologisten tutkimusten mukaan 10/5 mmHg
suuruinen pieneneminen vahentéda aivohalvauksia 40% ja
sydéantapahtumia 15-20%

«  Painon muutos
« Noin 4 kg luokkaa & DPS-tutkimuksen (Tuomilehto ym)
mukaan diabeteksen esiintyminen véhenee 60%
(laihtumisen, ruokavalion ja liikunnan yhteisvaikutus)

Helsingin Sydénpiiri ry 20




