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2 Hyvinvointityon taustaa

Védeston terveyden ja hyvinvoinnin edistdminen (Hyte) on sote-uudistuksen myotd hyvinvointialueiden ja
kuntien yhteinen tehtava (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd 612/2021: 6 ja 7 §). Tyon on
perustuttava seka hyvinvointialueen ettad kunnan strategiaan, jotka luovat puitteet yhteisesti tehtavalle hyte-
tyolle.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdaminen tarkoittaa toimia, joilla yllapidetddan ja parannetaan vdeston
terveyttd, hyvinvointia seka tyo- ja toimintakykya. Hyte-tyolla myos ehkaistaan sairauksia ja syrjaytymista
sekd vahvistetaan osallisuutta. Siten hyte-tyé parantaa kuntalaisten eldmanlaatua, lisda tyollisyytta ja
tuottavuutta seka hillitsee sosiaalisten ongelmien ja eriarvoisuuden kasvua seka lisda kaupungin elinvoimaa.
Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyota tekevat kaikki kaupungin palvelualueet. Myds jarjestoilla,
yhdistyksilla ja seuroilla on merkittava rooli hyte-tydssa.

Terveydenhuoltolain mukaan kunnan on seurattava kuntalaisten elinoloja, hyvinvointia ja terveyttd seka
niihin vaikuttavia tekijoita alueittain ja vaestoryhmittdin. Kunnassa on raportoitava kuntalaisten
hyvinvoinnista ja terveydestd, niihin vaikuttavista tekijoistd seka toteutetuista toimenpiteistd valtuustolle
vuosittain. Lisdksi kunnassa on valmisteltava valtuustolle valtuustokausittain hyvinvointikertomus ja -
suunnitelma edelld mainituista asioista.

Lainsdadannon lisdksi hyte-tyota ohjaa vahvasti kaupunkistrategia. Oriveden kaupunkistrategiassa on kolme
paatavoitetta, vahvistamme elinvoimaamme, edistdmme asukkaiden hyvinvointia seka johdamme kestadvasti
ja innovatiivisesti. Asukkaiden hyvinvoinnin edistdminen alatavoitteena on 1) turvaamme lasten ja nuorten
hyvéat kasvun ja oppimismahdollisuudet, 2) asukkaat ovat aktiivisia ja hyvinvoivia ja 3) vilkas ja osallistuva
yhteis6 tekee Oriveden. Kaupungin hyvinvointisuunnitelma vuosille 20222025 on kirjattu konkreettisia
tavoitteita ja  toimenpiteitd, joita  kaikki kaupungin  palvelualueet toteuttavat. Uuden
hyvinvointisuunnitelman laadinta aloitetaan alkuvuonna 2025.
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Monialainen, onnistunut hyvinvoinnin edistdminen edellyttdd toimivia rakenteita, osaamista, riittavia
palveluja ja hyte-tyén koordinoinnin seka johtamisen resursointia. Nama edellytykset tulee olla kunnossa,
jotta hyvinvoinnin ja terveyden edistdmistyd on mahdollisimman laadukasta ja tuottaa tuloksia.
Toimenpiteiden tulokset eivat nay heti, vaan vaativat usein vuosien systemaattisen seurannan, jotta
nahdaan, onko tehdyilld toimenpiteilld ollut vaikuttavuutta esimerkiksi kuntalaisten sairastavuuteen (esim.
erityiskorvattavien elintapasairauksien laakityksen maara suhteessa verrokkeihin) tai lasten ja nuorten
hyvinvointiin (esim. kouluterveyskyselyn tulokset, Move!-mittaukset).

Lain edellyttama hyvinvointikertomusta kutsutaan Orivedelld hyvinvointitilinpdaatdkseksi. Tilinpaatoksessa
arvioidaan asukkaiden hyvinvoinnin tilaa uusimpien tilastotietojen valossa seka raportoidaan vuosien 2022—
2025 suunnitelmassa maariteltyjen tavoitteiden toteutumista ja niihin liittyvia mittareita.

Orivedelld on nimetty hyvinvointiryhmad vastaamaan hyvinvoinnin edistamisestd, suunnittelusta,
seurannasta ja arvioinnista. Hyvinvointiryhma on pysyva, poikkihallinnollinen ohjausryhma, jossa on edustus
kaupungin eri hallintoaloilta.

Ryhman kokoonpano vuonna 2023:
- Hyvinvointijohtaja/hyvinvointikoordinaattori Tuija Peurala, tydryhman pj./sihteeri
- Kansalaisopiston rehtori-kulttuurijohtaja Pia-Maria Ahonen / Annina Arél3
- Palvelup&illikko (siivous- ja ateriapalvelut) Kirsti Skogberg / Sanna Karppinen
- Palvelupaillikko (ikaihmisten palvelut) Anne Paavilainen / Arja-Liisa Heikkila (Pirha)
- Terveydenhoitaja (aikuiset) Jenni Tuomaala (Pirha)
- Varhaiskasvatuksen johtaja Sari Koivisto
- Koulukuraattori Satu Himelahti (Pirha)
- Liikuntapaallikké Roope Marski
- Tyollisyyspalveluiden paallikkd Meri Soikka
- Sosiaalitydntekija (perheneuvola) Katariina Ronkonen (Pirha)

Hyvinvointiryhman ns. alatyéryhmind toimivat lasten ja perheiden perhekeskusverkosto, nuorten
perhekeskusverkosto, sosiaali- ja kuntoutuspalvelujen verkosto seka liikenneturvallisuustydryhma. Kaikissa
tyoryhmissa ja verkostoissa on mukana kaupungin henkildston lisdksi myos hyvinvointialueen tyontekijoita.

Orivedelld on tehty laadukasta ja pitkdjanteista hyte-ty6ta jo vuosien ajan. Olemme onnistuneet tyéssamme
hyvin, mutta paljon on vield tehtavaa ja kehitettavaa. Vuonna 2022 kaupunki sai THL:n kunniamaininnan
ansiokkaasta hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyosta ja oli kolmen finalistin joukossa Suomen liikkuvin
kunta -kilpailussa. Vuonna 2023 kaupunki sai Opetus- ja kulttuuriministeriosta Liikkuva perhe 2023-
palkinnon.
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3 Orivesildisten hyvinvointi valtakunnallisten yhdistelmamittarien
valossa

3.1 Tea-viisari

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) toteuttaa kunnan eri palvelualueiden terveydenedistamisaktiivisuutta
mittaavaa TEA-viisari tiedonkeruuta arvioidakseen, miten hyvin kunta on hoitanut vaeston terveyden
edistamiseen liittyvia toimintoja.

Kunnan eri palvelualueiden arviointi muodostuu seitsemdastd nakokulmasta: sitoutuminen, johtaminen,
terveysseuranta ja tarveanalyysi, voimavarat, yhteiset kdytdnnot, osallisuus sekd muut ydintoiminnat.
Vastaukset on pisteytetty sen mukaan, miten hyvin toiminta vastaa hyvien kdytantéjen ja suositusten
mukaista laadukasta toimintaa. Tulokset ilmoitetaan Teaviisari verkkopalvelussa pistemaaran 0—100 valilla.
Tydkalun avulla voidaan tukea tiedolla johtamista hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa.

Vuonna 2022 Orivesi sai erittdin hyvan tuloksen kuntajohtaminen- ja liilkunta-osioista, jotka olivat perusteena
sille, ettd kaupunki sai 24.11.2022 THL:n kunniamaininnan ansiokkaasta hyvinvoinnin ja terveyden
edistamistyosta.

Ellavaa
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Hug
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Kuntajohto Perusopetus Lukiokoulutus

Perusterveydenhuolto Liikunta

Kuvio 1: Terveydenedistdmisaktiivisuus eri sektoreilla Orivedelld vuosina 2008—-2023


https://teaviisari.fi/teaviisari/fi/index

3.2 Hyte-kerroin

Kuntien hyte-tyota arvioidaan vuoden 2023 alusta HYTE-kertoimen avulla. Kunnan yleiskatteelliseen
valtionosuuteen saaman lisdosan suuruus maaraytyy kahdenlaisten indikaattorien perusteella: toimintaa
kuvaavaa prosessi-indikaattorit ja tuloksia kuvaavat tulosindikaattorit. Oriveden laskennallinen hyte-kerroin
vuonna 2023 on valtakunnan keskiarvon tasolla 66 (arvot 0-100). Esimerkiksi Tampereen kaupungin vastaava
luku on 77, Kangasalan 69 ja Juupajoen 78. Talld prosessi- ja tulosindikaattorien keskiarvokertoimella
suhteutettuna asukasmaaraan Oriveden hyte-ty6 tuottaa n. 165 000 euroa valtionosuutta vuodessa. Vuonna
2024 Oriveden kaupunki saa hyte-kertoimen mukaista valtionosuutta 167.490 euroa. Liitteessd 1 on avattu
tarkemmin tulos- ja prosessi-indikaattoreiden sisalto seka Oriveden tulokset edellisten vuosien ajalta.

Tulosindikaattorit kuvaavat hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tuloksellisuutta vdestotasolla. Niiden
avulla mitataan muutosta. Tulosindikaattoreista lasketaan kahden viimeisimman vuoden erotus kuvaamaan
tapahtunutta muutosta. Laskennassa etsitddan jokaisen tulosindikaattorin kohdalla kaikkien kuntien pienin
erotus ja suurin erotus. Suurin erotus kuvaa parasta positiivista kehitystd. Kuntakohtaiset pistemaarat
skaalataan edelld mainittujen minimien ja maksimien avulla. Suurimmasta erotuksesta tulee arvo, jolla
tulosindikaattorista saa sata pistettd ja pienimmasta erotuksesta arvo, jolla tulosindikaattorista saa nolla
pistettd. Loput pistemaarat nollan ja sadan pisteen valilla maaraytyvat sen mukaan, mihin kohtaan erotusten
vaihteluvalia kunnan erotus osuu. Jos jonkin indikaattorin arvo on jo tavoitetasossa, saa kunta sen osalta
maksimipisteet. Skaalauksen ansiosta pistemaarat ovat vertailukelpoisia eri indikaattoreiden valilla. Lisaksi jo
pienelld parannuksella kunta voi saada hyvid pistemadria, jos muutos on hyva kaikkien muiden kuntien
tilanteeseen verrattuna.

Juupajoki
Kangasala
Kuhmoinen
Orivesi

Tampere

[i] 5 10 15 20 25 30 35 40 a5 S0 55 60 65 70 75
2021 2022 2023
Kuvio 2. Tulosindikaattoreiden keskiarvo vuosina 2021-2023

Tulosindikaattoreina seurataan kuutta erillistda tunnuslukus. N&ita tulosindikaattoreita ovat:

o Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, osuus 8. ja 9. luokan oppilaista
(kouluterveyskysely)

e Ylipaino, osuus 8. ja 9. luokan oppilaista (kouluterveyskysely)

o Koulutuksen ulkopuolelle jadneet 17—24-vuotiaat, % osuus vastaavan ikdisestd vdestosta
(Tilastokeskuksen tutkintorekisteri)

e Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneet 25—64-vuotiaat, % osuus vastaavan ikdisesta vdestosta
(THL:n toimeentulotukirekisteri)

o Tyokyvyttomyyselakettd saavat 25—64-vuotiaat, % osuus vastaavan ikdisestd vadestostd (ETK:n
elaketilastot)

e Kaatumisiin ja putoamisiin liittyvat hoitojaksot 65 vuotta tayttaneilla henkildilla verrattuna 10 000
vastaavan ikdiseen henkil66n (THL:N perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon tilastot)
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Kuvio 3. Prosessi-indikaattoreiden keskiarvo vuosina 2021-2023

Prosessi-indikaattorit koostuvat 15 eri kysymyksesta (ks. liite 1). Kuntajohdon, liikkunnan ja kulttuurin osioissa
Orivesi saa tdydet pisteet, mutta perusopetusta koskevia prosesseja tdytyy taltd osin vield kehittaa.
Perusopetuksen prosessimittareita ovat:
e  Kouluympariston terveellisyyden ja turvallisuuden sekd kouluyhteison hyvinvoinnin tarkastaminen
kolmen vuoden valein
e Oppilaiden poissaolojen kokonaismaaraa seurataan koko koulussa
e Koulussa on pitkat liikuntavalitunnit
e Koulussa noudatetaan Valtion ravitsemusneuvottelukunnan kouluruokailusuositusta koululounaan
ja valipalojen jarjestamisessa

3.3 PYLL-indeksi

Terveydentilan eras perusosoitin muodostuu kuolleisuuden mittaamisesta. PYLL (Potential Years of Life Lost)
-indeksi eli ennenaikaisesti menetettyjen elinvuosien indeksi on kansainvélisesti laajalti kdytetty mittari.
Mittarin avulla pystytddn tuomaan esille paitsi vdeston hyvinvoinnin tilanne ja kehitys, myo6s tieto
suurimmista valtettdvissa olevista kuolinsyistd, joita voidaan ehkaista joko kokonaan tai hoitaa siten, ettei
niihin tarvitse kuolla ennenaikaisesti.

Suomen PYLL-luvuissa korostuvat alkoholi, huumeet, itsemurhat ja iskemiset sydansairaudet. PYLL tuo
perinteisesti voimakkaasti esille sen, miten paljon enemman miesten elinvuosia Suomessa menetetadan
ennenaikaisesti valtettavissa oleviin syihin.

Ennenaikaisten menetettyjen elinvuosien maarat ovat Orivedelld ollut tasaisessa laskussa viimeisen
kymmenen vuoden aikana, mutta luku on huolestuttavasti noussut vuosien 2021-2022 aikana. Vuonna 2022
Orivedelld menetetyt elinvuodet olivat 6234 vuotta/ 100 000 as. kun vastaava luku koko Suomessa oli 5745.
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Kuvio 4. Oriveden asukkaiden menetetyt elinvuodet (PYLL) ikdvdlillé O - 80 vuotta / 100 000 asukasta
Tarkempaa analyysia Orivedelld menetettyjen elinvuosien syistd ei ole saatavissa pienen tapausmadran
vuoksi. Koko Suomen tasolla vuonna 2021 menetettyja elinvuosia oli eniten verenkiertoelinten tautien vuoksi

(1682/100 000 as. kohti), toiseksi eniten alkoholikuolemien (835 /100 000 as. kohti) ja kolmanneksi eniten
tapaturmien vuoksi (616 /100 000 as. kohti).
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Kuvio 5. Menetetyt elinvuodet (PYLL) ikévdlilld O - 80 vuotta / 100 000 asukasta
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4 Oriveden asukkaat

4.1 Videsto

Oriveden asukasluku oli vuoden 2023 lopussa 8842. Se on 97 henkil6d vahemman kuin edellisend vuonna ja
noin 750 henkil6a vahemman kuin kymmenen vuotta sitten. Vuoden 2023 aikana Orivedella syntyi 56 lasta.
Kuolleisuus oli 162 henkilda, joka on korkein luku kymmenen vuoden tarkastelujakson aikana. Vuonna 2023
Orivedeltda muutti pois 460 asukasta ja kuntaan muutti 438 asukasta.

Vaestonmuutos Orivedelld v. 2014-2023
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2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

. Syntyneet 84 81 66 75 65 64 a7 57 66 56
. Kuolleet 125 124 133 125 113 121 125 110 136 162
Tulomuutto 390 393 417 503 439 439 381 465 472 438
I | Shtomuutto 419 509 443 484 446 439 443 448 440 460
I Nettomuutto -29 -116 -26 19 -7 0 -62 17 32 -22
—\/destonlisdys -41 -43 -67 -50 -48 -57 -78 -53 -70 -106
Asukasluvun nettomuutos -44 -167 -95 -35 -61 -57 -141 -30 -39 -87

Kuvio 6. Véidestémuutokset Orivedelld v. 2014-2023

Vuonna 2022 muuta kuin suomea, ruotsia tai saamea puhuvien orivesildisten osuus oli 19,5/1000 asukasta
kohti. Osuus on selvasti pienempi kuin muissa samankokoisissa kunnissa, Pirkanmaalla tai koko Suomessa
keskimaarin. Orivedelld muun kielisten asukkaiden osuus on kasvanut viimeisen kymmenen vuoden aikana
selvasti vdhemman kuin verrokkialuilla.
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Kuvio 7. Muu kuin suomi, ruotsi tai saame didinkielend /1000 asukasta.

Vaestollinen huoltosuhde kuvaa alle 15-vuotiaiden ja 65 vuotta tayttaneiden osuutta suhteessa 15-64-
vuotiaaseen vaestoon. Se kertoo, montako lasta tai vanhuseldkeldistda on sataa tyoikaistda kohti. Mita
pienempi vaestollisen huoltosuhteen luku on, sitd parempi on vdestéllinen huoltosuhde.

Orivedelld huoltosuhde on noussut tasaisesti viimeisen kymmenen vuoden aikana; vuonna 2012 huoltosuhde
oli 68,3 ja vuonna 2022 vastaava luku oli jo 84,5. Nousu on selvasti nopeampaa kuin Tampereen seutukunnan
alueella tai Pirkanmaalla keskimaarin, jossa nousua on ollut kymmenen vuoden aikana noin 5 %-yksikkoa.

Yla-Pirkanmaan seutukunnassa huoltosuhteen nousu on ollut viela Orivettd rajumpaa: vuonna 2012 Yla-
Pirkanmaan seutukunnan huoltosuhde oli 71,5 ja vuonna 2022 96,9, joten nousua vuodesta 2009 on ollut 25
%-yksikkoa.

Huoltosuhteen kasvua Orivedelld selittaa se, etta ikdantyneiden kuntalaisten osuus on kasvanut 20 %:lla
vuodesta 2009 |ahtien. Vastaavasti tyoikdisten 25—-64 —vuotiaiden osuus on vahentynyt lahes 15 %.

Selva enemmisto orivesildisista on yli 50-vuotiaita. Ikaryhmia keskendan verrattaessa eniten Orivedelld asuu
70-74-vuotiaita ja 60—64-vuotiaita naisia sekd 65—69-vuotiaita miehid. Nuorten aikuisten (20—29-vuotiaat)
osuus on kuntalaisten keskuudessa pienempi kuin yli 80-vuotiaiden osuus.

Oriveden vaestdennusteen mukaan yli 65-vuotiaiden kuntalaisten osuus kasvaa vuoden 2020-2040 aikana
nykyisesta noin 30 %:sta lahes 40 %:iin. Tama on selvasti enemman kuin Tampereen kehyskunnissa, joissa yli
65-vuotiaiden osuus on talla hetkelld noin 20 % ja arvioidaan olevan vuonna 2040 noin 27 %.
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Kuvio 8. Demografinen huoltosuhde v. 2012-2022.

4.2 Asuminen

Lapsiperheiden osuus kaikista perheistda on Orivedelld pysynyt vakaana viime vuosien ajan, mutta
tarkasteltaessa asiaa kymmenen vuoden aikajanalla, lapsiperheiden osuus on pienentynyt 3,4 %-yksikkoa
(lapsiperheet % kaikista perheista: v. 2012: 36,8 ja 2022: 33,4). Koko maan tasolla lapsiperheiden osuus
kaikista perheista on vahentynyt kymmenen vuoden aikana 1,8 %-yksikkoa

Vuonna 2022 kaikista orivesildisista perheista yhden vanhemmat perheita oli 21,8 %. Taman on hieman
pienempi osuus kuin koko maassa, Pirkanmaalla tai Yla-Pirkanmaalla keskimaarin. Yhden vanhemman
perheiden osuus kaikista perheistd on pysynyt Orivedelld |ahes vakiona viimeisen kymmenen vuoden ajan.

Vuonna 2022 orivesildisista kotitalouksista yhden hengen kotitalouksia oli 43,9 %. Yhden hengen
kotitalouksien maara on kasvanut kymmenen vuoden aikana 3,4 %-yksikkdd. Koko maan ja Pirkanmaan
tasolla yhden hengen kotitaloudet ovat lisddntyneet vuoteen 2012 verrattuna noin 5 %-yksikkoa.

Ahtaasti asuvien kotitalouksien maara on Orivedella laskenut viimeisen kymmenen vuoden aikana. Sama
ilmié nakyy koko Suomessa. Vuonna 2022 ahtaasti asuvia kotitalouksia oli Orivedellda 6,7 % kaikista
kotitalouksista. Vastaava luku koko Suomen osalta oli 7,3 %. Kun tarkastellaan ahtaasti asuvien
lapsiperheiden osuutta kaikista kotitalouksista, on Oriveden luvut samalla tasolla kuin koko Suomessa. Myds
tdman osalta tilanne on kehittynyt parempaan suuntaan viimeisen kymmenen vuoden aikana. Vuonna 2022
ahtaasti asuvia lapsiperheiden kotitalouksia oli Orivedelld 27,7 % ja vuonna 2012: 29,5 %.

Tilastojen mukaan Orivedelld ei ole asunnottomia. Vuonna 2022 koko Suomessa ja Pirkanmaalla
asunnottomien osuus oli 0,7 %.
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4.3 Tulot ja koulutus

Oriveden asukkaiden yleinen pienituloisuusaste on ollut hienoisessa nousussa vuosina 2013-2019, mutta
suunta kdantyi laskuun vuonna 2020. Vuonna 2022 orivesilaisista 13,9 % kuului pienituloisiin kotitalouksiin.
Pienituloisuuden rajana kaytetddan 60 % suomalaisten kotitalouksien kaytettdvissa olevan rahatulon
mediaanista kunakin vuonna. Vuonna 2022 prosenttiosuus on sama kuin Tampereen seutukunnassa ja
Pirkanmaalla (Tampereen seutu: 13,8 % ja Pirkanmaa: 13,9 %). Koko Suomessa pienituloisten osuus oli 13,4
%.

Lasten pienituloisuusaste, joka kuvaa sitd kuinka suuri osa alueen alle 18-vuotiaista kuuluu kotitalouksiin,
joiden tulot jaavat suhteellisen pienituloisuusrajan alapuolelle, laski Orivedelld vuosina 2008—-2013 ja kaantyi
uudelleen nousuun vuonna 2013, mutta suunta kaantyi taas laskuun vuonna 2018. Vuonna 2022 lasten
pienituloisuusaste oli 10,7 %, joka on sama kuin Tampereen seutukunnassa ja 1,5 %-yksikkoa pienempi kuin
6000-9999 asukkaan kuntien keskiarvo.

Koko maa
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Kuvio 9. Lasten pienituloisuusaste v. 2012-2022.

Taytta kansaneldketta saavien orivesildisten 65 vuotta tayttaneiden osuus on ollut koko kymmenen vuoden
seuranjakson ajan pienempi kuin verkkoryhmissd. Vuonna 2022 taytta kansaneldkettd sai Orivedelld 1 %,
Tampereen seutukunnassa 1,4 %, Yla-Pirkanmaalla 1,5 % ja koko Suomessa 1,7 %.

Koulutustasomittain ilmaisee vaeston koulutustason, joka on mitattu laskemalla perusasteen jdlkeen
suoritetun korkeimman koulutuksen keskimaardinen pituus henkea kohti. Vaestén koulutustasoa osoittava
mittain kuvaa vaestéryhman koulutustasoa koulutuspituudella. Esimerkiksi koulutustasoluku 250 osoittaa,
ettd teoreettinen koulutusaika henked kohti on 2,5 vuotta peruskoulun suorittamisen jalkeen. Vaeston
koulutustasoa mitattaessa perusjoukkona kdytetdan tavallisesti 20 vuotta tayttanyttd vaestoa.

Koulutustasomittain osoittaa, ettd Oriveden asukkaiden koulutustaso on selvasti matalampi kuin Tampereen
seutukunnassa, Pirkanmaalla tai koko maassa keskimaarin, mutta vastaavalla tasolla kuin alle 10.000
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asukkaan kunnissa keskimadrin sekd hieman paremmalla tasolla kuin Yla-Pirkanmaan seutukunnassa.
Positiivista on, ettd koulutustaso on kasvanut tasaisesti niin Orivedelld kuin muissakin verrokkikohteissa.
Orivedelld asuu runsaasti ikdihmisid, mika osaltaan selittdd Tampereen muita kehyskuntia alhaisempaa
koulutustasoa (yli 75-vuotiaista orivesildisistd 61 %:lla ei ole perusasteen jalkeista tutkintoa).

Koko maa
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Kuvio 10. Koulutustasomittari 2012—-2022.

Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneiden tydikdisten mdara on pysynyt hyvin vakaana viime vuodet;
vuonna 2022 tyoikaisistd kuntalaisista 1,3 % sai pitkdaikaisesti toimeentulotukea. Orivedelld osuus on
pienempi kuin verrokkikohteissa: vastaava osuus oli Tampereen seutukunnissa 2,9 %, Pirkanmaalla 2,7 % ja
koko maassa 2,5 %.

Toimeentulotukea pitkdaikaisten saaneiden 18—24-vuotiaiden mé&ara on ollut laskussa vuodesta 2013 I3htien.
Vuonna 2013 toimeentulotukea sai pitkdaikaisesti 6,7 % nuorista aikuisista ja vuonna 2022 toimeentulotukea
pitkdaikaisesti saaneiden osuus on tippunut 2,7 %:iin. Vuonna 2022 osuus ei enda poikkea Pirkanmaan tai
Tampereen kaupunkiseudun keskiarvosta.
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Koko maa
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Kuvio 11. Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneet 18—24-vuotiaat, % vastaavan ikdisestd vdestostd.

Vaikka orivesildisten pienituloisten maara ei poikkea Pirkanmaan keskiarvosta ja myos toimeentulotukea
saavien maara on maltillinen, maksuhdiriomerkintdja on kuitenkin Orivedelld enemman kuin Pirkanmaalla
keskimaarin. Vuonna 2023 Orivedelld maksuhairidisten henkildiden osuus oli 4,6 % vaestostd, kun koko
Pirkanmaan keskiarvo oli 2,9 %. Eniten maksuhairioita oli 25-39-vuotiailla (4,7 %) ja vahiten yli 60-vuotiailla
(0,8 %). Yleisin syy maksuhairiémerkintdan oli pikavipit. Vuonna 2022 pikavipeistd johtuvia merkintdja oli
Orivedella 3,6 % (Pirkanmaa 2,8 %) ja vuonna 2021 5,1 % (3,7 % Pirkanmaa).

4.4 Tyollisyys ja tyokyky

Tyollisten maara 15—74-vuotiaista on pysynyt lahes ennallaan viimeisen kymmenen vuoden aikana. Vuonna
2022 Oriveden tyollisten maara oli 39 %, kun vastaava luku Tampereen seudulla oli 45,9 %, Pirkanmaalla 44,5
% ja koko maassa 43,6 %. Tata eroa selittdaa pitkalti 65—74-vuotiaiden paasaantoisesti eldkkeelld olevien
kuntalaisten osuus kaikista asukkaista sekd sairauden vuoksi tyokyvyttomyyseldkettda saavien 16-64
vuotiaiden osuus.

Tuki- ja liikuntaelinten sekd sidekudosten sairauksien vuoksi tyokyvyttomyyseldakkeella Orivedelld vuonna
2022 oli 1,7 % tyoikaista, kun vastaava luku Pirkanmaalla oli 0,9 %, Tampereen seutukunnassa 0,8 % ja koko
maassa 0,9 %. Verenkiertoelin sairauksien vuoksi tyokyvyttémyys eldkkeelld vuonna 2022 oli 0,4 %
orivesildisista tyoikaista. Tampereen seutukunnassa osuus oli 0,2 %, Pirkanmaalla 0,4 % ja koko maassa 0,2
%.

Myos mielenterveyden ja kayttaytymisen hairididen vuoksi tyokyvyttomyyseldkkeelld olevien osuus vuonna
2022 oli Orivedella (3,6 %) hieman korkeampi kuin Tampereen seutukunnassa (3 %), Pirkanmaalla (3 %) tai
koko maassa (3,3 %) keskimaarin.

Verrattaessa Oriveden lukuja Yla-Pirkanmaahan tai vastaavan kokoisiin kuntiin keskimaarin, voidaan todeta,
ettd seka liikuntaelinsairauksien ettd mielenterveysperusteisesti myonnettyja tyokyvyttomyyselakkeiden



16

maara oli Orivedella koko kymmenen vuoden seuranta-ajan pienempi kuin naissa verrokkikohteissa. Myd6s
nadiden sairauksien osalta tilanne vaihtelee asuinpaikan mukaan. Tampereella ja kehyskunnissa asuu
terveempia ihmisia kuin esimerkiksi Yla-Pirkanmaalla tai alle 10.000 asukkaan kunnissa keskimaarin.

My®0s sairaspaivdrahaa saaneiden 25—64-vuotiaiden maara on kasvanut merkittdvasti vuodesta 2019 alkaen
sekd Orivedelld ettd kaikissa verrokkiryhmissa. Vuonna 2022 Orivedelld sairaspaivarahaa sai 197/1000
tyoikaista kohti. Koko Suomessa osuus oli 209 /1000 ja Pirkanmaalla 198 /1000. Lukuja tulkittaessa tulee
huomioida, ettd vuonna 2020 alkaneen koronapandemian vuoksi tartuntatautipdivarahan saajien maara
moninkertaistui vuosina 2020 ja 2021.

Huolestuttavaa on, ettd erityisesti mielenterveysperusteisesti sairauspdivdarahaa saaneiden osuus on
kasvanut kaikissa verrokkiryhmissa vuodesta 2014 ldhtien. Vuonna 2014 mielenterveysperusteisesti
orivesilaisista ty6ikaisistd sairauspaivarahaa sai 19,2 / 1000 henkil6d kohti ja vuonna 2022 luku oli jo 42,4.
Vuonna 2022 koko maan keskiarvon ollessa 31,2 / 1000 asukasta kohti.

Koko maa
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Kuvio 12. Mielenterveysperusteisesti sairauspdivdrahaa saaneet 25—64-vuotiaat / 1 000 vastaavan ikdistd.
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Tyottomyys

Vuoden 2023 aikana tyollisyyskehitys heikkeni ja se ndkyi koko Pirkanmaan tasolla tyottémien maaran
lisddntymisena, tyollistymista edistavissa palveluissa olevien vahentymisena sekd avoimien tydpaikkojen
maarien pienentymisena. Ty6ttomien tydnhakijoiden osuus tydvoimasta oli pienimmilldan elokuussa 7,0 %,
mutta vuoden vaihteessa se nousi 10,2 %.

Tyottomat Orivedella
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2021 467 479 468 427 370 381 388 344 318 323 338 390
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2023| 358 343 350 312 272 299 310 266 283 313 334 390
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Kuvio 13. Ty6ttémdit Orivedelld kuukausittain vuosina 2021-2023.

Erityisesti tyottomyys nakyi nuorten ikdryhmassa. Vuoden 2023 alussa Oriveden kuntakokeilussa asioi 78 alle
30-vuotiasta nuorta. Heikentyneen tyollisyyskehityksen my6ta nuorten maara kaantyi kasvuun heinakuusta
ja loppuvuodesta maara nousi 101 henkil6on.

Etsivdassd nuorisotydssa asioi vuonna 2023 yhteensda 100 orivesildista ja juupajokista nuorta. Yleisin
elamantilanne asioinnin taustalla oli tyottomyys, opiskelujen keskeytymisvaarassa oleminen, sosiaaliturvan
varassa elaminen tai palveluiden ulkopuolella oleminen. Nuoria ohjautui etsivddan nuorisotyéhén muista
palveluista, oppilaitoksista, ldheisen ohjaamina tai nuori otti itse suoraan yhteytta tuen tarpeestaan. Nuoria
ohjautui etsivien tuella eniten palkkatydohon, tyokokeiluun tai tyopajalle. Toiseksi eniten nuoria ohjattiin
koulutukseen, lisdksi ohjauksia tehtiin myos toimeentulon tai mielenterveyden tuen palveluihin.

“Aidosti kiinnostunut kuuntelija, tukea ja apua arjen haasteissa sekd viranomaisasioissa.” Todettiin eradssa
nuoren antamassa etsivan nuorisotyon palautteessa.
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4.5 lkaihmisten toimintakyky

Vuonna 2022 75 vuotta tayttaneista orivesilaisista 92,9 % asui kotona. Kotona asuvien maardssa on ollut
hienoista nousua (2020: 91,8 % ja 2017: 90,1 %). Vuonna 2022 koko Suomen alueella 93 % 75 vuotta
tayttaneista asuu kotona (2020: 91,8 % ja 2017: 91,1 %).

Yksinasuvien 75 vuotta tayttaneiden osuus on laskenut hieman viime vuosien aikana. Vuonna 2022 45,5 %
orivesildisistd ikdaihmisista asui yksin (2019: 47,1 %). Osuus on sama kuin koko Suomessa keskimaarin.

Yli 75-vuotiasta pitkdaikaisesti laitoshoidossa ei ollut Orivedelld vuonna 2021 kuin 0,5 %, kun 2018 heita oli
2,6 % ja esimerkiksi vuonna 2012 vield 4,9 %. Laitoshoito on purettu Orivedelld vuonna 2023, joten talla
hetkella pitkaaikaisessa laitoshoidossa ei ole lainkaan asukkaita. Vastaavasti tehostetussa palveluasumisessa
asuvien maarda on noussut viimeisen kymmenen vuoden aikana. Vuonna 2022 tehostetussa
palveluasumisessa asui 5,3 % 75 vuotta tdyttaneistd orivesildisistad. Vastaava luku Pirkanmaalla oli 6,7 % ja
koko maassa 6,4 %.

Vastaavasti omaishoidon tuen piirissa oli vuonna 2022 hieman enemman yli 75-vuotiaita Orivedelld (4,9 %)
kuin Pirkanmaalla (3,7 %) ja koko maassa (4,3 %) keskimaarin.

Yli 65 -vuotiaiden kaatumisiin ja putoamisiin liittyvat hoitojaksoja on ollut Orivedelld koko kymmenen vuoden
seurantajakson ajan enemman kuin koko Suomessa, Pirkanmaalla, Tampereen seudulla, Yld-Pirkanmaalla tai
6000-9999 asukkaan kunnissa keskimaarin. Vuonna 2022 hoitojaksoja oli 392 \ 10 000 65-vuotta tayttanyttd
asukasta kohti. Vastaava luku koko Suomen osalta oli 344.

Koko maa
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Kuvio 14. Kaatumisiin ja putoamisiin liittyvdt hoitojaksot 65 vuotta téyttédneilld / 10 000 vastaavan ikdistd.

Erityiskorvattaviin lddkkeisiin oikeutettuja 65 vuotta tdyttdneiden prosenttiosuus vastaavan ikdisesta
vdestosta on Orivedelld ollut kymmenen vuoden seurantajakson ajan hieman alhaisempi kuin
verrokkiryhmissa. Vuonna 2022 erityiskorvattaviin ladkkeisiin oikeutettuja 65 vuotta tayttaneita orivesildisia
0li 59,9 %, Pirkanmaalla 61,9 %, Yla-Pirkanmaalla 63,1 %, Tampereen seutukunnassa 61,5 % ja koko Suomessa
60,8 %.
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5 Orivesildisten hyvinvointi ja terveys vuonna 2023

5.1 Turvallisuus

Hyvinvointia ei voi olla ilman turvallisuutta. Kaupungin tehtdvana on edistdd asukkaidensa turvallisuutta
osana hyvinvoinnin ja terveyden edistamista. Turvallisuuden ja turvattomuuden taustalla on monia ns.
juurisyitd. Naita ovat esimerkiksi ihmisten koulutus, toimeentulo, mielenterveys, paihteiden kaytto,
osallisuus ja lasten kasvuolosuhteet, joiden edistaminen on kaupungin kaikkien palvelualueiden
perustehtava, ja jotka nousevat vahvasti esiin myods hyvinvointisuunnitelman vuosien 2022-2025 tavoitteissa.
Turvallisuus liittyy kiintedsti myos kaupungin talouteen, maineeseen ja elinvoimaan.

Varsinaisen turvallisuustilanteen lisaksi ihmisten turvallisuuden tunne on merkityksellinen. Taman vuoksi
toimenpiteissa tulee huomioida seka objektiivinen turvallisuus etta yksildiden subjektiivinen turvallisuuden
tunne. Asukkaiden koettu turvallisuuden tunne ei tyypillisesti seuraa mitattavissa olevaa objektiivista
turvallisuutta kuten rikos- tai onnettomuustilastoja. Turvallisuuden tunteen kehittymisestd saadaan
parhaiten tietoa tekemalld asukkaille saanndllisin valiajoin esimerkiksi kyselytutkimus, jossa selvitetdan
ihmisten kokemuksia ja nakemyksia.

Oriveden kaupunkistrategian uudistamisen yhteydessd tehtiin syksylld 2021 kuntalaiskysely, jossa
tiedusteltiin myos sita, kuinka turvalliseksi vastaajat kokevat Oriveden. Vastauksien keskiarvo on 8,4 ja yli
puolet vastaajista antoivat kiitettavan arvosanan. Turvattomimmiksi itsensa kokivat yli 65-vuotiaat vastaajat.

Taulukko 1. Poliisin tietoon tulleet rikokset vuosina 2017-2022, vertailu Orivesi suhteessa koko maahan
(punainen = heikompi tulos, vihred = parempi tulos)

Indikaattori Alue 2017 2018 2019 2020 | 2021 | 2022
Alioikeuksissa tuomitut 15 vuotta | koko maa 11,1 11,9 11,7 10,5 | 11,5 | 10,8
tayttaneet henkilot/1 000 vastaavan
ikaista

Tampereen seutu | 13,8 14,2 16,1 15,1 | 14,7 | 12,8

Yla-Pirkanmaa 11,4 11 11,4 14,6 | 16,0 | 14,6

Orivesi 13,2 9,2 11,7 11,2 12,8 | 9,2
Poliisin tietoon tulleet | koko maa 8,2 8,8 8,8 10,3 | 9,0 8,0
liikennerikokset/1 000 asukasta

Tampereen seutu | 7,6 8,4 7,8 9,2 8,1 7,2

Yla-Pirkanmaa 10,3 9,3 10,3 9,4 9,8 10,4

Orivesi 14,6 16,5 16,3 15,8 19,0 | 20,0
Poliisin  tietoon  tulleet ratti- | koko maa 3,2 3,4 3,3 3,7 3,1 2,9
juopumustapaukset/1 000 asukasta

Tampereen seutu | 3,1 3,1 2,9 3,3 2,8 2,5

Yla-Pirkanmaa 3,6 3,6 3,7 3 3,1 3,6

Orivesi 6,6 5,1 6,1 5,6 3,9 4,1
Poliisin tietoon tulleet huumausai- | koko maa 3,1 3,5 3,8 4,3 3,5 3,1
neiden kayttorikokset/1000 asukasta

Tampereen seutu | 3,8 4,1 4 4,6 3,5 3,3

Yla-Pirkanmaa 1,3 1,7 1,5 1,5 1,3 1,7

Orivesi 3,1 2,6 2,9 3 2,3 2,0
Poliisin  tietoon tulleet kaikki | koko maa 5 5,3 5,8 6,7 5,1 4,5
huumausainerikokset/1 000 as.

Tampereen seutu | 5,3 5,7 5,7 6,9 4,9 4,5

Yla-Pirkanmaa 2,2 2,4 3,2 2,6 2,0 2,3

Orivesi 4 3 3,6 4,2 2,7 3,0
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Padihteiden vaikutuksen alaisena | koko maa 13,8 14,1 13,9 15,3 | 13,0 | 11,3
tehdyista rikoksista syyllisiksi
epaillyt/1 000 asukasta
Tampereen seutu | 17,3 15,8 15,9 16,6 | 14,1 11,1
Yla-Pirkanmaa 12,2 13,4 12,9 9,8 10,8 | 11,2
Orivesi 20,2 14,4 17,7 14,2 12,4 11,5
Paihteiden  vaikutuksen alaisina | koko maa 2,1 2 1,9 1,8 1,6 1,6
tehdyista vakivaltarikoksista
syyllisiksi epaillyt/1 000 asukasta
Tampereen seutu | 2,5 2,2 2,2 1,9 1,8 1,4
Yla-Pirkanmaa 4,3 1,8 2,7 1,6 1,8 1,7
Orivesi 3,6 1,2 3,4 2,2 1,2 0,9
Poliisin tietoon tulleet | koko maa 38,2 37,5 39,1 46,3 | 40,3 | 41,2
omaisuusrikokset/1 000 asukasta
Tampereen seutu | 41,6 39,1 42,1 51,7 | 40,9 | 43,9
Yl3-Pirkanmaa 17,7 17,9 18,9 20,3 | 21,3 | 22,3
Orivesi 17,8 18,4 20,9 18,5 23,4 | 27,1
Poliisin tietoon tulleet henkeen ja | koko maa 6,5 6,5 6,6 6,5 6,6 7,3
terveyteen kohdistuneet rikokset /
1 000 asukasta
Tampereen seutu | 6,4 6,4 6,7 6,3 5,9 5,9
Yla-Pirkanmaa 5,3 5,6 4,6 3,9 51 5,7
Orivesi 4,2 7,8 4,9 6,3 4,8 5,7

Monen rikoksen osalta kappalemaarat ovat Orivedelld suhteellisen pienid ja tdaman vuoksi vuosittaiset
prosentuaaliset vaihtelut ovat suuria, joten lukuja kannattaa tarkastella pidemman aikajakson keskiarvona.

Liikennerikoksien ja rattijuopumuksien maaraa tulkittaessa tulee huomioida se, etta kaikki ysitiella Oriveden
alueella todetut rikokset tilastoituvat Oriveden lukuihin ja on ymmarrettavaa, ettd nailta osin tilastoluvut
ovat Orivedella selvasti koko maan keskiarvoa suuremmat tuhatta asukasta kohti laskettuna.

llahduttavaa on, etta poliisin tietoon tulleita omaisuusrikoksia, huumausaineiden kayttorikoksia sekd muita
huumausainerikoksia on Orivedelld koko tarkastelujakson ajan ollut selvasti vahemman kuin koko maassa
keskimaarin.

Toimintakyvyn heikentyessd myods onnettomuuksien riski kasvaa ja esimerkiksi muistisairaudet lisdavat
merkittavasti tapaturmien riskia.

Kotihoidon asiakkaiden RAl-arvioinnissa on asiakkaalta kysytty monissa poistumisturvallisuuteen
vaikuttavista tekijoista kuten kyvysta liikkua, pukeutua ja kayttda puhelinta. Vastausten perusteella on
muodostunut EVAC-riskimittari, joka kertoo toimintakyvyltdan rajoittuneen henkilon
poistumismahdollisuudesta 2-3 minuutin sisilla onnettomuustilanteessa (esim. tulipalo).

Oriveden kotihoidon piirissa olevien ikdihmisten asumisturvallisuudesta saadun raportin mukaan kotihoidon
asiakkaista 17 % eivat padse poistumaan asunnostaan 2—3 minuutin sisdllda onnettomuustilanteessa, 47 %
saattaa paastd poistumaan asunnosta 2-3 minuutin aikana ja 36 % poistuminen onnistuu ongelmitta.

Turvallisuustydssa olisi tarkeda myos valistaa omaisia siitd, kuinka parannetaan ikdihmisen tai muutoin
toimintakyvyltdan heikentyneen henkilon kodin ja |dhiympariston turvallisuutta pienin toimenpitein.
Esimerkiksi riittdvat palo-/hdkavaroittimet, ovien helppokéyttdinen lukitus, riittdvd valaistus kaikkina
vuorokauden aikoina, esteettomat kulkuvaylat, sopivan korkuinen sianky/tuoli/sohva, liukuesteet mattojen
alla seka riittdvat tukikaiteet/-kahvat ovat tarkeitd etenkin henkil6lle, jonka toimintakyky on heikentynyt.
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My6s pihan valaistus, hiekotus, esteettomat kulkureitit ja erilaiset ikdihmisille suunnatut turvalaitteet ja
apuviélineet vahentavat riskia kotona tapahtuville onnettomuuksille sekd auttavat ikdihmisia poistumaan
asunnostaan mahdollisimman nopeasti hatatilanteessa.

Liikenneturvallisuustilanne Orivedella

Tilastokeskuksen tieliikenneonnettomuustilastojen perusteella Oriveden kaupungin alueella tapahtuu
vuosittain keskimaarin 43 liikenneonnettomuutta. Henkilévahinkoon johtaneita onnettomuuksia tapahtuu
vuosittain keskimadrin 12. Vuosittain liikenneonnettomuuksissa on menehtynyt keskimaarin kaksi ja
loukkaantunut 14 henkil6a (yhteensa 79 uhria vuosina 2018-2022).

Kulkutavoittain tarkasteltuna Orivedelld tieliikenteessa kuolleista ja loukkaantuneista 67 % on ollut
liikenteessa henkil6-/pakettiautolla. Mopo- ja moottoripydraonnettomuuksien osuus on 15 % ja jalankulkija-
ja pyorailijagonnettomuuksien osuus 9 %. Liikenneonnettomuuksien uhreista 25 % on nuoria (15-24-
vuotiaita), mikd on ikdryhman vaestdosuuteen ndhden korkea osuus. Nuorten onnettomuusriski on korkea
my0s valtakunnallisesti. Muut riskiryhmét Orivedelld ovat 45-54-vuotiaat (16 % uhreista) seka yli 64-vuotiaat,
jotka muodostavat 11 % uhreista.

Suhteutettuna 100 000 asukasta kohden Oriveden tieliikenneonnettomuusmaara liikenteessa kuolleiden ja
loukkaantuneiden osalta on viimeisten viiden vuoden aikana yli kaksinkertainen Pirkanmaahan verrattuna ja
toiseksi korkein kaikista Pirkanmaan kunnista.

Taulukko 2. Tieliikenneonnettomuudet Oriveden kaupungin alueella. Lihde: Tilastokeskus

kuolemaan loukkaantumi- omaisuusvahinko | onnetto- kuolleet | loukkaantuneet
johtaneet seen johtaneet | -onnettomuudet | muudet (hlod) (hloa)
onnetto- onnettomuudet yhteensa
muudet
2018 2 14 35 51 2 22
2019 0 13 37 50 0 18
2020 2 10 33 45 2 15
2021 3 7 28 38 3 8
2022 1 7 24 32 1 8
keskiarvo 2 10 31 43 2 14

5.2 Elintavat
5.2.1 Péihteet

Kouluterveyskysely tehddan joka toinen vuosi kaikille 4.-5. luokan, 8.—9. luokan, lukion 1.-2. luokan seka
ammattikoulun 1.-2. luokan oppilaille. Elintavat -osiossa esitellddn keskeisimpida havaintoja kyselyn
tuloksista.

Tarkempi taulukko siitd, missa asioissa Oriveden tulokset poikkeavat eniten valtakunnan keskiarvoista ja
miten tulokset ovat kehittyneet vuoden 2021 vastauksista, |0ytyy liitteestd 2. Ammattikoulun osalta
vastaajamaara on niin pieni, ettei THL julkaise erikseen orivesildisten oppilaiden tuloksia.

4.-5. -luokkalaisten osalta on ilahduttavaa, etta orivesildiset oppilaat ovat kokeilleet sahkétupakkaa selvasti
harvemmin kuin koko maassa vastaava ikdluokka keskimaarin. Verrattaessa oppilaiden tuloksia edelliseen
kyselyn tuloksiin, my6s 4.-5. -luokkalaisten nuuskan ja tupakan kokeilut ovat vdahentyneet vuoteen 2021
verrattuna.
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Kun vastauksia tarkastellaan sukupuolen mukaan, niin voidaan todeta, ettd tupakkatuotteita on kokeillut
lahinnd pojat. Orivesildisistd 4.-5.-luokkalaisista pojista 8 % ilmoittaa, ettd on kayttdnyt jotain
tupakkatuotetta tai sahkdsavuketta vahintdaan kerran. Tyttdjen osalta vastaava luku on 1 %.

8.-9.-luokkalaisten, erityisesti poikien, pdihteiden kayttd herattda huolta. Orivesildiset oppilaat kayttavat
alkoholia enemman kuin vastaavan ikdiset oppilaat Suomessa keskimaarin. Myds huumaavien aineiden
kokeiluita viimeisen kuukauden aikana on ollut Orivedelld useammin kuin Suomessa keskimaarin ja myos
taysin raittiiden oppilaiden osuus on muuta maata pienempi. Kun tuloksia tarkastelee sukupuolen mukaan,
niin orivesildiset pojat kayttavat paihteitd selvasti enemman kuin suomalaiset 8.—9.-luokkalaiset pojat
keskimaarin. Tyttdjen osalta tulokset ovat samanlaiset kuin maassa keskimaarin. Orivesildisista pojista 8 % ja
tytoista 3 % ilmoitti, ettd he kayttavat alkoholia viikoittain. Sama maara oppilaita ilmoitti my6s tupakoivansa
paivittdin. Pojista 11 % ja tytoista 6 % ilmoittaa, ettd on kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran. Vuonna
2021 huumekokeiluita oli pojista 15 %:lla ja tytdista 9 %:lla.

Orivesildisten nuorten perhepiirin jasenet hankkivat alaikaisille alkoholijuomia useammin kuin Suomessa
keskimaarin, joten jatkossa valistustoiminta tulee kohdentaa myds entistd enemman lasten vanhempiin.
Huolestuttavasta tilanteesta huolimatta, on positiivista, ettd huumekokeilujen, sdannodllisesti alkoholia
kayttavien ja tosi humalassa kerran kuukaudessa olevien maara on kuitenkin laskenut vuodesta 2021.

Positiivista on, ettd Oriveden lukion 1.-2.-luokkalaiset ovat kokeilleet huumausaineita tai kayttavat
saannollisesti alkoholia tai nuuskaa harvemmin kuin suomalaiset lukiolaiset keskimaarin. Myos tdysin
raittiiden osuus on selvasti korkeampi kuin Suomessa keskimaarin. Pojista 61 % ja tytoistda 45 % ilmoitti
olevansa raittiita. Alkoholia viikoittain kayttda 2,5 % lukion oppilaista. My0s lukiolaisten osalta nama luvut
ovat parantuneet vuodesta 2021, jolloin edellinen kouluterveyskysely tehtiin.

Kun tilannetta tarkastellaan koko vdeston osalta, voidaan todeta, ettd Oriveden vahittdistavarakaupoissa
myydaan alkoholi- ja tupakkatuotteita enemman kuin Suomessa keskimaarin. Tilastoja tulkittaessa taytyy
myOs muistaa se, ettd Oriveden vahittdistavarakauppoja kayttavat sadnnollisesti myods naapurikuntien
asukkaat.

Tupakkatuotteiden myynti elintarvikkeiden myynnin osuudesta vuosien 2021-2023 aikana oli keskimaarin 8
%. Tamd on 19 % enemmadn verrattuna koko Pirkanmaahan. Positiivista on kuitenkin se, ettd
tupakkatuotteiden myynnin osuus on laskenut vuodesta 2021 alkaen.

Alkoholin osuus elintarvikkeiden myynnista oli vuosien 2021-2023 aikana keskimdarin 11 %. Tama on 4 %
enemman verrattuna koko Pirkanmaahan. Alkoholin myynti ei ole vdahentynyt vuosien 2021-2023 aikana,
vaan ostot ovat pysyneet ldhes ennallaan ja myynnissa on suurta vaihtelua kuukausittain mm. juhlapyhat ja
kesalomakausi lisadvat merkittavasti alkoholituotteiden myyntia.

5.2.2 Ravitsemus ja ylipaino

Kouluterveyskyselyn mukaan orivesildiset 4.-5.-luokkalaiset lapset sybvat paaruuan kouluruokailussa
kaikkina koulupaivind harvemmin kuin Suomessa keskimaarin, mutta lapset juovat muuta maata useammin
kouluruualla maitotuotteita ja he kokevat, ettd kouluruokailuun on varattu riittdvasti aikaa. Paaruuan
syominen joka koulupdiva on vahentynyt merkittavasti. Vuonna 2021 paaruokaa jokaisena koulupdivana soi
77 % oppilaista ja vuonna 2023 osuus oli 53 %.

4.-5.-luokkalaisista tytoista 30 % ja pojista 35 % ilmoittaa, etteivat he syo joka arkiaamu aamupalaa. Tytoista
55 % ja pojista 51 % ilmoitti, ettd he sydvat paaruokaa kaikkina koulupadivind. Oppilaista 45 % ilmoitti, etta
koululounas on maultaan hyvaa.
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On positiivista, ettd 8.—9.-luokkalaiset oppilaat syovat karkkia ja suklaata paivittdin harvemmin kuin koko
maassa keskimaarin ja myos riski sairastua syomishairioén on muuta maata pienempi. Huolestuttavaa sen
sijaan on se, etta orivesildiset oppilaat juovat energiajuomia enemman kuin samanikaiset oppilaat Suomessa
keskimaarin. Vuoden 2021 tuloksiin verrattuna ylakoulun oppilaiden hampaiden harjaus kahdesti paivassa
on lisdantynyt, mutta aamupalan sydmatta jattaminen kouluaamuina on lisddntynyt.

8.-9.-luokkalaisista tytoista 53 % ja pojista 29 % ilmoittaa, etteivat he syo joka arkiaamu aamupalaa. Tytoista
53 % ja pojista 23 % ilmoitti, etteivat he sy koululounasta paivittdin. On huolestuttavaa, ettd yli puolet
ylakoulun tytoista jattda aamupalan seka koululounaan syématta. Oppilaista 44 % ilmoitti, ettd koululounas
on maultaan hyvaa.

Lukiolaiset syévat aamupalan koulupdivind 8.—9.-luokkalaisia ja koko maan keskiarvoa useammin. My0s
lukiolaisten osalta entista useampi pesee hampaat kahdesti pdivassa, mutta huolestuttavaa on, ettd entista
useampi lukiolainen jattaa koululounaan syomatta ja myos sydmishairion riski on kasvanut merkittavasti
vuodesta 2021.

Kun vastauksia tarkastellaan sukupuolen mukaan, voidaan todeta, ettd lukiolaisista tytoistda 41 % ei syo
aamupalaa joka arkiaamu, eika koululounasta joka koulupdiva. Poikien vastaava osuus on 16 %. Lukiolaisista
52 % ilmoitti, ettd koululounas on maultaan hyvaa.

Tilastojen valossa lasten ylipaino on Orivedelld yleisempaa kuin Suomessa keskimaarin. Ylipainon maarittely
perustuu painoindeksiin. ISO-BMI (aikuisen painoindeksiad vastaava painoindeksi) kuvaa painoindeksia, joka
lapsella on aikuisena, jos hdanen painoindeksinsd pysyy ikdtovereihin verrattuna samalla tasolla. 2-6-
vuotiaiden osalta ero Oriveden ja koko maan osalta oli suurinta (Orivesi 26,5 %, koko maa 19,1 %), mutta ero
kaventuu lasten idn noustessa. 7-12-vuotiaiden osalta BMI:n perusteella ylipainoisia oli 28,5 % ikaluokista,
kun vastaava osuus koko Suomessa oli 23,5 % ja 13—16-vuotiaista ylipainoisten osuus on Orivedelld 26,4 % ja
koko maassa 24,8 %.

THL:n Puhti-hankkeen raportti osoittaa, ettd Orivedelld pdivittdistavarakaupoista ostetaan Pirkanmaan
keskiarvoa 6 % vahemman hedelmia ja vihanneksia. Myos makeisia ja suolaisia herkkuja ostetaan hieman (3
%) enemman kuin Pirkanmaalla keskimaarin. On positiivista, ettd energiajuomien ja virvoitusjuomien osuus
kauppojen myynnistd on selvasti (12 %) vdhemman kuin Pirkanmaalla keskimaarin. Tulokset ovat saman
suuntaisia my6s muissa ns. reuna-alueen kunnissa. Maaseutumaisissa kunnissa kasvatetaan jonkin verran
vihanneksia, juureksia ja hedelmia seka kerataan marjoja, jolloin niita ei luonnollisestikaan tarvitse ostaa
kaupasta niin paljon kuin suuremmissa kaupungeissa. Myds energiajuomien ja virvoitusjuomien kulutus on
suurempaa isommissa kaupungeissa.

5.2.3 Liikkuminen ja fyysinen toimintakyky

Oriveden kouluterveyskyselyn mukaan vahintdan tunnin paivassa liikkuvia lapsia on 4.-5.-luokkalaisisista 45
%, 8.—9.-luokkalaisista 21 % ja lukiolaisista 13 %. Orivesildiset 4.-5.-luokkalaiset liikkuvat hieman enemman
kuin koko Suomessa keskimaarin (43 %), mutta 8.-9.-luokkalaisten ja lukiolaisten osalta Oriveden nuorten
liikunta-aktiivisuus on selvasti vaheisempaa kuin Suomessa keskimaarin (8.-9.-lk 25 %, lukiolaiset 20 %).

Oriveden 8.-9.-luokkalaisista ohjattua liikuntaa harrastaa viikoittain 43 % ja omatoimista liikuntaa 78 %.
Lukiolaisista ohjattua liikuntaa viikoittain ilmoittaa harrastavansa myos 43 % ja omatoimista liikkuntaa 75 %.
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Move!-mittaukset

Move! on perusopetuksen 5. ja 8. vuosiluokkien oppilaille tarkoitettu fyysisen toimintakyvyn
valtakunnallinen mittaus- ja palautejarjestelma, jonka keskeisena tarkoituksena on kannustaa omatoimiseen
fyysisesta toimintakyvysta huolehtimiseen.

Move!-mittaustuloksia hyddynnetdan esimerkiksi koulujen liikkunnanopetuksessa, kouluterveydenhuollon
jarjestamissa terveystarkastuksissa seka valtakunnallisten, alueellisten ja paikallisten
hyvinvointitoimenpiteiden suunnittelussa, seurannassa ja arvioinnissa.

Move!-jarjestelmdssa mitataan fyysisid ominaisuuksia (kestavyys, nopeus, voima ja liikkuvuus), motorisia
taitoja (tasapaino-, lilkkkumis- ja vdlineenkasittelytaidot) ja havaintomotorisia taitoja.

Fyysisen toimintakyvyn kokonaistulos ilmaisee prosenttiosuuden oppilaista, joiden fyysinen toimintakyky on
mahdollisesti terveytta ja hyvinvointia kuluttavalla tai haittaavalla tasolla. Laskennassa on huomioitu kaikki
fyysisen toimintakyvyn osa-alueet.

Taulukko 3. Fyysisen toimintakyvyn kokonaistulos. Ldhde: Move!l-mittaukset syksy 2023 (suluissa Move!-mittaukset
syksy 2022) Huom. mitd pienempi luku, sen parempi tulos.

Luokka Pojat Tytot Yhteensa

5.luokka 49 % (2022: 31 %) 54 % (2022: 59 %) 51 % (2022: 50 %)
koko maa 37 % koko maa 37 % koko maa 37 %

8. luokka 21 % (2022: 51 %) 37 % (2022: 74 %) 29 % (2022: 61 %)
koko maa 38 % koko maa 42 % koko maa 40 %

Yhteensa 36 % (2022: 46 %) 46 % (2022: 67 %) 41 % (2022: 57 %)
koko maa 38 % koko maa 39 % koko maa 38 %

Tarkemmat maakunnalliset sekd valtakunnalliset raportit ja lisdtietoja mittauksista l0ytyy
www.oph.fi/fi/move ja www.oph.fi/fi/koulutus-ja-tutkinnot/move-tulokset

On huolestuttavaa, ettd orivesildisistda 5.-luokkalaisista 51 %:lla fyysinen toimintakyky on mahdollisesti
terveyttd ja hyvinvointia kuluttavalla tai haittaavalla tasolla kaikki mittaustulokset huomioiden. 8. luokan
osalta tilanne on selvasti parantunut edellisestd vuodesta. Vuonna 2022 perati 61 %:lla ikdluokasta fyysinen
toimintakyky on mahdollisesti terveyttd ja hyvinvointia kuluttavalla tai haittaavalla tasolla ja vuonna 2023
osuus oli 29 %. My6s kouluterveyskysely osoittaa, ettd paivittdin liilkkuvien maara vahenee ian myota.

Verrattaessa Oriveden tuloksia koko Suomen tuloksiin voidaan todeta, ettd orivesildisten 5.luokan tyttéjen
tulos oli selvasti heikompi kuin Suomessa keskimaarin, mutta vastaavasti 8.-luokkalaisten tyttdjen tulos oli
parempi kuin vastaavalla ikaryhmalla keskimaarin.

Oriveden harrastusindeksi vuonna 2023 oli 7,9 (koko Pirkanmaan ka. 10.9). Indeksi perustuu virallisiin kilpa-
ja harrastajatiedot. Indeksi ei suoraan kerro liikunta-aktiivisuudesta, vaan siitd kuinka moni kuuluu esim.
urheiluseuraan tai kayttaa yksityisia liikuntapalveluita. Indeksi on yleensa korkeampi suurissa kaupungeissa.
Tata selittdd pitkalti se, ettd pienissa kunnissa on usein vihemman ohjattua seuratoimintaa ja asukkaat
liikkuvat enemman itsendisesti, vapaaehtoisissa “hontsy-ryhmissd” tai potilas- ja eldkeldisyhdistyksien
jarjestamissa ryhmissa.


http://www.oph.fi/fi/move
http://www.oph.fi/fi/koulutus-ja-tutkinnot/move-tulokset
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Harrastusindeksin ikdjakauma valitulla alueella
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kuvio 15. Vuoden 2023 Oriveden harrastusindeksi, Iihde THL Puhti-hanke

Harrastusindeksissa nakyy ns. “dropp out”-ilmié. Moni murrosian kynnyksellad oleva nuori lopettaa aktiivisen
lilkuntaharrastuksen. Syyna tdhan voi olla mm. liilan useat ja pakolliset harjoituskerrat viikossa, liian
yksipuolinen harjoittelu tai lilan kovat vaatimukset, pitkat kilpailumatkat, huono valmennus, suuret
kustannukset tai vapaa-ajan vie muut kiinnostuksen kohteet. Osalla nuorista harrastus loppuu itsesta
riippumattomista syistd, kun esimerkiksi joukkue joutuu lopettamaan vahaisen osallistujamaardn tai
valmennuksen puutteen vuoksi. Kun nuori syysta tai toisesta lopettaa aktiivisen urheiluharrastuksen, olisi
tarkeda varmistaa, ettd omatoiminen tai arkiliikunta jatkuisi ja nuorella olisi mahdollista jatkaa esimerkiksi
kyseista lajia puhtaasti harrastuspohjalta 1-2 kertaa viikossa ilman kilpaurheiluun liittyvia tavoitteita.

Myos jatkossa on erittdin tarkeda kehittda toimenpiteits, joiden avulla kaikki lapset ja nuoret saadaan
liikkumaan suosituksien mukaisesti. UKK-instituutin  mukaan kaikille 7-17-vuotiaille suositellaan
monipuolista, reipasta ja rasittavaa liikkumista vahintaan 60 minuuttia pdivassa yksilolle sopivalla tavalla, ika
huomioiden. Runsasta ja pitkdkestoista paikallaanoloa tulisi valttaa.

Tyoikaisten liikunta-aktiivisuudesta ei 16ydy valtakunnallisia tilastoja, joiden perusteella asiaa voisi tarkastella
ja vertailla valtakunnalliseen tilanteeseen, mutta muutamat sairastavuusindeksit kuitenkin osoittavat, etta
tyoikaisten liikkunta-aktiivisuutta tulisi edelleen lisata, koska ns. elintapasairauksien osuus Orivedelld on koko
maata suurempi.

Kelan kansantauteja kuvaavan tilaston seka erityiskorvattaviin ladkkeisiin oikeutettujen tyoikaisten maaran
tarkastelu osoittaa, ettd Orivedellad sairastetaan keskivertoa enemman diabetesta, sepelvaltimotautia seka
nivelreumaa. Erityiskorvattaviin laakkeisiin diabeteksen vuoksi oikeutettuja 40 vuotta tdyttdneita oli
Orivedelld 14,4 % vastaavan ikdisesta vdestosta. Koko Suomessa vastaava osuus oli 11,8 ja Pirkanmaalla 12,5.
Erityiskorvattaviin lddkkeisiin verenpainetaudin vuoksi oikeutettuja 40 vuotta tayttaneita oli Orivedellad 4,6 %
ja koko maassa 4,0 % vastaavan ikdisesta vdestosta.

Tuki- ja liikuntaelin sekd sidekudosten sairauksien vuoksi tyokyvyttomyyseldketta sai Orivedelld 1,7 %
tyoikaisista kuntalaisista. Vastaava luku koko maassa ja Pirkanmaalla on 0,9 %. Oriveden ikavakioitu tuki- ja
liikuntaelinsairausindeksi on 108 % (koko maa 100 %) ja jos ikda ei oteta huomioon, indeksi on 125 %.
Keskivertoa suurempi sairastavuus ei kuitenkaan nady perusterveydenhuollon ladkarikayntien lisaantymisena.


https://app.powerbi.com/MobileRedirect.html?action=OpenReport&reportObjectId=e635f31f-2c61-4bcc-b032-584b772cca9b&ctid=81d1db0d-c492-4225-a66c-3c3a9e4b8360&reportPage=ReportSection24bb8f0a18f2c23108cc&pbi_source=copyvisualimage
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Orivedelld perusterveydenhuollon ladkarin vastaanoton kayntisyy oli 16 % kaikista kirjatuista kdynnista tuki-
ja liikuntaelinsairaus. Luku on sama kuin koko Suomessa keskimaarin.

Orivedelld tehtiin talvella 2022 kysely aikuisvaeston liikunta- ja terveystottumuksista. Kyselyyn vastasi 324
henkil6a, joista 96 vastasi kaupungin henkildstolle suunnattuun kyselyyn ja 228 asukkaille suunnattuun
kyselyyn. Kyselyyn vastasi pdaasiassa naiset (78 %). Vastaajista 45 % oli 35—49-vuotiaita ja 31 % 50-65-
vuotiaita. Vastaajista kolme neljasosaa kavi palkkatoissa tai oli yrittdjia. Tyottomien osuus kyselyyn
vastanneista oli 2 %. Tama kyselyyn vastaajien profiili tulee huomioida my6s tuloksia tarkasteltaessa ja
esimerkiksi tydottomat ovat aliedustettuina vastaajissa.

Kavelen tai pydralla tehtyd tyo-

Mkauppamatkojen kulkemista, koiran I
ulknilutusta, pihatditd tms (=
‘arkiliikkumista™)

Lenkkeilyd, kuntosalilla / ohjatuilla
tunneila kavntid, pallopelien pelaamista - 55% (n = 179)
tms. (= "kuntolikurtaa)

T6% (n = 246)

Luonnossa likkumista & retkeilva,
marjastusta, sienestystd tms. (=
luontoliikuntaa™)

42% (n = 136)

Organisoitua ja sdanndllista lajiharjoittelua

80% (n = 2
jattai kilpailutoimintaa (= "kilpaurheilua”) Lol =20 -

# Ei ollenkaan Satunnaisesti & sasnnillisest

Kuvio 16. Missé mddrin tavanomaiseen arkeesi sisdltyy alla mainitun tyyppistd liikunnallista aktiivisuutta?

Kyselyyn vastanneista orivesildistd kaksi kolmasosaa harrastaa sadannoéllisesti ns. arkililkuntaa, noin puolet
harrastaa sadannollisesti kuntoliikuntaa ja noin 40 % vastaajista kertoo liikkuvansa sdadannéllisesti luonnossa.
Vastaajista kolmannes kertoi harrastavansa liikuntaa yksityiselld palveluntarjoajalla ja 17 % ilmoitti
kuuluvansa urheiluseuraan.

Kyselyyn vastaajista reilu kolmannes ilmoitti, ettd heiddan osaltaan liikuntasuositukset tayttyvat kaikin osin,
42 %:lla liikuntasuositukset tayttyvat kestdvyysliikunnan osalta ja 5 % suositukset tadyttyvat
lihaskuntoliikunnan osalta. Vastaajista vain 14 % ilmoitti, ettei suositukset tayty miltdan osin. Aikuisvaeston
lilkuntasuositus on, ettd viikoittain tulisi tayttya vahintdaan 2,5 tuntia "reipasta kestavyysliikuntaa" tai
vahintdan 1,25 tuntia "rasittavaa kestavyysliikuntaa". Kestavyysliikunnan lisaksi aikuisvdeston tulisi harrastaa
vahintdan 2 kertaa viikossa lihaskuntoon vaikuttavaa liikuntaa (esim. kuntosaliharjoittelu, ohjatut jumpat,
pallopelit tms.).

Kysyttdessa vastaajilta, mikd on syyna siihen, ettei liikuntasuositukset hianen kohdallaan toteudu, yleisin
selitys oli ajan (55 %) ja oman motivaation (28 %) puute. Vastaajista 23 % ilmoitti, ettd esteena on kaverin tai
sopivien liikuntapalvelujen puute. 22 %:lla esteend on taloudelliset ja 17 %:lla terveydelliset syyt.

Vastauksien tarkastelu osoittaa, etta elintapoihin, erityisesti uneen ja ravintoon, liittyvista suosituksista oli
suurimmalla osalla (85-89 %) vastaajista riittdvasti tietoa, mutta suosituksien toteutuksessa on vield
parantamisen varaa. Vastaajista 60 % nukkui suositusten mukaisesti yli 7 tuntia ydssa. Vastaajista 30 %
ilmoitti, etta syo terveellisesti ja pyrkii noudattamaan ravitsemussuosituksia, 48 % sy0 omasta mielestdaan
terveellisesti, mutta ei kayta ruokavalion perusteena ravitsemussuosituksia ja 22 % ilmoitti, ettd omissa
ravitsemustottumuksissa olisi parantamisen varaa terveellisyyden nakokulmasta.



27
5.3 Koettu terveys ja elamanlaatu

Kouluterveyskyselyn mukaan orivesildiset 4.—5.-luokkalaiset oppilaat ovat tyytyvdisempia elamaansa kuin
vastaavan ikdiset lapset Suomessa keskimaarin, mutta oppilaat pitdvat koulunkaynnistad muita ikdtovereitaan
vahemman. On myos huolestuttavaa, ettd orivesildisistd lapsista keskivertoa useampi ilmoittaa, etta
valitunnit pelottavat heitd ja my6s empatiataidot ovat heikommalla tasolla kuin samanikaisilla suomalaisilla
lapsilla keskimaarin.

Kun 4.-5.-luokkalaisten tuloksia verrataan vuoden 2021 tilanteeseen, tulokset ovat heikentyneet monelta
osin. Lapsien yksindisyys valitunneilla on lisddntynyt, useampi oppilas on ilmoittanut osallistuneesta muiden
kiusaamiseen aiempaa useammin ja myos fyysisen uhan tunne sekd kokemukset seksuaalisesta ehdottelusta,
viestittelysta tai kuvamateriaalin ndyttamisesta on lisdantynyt kuluneen kahden vuoden aikana. Lapset ovat
my0s ilmoittaneet pitdvansa koulunkaynnista selvasti vahemman kuin vuonna 2021.

Orivesildisista 4.—5.-luokkalaisista tytoista 8 % ja pojista 3 % tuntee itsensa usein yksindiseksi. Pojista 3 % ja
tytoista 1 % ilmoittaa, ettei heilld ole yhtdan hyvaa kaveria. Pojista 6 % ja tytoista 1 % ilmoitti, ettd on
osallistunut muiden oppilaiden kiusaamisen vahintaan kerran viikossa. Tytoista 74 % ja pojista 51 % kertoi,
ettd pitaa koulunkaynnista.

on ilahduttavaa, etta 8.-9.-luokkalaisten osalta monet eldamanlaatua mittaavat tekijat ovat paremmin kuin
Suomessa keskimaarin. Orivesildiset nuoret kokevat olevansa tyytyvaisia elamaan, elamalla on tarkoitus, he
kokevat olevansa tarpeellisia muille ja pystyvdansa vaikuttamaan elamansa kulkuun useammin kuin
suomalaiset 8.-9.-luokkalaiset keskimaarin. Myos ahdistuneisuutta ja seksuaalista hairintaa julkisessa tilassa
on kokenut harvempi kuin Suomessa keskimaarin. Myos ilman ldheista ystavaa olevien nuorten maara on
Orivedelld pienempi kuin Suomessa keskimaarin. Luku on merkittavasti parantunut vuodesta 2021, jolloin 16
% ilmoitti, ettei heilld ole ldheistd ystavaa. Orivesildiset nuoret kuitenkin ilmoittivat muita ikatovereitaan
enemman, ettd luokan ilmapiirissa tai tydérauhassa on haasteita ja he myds kokevat muita useammin, ettei
opettaja kohtele oppilaita oikeudenmukaisesti tai etta he saisivat opettajalta oikeudenmukaista tai valittavaa
kohtelua. Ty6rauhaa ja luokan ilmapiirid koskevat tulokset ovat heikentyneet vuodesta 2021. On myo0s
huolestuttavaa, ettd nuorista 35 % ilmoitti, ettd he ovat kokeneet syrjintda koulussa tai vapaa-ajalla.

Orivesildisista 8.—9.-luokkalaisista tytdista 27 % ja pojista 6 % on kohtalainen tai vaikea ahdistus. Tytdista 38
%:lla on ollut vahintaan kaksi viikkoa kestanyt masennusoireilu, kun poikien vastaava luku on 12 %. Tytot
kokevat myos poikia enemman koulu-uupumusta (tytot 19 %, pojat 13 %) ja nukkuvat poikia useammin
arkisin alle 8 tuntia (tytot 49 %, pojat 31 %).

Lukiolaisten vastaukset ovat monelta osin hyvin samansuuntaisia kuin 8.-9.-luokkalaistenkin. Kokemus
kouluyhteis66n kuulumisesta on muuta Suomea parempi. Myds ahdistuneisuutta, seksuaalista hairintaa ja
oppimisen haasteita koetaan harvemmalla kuin Suomessa keskimaarin. On ilahduttavaa, ettd vastaajista 95,5
% ilmoitti, ettd he saavat tarvittaessa luokanvalvojaltaan tukea oppimiseen ja koulunkayntiin. Myds lukion
osalta luokan tyorauha ja ilmapiiri seka kokemus opettajien oikeudenmukaisuudesta ovat huonompia kuin
Suomessa keskimaarin ja tulokset ovat heikentyneet vuodesta 2021. On myds huolestuttavaa, etta kyselyn
mukaan Oriveden lukiossa koulukiusaaminen on yleisempaa kuin Suomessa keskimaarin ja kiusattujen osuus
on kasvanut merkittdvasti vuoden 2021 tilanteesta. Myds kokemukset omasta tarpeellisuudesta,
mahdollisuudesta tavoitella itselle tarkeitd asioita ja tyytyvaisyys elamaan ovat heikommalla tasolla kuin
Suomessa keskimadrin. Positiivista on, ettd koulu-uupumus, sosiaalinen ahdistus ja seksuaalisen hairinnan
kokemukset ovat vahentynyt vuodesta 2021, mutta vastaavasti seksuaalista vdkivaltaa kokeneiden
lukiolaisten maara on kasvanut merkittavasti.
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5.4 Mielenhyvinvointi

Kouluterveyskyselyn mukaan Oriveden 4.-5.-luokkalaisista oppilaista 25 %:Ila oli mielialaan liittyvia ongelmia
kahden viimeisen viikon aikana. Tama on hieman enemman kuin Pirkanmaalla (22 %) tai koko Suomessa (23
%) keskimaarin. Poikkeavaa on se, ettd Orivedella tyttdjen ja poikien vastauksissa ei ollut eroja, mutta koko
Suomessa ja Pirkanmaalla tyttdjen luvut olivat n. 10 %-yksikkda poikia korkeammat.

Oriveden 8.-9. -luokkalaisista seka lukiolaisista 26 % on kokenut vahvaa positiivista mielenterveytta viimeisen
kahden viikon aikana. Osuus on hieman suurempi kuin Pirkanmaalla ja Suomessa keskimaarin.

Orivesildisista 8.—9.-luokan tytoista 27 %:lla ja pojista 6 %:lla oli kouluterveyskyselyn mukaan kohtalainen tai
vaikea ahdistuneisuus. Vaikka luvut nayttavat huolestuttavilta, Oriveden tilanne on kuitenkin selvasti
parempi kuin Suomessa keskimaarin. Kyselyn mukaan vastaavan ikdisista suomalaisista tytoista ahdistuneita
oli 34 % ja pojista 8 %.

Kouluterveyskyselyn mukaan orivesildistd 8.—9.-luokkalaisita tytdista 38 % ja pojista 12 % on ollut vahintaan
kaksi viikkoa kestanyt masennusoireilu. Taltd osin Oriveden luvut eivat juurikaan poikkea valtakunnan
keskiarvosta. Suomalaisista 8.-9.-luokkalaisista tytoistd perati 49 % ja pojista 19 % ilmoitti, ettd on ollut
huolestunut omasta mielialastaan kuluneen 12 kuukauden aikana.

Lukiolaiset karsivat ahdistuneisuudesta ja masennusoireista 8.—9.-luokkalaisia vdhemman. Tama sama trendi
nakyy myods valtakunnan luvuissa. Oriveden lukiolaisista 19 % karsii kohtalaisesta tai vaikeasta
ahdistuneisuudesta ja 28 %:lla on ollut vahintaan kaksi viikkoa jatkuneita masennusoireita. Lukiolaisten osalta
ei saada eriteltya orivesildisten tyttojen ja poikien vastauksia. Koko Suomen tasolla lukiolaisista tytdista 51 %
ja pojista 16 % ilmoitti, ettd on ollut huolestunut omasta mielialastaan kuluneen 12 kuukauden aikana.

Depressioladkkeista korvausta vuonna 2022 sai 1,3 % 0—17-vuotiaista orivesildista. Luku on 0,3 %-yksikkoa
pienempi kuin Pirkanmaalla ja koko maassa. Orivesildiset tytot kdyttavat depressioladkkeita huomattavasti
poikia enemman (tytot 2,2 %, pojat 0,6 %), eikd tama poikkea valtakunnallisesta trendista.

Mielenterveyden hairidihin sairaalahoitoa saaneita alaikaisia oli Orivedelld 5,8 /1000 vastaavan ikdista kohti.
Pirkanmaalla vastaava luku oli 3,8 ja koko maassa 4,6.

Depressiolddkkeistd korvausta vuonna 2022 sai 10,2 % tyoikaisista orivesildista. Luku on 0,7 %-yksikkoa
pienempi kuin Pirkanmaalla ja 0,3 % suurempi kuin koko maassa keskimaarin. Myos tyoikaisten kohdalta
naiset kdyttavat depressioladkkeitd selvasti miehida useammin niin Orivedelld kuin koko Suomessa.

Mielenterveysperusteisesti sairaspaivdarahaa vuonna 2022 sai Orivedella 42 tyoikaista 1000 vastaavan ikdista
kohti. Koko maassa vastaava osuus oli 32 ja Pirkanmaalla 38. Myds mielenterveyspalvelujen avohoitokaynteja
on Orivedelld muuta maata enemman (Orivesi 755/1000 as., koko maa 532/1000 as).

Mielenterveyden ja kadyttaytymisen hairididen vuoksi tyokyvyttomyyseldkettd vuonna 2022 sai 3,4 %
tyoikaisista Orivedella. Vastaava osuus Pirkanmaalla on 2,8 % ja koko Suomessa 2,9 %.
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6 Mita tulisi tehd3, jotta asukkaiden hyvinvointi lisdadntyisi?

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on laaja ja monisyinen asia. Yksilo tekee itse omat valintansa, mutta
yhteiskunnan tehtdva on tarjota riittavasti oikeaa tietoa valintojen pohjaksi, tukea ja mahdollistaa yksilon
hyvinvointia edistdava toiminta seka luoda houkuttelevat, esteettomat ja turvalliset puitteet toimia.

Hyvinvoinnin edistdminen on erilaista eri ikdkausissa. Aikuisuus jaetaan kolmeen elamanvaiheeseen, nuoret
aikuiset, tyoikaiset ja ikdihmiset, joissa kaikissa on omat haasteet myds hyvinvoinnin edistdmisen

nakokulmasta.

Hyvinvointia ja terveytta elaman eri

vaiheissa

Tyéelaman ulkopuolella
moni kokee sosiaalista
syrjaytymista, kéyhyytta tai
marginalisoitumista tai
nédiden uhkaa

Ensimmdiseen omaan
kotiin muuttavalla
nuorella
ruokailutottumukset
saattavat heikentya.

Aikuisuudessa ihminen ottaa
vastuun itsensa lisaksi myds
|8heisistaan, ja esimerkiksi
lapsen syntyméa voi saada
unohtamaan omasta
hyvinvoinnista huolehtimisen.

Ihmisen ikdantyessa
keskeinen elamantapahtuma
on elékkeelle siirtyminen, mika
saattaa vahentaa tydelaman
kautta syntyneita sosiaalisen
kanssakdymisen tilanteita.
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Kuvio 17. Hyvinvointia ja terveyttd eldmdn eri vaiheessa (THL, Hyvinvointia edistévd toiminta helposti
I6ydettévdksi v. 2024)

YIld kuvattujen eldmanvaiheiden mukainen tarkastelu helpottaa palveluiden sisiltéjen, tiedonhallinnan ja
digitaalisten palvelujen kehittamista. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen palvelut ja toiminta painottuvat
eri tavoin eldmankaaren eri vaiheissa. Eri elamdnvaiheisiin liittyvia hyvinvointia ja terveytta edistavia
palveluja ja toimintaa on syyta kehittaa ihmiskeskeisesti ja erilaiset tarpeet huomioiden, vaikka palveluja ja
toimintaa suunnataan laajasti eri ryhmille.

Seuraavana lyhyt pohdinta muutamista keskeisistd koko Suomea koskevista ilmidistd, jotka uhkaavat
suomalaisten hyvinvointia ja terveytta, ja joiden eteen valtion, kuntien, hyvinvointialueiden ja kolmannen
sektorin tulee tehda yhteista tyota. Tulokset eivat nay heti, mutta vaikutuksien arviointia on hyva tehda
pidemmalla aikavalilla ja pyrkia l6ytdamaan myos tutkimuksien keinoin mahdollisimman luotettavia tapoja
mitata tehtyjen toimenpiteiden vaikuttavuutta.
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Liikkumattomuuden kustannukset ja vaikutukset

Liikkkumattomuuden kustannukset puhututtavat koko Suomea. UKK-instituutti on laskenut, etta
liikkumattomuuden kustannukset Suomessa ovat vuosittain 3,2 mrd.€. Laskelmissa on huomioitu
kustannukset, joita yhteiskunnalle muodostuu kansansairauksista aiheutuneista terveyspalveluiden kaytosta
ja ladkityksestd, mutta myos tyoikdisen vdestdn tyon tuottavuuden heikentymisestd sairauspoissaolojen,
tyokyvyttomyyselakkeiden ja ennenaikaisten kuolemien seurauksena. Lisdksi laskelmissa on huomioitu
liikkkumattomuuden vaikutus tuloverojen menetykseen, maksettuihin ty6ttomyysturvaetuuksiin ja
ikdantyneiden koti- ja laitoshoidon kustannuksiin. Seutuliikeohjelman mukaan Orivedelld kustannukset ovat
noin 7 miljoonaa euroa vuodessa, 7 seutuliike ohjelmatyo.pdf (tampereenseutu.fi)

Tutkimuksien mukaan lapsena ja nuorena opittu liikunnallinen eldamantapa sailyy usein ldpi eldaman, joten
toimenpiteissa tulisi erityisesti huomioida lapset, nuoret ja perheet. Vaikuttavuuden nakdkulmasta olisi
tarkeda myos ratkaista se, kuinka saadaan lilkkkumaan myo6s ne henkil6t, jotka eivat liiku lainkaan tai liikkuvat
todella vahan. Mitka ovat ne tosiasialliset esteet, ettei henkild liiku ja ovatko ne sellaisia, joille esimerkiksi
kaupunki voisi tehda jotain? Taloudellisesti hyodyllisintd olisi saada tdma passiivisten kuntalaisten ryhma
lilkkumaan edes hieman, sdadanndéllisesti ja oman mielenkiintonsa mukaan.

Toimenpide-ehdotuksia:

e Tietoisuuden ja oman vastuun lisddminen kuntalaisten keskuudessa (mm. tiedotus,
elintapaohjausta/liikuntaneuvontaa kaiken ikaisille riskiryhmaan kuuluville, erilaiset kampanjat)

e Saavutettavat ja monipuoliset liikuntapalvelut ja -—paikat (mm. eritasoisia liikuntaryhmia,
perheliikunnan kehittdaminen, yhteistyon lisdéaminen 3. sektorin kanssa, kohtuulliset hinnat,
asiakasystavalliset aukioloajat, omatoimiaikojen lisddminen)

e  Eri ikdisten kannustaminen arkiliikuntaan (mm. esteeton, liikkumaan houkutteleva ymparisté (mm.
koulujen pihat, penkit yleisimmille jalankulkuvaylille) ja turvalliset kulkuvayldat (mm.
talvikunnossapito), koulu- ja tyématkaliikuntaan kannustaminen, ldhiliikkuntamahdollisuuksien/
luontokohteiden kehittaminen, liikunnan lisddminen entisestdan varhaiskasvatuksen ja koulun
arkeen, kannustetaan tyopaikkoja  kehittdmdan  henkiloston  tyhy-liikkuntaa, erilaiset
tempaukset/retket/teemaviikot, vapaaehtoistoiminnan kehittaminen mm. liikuntakaveritoiminta)

e 3. sektorin toiminnan tukeminen ja kehittdminen resurssien mukaan (mm. riittdvat ja edulliset tilat
toimintaan, eri ikaisten ja eri lajien "hdntsyryhmien” kehittdminen, tempaukset/
tapahtumat/tutustumispaivat sekd ajantasaisen ja saavutettavan tiedotuksen kehittaminen, jotta
kaikki ovat tietoisia seurojen ja yhdistyksien liikuntatarjonnasta)

Lasten ja nuorten pahoinvoinnin lisddntyminen

Lasten ja nuorten pahoinvoinnin lisddntyminen on puhututtanut Suomessa jo vuosia. Myods
kouluterveyskyselyn tulokset osoittavat monilta osin, ettd nuoremme eivat voi hyvin, eika Oriveden tilanne
poikkea koko Suomen tilanteesta. Nuorten (erityisesti tyttdjen) ahdistuneisuus, huonot elintavat (mm.
paihdekokeilut, ravitsemus, riittdmaton unen ma&ara, suuri ruutuaika) ja nuorten tekemien
vakivaltarikollisuuden kasvu herattavat huolta. Myos lasten ja nuorten eriarvoisuus lisaantyy. Iso joukko
lapsia ja nuoria voi paremmin kuin koskaan. He parjaavat koulussa, heilla on kavereita, harrastuksia ja
mielenterveytta tukevaa vapaa-ajantoimintaa seka kasvua ja kehitysta tukevat perhesuhteet. Mutta entista
useampi lapsi on syrjaytymisvaarassa. Perheessa saattaa olla pitkaaikaistyottomyytta, koyhyytta, sairauksia,
paihdeongelmia ja/tai elamanhallintaongelmia, eikd vanhempien voimavarat riitd lapsen/nuoren riittavaan
tukemiseen. Usein ongelmat kasaantuvat samoille lapsille ja nuorille (esim. riittdmaton uni, heikko
ravitsemus, paihteiden kayttd, suuri ruutuaika, vahdiset harrastukset, ongelmat oppimisessa,
ahdistuneisuus). Erityisesti tdma entisestddn kasvava syrjaytymisvaarassa olevien lasten ja nuorten joukko
seka heidan perheensa tarvitsevat yhteiskunnan tukea ja apua. Ennaltaehkaisevien tukitoimien tarjoaminen
on inhimillistd, mutta myds taloudellisesti jarkevaa, koska valtiontalouden tarkastusviraston laskelmien
mukaan yksi syrjaytynyt nuori maksaa yhteiskunnalle noin 1,2 miljoona euroa.


https://tampereenseutu.fi/wp-content/uploads/2020/09/7_seutuliike_ohjelmatyo.pdf
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Toimenpide-ehdotuksia:

Yleinen asenneilmapiiri lapsiystavalliseksi ja koko kylad kasvattaa -mentaliteetin vahvistaminen (jo yksi
merkityksellinen ja turvallinen aikuinen riittda, jokainen kuntalainen voi tehda tdssd oman osansa)
Lasten ja nuorten sosiaalisia taitoja ja tunnetaitoja tulee kehittdd entistd vahvemmin ja
johdonmukaisemmin jo varhaiskasvatuksesta ldhtien. Tata tyota tekevat kaikki lasten ja nuorten
kanssa toimivat tahot.

Koulujen vilituntitoiminnan kehittdminen yhteistytssa kaupungin muiden toimijoiden ja 3. sektorin
kanssa (mm. yksindisyys valitunneilla, kiusaamisen ehkaisy).

Laadukkaat ja tarpeenmukaiset peruspalvelut (mm. varhaiskasvatus, opetus- ja koulutuspalvelut)
Laadukkaat ja tarpeenmukaiset vapaa-ajan palvelut (mm. monipuolinen tarjonta, joka perustuu
lasten/nuorten toiveisiin, tapahtumat/lyhyt kestoinen toiminta lasten nuorten toiveiden mukaisesti,
kohtuulliset hinnat, kesakerhot/leirit).

Riittavasti resursoitu nuorisotyd, joka muuntuu ketterdsti ajan ilmididen ja nuorten tarpeiden
mukaisesti.

Ennalta ehkaisevan paihdetyon kehittaminen, mm. eri tahojen (nuoret, vanhemmat, tyontekijat)
tietoisuuden lisddminen riippuvuuksista (pdihteet, netti, pelaaminen) ja niihin liittyvistd ilmioista
(esim. nuorten kayttama kieli, internet-sivustot). Ennaltaehkaisevd paihdetyo aloitettava jo
alakouluikaisten parissa.

Seudullisen yhteistyon kehittdminen (mm. hyvien kadytdanteiden jakaminen, digitaalinen nuorisotyo,
yhteiset tapahtumat/teemaviikot, eritysosaamisen jakaminen).

3. sektorin toiminnan tukeminen ja kehittdminen resurssien mukaan.

Tiivis yhteistyo hyvinvointialueen kanssa lasten ja nuorten palveluissa (mm. perhekeskustoiminta).
Lasten ja nuoren osallisuuden ja kuulluksi tulemisen tunteen vahvistaminen eri menetelmin.

Lasten ja nuorten sosiaalinen vahvistaminen on kaiken toiminnan |ldhtékohta. Sosiaalinen vahvistaminen on
sosiaalisen toimintakyvyn, arjen asioiden hallinnan ja eldamanhallinnan parantamista. Se on ihmisen
keskeisten eldmantaitojen vahvistamista. Tavoitteena on parantaa yksilon kykya toimia ja selviytya
sosiaalisissa tilanteissa sekd olla osallinen yhteisdissa. Tahan tarvitaan itsetuntemusta, kdsitystda omista
vahvuuksista ja osaamisesta. Sosiaalinen vahvistaminen edistdaa ihmisen mahdollisuuksia vaikuttaa oman
eldamansa kulkuun ja selviytya erilaisista eldamantilanteista, tarvittaessa apua vastaanottaen.

SOSIAALINEN VAHVISTAMINEN
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Kuvio 18. Mitd on sosiaalinen vahvistaminen?
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Eriarvoisuuden lisddntyminen

Eriarvoistuminen lisdantyy myods muiden kuin lasten ja nuorten keskuudessa. Eriarvoisuuden tila Suomessa
2020 -julkaisusta selvida myds, ettd Suomessa vanhempien taloudellinen, sosiaalinen ja kulttuurinen asema
seka lapsuuden ajan elinolosuhteet ennustavat seuraavan polven sosiaalista asemaa ja elaman tapahtumia
usealla eldman eri osa-alueella. Tutkimukset toimeentulotuen saajista ovat osoittaneet, ettd lapsuuden
perheessd toimeentulotukea saaneet joutuvat muita useammin turvautumaan toimeentulotukeen myos
myohemmin eldméassadn. Nain on siitd huolimatta, ettd kansainvalisesti vertaillen mahdollisuuksien tasa-
arvo toteutuu Suomessa hyvin.

Valtioneuvoston julkaisu (2021:27) ”"hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistiminen 2030”
toimeenpanosuunnitelma on linjannut useita toimenpiteitd eriarvoisuuden vdahentamiseksi. Jotta suunta
voidaan muuttaa paremmaksi, on kyettdava vahvistamaan ihmisten osallisuutta ja yhdenvertaisuutta. Tama
tarkoittaa sitd, etta keskitymme parantamaan erityisesti heikoimmassa asemassa olevien ihmisten tilannetta.
Jokaisella on oltava koti ja riittdva toimeentulo. Huomiota on kiinnitettdvd myos toimiin, joilla tuetaan
ihmisten mahdollisuuksia osallistua tydelamaan yhdenvertaisesti ja syrjimattomasti. Mahdollisuudet itsensa
kehittdamiseen on turvattava kaikille. Niin ikdan jokaisen on padstava vaikuttamaan seka itsedan koskeviin
asioihin, etta itselleen tarkedn yhteison asioihin. Digitaalisten palveluiden tulee tukea digiosallisuutta — nain
aiempaa useampi paasee osalliseksi palveluista.

Toimenpideohjelman mukaan arkiymparistd vaikuttaa olennaisesti ihmisten hyvinvointiin, terveyteen ja
turvallisuuteen. Arkiymparisto tulee saada sellaiseksi, ettda se kannustaa ihmisid toimimaan hyvinvoinnin,
terveyden ja turvallisuuden edistamiseksi. Toimenpiteet liittyvat niin terveellisten ja kestdvien elintapojen,
mielenterveyden ja yhteisollisyyden edistamiseen, asumisen turvallisuuteen kuin myos erilaisten
ymparistoon liittyvien haittojen ehkaisyyn. Arkiymparistdjen hyva suunnittelu ehkdisee myos asuinalueiden
eriytymista.

Toimenpide-ehdotuksia:

e Sosiaalinen vahvistaminen on keskeista kaikissa ikaluokissa

e laadukkaat ja tarpeenmukaiset tyollisyyspalvelut. Osa-tyokykyisten tyodllistdmisen kehittdaminen
yhteisty6ssa tydnantajien kanssa, palkkatukimahdollisuuksien monipuolinen hyédyntaminen.

e laadukkaat ja saavutettavat vapaa-ajan palvelut (mm. monipuolinen tarjonta, kohtuulliset hinnat,
ilmaiset tapahtumat).

e Tarjotaan mahdollisuus myos ilmaiseen harrastukseen tai kulttuuritapahtumaan vahavaraisille
kuntalaisille esim. Kaiku-kortin avulla

e Ennalta ehkaisevan paihdetyon kehittdminen myds aikuisten keskuudessa

e Tiivis yhteisty0 hyvinvointialueen kanssa ns. yhdyspinnoilla (mm. ennaltaehkaiseva paihdetyo,
maahanmuuttajien kotouttaminen, ikdihmisten toimintakyvyn yllapito)

e 3.sektorin toimijoiden tukeminen resurssien mukaan (mm. tyottémien yhdistys, A-kilta, eldkelais- ja
potilasjarjestot)

e Yksindisyyden vdahentaminen (mm. kohtaamispaikat, harrastustoiminta, 3.sektorin ja seurakunnan
toiminta esim. ystavatoiminta, kulttuuri/liikuntaluotsi)

e llkivallan ja ldhisuhdevékivallan ennaltaehkaisy ja tiivis yhteistyd hyvinvointialueen kanssa (mm.
kaupunki on mukana Pirkanmaan ennaltaehkaisevan vakivaltatyonverkostossa, ilkivallan aktiivinen
selvittaminen yhteisty6ssa poliisin kanssa, henkil6ston koulutus varhaisesta puuttumisesta / eri
toimintamalleista)

e Digitaitojen kehittdminen ja tuen antaminen (esim. OSKO:n kurssit, 3.sektorin toimijat)

e Osallisuuden edistaminen eri keinoin
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7 Hyvinvointi- ja turvallisuussuunnitelma vuosille 2022-2025; tavoitteiden toteutuminen vuonna 2023

Taulukossa on valtuuston 21.2.2022 hyvdaksyman suunnitelman tavoitteet ja toimenpiteet seka arviointi vuoden 2023 osalta.

ELINTAVOILLA FYYSISTA JA PSYYKKISTA HYVINVOINTIA

Tavoite Toimenpide Vastuutaho Arviointi v. 2023

Lisataan lasten, - Ruoka- kulttuuri- ja liilkuntakasvatus on sisallytetty varhaiskasvatus- ja kasvatus- ja sisaltyy varhaiskasvatus- ja
nuorten ja opetussuunnitelmaan opetuspalvelut opetussuunnitelmaan: kylla
perheiden - Ruokakasvatuksen kehittdmiseen ja arviointiin hyddynnetdaan Nykytila.fi - ateriapalvelut

ruokailoa ja itsearviointityokalua itsearviointityokalu kdytossa: ei
parannetaan

ruokatottumuksia

- Varhaiskasvatuksessa ja kouluissa noudatetaan Valtion
ravitsemusneuvottelukunnan ikdryhmakohtaisten suosituksia:

- Ruokapalvelut tayttavat sydanmerkkikriteerit

- Kouluille ja paivékodeille haetaan ruokadiplomit

- Kouluissa ja paivakodeissa otetaan kayttoon ruokaraadit jokaiselle
toimipisteelle ja toimitaan niiden mukaan
Ruokadiplomi ei edennyt v. 2023, raadin kokoontuminen aikataulutusvaiheessa.

- Neuvokas perhe toimintamalli on kayt6ssa

- Ruokakasvatus on osana vasukeskusteluja (lapsikohtainen
varhaiskasvatussuunnitelmakeskustelu).

- Ateriapalvelut jarjestavat vuosittain teemapadivat varhaiskasvatuksen yksikéihin
ja alakouluihin. Aiheena esim. tutustuminen erilaisiin kasviksiin ja marjoihin.
Toimitaan suunnitellun vuosikellon mukaan.

- Varhaiskasvatuksessa lapset otetaan mukaan ruuan ja valipalojen
valmistukseen mahdollisuuksien mukaan.

- Lisataan kasvisruokapaivia ruokalistalle. Yhteiskoululla kasvisruokavaihtoehto
tarjolla joka paiva. KuHan paallikot luopuivat kasvisruoka kertojen lisdamisesta,
nyt 1 krt/vko ja yhteiskoululla vaihtoehtona péivittain. Kultavuoressa kokeiltiin, ei
ollut menekkia.

- Ylakoululaisten motivointi aamupalan ja koululounaan syontiin
(kouluterveyskyselyn tulokset), mm. 7-luokkalaisten ravitsemusinfo, nuorten ja
perheiden tiedotus, kyselyt oppilaille, ruokalan viihtyvyyden parantaminen

suositukset kaytossa: kylla

kylla

kylla osittain, kehitysty6 jatkuu v. 2023—
2024

kylla osittain, kehitysty6 jatkuu v. 2023—
2024

toimintamalli kaytossa: ei
ruokakasvatus osana vasukeskustelua:
kylla

teemapaivat jarjestetty: kylla

kasvisruokapadivien maaran kehitys:
kasvisruokavaihtoehto tarjolla joka
paiva yhtyeiskoululla, muissa kouluissa
1 krt/vkossa
kouluterveyskyselyn tulokset;
- eisyo aamupalaa joka
arkiaamu,
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- Nuorisotiloissa ja nuorten starttivalmennuksessa valmistettavassa ruuassa
huomioidaan ravitsemussuositukset ja suosituksista keskustellaan yhdessa
nuorten kanssa.

- Yhteistyon kehittaminen ravitsemusterapeutin kanssa, henkildston koulutukset
- Rakennetaan ja otetaan kdyttoon lasten, nuorten ja lapsiperheiden
elintapaohjauksen palvelupolku ja -tarjotin

- Alaikaisten energiajuomien kayton vahentaminen, mm. yhteistyd paikallisten
elintarvikeliikkeiden kanssa, nuorten ja perheiden tiedotus

- Yhteistyon kehittaminen 3. sektorin toimijoiden (mm. Martat, Sydanyhdistys)
kanssa, esim. kohdennetut ruokakurssit, tempaukset

32 % (4-5 Ik.), 40 % (8-9.1k), 31
% (lukio 1-2 lukio)
- eisy0 koululounasta paivittain,
37 % (8-91k.), 31 % (1-2.lukio)
- niukasti kasviksia, hedelmia ja
marjoja syévat nuoret
90 % (8-91k), 90 % (1-2 lukio)
- karkkia, limsaa paivittain tai
Iahes paivittdin: 8 % (8-91k), 9 %
(1-2 lukio)
ravitsemusterapeutin jarjestamat
henkilostokoulutukset, tilaisuudet 0
kpl/v
palvelupolku/tarjotin tehty: kylld (osana
sahkoistd perhekeskusta)
kouluterveyskysely tulokset;
- energiajuomien kaytto
paivittdin tai Idhes paivittain,
10 % (8-9 Ik). 4 % (1-2 lukio)
Nuorten starttivalmennuksessa
kiinnitetty huomiota ruuan
terveyssuosituksiin ja tehty yhteistyota
Marttojen kanssa 3krt/vuosi.

Parannetaan
ikdihmisten
toimintakykya seka
panostetaan
yksindisuuden
torjuntaan

- Kaupungin liilkuntaneuvonnan palveluketju on kunnossa

- Kaupungilla on kaytdssa Voimaa vanhuuteen -toimintamalli

- Jarjestetaan ikaihmisille monipuolisesti erilaisia tilaisuuksia, tapahtumia ja retkia
yhteistydssa kolmannen sektorin kanssa

- Ikdihmisille tarjotaan edullisia tai maksuttomia kulttuurin ja lilkkunnan osallistumis- ja
harrastusmahdollisuuksia.

-Kotihoidon kuvapuhelinpalveluissa kannustetaan erilaisiin etaryhmiin osallistumiseen
- Lisdtaan yhteistyota jarjestojen kanssa yhteisten toimintamallien luomiseksi, esim.
vertaisohjaajatoiminnan, liikuntaluotsi, kulttuuriluotsi, ulkoiluttajakaveri toiminnan
kdynnistaminen

- Uusien ikdihmiset ja lapset yhdistdvien toimintamallien kehittdminen yhteisty6ssa

3. sektorin kanssa (mm. lukumummo/vaari)

elamanlaatupalvelut
Pirha/ ikdihmisten
palvelut,
ateriapalvelut

palveluketju kdytossa: kylla
Voimaa vanhuuteen toimintamalli
kaytossa: kylla

Yli 75-v maksuton harrastaminen
tilaisuuksien, retkien ym. maara: n.
12kpl/vuodessa

Kansalaisopisto on alentanut senioreille
suunnattujen kurssien hintaa
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- Lahitorin toiminnan kehittdminen ja tekeminen tunnetuksi yhteistydssa muiden
toimijoiden kanssa

- Ikdihmisten digitaitojen vahvistaminen (mm. matalan kynnyksen neuvontapalvelut,
koulutus)

- Ravitsemushoidon ja ruokailun laatukaytannot sisaltyvat kaikkiin kunnan vastuulla
oleviin ikdihmisten palveluihin.

- Ruokapalvelu ja ruokailu toteutuu Valtion ravitsemusneuvottelukunnan ikdihmisten
suosituksen mukaan. Seurataan sadannollisesti 75 vuotta tayttaneiden ja kaikkien
vajaaravitsemusriskiin kuuluvien ravitsemustilaa

- Ikdihmisten asumisyksikoissa otetaan kayttdoon toiveruokapaivat

- Ikdihmisten asumisyksikoissa asukkaat otetaan mukaan ruuan ja vélipalojen
valmistukseen mahdollisuuksien mukaan ja tuetaan itsendiseen ruokailuun

- Rakennetaan ja otetaan kayttéon ikdihmisten elintapaohjauksen palvelupolku ja -
tarjotin

luotsitoiminta kaytossa: ei,
kulttuuriluotsitoiminta kdynnistymassa
v. 2023-2024

matalan kynnyksen neuvontapiste
kaytossa: kylla. Mukanetti toimii 3
toimipisteessa

laatukdytannot, suositukset kdytossa:
kylla

ravitsemustilan seuranta: kylla

toiveruokapadivat kaytossa: kylla

palvelupolku/tarjotin tehty: ei

Edistetdan
kuntalaisten
mielenterveytta ja
yksilon resilienssia

- Arkeen Voimaa -itsehoidon ryhméatoimintamalli toimii kunnassa

- Mieli.fi - Hyvan mielen kunta -tarkistuslista toteutuu

- Kunnassa on toimintamalli kulttuurityontekijoiden ja soten yhteistyosta

- Hyvinvoiva koululainen -materiaali kaytt6on kouluilla

- Kiusaamisen ehkadisyn suunnitelmien ja toimintamallien paivittaminen saannollisesti
varhaiskasvatuksessa ja kouluissa

- Sosiaalisten taitojen ja tunnetaitojen kehittymista varhaiskasvatuksessa ja koulussa
edistetdan eri menetelmien ja materiaalien avulla

- Hyvinvoinnin vuosikello kdytdssa kouluissa ja laajennetaan kdyttoa myos
varhaiskasvatukseen

- Positiivinen pedagogiikka kaytossa kouluissa ja varhaiskasvatuksessa

- Perheohjaamo Silmukan toiminnan vakiinnuttaminen, kaytossa koko
perusopetuksessa

- Opiskeluhuolto mukana Viva-projektissa, IPC-menetelman juurtuminen osaksi
nuorten mielenterveysoireiden perustason hoitoa

- Orivesi on mukana vaativan erityisen tuen verkostossa

- Lasten ja nuorten kanssa tyoskentelevien nepsy-osaamisen lisdédminen

- Nepsyvalmentajien maaran lisddminen peruspalveluihin

- Lisataan kotihoidon- ja asumispalveluiden paihde- ja mielenterveystyon osaamista

hyvinvointikoordinaattori
kulttuuripalvelut,
Pirha/ikdihmisten palvelut
kasvatus- ja
opetuspalvelut

toimintamalli kaytdssa: ei
tarkistuslista toteutuu: ei
toimintamalli kaytossa: kylla
materiaali kaytossa: kylla

eri menetelmat ja materiaalit kaytossa:
kylla

hyvinvoinnin vuosikello kdytdssa
kouluissa ja vakassa: kouluilla kyll3,
vakassa ei

pos.pedagogiikka kaytossa kouluissa ja
vakassa: kylla

IPC-ohjaajien maara: 1 kpl
osallistuminen verkostoon: kylla
nepsy-koulutuksien maara 1-2 kpl/v
nepsyvalmentajien maara Typa 2
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Liikunnallisen
eldamantavan
tukeminen

- Omatoimiseen liikkumiseen kannustavien liikuntapaikkojen ja leikkikenttien
rakentaminen seka kunnossapito/peruskorjaus

- Merkittyjen reittien yllapitdaminen ja kehittaminen siten, etta reiteilld luvat, opasteet
ja rakenteet (pitkospuut, laavut, nuotiopaikat yms.) ovat kunnossa

- Lasten uimakoulut, lisdtdan ohjattua uimarantatoimintaa kesalla

- Uusien harrasteryhmien kehittdminen ja koko perheen harrastukset esim.
perheliikuntaryhmat, retket

- Liikkuntaneuvonnan vakiinnuttaminen ja markkinointi kuntalaisille

- Vahavaraisten tyoikaisten kuntalaisten liikunnallisen harrastuksen tukeminen (mm.
tyollisyyspalvelujen asiakkaat, a-kilta)

- "Hoéntsyryhmien” kehittdaminen yhdessa urheiluseurojen ja muiden toimijoiden
kanssa

- Monipuolinen ja jatkuva tiedotus eri harrastusmahdollisuuksista seka
liilkuntapaikoista (mm. kirjaston hyédyntaminen)

- Kirjaston liikkuntavalinelainauksen kehittaminen ja tiedotuksen lisdédminen

- lImaisten ja edullisten liikuntatilojen tarjoaminen ryhmien kayttoon

- Liikuntahalli kaytto ilmaista alle 18-vuotiaille

- Liilkkumista estavat kaytannot pois varhaiskasvatuksesta; toiminnallisuuden
lisddminen oppimistilanteisiin seka toiminnallisen oppimisen lisdédminen
perusopetuksessa.

- Koulu- ja tydmatkaliikunnan edistaminen, arkililkkunnan lisddminen tempauksilla
(mm. kilometrikisat)

- Tiedotus liikkumattomuuden seuraamuksista yksilétasolla seka kunnan
kustannuksista

- Kaynnissa olevien hankkeiden (mm. Harrastamisen Suomen malli, Liikkuva opiskelu,
Liikunnallisen elamantavan edistaminen) tuloksien juurruttaminen arkeen

tekniset palvelut

liilkuntapalvelut
kasvatus- ja
opetuspalvelut

Matalan kynnyksen liikuntapaikkoja
lisatty mm. uudet kavely ja pyorailyreitit
seka taukopaikat. Virkistysreittien
kavijamaara koko alueella: arvio n 40
000 / vuosi

Kuntalaiskysely olosuhteista tehty 2022
Lasten uimakoulut toteutuvat

Uutta toimintaa, ryhmia ja retkia ym.
aloitettu hankkeiden avulla
Osallistujamaarat jo koronaa edeltavalla
tasolla, uimahallin ja liikuntahallin
kayttajamaarissa +25 %.
Liikuntapalvelujen kokonaiskavijamaara
n. 144 000 (mitatut kohteet pois lukien
ulkopaikat).

Ohjatun toiminnan osallistujat yhteensa
n. 9000.

kirjaston liikuntavalineiden lainauksien
maaran kehitys ollut kasvava.

limaiset liikuntatilat ryhmien kdytdssa
tempaukset: henkiloston kilometrikisat,
kuntalaisten kilometrikisat, unelmien
liilkuntapaiva, sydanviikko yms.

kouluterveyskysely:

- vahintdan tunnin paivassa liikkkuvat, 54
% (4-51k), 21 % (89 1k), 13 % (1-2 lukio)
tulokset jaavat osaksi toimintaan
hankkeen paatyttya: kylla
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OSALLISUUS JA VAIKUTTAMINEN

Tavoite

Toimenpide

Vastuutaho

Arviointi

Vaikutetaan EVA-me-
nettelyn kautta

- Kaupungilla on kirjallinen toimintaohje paatdsten vaikutusten
ennakkoarvioinnin toteuttamisesta

johtoryhma

toimintaohje laadittu: ei

Edistetaan sosiaalista
osallistumista

- Kaupungin talousarviossa on maaritelty kuntalaisten osallisuuden edistdmisen
tavoitteet ja toimenpiteet

- Osallistetaan kuntalaiset mukaan kulttuuria, liikuntaa ja ravitsemusta
koskevaan suunnitteluun ja paatoksentekoon

-Vertaisohjaajatoiminnan, liikuntaluotsi, kulttuuriluotsi seka ulkoiluttajakaveri
toiminnan kdynnistdminen osallisuuden ja osallistumisen vahvistamiseksi.

- Erdatauko- menetelman kayttéonotto

- Lahitori-mallin ja kumppanuuspoéytatoimintamallin kehittaminen

- Osallistuvan budjetoinnin kehittdminen

- Monipuolinen matalankynnyksen tapahtumatarjonta ja siita tiedottaminen

- Eri ikdisten matalan kynnyksen kohtaamispaikkojen kehittdminen yhdessa
3.sektorin kanssa ja niista tiedottaminen

- Jarjestoyhteistyon ja vapaaehtoistydn koordinointitoiminnan vakiinnuttaminen
ja uusien vapaaehtoistydon mallien kehittdaminen yhdessa 3. sektorin kanssa
(esim. koiravierailut, tapahtumakohtainen osallistuminen)

- Erityisryhmien sosiaalisen osallisuuden tukeminen (mm. ohjattu
ryhmatoiminta, erityisryhmien tapahtumien, retkien ja kerhojen taloudellinen
tukeminen Valtiokonttorin perintévaroilla)

- Kehitetdan ja lisataan erityisryhmien liikkunta- ja harrastusmahdollisuuksia

talous- ja hallintopalvelut
elaménlaatupalvelut
ateriapalvelut

on maaritelty talousarvioon: ei

eri osallistamismenetelmat kaytossa: kylla
kulttuuriluotsitoiminta kaynnistyy 2024
Monipuoliset matalankynnyksen
tapahtumatarjonta ja siitd tiedottaminen:
kylla

erataukokoulutukseen osallistuneiden
maara: 0

Iahitori- ja kumppanuuspdytatoiminta
kaytossa: kylla

osallistuva budjetointi kdytossa: kylla
osittain (nuorisopalvelut toteuttavat
toiminnassaan, lilkuntapalvelut osittain
mm. seurafoorumin ja kuntalaiskyselyiden
kautta)

Kohtaamispaikkojen maara: 5 kpl
koordinointitoiminta jarjestetty: ei
erityisryhmien maara: kansalaisopisto 4
kpl, liikuntapalvelut 2, seurojen
erityisryhmille kohdennettua toimintaa
avustetaan liikuntapalvelujen toimesta.

Edistetdan
yhteiskehittamisen
menetelmien kdyttoa

- Kaupungin hyvinvointiryhmassa on nuorisovaltuuston/ vanhusneuvoston/
vammaisneuvoston edustaja

- Kokemusasiantuntijat ja asiantuntijaraadit ovat mukana kunnan palvelujen
suunnittelussa

- Kaupunki on mukana Pirkanmaan kulttuurihyvinvoinnin Taikusydan-
verkostossa

- Yhdistysrehvien ja Seurafoorumin toimintaa kehitetdan

hyvinvointikoordinaattori
kaikki palvelukeskukset
kulttuuripalvelut

Liikuntapalvelut ja
kansalaisopisto

hyvinvointiryhmdssa ko. edustajat: ei
kokemusasiantuntijoita, raateja kaytossa:
kylla osittain

Yhdistyrehvien ja Seurafoorumin
osallistujamaara n. 40, kokousten mé&ara
2kpl/vuodessa
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TURVALLINEN ELINYMPARISTO

Tavoite

Toimenpide

Vastuutaho

Arviointi

Vahennetdan
lapsiperheiden
eriarvoisuutta

- Kaupungilla on kayt6ssa toimintamalli (esim. nuorisopassi), jolla lapsille ja
nuorille tarjotaan kohdennetusti mm. kulttuuritarjontaa ja -vinkkeja, alennetut
lippujen hinnat, ilmaiset kdyntikerrat (mm. uimahalli)

- OSKOssa kaytossa vapaaoppilaspaikat taloudellisin/sosiaalisin perustein

- Jarjestetaan kohdennettuja liikkumisryhmia liikkuntaseuratoiminnan
ulkopuolella oleville lapsille ja nuorille

- Mielekas ja edullinen/maksuton tekeminen vapaa-ajalla: esim. koko perheen
harrastukset. Huomioidaan myds toimintarajoitteiset lapset.

- Tarjotaan maksuttomat tilat lasten/nuorten ohjatun toiminnan jarjestamiseen
- Liikkuntapaikkojen ja ilmaisen valinelainauksen kehittaminen seka kaytettyjen
harrastusvélineiden kierrattdmistoiminnan koordinointi

- Tarjotaan lapsille ja nuorille maksuttomia harrastusmahdollisuuksia
koulupaivan jalkeen (Suomen harrastamisen -malli)

- Kehitetdan pienten koululaisten maksutonta kesaaikaista arkipaivisin
tapahtuvaa vapaa-ajan toimintaa yhdessa 3.sektorin kanssa

- Vahavaraisilla nuorilla mahdollisuus saada itsendistymisstipendi

- Soten kautta mahdollista saada tukea vdhavaraisen lapsen/nuoren
harrastamiseen (Unicefin “Unelmista totta” -hanke)

- Talousneuvola toiminnan vakiinnuttaminen

- Johdonmukainen ja jatkuva elintapakasvatus varhaiskasvatuksessa ja asioiden
aktiivinen puheeksi otto vanhempien kanssa: ravinto, lepo, liikkunta, ruutuaika ja
suun terveydenhuolto

eldmanlaatupalvelut
kasvatus- ja opetuspalvelut

toimintamalli kaytossa: kylla

vapaaoppilaspaikkojen maara: 1 kpl

kohdennetut liilkkumisryhmat 3-4kpl/v
maksuttomien ryhmien, tapahtumien,
retkien maara 10 kpl/v.

maksuttomat tilat kaytossa: kylla

Suomen harrastamisen mallin ryhmien ja
osallistujien maara/v n 15 kerhoa syys- ja
kevat lukukaudella, osallistujia ka
110/vko.

kesatoimintaa jarjestetty: kylla, mm
paivéleiri/urheilukerho, rantauimakoulut,
osallistujia n 200.

itsendistymisstipendien maara 5/2023

talousneuvolan asiakasmaara
kokoontumiskertoja 17/2022, vuonna
2023 tarjottiin luentoja ja
budjettitydpajaa OSKO:n kautta

OSKO:n koordinoima Taideratas kaikille
perusopetuksen 3. ja 5. luokkalaisille:
kylla
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Edistetdan
Iahiympariston
kehittamista
esteettomaksi ja
turvalliseksi seka
liikkumiseen ja
osallisuuteen

- Kunnassa on asetettu kestavyystavoitteita kestavasta liilkkumisesta, Hinku-
ohjelman toteuttaminen

- Esteettdmat ja turvalliset saattoliikennepaikat kaupungin palveluissa
- Esteettomyyssuunnitelman toimenpiteiden toteuttaminen
- Kavelyn ja pyorailyn kehittamisohjelman toimenpiteiden toteuttaminen

tekniset palvelut
kaikki palvelukeskukset

Hinku-ohjelman tavoitteiden
toteutuminen, etenee vuosittain

esteettdmyyssuunnitelman
toimenpiteiden toteutuminen, etenee
vuosittain

kannustavaksi - Lahivirkistysalueiden kehittdamishankkeen toteutus Lahivirkistysalueiden kehittamishanke
- Ulkoilu ja retkeilyreittien kehittamishankkeen toteutus valmistui syksylla 2022, reitti ja
- Retkeilymatkailun digitaaliset palvelukonseptit -hankeen toteutus ulkoilureittien osalta kehitystyo jatkui
- Yhteistyon kehittaminen 3. sektorin kanssa (mm. hiihtoladut, retkiluisteluradat, 2023, mukana kavely ja pyorailyreitit ja
avantouintipaikat) uudet taukopaikat.
kadvelyn ja pyorailyn kehittdmisohjelman
ja hankkeiden tavoitteiden toteutuminen,
etenee vuosittain. Uusi kavelyn ja
pyorailyn kehittdmisohjelma tehty vuonna
2023
Vahennetdan - Mallinnetaan moniammatillinen ehkadisevan padihdetydn toimintamalli ja hyvinvointikoordinaattori ennaltaehkaisevan padihdetydn

paihdeongelmia

laaditaan ennaltaehkaisevan paihdetyon vuosikello
- Nuorten Kampuksen toiminnan jatkuva ja systemaattinen kehittaminen;
vuoden 2022 teemana selvempi mindkuva, joka ohjaa kaikkea toimintaa

- Lisataan paihteettomyyteen ja savuttomuuteen liittyvaa viestintaa ja
asennekasvatusta (mm. yleinen tiedotus paikallislehdessd/some-kanavilla,
teema-paivat / luennot kouluissa, kampanjat, vanhempainillat, valtakunnallisten
teemaviikkojen hyddyntaminen toiminnassa, tyontekijoiden jalkautuminen
nuorten keskuuteen, paihteettomat tilaisuudet)

ennaltaehkaisevan
paihdetyon yhdyshenkilo
kasvatus- ja opetuspalvelut

toimintamalli tehty: ei (suunnitelma tehty
lasten ja nuorten osalta)
ennaltaehkaisevan paihdetydn vuosikello
tehty lasten ja nuorten osalta
kouluterveyskyselyn tulokset:
- tupakointi paivittdin 6 % (8. ja
9.1k) 1 % (1. ja 2.lukio)
- nuuskan kaytto paivittdin 4 % (8.
ja9.1k), 1 % (1. ja 2. lukio)
- alkoholin kaytto; tosi humalassa
vah. 1 krt/kk 10 % (8. ja 9.lk), 14
% (1. ja 2.lukio)
- kokeillut huumeita ainakin
kerran 8 % (8. ja 9.lk), 4 % (1. ja 2
lukio)
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- Mahdollistetaan vertaisryhmatoiminta jarjestamalla toiminnalle ilmaiset
kokoontumistilat ja Oriveden seudun A-killan paivatoiminnan tukeminen

NuPa toiminta paihteetonta ja tyota
tehdaan kaiken perusnuorisotydn ohessa,

A-killalla ilmaiset tilat ja toimintaa
tuetaan perintévaroin (mm. ilmaiset
uimahallikdynnit)

Turvallinen ja
viihtyisa
asuinympadristo

- Huolehditaan kaupungin yleisten puistojen ja alueiden siisteydesta ja
esteettomyydesta

- Kaupungin viihtyisyyden lisdédminen mm. viheristutuksin, ympdrist6taiteen ja

valaistuksien avulla
- Puututaan jarjestelmallisesti ilkivaltaan

- Huolehditaan siitd, ettd katujen seka kavely- ja pyorateiden kunnossapito ja

valaistus on riittava kaikkina vuodenaikoina
- Tempaukset ja tiedottaminen (mm. 112 péiva, alkusammutuskoulutus,
NouHa&ta! -kampanja, Lapset pelastavat henkia -koulutus, poliisipaiva)

tekniset palvelut

kasvatus- ja opetuspalvelut,
hyvinvointiryhma

asiakaspalaute
onnettomuuksien maara; ks. luku 3.

Turvallinen
liikenneymparisto ja
onnettomuuksien
vahentaminen

-Monialainen liikkuminen ja liikkenneturvallisuus -tydéryhman toiminnan
kehittdminen, tydryhman toimintaa koordinoi ulkopuolinen asiantuntija
- Liikenneturvallisuussuunnitelman toimenpiteiden toteuttaminen
-Mopoilukulttuurin kehittaminen entista turvallisemmaksi
-Nuorten moottorikerhon toiminnan kehittdminen/tukeminen
- Tilaisuudet, koulutukset ja tiedotus yhdessa muiden toimijoiden kanssa:
- Suojatie-kampanjoiden toteutus koulujen aloituspaivana
- Koulutukset ja tietoiskut eri henkilostoryhmille a
liikennekasvatukseen liittyva perustyo kuntoon eri yksikoissa
- Eri ikaryhmille (lapset, nuoret, tyoikaiset, ikdihmiset jne.) suunnatut
teemaviikot, tapahtumat, kampanjat ja tilaisuudet
Lilkenneturvallisuusviestinta kuntalaisille, tyontekijoille ja paattajille
- Kaupungin liikenneturvallisuussivujen paivitys
- Lilkkenneympariston turvallisuusparannukset

tyoryhma

tekniset palvelut

kasvatus- ja opetuspalvelut,
hyvinvointiryhma,
henkildstohallinto

tekniset palvelut

tydryhma kokoontunut 2-3 krt/vuodessa

liilkenneturvallisuussuunnitelman
toimenpiteiden toteutuminen, toteutuu
vuosittain

nuorten moottorikerho jarjestetty
kerhotoimintana

lilkenneturvallisuussivut paivitetty: kylla




41

VAIKUTTAVAT PALVELUT

Tavoite Toimenpide Vastuutaho Arviointi

Parannetaan - Kaupungilla on tarjolla digitaalista lahitukea (mm. Mukanetti ry) kansalaisopisto, digitaalista tukea tarjolla: kylla
palveluiden - Monitoimijainen elintapaohjauksen palvelupolku on rakennettu ikdryhmittdin / | hyvinvointikoordinaattori, palvelupolku/tarjotin tehty: kylld
saatavuutta, elintapaohjauksen palvelutarjotin eri ikdisille hyvinvointiryhma

saavutettavuutta ja
yhdenvertaisuutta

- Kaupunki on mukana alueellisen kulttuurihyvinvoinnin palvelutarjottimen
kehittamisessa

- Tiedotetaan palveluista monikanavaiseksi ja kehitetdan asiointipistetta

- Sisdisen joukkoliikenteen ja kutsuliikenteen turvaaminen ja kehittdminen
kdaytén mukaan

- Kunnassa on voimassa oleva yhdenvertaisuussuunnitelma

alueellisen kulttuurihyvinvoinnin
palvelutarjottimen teossa mukana
oleminen: kylla

yhdenvertaisuussuunnitelma tehty: ei

Otetaan kdyttoon
vaikuttavat
menetelmat ja
toimintamallit

- Lasten palveluissa henkilostoa on taydennyskoulutettu Neuvokas perhe-
toimintamallin kaytt6on

- Ruokakasvatuksen kehittdmiseen ja arviointiin hyédynnetdaan Nykytila.fi -
itsearviointitydkalua

- Mieli.fi - Hyvan mielen kunta -tarkistuslista toteutuu

- Voimaa vanhuuteen toimintamalli kdytossa

- Kaupungin talousarviossa maaritelty mittarit tai tunnusluvut, joilla seurataan
vdeston hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tavoitteiden toteutumista

- Kunnassa on kehitetty kulttuuriresepti- ja kulttuurilahetekaytantoja ja otettu ne
kayttoon

kasvatus- ja opetuspalvelut
ateriapalvelut

hyvinvointikoordinaattori
liilkuntapalvelut

talous- ja hallintopalvelut

kulttuuripalvelut

koulutus jarjestetty: ei
itsearviotytkalu kaytossa: ei

tarkastuslista kaytossa: ei
toimintamalli kaytossa: kylla
talousarviossa mittarit/tunnusluvut: kylla

kulttuuriresepti tms. kdytossa: ei
Kaiku-kortti ja kulttuuriluotsit —pilotointi
tulossa vuodelle 2024, valmistelu aloitettu
vuonna 2023

Kehitetaan
asiakaspalaute-
jarjestelmien/
asiakaskokemuksen
tulosten
hyodyntamista

- Kaupungin palveluluiden suunnittelussa ja kehittamisessa hyodynnetaan
asukasraateja ja foorumeja

- Digitaaliset palautteenantokanavat ovat kaytdssa ja niista tiedotetaan
kuntalaisia

- Asiakaskyselyita tehdaan saanndllisesti ja palaute huomioidaan palvelun
kehittdmisessa

kaikki palvelukeskukset

asukasraadit/foorumit kaytossa: ei
digitaaliset palautteenantokanavat
kaytossa: kylla

asiakaskyselyitd tehty

Liikuntapalvelut toteuttivat syksylla 2022
olosuhdekyselyn, liikuntakysely toteutettu
kevaalla 2023.

Tyollisyyden kuntakokeilussa kerdtdan
jatkuvaa / sdannollista asiakaspalautetta




Liite 1

HYTE-Kerroin / Orivesi 2020 2021 2022 2023
HYTE-kerroin euroa / asukas 18,5 18,1 20 18,9
HYTE-kerroin, 0 - 100 68 64 71 66
HYTE-kerroin, 1 000 euroa 169,2 163,1 179,7 167,5
Prosessi-indikaattoreiden keskiarvo (HYTE-kerroin) 88 88 80 80
Tulosindikaattoreiden keskiarvo (HYTE-kerroin) 48 40 61 52
Kaatumisiin ja putoamisiin liittyvat hoitojaksot 65 vuotta tayttaneilld, skaalattu HYTE-indikaattori 54 27 59 56
Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, skaalattu HY TE-kerroinindikaattori 49 40 40 61
Ylipaino, skaalattu HYTE-kerroinindikaattori 49 65 65 35
Koulussa noudatetaan Valtion ravitsemusneuvottelukunnan kouluruokailusuositusta koululounaan ja valipalojen

jarjestamisessa 64 30 30

Koulussa on pitkat liilkuntavalitunnit 100 65 65

Oppilaiden poissaolojen kokonaismaaraa seurataan koko koulussa 0 47 47
Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneet 25 - 64-vuotiaat, skaalattu HYTE-kerroinindikaattori 47 36 56 67
Tyodkyvyttdomyyseldketta saavat 25 - 64-vuotiaat, skaalattu HYTE-kerroinindikaattori 39 35 67 48
Koulutuksen ulkopuolelle jaéneet 17 - 24-vuotiaat, skaalattu HYTE-kerroinindikaattori 49 38 78 48
Kouluympariston terveellisyyden ja turvallisuuden ja kouluyhteisén hyvinvoinnin edistdmisen tarkastus tehdaan

peruskoulussa kolmen vuoden valein, % kunnan kouluista 43

Kouluymparistdn terveellisyyden ja turvallisuuden seka kouluyhteisén hyvinvoinnin edistdmisen tarkastus 64 65 65

Kunnan palveluiden suunnittelussa ja kehittamisessa hyddynnetaan asukasraateja ja foorumeja 100 100 100 100
Kunnan talousarviossa ja taloussuunnitelmassa maaritellaan talousarviovuodelle mittarit, joilla seurataan

vaeston hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tavoitteiden toteutumista 100 100 100 100
Kunnan tarkastuslautakunnan arviointikertomuksessa arvioidaan valtuustokausittain kunnan hyvinvointi- ja

terveystavoitteiden toteutuminen 100 100 100 100
Kunnassa jarjestetdan kohdennettuja liikkkumisryhmia liikuntaseuratoiminnan ulkopuolella oleville lapsille ja

nuorille 100 100 100

Kunnassa toimii erikseen nimetty asiantuntija, suunnittelija tai vastaava, joka koordinoi hyvinvoinnin ja terveyden

edistdmistyota 100 100 100 100
Kunnassa toimii liikunnan edistamista kasitteleva poikkihallinnollinen tyéryhma 100 100 100

Kunta kutsuu saannéllisesti koolle likuntaseurojen ja yhdistysten yhteiskokouksen 100 100 100

Lasten ja nuorten liikunta-aktiivisuutta raportoidaan vuosittain kunnan hyvinvointikertomuksessa tai vastaavassa

kertomuksessa 100 100 100 100
Liikunnan edistdmisesta vastaavat viranhaltijat osallistuvat toimielinten vaikutusten ennakkoarviointiin 100 100 100
Valtuustolle raportoidaan vuosittain vaeston elintavoista ja niissa tapahtuneista muutoksista 100 100 100 100

© THL, Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet.fi 2005-2024
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Kouluterveyskyselyn tuloksien yhteenveto vuodelta 2023

4-5-luokkalaisten vastaukset

Taulukko 1. Keskeisimpid nostoja 4.—5. -luokkalaisten vastauksista kouluterveyskyselyssa suhteessa koko maan

keskiarvoon.

Parempi tulos kuin Suomessa keskimaarin

Heikompi tulos kuin Suomessa keskimaarin

- Tyytyvdinen eldamaansa talla hetkelld 86,6 % (koko
maa 85,1 %)

- Kayttanyt sahkodsavukkeita vahintaan kerran 1,9 %
(koko maa 4,5 %)

- Juo maitoa tai piimaa kouluruoalla kaikkina
koulupéivina 42 % (koko maa 41,6 %)

- Kouluruoan syomiseen on varattu tarpeeksi aikaa
79,4 % (koko maa 74,6 %)

- Kokenut vanhempien tai muiden huolta pitavien
aikuisten fyysista vakivaltaa vuoden aikana 12,4 %
(koko maa 15,8 %)

- Pitaa koulunkdynnista 62,8 % (koko maa 73
%)

- Kokee olevansa tarkea osa luokkayhteisoa
49,1 % (koko maa 56 %)

- Luokan oppilaat viihtyvat usein yhdessa
55,6 % (koko maa 64,1 %)

- Valitunnit pelottavat 3,5 % (koko maa 1,4
%)

- Erittdin tyytyvdinen elamaansa 43,9 % (koko
maa 47,4 %)

- Eiole usein syonyt tai nukkunut netin takia
9,7 % (koko maa 6,4 %)

- Syo paaruokaa kouluruoalla kaikkina
koulupaivina 53,4 % (koko maa 69,2 %)

- Hyvat empatiataidot 45,9 % (koko maa
57,2 %)

- Kokee, ettd vanhemmat juttelevat usein
lapsen ystdvien kanssa 39,1 % (koko maa
52,5 %)

- Hampaiden harjaus harvemmin kuin
kahdesti paivassa 42,7 % (koko maa 29,8 %)




Taulukko 2. Keskeisimpid nostoja 4.—5. -luokkalaisten vastauksista kouluterveyskyselyssad suhteessa Oriveden vuoden

2021 vastauksiin

Tulokset parantuneet vuodesta 2021

Tulokset heikentyneet vuodesta 2021

- Tyytyvdinen elamaansa talla hetkella 86,6 %
(2021 85,6 %)

- Terveystarkastuksessa puhutaan
perheeseen liittyvista asioista 78,3 % (2021
75,2 %)

- Kayttanyt jotain tupakkatuotetta tai
sahkosavuketta vahintaan kerran 4,4 %
(2021 5,2 %)

- Nuuskannut vadhintdan kerran 1,9 %

(2021 3,4 %)

- Tupakoinut vahintdaan kerran 3,1 %
(2021 5 %)

- Tuntenut olonsa usein hermostuneeksi, kun
ei ole paassyt nettiin 20,5 % (2021 11,1 %)

- Vanhemman liiallinen alkoholinkaytto
aiheuttanut haittaa 2,6 % (2021 2,8 %)

- Osallistunut koulun piha-alueiden
suunnitteluun 51,2 % (2021 49,7%)

- Koulun aikuinen kiusannut koulussa taman
luokan aikana 11,7 % (2021 17,5 %)

- Nukkuu usein huonosti kouluasioiden takia 9,9 %
(2021 5,5 %)

- Pitda koulunkaynnista 62,8 % (2021 80,3 %)

- Kokee olevansa tarkea osa luokkayhteis6a 49,1 %
(2021 65,9 %)

- Luokan oppilaat viihtyvat usein yhdessa 55,6 %
(2021 78,6 %)

- Onyksindinen valitunnilla 4,3 % (2021 1,7 %)

- Valitunnit pelottavat 3,5 % (2021 0,6 %)

- Eiole usein syonyt tai nukkunut netin takia 9,7 %
(2021 6,7 %)

- Vahintdan tunnin paivassa liikkuvat 45,4 % (2021
53,9 %)

- Juo maitoa tai piimaa kouluruoalla kaikkina
koulupaivina 42 % (2021 60,9 %)

- Syo paaruokaa kouluruoalla kaikkina koulupdivina
53,4 % (2021 76,7 %)

- Keskustelee usein vanhempiensa kanssa
koulupdivasta 59,0 % (2021 68,0 %)

- Kokenut fyysistd uhkaa vuoden aikana 17,4 %
(2021 11,2 %)

- Kokenut seksuaalista kommentointia, ehdottelua,
viestittelya tai kuvamateriaalin ndyttamista
vuoden aikana 13,1 % (2021 9,4 %)

- Kokenut vanhempien tai muiden huolta pitavien
aikuisten henkista vakivaltaa vuoden aikana
27,8 % (2021 18,8 %)

- Osallistunut muiden oppilaisen kiusaamiseen
vahintdan kerran viikossa 3,7 % (2021 0,5 %)




8-9-luokkalaisten vastaukset

Taulukko 3. Keskeisimpia nostoja 8.-9. -luokkalaisten vastauksista kouluterveyskyselyssa suhteessa koko
maan keskiarvoon.

Parempi tulos kuin Suomessa keskimaarin Heikompi tulos kuin Suomessa keskimaarin

Huonot WC-, pukeutumis- ja peseytymistilat
oppilaitoksessa hairinneet paljon 30 % (koko maa
43,3 %)

Liika kuumuus sisalla oppilaitoksessa hairinnyt
paljon 8,9 % (koko maa 11,7 %)

Luokkahuoneen tai opiskelutilojen ahtaus
hairinnyt paljon 7,6 % (koko maa 10,7 %)
Tunkkainen ilma oppilaitoksessa hairinnyt paljon
20,9 % (koko maa 24,0 %)

Luvattomia poissaoloja vahintdan kuukausittain
6,3 % (koko maa 10,0 %)

Vaikeuksia opetuksen seuraamisessa 23,4 % (koko
maa 24,5 %)

Kokee olevansa tarked osa kouluyhteis6a 44,6 %
(koko maa 38,7 %)

Harrastaa lilkkuntaa omatoimisesti vapaa-ajalla
vahintaan viikoittain 77,6 % (koko maa 74,7 %)
Erittdin tyytyvdinen eldmaansa 24,0 % (koko maa
22,0 %)

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus 15,5 %
(koko maa 21,4 %)

Riski syomishairiolle 14,9 % (koko maa 23,1 %)
Ei ole saanut tukea ja apua hyvinvointiin
opettajalta lukuvuoden aikana, vaikka olisi
tarvinnut 13,9 % (koko maa 24,9 %)

Kokee, ettad elamalld on tarkoitus 70,5 % (koko
maa 61,0 %)

Kokee olevansa tarpeellinen muille ihmisille 65,4
% (koko maa 58,4 %)

Kokee pystyvdnsa tavoittelemaan itselle tarkeita
asioita 77,6 % (koko maa 70,6 %)

Kokee pystyvansa vaikuttamaan oman elamansa
kulkuun 82,1 % (koko maa 74,4 %)

Syo karkkia tai suklaata paivittdin 3,2 % (koko maa
6,5 %)

Ei yhtdan laheista ystavaa 6,3 % (koko maa 10,5
%)

Harrastaa kasitoita, rakentaa tai korjaa laitteita
vahintaan kuukausittain 30,3 % (koko maa 23,9 %)
Kokenut seksuaalista hairintaa julkisessa tilassa
vuoden aikana 9,6 % (koko maa 13,5 %)
Opettaja kiusannut koulussa taméan lukuvuoden
aikana 8,9 % (koko maa 14,2 %)

Myohastymisia vahintaan viikoittain 14,6 %
(koko maa 11,3 %)

Luokan tai ryhman ilmapiiri tukee
mielipiteen ilmaisua 66,5 % (koko maa 73,4
%)

Luokassa tai ryhmassa hyva tyorauha 63,3
% (koko maa 71,30 %)

Ongelmia oppimisyhteison ilmapiirissa 15 %
(koko maa 9,0 %)

Opettajalta saatu valittava ja
oikeudenmukainen kohtelu 34,2 % (koko
maa 45,8 %)

Opettaja ei kohtele oppilaita
oikeudenmukaisesti 32,7 % (koko maa 28,8
%)

Alaikéisten perhepiirista hankkima alkoholi
50,8 % (koko maa 41,8 %)

Kayttanyt jotain muuta huumaavaa ainetta
viimeisen 30 pdivan aikana 4,6 % (koko maa
3,5 %)

Kadyttanyt alkoholia viikoittain 5,8 % (koko
maa 3,9 %)

Raittius 60,9 % (koko maa 67,5 %)

Tosi humalassa vahintdan kerran
kuukaudessa 10,2 % (koko maa 8,8 %)

Juo energiajuomaa paivittain 9,6 % (koko
maa 6,6 %)

Harrastaa pelaamista mobiililaitteella tai
tietokoneella vahintdan kuukausittain 72,9
% (64,3 %)

Lukee kirjoja omaksi ilokseen vahintdan
kuukausittain 26,1 % (koko maa 29,6 %)




Taulukko 4. Keskeisimpid nostoja 8.—9. -luokkalaisten vastauksista kouluterveyskyselyssad suhteessa Oriveden vuoden

2021 vastauksiin

Tulokset parantuneet vuodesta 2021

Tulokset heikentyneet vuodesta 2021

- Tapaturma ty6elama jaksolla lukuvuoden aikana
3,2 % (2021 5,5 %)

- Harrastaa liikuntaa omatoimisesti vapaa-ajalla
vahintaan viikoittain 77,6 % (2021 74,1 %)

- Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus 15,5 %
(2021 19,1 %)

- Riski sydmishairiolle 14,9 % (2021 18,8 %)

- Eiole saanut tukea tai apua hyvinvointiin
opettajalta lukuvuoden aikana, vaikka olisi
tarvinnut 13,9 % (2021 29 %)

- Eiole usein sydnyt tai nukkunut netin takia 9,6 %
(2021 18,3 %)

- Kokeillut kannabista ainakin kerran 7,5 % (2021 13
%)

- Kokeillut kannabista vahintaan kaksi kertaa 5 %
(2021 11,2 %)

- Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran 8,2 %
(2021 13 %)

- Kokenut usein, ettd pitaisi viettaa aikaa muutoin
kuin netissad 21,8 % (2021 27,3 %)

- Kayttanyt kannabista viimeisen 30 paivan aikana
3,2 % (2021 9,5 %)

- Kéayttaa alkoholia viikoittain 5,8 % (2021 12,0 %)

- Pelaa rahapeleja viikoittain 6,6 % (2021 11,7 %)

- Tosi humalassa vahintaan kerran kuukaudessa
10,2 % (2021 16,9 %)

- Tuntenut olonsa usein hermostuneeksi, kun ei ole
paassyt nettiin 12,8 % (2021 22,2 %)

- Eiyhtaan laheistd ystava 6,3 % (2021 15,8 %)

- Hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti
paivassa 31,4 % (2021 47,8 %)

- Harrastaa jotakin vahintdaan kuukausittain 96,8 %
(2021 92,6 %)

- Kokee kiinnostavat harrastukset liian kalliiksi 11,7
% (2021 21,1 %)

- Kokenut seksuaalivakivaltaa vuoden aikana 6,4 %
(2021 14,4 %)

- Koulun aikuinen kiusannut koulussa taman
lukuvuoden aikana 9,4 % (2021 22,9 %)

- Vaikeuksia opetuksen seuraamisessa 23,4 %
(2021 19,7 %)

- Luokan tai ryhman oppilaat viihtyvat hyvin
yhdessa 68,4 % (2021 73,3 %)

- Luokassa tai ryhmassa hyva tyérauha 63,3
% (2021 75,6 %)

- Ongelmia oppimisyhteisdn ilmapiirissa 15 %
(2021 9,1 %)

- Opettajalta saatu valittava ja
oikeudenmukainen kohtelu 34,2 % (2021
49,7 %)

- Nukkuu arkisin alle 8 tuntia 39,2 % (2021
47,1 %) (tytot 2023 48,6, 2021 53,4 %, pojat
2023 39,8% 2021 31,4 %)

- Omalla paikkakunnalla helppo hankkia
huumeita 49,4 % (2021 40,8 %) (Tytot 2023
50 % 2021 49,4%, pojat 2023 48,8 % 2021
31,6%)

- Raittius 60,9 % (2021 64,7 %)

- Eisyd aamupalaa joka arkiaamu 40,3 %
(2021 35,8 %)

- Laakarin toteama pitkaaikainen sairaus tai
terveysongelma 22,7 % (2021 18,4 %)

- Paljon vaikeuksia keskittyd 18,6 % (2021
11,2 %)

- Paljon vaikeuksia kavelld puoli kilometria
1,3 % (2021 0,6 %)

- Kokenut syrjintda koulussa tai vapaa-ajalla
35,0 % (2021 28,1 %)




Lukion 1-2-luokka

Taulukko 5. Keskeisimpia nostoja lukion 1.-2. -luokkalaisten vastauksista kouluterveyskyselyssa suhteessa koko maan

keskiarvoon.

Parempi tulos kuin Suomessa keskimaarin

Heikompi tulos kuin Suomessa keskimaarin

- Oppimiseen ja koulunkdyntiin tukea
tarvinneista apua saaneet: luokanvalvoja 95,5
% (koko maa 88,6 %)

- Vaikeuksia tunnilla vastaamisessa 17,1 % (koko
maa 29,7 %)

- Kokee olevansa tarkea osa kouluyhteis6a 56,1
% (koko maa (49,3 %)

- Erittéin tyytyvdinen elamaéanséa 23,2 % (koko
maa 15,9 %)

- Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus 18,5 %
(koko maa 21,1 %)

- Ollut huolissaan mielialastaan kuluneen 12
kuukauden aikana 36,2 % (koko maa 43,0 %)

- Sosiaalinen ahdistuneisuus 29,3 % (koko maa
37,7 %)

- Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran 3,7
% (koko maa 11,6 %)

- Kokenut usein, etta pitaisi viettaa aikaa
muutoin kuin netissad 20,7 % (koko maa 30,4
%)

- Kayttaa alkoholia viikoittain 2,5 % (koko ma 4,5
%)

- Nuuskaa paivittdin 1,2 % (koko maa 2,3 %)

- Raittius 50,6 % (koko maa 41,9 %)

- Tuntenut olonsa usein hermostuneeksi, kun ei
ole paassyt nettiin 7,4 % (koko maa 15,6 %)

- Eisy6 aamupalaa joka arkiaamu 30,5 % (koko
maa 37,0 %)

- Nukahtamisvaikeuksia paivittain 11,0 % (koko
maa 18,2 %)

- Paljon vaikeuksia oppia asioita 4,9 % (koko maa
8,2 %)

- Harrastaa pelaamista mobiililaitteella tai
tietokoneella vahintaan kuukausittain 53,1 %
(koko maa 61,7 %)

- Kokee kiinnostavat harrastukset liian kalliiksi
13,4 % (koko maa 21,0 %)

- Tietaa asuinalueen harrastusmahdollisuuksista
67,1 % (koko maa 56,1 %)

- Kokenut hairitsevaa seksuaalista ehdottelua tai
ahdistelua 26,8 % (koko maa 31,3 %)

- Kokenut seksuaalista hairintdad puhelimessa tai
internetissa vuoden aikana 18,3 % (koko maa
24,2 %)

Vaikeuksia opetuksen seuraamisessa 32,5 %
(koko maa 25,3 %)

Luokan tai ryhman ilmapiiri tukee mielipiteen
ilmaisua 68,3 % (koko maa 82,7 %)

Luokassa tai ryhmassa hyva tyorauha 85,5 %
(koko maa 92,2 %)

Ongelmia oppimisyhteison ilmapiirissa 13,4 %
(koko maa 1,9 %)

Opettajat eivat kohtele oppilaita
oikeudenmukaisesti 19,8 % (koko maa 9,1 %)
Tyytyvdinen eldmaansa talla hetkellad 58,5 %
(koko maa 66,9 %)

Vahintaan kaksi viikkoa kestanyt
masennusoireilu 28,4 % (koko maa 23,9 %)
Perheen koettu taloudellinen tilanne
kohtalainen tai sitd huonompi 34,1 % (koko
maa 30,6 %)

Ei ole paassyt koulukuraattorille yrittamisesta
huolimatta 2,4 % (koko maa 0,9 %)

Kokee olevansa tarpeellinen muille ihmisille
57,3 % (koko maa 63,8 %)

Kokee pystyvansa tavoittelemaan itselle
tarkeita asioita 69,5 % (koko maa 76,0 %)
Ladkarin toteama pitkdaikainen sairaus tai
terveysongelma 25,6 % (koko maa 21,6 %)
Paljon vaikeuksia keskittya 19,5 % (15,6 %)
Lukee kirjoja omaksi iloksi vahintaan
kuukausittain 22,0 % (koko maa 35,0 %)
Kiusaamistilanne, jossa lyomista, potkimista tai
tonimista 3,6 % (koko maa 1,0 %)
Kiusaamistilanne, jossa nimittelya,
naurunalaiseksi tekemista tai loukkaavaa
kiusoittelemista 14,5 % (koko maa 5,8 %)
Koulukiusattuna tai osallistunut
koulukiusaamiseen lukukauden aikana 19,3 %
(koko maa 10,8 %)

Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa 6,0
% (koko maa 1,7 %)

Opettaja kiusannut koulussa tdman
lukuvuoden aikana 6,1 % (koko maa 5,8 %)




Taulukko 6. Keskeisimpia nostoja lukion 1.-2. -luokkalaisten vastauksista kouluterveyskyselyssa suhteessa Oriveden

vuoden 2021 vastauksiin

Tulokset parantuneet vuodesta 2021

Tulokset heikentyneet vuodesta 2021

- Tapaturma liikuntatunnilla lukuvuoden
aikana 1,2 % (2021 5,1 %)

- Uupumusasteinen vasymys koulutydssa
25,3 % (2021 32,9 %)

- Vaikeuksia laksyjen tekemisessa 30,1 %
(2021 20,3 %)

- Nukkuu arkisin alle 8 tuntia 42,7 % (2021
45,6 %)

- Sosiaalinen ahdistuneisuus 29,3 % (2021
38,0 %)

- Helppo paasta koulun kuraattorin
vastaanotolle 60,8 % (2021 74,0 %)

- Kokee, ettd hdaneen luotetaan 85,4 % (2021
84,6 %)

- Kokeillut kannabista ainakin kerran 3,7 %
(2021 7,7 %)

- Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran
3,7 % (2021 7,8 %)

- Kayttaa alkoholia viikoittain 2,5 % (2021
7,6 %)

- Raittius 50,6 % (2021 46,8 %)

- Tuntenut olonsa usein hermostuneeksi, kun
ei ole paassyt nettiin 7,4 % (2021 16,5 %)

- Eiyhtdan laheistd ystavaa 7,3 % (2021
15,2 %)

- Hampaiden harjaus harvemmin kuin
kahdesti paivdssa 25,6 % (2021 34,6 %)

- Kokee, ettd asuinalueella ei ole tarpeeksi
oleskelutiloja nuorille 31,7 % (2021 38,5 %)

- Eiole osallistunut muiden oppilaiden
kiusaamiseen 95,2 % (2021 89,7 %)

- Kokenut hairitsevaa seksuaalista ehdottelua
tai ahdistelua vuoden aikana 26,8 % (2021
35,4 %)

- Kokenut seksuaalista hairintda puhelimessa
tai internetissa vuoden aikana 18,3 % (2021
29,1 %)

- Pitaa koulunkdynnista 53,9 % (2021 67,1 %)

- Vaikeuksia kokeisiin valmistautumisessa 44,6 %
(2021 29,1 %)

- Vaikeuksia opetuksen seuraamisessa 32,5 % (2021
15,2 %)

- Luokan tai ryhman oppilaat viihtyvat hyvin
yhdessa 72,0 % (2021 84,8 %)

- Luokassa tai ryhmassa on hyva tyorauha 85,5 %
(2021 100 %)

- Opettajalta saatu valittava ja oikeudenmukainen
kohtelu 61,7 % (2021 69,6 %)

- Harrastaa lilkuntaa omatoimisesti vapaa-ajalla
vahintaan viikoittain 75,3 % (2021 83,1 %)

- Riski sydmishairiolle 20,0 % (2021 15,4 %)

- Tyytyvdinen eldmaansa talla hetkelld 58,5 % (2021
79,7 %)

- Kokee pystyvansa tavoittelemaan itselle tarkeita
asioita 69,5 % (2021 84,8 %)

- Omalla paikkakunnalla helppo hankkia huumeita
58,5 % (2021 43 %)

- Eisyd koululounasta pdivittdin 30,5 % (2021
16,5 %)

- Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai
huonoksi 25,6 % (2021 17,7 %)

- Ladkarin toteama pitkaaikainen sairaus tai
terveysongelma 25,6 % (2021 16,5 %)

- Paljon vaikeuksia keskittyd 19,5 % (2021 7,6 %)

- Paljon vaikeuksia muistaa asioita 15,9 % (2021
10,1 %)

- Lukee kirjoja omaksi ilokseen vahintdan
kuukausittain 22 % (2021 30,4 %)

- Eiole kiusattu koulussa lainkaan lukukauden
aikana 84,3 % (2021 92,4 %)

- Kokenut seksuaalivakivaltaa vuoden aikana 7,3 %
(2021 2,5 %)

- Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa 6,0 %
(2021 1,3 %)

Ldhde: www.sotkanet.fi
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