


TIIVISTELMA

Dearvasit Eallin — Terveempi Eldma oli SamiSoster ry:n terveyden edistimi-
sen hanke, joka toteutettiin vuosina 2007 — 2009 saamelaisten kotiseutualu-
eella, neljan kunnan alueella. Hanketta rahoitti Sosiaali- ja terveysministerio
Terveyden edistdmisen keskuksen kautta jarjestdille myonnettavélld avustuk-
sella.

Terveempi Eldamé — hankkeen pddmadrdni oli saamenkielisen ja saamelais-
kulttuurin huomioivan terveysneuvonnan ja terveysviestintdmateriaalin ke-
hittdiminen. Tavoitteena oli lisdtd saamelaisten keskuudessa tietoisuutta ter-
veyden ylldpitimiseen vaikuttavista tekijoistd ja yksilon mahdollisuuksista
vaikuttaa omaan hyvinvointiin omien valintojen kautta sekd motivoida ter-
veellisten eldmédntapojen omaksumisessa. Hankkeessa pyrittiin vaikuttamaan
thmisen oman terveyden arvoihin sekd kehittimdan saamelaisista 1dhtokoh-
dista sellaisia rakenteita, toimintoja ja palveluja, jotka tukevat terveytta ja it-
sestd huolehtimista. Projekti toteutettiin pohjoissaameksi ja suomeksi.

Hanke nosti esille saamelaisten omakielisen ja omaan kulttuuriin pohjautuvan
ennaltachkdisevin tyon merkityksen seka erityisesti poroelinkeinonharjoitta-
jien hyvinvoinnin edistdmisen kehittdmistarpeita. Saamelaisten oman kulttuu-
rin huomioivaa saamenkielistd terveyden edistimistd ei ole aiemmin tehty,
joten asioiden esiin nostaminen on jo itsessddn yksi hankkeen saavutus. Mer-
kittdvid tuloksia olivat tyoskentelytapojen kehittiminen saamelaisvéeston ja
erityisesti poroelinkeinoharjoittajien saavuttamiseksi. Poronhoitajien kanssa
tyoskentely edellyttid, ettd tydtavat sopeutetaan elinkeinonharjoittajien tyos-
kentely-olosuhteisiin ja -aikatauluihin. Hanke vaikutti terveyden edistimisen
rakenteisiin, siten ettd tietoisuus ja valmiudet saamelaisten aseman ja tarpei-
den huomioimiseen lisdéntyivit. Konkreettisena tuloksena voidaan pitdi sitd,
ettd saamelaisten erityistarpeet tulivat kirjatuiksi uuteen Terve Lappi — Terve-
yden edistdmisen suunnitelmaan (2009 - 2011).

Saamenkielistd materiaalin kehittdmisessa nakyvii tuloksia olivat pohjoissaa-
menkielinen Sydadn — esite ja terveyskortti, pohjois- ja inarinsaamen -kieliset
hanke-esitteet, powerpoint - esitykset terveellisten elintapojen vaikutuksista
hyvinvointiin sekd saamenkielisen sosiaali- ja terveysalan terminologia ty0s-
tdminen tydoryhmén toimesta.

AVAINSANAT: SAAMELAISET, SAAMEN KIELI JA KULTTUURI,
TERVEYDEN EDISTAMINEN, PORONHOITO, TERVEYS-
VIESTINTAMATERIAALI

COAHKKAIGEASSU

Dearvasit Eallin lei SamiSoster ry:a dearvvasvuoda ovddidanproSeakta,
mii ollasuhttojuvvui jagiid 2007-2009 sami ruovttuguovllus, njealji gield-
da guovllus. ProSeavtta ruhtadii Sosidla- ja dearvvasvuohtaministeriija
Dearvvasvuoda ovddidanguovddaza (Terveyden edistimisen keskus) bokte
servviide miedihuvvon doarjagiin.

Dearvasit Eallin -proseavtta ulbmilin lei samegielat ja sami kultuvrra vuhtii
valdi dearvvasvuohtardvvema ja dearvvasvuohtaravvenmateriala ovddideap-
ahkehit dearvvasvuoda bajasdoallamis ja ovttaskas olbmo vejolasvuodain
vaikkuhit iezas buresveadjimii iezas valljemiiguin ja motiveret dearvvasla$
eallinddbiid oamasteapmai. ProSeavttain geahccaleimmet vaikkuhit olbmo
iezas dearvvasvuoda arvvuide ja ovddidit dakkar sami kultuvrii vuodduduvvi
rahkadusaid, doaimmaid ja balvalusaid, mat dorjot dearvvasvuoda ja alddis
fuolaheami. ProSeakta ollasuhttojuvvui davvisamegillii ja suomagillii.

ProSeakta buvttii ovdan, man dehalas samiid iezasgielat ja iezas kultuv-
rii vuodduduvvi ovddalgihtii eastadanbargu lea. ProSeakta bajidii maiddai
earenoamazit boazoolbmuid buresveadjima ovddideami darbbuid. Samiid
iezaset kultuvrra vuhtiivaldi samegielat dearvvasvuoda ovddidanmateria-
la ii leat ovdal dahkkon, nu ahte 4sSiid lokten ovdan lei jo ieh¢anassii okta
proseavtta olahusain. MearkkaSahtti boadus lei bargovugiid ovddideapmi sa-
miid ja earenoamazit boazoolbmuid joksama varas. Boazoolbmuiguin bargan
gaibida, ahte bargovuogit heivehuvvojit ealdhusa bargodiliide ja digedavva-
liidda. ProSeakta vaikkuhii dearvvasvuoda ovddideami rahkadusaide, nu ah-
te sihke didolaSvuohta ja valmmasvuodat samiid sajadaga ja darbbuid vuh-
tiivaldimii lassanedje. Konkrehtala§ boadusin sahtta atnit dan, ahte samiid
earanoama$ darbbut callojuvvojedje odda planii: Terve Lappi — Terveyden
edistimisen suunnitelma (2009-2011).



Samegielat materidla ovddideamis oinnola§ bohtosat ledje davvisame-
gielat Vaibmu-pros§yra ja dearvvasvuohtagoarta, davvi- ja anarasgiclat
proSeaktaproSyrat, Power point -ovdanbuktimat dearvvaslas eallindabiid vaik-
kuhusain buresveadjimii. ProSeakta lei maiddai mielde bargojoavkkus, mii
barggai samegielat sosidla- ja dearvvasvuohtaterminologiijain.

Coavddasanit: samit/sapmelacéat, samegiella ja -kultuvra, dearvvasvuoda
ovddideapmi, boazodoallu, dearvvasvuohtadiedihanmateriala
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Tama raportti perustuu projektissa tyoskennelleiden terveydenhoita-jien Tar-

ja Arttijeffin, Aune Niittyvuopion ja Pauliina Ndkk&l4jarven projektin aikana

tuottamaan aineistoon.

Terveempi Eldmd —hankkeen pddmiirdnd oli saamenkielisen ja saamelais-
kulttuurin huomioivan terveysneuvonnan ja terveysviestintimateriaalin ke-
hittiminen. Tavoitteena oli lisétd saamelaisten keskuudessa tietoisuutta ter-
veyden ylldpitdmiseen vaikuttavista tekijoistd ja yksilon mahdollisuuksista
vaikuttaa omaan hyvinvointiin omien valintojen kautta sekd motivoida ter-
veellisten eldméntapojen omaksumisessa. Hankkeessa pyrittiin vaikuttamaan
ihmisen oman terveyden arvoihin sekd kehittimdan saamelaisista 1dhtokoh-
dista sellaisia rakenteita, toimintoja ja palveluja, jotka tukevat terveytti ja it-
sestd huolehtimista. Projekti toteutettiin pohjoissaameksi ja suomeksi.

Dearvasit Eallin -hankkeen kdynnistymistd edelsi SamiSoster ry:n ja Lapin
sairaanhoitopiirin yhteistyoprojekti, joka toteutettiin vuosina 2004 — 2006 La-
pin keskussairaalassa. Siind kehitettiin erityisesti saamenkielistd ja -kulttuu-
rista tukitoimintaa saamelaisille potilaille. Tuolloin nousi esille tarve kehittaa
saamelaisten terveyden edistdmiseen soveltuvia menetelmié.

Hankkeen ldhtokohtana ovat saamelaisten terveystilanteessa tapahtuneet huo-
lestuttavat muutokset ja kehityspiirteet. Saamelaisvédeston sairastavuus on
ollut perinteisesti alhaisempaa kuin Suomen valtavdeston. Ennen kaikkea
saamelaismiesten tautikuolleisuus on tdhdn asti ollut huomattavasti alhaisem-
malla tasolla kuin valtavdeston. Syind tdhén on pidetty saamelaisten ravit-
semustottumuksia, johon on kuulunut paljon poronlihaa ja kalaa, fyysisesti
aktiivista eldméntapaa ja geeniperimdd. (Hassler & Soininen & Sjolander &
Pukkala 2008, Soininen & Pukkala 2008).

Kuitenkin parin viime vuosikymmenen aikana elintapasairauksien mairé vai-



kuttaisi lisddntyneen voimakkaasti saamelaisten keskuudessa. Saamelaisten
terveydentilanteesta ei ole saatavilla kattavaa, ajantasaista tutkimustietoa. La-
pin terveyskatsauksen (2005) mukaan saamelaisalueen kuntien vieston suu-
rimmat terveyttd koskevat huolenaiheet liittyvét diabeteksen ja astman mééri-
en lisddntymiseen sekd naisten sydédnsairauksien korkeaan méériin. Toisaalta
kuolemaan johtavien ja vammauttavien tapaturmien osuus on lisddntynyt vii-
me vuosikymmenind (Lapin ld4ninhallituksen tilastokatsaus... 2009). Poron-
hoitajien terveyden haasteita esiteltdessid viitataan tavallisesti Ndyhén ja Has-
sin (1993) tutkimukseen. Se ei kuitenkaan tarjoa ajantasaista kuvaa, silld sen
kéyttdma aineisto on perdisin 1980-luvun lopulta.

SOTKAnetin terveys- ja hyvinvointi-indikaattorien mukaan saamelaisalueen
kuntien sairastavuus-, tyokyvyttomyys-, kuolleisuus- ja kansantauti-indeksit
poikkeavat jonkin verran Lapin ld4nin ja koko maan keskitasosta. Liséksi saa-
melaisalueen kuntien kesken on suuria eroja. Lapin véeston sairastavuus on
suurempaa kuin koko maan véeston keskitason. Utsjoella sairastavuusindeksi
on Lapin l4dnin alhaisin, mutta muissa saamelaisalueen kunnissa l4helld 14a-
nin keskitasoa. My0s kansantautien esiintyminen on Lapissa yleisempié kuin
koko maassa keskimédrin. Yleisimpid kansantauteja ovat syddnsairaudet ja
astma. Kansantauti-indeksi on Enonteki6lld verrattain korkea, mutta Utsjo-
ella ja Inarissa hieman alle 144nin keskitason. Sen sijaan erityiskorvattaviin
ladkkeisiin oikeutettujen madrd on saamelaisalueella 1d4nin korkein. Lisdk-
si perusterveydenhuollon kdyntien mééra ja perusterveydenhuollon nettokus-
tannukset ovat huomattavasti ladnin keskitasoa korkeammat. Sen sijaan eri-
koissairaanhoidon nettokustannukset ovat alhaisemmat kuin Lapin ldédnissa ja
koko maassa keskiméérin. (Pohjois-Lapin seutukunnan hyvinvointibarometri
2007, Lapin l14éninhallituksen tilastokatsaus... 2009)

Saamelaisalueen kuntien terveyden edistdmistyGtd puitteistavat viimeaikai-
set vdestorakenteen muutokset. Vdeston viheneminen ja ikddntyminen seka
joissakin kunnissa korkea ty6ttomyys aiheuttavat hyvinvointierojen kasvua.
Tama lisdd myds palvelutarpeita ja aiheuttaa uusia haasteita palveluiden jir-
jestamiselle sekd ennaltachkiiseville tydlle sosiaali- ja terveydenhuollossa.
Lisdksi meneilldén oleva kunta- ja palvelurakenneuudistus kannustaa ja vel-
voittaa kuntia uudistamaan palvelujérjestelmiinsi sekd edellyttdd nykyistd
laajempien alueellisten kokonaisuuksien muodostamista toimivien palvelura-
kenteiden turvaamiseksi. Viestopohjan laajentaminen on edellytyksend pit-

kéjénteiselle ja tarpeenmukaiselle palvelujirjestelmén uudistamiselle, mika
tarkoittaa palvelurakenteen monipuolista uudistamista, teknologian hy6dyn-
tamistd sekd toiminnan vaikuttavuuden ja tuottavuuden parantamista. (Meri-
kallio, 2007, 6-7.)

Saamelaiskérijien sosiaali- ja terveyssihteerin mukaan, saamelaisten palvelu-
tarpeiden huomioiminen kuntien palvelurakenteessa on edennyt monessa suh-
teessa myonteiseen suuntaan. Saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen
kehittdmisen esteind ovat kuitenkin edelleen rahoituksen epavarmuus ja riit-
taméttomyys sekd koulutetun henkildston puute. (Ruotsala, 2007, 215.) Tdmi
vaikeuttaa saamelaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen systemaattista ja koko-
naisvaltaista kehittdmistoimintaa. Esimerkiksi saamenkieliseen ja kulttuuriset
erityispiirteet huomioon ottavaan terveydenedistimistyohon seka siihen liitty-
védn palvelutarjontaan ei toistaiseksi ole voitu panostaa.

Saamelaisilla on lakisddteinen oikeus kdyttdd omaa kieltdén asioidessaan vi-
ranomaisissa saamelaisten kotiseutualueella. Liséksi saamelaisilla on perus-
tuslaillinen oikeus kielensa ja kulttuurinsa ylldpitdmiseen ja kehittimiseen se-
ki sitd koskevaan itsehallintoon saamelaisalueella. Omakielisyys on kaikkien
hyvinvointipalvelujen perusldhtokohta. Silld on merkitystd palvelun laatuun,
tehokkuuteen, taloudellisuuteen ja vaikuttavuuteen. Se lisdd myds asiakkaan
turvallisuuden tunnetta. Kielen ohella my6s muut kulttuuriset erityispiirteet
ovat laadukkaan, asiakasldhtdisen palvelutuotannon perusta. Varsinkin terve-
yden edistdmisessé kulttuuriset voimavarat ja erityispiirteet olisi tiedostettava
yhd enemmadn ja valjastettava paremmin kadyttoon.

Saamelaisten omakielisilld ja omista kulttuurisista 1dhtokohdista toteutettavil-
la sosiaali- ja terveyspalveluilla on laaja-alainen merkitys saamelaisyhteison
kannalta. Niilld on merkitystd saamelaisen ihmisten hyvinvoinnin kokemuk-
sessa. Lisdksi omakieliset sosiaali- ja terveyspalvelut edistdvit osaltaan saa-
men kielen eldvénad sdilymistd ja kehittymistd, ja vahvistavat sitd kautta kult-
tuuria.

Saamelaisten terveyden edistimisen suurimmat haasteet liittyvét ajankohtai-
siin yhteiskunnallisiin kehityspiirteisiin. Saamelaisen elimanmuodon murros
on merkinnyt suuria muutoksia saamelaisten arkipédivissd. Kulttuurimuotoon
kuuluvan poronhoidon ja muiden perinteisten elinkeinojen harjoittamistavat
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ovat muuttuneet. Liikkuminen luonnossa on koneellistunut, jonka seuraukses-
ta aiempi péivittdinen liitkunta on jadnyt vihemmalle. Elinolojen ja elintapojen
muutokset ovat vaikuttaneet myos ruokailutottumuksiin. Entisajan saamelai-
nen eldmintapa opetti elimain terveellisesti, koska ei ollut muita vaihtoehto-
ja. Oli kdveltavé, kun ei ollut teitd. Oli syotava sitd ruokaa, mitéd luonto tarjosi,
lihaa, kalaa, marjoja ja muita luonnontuotteita.

Saamelaisten keskuudessa ei ole ollut varsinaisia terveyden edistimisen pe-
rinteitd. Ladkariin on hakeuduttu yleensd vasta kun sairaus yllattd4. Tamén
hankkeen haasteellisena tehtdvand olikin etsid ja 10ytdd kulttuurisia keinoja
vaikuttaa saamelaisten terveyttd koskeviin asenteisiin sekd lisitd tietimysta
siitd miten omilla valinnoilla voi vaikuttaa terveyteensi. Terveydenedistdmis-
tyon kdynnistdmisessa pyrittiin hyddyntdméin perinteisié, kulttuurisia raken-
teita ja instituutioita. Vastaavasti pyrittiin lisidmdin saamelaiserityistd osaa-
mista terveyden edistimisen rakenteiden eri tasoilla siten, ettd ne tukisivat
mahdollisimman tarkoituksenmukaisella tavalla saamelaisia ithmisia.
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2. SAAMELAISTEN LAINSAADANNOLLINEN ASEMA JA
OIKEUDET ALKUPERAISKANSANA
Ristenrauna Magga

Saamelaiset ovat Euroopan unionin alueen ainoa alkuperdiskansa, jolla on
oma historia, kieli, kulttuuri, elinkeinot, eldméntapa ja identiteetti. Saamelai-
silla on alueittain yhteinen historia, perinteet, tavat ja yhteisot. Saamelaiset
ovat asuttaneet Skandinavian ja Suomen pohjoisosaa sekd Kuolan niemimaan
sisdosia jo ennen nykyisten valtioiden ja valtionrajojen muodostumista. Tata
aluetta kutsutaan saamenmaaksi ja se ulottuu neljdén valtioon: Suomeen, Nor-
jaan, Vengjélle ja Ruotsiin. Kaikkiaan saamelaisia arvioidaan olevan eri mais-
sa yhteensa yli 75 000.

Suomessa saamelaisten kotiseutualueeseen kuuluvat Enontekion, Inarin ja
Utsjoen kunnat sekd Sodankyldn kunnassa sijaitseva Lapin paliskunnan alue.
Alue on laajuudeltaan n. 35 000 km?, ja sielld asuu n. 12 000 asukasta. Suo-
messa puhutaan kolmea saamenkielti; pohjoissaamea, inarinsaamea ja koltan-
saamea. Pohjoisaamea puhuu 70-80 % kéyttdd saamelaisista, inarinsaamea ja
koltansaamea kumpaakin alle 15 % saamelaisista.

Suomen perustuslain mukaan saamelaisilla on alkuperdiskansana oikeus yll&-
pitdd ja kehittdd omaa kieltddn ja kulttuuriaan (PL 17.3 §) seké kieltdén ja kult-
tuuriaan koskeva itsehallinto (PL 121.4) kotiseutualueellaan sen mukaan kuin
lailla sdddetddn. Saamelaisten kulttuuri-itsehallintoa toteuttaa saamelaiské-
rdjat saamelaiskérdjistd annetun lain (974/1995) mukaisesti. Julkisen vallan
velvollisuutena on perustuslain mukaan turvata perusoikeuksien ja ihmisoike-
uksien toteutuminen. Saamelaisten perusoikeussddnnos yhdesséd 22 §:n kanssa
velvoittaa julkista valtaa tukemaan saamelaisen alkuperdiskansan oman kielen
ja kulttuurin kehittdmista.

Saamelaisten kielellisid oikeuksia on vahvistettu saamen kielilailla
(1086/2003), jonka tavoitteena on yhdessd Suomen perustuslain kanssa tur-
vata saamelaisten oikeus ylldpitdd ja kehittdd omaa kieltdén ja kulttuuriaan.
Saamen kielilaissa sdddetdén saamelaisen oikeudesta kéyttdd omaa kieltdén
asioidessaan viranomaisissa saamelaisalueella. Laki on asettanut my0s viran-
omaisille velvollisuuksista toteuttaa ja edistdd oma-aloitteisesti saamelaisten
kielellisid oikeuksia. Saamen kielilain sdédnndksid on noudatettava sovelletta-
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essa lakia sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000) ja la-
kia potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992). Sosiaali- ja terveyspalveluita
ohjaavassa lainsddddnnosséd ldhtokohtaisesti turvataan asiakkaan/potilaan oi-
keus omakielisiin palveluihin.

Vuonna 2004 voimaan tulleen yhdenvertaisuuslain (21/2004) tarkoituksena
on edistdd ja turvata yhdenvertaisuuden toteutumista. Lakia sovelletaan mm.
etnisen alkuperén perusteella tapahtuvaan syrjintdén, kun kysymys on mm.
sosiaali- ja terveyspalveluista tai itsendisen elinkeinon tukemisesta. Lain mu-
kaan viranomaisten on laadittava yhdenvertaisuussuunnitelma etnisen yhden-
vertaisuuden toteuttamiseksi.

Kéaynnissd olevassa kunta- ja palvelurakenneuudistuksessa ovat keskeisind
tavoitteina kuntalaisten yhdenvertainen kohtelu ja valttiméttomien palvelu-
jen turvaaminen. Saamelaisten kielelliset ja kulttuuriset oikeudet on hankkeen
valmistelussa otettu huomioon. Perustuslakivaliokunnan aloitteesta lakiin li-
sattiin perustuslain mukainen maininta saamelaisten kieltddn ja kulttuuriaan
koskevasta itsehallinnosta saamelaisten kotiseutualueella.

Matti Vanhasen II hallituksen ohjelman (15.4.2007) mukaan turvataan saame-
laisten oikeus ylldpitdd ja kehittdd omaa kieltdédn ja kulttuuriaan perustuslais-
sa sdddetyn kulttuuri-itsehallinnon pohjalta Palvelurakenteiden uudistamisen
yhteydessi turvataan palvelujen saatavuus suomen, ruotsin ja saamenkielel-
14 Sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisessa (KASTE) kehittimisohjelmassa
vuosille 2008-2011 todetaan mm. uudistuksiin liittyen, ettd on erikseen huo-
mioitava ruotsinkielisten ja saamenkielisten palvelujen kehittiminen. KAS-
TE-ohjelmassa terveyden edistimiselld on vahva asema. Ongelmien ennal-
ta ehkdisy ja varhaisvaiheen puuttuminen ovat kustannustehokkaita ja usein
myls vaikuttavia tapoja parantaa ihmisten eldménlaatua.

Suomi on ratifioinut useita kansainvalisid ithmisoikeussopimuksia, jotka vel-
voittavat Suomea turvaamaan saamelaisen alkuperdiskansan kieltd ja kult-
tuuria mm. KP- sopimus (SopS 7-8/1976) lapsen oikeuksien sopimus (SopS
59-60/1991), TSS- sopimus (SopS 6/1976), YK:n rotusyrjintdsopimus (SopS
37/1970), YK:n naisten syrjinndn kieltdva sopimus (SopS 69-68/1986), Eu-
roopan Neuvoston vihemmistdpuitesopimus (SopS 1-2/1998) ja Euroopan
neuvoston alueellisia kielid ja vihemmistokielid koskeva eurooppalainen pe-

13

ruskirja (SopS 23/1998). Em. sopimusten toteutumisesta valvovat valvonta-
elimet, joille jisenmaat raportoivat midrdajoin sopimusten toteutumisesta.
Useiden sopimusten valvontaelimet ovat kehottaneet Suomea toteuttamaan
saamenkielisié sosiaali- ja terveyspalveluja.

Euroopan neuvoston alueellisia kielid ja vihemmistokielid koskeva eurooppa-
lainen peruskirja (SopS 23/1998):n Suomen raportin pohjalta Euroopan neu-
voston ministerikomitea, (21 pdivind marraskuuta 2007 ministereiden varaja-
senten 1011. kokouksessa) suosittelee, mm. ettd Suomen viranomaiset ottavat
huomioon kaikki asiantuntijakomitean huomiot ja ensisijaisesti: ~ Toteuttavat
lisdtoimia varmistaakseen ruotsin- ja saamenkielisten sosiaali- ja terveyden-
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huoltopalvelujen saatavuuden'”.

YK:n kaikkinaisen naisten syrjinndn poistamista koskeva yleissopimus, CE-
DAW /C/FIN/CO/6 Naisten syrjinnidn poistamista kéasittelevd komitea (ko-
kous 30.6.—18.7.2008). Komitea kehottaa sopimusvaltiota varmistamaan, ettia
saamelaisnaisille jarjestetddn asianmukaiset sosiaali- ja terveydenhuollon pal-
velut, mukaan lukien lisdéntymisterveyspalvelut. Se pyytdd sopimusvaltiota
varmistamaan, ettd sukupuolindkdkulma valtavirtaistetaan kaikkeen saame-
laisia koskevaan politiikkaan ja ohjelmiin. Komitea kannustaa sopimusvalti-
ota kehittiméén toimenpiteitd, joilla poistetaan kaikenlainen saamelaisnaisiin
kohdistuva syrjinta ja vikivalta.

Pohjoismainen yhteistyd saamelaisasioissa on tiivistynyt. Saamelaisasioita
sovitetaan yhteen Norjan, Ruotsin ja Suomen vastaavien ministereiden seké
eri maiden saamelaiskdrdjien puheenjohtajien kesken. Vuosittain kokoontuva
ministereiden ja saamelaiskdrdjien puheenjohtajien kokouksen asettama asi-
antuntijatydryhmé luovutti marraskuussa 2005 muistion”* Pohjoismaiden saa-
melaisasioista vastaaville ministereille ja ko. maiden saamelaiskérdjien pu-
heenjohtajille pohjoismaisen saamelaissopimuksen tarpeellisuudessa. Vuonna
2009 on selvitetty oikeusministerion johdolla lainsddddnndn muutostarpeita
ko. sopimuksen ratifioimiseksi.

'Suositus CM/RecChL (2007)7
Alueellisia kielid tai vihemmistokielid koskevan eurooppalaisen peruskirjan soveltamista Suomessa

2Pohjoismainen saamelaissopimus. Suomalais-norjalais-ruotsalais-saamelaisen
asiantuntijaryhmén 27. lokakuuta 2005 luovuttama luonnos
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Sopimusluonnoksessa artikla 29 koskee sosiaali- ja terveystoimea. Sen mu-
kaisesti:

”Valtioiden tulee yhteistydssd saamelaiskérdjien kanssa huolehtia siitéd, et-
td terveydenhuolto ja sosiaalipalvelut saamelaisten asuinalueilla jérjestetdin
siten, ettd ndilld alueilla asuville saamelaisille taataan heiddn kielelliseen ja
kulttuuriseen taustaansa mukautettua apua. Sosiaali- ja terveysviranomaisten
tulee myds saamelaisten asuinalueiden ulkopuolella ottaa huomioon saame-
laisten asiakkaiden ja potilaiden kielellinen ja kulttuurinen tausta.”

Saamelaisille tirked kansainvélinen sopimus, jonka ratifioinnin valmistelut
ovat edelleen tyon alla, on ILO:n alkuperdiskansasopimus 169. Eri kansan-
vilisten sopimusten valvontaelimet ovat useita kertoja kehottaneet Suomea
edistimiin sopimuksen ratifioimisesteiden poistamista. Saamelaisten sosiaa-
li- ja terveysalan kehittimisen kannalta sopimuksen ratifiointi olisi merkityk-
sellinen.

”ILO-169:n mukaan valtioiden tulee edistidd alkuperdiskansojen sosiaalisten,
taloudellisten ja kulttuuristen oikeuksien tdysiméérdistd toteutumista kunnioit-
taen niiden sosiaalista ja kulttuuri-identiteettid, tapoja ja instituutioita. Sopi-
muksen 25 artiklan mukaan alkuperdiskansojen terveyspalvelujen tulee mah-
dollisuuksien mukaan olla saatavilla paikallisymparistdssd ja palveluissa on
otettava huomioon alkuperdiskansojen taloudelliset, sosiaaliset ja kulttuurio-
lot. Alkuperidiskansojen mahdollisimman hyvéa terveydellisté tasoa on vaikea
varmistaa, ellei palveluja ole mukautettu heidén erityisoloihinsa ja eldménti-
lanteeseensa. Valtioita kehotetaan my0s edistiméén alkuperdiskansojen mah-
dollisuutta kaikin tavoin toimia yli kansallisvaltioiden rajojen”.

Mainittujen perustuslain ja sen nojalla annetun saamelaiskérdjdlain sadnnds-
ten sekd kansainvélisten sopimusten velvoitteiden perimmaisend tarkoitukse-
na on turvata saamen kansalle oikeus eldd ja kehittyd omista kulttuurimuoton-
sa mukaisista 1dhtokohdistaan sulautumatta paidvéiestoon. Kaytdnnossi tdma
edellyttdd suomalaisen yhteiskunnan rakenteiden ja lainsddddnndn muutta-
mista siten, ettd ne luovat saamelaisille riittdvit edellytykset ylldpitda ja kehit-
tdd omaa kieltdin ja kulttuuriaan.
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3. SAMISOSTER RY SOSIAALI- JA TERVEYSALAN
HANKKEIDEN TOTEUTTAJANA
Ristenrauna Magga

SamiSoster ry on valtakunnallinen saamelainen sosiaali- ja terveysalan yhdis-
tys. Sen tarkoituksena on valvoa, ylldpitdd ja edistdd saamelaisten asemaa ja
oikeuksia alkuperdiskansana sosiaali- ja terveysalalla sekd hyvinvointiin liit-
tyvissd kysymyksisséd kansallisissa ja kansainvilisissa yhteyksissa.

Toiminnassaan yhdistys seuraa saamelaisten yhteiskunnalliseen asemaan vai-
kuttavan lainsddddnnon, hallinnon ja rahoituksen toteutumista, tekee niihin
liittyvissd asioissa aloitteita ja antaa lausuntoja, jérjestdd omakustannushin-
taan saamenkielisid sosiaali- ja terveysalan palveluja sekd harjoittaa saame-
laisvéeston sosiaali- ja terveysalaan kuuluvaa kehittdmis-, kokeilu-, koulutus-,
kuntoutus-, tiedotus-, julkaisu- ja tutkimustoimintaa. Yhdistyksen kielet ovat
saame ja suomi ja kotipaikka Inari.

SamiSoster ry:n toimintaa ohjaavat saamelaiset arvot, ihmisarvon ja ihmisoi-
keuksien kunnioittaminen, yhdenvertaisuus ja oikeudenmukaisuus, osallisuus
ja yhteisvastuu. Toiminnan ldhtdkohtana on saamelaisten kokonaisvaltaisen
hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen sekd saamelaisen yhteisén elinvoi-
maisuuden vahvistaminen saamenkielelld, saamelaisten arvojen, perinteisen
tietdmyksen, eldméntavan ja kulttuurin perustalta. Palveluiden kehittdmises-
sd lahtokohtana ovat saamelaisten ihmisten tarpeista toteutettavat kulttuuriset
erityisyydet huomioon ottavat palvelut.

Yhdistyksen asettamat tavoitteet ovat perusteltuja sekd saamelaisten palvelu-
jen kéyttdjien ettd saamelaisen yhteison elinvoimaisuuden ja saamen kielen
sdilymisen ja kehittymisen kannalta, ja yhdistys tyoskentelee niiden toteutta-
miseksi aktiivisesti ja pitkdjénteisesti monilla eri foorumeilla.

Keskeisid toimintamuotoja jérjestdldhtoisessd auttamistoiminnassa ovat edun-
valvonnan ja vaikuttamisen liséksi osallistumismahdollisuuksien edistdminen,
vertaistoiminta seka tiedotus, neuvonta ja ohjaus yhdistyksen toimialaan kuulu-
vissa asioissa. Pitkien vilimatkojen ja harvan asutuksen alueella ne ovat olleet
haasteellisia toimia. Nékyvin toiminta ulospdin yhdistyksessé on erilainen ke-
hittdmistoiminta saamelaisten hyvinvoinnin edistdmiseen liittyvissd teemoissa.
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Jarjestotoiminnalla on keskeinen merkitys kansalaisyhteiskunnan toiminnan
kannalta. Thmisten vaikuttamismahdollisuudet omaan eldméénsa, lahiyhteiso-
jen toimintaan, hyvinvointipalvelujen kehittimiseen sekd yhteiskunnalliseen
paitoksentekoon ovat térkeitd palveluiden toimivuuden ja demokratian kan-
nalta. Tarvitaan ratkaisuja, joilla ihmisten mielipide tulee paremmin kuulluksi
niin palvelujen valintaa kuin palvelujen siséltod koskevissa asioissa. SdmiSos-
ter ry:n tavoitteena on lisdtd péittdjien ja palvelujen tuottajien keskuudessa
saamelaiskulttuurin ymmaérrystd saamelaisten kielellisten ja kulttuuristen oi-
keuksien toteutumiseksi.

Tilastokeskuksen (2006) tekemin tutkimuksen mukaan henkilon sosiaalisen
pddoman madrdlld — osallistumisella, luottamuksella ja sosiaalisella tuella
— on suora yhteys heiddn kokemaansa terveyteen. Sosiaalisen pddoman sel-
va yhteys koettuun terveyteen sdilyy, vaikka muiden terveyteen vaikuttavien
tekijoiden kuten idn, sukupuolen ja pitkdaikaissairauden vaikutukset vakioi-
daan. Sosiaaliseen toimintaan osallistuvat henkil6t kokevat oman terveyten-
sd paremmaksi kuin osallistumattomat. Terveytensad kokee hyvéksi yli 70 %
niistd suomalaisista, jotka osallistuvat runsaasti toimintaan ja luottavat paljon
thmisiin.

Saamelaisista ei ole tehty vastaavaa tutkimusta. Monen sukupolven kattava
perheyhteisd, laajat sukulaisuussuhteet ja yhteenkuuluvuuden tunne seka pe-
rinteisiin elinkeinoihin liittyvdt verkostot ovat saamelaisessa kulttuurissa pe-
rinteisesti olleet erityisen tarkeitd sosiaalisen pddoman ylldpitdjana ja vahvis-
tajana seké kielellisen ja etnisen identiteetin sdilyttdjind. Yhteiskunnallisten
muutosten vaikutuksista yhteisollisyys kuitenkin heikkenee koko ajan. Taéméan
vuoksi saamelaisen jérjestotoiminnan rooli korostuu tdnd pdivéni erityisesti
sosiaalisen toiminnan ylldpitdjéni ja vahvistajana.

SamiSoster ry:n rooli korostuu myos saamenkielisen toiminnan kehittdjéna.
SamiSoster ry on ainoa saamelainen sosiaali- ja terveysalan yhdistys Suomes-
sa. Toiminta on laajamittaista ja monipuolista, koska yhdistys on monialajér-
jesto, jonka kohderyhmind on laajasti eri ikdryhmié, eri tavoin vammaisia ih-
misid tai erilaisissa eldmaéntilanteissa olevia perheita tai yksittdisid henkiloita.
Yhdistyksen rooli korostuu paitsi edunvalvojana ja vaikuttajana myos saame-
laiserityisten palvelujen ja auttamistoiminnan kehittdjdnd, vertaistuen tarjo-
ajana seka kerhojen, leirien tai pdivdtoiminnan eri muodossa.
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Yhdistys kehittdd ratkaisuja, joissa saamelaisten mielipiteet ja tarpeet tulevat
esille ja saamelaisten vaikutusmahdollisuudet lisddntyvét. Yhdistyksen tehta-
vand on vaikuttaa siihen, ettd palvelujarjestelma on ldpindkyvé niin, ettd saa-
melaiset saavat luotettavaa tietoa palvelujen saatavuudesta. Téllainen tieto
lisdd myos palvelujen jérjestdjien ja tuottajien kykyé havaita mahdolliset on-
gelmat ajoissa ja kehittdd palvelutarjontaa.

SamiSoster ry on asiantuntijajirjestd saamelaisten sosiaali- ja terveysalan ke-
hittdimisessd. Yhdistys vastaa eri tahojen yhteistyOpyyntoihin, osallistuu toi-
mikuntien ja ohjausryhmien tyohon seki jakaa tietoa toimialaansa kuuluvissa
asioissa. Toiminta laajenee ja kehittyy sekd yhdistyksen omien kehittdmis-
hankkeiden etté erilaisten yhteistyopyyntdjen kautta.

Yhdistyksen verkostomainen tydskentelytapa on vakiintunut hyvéksi ja toimi-
vaksi toimintamuodoksi. Sidosryhmé verkosto on laaja ja monitahoinen. Yh-
distys toimi yhteisty0ssd sekd julkisten toimijoiden, eri saamelaisorganisaati-
oiden ettd kansalaisjirjestdjen ja muiden toimijoiden kanssa.

Toimintaympériston muutokset vaikuttavat monella tavalla yhdistyksen toi-
minnassa. Sosiaali- ja terveysalalla on laajaa kehittimistoimintaa sekd Poh-
jois-Suomessa ettd koko maassa. Yhdistyksen on osaltaan sekd valvottava
saamelaisten oikeuksien toteutumista ettd edistettavi kehittdmistoimia.

Yhdistyksen ja saamelaisalueen kuntien vélinen yhteistyd kehittdmistoimin-
nassa on tiivistynyt saamenkielisten palvelujen kehittymisen ja laajenemisen
myotd. Toisaalta saamelaisalueen kunnissa on heikko taloudellinen tilanne ja
vihdn resursseja kehittimistyohon, jolloin yhdistyksen asettamien tavoittei-
den eteneminen vaati paljon vaikuttamisty6td ja osallistumista.

Saamelaiset ovat yksi kansa, joka asuu neljan valtion alueella. Saamelaisilla
kansalaisjarjestoilld on merkittidva rooli, ei vain paikallisella ja kansallisella
tasolla, vaan myds eri valtioiden vélisessd yhteistydssd saamen kansan yhte-
ndisyyden, kielen, kulttuurin ja eldiméntavan ja elinkeinojen ylldpitdmisessa ja
kehittdmistyOssd. Jarjestojen merkitys korostuu myos saamelaisten perus- ja
thmisoikeuksien edistdjénd ja saamelaisen yhteison sosiaalisen pddoman vah-
vistajana
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Saamelaisilla on ollut kautta aikojen ja on edelleen tiivistd keskindistd kans-
sakdymista yli valtakunnan rajojen. Saamelaisyhdistykset osaltaan toteuttavat
yhteistyotd. SdmiSoster ry tekee yhteisty6td mm. saamelaisen naisverkoston
kanssa. Kansainvilisen yhteistyon tavoitteena on tutustuminen alkuperiiskan-
sojen elinolosuhteisiin, kulttuuriin sekd heiddn omakielisiin ja -kulttuurisiin
palveluihin, kehittdd toimijaverkostoja sekd hyvinvointialan tietojen ja osaa-
misen vaihto.

19

4. HANKKEEN JARJESTAYTYMINEN

4.1. HANKKEEN TAVOITTEET

Dearvasit Eallin- Terveempi eldma -hankkeen tavoitteena oli kehittdd saame-
laisten omakielistd ja omaan kulttuuriin perustuvaa terveyden edistdmistd, li-
satd saamelaisten osallisuutta ja osallistumista oman hyvinvoinnin ja tervey-
den edistdmiseen seké kehittdd saamenkielistd terveysviestintimateriaalia.

Saamenkielisen terveysneuvonnan ja ohjauksen tavoitteena oli lisitid saame-
laisten keskuudessa tietoisuutta terveyden ylldpitdmiseen vaikuttavista teki-
jOistd ja yksilon mahdollisuuksista vaikuttaa omaan hyvinvointiin omien va-
lintojen kautta sekd motivoida terveellisten eliméntapojen omaksumisessa.
Hankkeella pyrittiin myos vaikuttamaan ihmisen oman terveyden arvoihin se-
ki kehittimadn saamelaisista lahtokohdista sellaisia rakenteita, toimintoja ja
palveluja, jotka vahvistavat terveyttd ja itsestd huolehtimista.

Saamelaista ja saamenkielistd terveyden edistimisty6td ei ole aiemmin Suo-
messa kehitetty, joten hankkeessa lahdettiin aivan uusille poluille. Hankkeessa
kéynnistettiin erilaisten yksilo- ja ryhmékohtaisten tydmenetelmien kokeilu-
ja kehittdimisty® saamelaisvdeston tavoittamiseksi sekd aloitettiin terveys-
viestintimateriaalin kdéntdminen pohjoissaamenkielelle ja uuden materiaalin
tuottaminen. Lisdksi hankkeessa pyrittiin selvittimaan millaiset ovat paikalli-
set ja alueelliset terveyden edistdmisen rakenteet, mikd on saamelaisasiakkai-
den asema ja miten saamelaiserityistd osaamista voitaisiin lisété eri tasoilla se-
ki eri toimijoiden keskuudessa. Vastaavasti hankkeessa pyrittiin selvittdmaan
miten saamelaisyhteison omia rakenteita, jotka perustuvat perinteiseen kult-
tuurimuotoon, eldméntapoihin ja toimintatapoihin voitaisiin vahvistaa ja hyo-
dyntdd paremmin terveyden edistamisessa.

4.2. KOHDERYHMA JA TOIMINTA-ALUE

Hankkeen kohderyhmai oli laaja, saamelaiset tyoikdiset sekd ikdihmiset. Se
asetti hankkeen toteuttamiselle erityisid vaatimuksia mm. toiminnan kohden-
tamisessa. Viimeiselle toimintavuodelle kohderyhméé rajattiin poroelinkei-
nonharjoittajiin, ja se helpotti toiminnan suunnittelua.

Hanke toteutettiin saamelaisten kotiseutualueella, johon kuuluvat Enontekion,
Inarin ja Utsjoen kunnat sekd Sodankylidn kunnassa sijaitseva Lapin paliskun-
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nanalue. Saamelaisia on Suomessa 9350. Heisté alle puolet asuu kotiseutu-
alueella (n. 3600) ja loput muualla Suomessa ja ulkomailla. Utsjoki on Suo-
men ainoa saamelaisenemmistdinen kunta, jossa saamelaisten osuus on n. 65
% kunnan asukasluvusta (1331). Enontekion kunnan viestostd (asukasluku
1965) saamelaisten osuus on 20 % ja Inarissa 32 % (asukasluku 6953). Lisak-
si Sodankyldn kunnan pohjoisen osan, Lapin paliskunnan alueen, asukkaista
n. 35 % on saamelaisia. (Saamelaiskarijit ja Tilastokeskus 2008).

Saamelaisalueen vdestopohja on pieni, asutus harvaa ja etdisyydet pitkid. Va-
estolliset kehityspiirteet muistuttavat Lapin syrjdseutujen tilannetta, jossa
tyodikdinen véestd muuttaa pois syrjakylistd, mutta ikdintyvét ihmiset jadvat
asuinsijoilleen. Vastaavasti sosiaali- ja terveyspalvelujen seké erilaisten hoi-
vapalvelujen tarve kasvaa. Kyliltd ovat kadonneet julkiset palvelut, kuten ky-
lakaupat, pankki- ja postipalvelut ja samalla julkinen liikenne on vihentynyt
tai loppunut kokonaan. Saamelaisalueen kunnat sijaitsevat kaukana erikois-
sairaanhuollon palveluista ja erityislaitoksista. Julkisiin palveluihin kohdistuu
kasvava kysyntd, koska yksityisid palveluja ei ndissd kunnissa juurikaan ole.
Kuntien resurssit ovat kuitenkin véhiiset ja alueen suuresta koosta johtuen
seutuyhteistyon mahdollisuudet ovat heikot. Valtakunnan rajat ylittdvan ldhi-
alueiden palvelutarjonnan kehittdminen on kdynnistynyt, mutta sen etenemi-
nen on ollut hidasta.

Seuraava sivulla oleva kartta kuvaa hyvin syrjakylilld asuvien ihmisten eri-
arvoisuuden palvelujen tarvitsijoina ja kdyttdjind kuntakeskuksissa asuviin
thmisiin verrattuna. Tdssd on kuvattu kuntakeskuksissa sijaitsevat terveys-
keskukset. My0s sosiaalitoimisto ja vanhusten asumis- ja laitospalvelut sijait-
sevat kuntakeskuksissa.
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Vé&estd vuonna 2005 erl vythykkeissa
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Poronhoito on yksi keskeinen saamelainen elinkeino ja tirked kulttuurin ylla-
pitdjd. Se on monessa mielessd saamelaisuuden symboli. Poronhoidon piiris-
sd saamen kieli, perinteiset taidot ja yhteisollisyys ovat sdilyneet pisimpdin
yhteiskunnan muutospaineiden edessd. Suomessa poronhoitoa hallinnoi pa-
liskuntajarjestelmé. Poronhoitolain mukaan jokainen poronomistaja on palis-
kunnan jdsen ja paliskunnan osakkaan oikeudet ja velvollisuudet méardytyvéit
omistettujen porojen lukuméarin perusteella. Saamelaisalueella poronomista-
jia oli poronhoitovuotena 2007/2008 yhteensd 1259 (Paliskuntain yhdistyksen
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tilastot 2008). Poronhoidossa nikyy sama ilmi6 kuin muuallakin syrjdseuduil-
la, nuoret muuttavat yha enenevéssd madrin alueelta pois. Poronomistajista
yhd suurempi osa on idkkddmpid ja nuorten poronhoitajien lukumééra véhe-
nee koko ajan.

4.3. HENKILOSTO JA OHJAUSRYHMA

Hankkeen johtajana toimi SamiSosterin toiminnanjohtaja Ristenrauna Mag-
ga. Kiytinnon toteuttamisesta vuosina 2007 — 2008 vastasi projektisihteeri
terveydenhoitaja, YTK, Aune Niittyvuopio ja saamenkielisen materiaalin ke-
hittimisestd seka kaédnnostoistd vastasi kielenkadntdja FM Ellen Nékkaldjarvi.
Vuonna 2009 projektissa tydskentelivit terveydenhoitajat Tarja Arttijeff Inari
— Utsjoki alueella ja Pauliina Néakkéldjarvi Enontekié — Vuotso alueella.
Hankkeen vidhédisten resurssien vuoksi toimintaa voitiin toteuttaa kunakin
vuonna vain osa-aikaisesti. Tydntekijoiden vaihtumiseen vaikutti itse kunkin
tyontekijidn virkavapauden saaminen vakituisesta tydstadn.

Vuosina 2007 — 2008 projektityontekijan tukena toimi ohjausryhmi, joka pit-
kien etdisyyksien vuoksi kokoontui vain kaksi kertaa hankkeen aikana.

Ohjausryhmin jisenet:

» Utsjoen terveyskeskusladkéri Heidi Eriksen

* Inarin kunnan avohoidon johtaja Mirja Laiti

* Posken saamelaisyksikon suunnittelija Sari Guttorm

Viimeisend toimintavuonna ei ollut erillistd ohjausryhméé, vaan tukena toimi
SamiSoster ry:n kehittdmishankkeiden tukirakenne, jota koordinoi Pohjois-
Suomen sosiaalialan osaamiskeskus. Liséksi projektin johtaja Ristenrauna
Magga osallistui tiiviisti projektin ohjaukseen. Yhdistyksen hallitus kisitteli
neljdnnesvuosittain hankkeen etenemisté ja taloutta.

4.4. YHTEISTYOVERKOSTO
Hankkeen yhteistyoverkosto muodostui laajaksi ja toimivaksi ja toimi hyvin
nimenomaisesti yleisotilaisuuksien ja ryhmétoimintojen jirjestdmisessa.

Julkisen sektorin yhteistyoverkosto koostui kuntien perusterveydenhuollon
tyontekijoisti ja erityisesti terveyden edistdmisen yhdyshenkiloistd sekd tyo-
terveyshuollosta. Yhteistyohon saamelaisalueen kuntien kanssa vaikuttivat
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hyvin paljon kuntien terveydenhuollon henkildston resurssit ja mahdollisuus
kayttdd tyoaikaa yhteistyohon. Kunnissa pidetyissd yleisdtapahtumissa pyrit-
tiin huomioimaan eri raporttien kautta esille tulleet tarpeet saada terveyspal-
veluja omalla kielelld. Naitd olivat mm. tiedonvilitys ja saamenkielisten ter-
veydenhuollon ammattilaisten ohjaus- ja neuvontapalvelut.

SamiSoster ry:n omien kehittimishankkeiden liséksi yhteisty6ta tehtiin Dia-
betesliiton Pohjois-Suomen aluetoimiston, Lapin Sydéanpiirin sekd Pohjois-
Suomen SyoOpéyhdistyksen kanssa teemoihin liittyvien yleisotilaisuuksien jér-
jestdmisessa.

Hankkeen ensimmaéisen vuonna Pohjoismaista yhteistyotd tehtiin Norjan
Karasjoen kunnan sekd dementiatutkimusryhmén kanssa saamelaisten muis-
tihdirididen hoidon ja ehkdisymenetelmien sekd saamenkielisen terveysmate-
riaalin kartoittamisessa.

Oppilaitosyhteisty6td oli Saamelaisalueen koulutuskeskuksen (SOGSAKK)
ja Rovaniemen ammattikorkeakoulun (RAMK) kanssa. SOGSAKK:n kanssa
yhteistyotd toteutettiin erityisesti tyokykyéd ylldpitdvin toiminnan ja sen seu-
rantaohjelman parissa. Viimeisend toimintavuonna yhteistyd kiteytyi poro-
elinkeinonharjoittajien parissa tehtdvdin tyohon. SOGSAKK:n koulutusteh-
tdviand on saamenkielen ja kulttuurin opetus, ja oppilaitoksessa koulutetaan
poronhoitajia sekd nuorisoasteella ettd aikuiskoulutuksena.

Terve Lappi -hankkeen kanssa yhteistyotd tehtiin yleisotapahtumien jérjes-
tamisessd, terveyden edistimiseen liittyvin materiaalin suunnittelussa seki
Pohjois-Pohjanmaan sydénpiirin ’Syty nelikymppinen” —kampanjan seulon-
tojen ja interventioiden toteutuksessa Utsjoen kunnassa. Dehko, D2D ja Sy-
déntautiliitto toimivat asiantuntijatukena ja mallina terveydenedistimistyon
suunnittelussa ja toteuttamisessa.

Oulun Yliopiston Thule-instituutin, Arktisen lddketieteen laitoksen professo-
ri Arja Rautio antoi asiantuntija-apua yhteisdjen ja kulttuurin merkityksesti
pohjoisen alueen terveyden edistdmistydssa.

Poronhoitajiin kohdennetussa terveydenedistimisty0ssé yhteistydverkostossa
toimivat SOGSAKK:n ja SdmiSoster ry:n hankkeiden tyontekijoiden lisdksi



24

paikalliset tyoterveyshoitajat, kuntien terveyden edistimisen yhdyshenkilot,
eri paliskuntien poronhoitajat ja Suomen porosaamelaiset ry.

4.5. TIEDOTTAMINEN

Dearvasit Eallin — Terveempi Eldmai -hanke oli julkisuudessa esilld jatkuvas-
ti ja ennen kaikkea toiminnan viimeisend vuonna. Hankkeella ei ollut erillis-
td tiedotussuunnitelmaa vaan siind hyodynnettiin SdmiSoster ry:ssé kehitettya
mallia. Kohderyhmai saavutettiin monella tavalla. Hanke tiedotti tiedotusva-
lineissd aina kun jotain tapahtui: ryhmétilaisuuksista, seminaareista tai materi-
aalien valmistumisesta. Tiedostusvélineiden kautta kerrottiin my0s hankkeen
siséllostd, tavoitteista ja toiminnasta. Varsinkin YLE/NRK/SVT Sami Radio
todettiin hyviksi terveyden edistdmisen vaikuttamiskanavaksi saamelaisten
keskuudessa.

Hanke oli esilla YLE/NRK/SVT Oddasat-ldhetyksessd (pohjoismaisissa, saa-
menkielisissd TV-uutisissa), maakunta- ja paikallislehdissd, YLE maakuntara-
diossa ja YLE/NRK/SVT Sami Radiossa, alan ammattilehdissé seka yleisota-
pahtumissa, paliskuntien kokouksissa ja monissa eri tilaisuuksissa. Hankkeen
tyontekijit tapasivat kohderyhméén kuuluvia ihmisid sekd eri tapahtumissa
ettd seminaareissa ja tuolloin oli mahdollisuus tiedottaa ja vaikuttaa suoraan
henkil6ihin.

Hankkeesta laadittiin liséksi kirjallinen esite pohjoissaameksi, inarinsaamek-
si ja suomeksi. Koltansaameksi esitettd ei saatu koltansaamen kéantéjapulan
vuoksi.
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5. SAAMELAISTEN TERVEYDEN EDISTAMISTA TUKEVAT
RAKENTEET
Aune Niittyvuopio ja Ristenrauna Magga

Dearvasit Eallin — Terveempi eldmi -hankkeen yhtena tavoitteena oli selvit-
tad, miten olemassa olevat paikalliset ja alueelliset terveyden edistimisen ra-
kenteet, toiminnot ja palvelut voisivat paremmin ottaa saamen kielen ja kult-
tuuriset erityispiirteet huomioon ja tukea saamelaisen tydikdisten vieston ja
vanhusvéeston terveyttd seka itsestd huolehtimista. Liséksi pyrittiin kehitta-
méédn saamelaisista 1dhtokohdista sellaisia toimintatapoja, jotka vahvistavat
saamelaisten terveyden edistimisen kannalta tirkeitd rakenteita.

5.1. TERVEYDEN EDISTAMISEN RAKENTEET

Terveyden edistimiselld ymmarretdén arvoihin perustuvaa tavoitteellista ja
vélineellistd toimintaa ihmisten terveyden ja hyvinvoinnin aikaansaamisek-
si ja sairauksien ehkdisemiseksi (Koskinen-Ollonqvist & Savola 2005). Pro-
motiivisella terveyden edistdmiselld pyritddn vahvistamaan mahdollisuuksia
seki yksilon ja yhteison voimavaroja ja selviytymistd. Promootio on voima-
varaldhtoistd ja silld pyritddn vaikuttamaan ennen ongelmien ja sairauksi-
en syntyd, luomalla mahdollisuuksia huolehtia omasta ja ympéristonsé ter-
veydestd. Promotiivinen terveyden edistdminen tapahtuu suurimmalta osin
terveydenhuoltosektorin ulkopuolella kuntien monien eri sektoreiden, jarjes-
tojen ja muiden yhteisdjen toiminnassa. Preventiivinen terveyden edistdmi-
nen puolestaan on ongelmaldhtoistd ja painottuu sairauksien ehkédisemiseen.
(Mikkonen 2007)

Terveyden edistimisen rakenteilla tarkoitetaan niitd henkisid ja materiaali-
sia voimavaroja sekd hallinnollisia rakenteita, toimintapolitiikoita, sdddoksid
ja erilaisia kannustimia, jotka helpottavat terveyden edistimisen pyrkimyk-
sid vastata terveyshaasteisiin organisoidulla tavalla. (Koskinen-Ollonqvist
& Savola 2005, Tuominen ym. 2005). Téllaisia rakenteita on erilaisissa yh-
teiskunnallisissa organisaatioissa kuten perusterveydenhuollossa, yksityiselld
sektorilla, jérjestoissd sekd muissa terveyden edistimisen tyotd tekevissd lai-
toksissa. Konkreettisten rakenteiden liséksi terveyden edistdmisen rakentei-
siin kuuluvat myos kansalaisten ja padtoksentekijoiden tietoisuus terveysasi-
oista ja osallistuminen terveyden hyvéaksi tapahtuvaan toimintaan (Mikkonen
2007)
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Terveyden taustatekijat ovat yksilollisiin, sosiaalisiin, taloudellisiin, kulttuu-
risiin, ympdristoon sekd palvelujirjestelmén toimivuuteen kuuluvia ominai-
suuksia, jotka vaikuttavat yksildiden, yhteisdjen ja véeston terveydentilaan.
Terveyden taustatekijoitd ovat mm. perimé, iké, perherakenne, tiedot ja taidot,
elintavat, koulutus, ammatti, tulot, psykososiaaliset tekijdt, tyollisyys, tyo- ja
asumisolosuhteet, liikkenne, ilman- ja veden laatu, elintarvikkeiden laatu, yh-
dyskuntarakenne, kulttuuriset tekijit seka palvelujérjestelmin toimivuus (Sim-
nett 1997, Perttila 2006, Koskinen-Ollonqvist & Savola 2005, WHO 2002).

5.2. SAAMELAISET ERITYISPIRTEET TERVEYDEN
EDISTAMISESSA

Saamelaisten palveluissa omakielisyys ja kulttuurinen ymmarrys korostuvat
erityisesti sosiaali- ja terveyspalveluissa, joissa késiteltdvét asiat ovat hyvin
henkilokohtaisia ja vaikeasti kommunikoitavia. Sosiaalisissa ja terveydelli-
sissd ongelmissa korostuu myds yksilon tarve tulla ymmarretyksi oman kult-
tuurinsa jdsenend. Saamenkielisten ja kulttuuriset erityispiirteet huomioon
ottavat hyvinvointipalvelut ovat saamelaisten ja saamelaisyhteisdjen hyvin-
voinnin perusta. Omakielisilld hyvinvointipalveluilla on suuri rooli saamen
kielen ja kulttuurin sdilymiselle ja elinvoimaisuudelle. Eikd yksinomaan pal-
veluilla vaan my0s saamenkielisilld kulttuurildhtoisilld tukitoimilla.

Lainsdddannolla saamelaisten oikeudet on turvattu hyvin, mutta kiytannon to-
teutus on edelleen monilta osin avoin ja sisdltdd kiperid ongelmakohtia. Saa-
men kielioloista on saamenkielen asiantuntija antanut lausunnon kevéailld
2005, Oikeusministerion Kieliasiain neuvottelukunnalle ja siind todetaan, etti
yleisesti ottaen saamelaisten kielelliset oikeudet toteutuvat kaytanngssa sat-
tumanvaraisesti. Saamen kielen suullinen kaytt6a tapahtuu yleensa vain tilan-
teissa, joissa se on luontevaa eli kun molemmat osapuolet hallitsevat saamen
kielen sujuvasti. Yha edelleen saamelaiset joutuvat kielellisten oikeuksiensa
toteuttamiseksi nimenomaisesti vaatimaan saamen kielen kaytt6a.”

Saamen kielineuvoston ja saamen kielen toimiston uusimman raportin mu-
kaan saamen kielilain toteutus ei ole juurikaan lisdnnyt saamenkielistd pal-
velutarjontaa. Joissakin suhteissa tilanne on jopa heikentynyt vuosituhannen
vaihteen tilanteesta. Erityisesti Nékkaldjarvi nostaa esiin sosiaali- ja terveys-
palvelut Muonion - Enontekion kuntayhtymidssid. Kyselytulosten mukaan
kuntayhtymén johto ei pidd saamenkielisten palveluiden kehittdmisté tirkeé-
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nd ja suosittaa vastoin kielilakia, ettd asiakkaan kédyttavdt suomen kieltd tai
hankkivat itse tulkin. (Ndkkaldjarvi 2008). Syrjintdlautakunta asettikin yh-
denvertaisuuslain nojalla Enontekion kunnalle syrjintdkiellon ja uhkasakon
saamelaisten syrjinnésti sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisessid (Dnro
2008-367/Pe-2, 17.12.2008).

Palvelujen saatavuudella omalla didinkielelld on suuri merkitys ja se antaa
myo6s kokemuksen samankaltaisuudesta. Yhteinen kieli mahdollistaa ihmisten
vélistd luonnollista kanssakdymisti ja kulttuurin ymmartdmisti. (Skutnabb-
Kangas 1988, 13.) Se my0s helpottaa terveydenhuollon tyontekijoiden tyota
esimerkiksi palvelujen laadun tarkistamisessa ja, onko potilas tai asiakas ym-
martdnyt hoito-ohjeita ja osannut noudattaa niitd oikein.

Nikkonen on todennut kulttuurin merkitystd hoitotieteessd koskevissa tutki-
muksissaan, samoin kuin monet kielentutkijat aikaisemmin, ettd kielelld on
tarked merkitys siind, millaisena maailma ndhddan. Han on myds tuonut esille
monikulttuurisuuden 1lmi6ité terveydenhuollon ammattilaisten ndkdkulmasta.
Terveydenhuollon ammattilaisille monikulttuurisuus on ennen kaikkea kéy-
tannon ongelmien ratkomista ja hoitosuhdetta luonnehtii padasiassa ongelma-
keskeinen puhe. (Nikkonen 2008, 8-9.) Tdméa nikemys voi my0s selittdd sai-
raskeskeisen toimintatavan saamelaisvdeston terveydenhuollossa.

Muita saamelaisia terveyden edistaimisen kulttuurisia ldhtkohtia ovat perin-
teet, tavat ja arvot. Esim. ruokailutottumukset ovat siirtyneet sukupolvelta toi-
selle. Poronliha on sindnséd terveellistd, mutta perinteiset ruuanvalmistustavat
ovat suosineet runsasta rasvan kdyttdd. Ruuanvalmistustapoja ei kuitenkaan
ole helppo muuttaa nykyajan suositusten mukaisesti kevyemmiksi ja moni-
puolisemmiksi. Vahvaa yhteisollisyyttd voidaan myds hyddyntdd saamelais-
ten terveyden edistdmisen kulttuurisena voimavarana ja rakenteena.

Seuraavassa kuviossa on esitelty saamelaisen terveyden edistdmisen toiminta-
malli. Mallia kuvataan tarkemmin Aune Niittyvuopion pro gradu tydssa (Niit-
tyvuopio 2010).
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Kuvio 1. Toimintamalli saamelaisten terveyden edistaimisessa

RAKENTEELLISET
Yhteiskunnallinen tilanne
Kuntapalvelut:
tyontekijoiden miiiri ja
taloudellinen tilanne
Vaikuttamiskanavat
Arjen infrastruktuuri

Terveyden
edistiminen

Terveyden
edistiminen

KUNTIEN TERVEYDEN-
HUOLTOPALVELUT
Ennaltachkiisevi
terveydenhuolto
Sairauksien hoito
Kuntoutus

VERKOSTOIHIN
LITTYVAT
Osallistuminen tapahtumiin ja
tilaisuuksiin
Kumppanuudet
Verkostoituminen

Saamelainen
tyoikiiinen ja
ikdihminen

DEARVASIT EALLIN — YKSILON SISAISET

TERVEEMPI ELAMA Saamelainen identiteetti
HANKE Tiedot ja taidot
Saamenkielinen neuvonta- ja Motivoituminen ja
ohjaustyd, vahvistuminen oman
Saamenkielinen materiaali terveyden edistimiseen
Yhteistyo KULTTUURISET Yhteisollisyys

Tiedottaminen
Saamelainen Kulttuuri,
elintapa ja elinolot.
Monikulttuurisuus,
kaksikielisyys

TerveysrisKien ja Kuntoutus

sairauksien ehkéisy

Dearvasit Eallin -hankkeessa keskeisind toimintoina olivat saamenkielinen
terveysneuvonta, jossa huomioitiin saamelainen kulttuuri sekd perinteiset
elintavat sekd saamenkielisen kirjallisen materiaalin kehittdminen. Saame-
laisten tyoikiisten ja vanhusvéeston terveyden ja hyvinvoinnin edistdmiseksi
kehitetyn toimintamallin tarkoituksena oli lisdtd saamelaisille tarkoitettujen
palvelujen kohdentamista ja toimivuutta, tuomalla julkisen terveydenhuol-
lon tyontekijoille tietoa ja asiantuntemusta saamelaiseen kulttuuriin kuuluvis-
ta elintavoista sekd saamelaisista tavoista kisitelld asioita.

Toiminnassa huomioitiin my0ds saamelaisyhteison tapa hoitaa keskinéisid suh-
teita ja edelleen perheiden tapa késitelld asioita ja puhua niistd ulkopuolisille.
Saamelaisessa kulttuurissa ei ole tapana tuoda ulkopuolisten tietoon perheen
sisdisid asioita ja luottamuksen saavuttaminen on tarkedd, ennen kuin voi ul-
kopuolisen kanssa keskustella henkilokohtaisista asioista. Yhteinen kieli saa-
melaisten asiakkaiden kanssa on tirked luottamuksen saavuttamisessa samoin
kuin saamelaisen kulttuurin ja kommunikaatiotapojen tunteminen sekd huo-
mioiminen.
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Saamelaisten eldméintavan muutos paimentolaisuudesta tdmén ajan yhteiskun-
nallisiin elinoloihin on tapahtunut suhteellisen lyhyessé ajassa. Sodan jalkeen ta-
pahtuneet nopeat yhteiskunnalliset muutokset, yleisen lansimaisen eldméntavan
sekd ylikansallisen kulttuurin levidminen nékyvét monin tavoin saamelaisten
arjessa. Saamelaiskulttuuriin kuuluvien perinteisten elinkeinojen harjoittamis-
tapa on muuttunut. Poronhoito, kalastaminen ja pyyntikulttuuri ovat koneellis-
tuneet, mink& seurauksena paivittdinen litkkkuminen on jddanyt vihemmiéille.

Elinolojen muutokset vaikuttavat saamelaisten arkielimén valintoihin, paatok-
sentekoon ja eldméntapoihin. Tamé nékyy esim. perinteisten ruokien saatavuu-
dessa tai luontaisen liikkkumisen vihentymisessa. Teknologian kehittymisen,
tietoyhteiskunnan tulon sekd asteittain etenevédn privatisaation seurauksesta
sukupolvien elinpiirit ovat alkaneet eriytytyd. Poro- ja luontaiselinkeinojen
harjoittamistapojen muuttuessa ihmisten arjesta ovat kadonneet monet, kes-
keiset yhteisollisyyttd yllapitdvit elaménalueet (Rautio, 2009). Samalla ikdih-
misten asema yhteisossa tiedon siirtdjana ja opettajana on muuttunut.

Yksinomaan perinteisilld tiedoilla ja tavoilla ei endd pérjdd poronhoidossa,
vaikka elinkeinossa perinnetiedot ja -taidot ovat edelleenkin toiminnan perus-
lahtokohta. Poroelinkeinon harjoittamista ovat muuttaneet koneellistumisen
ohella my®ds erilaiset, Euroopan unionin jdsenyyden myo6ta tulleet, madrdykset
ja vaatimukset sekd muu yhteiskunnan normiohjaus. Lisdksi poronhoitotdiden
jérjestdmiseen ja aikatauluihin vaikuttavat vahvasti kilpailevat maankéytto-
muodot porojen laidunalueilla, vuodenaikakohtaiset sddolosuhteet ja niissi ta-
pahtuneet muutokset seki alueen paliskunnan tavat toteuttaa poronhoitotoita.
Néama kaikki yhdessd ovat vuosikymmenten aikana muovanneet saamelaisyh-
teison toimintaa.

Monien perinteisten, yhteisollisten, vuodenkiertoon sijoittuvien tapahtumien
janiihen liittyvien kdyttdytymisnormien merkitys saamelaisvieston eldmén ja
arjesta selviytymisen jisentdjind on muuttunut tai vahentynyt. Vastaavasti ny-
kypéivina yhteisollisyyttd haetaan poronhoitoyhteison ulkopuolelta erilaisten
toimintojen kautta, kuten esim. eri tahojen jirjestimaistd lasten-, perhe- ja van-
husten kerhotoiminnasta. Saamelaisvdestoon kohdistuvissa terveyden edisté-
mistoimissa tulee voida hyodyntdd seki niitd perinteisid, yhteisollisid raken-
teita, joiden asema on sdilynyt ldpi yhteiskunnallisten muutosten ettd nitad
uusia yhteisollisen toiminnan muotoja.
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Tédmin hankkeen tavoitteena yhteistyon jirjestdmisessd kuntien, jérjestojen
ja oppilaitosten kanssa oli, ettd terveyden edistimistoiminta juurtuisi toimin-
taverkostooon ja jatkuisi hankkeen paityttyd. Toimintamallia tukemaan ke-
hitettiin materiaali, jota voidaan hyodyntéa tietoldhteend ja paivittdd tarpeen
mukaan. Tdmédn avulla pyritddn saamaan saamelaisten terveyden edistdmis-
tyohon jatkuvuutta.
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6. SAAMELAISEN PORONHOITAJAVAESTON TERVEYDEN-
EDISTAMISTOIMET
Tarja Arttijeff, Ristenrauna Magga ja Pauliina Nakkalajarvi

Viimeisend toimintavuotena Dearvasit Eallin —hanke kohdisti huomion poron-
hoitajavédestoon ja pyrki etsimddn toimintatapoja heiddn tavoittamisekseen.
Kohderyhméaé tasmennettiin kahdestakin syystd. Tédsmdillinen kohderyhma
haja-asutusalueella antoi paremmat mahdollisuudet kohderyhmén saavutta-
misessa sekd seurantaryhmien kokoamisessa ja toiminnan sisdllon raétaloin-
nissd kohderyhmaén tarpeisiin. Toisena syyné oli poronhoitajien haastava tyo-
ympdristd ja ryhmén vaikea saavutettavuus perinteisin terveyden edistimisen
keinoin.

6.1. PORONHOITAJIEN TYOOLOSUHTEET JA NIIDEN VAIKUTUS
TERVEYTEEN
Poronhoidon toimintaympéristo ja tyoolosuhteet asettavat poronhoitajien ter-
veydelle monia haasteta. Poronhoidon harjoittamistavat poikkeavat toisistaan
poronhoitoalueen eri osissa. Saamelainen poronhoito perustuu vapaasti laidun-
tavaan, paimentolaiseen poronhoitotapaan, jossa ymparistd méadrittdd alueen
toimintatapaa. Esimerkiksi vuosittaisten hoitotdéiden, kuten vasanmerkitysten
ja poroerotusten ajankohdat vaihtelevat eri paliskuntien kesken paljonkin.

Poronhoitovuosi ei ole sama kuin kalenterivuosi, vaan se alkaa kesdkuussa
ja kestdd toukokuun loppuun. Poronvasat syntyvit touko-kesdkuussa niinpa
poronhoitovuoden aloittaa valmistautuminen kesi- heindkuussa tapahtuviin
vasanmerkityksiin, jonne osallistuu koko perhe pienet lapset mukaan lukien.
Valmistautumistditd ovat mm. poroaitojen ja rakennelmien kunnostaminen,
ajoneuvojen, tyovialineiden ym. kunnostusty6t sekd perheen ruoka- ym. huol-
toon valmistautuminen. Vasanmerkitys kestdd muutaman viikon ajan yhtédjak-
soisena “’tydrupemana’” vasanmerkityspaikoilla. Kesdisin ja syksyisin hanki-
taan jakalid ja heinéi talven lisdruokintaa varten.

Saamelaisalueella poroja paimennetaan ldhestulkoon ympéri vuoden. Syksy
ja syystalvi ovat porojen teurastusaikaa, jolloin tyéhon kuuluu teurastuksen li-
sdksi porojen kokoaminen aitauksiin, joissa porot lajitellaan elo- ja teuraspo-
roihin seké luetaan porot /lasketaan porojen méérd poronomistajien merkin
mukaan.
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Saamelaiset kayttivit perinteisesti porosta kaiken hyddykseen. Elintarvik-
keiksi kdytetddn lihojen lisdksi veri, suolet, sisdelimet seké konttiluut ja kési-
tyotarvikkeiksi taljat, koivet ja sarvet. Poronhoitotyohon kuuluvat lihojen ja
muiden tarvikkeiden kasittely, sdilontd, myynti seké késityotarpeiden kisittely
ja valmistus tuotteiksi.

Poronhoitotyd on pddasiassa ulkona tapahtuvaa tyotd. T.I. Itkonen kuvaa po-
roerotustyOn luonnetta hyvin teoksessaan Suomen lappalaiset vuoteen 1945:
”’Poromiehet liikkuvat kasvot hikisina kovasta ty0sta ja ponnistuksista. Pon-
nistuksesta ja kiireestd ovat miehet kiihtymistilassa. Paivan aikana he eivéat
ehdi sy6da, vaan voivat nielaista enintéaan jonkin kupillisen kahvia, ja poro-
mies-ten kiihtymistila etenee, kunnes se pimean tullen uupumuksesta laantuu™.
(Itkonen 1948, 126-127.)

Poronhoitotdissé tydskentelyolosuhteet ovat erittdin vaativia. Syksysta kevit-
talveen on lunta, kylmii ja pimedi ja kevatkeséstd syyskesddn toissd on kuu-
maa, polydvad, mérkii ja valoisaa. Sddolosuhteet vaihtelevat jopa saman vuo-
rokauden aikana. Poronhoitoty6t tehdédén laajalla alueella luonnossa, jolloin
pitkdt etdisyydet ja puhelimien kuulumattomuus katvealueilla vaikeuttavat
tyon tekoa ja lisddvit riskeja.

6.2. PORONHOITOTYOHON LITTYVAT TERVEY SRISKIT
Poronhoitoty0ssé esiintyy usein vaativia, elimistdd kuormittavia tydhuippuja.
Porojen kasittely erotuksissa on raskasta fyysistd, nopeatahtista tyotd, joka on
suuri rasite koko elimistdlle. Adrimmaiisen rasittavia ovat myds moottorikel-
kalla, monkijélld ja moottoripyordlld ajaminen vaativissa maasto-olosuhteis-
sa. Hankalat tydasennot ja lumeen tai mutaan kiinni jddneiden ajoneuvojen
nostot rasittavat tuki- ja litkuntaelimistod. My0s ajoneuvoilla ajettaessa synty-
vd melu ja térind tuovat oman lisén tyon rasittavuuteen.

Elinkeinon tydskentelytapojen ja koneellistumisen my6téd poronhoitajien oma-
toiminen litkkuminen j&4 usein vdhiiseksi, vaikka kuntoliikunta olisikin tir-
kedd lihasten palautumiselle raskaan ajopdivin jdlkeen. Lisdksi venyttelystd
voisi olla apua monenlaisten tukielimiston vaivojen estimisessd ja hoitami-
sessa, kuten selkd-, niska- ja hartiaseudunvaivoissa. Poronhoitajien ruokailu-
tottumuksia méérittdd myos poronhoitotyon luonne. Ruokailu maastotdissi on
epasaannollistd, ja se jdd evdsruuan varaan, joka voi olla yksipuolista. Perin-
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teiset ruokailutottumukset suosivat edelleen runsasta rasvan kéyttod. Talla voi
olla yhteys kohonneisiin kolestroliarvoihin ja sitd kautta kohonneeseen sydan-
ja verisuonitautiriskiin.

Liikunnan vidhdisyyden ja yksipuolisten ruokailutottumusten liséksi terveys-
haittoja lisddvit tupakointi ja alkoholinkéyttd. Alkoholin litkakdyttd on yksi
merkittdvistd terveysriskeistd kaikkialla Suomessa. Se on yleisin tyodikéisten
miesten kuolinsyy. Poronhoitajien alkoholinkdyton mééréstd suhteessa muu-
hun viestdon ei ole olemassa ajantasaista tutkimustietoa. Alkoholin liikakay-
ton on todettu lisddvan monien sairauksien riskid. Lisdksi se voi lisdtd tapatur-
mariskejd. Tupakanpolton on Lapin terveyskatsauksen (2005) mukaan todettu
olevan yleisempéd Lapissa kuin muualla Suomessa. Vaikka tupakointi onkin
vahentynyt tehokkaiden yhteiskunnallisten toimenpiteiden seurauksena, muo-
dostaa tupakointi edelleen joidenkin yksildiden kohdalla merkittdvan terveys-
riskin.

Terveyttd uhkaavaksi tekijaksi on myos noussut poronhoidon henkinen kuor-
mittavuus. Elinkeinon useat epdvarmuustekijat mm. vaikeuttavat nuorten
uskallusta hakeutua poroelinkeinon pariin. Poronhoitajien kertomusten mu-
kaan tyon psyykkinen rasittavuus johtuu mm. markkinatalouden vaatimus-
ten lisddntymisestd, taloudellisen tilanteen epdavarmuudesta, petojen méaaran
lisddntymisestd ja sen myotd tyon kuormittavuuden lisddntymisestd. Lisdksi
erilaiset ristiriidat paliskuntien sisdlld, yhteiskunnalliset ristiriidat, kuten esim.
metsikiistat, ristiriidat muiden maankdyttomuotojen vélilld sekd poronhoidon
negatiivinen julkisuus lisddvét psyykkistid kuormittavuutta. Vastaavasti poro-
talouden heikko kannattavuus, mukaan lukien lihan alhainen tuottajahinta ja
kohonneet elinkeinon harjoittamiskustannukset vaikuttavat merkittévisti tyon
henkiseen kuormittavuuteen.
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7. HANKKEEN TOIMINTATAVAT
Tarja Arttijeff, Ristenrauna Magga, Aune Niittyvuopio ja
Pauliina Nakkalajarvi

Saamenkielisen ja saamelaiskulttuurin lahtokohdista toteuttava toiminta asetti
erityisid haasteita hankkeen toteuttamiselle, koska Suomessa ei ole aiemmin
kehitetty vastaavanlaista toimintaa. Hanke oli haasteellinen myos toteuttajil-
le, koska oli pohdittava toteuttamistapoja, joilla herétetdin saamelaisvieston
kiinnostus ja saavutetaan kohderyhmat. Varsinkin viimeisen toimintavuoden
haasteellinen kohderyhmd, poroelinkeinonharjoittajat, edellytti toiminnalta
aivan uudenlaisten ldhestymistapojen etsimistd. Liséksi saamenkielisen sosi-
aali- ja terveydenhuollon terminologian puuttuminen asetti omat haasteensa
terveysviestinnédn tuottamiselle.

Toimintatapojen valinnoissa paddyttiin erilaisiin ryhmitilaisuuksiin sekd yksi-
l6tapaamisiin. Tyoikéisten seurantaryhmén kokoamisessa hyddynnettiin alu-
eella luontevasti koottavaa ryhméa, jolla on tyopaikkansa puolesta mahdolli-
suuksia sitoutua toimintaan.

Saamenkielisen materiaalin kehittdmisessd ohjausryhmén jasenien nadkemyk-
set olivat ratkaisevia ja “’kehittdmistiimien” kokoamisessa hyddynnettiin Sa-
miSoster ry:n aiempia kokemuksia vastaavasta tyostd. Alan ammattihenkilds-
ton lisdksi tiimiin kutsuttiin idkkdimpid saamelaisia “’kieliseppid” , koska he
puhuvat hyvii ja monipuolista saamenkieltd ja osaavat pohtia sanontoja saa-
menkielen kautta.

Poronhoitajien parissa tyoskentelyd madrésivit poronhoitotdiden aikataulut.
Tyoskentelytapojen valinnassa tehtiin yhteistyotd poronhoitajien kanssa sekd
hyddynnettiin paliskuntien luontaista toimintaa kuten kokouksia ja poroero-
tuksia ja yhteistyotd Saamelaisalueen koulutuskeskuksen kanssa.

Dearvasit Eallin — Terveempi Eldmai -hankkeen toimintamalleina kéytettiin Sy-
déntautiliiton, Pieni pditds pdivéssd -ohjelmaa sekd Diabeteksen ehkdisyn ja
hoidon -kehittdmisohjelma Dehkoa. Ndméa ohjelmat loivat taustaa saamelais-
ten terveyden edistdmistyon suunnittelussa, kehittimisessi ja toteuttamisessa.
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Keskeisend lahtokohtana teemojen valinnassa oli elaméntapamuutosten mer-
kitys sairauksien ennaltachkiisyssd ja hoidossa. Ohjaus- ja neuvontatilaisuuk-
sissa korostettiin terveellisten elintapojen ja litkunnan lisddmisen ohella jokai-
sen omien valintojen merkitystd sekd osuutta hyvinvoinnin edistdmisessd ja
eldménhallinnassa. Lisdksi huomioitiin alkoholin kéytto ja tupakointi terveel-
listen eldmén riskitekijoina.

Lapin terveyskatsauksen (2005) mukaan lappilaisvieston terveydentilaa huo-
nontavat verenkiertoelinten sairaudet, diabetes, tapaturmat ja onnettomuudet.
Yksittdinen ongelma on sepelvaltimotauti ja taudin vaaratekijoita esiintyy pal-
jon. Némai sairaudet ovat yleistyneet myds monien saamelaisten keskuudessa
ja sen vuoksi niiden ennaltachkéisy otettiin yhdeksi 1dhtokohdaksi saamelais-
ten terveyden edistamisessa.

Ohjaus- ja neuvontatilaisuuksien avuksi kehitettiin saamelainen terveystieto-
kortti, johon oli koottu sydidnterveyden kannalta tarkeitd mittauksia ja ela-
mantapaohjeita. Liséksi kortissa oli esilld mitattavien arvojen kdypahoitosuo-
situkset, joihin oli mahdollisuus verrata omia tuloksia. Kortin tavoitteena oli
tukea neuvontatilaisuuksia ja ohjata osallistujia arvioimaan omaa terveyttdin
ja elintapojaan seké seuraamaan niité ja tekeméén pienid elaméintapamuutok-
sia. Ryhmatilaisuuksia varten kehitettiin myds pohjoissaamenkielista terveys-
valistusaineistoa Power point —esityksind sekd kdannettiin ja julkaistiin poh-
joissaamenkielinen Sydén-esite.

Seuraavassa kuviossa on koottu yhteen saamelaisten terveyteen vaikuttavia
tarkeitd tekijoitd, joihin terveyden edistimisen tulisi rakentua.
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Kuvio 2. Saamelaisten terveyteen vaikuttavat tekijat

Tavoitteet

Toiminta

Tulokset

Arviointi

Ruokavalion
muuttaminen
terveelliseksi

Liikunnan
lisddminen

Tyoikiisilld
tydkyvyn
ylldpitiminen

ja tydssi jaksaminen

Ikdihmisilld
toimintakyky

ja terveys sdilyviit
ennallaan
Yksinolon,
vksinidisyyden
tunteen
viiheneminen

Kovan rasvan
vihentiminen
suolan
viithentiiminen
Ravinnon
monipuolistaminen

Hyotylitkunnan
lisii@iminen

Lihaskunnon
ylldpitdminen ja
lisddaminen

Yksilo- ja ryhma-
ohjaus elintapa-
muutosten
ohjauksessa
Seulontamittaukset

Henkilokohtainen
ohjaus
Yleisotilaisuudet
Osallistuminen
tapahtumiin
Seulontamittaukset
Monipuolisen ruoan
merkitys

Liikunta

Veren kolesteroliarvojen
verenpainetason
laskeminen
Verensokeriarvojen
laskeminen

Ylipainon pudottaminen
erityisesti
vydtirolihavuus

Liikkuminen
osana jokapéiviisti
toimintaa

Monipuolinen litkunta
Venyttelyn merkitys
lihaskunnon
ylldpitimisessi
Kuntoliikunta

Tieto omasta
terveydesti ja
riskitekijoista lisddntyy
Hydtyliikunnan

ja lihaskuntoa

lisddvin litkunnan
lisddntyminen
Laihtuminen

Terveellisten,
kevyemmiin
monipuolisten ruokailu-
tottumusten
lisddntyminen
Liikkumisen
lisddntyminen
Hoito-ohjeiden
ymmiirtiminen ja
noudattamisen
paraneminen

Henkisten voimavarojen
lisddntyminen

Ruokailutottumusten
muuttuminen pysyviksi
Sydinterveyden
lisddntyminen
Verensokeriarvojen
laskeminen

Painonhallinta

Infrastruktuuri

Hyviit liikkunta- ja
ulkoilumahdollisuudet
Turvallisuus

Tuki- ja liikuntaelin
sairauksien
viitheneminen

Tyokyvyn yllipitaminen
ja koheneminen
Ryhmiissa toimiminen
Stressin sietokyky
Sosiaaliset suhteet
ty0ssi ja vapaa-aikana
Terveellisten
eldmintapojen
omaksuminen

Toimintakyvyn
sdilyminen, vertaistuki
Elimiinlaadun
parantuminen
Yhteisollisyys
Sairauksien hoito

myds potilaan/asiakkaan
omassa tiedossa
Osallistuminen omaan
hoitoon, paitoksenteko
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7.1. RYHMATILAISUUDET JA YKSILOOHJAUS

Ryhmiétilaisuuksien tavoitteena oli:

* herdttdd saamelaisen kohderyhmén kiinnostusta terveyden edistimiseen
saamelaisen eldméntavan ja arvojen mukaisesti sekd kannustaa omaa hyvin-
vointia tukeviin valintoihin pdivittdisessd elimissa

* auttaa tiedostamaan, ettd jokaisella on mahdollisuus pienilld arkisilla valin-
noilla edistdd omaa terveyttddn ja hyvinvointiaan

* painonhallintaa voi toteuttaa omien makutottumusten mukaan, perinteiset
saamelaiset ruoka-aineet ovat sellaisenaan kevyité ja terveellisid luonnon-
tuotteita

* lisdtd tietoutta terveyden edistdmisté tukevista mahdollisuuksista. Konkreet-
tisiin muutoksiin tuettiin pienilld valinnoilla, esim. ettd perinneruokia voi-
daan valmistaa kevyempina vaihtoehtoina, jotka ndyttavit ja maistuvat yhta
hyviltd kuin perinteisesti valmistettu ruoka.

Dearvasit Eallin — Terveempi eldmd -hanke jérjesti ensimmadiselld toimi-
kaudella, 2.5.07 — 30.9.08 yhteensé kaksitoista ryhmaétilaisuutta eri puolella
saamelaisaluetta. Ndistd kaksi jirjestettiin yhdessd Lapin sydédn-, syopi- ja
diabetesjérjestdjen kanssa ja yksi yhteistydssd Terve Lappi -hankkeen ravitse-
muskoordinaattorin kanssa. Liséksi ikdihmisille tarjottiin yksiloohjausta hei-
dédn kotonaan.

Saamelaisten kansallispdivdni 6.2. jéarjestettiin SdmiSoster ry:n avointen ovi-
en pdivédnd terveydenedistdmistapahtuma, jossa kdvijoiltd tiedusteltiin kirjal-
lisen kyselyn avulla mm. mitka tekijit heiddn mielestddn parhaiten edistivét
terveyttd sekd kokivatko he, ettd heilld on vaikutusmahdollisuuksia omalla
asuinpaikkakunnallaan terveyttd edistidviin ympdaristdtekijoihin ja rakentei-
siin, mm. kevyen liikenteen viylét ja erilaiset urheilupaikat. Lisdksi Inarin
kunnan hammashoitolan ja ravitsemuspalvelun tyontekijéiden kanssa yhteis-
tyOssd jérjestettiin kaikille kansalaisille avoin Hyvinvointipdiva -tilaisuus.

7.2. TYOIKAISTEN SEURANTARYHMA

Tyoikédisen véeston terveyden edistdmisen ja painonhallinnan seurantaryhmi
toteutettiin kokeiluna Saamelaisalueen koulutuskeskuksessa (SOGSAKK).
Ryhmin toisena vetdjdnd toimi litkuntaa aktiivisesti harrastava SOGSAKK:n
tyontekijd. Seurantaohjelma aloitettiin kartoittamalla keskeiset metaboliseen
-oireyhtymédn vaikuttavat tekijat. Tyontekijoille jirjestettiin viisi seurantati-



38

laisuutta, joissa teemoina olivat tyokyvyn ylldpitiminen ja terveyden edistdmi-
nen erilaisten eliméntapamuutosten avulla. Tavoitteet osallistujille asetettiin
heididn omien tarpeiden ja mahdollisuuksien mukaan. Ryhmén seurantaohjel-
ma perustui sydanterveyden kdypédhoitosuosituksiin. Lisdksi toimintaa ohjasi
tyopaikan oma hyvinvointisuunnitelma, jonka tavoitteena on henkildston hy-
vinvoinnin ylldpitdiminen ja lisidminen.

7.3. SAAMENKIELINEN TERVEYSVIESTINTAMATERIAALI
Saamenkielistd terveysviestintd materiaalia tuotettiin hankkeen ensimmaises-
sd jaksossa ja sen tuotannosta vastasi kielenkdintdja Ellen Néakkaldjarvi. Hank-
keen ohjaustilaisuuksien kaikki tiedotteet, esitteet ja esitykset kddnnettiin poh-
joissaameksi ja esite myoOs inarinsaameksi. Koltansaameksi esitettd ei saatu
kadnnetyksi koltankielisen kdantijdpulan vuoksi.

Hankkeessa kartoitettiin olemassa oleva, Dearvasit Eallin — hankkeen toimin-
taa tukeva saamenkielinen viestintimateriaali, mutta sopivaa valmista materi-
aalia ei 16ytynyt saameksi. Hankkeen ohjausryhméssa valittiin kdannettaviksi
syddn/vaibmu- esite, joka soveltui hyvin potilaan ohjaustilanteessa kaytetté-
véksi ja jaettavaksi eri tilaisuuksissa.

Ohjaustilaisuuksiin saameksi tuotettiin terveyskortti ja powerpoint esitykset
“pieni padtos pdivdssd” ravinnosta ja litkunnasta sekd saamelaiset elaménta-
vat muutoksessa.

Merkittava ja laajavaikutteinen ty0 oli hankkeen tyontekijoiden osallistu-
minen sosiaali- ja terveysalan pohjoissaamenkielisen sanaston kehittdmis-
tyohon yhteistyossd Saamelaiskérdjien kielitoimiston kanssa. Sanasto on
kaytettdvissd sosiaali- ja terveysalan tyontekijoilld, kielenkdédntdjilld seké
opetusalalla.

7.4.PORONHOITAJIEN TERVEYDEN EDISTAMISEN
MENETELMAT
Tarja Arttijeff, Ristenrauna Magga ja Pauliina Nakkalajarvi

Poronhoitajien parissa toimiminen vaati terveyden edistdmiseltd aivan erityi-
sid jarjestelyja seki elinkeinon tyoskentelytapojen ja — aikataulujen hyvaa tun-
temusta.
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Poronhoitajien tydterveyshuolto ei ole kaikin osin toimiva. Se johtuu osaltaan
siitd, ettd poronhoitajat eivit ole tottuneet kdyttimadn tdman tyyppistd pal-
velua, ja ettd palvelumuoto ei kykene vastaamaan heidédn tarpeisiinsa. Vuo-
den 1979 tydterveyshuoltolaki laajensi tydterveyshuollon koskemaan myos
yrittdjid ja titen poronhoitajia. Kuitenkaan vuoteen 1985 mennessi yksikddn
poronhoitaja ei ollut kéyttdnyt tatd mahdollisuutta. Kuitenkin erilaiset selvi-
tykset osoittivat poronhoitotyohon liittyvan merkittidvid terveysvaaroja. Ta-
man vuoksi Oulun aluetydterveyslaitoksen toimesta paddyttiin aloittamaan
tyoterveyshuoltokokeilu, jonka tarkoituksena oli suunnitella poronhoitotyd-
hon sopiva tyoterveyshuollon malli. Kokeilun yhteydessa tehtiin moniosainen
poronhoitotydtd sekd poronhoitajien sairastavuutta ja elintapoja selvittdnyt
tutkimus 1980 -luvun loppupuolella koko poronhoitoalueella (Ndyhad & Hassi
1993). Tdman jélkeen ei ole tehty timén laajuisia tutkimuksia poronhoitajien
terveydesti. Tyoterveyshuolto, missd terveyden edistdmisestd puhuminen kéa-
visi luontevasti, ei edelleenkédén tavoita poronhoitajista kuin murto-osan.

Poronhoitotdiden luonteesta ja vaikeasti ennakoitavissa olevista aikatauluista
seki etdilld asutuksesta sijaitsevasta tyoymparistostd johtuen terveyden edis-
tdjien oli itse jalkauduttava poronhoitajien pariin heiddn tydpaikoilleen palis-
kuntien kokouksiin, poroerotuksiin, poroaitatdihin, ts. oli mentava ldhelle po-
ronhoitajien tyon arkea.

Vaikein asia oli saavuttaa poronhoitajat, joiden elaménrytmia ja aikakisitysta
saatelee poronhoidon vuotuinen kierto ja se poikkeaa suomalaisen palvelujir-
jestelmén ja virkakoneiston aikatauluista.

Ohjaustilaisuuksien jarjestimistavat valittiin toisella tavalla kuin hankkeen en-
simmadisind vuosina. Terveydenhoitajat menivit paikalle tilaisuuksiin, joissa
poroelinkeinonharjoittajat olivat jo luonnollisesti kokoontuneet. Terveyden-
hoitajat osallistuivat paliskuntien yleisiin kokouksiin, Suomen porosaamelai-
set ry:n kokouksiin, jarjestivit tilaisuuksia poroaidoilla seké tupailtoja kylissa.
Viimeisend toimintavuonna tilaisuuksia oli enemman, osallistujia tilaisuutta
kohden oli muutamasta henkilstd useisiin kymmeniin ja sisdltd oli suunnattu
nimenomaisesti poronhoitajiin.

Poronhoitoty6 on kdytdnnon tyoté, joten poronhoitajien saaminen ryhmatilai-
suuksiin edellytti, ettd kokoontumisten teemaksi valittiin aihe, jonka poron-
hoitajat kokivat hyddylliseksi kidytdnnon tydssd. Parhaiten osallistujia koko-
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si hitdensiaputaitojen edistdminen. Se koettiin hyddylliseksi jokaiselle, joten
sen teeman yhteyteen oli ryhmin vetdjien myds helppo yhdistdd terveyttad
edistdvad ohjausta.

Ko. kurssien siséltd oli suunniteltu nimenomaisesti tdmin hankkeen tavoit-
teiden ja poronhoitotyon ehdoilla. Toiminnassa oli huomioitava tydskente-
ly-ymparisto, ilmasto, pitkét etdisyydet ja tietoliikenneyhteyksien heikkous.
Kursseilla opeteltiin poronhoitotydssi tarvittavia ensiaputaitoja, keskusteltiin
ergonomiasta, litkkunnan merkityksesté, evisruokailusta, alkoholin kaytosta ja
tupakoinnista. Jokaisen tapaturman tai sairauskohtauksen ensiavun opetukses-
sa poronhoitajat kertoivat itse esimerkkejé , ja niitd kdytiin 14pi ja arvioitiin,
oliko oikein toimittu jne. Kriisiavusta tapaturmien ja kuoleman tapausten yh-
teydessd puhuttiin ja tuotiin esille sen saatavuus ja tarpeellisuus.

Keskusteluissa nousi esiin toiveita ryhmilitkuntamahdollisuuksien jarjestimi-
seksi, esim. sdhlyn pelaaminen tai muu ohjattu kuntoilu. Myo6s ensiapukurs-
seilla jdrjestetyt lyhyet litkuntatuokiot otettiin positiivisesti vastaan. Lisdksi
heritettiin keskustelua tupakanpolton vidhentdmis- tai lopettamismahdolli-
suuksista yhteisissa tiloissa, kuten esim. kdmpissi ja erotusaidoilla.

Hanke onnistui tavoittamaan erityisen hyvin nuoria poronhoitajia tekemalld
yhteistyotd ja jarjestdimillda Saamelaisalueen koulutuskeskuksen poronhoita-
jalinjan opiskelijoille terveyden edistdmistilaisuuksia. Kokemukset tdsté toi-
minnasta olivat erittdin myonteiset.

Sivukylilld, poronhoitajien kodeissa jdrjestettiin tupailtoja, joiden aiheet so-
vittiin etukéteen. Terveysaiheesta pidettiin alustus, jonka jélkeen keskusteltiin
yhdessé aiheesta. Kotikdynnit ja yksittdisten poronhoitajien tapaamiset oli-
vat myos hyodyllisid, ja aiheet nithin nousivat asiakkaiden tarpeista terveyden
edistimisessa.

Poromiesten puolisoiden — poronaisten — hyvinvointiryhmén toiminta osoit-
tautui erinomaiseksi tyoskentelymuodoksi. Eri teemojen ympdrille rakentu-
neista kokoontumisista saatiin hyvid kokemuksia. Poromiesten puolisoilta
saatiin myos valtavasti kdyttokelpoista tietoa poromiesten terveyden edisté-
miseen.

Psyykkinen hyvinvointi ja stressi nousivat keskusteluissa esille hyvin usein,
varsinkin nuorten poronhoitajien keskuudessa. Aihe ei ole aiemmin Suomessa
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saanut lainkaan julkisuutta ja asiaan onkin jatkossa kiinnitettava erityistd huo-
miota. Poronhoitajien henkisen hyvinvoinnin edistimiseen ja stressin ehkai-
syyn on tirkedtd 10ytdd keinoja, jotta tyokyky ja eldmén mielekkyys séilyvit.
Poronhoitajia ohjattiin tarvittaessa hakemaan ulkopuolista apua esim. tyoter-
veyshuollon kautta. Avun hakemista muuhun kuin konkreettiseen kipuun tai
tapaturmaan pidetdén kuitenkin usein hyvin vaikeana. Sellaiseen ei ole perin-
teisesti totuttu eikd mielenterveyteen liittyvistd asioista ole helppo puhua ul-
kopuoliselle, varsinkaan vieraalla kielella.

Tyoterveyshuollon kanssa yhteisty0 oli tiivistd. Yhteistyotd tehtiin mm. poron-
hoitajien tavoitettavuuden parantamisessa. Lisdksi etsittiin yhteistd ndkemysta
terveyden edistimisen tarpeista sekd poronhoitajien kuntoutusmahdollisuuk-
sista. Hankkeen jirjestimissa yleisotilaisuuksissa pyrittiin vahvistamaan ku-
vaa tyOterveyshuollon roolista ja sen tarpeellisuudesta. MyOs muussa toimin-
nassa pyrittiin tukemaan toinen toistaan yhteisend tavoitteena poronhoitajien
terveys ja hyvinvointi.

7.5. KANSAINVALINEN YHTEISTYO

Poronhoito on alkuperdiskansojen perinteinen elinkeino, jota harjoitetaan ark-
tisilla alueilla. Hanke osallistui kansainviliseen toimintaan tuomalla tietoa
hankkeen tavoitteista Hetassa, kevailla 2009, Poroelinkeinon tulevaisuuden
puolesta - Boazoealahusa boahtevuoda ovddas (BEBO) -seminaarissa. Han-
ketyOntekijéd osallistui myos kevéilld 2009 Norjan Kautokeinossa jirjestettyyn
Maailman porokansojen konferenssiin, joka kerdsi osallistujia kaikista maail-
man porokansoista. Konferenssin aikana nousi voimakkaasti esille, ettd huo-
li poronhoitajien hyvinvoinnista on yhteinen. Myds Suomessa olisi tuettava
enemmaén porokansojen hyvinvointia edistdvdd yhteistyotd ja osoitettava toi-
mintaan resursseja esim. SamiSoster ry:lle ja Suomen porosaamelaiset ry:lle.

HanketyoOntekija osallistui myos Ruotsin Luleéssa jarjestettyyn Barentsin Euro-
arktisen neuvoston 4. Psykiatrian konferenssiin. Konferenssipuheenvuoroissa
késiteltiin mm. arktisten alkuperdiskansojen ja erityisesti poronhoitajien mie-
lenterveyskysymyksid sekd niihin vaikuttavia tekijoitd ja kehittdmistarpeita.

Lisdksi hanketyontekijd tutustui alkuperdiskansojen terveystilanteeseen ja
keskeisiin ongelmiin Kominmaan autonomisessa tasavallassa Luoteis-Vena-
jélla SOGSAKK:N kanssa jédrjestetyn opintokdynnin yhteydessa.
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8. ARVIOINTI

Hankkeen toteutusta on arvioitu suhteessa toiminnan laajuuteen, nikyvyyteen
sekéd vaikutuksiin saamelaisten terveyden edistdmisessid. Materiaaleina ovat
olleet tyontekijoiden raportit, kohderyhmalle tehdyt kyselyt sekd sidosryhmi-
en antama palaute ja hankkeessa saatujen tulosten aiheuttamat jatkotoimenpi-
teet.

Hankehakemuksessa oli asetettu laaja-alaiset yksildtason tavoitteet. Terveys-
kéyttdytymisen muutokset tapahtuvat kuitenkin hitaasti ja niiden mittaaminen
on ndin lyhyessd hankkeessa mahdotonta. Sen sijaan hankkeen toteutumista
voidaan arvioida sen kdynnistimien toimintojen, tuottaman materiaalin, alulle
panemien prosessien sekd tavoittamien ihmisten kautta.

Hankkeen toiminta-alue oli laaja kattaen saamelaisten kotiseutualueen nelja
kuntaa, joissa jokaisessa on erilainen palvelurakenne ja erilaiset toimintata-
vat. Tdmai asetti toiminnalle erityisid haasteita. Toiminnan toteutumista arvi-
oitaessa on lisdksi huomioitava, ettd toimijana oli jdrjestd, jolla on vdhdn vai-
kutusmahdollisuuksia kuntien terveyttd edistavien rakenteiden kehittdmisessa
ja ettei saamelaisten oman kulttuurin huomioivaa saamenkielistd terveyden
edistdmistd ole aiemmin toteutettu. Polku oli siind mielessd aivan uusi ja ki-
vid oli paljon kddnnettavini. Kuitenkin hankkeessa tartuttiin ennakkoluulot-
tomasti toimeen.

Hankkeen laajat tavoitteet pilkottiin pienempiin osakokonaisuuksiin, ja han-
ke onnistui useissa eri kohdissa. Niin lyhytaikaisella hankkeella ja vihill4 re-
sursseilla ei ole mahdollista saada aikaan pysyvéé toimintaa tai merkittdvaa
toimintakulttuurin muutosta. Hanke onnistui kuitenkin nostamaan useissa ta-
paamisissa ja kehittdmistilaisuuksissa nékyvisti esille saamelaisten kulttuu-
riset erityistarpeet, jotka on otettava huomioon, mikili saamelaisvéeston ter-
veyttd ja hyvinvointia halutaan edistdd kokonaisvaltaisesti. Lisdksi hankkeen
tavoitteita esitettiin laajalti julkisissa tiedotusvélineissa.

Hankkeen alussa yhteistyOkumppaneiden I6ytdminen vei paljon aikaa ja kun-
tien vdhdiset henkilostoresurssit hidastivat yhteisty6td. Kunnissa oli nimet-
ty terveyden edistdmisen yhdyshenkilot, mutta heille ei ollut varattu erillis-
td tyoaikaa ko. tyohon, vaan he toteuttivat toimintaa oman tyon ohessa kukin
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resurssiensa ja kiinnostuksensa puitteissa. Tdma vaikeutti osaltaan kdytannon
yhteistyon kdynnistimista.

Kahden ensimmaiisen vuoden aikana kehitettiin saamelaisten terveyden edis-
tamisen toimintamallia, kartoitettiin terveyden edistimisen rakenteellisia ky-
symyksid ja luotiin yhteydet keskeisiin toimijoihin paikallisella, alueellisella
ja valtakunnan rajat ylittdvéalla tasolla. Saamelaisten terveyden edistimisme-
netelmien kehittimistyd kdynnistettiin jarjestaimailld yksiloohjausta ja ryhma-
tilaisuuksia.

Kohderyhmén rajaaminen viimeisend toimintavuonna poroelinkeinonharjoit-
tajiin osoittautui onnistuneeksi toimenpiteeksi, ja silld saavutettiin hyvid tu-
loksia. Tdmén kohderyhmén kanssa tyoskentelyé tulisi voida jatkaa pysyvien
tulosten aikaansaamiseksi. Olisi kehitettdvd menetelmid ja tydskentelytapoja,
jotka soveltuvat nimenomaisesti poronhoitajien terveyden edistdmiseen.

Kuten aiemmin todettiin saamelaiskulttuurissa ei ole terveyden edistimisen
perinteitd. Terveyden arvo ohjaa saamelaisvieston terveyskayttdytymistd vas-
ta kun ihminen sairastuu tai sattuu tapaturma. Tdhdn on osaltaan vakuttanut
my0s se seikka, ettei saamenkielisid palveluja ole ollut saatavilla, eikd viela-
kddn ole perinteisid saamelaiselinkeinoja harjoittaville. Terveydenhuolto on
ollut hyvin sairaskeskeistd, vieston terveyttd on etupddssi hoidettu akuutin
sairauden tai tapaturman kohdatessa. Toisaalta terveydenhuolto on rakentunut
tasa-arvokdsitteen varaa, jossa tarjotaan yleisid ja yhtildisid palveluja kaikille
kansalaisille. Asiakkaiden kulttuurisia erityispiirteitd ja —tarpeita ei ole totuttu
huomioimaan. Niilla seikoilla oli merkitystd saamelaisvieston saavuttamises-
sa, tyoskentelymuotojen valinnassa seké viestinnéssa.

Saamelaisilta saatujen palautteiden mukaan hankkeen toiminta koettiin po-
sitiivisena ja yhteistyotd yhdistyksen toimijoiden kanssa tehtiin luontevasti.
Erityisesti poroelinkeinonharjoittajat antoivat positiivista palautetta siitd, etti
heidén tyoOstdin ja terveydestddn oltiin kiinnostuneita, ja toimintaa tehtiin hei-
dén ehdoillaan.

Saamenkielisen terveysviestintimateriaalin tuottaminen oli yksi hankkeen ta-
voitteista. Tavoitteen toteuttaminen osoittautui mielenkiintoiseksi, mutta ai-
kaa vieviksi ja haastavaksi. Saamenkielistd terveysviestintdmateriaalia ei ole
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tuotettu aiemmin, ja erilaisia tarpeita oli paljon. My6skéddn valmista saamen-
kielistd terveysterminologiaa ei ole olemassa, vaan sitd joudutaan tuottamaan
kddnnOstyon osana. Kddnnettivin materiaalin valinnassa huomioitiin erityi-
sesti materiaalin luettavuus saameksi sekd saamelaiseen kulttuuriin huomioi-
minen siséllossa.

Hanke tuotti Sydéin-esitteen ja saamelaisen terveyskortin, sekd power-point-
ja diaesityksid yleisotilaisuuksia varten. Tatd materiaalia voivat eri tahot hyo-
dyntdd jatkossa terveydenedistdmistoimissaan. Liséksi hanke tuotti yhteis-
tydssd Oulun yliopiston, Thule-instituutin, Arktisen lddketieteen keskuksen
kanssa terveellisid perinteisid ruokatottumuksia ja —valmistustapoja kisitte-
levin posterin, joka oli esilld Kanadan Yellowstonessa jarjestetyssid Arktisten
alueiden ladkarikongressissa (14th International Circumpolar Health Cong-
ress, 11-16 July 2009).
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9. HANKKEEN TULOKSET

Vajaan kolmen vuoden ajan toiminut hanke saavutti merkittivia tuloksia, joi-
den kaikkia vaikutuksia ei voida mitata ndin nopeasti hankkeen péaéttymisen
jdlkeen. Hankkeen lyhyen aikataulun puitteissa saamelainen terveyden edis-
tamisty0 padsi hyvidédn alkuun, mutta varsinaiset tulokset nikyvit vasta pitkén
aikavélin kuluessa. Se edellyttda, ettd terveydenedistimistoimia ja niiden ke-
hittdmista jatketaan systemaattisesti.

Dearvasit Eallin —hanke nosti esille saamelaisten omakielisen ja omaan kult-
tuuriin pohjautuvan ennaltaehkéisevén tyon merkityksen seka erityisesti poro-
elinkeinonharjoittajien hyvinvoinnin edistdmisen kehittdmistarpeita. Saame-
laisten oman kulttuurin huomioivaa saamenkielisti terveyden edistimistd ei
ole aiemmin tehty saamelaisalueen kunnissa, joten asioiden esiin nostaminen
on jo itsessdédn yksi hankkeen saavutus. Se vaati jdrjeston tyontekijoiltd aikaa
ja tiedottamista sekd saamelaisvdestoon pdin ettd kuntien sosiaali- ja terveys-
alan tyontekijoille sekd muille terveyden edistdmisen yhteistyokumppaneille.

Hanke pyrki vaikuttamaan terveyden edistdmisen rakenteisiin, siten ettd tie-
toisuus ja valmiudet saamelaisten aseman ja tarpeiden huomioimiseen li-
saantyivét. Konkreettisena tuloksena voidaan pitda sitd, ettd saamelaisten eri-
tyistarpeet tulivat kirjatuiksi uuteen Terve Lappi — Terveyden edistdmisen
suunnitelmaan (2009-2011). Tam& on osa KASTE-rahoitteista, Pohjois-Suo-
men monialaiset sosiaali- ja terveyspalvelut —hanketta ja vastaa terveyden
edistdmisen koordinoinnista ja kehittimistoimista Lapissa. Lisdksi saamelais-
ndkokulma tuli kirjatuksi ldpdisevind periaatteena my0ds Lapin hyvinvointioh-
jelmaan (2010 - 2015).

Hankkeen viliton tulos oli, ettd saamelaiset saivat omalla kielelldén ohjausta
janeuvontaa siten, ettd toiminnassa oli huomioitu myos saamelaisten kulttuuri
jaelamintapa. ”Pieni pditos paivissid! Koskaan ei ole lilan my0dhiisté aloittaa!
Terveelliset elintavat lisddvit hyvinvointiasi ja eldménlaatuasi!” olivat vieste-
j4, joita hanke vilitti saamelaisten tydikéisten ja vanhusten pariin.

Merkittavia tuloksia olivat tyoskentelytapojen kehittdminen saamelaisvieston
ja erityisesti poroelinkeinoharjoittajien saavuttamiseksi, ja heiddn hyvinvoin-
tinsa edistdmiseksi. Hankkeen tyontekijat jalkautuivat kyliin, poroaidoille eri
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vuodenaikoina sekd paliskuntien kokouksiin ja poromiesten kokouksiin. Po-
ronhoitajat ovat terveyden edistdmisen kohderyhminé hyvin vaativa tydsar-
ka, koska toiminnan on oltava joustavaa ja aikataulumuutoksiin tulee voida
sopeutua. Porotdiden suorittaminen riippuu sdistd ja luonnonolosuhteista ja ne
toteutetaan eri paliskunnissa eri tavoin ja osin eri vuodenaikaan. Lisdksi etdi-
syydet ovat pitkid, ja kyldt kaukana toisistaan. Poronhoitajat ovat kautta aiko-
jen olleet itsehoitoisia. Terveyden edistdjien pitdd omata hienotunteisuutta ja
herkkyyttd sekd ottaa huomioon kulttuurilliset tekijéit ja osata kohderyhmén
puhumaa saamenkielta.

Yhteistyoverkoston pédédtokset olivat tuloksia, joilla on mahdollisuus juurtua
pysyviksi toimiksi. Tyo6terveyshuollon ja MELA:n kanssa tehdyn tiiviin yh-
teistyon vaikutuksista Inarin tyGterveyshuolto lisdsi resursseja poronhoitaji-
en tyoterveyshuollon kehittdmiseksi. Saamelaisalueen koulutuskeskus lisési
omiin lukujérjestyksiinsd oppitunteja poronhoitajien terveyden edistdmisesta.

Erityisen selvisti tuli esille hankkeen aikana, ettd saamelaiseen kulttuuriin
kuuluvien arvojen ja tapojen juurruttaminen osaksi kuntien terveydenhuollon
toimintaa vaatii erittdin paljon vaikuttamistyotd, riittdvid resursseja, materi-
aalin kehittdmistd, koulutusta saamelaista kulttuurista, eri tahojen yhteistyota
sekd saamelaisen terveyden edistimisen tyon yhdistimistd suurempaan sosi-
aali- ja terveydentyon hankekokonaisuuteen.

Saamelaisten erilaisen kulttuurin, eldméntavan ja arvomaailman seka kielen
huomioiminen asettavat haasteen saamelaisalueen kuntien terveydenhuollon
palvelujdrjestelmien kehittdmisessd. Kuntien ohjeistukset palvelujen tuotta-
misessa ja toteuttamisessa ovat siséllollisesti suomalaisen normien ja tarpei-
den mukaiset. Suomalaisen yhteiskunnan arvojen mukaan toteutetut palvelut
eivit tue riittdvésti saamelaisvdeston hyvinvointia. [dn ja sairauksien myo-
td ihminen, etenkin vanhukset, voivat jopa unohtaa vieraan suomen kielen ja
kuitenkin yleensd ikdihmiset kdyttavit palveluja muuta vdestod enemmén.

Saamenkielistd materiaalin kehittdmisessd nékyvid tuloksia olivat pohjoissaamen-
kielinen Sydén -esite, pohjois- ja inarinsaamenkieliset hanke-esitteet, powerpoint
-esitykset terveellisten elintapojen vaikutuksista hyvinvointiin sekid saamenkie-
lisen sosiaali- ja terveysalan terminologia tydryhmén tyoskentely. Alan saamen-
kielisen terminologian jatkokehittdmisen tarve nousi esille hankkeen aikana.
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10. YHTEENVETO JA KEHITTAMISEHDOTUKSET

Dearvasit eallin- terveempi eldmé hanke teki uraauurtavaa tyotd. Se nosti esil-
le monia kipukohtia saamelaisten terveyden edistimisen kysymyksissd. Han-
ke saavutti saamelaiset heidin omilla areenoillaan ja toimi saamelaisten oman
kulttuurin mukaisesti. Hanke nosti esille saamenkielisen terveysviestinnén ja
saamelaisen arvomaailman mukaisen ohjauksen myonteistd vaikutusta henki-
16n arjen valinnoissa.

Toiminnan alkuvaiheessa tuli esille, ettei kunnissa nédhty tarpeellisiksi erillisid
saamelaisviestolle suunnattuja saamenkielisid palveluja eika niitd pidetty sa-
manarvoisina kuin suomenkielisid palveluja. Hankkeen edetessi kévi kuiten-
kin ilmi, ettd saamenkieliselle terveysneuvonnalle on niin suuri tarve, ettei yh-
den terveydenhuollon ammattilaisen tyd ollut riittavda. Olisikin tarpeen, etti
tdllaisen toiminnan tulisi olla pysyvisti saatavilla kaikissa neljdssd kunnassa.

Ty06 oli monipuolista ja moniséikeistd ja joskus tuntui, ettei mikdén etene ja
toisaalta oli tiedossa, ettd tehtdvii on paljon. Toiminnanjohtajan viesti tyOnte-
kijoille oli ” nyt otat miettimispdivén ja sen jilkeen istumme alas pohtimaan
yhdessé, mikd hankkeessa on olennaista”.

Saamelaiset ovat Suomen ja Euroopan unionin ainoa alkuperdiskansa, jolla
on

oma kieli ja kulttuuri ja joka pitdd huomioida erikseen palvelujen jirjestdmi-
sessa.

Rakenteiden vahvistamisella terveyden edistimisessd voidaan vaikuttaa kun-
tien hallintoon ja toimintoihin ja se tulisi myds siséllyttdd kaikkeen kunnan
paitoksentekoon. Terveyspalvelujen kehittiminen kunnissa, joissa asuu eri-
laisia vdestoryhmié asettaa omat haasteensa. Saamelaisten terveyden edisté-
misen toiminnan onnistuminen vaatii toteuttajilta perehtymistd saamelaiseen
eldménarvoihin ja kulttuuriin, jotta tarjottavat palvelut voidaan jarjestdd asia-
kaslahtoisesti.

Yksilotasolla hyvinvoinnin ja arjessa selviytymisen perusteena on terveyden
ymmaértiminen voimavarana. Saamenkieliselld terveysviestinnélld ja saame-
laisen arvomaailman mukaisella ohjausty6lld voi vaikuttaa mydnteisesti va-
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eston eldmintapojen muuttamiseen terveelliseksi. Yhteiselld kielelld on myos
merkitystd tunnetilojen ja asioiden merkityksen kannalta ja myos samaistumi-
sella, asettumisella toisen asemaan.

Téarkein viesti kuntien suuntaan on, ettd kunnissa tulisi rdaatdloida saamelais-
véeston eldmédntapaa ja -kulkua huomioivia terveyspalveluja sekd terveyden
edistimisen ohjelmia. Toiseksi terveyspalvelujen kohdentamisessa toteutta-
minen tulisi ldhted asiakkaan ndkokulmasta hyodyntdmélld saamelaiskulttuu-
rin arvomaailmaa ja sen mukaan méérittda yksilon tarpeita ja mahdollisuuksia
vaikuttaa omaan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen.

Poronhoitajiin kohdennetun toiminnan kokemusten mukaan kohderyhmin
kanssa tyoskentely vaatii tyoskentelytapoja, joilla fyysisesti saavutetaan elin-
keinonharjoittajat, joiden tydskentelyolosuhteet ovat kaukana kuntakeskuk-
sista ja joiden tydskentely aikatauluja méairittdvat mm. poronhoitovuoden toi-
den kierto ja toteuttamistavat sekd ilmasto-olosuhteet, paliskunnan sijainti ja
niiden vaikutukset ty0skentelyssa.

Lisdksi toiminta heiddn kanssaan vaatii toteuttajilta sekd poronhoidon ettd
sen tyoskentelyolosuhteiden tuntemusta, hienotunteisuutta ja herkkyyttd ot-
taa huomioon kulttuurilliset tekijit ja mielenkiintoa ja mahdollisuuksia ryh-
tyd erityisjarjestelyihin toiminnan toteuttamiseksi. Saamenkielen puhuminen
ja saamelaiskulttuurin tunteminen ovat vilttimaton edellytys.

Hankkeen onnistunut toiminta poronhoitajien kanssa nosti esille monia asi-
oita, joiden edistdmiseksi on kdynnistettdvd jatkotoimia. Mm. stressin pois-
tamiskeinoja eri tilanteissa olisi hyva pohtia varsinkin nuorten poronhoitajien
keskuudessa. Siihen liittyen esim. talousneuvontaa tullaan tarvitsemaan yha
enemmadn, ja sithen olisi 16ydettdva mutkattomia kanavia, koska olemassa ole-
vat mallit eivét palvele riittdvan hyvin titd asiakaskuntaa. Poronhoitajat eivét
ole perinteisesti tottuneet pyytiméén timén kaltaista apua, mutta nyky-yhteis-
kunnan markkinatalousperiaatteiden mukainen toiminta asettaa uusia vaati-
muksia perinteisten elinkeinojen harjoittajille.

Poronhoitajien terveyden edistimisen ja sairauksien ennalta ehkdisy pitdisi
olla jatkuvaa ja tydskentelytapoja pitdéd kehittda sellaisiksi, ettd niilld saavu-
tetaan kohderyhmii ja ettd kohderyhmadssd kyetddn ottamaan apua ja tukea
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vastaan. Tédssd on myods SamiSoster ry:1ld ainutlaatuinen rooli toimia saame-
laisten terveyden ja sosiaalisen yhdenvertaisuuden edistdjana yhteistydssa jul-
kisen sektorin kanssa.

Porojen elinympiristdja ja porojen elintoimintoja ja terveyttd sekd sairauksia
on tutkittu ympéri maailmaa, mutta poroelinkeinojen hyvinvointiin liittyvid
tutkimuksia on tehty kovin véhan. Olisikin tarpeen kidynnistdé alan tutkimuk-
sia ja olisi tarpeen luoda indikaattoreita, joilla saamelaisten hyvinvoinnin mit-
taamiseksi.

Saamenkielisen materiaalin kehittiminen on erityisen tdrkeda ja siihen olisi-
kin kdynnistettdvé erillinen hanke, jossa voidaan hyddyntdd myos pohjois-
maista yhteistyota.

Saamelaiset poroelinkeinonharjoittavat ovat kohderyhméni sellaisia, joita ei
saavuteta tavanomaisin terveydenhuollon keinoin, joten olisikin kdynnistet-
tava kehittdmishanke, jossa voidaan jatkaa tyoskentelymallin kehittdmisti ja
syventdd hankkeessa esiinnousseiden kysymysten pohdintaa yhdessi kohde-
ryhmén kanssa. Lisdksi hankkeeseen olisi tarpeen liittdd terveysvaikutusten
tutkimusta.

”Aidinkieli on sanallinen maailma,

joka on meissa alkuperasin.

Se ei ole vain tietty kieli,

vaan myG6s murre, puhumisen tapa

sekd muistojen ja sanontojen maailmaa.
Ihmisen pitdisi saada uskoa, rakastaa,
sairastaa ja kuolla omalla aidinkielellaan.
(Martti Lindqvist)
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Liite 1

Dearvasit Eallin — Terveempi Eldmid lea sépmelaccaid dearvvasvuoda
ovddidanproseakta. Ulbmilin lea oazzut bargoahkésas ja vuoras olbmuid ieza
mielde ovddidit iezas buresveadjima ja dearvvasvuoda. Juohke gazaldaga
buohta galga valljet dusSe ovtta, heivvoleamos molssaeavttu. Gazaldagaide
vastidat ceahkastemiin heivvolas molssacavttu dehe callimiin jerrojuvvon
diedu dan varas varrejuvvon sadjai.

1. Mii lea du sohkabealli?
dievdu/almmaiolmmo$
nisson

2. Makkar bearasoktavuodat dus leat?
naitalan
orrunlihtus
naitalkeahtes
orrunearus dehe earranan
leaska

3. Mii lea du skuvlejupmi?
albmotskuvla dehe vuoddoskuvla
gaskaskuvla

ammatskuvla dehe véstideadd;i
logahat

oahpahatdutkkus
ammatallaskuvladuktkkus
akademalas dutkkus

4. Galle jagi leat oktiibuot vazzan skuvlla dehe studeren valdobargun?

Albmotskuvla dehe vuoddoskuvla rehkenastojuvvo mielde

____jagi

5. Mii lea du ammat?

(Jos leat dal ealahagas dehe bargguheapmen, de merke maiddai dan ammaha, mas manimus barget.)



54

. Makkarin ie$ dovddat iezat dearvvasvuoda dal? Leago dat
earenoamas buorre

oalle buorre

gaskamearalaccat buorre

oalle heittot

hui heittot

. Mo du dearvvasvuohtadilli vaikkuha juohkebeaivvalas eallimii?

i1 dagat vattisvuodaid

darbbasan veahki losimus bargguin, omd. muohtabarggut, birrabassan, lasaid bassan
darbbasan veahki ruovttubargguin omd. biebmorshkadeami, lihtiid bassan, gévjanjamman
darbbasan ruoktoveahki

darbbasan ruoktobuohccedivssara veahki

. Gos leat 0zzon diedu Dearvasit Eallin -proseavttas

dan dilalasvuodaoktavuodas (6.2.08 Samisoter ry:a lagidan dilalagvuohta)
lean oassalastan proseavtta ovdal lagiduvvon dilalasvuodaide
fulkkiin ja oahpes olbmuin

baikkala$ aviissas (Inarilainen, Sompio, Enontekion Sanomat)
beaiveaviissas (Lapin Kansa, Pohjolan Sanomat)

Sami Radios

Lappi Radios

Sami TV:as, sdmegielat oddasin

. Man guhkes matki dus leat lagamus balvalanguovddazii?
(gévpi, boasta, ba_ku, dearvvasvuohtabalvalusat jna.)

1 km dehe vuollil

3—-5km

5-10km

10 — 20 km

20— 30 km

badjel 30 km
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10. Makkar balvalusaid haliidivecet Dearvasit Eallin -proSeavtta lagidit same-
gillii?
ravven- ja diedihandilalaSvuodaid
dildlasvuodaid, main fdddan ain dihto 4s8i, dego omd. vdimmu
dearvvasvuodas, dieduid diabetesis, borasdavddain jna.
eallindabiid rievdadeapmai movttiidahtti doaimmaid, omd.
deaddohalddaSanjoavku
diedihangihppagaccaid sierra buozalmasvuodain
_dikSunravvagiid buohcceviesuin dahkkojuvvon div$suin, dikSunravvagid
ruoktot
doarjaga iezas baikegotti olggobeale addojuvvon dearvvasvuohta- ja
veajuiduhttinbalvalusain, omd. Lappi guovddasbuohcceviesus,
Invaliidalihtu Veajuidihttinguovddazis

11. Maid bélvalusaid halidivccet, mat eai leat oazzumis du orrunbaikegottis?

12.

13. dit balvalusaid oazzuma?

14.  Makkéar dahkkit du birrasis ovddidit du dearvvasvuoda?
beara$
fuolkkit ja oahppésat
rannjat
lagasbalvalusat, dego gévpi, boasta, girku jna.
dearvvasvuohtabalvalusat jodanit oazzumis go daid darbbasa
_ buorit gehppesjohtolaga (omd. sihkkel- dehe vazzinluottat ja -balgat) joh-
tingeainnut
luondu
eara, mii?

15.  Leatgo oassélastan proSeavtta ordnen ddhpahusaide?
de lean
in leat
Jos vastidit jearaldahkii ”de lean”, de man dahpahussii leat oassalastan? Jos vastidit “in leat”, de manin it leat oas-

salastan?
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16. Arvvostala vejolagvuodaid oazzut veahki dehe doarjaga lagasolbmuin dal-

le go dan

darbbasat. (Sahtat ceahkastit eanetge molssaeavttuid gudege jearaldaga buohta.)
Beallelas, Eara Lagas Rannja Bargo- i giige

orrun-lagas- olmmos ustit guoibmi

ustit

Gean veahkkai sahtat duodai

luohttit, go leat vaiban ja
darbbasat vuoi__astit?
Gean jahkat duodai geavasii
berostit vaikko dutnje
mii beare?

Geas oazzut geavatla$ veahki

go dan darbbasat?

Liite 2

Dia 1
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Dia 4

C SamiSoster ry
Dearvasit Eallin

« Sapmelaccaide samegillii!

« Ulbmil:

Movttiidahttit bargoahkasas ja
boarrasit olbmuid ieza bargat ieZaset
buresveadjima ja dearvvasvuoda
ovdii.

Sapmela$ vuolggasadii:

« Eallindabit, dego borranvierut, mat leat
sirdasuvvan sohkabuolvvas nubbai ja
maid lea vattis rievdadit (arvvusatnin)

« Arbevirolas sami eallinvuogit, dego
boazodaollu, guolasteapmi, duodji

« Vuohki giedahallat assiid (arvvut), dego
vattes a3Siid ovdanbuktinvierut. Omd.
iezas vadduin, buozalmasvuodain hupman

Dia 2

Sameguovllu gielddat

Dia 3

Dia 5

= Lasihit ovttasbarggu sierra
dearvvasvuohtasuorggi
organisasuvnnaiguin ja Terve Lappi —
proSeavttain

= Gartet samegielat
dearvvasvuodafuolahusa ravven- ja
bagadallanmateriala Suomas ja Norggas,
ja daid geavahanvejolasvuodaid.

= Cielggadit makkar materialaid galggasii
buvttadit sierra samegielaide.

Dia 6

Mihttomearit:

= Planet sapmelas eallinvuogi vuodul dakkar
doaimmaid ja balvalusaid, mat nannejit
dearvvasvuoda ja alddis fuolaheami.

= Ovddidit ovttasbarggu gielddaid
oktavuohtaolbmuiguin, geaidda gulla
fuolahit dearvvasvuoda
ovddidandoaimmain,dearvvasvuohta-
div§sariiguin ja Lappi
guovddasbuohcceviesu bargiiguin.

Vuogit:

O ovttaskas- ja joavkoravvendilalaSvuodat

Q doaibmat ovttasbarggus samedikki sami
giellaradiin ja davviriikkalas sami
giellalavdegottiin ovddidemiin sidjiide
samegielat dearvvasvuohtasuorggi
terminologiijadarbbuid




Dia 7

Dia 10

O ovttasbagat diabetes- ja
vaibmodavdalihtuin ja borasdavdasearvvi
guovlo- ja searvecalliguin

U ovddidit doaibmanmalle bargoahkasas ja
boarrasit olbmuid buresveadjima
ovddideapmai ja argabeaivvis birgemii

Dia 8

Duogasdahkkit:

Ovttaskas olbmo dasis: ee. Bearas- ja
eallinbiras, diedut, daiddut ja eallindabit
Sosialala$ dahkkit, dego olmmosjoavkku
sosioekonomala$ sajadat ja sosialalas
fierpmadagat

Rahkaduslas$ dahkkit: ee. eallindilit,
vuoddobalvalusaid jovssahahttivuohta
Kultuvrralas dahkkit: omd. Vuorrovaikkuhus
ovttaskas olbmo ja politihkalas, ekonomalas ja
kultuvrrala$ birrasa gaskkas

Galdun: Terveyden edistamisen keskus ry:a
strategiija j. 2005-2009

.

.

Dia 11

Doaibmanmalle:

« Sahtta leat omd. ovttasbargu sierra
doibmejeddjiiguin, maid vehkiin oazzut
dearvvasvuoda ovddidanbargui
bissovasvuoda ja jotkkolasvuoda
Rahkaduvva sapmelas kultuvrii gullevas
arbevirola$ eallindabiid ja -diliid vuodul
Ng. diedu €oggon, sahtta geavahuvvot
diehtogaldun ja ovddidit otna beaivvi
gaibadusaid mielde

Dia 9

Arvvostallan:

 Ovttasbarggus vuorrovaikkuhus lea
mearkkaSahtti gieldda sosidla- ja
dearvvasvuohtafuolahusa bargiiguin ja
earenoamasbuohccedivisuin vai dat Sadda
bargogeavahahkan.

Doaibmi bargogeavahagat ja diedu
anolasvuohta (diedu darkkisteapmi) kvalitehta
kriteran
Galdun Pelto-Huikko, Karjalainen,
Koskinen-Ollonqvist: Dearvvasvuoda
ovddideami doaibmamallet

Dia 12

Ovttaskas olbmo dasis:

Buresveadjima ja argabeaivvis birgema vuoddun
lea ipmirdit, ahte dearvvasvuohta lea okta
guovddas birgennavccain.

Dearvvasvuohta lea dehala$ oassi ovttaskas
olbmo bargo- ja doibmannavccain.

Duogazis lea olbmo iezas vasihan ja
merostallan dearvvasvuohta.

Dearvvasvuoda duogasdahkkiid bokte sahttit
vaikkuhit ovttaskas olbmo ja olmmosjoavkkuid
dervvasvuhtii.

Sapmeladvuoda merostallan

Son guhte atnd iezas sapmelazzan, dainna eavttuin
ahte:

Son ie§ dahje su vanhemiin dahje ahkuin dahje adjain
unnimusta okta lea oahppan samegiela vuosttas
giellanis; dahje

Son lea dakkar olbmo manjisboahtti, guhte lea
merkejuvvon duottar-, vuovde- dehe
guolasteaddjilappalazzan eanan-, vearroguoddin- dehe
heaggagirjjis; dahje

Unnimusta okta su vanhemiin lea merkejuvvon dahje
livégii sahttan merkejuvvot jietnavuoigadahtton olmmozin
Sami parlameantta dahje samedikki valggain (Lahka
samedikkis 974/1995)

Dia 13

Dia 14

Eatnigiela kriteran sahtta geavahit:

« algovuolgga, giella, man lea vuosttazin oahppan ja
mainna vuosttas guhkesaigasas gielalas oktavuodat leat
¢adnon

« halddaseapmi, giella, man halddasa buoremusat

« geavaheapmi, giella, man geavaha eanemus

« gullevasvuohta, giella masa ie$ dovda gullevasvuoda ja
man algoalgosa$, eami hubmin earat su atnet

« Automatihkka dehe mailbmegovva, giella, mainna
rehkenasta, jurddasa, niegada, ¢alla beaivegirjji

Skutnabb-Kangas 1988:35

Sapmelaccaid gielala§ mahttu

arbevirolaccat samit leat davja halddasan eanet
go ovtta giela, joba golbma-njeallje giela (omd.
samegiela, suomagiela, darogiela/ruotagiela
dehe anarasgiela, davvisamegiela, suomagiela)

dabalaccat guokte eatnigiela sierranit
halddaseami ja geavaheami vuodul

.

Goabbage giella geavahuvvo dusse dihto
dildlasvuodain dehe dihto a3Siin humadettiin

Skutnabb-Kangas (1988:37)

Dia 15

Ravven- ja bagadandoaimma
CSuolmmat
«Sapmelacc¢aid arbevirolas eallin- ja
boradandabit eai leat jur dutkon
«»Samegielat dearvvasvuohtaravven ii leat
vel vuogaiduvvan iige baljo oazzumis
» lezas vieruid ja harjanemiid buohtastahttin
dearvvaslas$ eallidabiide vattis
» Vattis buohtastahttit ieZas ja dovdat

makkarge gullevasvuoda omd.
dearvvasvuoda ovddideaddji maidnosiidda

Liite 3

Dia 1

Dia 2

Q) samiSoster ry
SAMI
EALLINVUOHKI
RIEVDAME

Arbevierut dala aiggis

SAMIID ARBEVIROLAS
EALLINVUOGI RIEVDAN

Go servodatrahkadus lea
rievdan, de maiddai sapmelas
eallinvuohki lea rievdan dan
mielde

Eallinvugiid rievdan lea
mearkkasan rievdademiid samiid
beaivvala$ eallimii

Beara$-, ustit- ja rannja-
gaskavuodat (verddevuohta
eallivugiin rievdamis)
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Dia 3 Dia 6 Liite 4
BORRAMUé’BU’O|DD‘! Dial Dia 4
EALLINVUOGI RIEVDAN OIDNO GUOVTTELAGAN IESVUODA

MAIDDAI ARBVEVIROLAS e Borraniitma

EALAHUSAIN

- Boazodollui, guolle- ja meahccebivdui ja R i T ) « Jeavddala$, gohan fal seammalagan beaivvis
duddjomii leat boahtan mielde masiinnat e OINNGESS le ovddidit ie¥as nubbai, omd. valjis iditborramus
o Lunddola$ lihkadeapmi lea geahppanan OND.MARFL,  OMD. g somss owD. dearvas q + 2lieggabiepmu
g - HPPO- . . 2
o Eallindiliid ja -dabiid rievdan leat vaikkuhan LAIBBASTA-GAT, MARGARIIDNA,  MEtiCRIm e, UL EE earvvasvuoda 2-3 gaskabiepmu d. nealgadaga

SUKULADA VUODJA, OLJU GAHKUT,BUBET-  DNA, OLJUT,
LASTTAT

GUOLLI, x
BROILER, Borramusat

3 NIEH . .
. e T Lihkadeapmi Niesttit, manggalaganvuohta, omd. luopmanat,
LEETIRER LeEses Argabeaieallin ommanis steikejuvvon biergu laibbe nala, malli

Rohkalaibi, ollesgordnelaibi, buvru
Dipma vuodja (Sattusvuodja, olju)

maiddai borramusdabiide

Dia 4 Dia 7
Dia 2 Dia 5
LIHKAKEAH-
TESVUOHTA LIIGEDEADDU 7 . « v i
- - LIHKADEAPMI Tallearkamalle Arbevirolas borramus$at ja
o A}/ke_llhka(_ieaprry, oanehis matkkit milloseappot 12 dearvvaévuohta
% VAIBMO- JA VARRASUOTNA- vazzi go sihkkeliin ahi
ey ASSANA o Linkat beaivvélagéat, unnimusta dibmobeali - Ruspefaskkus Vucjahis- Buorit Eai buorit
havalis, omd. soabbevéazzin, Silljo- ja - Gallvaffiskkus/e foll (skumma- « Borran jagi digodagaid + Valjis saltegeavaheapmi
T — muohtabarggut, argabeaihommat '1‘12’55?5“;‘;5" Vdnamielki)/ mielde, + Bohcco buoiddi
VARRADEAD- E}(ggém o Lihkat manggalagan birrasiin, omd. luonddus; _1,pr. ’ - Suvrramielki Dl vdnasat , varas ge: ; o
N g . . . . avki N P! « Bannogaffe, vussojuvvogo
bu murjen, gupbbarud Coaggin, vuojadeapmi, guolle- ja - Aigodagid mides -Rohkalaibi/ + Mielki lavdojuvvon hui ain §
meahccebivdu tomdhta, . ollesgordne- darkilit _ _+ ’Dihto diliid biebmu” omd.
o Fanahallan saldhttalas| . l*gbc‘ld : 3“3""33_"‘““'9'9“' eara meahcis goikebiergu,
. - - ivdoealll i — il i
o Sierra lihkadanvuogit golahit energiija sierra ladje - Galmmihuvvon . riignaomarga . Sattusmargariidna (Norga) Z?,":?“"' seailudeami
o Energiija golaheapmai vaikkuha lihkadeami '“&‘33”; i Nadi - Guollevuodja
. lossatvuohta (man olu $adda rahcat), linhkadeapmai . sohkkgﬁlas}fnjoga- . +  Olu muorjjit: luopmanat,
eavahuvvon aigi ja lihkadeaddji rumasdeadd ’ jonat, sarrihatMarjoja
geavanhuvv igijatl i . sarremeastu runsaasti: hilla, puolukka
Dia 5 Dia 8 Dia 3 Dia 6
TALLEARKAMALLE !
I
AVZZUHUS | A Al A A . . . .
2 3 ARBEVIERUT DALA AIGGIS Rivttes sortta rivttes veardde Lihkadeapmi
- Ruspefaskkus -Vuojahis- | o Unnit argabeaivvi )
- Gallafaskkus/egppal mielki : valljemiiguin « Bealli dievva * Rogain iezan « Argabeailihkadeapmi, oanehis matkkit
- Vugsojuvvor i (skumma- | .23 t 2 = juohkehaccas lea ruotnasiin, ruonain, biebman, ja rivttes milloseappot vazzi dehe sihkkeliin
)) ielki | E & EY LY L e s . . - . . .J P
nappos, nav) mée i) i ke’ by vejolas ovddidit iezas oranssain ja fiskadiin vuoja valljet mahtan « Lihkat juohke beaivve, unnimusta diibmobeali
- lavki 'R“Xf";'.'?l‘f ol ESogs dearvvasvuoda ja « Tallerkii guoli + Vuoja laibbe nala havalassii, omd. soabbevazzin, $iljjo- ja
- Aigodagaid mielde: -Rohkalaiby i ‘ buresveadjima X " . stnasit . . .
0 llesgordne- e « goaivvestan, guliin njuvddestan, vatnasi muohtabarggut, argabeaihommat
tomahta, gurka, ollesg ' o Arebvirolag sapmelas budeha borral Altti botkal | i i N .
salihttalasttat laibi | borramusavdnasat leat udeha borralan saltti botkalan « Lihkat manggalagan birrasiin, omd. meahcis;
- Galmmihuvvon -?addomarga- i dakkarin geahppasat ja « Milkkiin Coavjji murjen, guopparcoaggin, vuojadeapmi,
ruotnasat riidna [ dearvvasla$ njuoskadan, Malle-Dall Tallearka guollebivdu, meahccebivdu
- Muorjjit: geahp ‘ luonddubuktagat muhtumin budeha  Fanahallan
sohkkaraston jokna-, Ghecomarfi . ! . pastan lonuhan
sarremeastu ‘
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Dia 7 Dia 9
Argabeaivvis veadjin! Unna mearradus beaivvis!

« Gaskavuodat bearasis, ustibiiguin ja rannjaiguin + Goassige ii leat ila mannit alggahit!
« Mielamiel ja avkkala$ barggut, ruovttubarggut,

giehtaduojit, lohkan o o .
« Sierraldgan doaimmaide ja diladlasvuodaide : DeaeraSIas“eallllndab|,t lasihit X

oassalastin buorrinveadjima ja eallima kvalitehta!

+ Alddis fuolaheapmi, omd. Buozalmasvuoda
dik8un, jeavddala$ dalkkodeapmi, kontrollat

« Borgguheapmi, alkohola geavaheapmi

Dia 8

Rievdat dabiidat!

* Lea vejola$ harjehit iezas eret heajos
dabiin!

« Eallindabiid rievdademiin vaikkuhusa
fuobma jodanit, ja dat maiddai dovdo
dalle, go seamma aigge gidde fuomasumi
manggaid eallindabiide oktanaga.

Liite 5

” Unna mearradus beaivvis” ohjeet

Argabeaiwvi villjemiiguin juohkeha&éas lea vejola3 ovddidit iezas
dearvvasvuoda ja buresveadjima

Avkkdlas rdvvagat

Cuovo, olugo deattdt

Bora dearvvaslaéiat. Geavat eanet ruotnasiid, murjjiid ja Saddosiid

Geahpit sdltegeavaheami

Lihkat eanet. Goassige ii leat menddo

manyit dlggahit! Dearvvaslas eallinddbit
lasihit buorrinveadjima
ja eallima kvalitehtal

Unna mearrddus beaivvis!

Rdddje badjelmeardla$ alkoholageavaheami.
Heaitte borgguheames
Rdddje badjelmeardlas alkoholageavaheami.
Heaitte borgguheames

Varradeaddu: Varrsohkar:
Idedla varradeadduddssi 120/70-75 HbAlc vuolldi 7%
Hahpohallan varradeaddu 130/80 Borakeahtta varrasohkar 4—7 mmol/l

Borrama mannd vuolldi 8-10 mmol/|

AvzZuhuvvon kolesteroladrvvut:

Oppalaskolesterola vuolldi 5 mmol/I
LDL-kolesterola vuolldi 3 mmol/| (Fuones kolesterola)
HDL-kolesterola  badjel 1 mmol/I (Buorre kolesterola)

Triglyseridi vuolldi 1,7 mmol/I
Seakkas:

Nissonolbmot: Almmaiolbmot:
Idedla: vuolldi 80 cm Idedla: vuolldi 94 cm
Hdhpohallan: 80-88 cm Hdhpohallan: 94-102 cm

Liige : badjel 88 cm Liige: badjel 102

Mu érvvut:
Beaivemearri:
Varradeaddu:
Varrasohkar:
Oppalaskolesterola :
Triglyseridi:
Seakkads:
Deaddu:
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The Health of Sami -

Dearvasit Eallin

The heart and cardiovascular diseases and diabetes are increasing in the Sami population, as well as globally.
Obesity, alcohol consumption and smoking have also increased among Sami people. The aim of Dearvasit Eallin
project was to increase the participation of working-age and elderly Sami population in promoting their own health
and well-being. The project was funded by Finnish Ministery of Social Affairs and Health during the years

2006-2007.
S = : Sami servvodat — Sami community
* The focus areas of the Dearvasit Eallin —
Socidla- ja
! s b : dearvvaivuohia:
Ustibat , rannat Dearvvadvuodadallu
gilli Bearas, Seangnossodat
sohka .. Boarrisiidsiida
Friends, neighbours, : Guovddisbuohcceviessu
village community Family,
relatives Social and health care
Luond ki ! Skuvlejupmi:
BOnCHL dstiudigl vuoddoskuvlejupmi
= Sipmelad * !
Operations model for promotion of health of Sami Pl spsee e - :;:'Enmh"i‘i‘“‘fr“
U at I pi 10T I e ) il Sami individual i e
Factors that are influencing promotion of health of Sami population are internal i 7 ”
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Vaimmot buresveadjin

vvvvv

vvvvv

rievdadeamis. Sahtat ndvddasit eanet eallimis, go fuolahat vaimmot dearvvasvuodas.

Vuosttas lavki dearvvaslacéat eallima ja vaimmu buresveadjima guvlui lea ¢ielggadit,
mihtidahttime iezat varradeattu dehe kolesterola? Maid du arvvut muitalit? lige leat
doarvai mihtidahttit daid dusse oktii, daningo arvvut sahttet rievdadallat muhtumin
jodanitnai. Seammas gannaha arvvostallat eallindabiid: man olu lihkadat, mo borat ja
jugat, borgguhatgo?

Mahtatgo dovdat iezat riskadahkkiid?

Ahki, sohkabealli ja arbi leat dakkar 488it, maidda ii sahte ie§ vaikkuhit. Loktanan
kolesterola ja varradeaddu, nugo maiddai diabetes, liigedeaddu, borgguheapmi ja
streassa lasihit riskka buohccat vaibmo- ja varrasuotnadavddaide. Lihkus dat leat
dakkar assit, maidda sahtta ie§ vaikkuhit positiivvala¢cat iezas eallindabiiguin. Go
planet nuppastusaid iezat eallimii, smiehta ja ¢ale muitui, maid sahtasit bargat eara
ladje. Das du veahkehit jearaldagat, maid gavnnat siiddus 15.
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Kolesterola

114 alla kolesterola lea okta stuorimus sivain, mii sahtta dagahit olbmo hearkibun
buohccat vaibmo- ja varrasuotnadavddaide. Loktanan kolesterola ii oainne bajil.
Kolesterola sahtta leat il badjin vaikko geas, lea$ dal olmmosS guoirras dehe buoidi,
boaris dehe nuorra.

Vara stuora kolesterolamearri sahtta baskkidit ja buddosuhttit varrasuonaid. Kolesterola
¢oggon varrasuonaid seinniide ddhpahuvva vehaziid vehaziid manggaid jagiid digge.
Baskon varrasuonain varrajohtu njoahcu dehe sahtta bisanit oalat ja ovdamearkka dihte
buddosuvvamat vaimmu iezas varrasuonain dagahit vaibmoinfarkta.

Mii kolesterola dasto lea?

Kolesterola lea valdooasis vuoivasa buvttadan buoideavnnas, man mii oazzut maiddai
biepmus. Darbbasit kolesterola earret eara seallacuoccaid ja hormonaid buvttadeapmai.
Kolesterola ii sutta ¢dhcai, man dihte dat darbbasa fievrridanavdnasiid, mat jodihit dan
varas. Ddin dehalepmosat leat LDL ja HDL.

LDL, heajos kolesterola jodiha gorudis kolesterola seallaide. Seallat valdet dan veardde
kolesterola go darbbasit ja badjelmearalas kolesterola bahca varrajohtui. Badjelmearalas
kolesterola ¢oggo varrasuonaid seinniide, baskkida varrasuonaid ja lasiha vara buohccat
vaibmo- ja varrasuotnadavddaide.

HDL, buorre kolesterola, njamma goddosiin ja varrasuonaid seinniin badjelmearalas
kolesterola ja jodiha dan ruovttoluotta vuoivasii dusSadeapmai. HDL-kolesterola
gohéoduvvo buorrin, daningo dat doalld vaimmu ja varrasuonaid dearvvasin.

Avzzuhuvvon kolesterolaarvvut

Oppalaskolesterola <5 mmol/l
LDL-kolesterola <3 mmol/l
HDL-kolesterola < 1 mmol/l

Vaibmosuotnadavddas buohcci olbmuide dehe vaibmo- ja varrasuotnadavddaid
riskajoavkkuide gullevas$ olbmuide (omd. diabetihkkariidda)
oppalaskolesterola avzzuhusarvu lea

< 4.5 mmol/l ja LDL-kolesterola
< 2.5 mmol/l.
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Mo oaccun ieZan Kkolesterolaarvvuid njiedjat?

Kolesterolaarvvuid sahtta lihkus vuolidit borramusvalljemiiguin ja darbbu
mielde dalkkasdivssuin. Dearvvaslas eallindabit ja borramusdabiid rievdadeapmi
leat vuosttas radit kolesterolaarvvuid vuolideamis. Borramusvalljemiin lea
dehaleamos beassat dasa, ahte buoidi dehe vuodja lea nu dipmasoarttat go
vejola8. Dipmavuojaid oaZzu bures margariinnain, Saddovuodjanjuvddaldagain
ja saddooljjuin. Saddosterolaiguin dievasmahtton buktagat geahpedit kolesterola
beaktilit ja bidjet danin lassefartta kolesteroladrvvuid vuolideapmai. Vuosttat,
vuodja, buoiddes biergo- ja mielkebuktagat nugo maiddai marffit sisttisdollet olu
garra gallehuvvon buoiddi, mii bajida vara kolesterolaarvvuid.

Bissovas borramusrievdademiin kolesterola sahtta geahppanit 20-30 proseanttain.
Jos kolesteroladassi ii njieja iezas goansttaiguin, de sahtta darbbu mielde soahpat
doaktariin dalkkodeamis. Dearvvasla§ borramusat leat doarjjan dalkkasdiksui.

Iezas kolesterolaarvvu gannaha Cielggadit. Jo unnitge rievdamat vara buoidearvvuin
vaikkuhit buohccanriskii, nu ahte kolesterolaarvvuid vuolideapmi gannaha alo.

Lasi diedu kolesterolas ja dan vuolideamis oazzut leZat vAimmu buresveadjin /
Kolesterola -diedihangihppagaccas.

Avkkala§ ravvagat

Bora dearvvaslaccat

(g¢. ravvagiid dan gihppagaccéa
Borramusat-oasis)

Heaitte borgguheames

Ruoidnat, jos dus lea liigedeaddu
Geahccal lihkadit 14Smadit unnimusta
30 minuhta juohke beaivve
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Varradeaddu

Loktanan varradeaddu ii dabalacéat atte makkarge mearkkaid, ja danin varradeaddu
sahtta leat leamas badjin guhkanai almma ahte olmmos lea dan oba fuobmange.

Jos loktanan varradeaddu bahca divsSokeahtta, de dat lasiha vaibmodohppehallan-
dehe vuoignasgaldnanvara ja monnemaccaid doaibma sahtta hedjonit. Madi alit
varradeaddu, dadi stuorit lea varra. Buoremus vuohki ¢uovvut dili lea bivdit
doaktara dehe divs§sara mihtidit varradeattu jeavddalaccat.
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Vigganveara ja idedla varradeaddu

Vigganveara varradeaddodassi lea 130/85
Ideéla varradeaddodassi lea 120/80

Mii varradeaddu lea?

Varradeattuin darkkuhit varrasuonain johtti vara deattu. Varradeattu Saddamii vaikkuha
vaimmu bumpenfapmu ja varrasuonaid sturrodat. Stuorit lohku (130) darkkuha deattu,
mii Sadda juohke vaibmoravkkiheami aigge nappo dalle, go vaibmu barga. Unnit
lohku (85) darkkuha deattu, mii lea vaibmoravkkihemiid gaskkas nappo dalle, go
vaibmu vuoinnasta.

Varradeattu molsasuvva jandoraiggiid mielde. Fysalas rah¢an, suhttan ja jierdsnuvvan
dehe streassa sahttet oanetboddii loktet varradettu, ja diet lea aibbas lunddolas.
Varradeaddu loktana, go stuorra varrasuonaid seainnit masset soddjilvuodaset ja
Saddet doangaseabbon unna varrasuonaid buddosuvvama geazil.

Alla varradeattu ii sdhte gavnnahit ovttain mihtidemiin,
muhto varradeattu lea buorre mihtidahttit jeavddalaccat.
Go arvvut leat mangga mihtideamis badjel

avzzuhuvvon arvvuid, hupmat loktanan
varradeattus.
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Mo sahtan vuolidit ieZan varradeattu?

Loktanan varradeddui sahttet leat manggat earalagan sivat, dego liigededdu,
badjelmearalas alkoholageavaheapmi, lihkadeami vailun, boasttu borramusdabit ja
streassa. Varradeaddu sahtta loktanit maiddai muhtin déalkasiid ja buozalmasvuodaid
siidovaikkuhussan. Borramus§dabiid ektui alkimus rievdadus lea geahpedit
saltegeavaheami. Valjis saltegeavaheapmi sahtta loktet varradeattu.

Avkkala3 ravvagat
Cuovo, olugo deattat.

Bora dearvvaslac¢¢at. Geavat eanet ruotnasiid, murjjiid ja Saddosiid. Dain lea
valjis kalium, mii veahkeha vuolidit varradeattu. Geahpet séltegeavaheami.
(G¢. lasi ravvagiid Borramusat-oasis.)

Raddje badjelmearalas alkoholageavaheami. Alkohola davja lokte varradeattu.
Lihkat eanet.

Heaitte borgguheames. Juohke borgguhuvvon duhpaha magpel varradeaddu
loktana vehas aigai.
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Diabetes

Diabetes juhkkojuvvo guovtti tiipii: diabetes 1:7ii ja diabetes 2:7ii. Jos
diabetihkkarat eai dikSojuvvo, sin varrasohkardassi goargnu il bajas.

Ovttestiippa diabetesis gorut ii buvttat insuliinna ja dat buhttejuvvo eallinagi bisti
insuliidnadalkkodemiin. Guvttestiippa diabetesis insuliinna vaikkuhus lea hedjonan
dehe gorut ii buvttat dan doarvai.

GuvtteStiippa diabetesa sahtta eastadit

Dabaleamos diabetestiipa lea guvttestiippa diabetes dehe ollesolmmosagi diabetes.
Dan duogézin lea joavku varrasuotnadavdda riskadahkkiid, dego loktanan
varradeaddu, loktanan kolesterola ja liigedeaddu.

Vaikko guvttestiippa diabetes davja cuovvu soga, dasa buohccama sahtta

mapidit boahttevuhtii dehe dan sahtta eastadit eallinvugiiguin. Dehélas lea
deattuhalddaseapmi lihkadeami ja borramusvélljemiid vehkiin ja borgguheami
heaitin. Daningo guvttestiippa diabetihkkariin lea 2-4 geardasas varra

buohccat Cierggesvaibmosuotnadavdii, lea kolesterolaarvvuid doalaheapmi
avzzuhusdasis earenomas dehalas. Diabetihkkariidda avzzuhuvvojit Cavgadit rajit
kolesterolaarvvuide go earaide: oppalaskolesterola vuollil 4,5 mmol/l ja LDL-
kolesterola vuollil 2,5 mmol/I.

Mo diabetes sahtta vaikkuhit munnje?

Jos varrasohkar lea bissovaccat ila badjin, sahttet das cuovvut vahagahtti
rievdadusat earret vdiibmosuonain de maiddai seakkit varrasuonain. Das sahtta
cuovvut ee. oainnu hedjoneapmi, monnemasdoaimma hedjoneapmi dehe
ravdavarrajodu hedjoneami dihte Saddan havaiduvvamat julggiin.



72

sajaqeIq

Mas sahtan diehtit, leago mus diabetes?
Diabetesa davdamearkkat Saddet das, ahte varrasohka-
rarvvut leat liiggas badjin. Guvttestiippa diabetes Sadda
davja vehaziid mielde, ja davdda algojagiid dan ii mangii
oba fuomasge dehe dat vuhtto hui unnan. Ovttestiippa diabetes
ovdanan miha jodaneappot ja davdamearkkat leat dabalaccat hui
Cielgasat. Dat sahtta dagahit eanet goikku, lasihit cissadandarbbu,
rumasdeaddu gah¢ca ja olmmos lea vaiban.

Oahpésnuva dan diedihangihppagacca evttohusaide, mo lasihat
lihkadeami ja mo borat dearvvaslaccabut. Ale vikka rievdadit buot
oktanis, moadde unnit rievdadusa alggos ja fuomasat jo Cielga erohusa!

Avkkala3 ravvagat

Ruoidnat iezat, jos dus lea liigedeaddu. Deattugahcaheapmi vuolida vara
sohkararvvuid, varradeattu ja kolesterola.

Lihkat eanet. Geahccal lihkadit govttolas farttain unnimusta 30 minuhta
beaivvis. Lihkadeami lasiheapmi veahkeha dasset vara sohkararvvuid.

Heaitte borgguheames. Borgguheapmi lea earenoamas varalas
diabetesbuhcciide, daingo dat lasiha riskka buohccat vaibmo- ja
varrasuotnadavddaide.

Bora dearvvaslaccat ja jeavddalas gaskkaid.
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Borramusat

Mii lea dearvvasla$ biebmu?

Dearvvaslas biebmu lea manggabealat. Dat sisttisdoalla valjis ruotnasiid, murjjiid ja
Saddosiid sihke nu unnan go vejolas garra gallehuvvon buoiddi. Gallehuvvon buoidi
lea ovdamearkka dihte hui vuoddjas, njalgga ja séltes laibbastagain, buoiddes biergo-
ja mielkebuktagiin, vuostain, vuojas ja vudjii rahkaduvvon laibemargariinnain ja eara
laibenjuvddaldagain. Go biepmus oZZzojuvvon energiijamearri vastida goruda golahan
energiijameari, de bissu deaddu dearvvasla$ loguin. Dehaleamos lea borrat biepmuid,
maidda ies liiko.

Manin mun galggan borrat dearvvaslacéat?

Stuorimus oassi dan aigge buozalmasvuodain lea ¢uovvumus das, maid mii borrat

ja man olu. Borrat beare olu eandalii garra gallehuvvon buoiddi ja nu maiddai salte-
ja sohkarbiepmuid. Borramusaide gullet ila unnan ruotnasat, muorjjit ja Saddosat.
Dearvvasla$ borramusat geahpedit riskka buohccat vaibmo- ja varrasuotnadavddaide,
borasdavddaide ja guvttestiippa diabetesii.

Borango dearvvaslaccéat?

Vastit cuovvovas gazaldagaide, de diedat eanet:
Jua In

Boratgo beaivvalat&at unnimusta 5 addosa* $addosiid ja ruotnasiid? [ ]

Geavahatgo vatnalavccat mielkebuktagiid? []

Geavahatgo véldooasis margariinnaid, Saddovuodjanjuvddaldagaid ja [ ]
Saddooljju?

OO 0O 0O od

Leago du deaddu dearvvaslas dasis? []
(geah&a dan gihppagaé¢a oasis DeattuhalddaSeapmi)

Boratgo buoiddes guoli, dego luosa dehe sallida unnimusta []
guktii vahkus?

Jugatgo beaivvi aigge 6-8 lasa ¢azi? [ ]

* Beaivvalaccat galggasii borrat unnimusta 400 g ruotnasiid, murjjiid ja Saddosiid. Okta attus lea
sullii 80 g nappo okta orpmadievva — ovdamearkka dihte okta banana, okta tomahta dehe 2 dl
smavvejuvvon ruotnasiid. Beaivvis sahtta lohkat mielde ovtta lasa saktamaihlli.
Jos 0zzot dan jearahallama boadusin manga
ii-vastadusa, de muhtin borramus- ja
juhkamusdabiid nuppastuhttimis

liveéii dutnje avki.

=]
=
=
=
&
=
=
<
=
=




jesnue.Liog

74

Tallerkamalle veahkeha rivttes
valljemiidda.

Deavdde tallearkkas beali ruotnasiin,
ovtta njealjadasa budehiin, pastain
dehe riissain ja nuppi njealjadasa
biergguin, vuoncabiergguin dehe
guliin. Dasa lassin njuvdde rohka- dehe
ollesgordnelaibbi nala margariinna
dehe saddovuodjanjuvddaldaga, vallje
borramusjuhkamussan ¢azi dehe
vuojahis mielkki ja herkkostala biepmu
mannel murjjiiguin dehe §addosiiguin.

Mo boran dearvvaslacéat?
Dearvvaslas borramusat Saddet manggain valljemiin. Muhto muitte — buot ii
darbbas rievdadit oktanis. Moadde unnit rievdadusa alggos ja fuomasat cielga
erohusa!

Avkkala§ ravvagat

Bora unnit garra gallehuvvon buoiddi. Vallje laibbe nala vatnavuojat bajoziid.
Cuohpa bierggus eret visot oinnola$ buoiddi ja vuoncas valdde nahki eret.
Geahpet valmmasnaga vuvdojuvvon ja olu vuoja sisttisdoalli unnagahkoziid,
birogaid ja gahkuid borrama.

Geavat $addooljjuid ja golgi Saddooljobuktagiid biebmorahkadeamis ja dipma
margariinnaid dehe Saddovuodjanjuvddaldagaid laibbe nalde. Lasit salahtaide
veha oljovudot salahttabutnjosa.

Villje @ Vaibmomearkkain merkejuvvon buktagiid, danin go dat leat iezaset
buvttajoavkkus vuoja meari ja §laja nugo maiddai saltti meari dafus buoret
molssaeavttut.

Vallje milloseappot vuojahis dehe vatnavuojat mielkebuktagiid, main lea
unnan salti.

Bora guoli unnimusta guokte geardde vahkus, vurrolagaid sierralagan
guollesorttaid.

Bora valjis ruotnasiid, murjjiid ja Saddosiid, unnimusta 5 addosa (s. 400 g)
beaivvis.

Bora vatnasit saltejuvvon, veahtta ollesgordnelaibbi ja eard gordnebuktagiid
beaivvalaccat goasii juohke boradanbottus.

Geavat saltti ja sohkkara seastevaccat ja garvve dakkar biebmogalvvuid
geavaheami, main lea valjis sohkar ja salti.

Geahccal juhkat 1,5 lihttera ¢azi beaivvalaccat.
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DeattuhalddasSeapmi

Liigededdolas olbmuid mearri lassanan olles digge. Valdooasis dasa lea sivvan,
ahte olbmot lihkadit ild unnan, muhto maiddai eahpedearvvaslas borramusdabit
vaikkuhit. Liigedeaddu lokte sihke varradeattu ja kolesterolaarvvuid muhto
¢uohcéd maiddai laddasiidda. Go doalahat iezat deattu dearvvaslas loguin, bisot
dearvaseabbon ja veajat buorebut.

Mas diedan, ahte deattan ila olu?

Daningo juohke olmmos lea rumasrahkadusa dafus iezaslagan, ii leat vejolas
merostallat dihto idedla deattu. Deaddoindeaksa (BMI) ja seakkasmihttu muitalit,
leatgo dus badjelmearalas kilot ja gokko badjelmearalas buoidi du rupmasis lea.
Earenomazit ¢oavjebirrasii Coggon liigekilot lasihit riskka buohccat ovdamearkka
dihte vaibmo- ja varrasuotnadavddaide ja guvttestiippa diabetesii.

Mihtit iezat seakkasbirrasa. Dat mihtiduvvo baljes liikkis 1-2 cm nahpecoali
bajabealde. Mihttu geh¢Cojuvvo olggosvuoignama mannel.

Avzzuhus:
nissonolbmot vuollil 80 cm dievdoolbmot vuollil 94 cm

Rehkenastte iezat deaddoindeavssa:
deaddu (kg)

= - (BMI)
guhkkodat (m) x guhkkodat (m)

Deddoindeaksa galggasii leat 19-25 gaskkas.
Das stuorit deaddoindeaksa muitala badjelmearalas deattus

Avkkalas ravvagat

Deattu galggasii gahcahit vehaziid mielde.
Plane gahcahit /> — 1 kg vahkus dassa, go leat
joksan mihttomearat. Désa sahtta gollat digi,
muhto valdde beaivvi ain havalassii. Deattu
gahCaheapmi 5-10 %:ain vaikkuha jo
positiivvalacCat dearvvasvuhtii.

Geahccal lihkadit eanet juohke beaivve.
Guode biilla ruoktot ja vacce!

Bora dearvvaslaccat. Ale guode boradangerddiid gaskkas. (G¢ Borramusat-oasis)

Juga unnimusta 68 lasa ¢azi — das it oacCo energiija, muhto dainna dovddat
iezat gallasin.

Cuovo iezat alkoholageavaheami. Alkoholajuhkosiin leat olu kaloriijat.

Muitte! Herskkostallan ovtta beaivve ii vel gomit iige oalat billis du

deattugahcaheami.
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Lihkadeapmi

Lihkadit sahttd mangga ladje. Njolgelavkai viehkan, vuojadeapmi ja eara
aktiivvala$ lihkadeami lassin sahtta lihkadit maiddai argabeaibargguid oktavuodas
omd. vazzimiin trahpaid hissa geavaheami sajis, corgemiin dehe bargamiin
muohtabargguid. Avzzuhuvvo, ahte olmmos galggasii lihkadit unnimusta 30
minuhta veardde beaivvalaccat. Suomas badjel guokte goalmmatoasi olbmuin
lihkadit unnit go avzzuhuvvon. Dat ii leat jur mihkkege vuorddekeahtes oddasiid,
daningo dala eallinvuogis geavahit beadjelmeare olu aiggi cohkkamii.

Manin mun galggasin lihkadit?

Lihkadeapmi mearkkasa olu olbmo dearvvasvuhtii ja buresveadjimii.
Lihkadeapmi unnida riskka buohccat vaibmo- ja varrasuotnadavddaide ja
diabetesii, ja dasa lassin das leat buorit vaikkuhusat liigedeattu, allanan
varradeattu ja kolesterolaarvvuid sihke davttiid ra§Suma eastadeames.
Lihkadeapmi sahtta maiddai veahkehit daid davddaid dikSumis.

Mo oaccun ieZan lihkadit eanet?

Argabeailihkadeami sahtta lasihit manggain vugiiguin. Sahtat ovdamearkka dihte
guoddit biilla ruoktot ja vazzit alo go dat lea vejolas. Gavpogis sahtat bahcit
busses ovddit bissehagas ja vazzit loahppamatkki.

Avkkala$ ravvagat

Lihkat unnimusta 30 minuhta
mangga geardde vahkus.

Geahpet fartta lihkadanbottu
~ | loahpa guvlui, ale heaitte
fahkkestaga.

Geahccal lasihit
argabeailihkadeami.

Lihkat manggalagan vugiiguin vai
buot sierra deahkkejoavkkut ozzot
harjehusa.

Séagastala iezat doaktariin, jos
leat leamas buozus dehe jos dus
leat dearvvasvuohtavattisvuodat,
maid lihkadeapmi sahtasii dahkat
vearrabun.
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Borgguheapmi

Borgguhit vai iigo borgguhit?

Manggas halidivece heaitit borgguheames, muhto jédhkket dan ila vattisin.

Goitge manggat olbmot lihkostuvvet das bures. Go heaita borgguheames,

de riska buohccat sierralagan buozalmasvuodaide unnu mearkkasahtti olu.
Borgguheaddjit ozzot alkibut vaibmo- ja varrasuotnadavddaid ja manggaid boras-
ja vuoignankanéladdvddaid. Dat buot sahttet heajudit eallinkvalitehta ja doalvut
ila arrat japmimii. Ahpehis nissonolbmot sahttet borgguhemiin dehe passiivvalas
borgguhemiin vahagahttit mana.

Go lea heaitan borgguheames, de heaitima avkkiid fuomasa jo oanchis aiggis.
Varradeaddu, pulsa ja maistin- ja haksinaiccut mahccet normalan ja varrajohtu
giedain ja julggiin buorrana. Jagi geahCen heaitimis riska buohccat vaibmodavdii lea
gahccan goasii beliin.

Mo dat dovdo, go heaittan
borgguheames?

Borgguheami heaitin sahtta dagahit
botkehanvittuid: duskkastuvvama,
rafehisvuoda, doarggisteami ja gossama.
Rumas dat dusse harjanisgoahta
normaladillai, mii das lei ovdalgo
borgguheapmi alggahuvvui. Dilli buorrana
dadi mielde go rumasvuoimmit ja oppalas
veadjin maid buorrana.

Jos heaitin orru vattis, de valdde veahkkin
sierralagan nikotinbuhttejeddjiid, dego loastariid}
suskkoniid, inhalahtoriid dehe njunnecirgganasaid:
Daid birra nugo maiddai borgguheami heaitimis
oaccut lasi dieduid doaktaris.

Avkkala$ ravvagat

Jurddahala, manin ja goas borgguhat? Cale ovdamearkka dihte
borgguhanbeaivegirjji ja bladestala dan darbbu mielde mannel.

Mearrit, man beaivve heaittat ollasit borgguheames, ja muital das iezat
lagamusaide.

yngsiog

Jos borgguhat olu, geahpet alggos 2 — 3 vahku digge sigareahtaid meari ja
ja dasto easka heaitte ollasit.

o
&
=
=
Ll

Oahpa dovdat daid diliid, goas du borgguhanmiella lea buot garraseamos.
Plane justa diekkar aiggiide aibbas eard hommaid giedaide!

Geahccal garvit diliid, mat lavejit geasuhit du borgguhit.

Daga borgguheami vadddseabbon dainna lagiin, ahte dusSadat viesus buot
sigareahtaid ja gutnalihtiid.

13



BSSBaI)S

78 79

Streassa Go guorahalat eallindabiid
rievdadeami...

Streassa ii leat alki merostallat oanehaccat. IeSguhtege olmmos vasiha dan iezas
ladje. Streassa buvttadan adrenaliidna oazzu nuppi olbmo lieddut ja nuppi fas hui
baluid sisa. Streassa ii leat dusse ballu ja panihkka muhto beaivvalas dovdamus
rah¢Camiin, hoahpuin ja viggamusain birget birrasa gaibadusain sihke barggus
jaruovttus. Go beaivvalas ballu ja deaddu heajosmahttigohtet min eallima ja

Mas diedan, ahte lean streassaluvvan?
Vastit Cuovvovas$ gazaldagaide, nu diedat:

—y
o]
o

Deddetgo barggakeahtes barggut oamedovddu, go leat vuoinnasteame?
-leatgo rafeheapmi, jos it olles digge bargga dievas leahtuin?

Gozatgo ihkku morastemiin ihttaza?
Deaddago juoga baluid du jamma? Leago niski stridon?
Leatgo masoheapmi dehe eardaluvvan?

Orrugo, ahte du oaivvis leat duhat assi ja dus lea vattis

vvvvv

Borgguhatgo eanet go ovdal dehe leatgo geavahisgoahtan eanet
alkohola?

Borralatgo jodanit?

Orrugo du mielas davja, ahte juoga dovdo gitta coavjjevuodus,
njalbmi goik4, giedat bivastuvvet ja vaibmu ravka?

OO0 0 0O0oog o
OO0 Q0 ooy og*s

Jos vastidit mangii jua, de lea vejolas, ahte gillat streassas. Oahpa
lotkkodit ja halddasit streassa, na basttat sihke navddasit eanet eallimis
ja bisot guhkit dearvvaseabbon. Geahccal sierralagan lahkonanvugiid,
dassago fuobmat, mii dain heive dutnje.

Avkkala§ ravvagat

vvvvv

streassadovddu. Geah¢cal lotkkodahttit iezat dain dilala§vuodain.

Mana mielde doaluide. Huma olbmaidatguin. Muitte, ahte juogaduvvon moras
lea beallai unnon moras. Lihkadeapmi veahkeha du geahpedit streassa.

Suolat aiggi lotkkodahttimii — vaikko 10 minuhta havalis. Loga, navddas
lavggodeamis dehe bargga juoida eara, masa liikot. Jos leat barggus, doala gitta
beaiveborranaiggiin.

Oahpahala dadjat II. Geah¢cat dahkat dusse ovtta assi havalis. Vuorut bargguid

minuhttii.
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Geavat Cuovvovas jearaldagaid veahkkin, go arvvostalat iezat eallindabiid
rievdadeami:

Jos rievdadan eallindabiidan...

Mii avkkiid das livééii munnje?

Mii vahagiid das livé¢ii munnje?

Jos joatkkan dego dan radjai...

Mii avkkiid das livééii munnje?

Mii vahagiid das livé¢ii munnje?

Bohtego millii 438it, maid sahtasit bastit rievdadit — ¢ale daid dasa.

1.
2.
3

... muitte, ahte okta
unnit rievdadus havalis
lea doarvai.
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