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Helsingin kaupungin hallintokeskus pyytää nuorisoasiainkeskukselta lausuntoa kaupunginhallitukselle tupakkapoliittisia lakimuutoksia ja toimia valmistelleen työryhmän ehdotuksista.

Sosiaali- ja terveysministeriö asetti 1.11.2007 tupakkapoliittisia lakimuutoksia ja toimia valmistelevan työryhmän. Se on valmistellut ehdotuksensa toimenpiteistä tupakoinnin vähentämisestä annetun lain muuttamiseksi ja tehnyt ehdotuksia muista tarpeellisista tupakkapoliittisista toimista. 

Työryhmä on ehdottanut tupakkalakiin muutoksia, joilla voidaan rajoittaa hallitusohjelman mukaisesti tupakkatuotteiden saatavuutta, tehostaa valvontaa ja suunnata ennaltaehkäiseviä toimia erityisesti lapsiin ja nuoriin. Hallitusohjelman lisäksi ehdotusten lähtökohtana ovat olleet Suomen 21.12.2004 ratifioima tupakoinnin torjuntaa koskeva Maailman terveysjärjestön puitesopimus ja Euroopan Yhteisön tupakoinnin sääntely ja tupakkapolitiikan kehittäminen. 
Työryhmä kuvaa tupakointia ja sen hallinnan tilannetta raportissaan seuraavasti: 

Yleisperustelut: 

Tupakoinnin torjuntaa koskevan Maailman terveysjärjestön puitesopimuksen mukaan tupakkatuotteet ovat pitkälle kehitettyjä tuotteita, jotka aiheuttavat ja ylläpitävät riippuvuutta. Niiden sisältämät monet ainesosat ja palamistuotteet ovat farmakologisesti aktiivisia, myrkyllisiä, perimän muutoksia aiheuttavia ja syöpävaarallisia. Tupakkatuotteiden käyttö ja tupakansavulle altistuminen aiheuttaa kuolemia, sairauksia ja toimintakyvyttömyyttä. Tupakointi lisää suuresti riskiä sairastua muun muassa keuhkosyöpään, ylempien hengitysteiden syöpiin, keuhkoahtaumatautiin ja sepelvaltimotautiin.

Kansanterveyslaitoksen aikuisväestön terveyskäyttäytymistä koskevan tutkimuksen mukaan vuonna 2007 miehistä tupakoi päivittäin 26 prosenttia ja naisista 17 prosenttia. Miesten tupakoinnin yleisyys on laskenut selvästi 1950-luvun korkealta tasolta, naisten tupakointi on pysynyt kansainvälisesti alhaisena.

Tupakka tappaa joka toisen pitkäaikaisen käyttäjänsä. Tupakointi aiheuttaa Suomessa joka vuosi 5000 - 6000 ennenaikaista kuolemaa. Kuolemista puolet tapahtuu työiässä. Tupakoitsijan elinikä lyhenee keskimäärin 20 vuotta, jos tupakointi on aloitettu kasvuiässä lapsena ja nuoruudessa. Tupakointi onkin tärkein yksittäinen, täysin ehkäistävissä oleva sairauksien ja ennenaikaisen kuolleisuuden aiheuttaja.

Tupakan nikotiini ja muut sen kaltaiset yhdisteet muuttavat pysyvästi aivojen rakennetta ja aiheuttavat voimakkaan elinikäisen riippuvuuden nikotiinista. Tärkeimpiä syitä ehkäistä tupakan käytön aloitusta on se, että ehkäisy on paljon helpompaa kuin käytön lopettaminen.

Tulevaisuuden merkittävät terveyserot rakentuvat jo lapsuus- ja nuoruusiässä. Kouluterveyskyselyn mukaan vuonna 2008 ammattikoululaisista 40 prosenttia tupakoi päivittäin, lukiolaisista 11 prosenttia. Koska tupakoinnista aiheutuvat sairaudet näkyvät yleensä vasta 30-40 vuoden kuluttua aloittamisesta, tänään rakentuvat terveyserot näkyvät vielä vuonna 2050.

Nuorten tupakointi

Nuorten päivittäinen tupakointi on vähentynyt tasaisesti 2000-luvulla. Tästä huolimatta 14-18-vuotiaiden suomalaisnuorten  savukkeiden polttaminen on kansainvälisessä vertailussa muita yleisempää. Suomalainen nuori myös aloittaa tupakoinnin nuorempana kuin ikätoverinsa muualla maailmassa, keskimäärin 14-vuotiaana. Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan 14-18-vuotiaista pojista 19 prosenttia ja tytöistä 20 prosenttia käytti päivittäin tupakkatuotteita vuonna 2007.

Nuorten tupakoimattomuuden edistäminen on yksi merkittävimmistä tavoista edistää väestön terveyttä, pienentää terveydenhuollon kokonaismenoja ja kaventaa väestöryhmien välisiä terveyseroja. Tupakointi on nuoruudessa usein myös tyypillinen terveydellisen riskikäyttäytymisen ensiaskel, ja se voi olla oire psyykkisestä huonovointisuudesta ja syrjäytymisvaarasta.

Nuorten tupakoimattomuuden edistämisen kannalta on tärkeää rajoittaa tupakkatuotteiden saatavuutta ja myös muuten taata lapsille ja nuorille tupakoimattomuutta edistävä elinympäristö. Edelleen tulee pyrkiä kartuttamaan lasten ja nuorten tietoja ja taitoja sekä pyrkiä vahvistamaan lasten ja nuorten tupakoimattomuutta edistäviä asenteita ja mielikuvia.

Nuuskan käyttö Suomessa

Nuuskan terveysvaikutuksia on tutkittu vähän tupakan polttamiseen verrattuna ja pitkäaikaisseuranta-aineistoja on vain muutama. Tietoa puuttuu erityisesti nuorena aloitetun nuuskan käytön vaikutuksista terveyteen. Nuuskan käyttö aiheuttaa fyysisen riippuvuuden, jonka synnyssä keskeinen aine on nikotiini, jota on kaikissa tupakkatuotteissa. Nuuskasta nikotiini imeytyy hieman hitaammin kuin tupakan savusta, mutta pitoisuus veressä pysyy pidempään ja korkeampana.

Kouluterveyskyselyn perusteella nuuskakokeilut ja nuuskan päivittäinen käyttö on ollut peruskoulun oppilaiden joukossa korkeimmillaan vuonna 2000, minkä jälkeen nuuskan käyttö vähentyi vuoteen 2004 asti. Tämän jälkeen nuuskan käyttö on peruskoululaisten keskuudessa lähtenyt taas kasvuun, mutta ei kuitenkaan vielä ole kasvanut vuoden 2000 tasolle.

Minkään yllä mainitun tutkimuksen tulokset eivät viittaa siihen, että EU-nuuskakielto olisi vähentänyt nuuskan käyttöä Suomessa, mutta käyttö ei kokonaisuudessaan ole kovin laajaa ja se on keskittynyt nuoriin miehiin. Nuuskaa käytetään usein rinnakkain savukkeiden kanssa.

Altistuminen ympäristön tupakansavulle

Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan vähintään tunnin päivässä tupakansavulle altistuneiden 12-18-vuotiaiden nuorten osuus väheni vuosien1991 ja 2007 välillä kaikissa ikä- ja sukupuoliryhmissä. Lasku tasaantui vuosien 2005 ja 2007 välillä 12-14-vuotiailla sekä 16-vuotiailla. Pitkäaikainen oleskelu tupakansavussa (päivittäin 1-5 tuntia tai enemmän) vähentyi huomattavasti vuodesta 1991 vuoteen 2007. Kuitenkin noin 5 prosenttia 14-vuotiaista ja 1-2 prosenttia 12-vuotiaista oleskelee edelleen vähintään tunnin päivässä tupakansavuisissa tiloissa. Kahden viime vuoden aikana altistumisen väheneminen on joissakin ikäryhmissä pysähtynyt. Syöpäjärjestöjen teettämän tutkimuksen mukaan edelleen pieni osa tupakoivista vanhemmista polttaa sisätiloissa (3 prosenttia) tai autossa (9 prosenttia) lapsen läsnä ollessa. 

Työryhmä ehdottaa nykyistä tupakkalakia muutettavaksi seuraavien pykälien ja toimintakäytänteiden osalta:

Muutosehdotuksia tupakkalakiin

· Tupakointikieltojen laajentaminen julkisten laitosten yleisölle ja asiakkaille varatuissa sisätiloissa sekä alaikäisten käytössä olevien leirikeskusten sisätiloissa ja ulkoalueilla tavoitteena laajentaa nuorten savuttomia elinympäristöjä. 

· Tupakkatuotteiden mainonnan ja myynninedistämisen kieltäminen sisältäen tupakan ostamisen ja hallussapidon kieltämisen alle 18-vuotiailta henkilöiltä.

· Tupakan myyntikiellon rikkomista koskevien seuraamusten tiukentaminen.

· Nikotiinia sisältävien muiden tuotteiden, kuten juomien, iholle laitettavien geelien ja hammastahnojen maahantuonnin kieltäminen.

· Tupakan vastikkeen, tupakkajäljitelmien ja suussa käytettävän tupakan (nuuskan) maahantuonnin, myynnin ja luovuttamisen kieltäminen. 

· Tupakkatuotteiden vähittäismyynnin kieltäminen automaattisista myyntilaitteista.

· Alkoholilain ja tupakkalain valvonnan yhteistyön tehostaminen.  

Muut ehdotukset

· Makua muuttavien ja limakalvoja puuduttavien aineiden käytön kieltäminen tupakkatuotteissa. 

· Tupakkatuotteiden pakkaaminen yhtenäisiin vähittäismyyntipakkauksiin.

· Komission huomion kiinnittäminen nuuskan levitykseen Ruotsista Suomeen. 

· Nikotiinivalmisteiden myynnin laajentaminen ravintoloihin.


Nuorisoasiainkeskus esittää asiasta lausuntonaan seuraavaa:

Nuorisoasiainkeskus on toiminut ohjelmaperustaisesti jo vuodesta 2000 saakka nuorten päihteiden käytön vähentämiseksi ja tupakoinnin aloittamisen myöhentämiseksi ja ehkäisemiseksi. Nuorisoasiainkeskuksen päihdeohjelma on uudistettu vuonna 2008. Päihdeohjelma on osa Helsingin kaupungin Savuton Helsinki -ohjelmaa ja Helsingin huumestrategiaa. 

Tuloksellisessa tupakoinnin vähentämistyössä tarvitaan useita samanaikaisia toimia. On tärkeää panostaa sekä tupakoinnin aloittamisen ehkäisyyn että tupakoinnin lopettamisen tukemiseen. Lainsäädännöllisillä toimenpiteillä voidaan vaikuttaa erityisesti elinympäristöjen tupakoimattomuuteen. Samanaikaisesti tulee kuitenkin varmistaa, että asiantuntevaa tupakoinnin lopettamisen tukea on helposti saatavilla sekä aikuisille että nuorille. On todettu, että lapset alkavat todennäköisemmin tupakoida, jos heidän vanhempansa tupakoivat. Aikuisten tupakoinnin lopettamisen tukeminen on siten merkityksellistä myös nuorten tupakoinnin ehkäisyn ja tupakoinnin vähentämisen kannalta. 

Tupakoinnin lopettamista tukevien palvelujen tulee olla helposti myös nuorten saatavilla. Nuoret pitävät usein omaa tupakointiaan väliaikaisena. Syöpäjärjestöjen teettämän tutkimuksen mukaan puolet tupakoivista nuorista suunnittelee lopettavansa piakkoin. Nopeasti kehittyvä riippuvuus ja lopettamisen vaikeus tulevat kuitenkin monelle nuorelle yllätyksenä. 

Nuorisoasiainkeskus pitää hallitusohjelmaan sisältyvää tupakkalain uudistamista tupakoinnin vähentämiseksi ja erityisesti lasten ja nuorten tupakoinnin aloittamisen ehkäisemistä erittäin kannatettavana tupakasta aiheutuvien kiistattomien haittojen minimoimiseksi. 

Nuorisoasiainkeskuksen mielestä työryhmän ehdotusten keskeisimpiä kohtia ovat nuorten savuttomien elinympäristöjen laajentaminen suojaamaan nuoria tupakansavulle altistumiselta. Suojelun lisääminen on tarpeen, sillä nuorten kehittyvät kudokset ovat erityisen herkkiä tupakansavun haittavaikutuksille. 

Tupakan mainonnan ja muun myynninedistämisen tiukentamista nuorisoasiainkeskus pitää oikeansuuntaisena toimenpidekokonaisuutena. Tupakkatuotteiden esilläolon ja saatavuuden rajoittaminen tukevat tupakoinnin aloittamisen ehkäisemistä ja hankaloittavat nykyisin vaivatonta tupakoinnin jatkamista, kun nuoret voivat nykyisin ostaa tupakkatuotteita varsin helposti. 

Nuorisoasiainkeskuksen käsityksen mukaan suussa käytettävän tupakan eli nuuskan maahantuonnin ja myynnin, myös yksityishenkilöiden tekemänä, kieltäminen on linjassa tupakkatuotteiden saatavuuden rajoittamisessa. Suussa käytettävä tupakka tuo elimistöön enemmän nikotiinia kuin savuke, minkä vuoksi nikotiiniriippuvuus syntyy nopeasti. Suomessa käytettävä ruotsalainen kostea nuuska sisältää ainakin 2500 kemiallista ainetta, joista kansainvälisen syöväntutkimuslaitoksen mukaan 28 on syöpää aiheuttavia aineita. Suussa käytettävästä tupakasta syöpävaaralliset aineet kulkeutuvat koko elimistöön. Tieteellistä näyttöä nuuskan tehosta tupakasta vieroituksessa ei ole. Yhden tupakkatuotteen korvaaminen toisella ei johda tupakoinnin lopettamiseen. 

Sosiaali- ja terveysministeriön työryhmän ehdotuksiin sisältyy myös tupakkatuotteiden maahantuonnin, ostamisen ja hallussapidon kielto henkilöiltä, jotka ovat alle 18-vuotiaita. Ehdotus toisi tupakkatuotteet samaan oikeudelliseen asemaan alkoholituotteiden kanssa. Nuorisoasiainkeskus katsoo, että sellaisten yksilön toiminnan rajoitusten saattaminen voimaan, joiden valvonta käytännössä on varsin ongelmallista, ei ole tarkoituksenmukaista ilman monipuolista pohdintaa kieltojen valvonnasta ja kieltojen rikkomisen seuraamuksista. 

Tupakkapoliittisia lakimuutoksia ja toimia valmistelleen työryhmän ehdotukset perusteluineen löytyvät www – osoitteesta: http://www.stm.fi/Resource.phx/ajank/lausu/index.htx 
	       
	Lautakunta päätti antaa työryhmän ehdotuksista kaupunginhallitukselle nuorisoasiainkeskuksen esityksen mukaisen lausunnon.

Kirje kaupunginhallitukselle.
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