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SUOMEN MIELENTERVEYSSEURAN ASIANTUNTIJALAUSUNTO EDUSKUNNAN SOSIAALI- JA
TERVEYSVALIOKUNNALLE 7.11.2017 klo 10 (HE 100/2017 vp hallituksen esitys eduskunnalle
alkoholilaiksi ja eraiksi siihen liittyviksi laeiksi)

Alkoholilain  kokonaisuudistus on siséltdd monia tarkoituksenmukaisia ajanmukaistuksia
alkoholilainsdadantddn, mutta erailtd osin hallituksen esitys on vakavassa ristiridassa terveyden
ja hyvinvoinnin edistamisen tavoitteiden kanssa. Hallituksen esityksen keskeinen ongelmakohta
liittyy nelosoluen ja nelosoluiden vahvuista ns. limuviinojen ruokakauppamyyntiin. Lakiesitys noin
15-kertaistaisi nelosoluen ja nelosoluen vahvuisten siidereiden myyntipisteiden maaran.
Limuviinojen osalta saatavuus kasvaisi vield& enemman, koska limuviinoissa nykyinen
prosenttiraja ruokakaupoissa on ll-oluen tasolla.

Saatavuuden lisdantymisen myoéta osa nykyisten miedompien juomien kulutuksesta korvautuisi
vahvemmilla oluilla, siidereilla ja limuviinoilla. Tama kulutuksen "vakevoityminen” kasvattaisi
alkoholin kokonaiskulutusta vaikka litroilla mitattuna kulutus sailyisi ennallaan. Saatavuuden
lisdantyminen ja ruokakauppamyynnista aiheutuva nelosoluiden ja limuviinojen hintojen lasku
lisaisi kuitenkin kulutusta myds litramaaraisesti.

Alkoholin saatavuus ja hinta ovat keskeiset alkoholinkulutukseen vaikuttavat mekanismit.
Kulutuksen muutokset puolestaan nakyvat suoraan alkoholikuolemissa ja muissa
alkoholihaitoissa. On valitettavaa, ettd kokonaiskulutuksen merkitystd ja siihen vaikuttavia
tekijoita pyritdéan saanndllisesti kyseenalaistamaan julkisessa keskustelussa ja nain herattdmaan
mielikuvia siita, etta asia olisi jollain tavoin kiistanalainen. Kotimaisen ja kansainvalisen
tutkimustiedon valossa on selvaa, ettd saatavuutta rajusti lisdava ja hintoihin alentavasti
vaikuttava alkoholilain uudistus lisisi seka kulutusta etta alkoholihaittoja Suomessa.

Erityisen huolestuttavaa on se, ettd alkoholilain uudistus todennakoisesti lisaksi nuorten
alkoholinkayttdoa seka litramaaraisesti etta kaytettyjen alkoholijuomien vakevoitymisena. Varhain
aloitettu alkoholinkayttd vaarantaa nuoren fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen kehityksen ja
ennakoi myos aikuisian alkoholihaittoja. Aivot ovat noin 25 ikavuoteen asti erityisen herkat
alkoholin aiheuttamille vaurioille; nuorena tapahtunut alkoholinkaytté voi vaikuttaa pysyvasti
muistiin ja oppimiskykyyn.

Mielenterveyteen liittyvaét vaikutukset

Suomessa esiintyy kansainvalisesti verrattuna paljon esimerkiksi masennusta ja itsemurhia.
Tydkyvyttomyyselakkeista noin puolet on mielenterveysperustaisia. Mielenterveyden hairididen
vuosikustannukseksi yhteiskunnalle on laskettu noin viisi miljardia euroa.

Alkoholi on yksi psyykkisen pahoinvoinnin keskeisistd taustatekijoista. Alkoholi aiheuttaa
masennusta, ahdistusta, unihairidita ja psykooseja. Merkittavalla osalla masennuksesta
karsivista on masennusta vaikeuttava alkoholiongelma. Vaikutus on myos ylisukupolvinen:
vanhempien alkoholin kayttd vaikuttaa lasten mielenterveyteen kehitysvammaisuutta
aiheuttavasta sikion alkoholioireyhtymasta aikuisian psyykkiseen haavoittuvuuteen. Aikuisialla
esiintyvien mielenterveyden ongelmien taustalla on usein lapsuudessa koettua vanhempien
alkoholin kayttéon liittyvaa kaltoinkohtelua ja turvattomuutta.

Alkoholi on merkittavin yksittédinen syy sille, ettei suomalaisten mielenterveydessa ole
havaittavissa samanlaista myonteistd kehitystrendia kun vaestdn fyysisessa terveydessa.
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Alkoholiongelmat ja suomalaiselle juomistavalle tyypillinen humalahakuisuus linkittyvat
voimakkaasti mielenterveyteen — mitd humalahakuisempaa juominen on ja mitd enemman
haasteita henkilén alkoholin kayttéon liittyy, sita heikompi on koettu mielenterveys.

Alkoholin ja mielenterveyden hairididen voimakas yhteys nakyy esimerkiksi tilastoissa, joissa on
verrattu myydyn alkoholin m&arada ja psykiatrian hoitovuorokausia alueella. Mitd suurempi
tilastoitu alkoholin myynti alueella on, sitd enemman alueella kaytetaan psykiatrian sairaansijoja.

Alkoholjpolitiikka ja itsemurhat

Itsemurhakuolleisuus on Suomessa edelleen huomattavan korkealla tasolla esimerkiksi muihin
Pohjoismaihin verrattuna. Kunnittainen vaihtelu itsemurhien maarassa kulkee kasi kadessa
kunnan itsemurhakuolleisuuden kanssa: mitd suurempi keskimaarainen alkoholinkulutus, sita
suurempi itsemurhakuolleisuus. Myos yksilétasolla itsemurhien yhteys alkoholinkayttédén on
iimeinen. Noin puolet itsemurhan tehneista miehista karsii alkoholismista tai alkoholiongelmista.
Noin puolet suomalaisten miesten itsemurhista tehdaan alkoholin vaikutuksen alaisina.

Alkoholipoliittisten paatdsten vaikutuksista itsemurhakuolleisuuteen on olemassa kansainvalista
tutkimustietoa. Alkoholipolitikan liberalisoinnin - myoéta itsemurhien maara on lisaantynyt
esimerkiksi Kanadassa, kun taas alkoholipolitiikan tiukennukset ovat vahentaneet itsemurhien
maaraa esimerkiksi Sloveniassa, Virossa ja Vendajalla. Erityisesti alkoholin saatavuuden
tiukennuksilla (ja 21 vuoden ikarajan kayttdonotolla) on havaittu yhteys itsemurhien
vahentymiseen.

Suomessa alkoholinkulutuksen ja itsemurhakuolleisuuden yhteys nakyy muiden muassa viime
vuosikymmenten itsemurha- ja alkoholinkulutustilastoista. 1990-luvun alusta vuoteen 2005
jatkunut aleneva kehitys itsemurhien maarassa pysahtyi ja jai sahaamaan paikoilleen, kun
alkoholin kulutus kasvoi Suomessa voimakkaasti vuoden 2004 alkoholiveronalennusten ja Viron
EU-jasenyyden jalkeen. Uudestaan itsemurhien maara lahti laskuun vuonna 2010, jolloin myods
alkoholinkulutuksen kasvu oli taittunut ja palannut laskevalle uralle.

Tutkimusnaytdn perusteella on selvaa etta laki esitetyssd muodossaan liséisi itsemurhia. Mikali
hallituksen esitys hyvaksytaan, tarvitaan seka mielenterveyspalveluihin ettd itsemurhien
ehkaisytydhon lisaresursseja.

Suomen Mielenterveysseuran lausunnon paakohdat:

e Ajottu alkoholin saatavuuden helpottaminen tulee hejjastumaan  lisdantyving
mielenterveysongelmina seka lyhyellé etia pitkdllé aikavalilla. Alkoholin saatavuuden
liségaminen tulee liséémaéan mielenterveyspalveluiden tuottamiseen liittyvid kustannuksia,
psykiatrisen sairaanhoidon tarvetta, itsemurhia seké alkoholjpsykooseja.

o FEsjlys aiheuttaisi toteutuessaan merkittavéaa haittaa véeston mielenterveydelle myds
Viisukupolvisesti.

o Hallituksen esitys on ristiriidassa seké hallituksen omien terveys- ja hyvinvointipoliittisten
ettda myds lalous- ja elinkeinopoliittisten tavoitteiden kanssa.

o Ruokakaupoissa, kioskeissa ja huoltamoifla myytdvien oluiden ja siidereiden
alkoholipitoisuutta el tule nostaa nykyisestd 4,7 prosentista. Ns. limuviinoja el tule
vapauttaa ruokakauppoihin, kioskeille ja huoltamoille.
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