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 Jo olemassa olevan lainsäädännön 

täytäntöönpano:  puutteelliset  

ääriesim.häkkidirektiivi,  sika-asetus 

 

 Tiedon puute toimijoilla: erityisesti  

tuottajat, eläinlääkärit 

 

 Tarve yksinkertaistaa ja kehittää 

   hyvinvoinnin indikaattoreita 

 

 Tuotannon läpinäkyvyys 

   kuluttajalle paremmaksi 

 

 

    



 Uusi ns. puitelaki= 

  Kokonaisvaltaisempi 
lähestymistapa käsitellä 
horisontaalisia aiheita 

  vahvistaa/optimoida 
nykyisiä toimia? 

Huomioida ”business” 
paremmin ohjaavana 

   voimana 



1.Eläimistä mitattavat 
indikaattori  

2.Lisätään ketjun läpi-
näkyvyyttä kuluttajille 

3. Verkosto Euroopan  
Hyvinvointikeskuksille 

4. Pätevyysvaatimukset 
eläimiä hoitaville 
koulutusta  

   



”Eläimistä” mitattavat 

indikaattorit  

-tieteellisesti osoitettu 

- Jotkut jo käytössä 

(lihantarkastus, broilereilla) 

- WQ ja riskien arviointi 

- OIE hyväksyntä 



2.Vapaus   

    janosta 

1.Vapaus 

nälästä 
1. Oikea 

ruokinta 

2.Hyvät olo-

suhteet 

3. Hyvä 

terveys 

4. 

Lajille sopiva 

käyttäyty-

minen 

4. Sopiva lämpö- 

       tila 

5.Esteetön 

liikkuminen 

3. Makuualustan  

    mukavuus 

  

7.Vapaus 

sairauksista 

6. Vapaus 

loukkaantumi-

sista  

  

8. Kivuttomat  

hoitotoimet 

       12. 

Positiivinen 

        tunnetila 

  

11. Hyvä hoitaja- 

       eläin suhde 

       10. 

 Muun  

käyttäytymisen 

 ilmaisu 

  

      9.  
Sosiaalisen 

käyttäytymisen 

ilmaisu 

 

4 periaatetta 

12 kriteeriä 

30 parametria 

Nupoutus/ 

kastraatio 

”Raskas raakaversio”  

  = tilakäynnin kesto 6 h 

Ei sovellu 

rutiini- 

käyttöön ! 



 

 Hyvinvointiin liittyviä asioita käyty läpi terveydenhuollon 

asiantuntijaryhmissä kaikilla tuotantosektoreissa vuosien  

    2003-2007 aikana ja päivitetty 2010-2011 

 Työn pohjana käytetty  ” eläimen viittä vapautta”   

  Ongelmat on tunnistettu ja kehityskohteita pohdittu laaja-

alaisella joukolla  

 Mm, WQ käyty läpi : 

 -  kaikissa terveydenhuollon asiantuntijaryhmissä 

-   WQ-koulutetut  asiantuntijat 

 Alustuksia ollut alkutuotannon sidosryhmissä 

 Tuotantoeläinten parissa toimivat eläinlääkärit 

täydennyskoulutettu 

 Sianlihantuotantosektori täydennyskoulutettu 

 

 

 

 



 ETU-nautaryhmiltä   
hyvinvoinnin tavoitteet 
2006  

 Nasevan käyttöönotto 

 Kevät 2010 elinkeinon 
päätös lähteä kehittämään 

 WQ-kurssi naudoista 

   syksy 2010 (Latu-hanke) 

 2011 th-käynnin sisällön 
uudistus  

 Eläinlääkärien koulutus 
syksy 2011-kevät 2012 

 

 

 

 
 

 
 
 
 



1. Hyvinvoinnin arviointimenetelmien  

    valinta ja käyttöönotto 

2. Terveydenhuoltokäynnin ja – suunnitelman 

    uudistus sekä seurantajärjestelmän päivitys 

3. Vastuullisen tuotannon raja-arvot 2011 

4. Hyvinvointitutkimushanke WQ:n pilotointi 

5. Terveydenhuoltokäyntien ja Sikavan 

    auditointi selvitys 2011 toteutus 2012 

6. Eläinlääkärien koulutus 2010-2011 (388) 

   ja Tuottajien koulutus 2011-2012 

       (2x 1500 hlöä) 

 

 



      
   

Pitopaikkoja yht.      1758       92   5 % 

    

Lihasika kokoruho  1,1%          30 

Lihasika osaruho     12%          32 

Lihasika kuolleisuus   4%         10 

  

 Emakko kokoruho    7%          18 

 Emakko kuolleisuus  25%         4 

  

 

Lääkekirjanpito          ei          58%  

  

. 

 



- Perustietoa luontaisesta käyttäytymisestä ja 
sopeutumisen haasteista  

- (fysiologiset, psykososiaaliset, mikrobiologiset) 

 ei tehdä  tuotannon/  eläinryhmän/ yksilön kannalta 
kohtalokkaita ylilyöntejä, jolloin eläin/parvi  ei kykene 
sopeutumaan sairastuminen kannattavuus 
heikkenee ja laatu kärsii 

- Ketjussa tiedostetaan ja tunnistetaan hyvinvoinnin 
kannalta oleelliset riskit ja pyritään huomiomaan ne 
toiminnassa 

 

 

 



 Eri EU-mailla erilainen kulttuuri toteuttaa 
uudistuksia: lainsäädäntö, elinkeinon toimet, 
eläinsuojelujärjestöt 

  esim. Ruotsi vie eteenpäin vain lain-
säädännöllä  

 Suomessa elinkeino ottanut asian haltuun 
on jo käytännössä vapaaehtoisesti toteuttanut 
EU-startegiaa Olemme edelläkävijä 
Euroopassa!    Miten hyödynnetään 

 Esim th-käyntien dataa  

 

 



1. Ongelmatiloihin puuttuminen 

  

  

Hyvinvoinnin edistäminen 

HYVIN-

VOINTI 
PAHOIN- 

VOINTI 

2.Hyvinvoinnin arviointi 

       ja toimenpiteiden 

                     kohdistus 


