Sydanliiton kirjallinen asiantuntijalausunto eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunnalle

Asia: HE 7/2024 vp Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi alkoholilain 17 ja 26 §:n muuttamisesta

Lakiehdotuksessa esitetdan, etta alkoholijuomien vahittdismyyntilupa koskisi jatkossa myos 5,5 -
8,0 tilavuusprosenttia sisaltavia kaymisteitse valmistettuja alkoholijuomia.

Sydanliitto ei kannata alkoholilakiin ehdotettuja muutoksia, koska uudistus vaikuttaisi haitallisesti
suomalaisten terveyteen ja etenkin nuorten alkoholin kdyttdon. Tama olisi erittdin epatoivottavaa
muun muassa siksi, ettd sosiaali- ja terveydenhuoltojarjestelmamme on jo valmiiksi
kuormittuneessa tilassa. Esitetyilla lainsaadantomuutoksilla olisi sote-menoja kasvattava vaikutus
tilanteessa, jossa hallituksen tavoitteena on painvastoin menojen kasvun hillitseminen.

Alkoholilain tavoitteena on vahentda alkoholista aiheutuvia haittoja. Hallituksen esitys on
ristiriidassa tdman tavoitteen kanssa. Esitys tulee lisddamaan alkoholin kulutusta ja siten siita
johtuvia moninaisia haittoja.

Edellinen uudistus vuonna 2018 toi nelosoluet ja niin sanotut limuviinat ruokakauppoihin. Tama
nakyi vakavina seurauksina: Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan seka vuonna 2019 etta
vuonna 2020 alkoholin aiheuttamiin sairauksiin ja myrkytyksiin kuoli noin 160 henkil6a enemman
kuin ennen lakimuutosta.

Uudistusta on syyta tarkastella siita nakokulmasta, mika on sen ja alkoholiveroihin tehtyjen
muutosten yhteisvaikutus. Tilastoidusta alkoholinkulutuksesta noin 46 prosenttia juodaan oluena.
Paivittdistavarakaupassa myytavien juomien suurimman sallitun alkoholipitoisuuden nosto
vhdistettyna olutveron keventamiseen todenndakdisesti lisda oluen kulutusta entisestdan ja samalla
alkoholin kokonaiskulutusta seka alkoholihaittoja merkittavasti.

Alkoholin kohtuukaytollakin on monia haittavaikutuksia, jotka ovat yhteydessa myds
sydansairauksiin. Kuten esityksessakin todetaan, alkoholihaitat ovat merkittava tyén tuottavuutta
alentava tekija. ”Valtaosa alkoholin riskikayttdjista ja huomattava osa alkoholin ongelmakayttdjista
on tyoelamassa. Alkoholinkdytdn lisdantyminen erityisesti tdssa joukossa lisaa tydkyvyttomyyden ja
tyottomaksi joutumisen riskia vaikeuttaen tyourien pidentamista ja julkisen talouden
kestavyysvajeen hallintaa. Lievemmassakin muodossa tydikdisten alkoholinkdyton lisdantyminen
heijastuu tydelamaan tydpanoksen ja tuotannon menetyksina krapulapdivien, tapaturmien ja
sairaslomapaivien kautta.”

Runsas alkoholin kayttd kohottaa verenpainetta ja lisda aivoverenkiertohdairididen vaaraa. Alkoholi
altistaa sydamen rytmihairidille, erityisesti eteisvarinalle ja lisdalyonneille. Pitkdaikainen
saannollinen alkoholin kdytto voi vaurioittaa sydanlihasta, jolloin seurauksena on sydanlihassairaus
eli kardiomyopatia ja sydamen vajaatoiminta. Alkoholi saattaa myos heikentda sydanlaakkeiden ja
verenpainelaakkeiden tehoa.



Alkoholin kulutuksella on yhteys myos ylipainoon. Juomien kautta ruoasta saatu energiamaara
helposti kaksinkertaistuu, mika nayttaytyy lisdantyneena ylipainona. Ylipaino puolestaan altistaa
muille riskitekijoille ja lukuisille sairauksille, kuten kohonneelle verenpaineelle ja diabetekselle.

Alkoholiveron maltillisia korotuksia olisi syyta tehda saannollisesti vaalikauden aikana. Lisaksi on

pidattaydyttava kaikista sellaisista toimenpiteistd, joilla voi olla alkoholin saatavuutta lisdavia
vaikutuksia.

Edelld sanotun perusteella esitimme, etta hallituksen esityksen mukaisia alkoholilain 17 ja 26§:n
muutoksia ei tehtaisi.



