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YHTEENVETO TUTKIMUKSESTA
Tausta

Tyoterveyshuollon tavoitteena on tyOnantajan, tyontekijén ja tyoterveyshuollon yhteistoimin edistéé
tyontekijoiden terveytté seka tyo- ja toimintakykyé ty6uran eri vaiheissa, tychon liittyvien sairauksien
ja tapaturmien ehkéisyé, tyon ja tydympériston terveellisyytta ja turvallisuutta seké tydyhteison
toimintaa. Ty6nantajalla on velvollisuus jarjestaa tyontekijoilleen ehkéiseva tydterveyshuolto ja
lisdksi tyOnantaja voi jarjestaa tyontekijoilleen sairaanhoitopalveluita. Ty6terveyshuollon piirissé oli
vuonna 2017 86 % tyontekijoista eli joka kolmas suomalainen, ldhes 1,9 miljoonaa suomalaista ja sen
osuus terveydenhuollon kokonaiskustannuksista oli 4,3 % eli 20,6 miljardia euroa.

Tyo6terveyshuolto rahoitetaan tydnantajilta ja tyontekijoilta perittavilla pakollisilla ty6tulovakuutuksen
maksuilla sekd tydnantajien asiakasmaksuilla. Tyétulovakuutusmaksujen avulla korvausjarjestelma
korvaa osan tyéterveyshuoltopalveluiden kustannuksista tyonantajalle tiettyyn enimmaissummaan asti
ja loppuosa kustannuksista jaa tydnantajan maksettavaksi. Korvausjarjestelméa ohjaa palveluiden
hankintaa kahden korvausluokan kautta. Korvausluokkaan 1 (KL1) kuuluvat ehkdisevan toiminnan ja
tyontekijoiden tyokykya yllapitavan toiminnan kustannukset ja korvausluokkaan 2 (KL2) kuuluvat
yleisladkaritasoisen sairaanhoidon ja muun terveydenhuollon kustannukset.

Tutkimuksen tavoitteena oli tarkastella, miten tydterveyshuollon korvausjarjestelmé kohtaa
asiakastyopaikkojen tarpeet, missa maarin jarjestelma edistéa tyékyvyn tuen ja tydterveyshuollon
kehittdmista ja miten jarjestelmaa tulisi kehittad, jotta se tukisi ennaltaehkéisya ja tyokyvyn yllapitoa.
Keskeiset tutkimuskysymykset olivat (i) millainen on tyoterveyshuollon palvelutarpeiden ja -kayton
nykytila, (ii) millainen on korvausjarjestelman vaikutus palvelutarjontaan ja -kéyttéon ja (iii) milla
muilla keinoilla voidaan ohjata ja tukea ennaltaehkaisevan tyéterveyshuollon kehittamista.

Aineisto ja menetelmat

Tutkimusaineistona oli kolmen ty6terveyspalveluita tuottavan toimijan potilastietoaineisto seké
tyonantajille kohdistettu kyselytutkimus.

Potilastietoaineiston avulla tarkasteltiin, millaisia palveluita palveluntuottajat tuottivat asiakkailleen,
keitd tyodterveyshuollon asiakkaat ovat ja miten he kayttavét tydterveyshuollon palveluita. Aineistoon
kuului noin 136 700 henkil®4, jotka olivat kayttaneet tydterveyshuollon palveluita vahintaan kerran
vuosien 2015-2018 aikana.

Tyonantajakyselyn avulla selvitettiin tyonantajien ndkemyksia tydterveyshuoltojarjestelmésté ja sen
kehittdmisestd. Kysely lahettiin toukokuussa 2020 kohderyhmélle, johon kuului liikevaihdon
perusteella Suomen suurimpia yrityksid, pienia ja keskisuuria yrityksia seké julkishallinnollisia
ty6nantajia (suurimmat kunnat, virastot, laitokset, yliopistot, ammattikorkeakoulut ym.).

Lis&ksi tutkimuksessa toteutettiin kirjallisuuskatsaus tyokykyé tukevien ennaltaehkéisevien
interventioiden kustannusvaikuttavuudesta sekd kaksi ty0pajaa palveluntuottajien kanssa ja kaksi
tytpajaa keskeisten tydmarkkinaosapuolten ja STM:n edustajan kanssa.
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Tulokset

Aineistojen pohjalta tunnistettiin neljd ristiriitaa tyonantajien palvelutarpeiden ja toteutuneen
ty6terveyspalveluiden kayton sekd nykyisen tyoterveyshuollon korvausjérjestelman valilla.

1) Tyoterveysjarjestelmén tavoitteena on tukea tyokykyé ja ennalta ehkéista tyoperéisia
sairauksia — silti tyoterveyspalvelut hahmotetaan ensisijaisesti sairaanhoidollisten
yksilopalveluiden kautta. Erds syy tdhan on, ettd sairaanhoidollisten KL2-palvelujen
vaikuttavuus on usein seka tyonantajalle ettéd tydntekijalle konkreettisemmin hahmotettavissa
kuin ehkéisevien palvelujen.

2) KL1-toiminnan sisalto ei taysin vastaa tyonantajien kokemia tarpeita. Tydnantajakyselyn
perusteella KL1-luokasta puuttuu tyGnantajien toivomia palveluita ja toisaalta osaa
lakisééateisistd KL1-luokan palveluista ei pideta kovin hyodyllisina.

3) Tyéoterveydellisten mielenterveyspalveluiden saatavuus ja korvaavuus eivét vastaa riittdvan
hyvin palveluihin kohdistuvaan kysyntaan. Mielenterveysongelmat korostuivat
potilastietoaineistossa ja kyselyn perusteella tyénantajat toivovat nykyistéd laajempaa
mielenterveyspalveluiden palveluvalikoimaa ja korvattavuutta. Erityisesti matalan kynnyksen
mielenterveyspalvelut, kuten lyhytterapia, olivat tyénantajien toiveissa.

4) Kansainvalinen tutkimusnayttd nostaa esille vaikuttavia ennaltaehkaisyn keinoja - kaikki eivét
kuulu korvauksen piiriin. Mielenterveysongelmien ja TULES-ongelmien ehké&isyyn on
tiedossa useita interventioita, joiden vaikuttavuudesta alkaa olla melko hyvin ndyttoa.
Esimerkkeind kognitiivinen kayttdytymisterapia ja mindfulness.

Johtopaatokset

Tyoterveyshuollon korvausjarjestelmélld ja erityisesti korvauksen piirissé olevien palvelujen
valikoimalla nayttéisi olevan melko suuri vaikutus siihen, millaisia palveluja tydnantajat ostavat.
Korvaustasot tai korvauksen jakautuminen korvausluokkiin 1 tai 2 eivat nousseet esiin
korvausjarjestelman keskeisena kehityskohteena.

Tydoterveyshuollon tonttia tulisi ulottaa tukemaan laajasti tyokykyyn vaikuttavia tekijoita ja erityisesti
psyykkisen terveyden ja tyokyvyn tukea tulee vahvistaa. Perinteisesti tyterveyshuollon vastuulla on
ollut terveyden ja toimintakyvyn tukeminen ja jossain maarin tyooloihin vaikuttaminen. Nykyisessa
yhteiskunnassa tietotyon teko yleistyy koko ajan ja sen myo6té tyokyvyn suurimmaksi haasteeksi ovat
nousseet henkinen kuormitus ja mielenterveydelliset ongelmat. Toisin kuin fyysiseen terveyteen,
joissa tyoolojen merkitys on suurin, psyykkiseen terveyteen vaikuttavat merkittavasti useat eri
tyokyvyn osa-alueet:; tyontekijan osaaminen suhteessa tydtehtdvien vaatimuksiin, johtaminen ja
tydyhteison ilmapiiri seké tyontekijan etta tydkavereiden arvot, asenteet ja motivaatio. Psyykkisesta
kuormituksesta aiheutuvien tydkykyhaasteiden ratkaiseminen pelkastaan terveyteen ja
toimintakykyyn keskittyvall& tyoterveyshuollolla on siten haastavaa, ellei jopa mahdotonta.
Tydoterveyshuollon ytimessé oleva tyon ja terveyden valinen yhteys tulisikin entistd selvemmin nédhda
myos koko tydyhteistd koskettavana asiana, ja jonka kehittdmiseksi olisi olemassa laaja valikoima
niin johtamiseen, tydyhteisdssa toimimiseen kuin itsensa kehittdmiseen tarkoitettuja vélineita.

Korvausjérjestelman kehittdmisté tulee jatkaa siten, ettd se mahdollistaa ja ohjaa laaja-alaisesti
tyokykya tukevan tyoterveyshuollon kehittamistd sekd kannustaa kustannusvaikuttavien palveluiden
ja tuotantotapojen laajentuvaan ja monipuolistuvaan kéyttoon.

Tutkimuksesta julkaistaan julkisesti saatavilla oleva tutkimusraportti.



