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Nuorten aikuisten mielenterveys, tyokyky ja tydelamaan kiinnittyminen

Mielenterveyden hairididen perusteella alle 30-vuotiaille mydnnetyt eldkkeet ovat viime vuosina
lisddntyneet sekd Suomessa ettd muissa Euroopan maissa. Mielenterveyden hairiot ovat yleisin
nuorten aikuisten tyokyvyttdmyyden syy. Vuonna 2015 Suomessa jai mielenterveyssyisté
tyokyvyttomyyselékkeelle 2289 alle 35-vuotiasta henkilda (luvusta puuttuvat tapaukset joissa eldke
myonnettiin kehitysvammaisuuden vuoksi). Nuorten aikuisten kohdalla tyokyvyttdmyyseldkkeisté
valtaosa (n. 85 %) myonnetadn maéraaikaisina elékkein eli kuntoutustukina, joiden keskeisena
tavoitteena on paluu tydeldmaan tai opintoihin kuntoutuksen avulla.

Mielenterveyden hairididen vuoksi tyokyvyttomyyselakkeelle jadvien nuorten aikuisten taustasta ja
tydeldmaan paluusta ei ole tdhan mennessa ollut paljonkaan tietoa. Kelan rahoittamassa
Tyoterveyslaitoksen tutkimuksessa seurattiin vuonna 2008 mielenterveyden hairididen vuoksi
madraaikaiselle tydokyvyttomyyseldkkeelle eli kuntoutustuelle jadneitd 18-35 -vuotiaita nuoria
aikuisia viiden vuoden ajan.

Tutkimuksen tavoitteena oli

1) Madrittaa keskeiset mielenterveyshairidista johtuvalle tyokyvyttdmyydelle altistavat tekijat
nuorilla aikuisilla

2) Selvittaa, mitka tekijat ennustavat nuorten aikuisten tydelamaéan tai opiskeluun kiinnittymista
mielenterveyssyysta johtuvan tydkyvyttomyysjakson jalkeen

3) Tarkastella tekijoita, jotka ennustavat eri ikdryhmissa mielenterveyden hairidista johtuvaa
tyokyvyttomyytta ja tydhon paluuta sairauden jélkeen.

Aineisto ja menetelméat

Tutkimuksessa kaytettiin kahta kohorttiaineistoa. Nuorten aikuisten mielenterveys, tyéhon paluu ja
tyossa jatkamisen edellytykset —aineiston avulla tarkasteltiin vuonna 2008 myodnteisen
madraaikaisen elakepéaatoksen saaneiden nuorten aikuisten taustaa, saatua ja suunniteltua hoitoa ja
tukitoimenpiteité sekd tyohon paluuta. Tutkimusjoukko koostui 18-34 -vuotiaista (n=1163)
henkilGist4, joilla oli Elaketurvakeskuksen rekisten mukaan alkanut vuonna 2008
tyoeldkevakuutuksen mukainen maaraaikainen tyokyvyttdmyyselake (kuntoutustuki)
mielenterveyshairion (ICD-10 tautiluokituksen koodit F10-F69 ja F80-F99) perusteella. Aineisto
keréttiin tydelédkelaitoksista, jolloin kaikki olivat jossain vaiheessa eldmaénsa olleet véhintaan paivan
palkkatydssa, ja heille oli muodostunut oikeus Ty0Oelékelaitoksesta saatavaan elakkeeseen. Elimellisen
aivo-oireyhtymadn tai kehitysvamman perusteella mydnnetyt elakkeet suljettiin tutkimuksen
ulkopuolelle.

Toisena aineistona hyddynnettiin Tyoterveyslaitoksen johtaman Kuntasektorin henkiléstén
seurantatutkimuksen aineistoa. Se koostuu 10 kaupungissa ja 21 sairaalassa tyéskennelleista
henkildistd, jotka ovat vastanneet tydoloja, terveytta ja hyvinvointia koskeviin kyselyihin.



Kyselytietoja on linkattu tyonantajien rekisteritietoihin seké kansallisiin terveysrekistereihin. Taman
aineiston avulla tarkasteltiin mielenterveyden hairioisté johtuvaa tyokyvyttdmyytta ja tyéhon paluuta
ennustavia tekijoita eri ikaisilla tyontekijoilla.

Tulokset

Mielenterveyden hairididen vuoksi tyokyvyttomien nuorten aikuisten tausta

Vuonna 2008 mielenterveyshéirion vuoksi maaraaikaiselle tyokyvyttomyyseldkkeelle jadneet nuoret
aikuiset edustivat noin promillea ikdryhméstéan (Tilastokeskus, StatFin-tietokanta). Aineistoon
poimituista kuntoutustukijakson aloittaneista 56 % oli naisia, lahes puolet 30-34 -vuotiaita, noin
kolmannes 25-29 -vuotiaita ja viidennes 1824 -vuotiaita. Kuntoutustuki myénnettiin 39 %:lle
masennuksen (F32-F34), 34 %:lle skitsofrenian tai muun psykoosin (F20-F29) ja 14 %:lle manian tai
kaksisuuntaisen mielialahdirion perusteella ja 12 %:lle muun mielenterveyshairion perusteella.

Sairaus oli kestanyt 62 prosentilla yli kaksi vuotta ja 66 % oli ollut psykiatrisessa sairaalahoidossa
sairautensa vuoksi. Vaikeita lapsuuden olosuhteita kuvattiin 47 prosentilla, samoin 47 prosentilla
sairaus oli alkanut jo lapsuudessa. Péihteiden ongelmakaytto tuli esiin 32 prosentilla. L&&kehoitoa oli
saanut 98 % tutkituista ja 90 %:lla sairauden hoidossa oli kokeiltu vahintdan kahta l&dakettd. Avohoito
toteutui useimmissa tapauksissa psykiatrian poliklinikalla. Ennen kuntoutustuen myéntamisté
psykoterapiaa oli saanut kolmasosa, ja neljésosa oli osallistunut ty6eldméssa pysymista tukeviin
toimiin. Vain puolet oli kiinnittynyt tydelamaan tai opiskeluun ennen tyokyvyttémyyden alkua.
Tyodeldmaan kiinnittyminen madriteltiin vahintaan kahden vuoden tydssaoloksi eldketta edeltévien
kolmen vuoden aikana.

Tutkitussa joukossa tunnistettiin latenttien luokkien analyysin (latent class analysis) avulla kolme
alaryhméé. Ensimmaisté alaryhm@a luonnehtivat kuormittavat tapahtumat seka oireiden
ilmaantuminen jo lapsuuden aikana sekd masennus tyokyvyttémyyden syynd. Toista alaryhmaa
kuvasivat useat samanaikaiset mielenterveyshairiddiagnoosit, itsemurhayritykset ja paihteiden kéytto,
sekd kaksisuuntainen mielialahéirié muita useammin tyokyvyttomyyden syynd. Kolmannessa
ryhmassa kuntoutustuki oli usein my6nnetty psykoottisen hairion perusteella ja ryhmén kohdalla
kuormittavia taustatekijoité ja elaméntapahtumia oli hakemusasiakirjoissa mainittu vahan.

Tydmarkkinoille paluu kuntoutustuelta

Aineistoon poimittuja henkilGité seurattiin 5,6 vuoden ajan kuntoutustukijakson alusta alkaen.
Eléketurvakeskuksen ansaintarekisterin tiedot osoittivat, ett4 tdnd aikana joka toisella oli v&hintaan
paivan mittainen tydsuhde. Viiden vuoden seurannan lopussa tydeldmassa oli mukana kuitenkin vain
viidesosa. Pysyville tyokyvyttomyyseldkkeelle oli siirtynyt 45 %.

Ne joille oli tehty psykoterapiasuunnitelma (n. 30 %) tai suunnitelma tyéhoén paluuta tukeva kurssista
tai valmennuksesta (n. 30 %) palasivat muita todenndkdisemmin tyéhon seurannan aikana. Ne joille
oli tehty seka psykoterapiasuunnitelma ettd suunnitelma tyéhon paluun tuesta (10 %) tyollistyivat
muita useammin pysyvammin ja olivat useimmin tydssa seurannan lopussa. Pelkka tyokyvyn arvio
tai osallistuminen sosiaaliseen kuntoutukseen ei vaikuttanut tyohon paluuseen. Tydssa tapahtuva
kuntoutus on todennakdisesti tehokasta, mutta sité oli tarjolla I&hinnd tyohon aikaisemmin
kiinnittyneille.

Tybkyvyttémyyden ja tydomarkkinoille paluun ennustajat eri ikaryhmissa

Kunta-alan tyontekijoita koskeneessa tutkimuksessa havaittiin, ettd matala koulutustaso liittyi nuorilla
muita suurempaan riskiin seké jaada tyokyvyttomyysmyyselakkeelle, etta riskiin tydkyvyttémyyden



toistumiseen. Vanhemmissa ikdryhmissé vahaiseksi jaaneella koulutuksella ei ollut samanlaista
painoarvoa. Vanhemmissa ik&ryhmissé riski jaada tyokyvyttomyysjakson jalkeen pysyvasti tydelaman
ulkopuolelle korostui erityisesti masennuksesta aiheutuvassa tyokyvyttomyydessa.

Johtopaatokset

Suurella osalla tyokyvyttomyyselékkeelle jadneistd nuorista aikuista on taustalla pitk&aikainen ja
vakava sairaushistoria. Elakkeelle jadvien tyohistoria on jo ennen elédkepéaétosta useissa tapauksissa
hyvin katkonainen. Matala koulutus ja heikko tyohistoria ovat keskeisia tydkyvyttomyyttd, tyéhon
palaamatta jad&dmisté ja tyokyvyttémyyden toistumista ennustavia tekijoita.

Valtaosalla ei repaleisen tyohistorian vuoksi ollut oikeutta tyoelakelaitosten jarjestaméén
ammatilliseen koulutukseen tai oikeutta ty6terveyshuollon palvelujen kayttdon. Hoitokontaktit olivat
paaosin erikoissairaanhoidossa.

Vain viidesosa kiinnittyi tydelamaan kuntoutustukijakson jalkeen, vaikka lyhyet tydjaksot olivat
huomattavasti yleisempid. Psykoterapia ja tyohon paluuta tukevat kurssit ja valmennus voivat edistaa
tyohon paluuta tyokyvyttémyysjakson jalkeen. Tyéhon paluuta tukevia toimia jérjestettiin vuonna
2008 tyokyvyttomyyselékkeelle jaaneille nuorille aikuisille vahan.

Mielenterveyssyista johtuvat tyokyvyttomyyselédkkeet ovat laskeneet vanhemmissa ikéryhmissa,
mutta ovat edelleen kasvussa nuorilla aikuisilla. Taman hankkeen tulokset osoittavat, ettd nuorten
tyokyvyttomyyden ehkdisyssa ja auttamisessa tyokyvyttomyysjaksolta takaisin opintoihin tai
ty6eldmadn on viel4 monia haasteita. Palvelut ovat pirstaleisia, jolloin avun hakeminen voi olla
vaikeaa. Tarvitaan hyvad koordinaatiota, vastuunottoa ja pitkdjanteisyytta nuorten kanssa toimivilta
ammattilaisilta. Viime vuosina onkin pyritty kerddmaan nuorten palveluja yhteen ottamalla kayttoon
esimerkiksi erilaisia oma tydntekija -toimintamalleja. Nama toimintamallit toimeenpannaan kuitenkin
usein maérdaikaisesti erilaisilla hankerahoituksilla ja niihin paésy voi olla sattumanvaraista riippuen
esimerkiksi kotikunnasta. Jarjestelma on monimutkainen seka nuorten ettd ammattilaisten
nékokulmasta. Hankemaisuus myds voi hidastaa tutkitusti toimivien kéytantjen juurtumista. Nuorille
pitéisi olla myos tyotd. Kilpaillut tydmarkkinat ovat nuorille mielenterveyskuntoutujille erityinen
haaste. My0s eri tukimuotojen ja palkkatydn yhteen sovittamisessa ja kannustavuudessa on
kehittdmisen varaa.
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