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TIIVISTELMÄ 
 

Vuonna 2007 käyttöön otetun osasairauspäivärahaetuuden tarkoituksena on edistää 

työntekijän tai yrittäjän toipumista ja kokoaikaiseen ansiotyöhön paluuta sairauspoissaolon 

jälkeen. Työterveyslaitoksen ja Kelan aikaisemmat seurantatutkimuksen tulokset sekä 

tutkimustulokset muista Pohjoismaista ovat samansuuntaisia, maiden välisistä 

yhteiskunnallisista eroista huolimatta. Osasairausvapaalla olleet ovat palanneet kokoaikaiseen 

työhön ja jatkaneet työssä todennäköisemmin kuin tavanomaisella sairauslomalla olleet 

(Andrén & Svensson 2012; Høgelund ym. 2010; Markussen ym. 2012; Viikari-Juntura ym. 

2012). Kyselytutkimuksen perusteella osasairauspäivärahaa saaneiden kokemukset etuuden 

käytöstä ovat olleet myönteisiä (Kausto ym. 2009, 2010b). Osasairauspäivärahan vaikutuksista 

työhön osallistumiseen on tiedetty kuitenkin varsin vähän (Kausto ym. 2008). Useimpien 

aikaisempien aihetta koskevien tutkimusten epäkohdiksi on luettava rajattujen aineistojen 

käyttö ja tulosten heikko yleistettävyys sekä työhön osallistumisen puutteellinen mittaaminen. 

 

Tutkimuksen tavoitteena oli verrata osasairauspäivärahan (osasairausvapaan) ja tavanomaisen 

sairauspäivärahan (kokoaikaisen sairauspoissaolon) vaikutuksia työhön osallistumiseen ja 

terveyssyistä työmarkkinoilta pois siirtymiseen (työkyvyttömyyseläkkeelle siirtymiseen). 

Lähtökohtana on ollut, että näissä ryhmissä siirtyminen muiden kuin terveyssyiden vuoksi 

työmarkkinoilta pois on ryhmätasolla karkeasti ottaen yhtä yleistä. Hypoteesina oli, että 

osasairausvapaa lisää työhön osallistumista.  

 

Ensimmäinen rekisteriaineisto poimittiin Kelan sairausvakuutusrekisteristä. Otokseen poimittiin 

osasairauspäivärahakauden (n=1 017) tai sairauspäivärahakauden (verrokkiryhmä, n=25 249) 

ajalla 1.5. – 31.12.2007 päättäneet henkilöt. Verrokkiryhmässä tutkittavat eivät olleet 

31.12.2007 mennessä saaneet osasairauspäivärahaa, mutta olisivat olleet siihen oikeutettuja 

(joilla kyseisen sairauspäivärahakauden lopussa oli vähintään 60 maksupäivän jakso). 

Analyysit rajattiin koskemaan niitä diagnoosiryhmiä, joissa osasairauspäivärahaa on käytetty 

eniten (mielenterveyden häiriöt, tuki-ja liikuntaelinsairaudet, vammat ja kasvaimet). Myös 

toinen rekisteriaineisto muodostettiin poimimalla tutkimuspopulaatio Kelan 

sairausvakuutusrekisteristä. Osasairauspäiväraharyhmän muodostivat 

osasairauspäivärahakauden ajalla 1.1. - 31.12.2008 päättäneet 1 738 henkilöä ja 



verrokkiryhmän vastaavana ajankohtana sairauspäivärahakauden päättäneet (56 754 

henkilöä). Sairausvakuutusrekisteristä saatiin tutkittavien taustatiedot sekä tiedot 

sairauspäivärahakausista, työkyvyttömyyseläkkeistä ja vanhuuseläkkeistä. Jälkimmäisessä 

aineistossa näihin tietoihin yhdistettiin tunnistenumeron (ID) perusteella Eläketurvakeskuksen 

ansainta- ja eläkerekistereistä saatuihin ansaintajaksoja, myönnettyjä työeläkkeitä sekä 

kuntoutus- ja työttömyysjaksoja koskevia tietoja.  

 

Osasairausvapaan vaikutusten arvioimiseen rekisteritutkimuksen perusteella liittyy monia 

haasteita. Hankalimpia niistä on se, että osasairauspäivärahaa ja sairauspäivärahaa saaneet 

henkilöt ovat erilaisia, mikä voi aiheuttaa harhaa osasairauspoissaolon vaikutusten 

arvioinnissa. Tämän tutkimuksen asetelman ja menetelmien tarkoituksena oli pyrkiä 

hallitsemaan rekisteritutkimukseen mahdollisesti sisältyvää, valikoitumisesta johtuvaa harhaa 

(Craig ym. 2012). Tutkimuksessa käytettiin menetelmänä ns. vastaavuuspistemääriin 

perustuvaa kaltaistusta (propensity score matching) (Rosenbaum & Rubin 1983) sekä 

keskimääräisten muutosten erotukseen perustuvaa tarkastelua (difference-in-differences- 

(DID-) analysis). 

 

Tutkimustulokset tukivat tutkimushypoteesia. Tulokset osoittivat, että osasairausvapaa laski 

täyden työkyvyttömyyseläkkeen absoluuttista riskiä 6 %:lla ja lisäsi 

osatyökyvyttömyyseläkkeen absoluuttista riskiä 8 %:lla. Koska valtaosa 

osatyökyvyttömyyseläkkeellä olevista tekee osa-aikaisesti ansiotyötä, osasairausvapaan 

voidaan katsoa lisäävän työssä jatkamista. Työhön osallistuminen väheni seuranta-aikana 

molemmissa tutkituissa ryhmissä, mutta osasairausvapaaryhmässä väheneminen oli 

keskimäärin 5 % pienempi kuin vertailuryhmässä. Analyyseissa otettiin huomioon tutkittavien 

ammattiryhmä, ansiotulot ja sairausvakuutuspiiri. Ero oli miehillä, yli 45-vuotiailla sekä 

mielenterveydenhäiriöiden ryhmässä selvempi kuin naisilla, tätä nuoremmilla tai muissa 

diagnoosiryhmissä. 

 

Osasairauspäivärahan käytöllä ei toistaiseksi ole juurikaan ollut Suomessa kansantaloudellista 

merkitystä, koska sitä on käytetty vielä vähän. Vuosien 2010 ja 2014 lakimuutosten jälkeen 

osasairauspäivärahan käyttö on kuitenkin lisääntynyt. Käytön yleistyessä osasairauspäivärahan 

myönteinen vaikutus työhön osallistumiseen saattaa olla myös taloudellisesti tärkeää. 

Jatkotutkimuksissa selvitämme näiden lakimuutosten vaikutuksia. 

 

Tämän tutkimuksen kvasikokeellisen asetelman ja menetelmien avulla saatiin tietoa 

osasairauspäivärahalain vaikutuksista työhön osallistumiseen kansallisesti edustavaan 

otokseen perustuen. Tiedon hyödyntäjiä ovat Kela, terveydenhuollon ja erityisesti 

työterveyshuollon toimijat, työpaikat ja laajemmin sairausvakuutusetuuksista vastaavat 

päättäjät. 
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