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Akateemisten patkatydldisten hyvinvointi ja kuntoutus

Tiivistelma

Ala-Kauhaluoma M, Henriksson M. Akateemis-
ten patkityoldisten hyvinvointi ja kuntoutus.
TUULI-kehittimishankkeen arvioinnin loppu-
raportti. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan
selosteita 77, 2011. 57 s. ISBN 978-951-669-870-3
(nid.), 978-951-669-871-0 (pdf).

Maidridaikaisiin tyosuhteisiin liittyvd epavarmuus
on useiden tutkimusten mukaan yhteydessa stres-
siin ja vahentdd psyykkistd hyvinvointia. Suomessa
miidrdaikaiset tyosuhteet ovat hieman yleisempid
kuin EU:ssa keskimddrin. Erityistd Suomen tilan-
teelle on se, ettd suomalaiset madraaikaiset palkan-
saajat ovat varsin koulutettuja eurooppalaisiin ver-
taisiinsa verrattuna. Yliopistoissa poikkeuksellisen
suuri osa tekee tyotd miidrdaikaisessa tyosuhteessa.

TUULI-kehittimishanke (2008—2011) toteutettiin
Kuntoutussdition Malminkartanon kuntoutuskes-
kuksessa (syksystd 2010 Avire-Kuntoutus Oy), ja se
oli tarkoitettu Helsingin yliopistossa méaraaikaisis-
sa palvelussuhteissa tai apurahalla tyoskenteleville
henkiloille. Hankkeen rahoittivat Kela ja Tyosuo-
jelurahasto. Hankkeen arviointi toteutettiin Kun-
toutussddtion tutkimus- ja kehittamisyksikossa, ja
arvioinnin rahoitti Kela. Hanke liittyi laajempaan
Kelan toteuttamaan tyohonkuntoutuksen kehitta-
mishankkeeseen. Kuntoutusmalli TUULIn kohde-
ryhmina olivat Helsingin yliopiston akateemisesti
koulutetut henkilot, jotka ovat midrdaikaisissa ja
usein projektiluonteisissa tyotehtdvissd. Taman
kohderyhmin kuntoutustarvetta ei arvioida sys-
temaattisesti tyterveyshuollossa eikd tyovoimatoi-
mistossa. Osa kohderyhmaan kuuluvista henkilois-
td ei ole oikeutettu kdyttimain tyoterveyshuollon
palveluja, ja méaraaikaisten tydosuhteiden vuoksi he
eivit myoskéddn valikoidu varhaiskuntoutukseen.
Kuntoutusmalli TUULIn tavoitteena oli 1oytdd koh-
deryhmille soveltuvia kuntoutustarpeen arviointi-
keinoja (hyvinvointianalyysi). Tavoitteena oli myos
kehittdad kohderyhmille soveltuva varhaiskuntou-
tusmuoto, johon miiriaikaisissa tydsuhteissa ole-
vien on kdytannossd mahdollista osallistua.

Arvioinnissa keskeistd oli kehittidvd arviointi, toi-
sin sanoen tavoitteena oli myds tukea hankkeen
toimintaa sen tavoitteiden toteuttamisessa ja
kuntoutusmallin kehittimisessd. Arviointitutki-
muksen tavoitteena oli tuottaa kokonaisarviointi
TUULI-kuntoutusmallista. Hankkeen aluksi koot-
tiin perustiedot sekd varsinaiseen interventioon
osallistuvilta ettd ainoastaan hyvinvointianalyysiin
osallistuneilta asiakkailta. Myos hankkeen péitty-

essd koottiin seurantatiedot molemmilta ryhmilta.
Jokainen kuntoutusryhmai on lisdksi haastateltu
viimeisen seitsemdn vuorokauden intensiivijak-
soon kuuluvan piivin aikana. Arvioinnin aikana
tehtiin osallistavaa yhteistyoti erityisesti hankkeen
toteuttajien, ohjausryhmin ja rahoittajatahojen
kanssa. Hyvinvointianalyysiin ja kuntoutusin-
terventioon saatiin rekrytoitua tavoiteltu miira
osallistujia. He kokivat mairdaikaisuuteen liitty-
vdn epitietoisuuden haittaavan tyossid jaksamista.
Hieman vajaa kolmasosa koki tdimidn haittaavan
paljon. Selvd enemmistd raportoi tyon henkisen
kuormituksen ongelmista. Hyvinvointianalyysin
ohjelma koostui sydamen sykevariaatioanalyysistd,
psykologisista testeistd, ladkarin tutkimuksesta ja
palautekeskustelusta. Hyvinvointianalyysi koettiin
osallistujien keskuudessa varsin hyodylliseksi toi-
menpiteeksi. Koettu hyoty ndyttiisi olevan samalla
tasolla my6s yhdeksdn kuukautta hyvinvointiana-
lyysin péddattymisestd. Hyvinvointianalyysi toimi
kuntoutustarpeen arviointivilineeni ja itsendisend
mini-interventiona.

Kuntoutusinterventiossa keskeisid osa-alueita olivat
stressin hallinnan ja rentoutumisen opetteleminen,
oman tyon kuormitustekijoiden tunnistaminen seka
psyykkisen hyvinvoinnin ja omien voimavarojen
vahvistaminen. My6s kuntoutusintervention jalkeen
osallistujien kokemukset olivat enimmikseen posi-
tiivisia: he kokivat intervention kohentavan kykyain
huolehtia omasta hyvinvoinnistaan seki vahvistavan
psyykkisid ja sosiaalisia voimavarojaan ja stressin
hallintaa. My6s tyokyvyn koettiin kohentuneen.
Sen sijaan osallistujat eivit kokeneet toiminnan ja
tyon tehokkuuden taitojen kohenneen. Toteuttajat
arvioivat hankkeen saavuttaneen keskeisimmat ta-
voitteensa. Patkdtyoldisen ammatillisen identiteetin
hahmottaminen ja tystiminen koettiin ongelmal-
liseksi; kehittimishankkeen aikana ei loydetty var-
teenotettavaa ldhestymistapaa aiheeseen.

Kuntoutusjirjestelmai tulee kehittdd huomioiden
tyon ja tyoeliman muutokset. TUULI-hanke oli
hyvi avaus télld saralla, mutta hanke oli suunnat-
tu vain pienelle osalle epatyypillisti tyota tekevien
joukkoa. Koska madriaikainen tyo on vakiintunut
osaksi tyomarkkinoita ja patkistd koostuvaan tyo-
uraan liittyy tyottomyysjaksoja, tulisi myos tyotto-
myvyskaudella olevat saada kuntoutusjirjestelman
piiriin. Arvioinnin kehittdmissuositukset huomioi-
va TUULI-kuntoutusmalli tulisi toteuttaa ainakin
kertaalleen Suomen yliopistoissa.

Asiasanat: kuntoutus, hyvinvointi, médardaikaiset
tyosuhteet, arviointi
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1 Johdanto

Maiirdaikaisten tyosuhteiden osuudesta kaikista
tyosuhteista, osuuden muutoksesta ja terveysvai-
kutuksista on kiyty paljon keskustelua. Osuuden
muutoksista ja terveysvaikutuksista on esitetty pe-
rusteltuja vastakkaisia nikemyksia. Néyttda kuiten-
kin siltd, ettd epatyypillisestd tyostd on tulossa yha
tyypillisempdi; osa- ja mddrdaikainen tyon teettd-
misen tapa on vakiintunut osaksi tydmarkkinoita
(ks. my6s Suoranta ja Anttila 2010).

Tutkimustulokset mairaaikaisten tydsuhteiden vai-
kutuksista terveyteen ja hyvinvointiin ovat ristiriitai-
sia (De Cuyper ym. 2008). On kuitenkin selvid, ettd
maidriaikaisissa tyosuhteissa tehtdvii tyotd luon-
nehtii usein epavarmuus. Tyohon liittyvan epavar-
muuden on katsottu aiheuttavan erilaisia terveyden
ja hyvinvoinnin ongelmia (Sverke ym. 2002).

Kuntoutuksen avulla voidaan tukea tyossi jaksa-
mista ja puuttua edelld mainittuihin ongelmiin.
Tyoikidisten kuntoutusta suunniteltaessa ja toteu-
tettaessa on huomioitava tydn muotojen ja tyoela-
min muutokset. 2000-luvun puolivilissd Kelassa
ryhdyttiin valmistelemaan tyohonkuntoutuksen
kehittamishanketta. Vuosina 2007-2011 toteutet-
tavan kehittdmishankkeen tarkoituksena on uudis-
taa tyoikiisten kuntoutusta kehittamalld uusia toi-
mintamalleja yhteiskunnan muutokset huomioon
ottaen (Rajavaara ym. 2010).

Kehittimishankkeen rinnalla toteutettiin osio, jos-
sa oli tarkoitus kehittdd kuntoutusta epatyypilliset
tyosuhteet huomioiden. Tédhin osioon kuuluu kaksi
hanketta: Kiipulasditiossd toteutettu TEOSTA ja
Kuntoutussdatiossd sekd sittemmin Avire-Kuntou-
tus Oy:ssé toteutettu TUULL TEOSTA-hankkeessa
kehitettiin kuntoutusmalleja epétyypillisissa tyo-
suhteissa toimiville ihmisille ja hankkeen kohde-
ryhmini olivat henkil6t, joiden tydsuhteet ovat
keskeytyvid tai kestoltaan vaihtuvia ja joilla oli
viimeksi kuluneen vuoden aikana ollut ainakin
yksi tyottomyysjakso (Ora 2011; Hinkka ym. 2011).

Tdmi raportti on TUULI-varhaiskuntoutuksen
kehittimishankkeen arvioinnin loppuraportti.
TUULI-kehittimishanke (2008—2011) oli tarkoitet-
tu Helsingin yliopistossa midraaikaisissa palvelus-
suhteissa tai apurahalla tyoskenteleville henkiloille.
Hankkeen rahoittivat Kela ja Tydsuojelurahasto.
Hankkeen arviointi toteutettiin Kuntoutussaition
tutkimus- ja kehittimisyksikossé ja sen rahoitti
Kela.

Kuntoutusmalli TUULIn kohderyhmi oli Helsingin
yliopiston akateemisesti koulutetut henkil6t, jotka
ovat mddrdaikaisissa ja usein projektiluonteisissa
tyotehtdvissd. Taman kohderyhmén kuntoutustar-
vetta ei arvioida systemaattisesti tyoterveyshuollos-
sa eikd tyovoimatoimistossa. Osa kohderyhmdin
kuuluvista henkil6istd ei ole oikeutettu kdyttimadn
tyoterveyshuollon palveluja ja méédriaikaisten,
mahdollisesti eri organisaatioissa olevien tyosuh-
teiden vuoksi he eivit myoskadn valikoidu varhais-
kuntoutukseen. Kohderyhmin kuntoutustarpeesta
ei ole kokonaiskuvaa.

Kuntoutusmalli TUULIn tavoitteena on ollut 16y-
tdd kohderyhmalle soveltuvia kuntoutustarpeen
arviointikeinoja sekd tyoterveyshuoltoon etti tyo-
voimatoimistoon. Mallissa on haettu eri toimi-
joiden vilille uutta toimintatapaa ja tehtdvijakoa,
jotta epatyypillisissd tyosuhteissa olevat padsisivit
tarvittaessa ja oikea-aikaisesti kuntoutukseen.

Tavoitteena oli kehittdd kohderyhmaille soveltuva
varhaiskuntoutusmuoto, johon maiiriaikaisissa
tyosuhteissa olevien on kdytinndssi mahdollista
osallistua. Lisiksi tavoitteena oli selkiyttda kohde-
ryhmdn ammatillista identiteettid, vahvistaa heiddin
omia hyvinvoinnin tukemiskeinojaan, lisitd tyon-
ja elaimdnhallintaa sekd parantaa tyon ja perheen
yhteensovittamista tyossd jatkamisen tukemiseksi.

Raportissa tarkastellaan aluksi luvussa 2 maira-
aikaisten tygsuhteiden yleisyyttd ja terveysvaiku-
tuksia. Luvussa 3 esitellidan TUULI-hanke ja sen
toteutus. Luvussa 4 tuodaan esiin arvioinnin ai-
neistot, menetelmit ja toteutustapa. Tulosluvussa 5
kuvataan ensindkin TUULI-hankkeen tavoittamaa
kohderyhmaii, jonka kuntoutustarvetta on arvioi-
tu. Tdmain jdlkeen arvioidaan eri nidkokulmista
TUULI-varhaiskuntoutuksen kehittimishanket-
ta. Luvussa 6 tehdédén arvioinnin tulosten yhteen-
veto ja luvussa 7 esitetddn arvioinnin perusteella
TUULI-hankkeessa toteutettua kuntoutusmallia
ja mddrdaikaisissa tyosuhteissa tydskentelevien
henkil6iden kuntoutuksen jéirjestimistd koskevia
kehittamissuosituksia.

2 Ilmion taustaa

2.1 Mddrdaikaisten tydsuhteiden
yleisyys

Tilastokeskuksen tyovoimatutkimuksen mukaan
palkansaaja, jonka tyosuhde on miairdaikainen tai
osa-aikainen, luokitellaan epétyypillista tyotd teke-
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viksi. Uusimman tyovoimatutkimuksen mukaan
vuoden 2011 ensimmiiselld neljannekselld kaikista
suomalaisista palkansaajista 75 % tyoskenteli jat-
kuvassa kokoaikatyossd. Néin ollen epityypilli-
sessd tyosuhteessa tyoskentelevid palkansaajia on
kaiken kaikkiaan noin neljannes (25 %). Jatkuvassa
osa-aikatyossd tyoskenteli 11 %, madrdaikaisessa
kokoaikatydssd 10 % ja mddrdaikaisessa osa-aika-
tyOssd 4 %. Madrdaikaista ja osa-aikatyoti tekevien
osuudet olivat hieman kasvaneet vuoden takaiseen
ajankohtaan verrattuna. (Tyovoimatutkimus 2011.)

Pitkilld aikavilillda midrdaikaisuuksien osuus on
kasvanut vuoteen 1997 asti, jonka jilkeen se on
kuitenkin hieman laskenut. EU-maiden vertailussa
Suomi oli pitkddn kahden huippumaan joukossa,
vain Espanjassa oli méidrdaikaisten osuus suu-
rempi 90-luvulla. Viimeaikaisesta vihenemisesti
huolimatta mairaaikaiset tyosuhteet ovat Suomessa
edelleen hieman yleisempii (14,6 %) kuin EU-mais-
sa keskimiirin (14 %). Suomalaiset méiriaikaiset
palkansaajat ovat varsin koulutettuja eurooppalai-
siin vertaisiinsa verrattuna. (Lehto ja Sutela 2008).
Lisiksi sukupuolten vilinen kuilu mairiaikaisuuk-
sien yleisyydessd on Suomessa poikkeuksellisen
suuri. Eurostatin tilastojen mukaan vuoden 2010
toisella neljannekselld mairdaikaisten palkansaa-
jien osuus oli EU27-maissa miehisté ldhes yhtd suuri
(13 %) kuin naisista (15 %), kun vastaavan ajankoh-
dan luvut ovat Suomessa miehilld 14 prosenttia ja
naisilla 19 prosenttia (Eurostat 2011).

Maiiraaikaisuus kohdistuu Suomessa siis keskimaa-
rdistd enemmain naistyovoimaan ja hyvin koulutet-
tuihin henkil6ihin, ja timan vuoksi madraaikaisten
osuus Suomessa on suurempi kuin EU-maissa kes-
kimairin. Patkityoldisyydessa ndyttdisi erottuvan
kaksi ryhméd. Ensimmdinen muodostuu koulute-
tuista, julkisella sektorilla toimivista naisista, joiden
madrdaikaisuuksissa on usein kyse ketjutetuista si-
jaisuuksista. Vuonna 2008 oli 28 % madiraaikaisis-
ta naistyontekijoistd tyopaikassaan vihintdin vii-
dennessi lahes perdkkiisessd tyosuhteessa samaan
tyonantajaan. Miehilld vastaava osuus oli 16 %.
Lisdksi 10 % mdirdaikaista tyotd tekevistd naisista
ilmoitti, ettd heilld on ollut vihintédén viisi tyosuh-
detta edellisten 12 kuukauden aikana, miehilli vas-
taava osuus oli 4 %. Toinen ryhma koostuu myos
koulutetuista, vihintddn 40-vuotiaista ylemmista
toimihenkilomiehistd, joilla méddrdaikaisuus perus-
tuu tyon projektiluonteisuuteen tai madrdaikaisen
viran hoitamiseen. Miesvaltaisen ryhmin tilanne
ndyttdd ndistd kahdesta ryhmaisté selvisti myon-
teisemmaltd, kun ajatellaan asemaa tyoyhteisossd
ja midrdaikaisuuden kokemista. Osa mairiaikai-

suuksista liittyy Suomen perhevapaajirjestelmdan
ja sithen, ettd tyomarkkinat ovat segregoituneet
sukupuolen mukaan; perhevapaasijaisia tarvitaan
ennen kaikkia naisvaltaisilla aloilla. (Lehto ym.
2005; Lehto ja Sutela 2008.)

Yliopistot ovat siitd epityypillisid tyoyhteisoja,
ettd niissd poikkeuksellisen suurella osalla tyon-
tekijoistd on mdiidrdaikainen tyosopimus. Osa
henkilostostd on nimitetty virkaan mairdajaksi,
osa on midrdaikaisessa virkasuhteessa, osa mai-
rdaikaisessa tyosopimussuhteessa'. Esimerkiksi
Helsingin yliopiston henkilostostd maaradaikai-
sissa tehtdvissd tyoskentelee 52 % (Helsingin yli-
opisto, Henkilosto- ja lakiasiain osasto, suullinen
tiedonanto 17.5.2009). Ilmi6 néyttdisi olevan hyvin
yleiseurooppalainen: esimerkiksi myos Britanni-
assa arvioidaan korkeakoulusektorin tyosuhteista
noin puolen olevan méiraaikaisia (Allen Collinson
2004, 313). Madrdaikaisten suuri osuus yliopistois-
sajohtuu lihinni jatko-opintojen harjoittamisesta
palvelussuhteessa. Midrdaikaisuus voi liittyd myos
apurahan tai muun ulkopuolisen rahoituksen tur-
vin toteutettavan tutkimuksen mairdaikaiseen kes-
toon. Midraaikaisuuden perusteita voivat olla myos
sijaisuus, avoimen viran tehtédvien hoito, harjoittelu
ja tyon luonne (Helsingin yliopisto 2007a).

2.2 Pdtkdtyoldisen terveys
ja ammatillinen identiteetti

Maidriaikaisissa tyosuhteissa tyoskenteleviat muo-
dostavat heterogeenisen joukon. Kansainvilisessid
keskustelussa madrdaikaisesta tyostd kaytetddn
rinnan lukuisia termejd (esim. casual, contingent,
fixed-term tai temporary employment). Osin téstd
syystd tutkimustulokset méiiriaikaisten tydsuhtei-
den vaikutuksista terveyteen ja hyvinvointiin ovat
ristiriitaisia. (De Cuyper ym. 2008 ja 2010.)

Joissakin tapauksissa eroja vakituisessa tyosuhtees-
sa olevien ja médrdaikaisten tyontekijoiden sairas-
tavuuden suhteen ei ole voitu osoittaa, tai sairas-
tavuus on ndyttinyt suuremmalta vakiintuneessa
tyosuhteessa olevilla. Méddrdaikaisiin tyosuhteisiin
liittyva jatkuva epavarmuus on kuitenkin useiden
tutkimusten mukaan yhteydessd stressiin ja vahen-
tdd psyykkistd hyvinvointia (ks. yhteenveto Moi-
lanen 2007). Epavarmuus rasittaa henkisesti, vai-
keuttaa perheen perustamista, lasten hankkimista,
yleensi tulevaisuuden suunnittelua, lainan saantia

1 Vuodesta 2010 lahtien virkasuhteet muuttuivat tydsuhteiksi uuden yli-
opistolain myota.
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jaasunnon hankkimista (Kauhanen 2002). Néihin
tyosuhteisiin liittyy myos tavallista suurempi riski
ja pelko tyottomyydesta.

Vuoden 2008 tyoolotutkimuksen mukaan maa-
rdaikaisessa tyosuhteessa olevista naisista 45 % ja
miehistd 34 % koki miirdaikaisuuteen liittyvdn
epidvarmuuden rasittavan henkisesti. Vakituisen
tyosuhteen turvallisuutta naisista kaipasi 70 % ja
miehistd 62 % (Lehto ja Sutela 2008). Tyohon sitou-
tuminen on sikili vihdisempii, ettd midrdaikaiset
kokevat hyodyttoméksi tyonsa pitkdaikaisen suun-
nittelun, tai ymparistonsi epiakohtiin puuttumisen
(Sutela 1999). Viimeisimman Tieteentekijoiden lii-
ton jasenkyselyn mukaan yliopistossa tyoskentele-
vistd 62 % oli harkinnut siirtymistd kokonaan pois
yliopistosektorilta (Puhakka ja Rautopuro 2011).

Tyosuhteiden epityypillisyys voi olla myds oma
valinta. Esimerkiksi osa-aikatyotd tekevit kokevat
tyokykynsi keskimdirin rajoittuneemmaksi kuin
kokopiivitoitd tekevit (Gould ym. 2006). Heistd
kuitenkin vain noin kolmannes kertoo tekevinsa
osa-aikatyoti sen vuoksi, ettd kokoaikatyoti ei ole
16ytynyt (Lehto ja Sutela 2008). Sen sijaan maara-
aikaisessa tyosuhteessa olevista selvésti yli puolet
ilmoittaa midrdaikaisuuden syyksi sen, ettei py-
syvaa tyotd loytynyt (Sutela 2009).

Tyoterveyslaitoksen Sairaalahenkildston hyvin-
vointi -seurantatutkimuksessa tutkittiin maéa-
rdaikaisten sairaalatyontekijoiden terveyttd ja
hyvinvointia. Tulokset osoittivat, ettd keskeytymdit-
tomissd madraaikaisissa tyosuhteissa olleet eivit po-
teneet vakinaisia enempdi terveys- ja hyvinvointi-
ongelmia. Toisaalta tutkimuksessa todettiin, ettd
kyselyjen seuranta-ajat ovat olleet lyhyita ja niithin
on todennikoisesti ollut vastaamassa “selviytyjien”
joukko. Voidaan ajatella, ettd méardaikaisten yksi
selviytymiskeino olisi ”1dsndolo”; heilld on 20-30 %
vihemmain sairauspoissaoloja kuin vakinaisilla
tyontekijoilla my6s silloin, kun he kokivat tervey-
tensd heikentyneeksi. Epdvarmuuden tai muiden
tyohon liittyvien tekijéiden vuoksi on mahdollis-
ta, ettd he eivit aina uskalla jddda sairauslomalle,
vaikka aihetta olisikin. (Virtanen 2003.)

Myos viidentoista Euroopan maan tyontekijoistd
koostuvan satunnaisotoksen mukaan mddrdai-
kaisilla oli vihemmain sairauspoissaoloja ja stres-
sid kuin vakituisilla tyontekijoilld. Toisaalta sama
tutkimus osoitti, ettd he olivat tyohonsi tyyty-
mittdmampid ja heilld oli eniten tyovasymysti ja
lihassdrkyoireita (Benavides ym. 2000). Suomessa
Marianna Virtasen tutkimuksen (2003, 38) mukaan

miidriaikaiset tyontekijit arvioivat tarkastelluilla
aloilla tyokykynsé vakituisia paremmiksi.

Yli 65 000 kunta-alan tyontekijin seurantatut-
kimuksen mukaan madriaikaisissa tygsuhteissa
olevat kéyttivit enemmidn masennuslddkkeitd
kuin vakinaisessa tyosuhteessa olevat. Masennus-
lddkkeiden kdytto on jakautunut epdtasaisesti eri
vdestoryhmissd ja vaihtelee tydmarkkina-aseman
mukaan. Mitd lyhyempi mddrdaikainen tyosuhde
tyontekijdlld on, sitd todenndkoisempédd on masen-
nuslddkkeiden kiytto. (Virtanen ym. 2008.)

Suomessa tehdyssd tutkimuksessa pyrittiin selvit-
tdmddn edelld mainittuja ristiriitaisia tutkimus-
tuloksia maardaikaisten tyosuhteiden terveysvai-
kutuksista jakamalla miérdaikaiset niin sanotusti
vapaaehtoisiin ja vastentahtoisiin méardaikaisiin.
Tutkimus kohdistui kahden suomalaisen yliopiston
tutkimus- ja opetushenkilostoon ja verrokkiryh-
mind oli vakituisissa tyosuhteissa tyoskentelevit.
Tutkimuksen mukaan niytti siltd, ettd vastentah-
toisesti méadrdaikaiset raportoivat eniten tyon epa-
varmuutta ja tyopaikan vaihtoaikeita ja tunsivat
vahiten tarmokkuutta tyossd. Vapaaehtoisesti méda-
rdaikaiset arvioivat positiivisemmin voimavaransa
ja tydhyvinvointinsa. (Kirves ym. 2010.)

Maidridaikaisella tyolld on todettu olevan yhtyma-
kohtia my6s ammatilliseen identiteettiin. Yhtadlta
madrdaikaisen tyon tekijéiden ammatillinen iden-
titeetti on vaikeasti miadriteltavissd sithen kuuluvan
jatkuvan epdvarmuuden vuoksi. Toisaalta epavar-
muus myos yhdistdad: Martin Parker ja David Jary
tuovat artikkelissaan The McUniversity (1995) esiin
patkatyoldisten voimakkaan yhteisen kisityksen
siitd keitd he ovat. My6s Jacquelyn Allen Collin-
son (2004, 325) havaitsi haastatteluissaan kuinka
akateemiset pitkityoldiset tuottavat puheessaan
yhtendistd ammatillista identiteettid. Se perustuu
jaettuun ymmarrykseen yksilollisistd ja yhteisol-
lisistd asemista institutionaalisessa marginaalissa.
Keskeistd on yhteisesti koettu “tilapédisyys” ja matala
status akateemisessa arvojarjestyksessa.

Mabhdollisten terveysvaikutusten lisiksi tydmuoto
voi médrittdd myos arkielimin rakennetta. Vaki-
tuinen kokoaikainen tyo on ollut ty6eliméan nor-
mi, joka on madrittinyt myos muita elimanaloja.
Esimerkiksi sosiaaliturvajirjestelmi on rakennettu
pitkalti kokoaikaisen ja toistaiseksi voimassa olevan
tyosuhteen standardin mukaan. Tyoeldmaén jirjes-
tamisen lisdksi vakituisen tyon normilla on ollut
siis yhteiskunnallisia vaikutuksia, jotka heijastuvat
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yksittdisen tyontekijan pdivittdiseen elimankul-
kuun. (Ks. Suoranta ja Anttila 2010, 9-10.)

3 TUULI-hanke

Kelan Tyohonkuntoutuksen kehittimishankkeen
rinnalla toteutettu TUULI-hanke oli akateemisille
patkdtyolaisille suunnattu ammatillisen, avomuo-
toisen kuntoutuksen kehittimishanke. Kuka tahansa
Helsingin yliopistossa méadrdaikaisessa palvelussuh-
teessa sai ilmoittautua TUULI-hankkeen jarjesti-
main hyvinvointianalyysiin. Osallistujilla oli edelleen
mahdollisuus jatkaa TUULI-hankkeen jdrjestimddn
varhaiskuntoutusohjelmaan, mikili hyvinvointiana-
lyysin perusteella sithen todettiin tarvetta.

TUULI-hankkeen kehittamistyo lahti liikkeelle siita
olettamuksesta, ettd tygsuhteiden vakiintuminen ja
hallinnan tunteen lisidntyminen ovat hyvinvointia
edistavid tekijoitd. Kuntoutuksen keinoin ei voida
suoraan vaikuttaa tydsuhteiden vakinaistamiseen,
mutta tyon mielekkyyden, "punaisen langan” l1oyta-
minen omalle tyburalle ja tavoitteellisen tyoskente-
lyn kidynnistiminen oman tyouran hallittavuuden
lisaamiseksi katsottiin lisddvin tyontekijan kohe-
renssin tunnetta. (TUULI-hankekuvaus 2007.)

TUULI-kuntoutusmallin ensimmadinen vaihe oli
osallistujien rekrytointi hankkeen markkinoinnin
avulla tyo- ja elinkeinotoimistossa, Yliopisto-leh-
dessd ja Helsingin yliopiston intranetissi. Hanke
teki yhteistyotd tyonantajan edustajan Helsingin
yliopiston Henkilosto- ja lakiasiainosaston tyohy-
vinvointiyksikon kanssa. Hyvinvointianalyysistd
kiinnostuneet ottivat suoraan yhteyttd Kuntou-
tussddtion TUULI-asiantuntijaan.

Hyvinvointianalyysi toteutettiin kolmella lyhyel-
lda (1-2 tuntia) kdyntikerralla Kuntoutussdation
Malminkartanon kuntoutuskeskuksessa (syksysta
2010 Avire-Kuntoutus Oy). Analyysiin oli tarkoitus
koota kerrallaan noin 40-50 osallistujaa ja tima
tavoite saavutettiinkin jokaisella markkinointiker-
ralla. Hyvinvointianalyysid mainostettiin yhteensa
viisi kertaa eri tavoin Helsingin yliopiston henkils-
kunnalle. Ensimmaiinen ryhma osallistui analyy-
siin loppukesastd 2008 ja viimeinen ryhma syksylld
2010. Hyvinvointianalyysin ensimmdisen vaiheen
ohjelma koostui syddmen sykevariaatioanalyysisti,
psykologisista testeistd ja tiedotustilaisuudesta. Sy-
ddmen sykevariaatioanalyysilld (Firstbeat-analyysi)
mitattiin elimiston paivittdistd kuormitusta ja voi-
mavarojen palautumista. Lisdksi sen katsottiin an-
tavan tietoa kehon toiminnoista ja elimédntapojen

terveysvaikutuksista. Mittaus suoritettiin sykepan-
nan avulla yhden vuorokauden ajan.

Hyvinvointianalyysin toinen vaihe sisélsi ladkarin
haastattelun ja tutkimuksen kuntoutustarpeen ar-
vioimiseksi. Ladkirin tutkimuksen jalkeen kuntou-
tustyoryhma (lddkari, psykologi ja projektipdallik-
ko) arvioi kuntoutustarpeen testien ja tutkimuksen
perusteella.

Kolmas vaihe sisilsi palautekeskustelun lddkérin tai
psykologin kanssa. Palautekeskustelussa osallistuja
sai suositukset hyvinvoinnin lisddmistd edistavistd
toimenpiteistd ja tiedot tydryhmian kuntoutustar-
vearviosta. Osallistujat saivat henkilokohtaisen
palautteen kuormituksestaan ja palautumisestaan
tyossd, vapaa-ajalla ja unen aikana.

Mikili kuntoutustiimi (lddkiri, psykologi ja pro-
jektipdallikko) arvioi hyvinvointianalyysin lapikay-
neen osallistujan tayttavan edellytykset ja todenna-
koisesti hyotyvan TUULI-intervention tarjoamasta
tuesta, osallistuja opastettiin tdyttiméiin kuntou-
tushakemus Kelaan. Hakemukseen liitettiin perus-
teluiksi lddkirin B-lausunto ja psykologin yhteenve-
to psykologisten testien ja sykeanalyysin tuloksista.
Kela teki paitoksen osallistumisesta.

TUULI -kuntoutusintervention tavoite oli selkiyttda
omaan tyohon liittyvid tavoitteita ja ammatillista
identiteettid, kannustaa terveellisiin elimantapoi-
hin, vahvistaa omia hyvinvoinnin tukemiskeinoja
sekd lisdtd tyon- ja eldimanhallintaa tyossi jatkami-
sen tukemiseksi. Kuntoutusinterventiossa paneu-
duttiin oman tyon kuormitustekijéihin, tyouraa
koskeviin tavoitteisiin, stressinhallintaan, rentou-
tumisen opetteluun, voimavaroihin seki unen laa-
tuun ja riittdvyyteen.

Interventio sisdlsi seitsemén yksittdistd kuntou-
tuspdivdd (klo 9-16) kahden viikon vilein, minkd
jilkeen kolmen kuukauden vilein toteutettiin vield
kaksi seurantapdivdd. Toisen seurantapdivdn jal-
keen kaytiin yksilolliset palautekeskustelut, joissa
kaytiin lapi kaikki kuntoutuksen aikana kertyneet
kokemukset ja vertailtiin uusintamittausten tulok-
sia alkumittauksiin. Lisdksi annettiin kuntoutujalle
suosituksia jatkoa varten. Kuntoutuspaivista kaksi
tuntia toteutettiin tyofysioterapeutin ohjauksessa,
jolloin opeteltiin erityisesti rentoutumismenetelmia
ja harrastettiin litkuntaa, esimerkiksi allasjumppaa
ja sauvakavelyd. Lisdksi pyrittiin aktivoimaan kun-
toutujia ottamaan litkunta osaksi arkipdivddnsa.
Muu osa piivistd oli projektipéallikon ja psykologin
ohjaamaa ryhmityoskentelyd. Hankkeen tavoite oli
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my0s saada osallistujat kdyttamian verkkopohjaista
oppimisympiristod oman hyvinvoinnin kehitta-
misohjelmaan liittyvien vilitehtdvienséd toteutta-
misen tukena.

Kuntoutus toteutettiin ryhmamuotoisena 5-10
hengen ryhmissi. Tavoitteisiin pyrittiin aktiivisen
ryhmityoskentelyn avulla. Jokainen vuorollaan
analysoi omaa elimin- ja tyotilannettaan, asetti
henkilokohtaiset tulevaisuuden tavoitteensa ja kai-
kesta keskusteltiin. Analyysien tarkoituksena oli
my0s herdttdd osallistujien tietoisuus oman hy-
vinvointinsa tilasta ja sitd kautta vaikuttaa heiddan
hyvinvointikdyttdytymiseensa tulevaisuudessakin.

TUULI-hankkeen tavoitteena oli saada vuosien
2008-2011 aikana 200 osallistujaa hyvinvointiana-
lyysiin ja 80 osallistujaa kuntoutusinterventioon.
Tassda hanke myos onnistui eli TUULI-kuntoutus-
malliin saatiin rekrytoitua tavoiteltu méérd halu-
tunlaisia osallistujia.

4 Arviointi

Arviointitutkimus toteutettiin ulkoisena arvioin-
tina. Arvioinnissa keskeistd oli kehittidvia arviointi,
toisin sanoen tavoitteena oli myos tukea hankkeen
toimintaa sen tavoitteiden toteuttamisessa ja kun-
toutusmallin kehittimisessi (erilaisista arviointi-
malleista, ks. esim. Vedung 2000, 37). Tavoitteena
oli monipuolinen arviointi, jolloin arvioinnin koh-
teeksi valittiin useampia hankkeen toimintamuoto-
ja. Arvioinnin painopiste oli kuitenkin kuntoutuk-
sen kohderyhmailta kerittivissd kokonaisvaltaisessa
malliin liittyvdsséd palautteessa sekd koetun hyodyn
ja tuloksellisuuden osoittamisessa.

4.1 Arviointitutkimuksen tavoitteet
ja osa-alueet

Arviointitutkimuksen tavoite oli tuottaa kokonais-
arviointi TUULI-kuntoutusmallista. Kokonaisar-
viointi perustuu kahdenlaiseen tiedonkeruuseen ja
analyysiin: 1) ekstensiiviseen osioon ja 2) useisiin
intensiivisiin osioihin. Nami osiot yhdessd vas-
taavat sekd niin sanottuihin summatiivisiin ettd
formatiivisiin evaluaatiokysymyksiin siitd, mitka
ovat kehiteltdvin kuntoutusmallin tulokset ja mi-
ten niitd voidaan seki sisdltéind ettd prosesseina
ymmartaa.

Monipuolisen kokonaisarvioinnin saavuttamisek-
si TUULI-hankkeen arvioinnin metodologisena

lahestymistapana kiytettiin monimenetelmi- ja
monitahondkokulmaa (triangulaatio). Triangu-
laatio on tutkimusote, jossa arviointikohdetta
tarkastellaan usean eri tiedonhankkimistavan ja
tietoldhteen avulla. Rinnakkaisten menetelmien ja
lahteiden kdyttiminen nostaa arvioinnin luotet-
tavuutta, kun sama tulos voidaan saavuttaa useil-
la eri ldhestymistavoilla. Toisaalta triangulaatio
mahdollistaa monipuolisten havaintojen tekemisen
empiirisestd todellisuudesta ja arviointikysymysten
kattavan tarkastelun. Arviointimenetelmina kay-
tettiin sekd laadullisia ettd méarallisid menetelmia.
TUULI-kuntoutusmallin arviointitutkimus perus-
tuu useisiin erilaisiin aineistoihin.

Seuraavassa kuvataan tarkennetusti arviointitutki-
muksen eri osuudet, kdytettavit aineistot ja mene-
telmit.

4.1.1 Ekstensiivinen osuus

Ekstensiivisessd osuudessa pyrittiin selvittimadan
TUULI-kuntoutusmallin kohdentuminen, toteut-
tamisen ja tavoitteisiin vastaamisen onnistuminen
ja tuloksellisuus. Osiossa selvitettiin kahdella ky-
selytutkimuksella perustiedot kohderyhmisti ja
tutkittiin kuntoutusmallin tuloksellisuutta.

Hankkeen aluksi koottiin perustiedot seki varsi-
naiseen interventioon osallistuvilta ettd ainoastaan
mini-interventioon (hyvinvointianalyysiin) osallis-
tuneilta asiakkailta. Osallistujilta koottiin samas-
sa yhteydessi tiedot sekd hyvinvointianalyysin to-
teutuksesta ettd sen hyvistd ja huonoista puolista.
Hankkeen pdittyessi toisen seurantapdivin jalkeen
koottiin seurantatiedot molemmilta ryhmilta. (Ks.
kuvio, s. 11.)

Tarkemmin sanoen tietoa kerittiin TUULI-kuntou-
tusmallin rekrytoinnista, malliin ohjautumisesta
javalinnasta, koottiin taustatiedot kohderyhmasta
seki kerittiin tietoa kohderyhmin hyvinvoinnis-
ta ja tyoolosuhteista. Edelleen tavoite oli arvioida
kuntoutusmallin implementaatio, kuntoutusmallin
tavoitteissa onnistuminen ja tuloksellisuus. Tavoite
oli my®s esittdd kuntoutujakohtainen kokonaistar-
kastelu ja tarkastella kuntoutusmallin toiminta-
ympdristod sekd arvioida mallin levitettavyytta.

TUULI-kuntoutusmallin vaikutusta terveyteen,
tydssd jaksamiseen ja hyvinvointiin selvitettiin tar-
kastelemalla osallistuneissa ndiden tekijoiden alku-
(ennen interventiota) ja lopputilan (intervention
jilkeen) vilistd muutosta.
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4.1.2 Intensiivinen osuus

Ekstensiivisen arvioinnin lisiksi TUULI-hankkeen
arvioinnissa tehtiin mys niin sanottu intensiivinen
arviointi, jonka avulla tarkasteltiin ekstensiivisen
arvioinnin survey-kyselyissi esiin tulleita ”kriitti-
sid” pisteitd, analysoitiin kuntoutusmallin toimin-
taa ja keskeisid tuloksia sekd tarkasteltiin mallin
kohdentumista ja tuloksellisuutta. Intensiivisen
arvioinnin aineisto koostui piadosin haastatteluis-
ta, ja arviointiosuuden menetelmini sovellettiin
laadullisen tutkimuksen ldhestymistapoja.

Intensiivinen arviointi keskittyi erityisesti arvioi-
maan kuntoutusmallin hyvid ja huonoja puolia,
selvittimédan kuntoutusmallin tuloksellisuutta ja
soveltuvuutta toimintaympéristoon, seki analysoi-
maan sitd, miten kuntoutusjirjestelmai tulisi ke-
hittai, jotta se paremmin huomioisi epatyypillisissa
tyosuhteissa tyoskentelevit akateemiset henkilot.

Lisdksi intensiivisessd osuudessa arvioitiin hank-
keen toimintaprosesseja ja -tapoja sekd niiden to-
teutumista hankkeelle asetettujen tavoitteiden kon-
tekstissa. Edelleen arvioitiin hankkeen tavoitteiden
toteutumista kokonaisuudessaan sekai sitd, kuinka
hyvin hankkeessa kehitetty kuntoutusmalli ja eri-
laiset kuntoutuskdytinnot vastaavat kohderyhmai
koskeviin kuntoutuksellisiin ja yhteiskunnallisiin
kehittamishaasteisiin.

4.1.3 Arvioinnin ldhestymistavat

TUULI-hankkeen arviointitutkimuksen toteutta-
misessa pyrittiin monipuoliseen tarkasteluun koko-
naisvaltaisen tuloksellisuus- ja kehittimisarvioin-
nin saavuttamiseksi. Arvioinnin ldhestymistapa
perustui kahteen keskeiseen periaatteeseen tehti-
vdn suorittamisessa, relationaaliseen arviointiin ja
toimintatutkimukseen.

Relationaalinen arviointi tutki ja kuvasi tdssé ta-
pauksessa sitd, miten muutos tapahtui TUULI-
hankkeen eri toimijoiden vuorovaikutuksen tu-
loksena. Relationaalisen arvioinnin metodi on
periaatteessa yksinkertainen: seurataan, miti toi-
mijat ikini tekevitkddn ja miten muutos tapahtuu
toimijoiden vuorovaikutuksen (esimerkiksi inter-
ventioihin osallistuvien ja kuntoutuksen ammatti-
laisten tai kehittimisryhmin eri organisaatioiden
kesken) tuloksena (ks. esim. Koivisto 2007, 10—16).
TUULI-hankkeessa arvioitiin erityisesti interventi-
oiden ja muiden menetelmien toimintaa ja vuoro-
vaikutusta seki sitd, miten kuntoutusmalli tukee

kuntoutujien kehitystd. Naitd tuloksia selvitimme
erityisesti monitahoarvioinnin periaatteita nou-
dattaen.

Toimintatutkimus voidaan miiritelld tutkimus-
strategiaksi, jonka avulla pyritdin nykykaytantoja
kehittden ja uusia malleja sekd kiytantoja luoden
saamaan aikaan muutos sosiaalisessa toiminnassa
(ks. myos Koivisto 2007, 11). Toimintatutkimusta
on laajalti sovellettu varsinkin sosiaali- ja terveys-
tieteissd. Toimintatutkimusta kuvaa my6s sen kay-
tdnnonlaheinen ote. Tdssd tutkimuksessa syvennyt-
tiin erityisesti TUULI-hankkeen toimeenpanoon,
tuloksiin ja vaikutuksiin, joita tarkasteltiin pitkalti
ulkopuolisen havainnoijan nikékulmasta, mutta
myos interaktiivisesti TUULI-hankkeen eri toimi-
joiden kanssa.

Arvioinnin aikana tehtiin niin sanottua osallistavaa
yhteistyotd erityisesti TUULI-hankkeen toteutta-
jien, kehittimisryhmin ja rahoittajatahojen kanssa.
Osallistavan yhteistyon tavoite oli tuottaa kidytan-
nonliheistd ja eksaktia tietoa. Oleellista on, ettd
arvioinnin tuloksena TUULI-hankkeen tulosten ja
vaikutusten tiedostus lisdantyy kaikissa hankkeen
viiteryhmissa.

Toimintatutkimus realisoitui erityisesti haastatte-
luina, tyopajoina ja seminaareina, joissa sovelsim-
me skandinaavista LOM-ohjelmaa, joka perustuu
demokraattiseen dialogiin ja kdyttdd kehittimisen
foorumeina juuri ryhmihaastatteluja, tyopajoja ja
seminaareja (Gustavsen 1991). Menetelma takaa sen,
ettd arviointimme erds kehittamisote oli ulkopuoli-
sen arviointiotteen lisdksi niin sanottu interaktioon
perustuva eteneminen, miki korostaa arvioinnin
suorittajien ja kohteiden yhteistoimintaa havainto-
jen ja arviointitulosten tuottamisprosessissa.

4.2 Aineistot

Arvioinnissa kerittiin tietoa useasta eri lahteestd
monitahoarvioinnin periaatteita noudattaen. Osal-
listujille lahetettiin kaksi lomakekyselyd, kuntou-
tusintervention osallistujat haastateltiin, hankkeen
ohjausryhmille jarjestettiin tyopaja ja ohjausryh-
min jasenet haastateltiin, toteuttajien kanssa pi-
dettiin sddnnollisesti kokouksia ja lisdksi tehtiin
kirjallisuuskatsaus. Kuviossa (s. 11) on selkiytetty
sitd, milld tavalla ja missd kuntoutusmallin toteut-
tamisvaiheessa kuntoutusmalliin osallistuneilta
kerittiin palautetta.
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4.2.1 Ensimmdinen lomakekysely

Hyvinvointianalyysin péitteeksi osallistujille 13-
hetettiin sihkoinen kyselylomake, jolla kerdttiin
taustatietoa osallistujista, tietoa heiddn kuntoutus-
tarpeestaan sekd palautetta hyvinvointianalyysin
toteuttamisesta ja tuloksellisuudesta (ks. liite 1).
Taustatietoa kartoittavissa kysymyksissi tiedustel-
tiin my0s osallistujien tyokykyd ja tydhyvinvointia,
terveyttd ja eliménlaatua sekd mahdollista aiempaa
kuntoutusta. Sahkoinen kyselylomake ja tarvittaes-
sa muistutus ldhetettiin 183* henkilolle, joista 134
vastasi (73,2 %).

4.2.2 Osallistujien ryhmdhaastattelut

Kuntoutusinterventio toteutettiin seitsemadnd yk-
sittdisend pdivan mittaisena kdyntikertana Kun-
toutussddtion Malminkartanon palvelukeskuk-
sessa (nykyinen Avire-Kuntoutus Oy) ja kahtena
seurantakdyntikertana. Jokainen kuntoutusryhmi
on haastateltu viimeisen seitsemén vuorokauden
intensiivijaksoon kuuluvan pdivin aikana. Useim-
min kiytetyt kysymykset on esitelty liitetaulukos-
sa 9. Haastattelut tehtiin focus group -menetelmall,
joka on yksi ryhméhaastattelun erityismuoto. Focus
group on kvalitatiivinen, peridkkiisid haastattelui-
ta sisiltdva joustava menetelmd, jolloin edellisessi
haastattelussa esille tulleita ongelmia syvennetdian
seuraavissa haastatteluissa. Aluksi kartoitetaan on-
gelmia ja teema-alueita, mutta seuraavien haastat-
telujen aikana voi nousta esille uusia kysymyksid ja
teema-alueita. Haastateltavia oli yhteensi 70.

Useimmat ihmiset keskustelevat mieluummin ryh-
missd kuin kahden kesken haastattelijan kanssa,
joten ryhmin jdasenten vilinen keskustelu saattaa
innostaa myds hiljaisia jasenid mukaan keskuste-
luun. Ryhmikeskustelu voi olla myos spontaanim-
paa kuin yhden ihmisen teemahaastattelu. Arthur
Asa Berger (1991, 95) suosittelee, ettd keskustelun-
ohjaaja esittdd haastattelun teema-alueisiin liitty-
vid kysymyksid ryhmiaille, joka keskustelee vapaasti
teemaan liittyvistd asioista. Ohjaajan osuus haas-
tattelussa saattaa vaihdella varsin paljon ryhmésta
riippuen, mutta hin on kuitenkin se, joka huolehtii
keskustelun pysymisesti sovituissa teemoissa (Ber-
ger 1991, 95). Ohjaaja rohkaisee my6s hiljaisempia
osanottajia osallistumaan ja kdynnistdid sammu-
neen keskustelun sopivan kehotteen avulla olemat-

2 Ensimmdiselle ryhmalle l&hetettiin postitse paperilomakkeet puuttuvi-
en sahkopostiosoitteiden vuoksi. Arvioijat saivat hankkeen aikana toteut-
tajilta yhteensa 183 henkilon sahkdposti- tai postiosoitteen.

ta kuitenkaan niin johdatteleva, ettd keskustelijat
kuvittelisivat ohjaajan odottavan jotakin tiettyd
vastausta (Routio 2007).

Yksikddn kuntoutusryhmissi mukana olleista ei
kieltaytynyt haastattelusta. Yksittdisid poissaolo-
ja kuitenkin sattui kuntoutuksen intensiivijakson
viimeiselle pdiville, joten haastateltujen méird on
hieman pienempi kuin kuntoutuksen lapikdyneiden
kokonaismadrd. Ensimmaéinen haastattelu toteu-
tettiin helmikuussa 2009 ja viimeinen joulukuus-
sa 2010. Ryhmissi on ollut 3—10 osallistujaa, joista
selvdsti suurin osa on ollut naisia. Enimmilldan
ryhmissd oli mukana kolme miestd samanaikai-
sesti. Haastattelut kestivit 1-1,5 tuntia ja niissé oli
keskustelunohjaajan lisiksi mukana keskustelun
tallentaja. Haastattelujen jialkeen niistéd laadittiin
yhteenvedot ja keskeiset suositukset. Suositukset
kaytiin lapi TUULI-projektiryhmin kanssa jokai-
sen haastattelun jilkeen.

4.2.3 Toinen lomakekysely

Kuntoutusintervention paityttyd ensimmadiseen
kyselyyn vastanneille ldhetettiin toinen kysely
(ks. liite 2). Tama kysely lahetettiin interventioon
kuuluvan toisen seurantapdivin jdlkeen, tdlloin
kuntoutuksen intensiivijakson pddttymisestd oli
kulunut noin kuusi kuukautta (ks. kuvio). Tassd
seurantakyselyssd tiedusteltiin uudelleen osa taus-
tatiedoista. Lisdksi tyokykyd ja tydhyvinvointia sekd
myos terveytti ja eliménlaatua kartoittavat osiot
uusittiin, jotta voitaisiin tarkastella tekijéiden mah-
dollista muutosta osallistuneissa. Myds kuntoutuk-
sen tarvetta kysyttiin edelleen, seki osallistujien
kokemuksia hyvinvointianalyysisti ja kuntoutus-
interventiosta. Tami kysely ldhetettiin samana
ajankohtana my6s niille ensimmadiseen kyselyyn
vastanneille, jotka osallistuivat ainoastaan hyvin-
vointianalyysiin. Syksylla 2010 hyvinvointianalyy-
siin osallistuneille ei ole enid ldhetetty seurantaky-
selyjd, koska niiden ldhettdmisen ajankohta (kuusi
kuukautta kuntoutuksen intensiivijakson paityt-
tyd) olisi sijoittunut samaan aikaan arvioinnin ra-
portoinnin kanssa. Seurantakysely lahetettiin 116
osallistujalle joista vastasi 84 (72,4 %).
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Kuvio. Arviointitutkimuksen tiedonkeruun vaiheet ja aineiston kertyminen.

Méadrdaikaisessa tyosuhteessa tydskentelevat Helsingin yliopistossa (n = n. 4 000)

'

Hyvinvointianalyysi, 200 osallistujaa
1) Ensimmdinen kysely hyvinvointianalyysin pdatteeksi (n = 134)

-

80 osallistujaa kuntoutusintervention
intensiivivaiheeseen (7 yksittdista pdivaa)

\ 4

2) Ryhmahaastattelut kuntoutusintervention
lapikdynneille viimeisend pdivdnd (n = 70)

A4

120 osallistujaa kavi lapi
ainoastaan hyvinvointianalyysivaiheen

\4

3) Seurantakysely (n = 84) toisen seurantapdivan paatteeksi, eli kuuden kuukauden kuluttua
kuntousintervention intensiivivaiheen paattymisestd. Seurantakysely ldhetettiin kaikille ensimmaiseen
kyselyyn vastanneille riippumatta siitd, olivatko he osallistuneet kuntoutusinterventioon.

4.2.4 Tydpaja ja verkostohaastattelut
kuntoutusmallin toiminnasta vastaaville ja
rahoittajan edustajille

Arviointitutkimuksen alkuvaiheessa vuoden 2008
lopulla jarjestettiin TUULI-hankkeen ohjausryh-
min jdsenille tyopaja, jossa pohdittiin hankkeen
keskeisid ongelmakohtia. Tyopajan aikana esi-
tetyt ndkemykset ja kehittimisehdotukset myos
kirjattiin ylos arviointitutkimuksen myohempda
kayttod varten. Syksylld 2010 kartoitettiin haastat-
teluin TUULI-hankkeen ohjausryhmin jisenten
nidkemyksid hankkeessa kehitetyn mallin kohden-
tumisesta ja tuloksellisuudesta seki yleisemminkin
akateemisten patkityoldisten kuntoutuksen jirjes-
tamisesta.

4.2.5 Kirjallisuus

Arviointitutkimuksen alkuvaiheessa tehtiin maara-
aikaisuuksien terveysvaikutuksia ja maidraaikaisten
ammatillista identiteettid koskeva kirjallisuushaku
sosiologisista ja sosiaalitieteellisistd tietokannois-
ta. Myos muuhun miirdaikaisuuksien yleisyytts,
niiden terveysvaikutuksia ja méidrdaikaisuuksia
sosiaalipoliittisesti tarkastelevaan kirjallisuuteen
perehdyttiin hankkeen alkuvaiheessa. Osa tdstd
tyostd on raportoitu Kuntoutus-lehden akateemis-

ta patkatyoldisyyttd ja hyvinvointianalyysid koske-
vassa tieteellisessd artikkelissa (Ala-Kauhaluoma ja
Henriksson 2010).

TUULI-hankkeen yhteydessd kertyi tietoa myds
psykologisista testeistd, Firstbeat-analyysistd ja
osallistujien kuntoutukselle asettamia omia tavoit-
teita koskevista lomakkeista. Niitid tietoja ei kui-
tenkaan ollut alun perin suunniteltu kiytettaviksi
arviointitutkimuksen tarpeisiin, ja ne jaavitkin
tdssd raportissa kasitellyn aineiston ulkopuolelle.
Painopiste oli kuntoutuksen kohderyhmalta kerét-
tiavassd kokonaisvaltaisessa malliin liittyvissi pa-
lautteessa sekd koetun hyodyn ja tuloksellisuuden
osoittamisessa.

4.3 Menetelmdt

4.3.1 Kyselyaineiston ja haastattelujen
analysointi

Kyselyaineiston keruu toteutettiin siten, ettd vas-
taajien taustatietoja, tyokykyd, hyvinvointia sekd
kuntoutusmallin vaikutusta terveyteen, tyossd
jaksamiseen ja hyvinvointiin selvitettiin kahdella
kyselylld. Viliton palaute saatiin hyvinvointiana-
lyysin paitteeksi tehdystd kyselystd. Mahdollisten
vaikutusten pysyvyyttd mitattiin toisella kyselylla,
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joka toteutettiin malliin kuuluvan kuntoutusinter-
vention jilkimmdisen seurantapdivin pddtteeksi.
Télloin hyvinvointianalyysin ldpikdymisestd oli
kulunut noin yhdeksdn kuukautta. Seurantakyse-
ly ldhetettiin my6s niille ensimmadiseen kyselyyn
vastanneille, jotka eivit olleet osallistuneet kun-
toutusinterventioon.

Raportoinnissa tuodaan esiin perusjakaumat tar-
kastelluista muuttujista. Lisdksi tietyt muuttujat ris-
tiintaulukoidaan. Muutoksia tarkastellaan kaikkien
kuntoutusmalliin osallistuneiden suhteen riippu-
matta siitd, oliko henkild osallistunut kuntoutus-
interventioon vai ainoastaan hyvinvointianalyysiin
sekd myos erikseen kuntoutusinterventioon osal-
listuneiden osalta. Edelld mainittujen jaottelujen
lisdksi olisi edelleen mahdollista jakaa aineisto
yksittdisten hyvinvointianalyysi- ja kuntoutusin-
terventioryhmien mukaan. Téssd raportissa ei ole
kuitenkaan mahdollista tuoda esiin kaikki edelld
mainitut jaottelut huomioon ottavia tarkasteluja.
Raportti kisittdd Helsingin yliopiston mddraai-
kaisesta henkilokunnasta ne, jotka ovat omasta
tahdostaan osallistuneet hyvinvointianalyysiin ja
vastanneet kyselyihin, joten osallistujien vastauk-
sista ei voida tehdd edelld mainittuja madrdaikaisia
koskevia yleistyksia.

Kyselyaineiston laadullisen osion analyysissd kay-
tettiin temaattista sisdllonanalyysid ja luokittelevaa
aineiston lukutapaa. Interventioon osallistuneiden
ja ohjausryhmain jasenten haastatteluja analysoitiin
ennen kaikkea arviointitutkimuksen kehittimis-
ty6hon tarvittavan tiedon kartuttamisen nakokul-
masta. Télloin koottiin aineiston luokittelun lisaksi
kaikki uutta informaatiota sisaltavit nikemykset
ja mielipiteet.

4.3.2 Kehittdmistydn menetelmdit

Keskeisimmat kehittdmistyon menetelmat TUULI-
hankkeen arvioinnissa olivat kokoukset toteutta-
jien kanssa valittomasti osallistujien haastattelu-
palautteen kerddamisen jilkeen ja ohjausryhmin
kokoukset. Toteuttajien tapaamisissa kaytiin lapi
interventiota koskevan haastattelupalautteen lisdksi
my6s lomakekyselyistd saatuja tietoja hyvinvoin-
tianalyysistd ja interventiosta. Tarvittaessa kehitet-
tiin toteuttajien menetelmallisid otteita tyohonsa.
Ohjausryhmin kokouksissa keskusteltiin muutos-
ehdotuksista ja kehitettiin hanketta edelleen.

Hankkeen alkuvaiheessa jarjestettiin tyopaja hank-
keen kehittimis- ja ohjausryhmille sekd projek-

ti-iltapdivd toteuttajille. Hankkeen alkuvaiheen
tuloksia on esitelty kaksilla Kuntoutuspdivilld, Kun-
toutuksen tutkimuksen seminaarissa, Tyoelaman
tutkimuksen pdivilld ja kansainvilisessi EFRR:n
(European Federation for Research in Rehabilita-
tion) kuntoutuksen tutkimuksen kongressissa. Al-
kuvaiheen tuloksista on myo6s laadittu tieteellinen
artikkeli (Ala-Kauhaluoma ja Henriksson 2010).

4.3.3 Arviointitutkimuksen toteutuksen eettiset
periaatteet

Arviointitietoja kasittelivit vain arvioijat ja tutki-
musavustaja. Kyselylomakkeessa ei ollut vastaajien
tunnistetietoja. Arvioinnin ekstensiivisessd osuu-
dessa noudatettiin yleisid haastattelututkimuksiin
liittyvid eettisid periaatteita. Aineisto koottiin
anonyymisti; arvioijilla ei ollut missddn vaiheessa
haastateltavien henkil6tietoja ja tutkimusten tulos-
ten raportoinnissa kiinnitetddn erityistd huolelli-
suutta haastateltujen tunnistamattomuuteen. Ai-
neistolainauksista poistettiin kaikki tunnistamisen
mahdollistava tiedot, eli haastattelussa esille tulleet
asiat raportoitiin siten, ettd tutkittavia tai muita
haastattelussa mainittuja yksittdisia henkiloitd ei
voi tunnistaa. Arviointitutkimuksen hankesuunni-
telma on kisitelty Kelan eettisessd toimikunnassa.

5 Tulokset
5.1 Tiedot rekrytoinnista

TUULI-kuntoutusmallin kohderyhmin kuntou-
tustarvetta ei etukdteen tunnettu. Mallin ensim-
mdisessd vaiheessa rekrytoitiin osallistujia hyvin-
vointianalyysiin markkinoinnin avulla. Hanketta
koskeva tiedote julkaistiin Yliopistolainen-lehdessd
ja Helsingin yliopiston intranetissi, ja se levisi myds
sihkopostissa eri verkostoille (ks. liite 3). Osallistu-
jat ottivat itse yhteyttd projektipdallikkoon ilmoit-
tautuakseen hyvinvointianalyysiin. Kuka tahansa
Helsingin yliopistossa maérdaikaisessa palvelussuh-
teessa tyoskentelevi saattoi ilmoittautua hyvinvoin-
tianalyysiin. Myos helsinkildisia korkeakoulutettuja
palvelevassa Kluuvin ty6- ja elinkeinotoimistossa
oli hankkeen tiedote ja esite, mutta sitd kautta osal-
listujia ei tullut.

Hyvinvointianalyysin paitteeksi tehdyssa kyselyssad
osallistujilta tiedusteltiin, mist he saivat tietoa mah-
dollisuudesta ottaa osaa TUULI-hankkeeseen. Noin
puolet vastaajista (52 %) oli saanut tiedon eri ver-
kostojen kautta sahkopostitse ja hieman vajaa puolet
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(47 %) Helsingin yliopiston intranetistd. Pieni osa 5,2 Osallistujat

(7 %) oli saanut tiedon Yliopistolainen-lehdesta.

Hanketta koskevassa tiedotteessa todettiin: Osal-  5.2.1 Osallistujien taustatiedot

listujat voivat jatkaa varhaiskuntoutusohjelmaan,

mikali hyvinvointianalyysin pohjalta todetaan sithen ~ Osallistujilta kysyttiin useita taustatietoja kartoitta-
tarvetta.” Osallistujat eivit siis tdssd vaiheessa vield  viakysymyksid, ja keskeisemmiit tulokset niisti esi-
ilmoittautuneet nimenomaisesti kuntoutukseen. tetddn taulukossa 1. Osa taustatietoja kartoittavista

Taulukko 1. Vastaajien taustatiedot.

1. kysely 2. kysely
hyvinvointianalyysin pdattyessa toisen seurantapdivan jalkeen?
%, (lkm) %, (lkm)
Sukupuolijakauma
Naisten osuus 85 % (91) 85 % (71)¢
Wit SR 2 O N
Alle 36 v. 49 % (65) 43 % (36)°
36 v.jayli 48 % (64) 52 % (44)°
giu\;iﬁi‘lisaaty ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, e 2 O T
Naimaton 21 % (28) 23 % (19)®
Avioliitossa 50 % (67) 55 % (46)°
Avoliitossa 24 % (32) 19 % (16)¢
Eronnut 3% (4) 2% (2)¢
o e e PO N
Maisteri 61 % (82) 51 % (43)
Lisensiaatti 6 % (8) 4% (3)
Tohtori 26 % (35) 37 % (31)
Muu 6 % (8) 8% (7)
Bl e O M
Apurahakaudella 16 % (22) 10 % (8)
Mé&drdaikaisessa kokopdivatyossa 69 % (93) 66 % (55)
Mé&ardaikaisessa osa-aikatyossa 5% (6) 2% (2
Vakituisessa kokopdivatydssa 3% (4) 8% (7)
Muu tilanne 4 % (6)° 14 % (12)
ﬂéﬁkuva ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, e O N
Apurahatutkija 16 % (22) 16 % (13)%¢
Tutkija/opettaja 58 % (78) 62 % (52)¢
Muu tyonkuva (hallinnollinen) 2%06) . %08
n 134 84

Toinen kysely lahetettiin intervention lapikdyneiden lisiksi myds vain hyvinvointianalyysiin osallistuneille.

b Opiskelija, tyston.

“Tyoton, hoitamassa kotia/perheenjdsentd, opiskelija, vakituisessa osa-aikatydssa ja muu tilanne.

dYhteensi 13 sellaista vastaajaa, jotka ilmoittivat ensimmaisessd kyselyssa olevansa apurahatutkijoita, vastasi seurantakyselyyn. Heistd enda viisi
ilmoitti seurantakyselyssd olevansa apurahatutkija. Lisaksi kolme sellaista vastaajaa, jotka ensimmaisessa kyselyssd ilmoittivat ammatikseen muun kuin
apurahatutkija, oli vastannut seurantakyselyyn olevansa apurahatutkija.

€Tiedot 1. kyselyst.
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kysymyksistd oli mukana myds seurantakyselyssa
mahdollisten muutosten havaitsemiseksi. Koska en-
simmdinen kysely toteutettiin heti hyvinvointiana-
lyysin péitteeksi ja mahdollinen kuntoutusinter-
ventio alkoi melko pian sen jidlkeen, taustatietojen
mukaisissa tarkasteluissa kdytetddn tastd eteenpdin
tyonkuvan osalta ensimmiisen kyselyn perusteella
saatua tietoja. Tédssd luvussa esiteltdvit taustatiedot
koskevat ensimmdisen kyselyn tuloksia (n = 134).

Epatyypillistd tyota tekevien kuntoutustarpeesta ei
ole kdytettivissd tietoa, joten osallistujien hyvin-
voinnin kuvaamiseen on kiinnitetty erityistd huo-
miota. Taustatietojen lisdksi osallistujilta kysyttiin
heididn yleisestd hyvinvoinnistaan, tyokykyisyydes-
td, tyohyvinvoinnista, tydyhteison toimivuudesta
jaoman kehittymisen tukemisesta sekd aiemmasta
kuntoutuksesta ja kuntoutuksen tarpeesta.

Ensimmadisen kyselyn perusteella TUULI-hank-
keen toteuttamaan hyvinvointianalyysiin osallistu-
neista valtaosa (85 %) oli naisia. Koska miehet ovat
selvisti aliedustettuina, ei jatkotarkasteluja tehda
sukupuolen mukaan. Iin mukaan tarkasteltuna
mukana on edustusta kaikista ikairyhmistd: vanhin
oli 69-vuotias, nuorin 24-vuotias, keskiarvo oli 38
vuotta. Seurantakyselyyn vastanneiden keskiarvo
oli 39 vuotta. Valtaosa hyvinvointianalyysiin osal-
listuneista eldi avioliitossa. (Taulukko 1.)

Osallistuneista suurimman osan (61 %) korkein op-
piarvo on maisteri. T4std joukosta noin kolmasosa
(25 henkilo4) ilmoitti ammatikseen tohtorikoulu-
tettava tai jatko-opiskelija. Tohtorin tutkinnon jo
suorittaneita on neljdsosa, ja seurantakyselyyn vas-
tanneista heitd on reilu kolmannes. (Taulukko 1.)

Piddasiallisen toiminnan eli kdytannossd tyosuh-
teen tyypin mukaan selvisti suurimman ryhmin
muodostavat mddrdaikaisessa kokopdivdtyossa
tyoskentelevit (69 %), apurahaa saavia on 16 %.
Neljd vastaajaa on kyselyn toteuttamiseen mennessi
siirtynyt vakituiseen kokopdivityohon. Hyvinvoin-
tianalyysin lapikdyneiden tyonkuvia tarkasteltaessa
on syytd huomata, ettd muuhun kuin tutkimuk-
seen tai opettamiseen osallistuvaa henkilokuntaa
on joukossa ldhes neljannes. (Taulukko 1.)

Osallistujille annettiin ensimmaéisessd kyselyssd
erilaisia tyouran kuvauksia ja tiedusteltiin, mika
niistd kuvaa parhaiten heidédn tilannettaan. Selvd
enemmisto vastaajista ilmoitti tyéuransa koostu-
van joko pitkdaikaisista (41 %) tai lyhytaikaisista
(33 %) yhtendisistd médiriaikaisuuksista tai apura-
hakausista. Viisitoista vastaajaa (11 %) oli valinnut

vaihtoehdon “katkonainen ty6ura: tyo- ja tyotto-
myvysjaksot vuorottelevat”. (Liitetaulukko 1.)

Puolet vastaajista (49 %) oli valinnut taloudellista
tilannetta kartoittavasta kysymyksestd vaihtoehdon
“rahat riittdvdt kuluihin ja jotain jdd ylikin”. Kun
edelliseen vastaajien ryhmain lisdtddn “rahat riit-
tavat tavallisiin kuluihin” -vaihtoehdon valinneet,
osuus on yhteensi 84 % vastaajista. Neljd vastaajaa
oli valinnut vaihtoehdon “rahoja on vaikea saada
riittimain edes vilttimattomiin kuluihin”. (Liite-
taulukko 2.) Lihes kaksi kolmannesta vastaajista
(61 %) ilmoitti kotitalouteensa kuuluvan enintdin
kaksi jasentd heiddt itsensd mukaan lukien.

Vastaajilla on keskimiirin 13 vuoden tyokokemus,
jahe ovat olleet koulutustaan vastaavissa tehtavissa
keskimdirin 9 vuotta. Koska mukana on pitkii tyo-
uria tehneitd, mediaanit ovat selkeidsti pienempié:
kaiken tyokokemuksen osalta mediaani aineistossa
on 10 vuotta ja koulutusta vastaavan tyokokemuk-
sen osalta 6 vuotta.

5.2.2 Hyvinvointi ja tydkyky

Vastaajista 76 % koki mdirdaikaisuuteen liitty-
vin epitietoisuuden haittaavan tyossd jaksamis-
ta tai selviytymistd, 29 % koki timin haittaavan
paljon. Selvd enemmisto vastaajista kertoi myds
tyon henkisen kuormituksen ongelmien (72 %) ja
tyomotivaation tai tyohalujen vihenemisen (66 %)
haittaavan tyossd jaksamista. Hieman alle puolet
vastaajista (49 %) koki, ettd terveyteen liittyvit
ongelmat haittasivat tyossd jaksamista. (Liitetau-
lukko 3.) Merkille pantavaa on, ettd selvd enem-
misto (81 %) niistd, jotka olivat ilmoittaneet tyon
henkisen kuormituksen ongelmien haittaavan,
sekd niistd, jotka olivat ilmoittaneet tydmotivaati-
on tai ty6halujen vihenemisen haittaavan (83 %),
oli my0s ilmoittanut madrdaikaisuuteen liittyvan
epitietoisuuden yhdeksi tyossd jaksamista tai tyos-
sd selviytymistd haittaavaksi seikaksi. Apurahalla
tyoskentelevistd suuri enemmisto (86 %) koki hen-
kisen kuormituksen haittaavan tyossi jaksamista
tai selviytymista.

Vastaajien tyokykyi kysyttiin kolmiluokkaisella as-
teikolla: tiysin tyokykyinen / osittain tyokyvyton /
taysin tyokyvyton. Lisdksi tyokykya kysyttiin suh-
teessa omaan elinaikaiseen parhaaseen tyokykyyn
asteikolla 0—10°. Hieman vajaa kolmasosa vastaajis-

3 Mittareista ks. esim. TOIMIA-tietokanta: http://www.thl.fi/toimia/tieto-
kanta.
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ta (31 %) koki olevansa osittain tyokyvyton, tdysin
tyokykyisid oli 68 % ja yksi vastaaja koki olevansa
tdysin tyokyvyton. Apurahatutkijoista puolet il-
moitti olevansa osittain tyokyvyttomii, ryhmésta
tutkija/opettaja hieman vajaa kolmasosa ja muu-
ryhmaisté viidennes. (Liitetaulukko 4.)

Taulukossa 2 (s. 16) tarkastellaan ikdluokkien ja
tyonkuvan mukaan hyvinvointianalyysiin osallis-
tuneiden tyokykyd suhteessa elinaikaiseen parhaa-
seen tyokykyyn, sekd my0s terveydentilaa ja eld-
minlaatua. Hyvinvointianalyysiin osallistuneiden
tyokykypisteméiran keskiarvo asteikolla 0-10 on
7,2. Tarkasteltaessa hyvinvointianalyysiin osallistu-
neiden tyokyvylleen ja eliménlaadulleen antamaa
keskimédrdistd pistemdirdd tyonkuvan ja ikiluo-
kituksen mukaan huomataan, etti eroja luokkien
vililld ei juurikaan ole. Vanhempi ikiluokka (yli
35-vuotiaat) arvioi tyokykynsi ja eliménlaatunsa
hieman heikommaksi kuin nuorempi ikiluokka
(alle 36-vuotiaat). Tyokyvyn osalta timi on odo-
tettava tulos, koska sitd kysyttiin suhteessa elinai-
kaiseen parhaaseen tyokykyyn.

Terveydentilassa on havaittavissa selvd ikiluokit-
tainen heikentyminen. Merkille pantavaa on apu-
rahalla tyoskentelevien heikompi koettu terveys
suhteessa muihin yliopiston henkilostéryhmiin.
(Taulukko 2.) Havainnon tekee huolestuttavaksi
se, ettd apurahatutkijat edustavat keskimaardista
nuorempia ikdluokkia. Lisdksi he ovat muita tyon-
tekijairyhmid huonommassa asemassa tyoterveys-
palveluissa.

5.2.3 Tybhyvinvointi

Vastaajat tyoskentelivit keskimdirin 40 tuntia vii-
kossa (vaihteluvili 10—60), noin viidesosa (22 %)
tyoskenteli yli 44 tuntia viikossa, 13 % yli 45 tuntia
viikossa. Selvd enemmist6 (76 %) vastaajista ilmoitti
tyoskentelevinsa usein tai toisinaan myos iltaisin.
Hieman vajaa kolmasosa (29 %) ilmoitti tydskente-
levinsid usein iltaisin. Toisinaan my6s viikonloppui-
sin tyoskenteli 43 % ja usein 16 %. Osa tydskenteli
myds lomallaan: usein 11 %, toisinaan 28 %, ja 18 %
ilmoitti, ettd tygskenteli omalla lomallaan ennen,
muttei endi. (Taulukko 3, s. 16.)

Noin puolet vastaajista (45 %) ilmoitti tunteneen-
sa itsensd haluttomaksi ja henkisesti visyneeksi
tyohon lahtiessddan vihintddn muutaman kerran
viikossa. Vajaa viidesosa (18 %) ilmoitti tuntevansa
ndin pdivittdin tai lahes paivittdin. (Taulukko 4,
s. 16.)

Vastaajille esitettiin myods tyotd ja hyvinvointia
koskevia viittamii (taulukko 5, s. 17). Hieman yli
neljasosan (27 %) mukaan viite “tyotahti ja vaati-
mukset ovat kiristyneet” pitdd tdysin paikkansa ja
40 %:n mukaan viite pitdd jokseenkin paikkansa.
Viidesosa (21 %) tuntee lyovansd laimin kotiasioita
toiden vuoksi, 43 %:n mukaan tdmad pitdd jokseen-
kin paikkaansa heiddn kohdallaan. Reilu kolmas-
osa vastaajista (35 %) ilmoitti, ettd vdite “minulle
jad riittdvasti omaa aikaa (muuhun kuin ty6hon)”
ei pidd paikkansa heiddn kohdallaan. Puolet vas-
taajista (49 %) ilmoitti, ettd vdite tydmadriani on
kohtuuton” ei pidd paikkaansa heiddn kohdallaan.

Selvd enemmisto vastaajista tapaa sukulaisia tai ys-
tdvid ainakin kaksi kertaa kuukaudessa: yhteensi
81 % vastaajista on sitd mieltd, ettd tdtd koskeva
taulukon 5 ensimmadinen viite pitdd joko jokseen-
kin tai tdysin paikkansa. Niin ikddn enemmisto
kokee tyoyhteisoon kuulumisen tarkedksi (56 %:n
mukaan tdmi viite pitdd tdysin, 37 %:n mukaan
jokseenkin paikkansa). Hieman vajaa kolmasosa
(31 %) ilmoitti, ettei lounasta saannollisesti tyoka-
vereidensa kanssa.

Lihes puolet (48 %) vastaajista ilmoitti vditteen
“harrastan litkuntaa ainakin 2 krt viikossa” pita-
vidn tdysin paikkaansa ja melkein kolmasosa (31 %)
ilmoitti vditteen pitavan jokseenkin paikkansa. Vii-
desosa vastaajista (19 %) ilmoitti, ettd viite ei pidd
paikkaansa heiddn kohdallaan. Reilu kolmasosan
(36 %) mukaan viite “harrastan sddnnollisesti myos
muuta kuin litkuntaa” ei pidi lainkaan paikkaansa.

5.2.4 Tydyhteisén toimivuus ja oman
kehittymisen tukeminen

Vastaajilta tiedusteltiin erilaisia tydyhteison toimi-
vuuteen ja oman kehittymisen tukemiseen liittyvid
asioita. Tyytymattomimpii vastaajat olivat uralla
etenemismahdollisuuksiinsa ja etenemisen tukemi-
seen (47 % vastaajista joko tyytymdton tai erittdin
tyytyméiton). Yli kolmasosa vastaajista oli tyyty-
miton yhteistyohon ja tasapuoliseen kohteluun
tyoyhteisossd, esimiehen tukeen ja kannustukseen
tai henkilokohtaisiin kehittymismahdollisuuksiin.
Tyotovereiden tukeen ja kannustukseen sen sijaan
oltiin selvisti tyytyvdisempid: yhteensd 69 % vas-
taajista oli joko tyytyvidinen tai melko tyytyvdinen.
(Taulukko 6, s. 17.)
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Taulukko 2. Tydkyky suhteessa elinikdiseen parhaaseen tydkykyyn, terveydentila ja eldmanlaatu ikdluokittain,
tyonkuvan mukaan ja kaikki.

Ikdluokat, ka Tydnkuva, ka
Tutkija/
Alle 36 v. 36 v.jayli Apurahalla opettaja Muu Kaikki, ka
Tyokyky? 7,3 7,1 7,2 7,2 7.4 7,2
Terveys® 7,5 7,1 6,9 7,4 7,4 7,3
Elamaénlaatu? 7,3 7,1 7,4 7,1 7,3 7,2
n 64 63 22 77 32 132

2 Asteikko 0-10, jossa 10 paras mahdollinen.

Taulukko 3. Pddasiallista tyotd tydajan ulkopuolella tekevit.?

%
Ennen, Tieto
Usein Toisinaan ei endd Ei puuttuu  Yhteensd n
Iltaisin 29 47 8 14 2 100 132
Viikonloppuisin 16 43 14 25 2 100 131
Omalla lomalla 11 28 18 41 2 100 132

a»Teettekd padasiallista tystanne myos...”

Taulukko 4. Haluttomuuden ja henkisen vasyneisyyden tunne téihin ldhtiessa.?

% Kumulatiivinen prosenttiosuus
Paivittdin tai ldhes pdivittdin 18 18
Muutaman kerran viikossa 27 45
Noin kerran viikossa 19 64
Muutaman kerran kuukaudessa 22 86
Harvemmin tai ei koskaan 12 98
Tieto puuttuu 2 2
Yhteensd (n = 134) 100 100

@”Kuinka usein tunnette itsenne haluttomaksi ja henkisesti visyneeksi tyohdn ldhtiessdnne?”
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Taulukko 5. Ty6td ja hyvinvointia koskevat vaittamat.

Osuudet kaikista vastaajista, % (n = 134)

Kysymys
pitaa Pitad ei sovi
taysin  jokseen- Eipidd nykyiseen Tieto
paikkan- kin paik-  paik- eldmanti-  puut-

sa kansa  kaansa lanteeseeni tuu Yhteensd
Tapaan sukulaisia tai ystavid ainakin
2 krt kuukaudessa 61 20 13 1 5 100
Tyoyhteisoon kuuluminen on minulle
tarkeda 56 37 4 2 1 100
Harrastan liikuntaa ainakin 2 krt viikossa 48 31 19 1 1 100
Voin pitdd tyossani riittavasti taukohetkid 46 36 13 2 3 100
Lounastan sdannéllisesti tyokavereideni
kanssa 32 29 31 5 3 100
En ehdi tehda t6itd niin hyvin kuin
haluaisin 31 40 23 5 1 100
Harrastan sdannoéllisesti (my6s) muuta
kuin lilkuntaa 28 33 36 2 1 100
Tyotahti ja vaatimukset ovat kiristyneet 27 40 23 6 4 100
Minulle jaa riittavdsti omaa aikaa
(muuhun kuin tyéhon) 26 34 35 3 2 100
Tunnen lyévani laimin kotiasioita tyoni
vuoksi 21 43 27 5 4 100
Tyon ja perheen yhteensovittaminen on
vaikeaa 21 29 33 14 3 100
Olen erittdin tyytyvdinen tydhoni 16 54 26 2 2 100
Tyomadarani on kohtuuton 11 34 49 3 3 100

Taulukko 6. Kokemukset tyoyhteisén toimivuudesta ja omaa kehittymistd tukevista asioista.?

Osuudet kaikista vastaajista, % (n = 134)

Erittdin Melko Erittdin

tyyty- Tyyty- tyyty- Tyyty- tyyty- Tieto
maton maton vdinen  vdinen  vdinen puuttuu Yhteensd

Uralla etenemismahdollisuudet

ja etenemisen tukeminen 16 31 30 17 3 3 100
Esimiesten tuki ja kannustus 19 23 19 26 10 3 100
Tasapuolinen kohtelu

tyOyhteisossa 10 27 30 22 8 3 100
Yhteistyd tyoyhteisossa 10 24 30 28 5 3 100
Henkildkohtaiset kehittymis-

mahdollisuudet 7 27 34 24 5 3 100
Tydtovereiden tuki ja kannustus 6 15 31 38 7 3 100
Tyoilmapiiri tyoyhteisdssa 5 20 35 30 7 3 100

a”Miten tyytyvdinen olette seuraaviin tydyhteisdnne toimivuuteen liittyviin ja omaa kehittymistanne tukeviin asioihin?”
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5.2.5 Aiempi kuntoutus ja kuntoutuksen tarve

Selvd enemmist6 vastaajista (70 %) ei ollut saanut
minkéinlaista kuntoutusta aiemmin. Hieman va-
jaa kolmasosa oli saanut joko Kelan tukemaa avo-
kuntoutusta (14 %), itse maksettua avokuntoutusta
(6 %) tai jotain muuta kuntoutusta. (Taulukko 7.)

Taulukossa 8 tarkastellaan kuntoutuksellisten ja
hyvinvointia edistdvien toimenpiteiden tarvetta
ikédluokittain ja tyonkuvan mukaan. Annetuista
vaihtoehdoista yli puolet vastaajista ilmoitti tar-
vitsevansa sekd stressinhallintakyvyn paranta-
mista ja rentoutumisen opettelemista (57 %) ettd
omaan tyohon liittyvien tavoitteiden ja ammatil-
lisen identiteetin selkiyttdmistd (52 %). Erityisesti
nuorempi ikidluokka (55 % alle 36-vuotiaista) ja
apurahatutkijat (73 %) kaipasivat omaan ty6hon

Taulukko 7. Aiempi kuntoutus.?

liittyvien tavoitteiden ja ammatillisen identiteetin
selkiyttamistd. Tuloksen tekee ymmarrettaviksi
se, ettd he ovat tutkijan uran alussa, joten heiltd
ei luonnollisestikaan voi vield edellyttdd ehedd ja
valmista ammatti-identiteettia.

Omaa hyvinvointia kohentavaa kuntoutusta (43 %)
ja fyysisen kunnon kohottamista (38 %) kaivattiin
edelld mainittuja toimenpiteitd vihemman, joskin
vanhemmasta ikdluokasta puolet koki tarvitsevansa
ndihin liittyvid toimenpiteitd. Merkille pantavaa
on, ettd siind missd koko aineistossa hieman vajaa
kolmasosa (29 %) vastaajista koki tarvitsevansa
liikunnan omaksumista osaksi elimantapaa, apu-
rahatutkijoista t4td mieltd oli lihes puolet (46 %)).
Viisitoista vastaajaa (11 %) ilmoitti, ettei koe tar-
vitsevansa mitdan kuntoutuksellisia ja hyvinvointia
edistdvid toimenpiteit.

Kuntoutuksen muoto

Osuus kaikista, % (n = 134)

Ei ole saanut kuntoutusta aiemmin
Kelan tukema avokuntoutus (esim. terapiat)
Itse maksettu avokuntoutus

Tydpaikan tydkykya ja tydhyvinvointia ylldpitava toiminta

Kelan tukema laitoskuntoutus
Tuettu kuntoremontti
Jokin muu®

70
14

A NN U O

3”0letteko saanut aiemmin kuntoutusta, ja jos, niin minkélaista?”, b Psykoterapiaa, YTHS avokuntoutusta.

Taulukko 8. Kuntoutuksellisten ja hyvinvointia edistavien toimenpiteiden tarve ikdluokittain, tyonkuvan mu-

kaan ja kaikki.?

Ikaluokat, %

Tyénkuva, %

Alle 36 v. Apu- Tutkija/ Kaikki,
36 V. jayli rahalla opettaja  Muu %
Stressinhallintakyvyn parantaminen
ja rentoutumisen opettelu 59 55 55 60 47 57
Omaan tyéhon liittyvien tavoitteiden
ja ammatillisen identiteetin selkiyttdminen 55 48 73 50 41 52
Omaa hyvinvointia kohentava kuntoutus 32 52 46 44 41 43
Fyysisen kunnon kohottaminen 26 48 55 32 44 38
Liikunnan omaksuminen osaksi eldmantapaa 23 34 46 28 22 29
Henkilokohtainen kuntoutuskonsultaatio 19 33 27 23 31 25
Ei koe tarvitsevansa kuntoutuksellisia
ja hyvinvointia edistdvid toimenpiteita 15 6 9 9 19 11
n 65 64 22 78 32 134

a»Minkalaisia kuntoutuksellisia ja hyvinvointia edistavid toimenpiteité koette tarvitsevanne?”
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5.2.6 Hyvinvointianalyysiin hakeutumisen syyt
ja odotukset analyysistd

Vastaajilta tiedusteltiin avomuotoisella kysymyk-
selld syitd hyvinvointianalyysiin hakeutumiselle
sekd samalla myds odotuksia analyysistd. Selva
enemmistd vastaajista keskittyi analysoimaan
hakeutumisen syitd. Vastauksissa oli havaittavis-
sa kahdenlaista tendenssid: Suurin osa vastaajista
raportoi tyosséd jaksamisen ongelmia, stressid, vésy-
mystd ja uupumusta. Tdstd ryhmasté osa oli lisdksi
ilmoittanut tavoitteekseen saada tyokaluja stressin
hallintaan sekd uupumuksen ehkiisyyn.

”Tydssd jaksamisen ongelmat ja erityisesti epa-
varmuuden aiheuttama masennus ja tyomoti-
vaation romahtaminen tuntuivat kertovan tar-
peesta saada ulkopuolista apua. Odotin saavani
selkeyttd, suuntaviivoja ja toivoa nykyiseen apa-
tian hallitsemaan elimintilanteeseeni.”

Ajattelin, ettd sen avulla saisi kdsityksen, onko
oma viasymykseni & uupumiseni vain ’turhaa
valitusta’ vai onko todellisia viitteitd uupumises-
ta olemassa. Ajattelin, ettd saisin neuvoja, jotka
auttaisivat eliménhallinnassa ja jaksamisessa.”

”Koen oman tilanteeni ty6yhteisossi ja patka-
tyon hyvin stressaavana. Tyoterveyshuollossa
minulta vain kysyttiin aionko vaihtaa tyopaik-
kaa, mutta en nie sitd realistisena ratkaisuna.
Tahdoin ammattilaisten palautetta, psykologi-
sen ja fysiologisen arvion ja sattumalta huoma-
sin analyysin ilmoituksen. Yleisesti ottaen pi-
dén tirkednd ettd patkatyoldisten erityistarpeet
ymmarretddn ja myos siksi halusin osallistua
hankkeeseen.”

Moni vastaaja antoi kuitenkin hieman toisenlaisen
perusteen hakeutumiselle; he olivat ilmoittaneet
hakeutumisensa syyksi tarpeen kartoittaa oman
hyvinvointinsa tilanteen “ulkopuolisen” tai “ob-
jektiivisen” tahon avulla. Jotkut halusivat verrata
omia tuntemuksiaan analyysin antamaan kuvaan
jatarvittaessa ryhtya toimiin hyvinvointinsa edista-
miseksi. Osa vastaajista oli kiinnostunut my®os siitd,
heijastuuko stressaava elimiantilanne tai tyotilan-
ne fysiologiaan. Hakeutumisen syyksi ilmoitettiin
myos se, ettd edellisestd terveystarkastuksesta oli
pitka aika.

”En ollut kdynyt ladkarilla tai terveystutkimuk-
sessa n. 7 vuoteen. Tyomddrini oli kasvanut huo-
mattavan korkeaksi ja yduni taas jii toistuvasti
hyvin lyhyeksi. Olin hieman huolestunut pitka-

aikaisesta jaksamisestani ja halusin kartoittaa
missd mennddn.”

”On mielenkiintoista saada ’tutkimustietoa’
itsestddn, varsinkin Firstbeat-mittaus kuulosti
kiinnostavalta.”

”Halusin tietoa hyvinvoinnistani oman arvioni
lisdksi ja kenties vinkkejd tilanteen parantami-
seen. Jonkinlainen “onko timi normaalia”-
tilanne siis.”

Vastauksissa mainittiin analyysiin hakeutumisen
syyksi my0s se, ettd madrdaikaisille on ylipdataan
jotain palveluita tarjolla, ja lisdksi haluttiin tuoda
esille midrdaikaisuuden aiheuttama ahdistus.

”Maiiriaikaiselle tarjolla tillainen, se oli syy.”

”Tahdoin tuoda ilmi mdardaikaisten tyosuhtei-
den aiheuttaman ahdistuksen, epdvarmuuden ja
vaikutuksen perhesuunnitteluun.”

Osa vastaajista ilmoitti ryhmihaastattelussa, ettei
olisi hakeutunut hyvinvointianalyysiin jos tiedot-
teessa olisi kdytetty hyvinvointianalyysistd termid
kuntoutus. Ryhmihaastattelut tehtiin kuntoutus-
interventioon osallistujille eli kyseiset vastaajat
osallistuivat lopulta myos kuntoutukseen.

5.3 Kuntoutusmallin tuloksellisuus

Kuntoutusmallin tuloksellisuutta tarkastellaan
analysoimalla ensimmadisestd kyselystd saatu va-
liton hyvinvointianalyysid koskeva palaute sekd
selvittimalla muutoksia tietyissd vasteissa ensim-
miisen kyselyn ja seurantakyselyn tuloksissa. Li-
saksi tuodaan esiin keskeiset tulokset kuntoutus-
mallia koskevista avomuotoisista kysymyksista sekd
kuntoutusinterventioon osallistuneille tehdyistd
ryhmihaastatteluista ja toteuttajien antamasta
palautteesta. Aluksi tarkastellaan, missd mairin
kuntoutusinterventioon osallistuneiden vastaajien
taustatiedot ovat muuttuneet niiden noin yhdeksan
kuukauden aikana, joka kului kyselyjen toteutta-
misen valilla.
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5.3.1 Muutokset kuntoutusinterventioon
osallistuneiden vastaajien taustatiedoissa
intervention toteuttamisen aikana

Seurantakysely toteutettiin noin kuuden kuukau-
den kuluttua kuntoutusintervention intensiivijak-
son péddttymisestd. Osa ensimmadisessd kyselyssd
kysytyistd taustatietoja koskevista kysymyksistd uu-
sittiin seurantakyselyssd mahdollisten muutosten
selvittamistd varten. Tarkasteltaessa niiden kuntou-
tusinterventioon osallistuneiden vastaajien tietoja,
jotka olivat vastanneet seurantakyselyyn (n = 44),
voidaan todeta, ettdi muutokset vastaajien tausta-
tiedoissa kyselyjen toteuttamisajankohtien vililld
olivat vahiisid. Kaksi lisensiaattia oli valmistunut
tohtoriksi, apurahakaudella oli kaksi vastaajaa vi-
hemmin kuin ensimmdisen kyselyn ajankohtana.
Maiidrdaikaisessa kokopdivityossi oli seurantaky-
selyn ajankohtana nelji vastaajaa vihemmaén kuin
ensimmadisen kyselyn aikana, vakituisessa tyosuh-
teessa oli puolestaan kolme vastaajaa enemman.
Taloudellisessa toimeentulossa ei ollut tapahtunut
juurikaan muutoksia. Ensimmaéisen kyselyn mu-
kaan 32 vastaajaa ilmoitti tyoskentelevinsa usein tai
toisinaan myos viikonloppuisin, seurantakyselyn
mukaan 27 vastaajaa ilmoitti samoin. Seuranta-
kyselyssd hieman suurempi osa vastaajista (24 vas-
taajaa) totesi tyouransa koostuvan pitkidaikaisista
yhtendisistd maddraaikaisuuksista tai apurahakau-
sista kuin ensimmadisessid kyselyssd (18 vastaajaa).
(Liitetaulukko 5.)

5.3.2 Hyvinvointianalyysin toteutus
ja toimintatavat

Hyvinvointianalyysin lopuksi toteutetussa kyselyssa
osallistujilta tiedusteltiin kokemuksia ja mielipiteitd
hyvinvointianalyysistd sekd kartoitettiin koettua
hyotya. Osallistujille esitettiin hyvinvointianalyy-
sin toteutuksen eri osa-alueisiin ja toimintatapoihin
liittyvid védittimia ja heitd pyydettiin ilmaisemaan,
missd madrin viittdmat kuvaavat hyvinvointiana-
lyysin toteutusta. Taulukossa 9 esitetddn osallis-
tujien valitsemien vastausvaihtoehtojen keskiarvot
kunkin hyvinvointianalyysin toteutusta ja sen toi-
mintatapoja koskevasta vdittimasta.

Taulukossa 10 esitetddn osallistujien nikemyksid
hyvinvointianalyysin henkilostosté ja toteutukses-
ta. Myos tdssd taulukossa luvut kuvaavat numeeris-
ten vastausvaihtoehtojen keskiarvoja.

Taulukoiden 9 ja 10 mukaan hyvinvointianalyysin
toteutus nayttdd osallistujien mielestd kokonaisuu-

dessaan onnistuneen. Firstbeat-analyysiin osallistu-
minen koettiin ldhtokohtaisesti mielenkiintoiseksi
ja sen toteutus sai positiivista palautetta. Hyvin-
vointianalyysin henkilosto koettiin palvelualttiiksi
ja yhteistyokykyisiksi. Vastaajat olivat myos enem-
mién samaa kuin eri mieltd taulukon 10 vdittiman
“hyvinvointianalyysin sisdltoé on vastannut oman
tyokykyni ylldpitdmiseen liittyvid tarpeita.” kans-
sa, vaikka kyseisen véittiman pistekeskiarvo onkin
pienempi kuin henkilostod koskevien viittimien.

Vastaajien kokemuksia ja mielipiteitd hyvinvoin-
tianalyysin toteutuksesta kysyttiin myds avomuo-
toisilla kysymyksilld. Sekd hyvinvointianalyysin
toteutusta ja henkilokunnan toimintaa ettd hy-
vinvointianalyysin hyvid ja huonoja puolia kar-
toittaviin kysymyksiin vastattiin pitkilti samoja
asioita. Suuri osa positiivisista kommenteista oli
yleisluontoisia ja koski hyvinvointianalyysid koko-
naisuudessaan.

”Oli hyvi, ettd tyon kuormittavuuteen kiinni-
tetddn huomiota ja ettd sitd tutkitaan monilla
menetelmilld.”

“Hyvid eri menetelmien yhdistiminen, toteu-
tuksen helppous, henkilokohtaisuus. Hyvin-
vointianalyysi vakiokidytinnoksi tyopaikoilla!l”

“Psykologinen kysely oli kattava ja Firstbeat-
mittaus oli hyvin mielenkiintoinen. On hyvi,
ettd yhdistetddn sekd psyykkisid ettd fyysisid
tutkimuksia. Hyvii oli kattava arviointi mieli-
alasta, stressistd, uupumisesta.”

Analyysin eri osioita koskevista positiivisista kom-
menteista erottui kaksi selvdd teemaa. Suurin osa
vastaajien kommenteista koski joko henkilokunnan
toimintaa tai Firstbeat-mittausta.

“Projektissa mukana ollut psykologi oli erittdin
ammattitaitoisen oloinen ja perehtynyt asiaansa.
Kidytannon toteutushan jéi osallistujalle, mutta
sithen ohjeistettiin hyvin.”

”Koin henkilokunnan yhteistydkumppaneiksi
eli koin sdilyttavini koko ajan oman oikeuteni
tulkita elaimaini, minki koin myonteisesti.”

“Henkilokunta oli asiantuntevaa ja kuuntelevaa.
Tuntui, ettd he ottivat ongelmani tosissaan ja
he osasivat kysyi oikeita kysymyksid. Keskus-
telu heiddn kanssaan avarsi ajatteluani ja auttoi
ratkomaan mieltdni askarruttavia kysymyksid.”
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Useat vastaajat kertoivat Firstbeat-analyysin olleen
“mielenkiintoinen” tai "kiinnostava” sen enempdi
erittelemittd vastaustaan. Osa oli vield lisannyt
analyysin olleen “ajatuksia herdttivd” ja saatuja
lukuja oli “mielenkiintoista tarkkailla ja pohtia”.

”Omalla kohdallani toteutus onnistui: esim. FB-
mittaukseen tuli myo6s litkuntajaksoja ja palaute
niistd oli tosi kannustavaa. Mielestédni eri mit-
taustavat tdydensivit toisiaan, ja oli hyvi, ettd
my6s omalle kokemukselleni (vs. fysiologinen
mittaus) annettiin painoa.”

”FB-analyysi oli mielenkiintoinen ja se sai "us-
komaan’ ettd pienikin liikunta ja rentoutus ovat
hyviksi jaksamisen kannalta. Henkilokunta oli
ystavallistd.”

Toisaalta etenkin Firstbeat-mittauksen kidytannon
toteutus nousi esiin myos hyvinvointianalyysin
kehittamisehdotuksissa ja negatiivisissa kokemuk-
sissa.

“Firstbeat-mittaus ei onnistunut, joten analyy-
sin anti jai heikommaksi kuin odotin. Ongelmat
mittauksen aloituksessa aiheuttivat hieman lisda
stressid ja ahdistusta, mutta onneksi tuki oli pu-
helinsoiton padssi.”

“FB-mittari ei jostain syystd toiminut minulla
oisin, joten tulokset jdivit siltd osin vaillinai-
siksi; toisaalta pelkit pdivituloksetkin puhuvat
riittdvin karua kieltd.”

Taulukko 9. Osallistujien ndkemykset? hyvinvointianalyysin toteutuksesta ja toimintatavoista (n = 134).

Keskiarvo
Firstbeat-osio oli mielenkiintoinen 4,3
Ohjeistus oli riittava 4,2
Firstbeat-analyysin palaute oli riittdva 3,9
Firstbeat-osio oli hyvin toteutettu 3,8
Tiesin koko ajan missd menndédn 3,8
Hyvinvointikysely (psykologinen testi) oli hyvin toteutettu 3,8
Hyvinvointikysely oli ammattitaitoisesti laadittu 3,7
Hyvinvointikyselyyn vastaaminen oli tydlasta 2,3

2”Miten hyvin seuraavat vaittamat kuvaavat hyvinvointianalyysia, sen eri osia ja toteutusta?”, vastausvaihtoehdot: 1 = erittéin huonosti, 2 = melko huonosti,

3 =silta valilta, 4 = melko hyvin, 5 = erittdin hyvin.

Taulukko 10. Osallistujien nakemykset? hyvinvointianalyysin toteutuksesta ja toimintatavoista (n = 134.)

Keskiarvo

Hyvinvointianalyysin henkilostd on palvelualtista ja yhteistyokykyista 4,5
Hyvinvointianalyysin henkildstd otti omat mielipiteeni tarpeeksi huomioon 4,3
Hyvinvointianalyysin henkildstolla oli aikaa kuunnella ongelmiani 4,2
Hyvinvointianalyysin henkildstd on ammattitaitoista ja osaavaa 4,1
Hyvinvointianalyysin toteutus on hyvin organisoitua ja tehokasta 3,8
Hyvinvointianalyysin sisdltd on vastannut oman tydkykyni ylldpitdmiseen

liittyvia tarpeita 3,6
Hyvinvointianalyysin lyhytkestoisuus on sen vahva puoli 3,6
Hyvinvointianalyysin tavoitteet olivat selkedt ja konkreettiset 3,6

a»Seuraavassa on joukko hyvinvointianalyysin toteutusta koskevia viittamii. Valitkaa omaa nikemystanne parhaiten kuvaava vaihtoehto”,
asteikko: 1 = téysin eri mieltd, 2 = melko eri mieltd, 3 = siltd valilta, 4 = melko samaa mieltd, 5 = tdysin samaa mielta.
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Lisdksi hyvinvointianalyysiin liittyvissd tiedo-
tuksessa nihtiin kehitettdvad ja osa koki erilaisten
lomakkeiden tidyttimiseen kuluvan liian paljon ai-
kaa. My6s kokonaiskuvan luominen analyysistd oli
joidenkin vastaajien mukaan haasteellista.

”Koko hyvinvointianalyysin eri osioiden yhteen-
sovittaminen jii minulle himaraksi. Ladkari
oli ammattimainen ja kuunteli. Kaikkien eri
osioiden oma kentti jii kuitenkin episelviksi:
sanonko kaikille samat asiat monta kertaa vai
mikd on homman nimi?”

”Hyvinvointianalyysia ei ehki avattu etukiteen
riittavasti. Koin sen kisittavin seki psykologiset
testit, keskustelun lddkarin kanssa sekid syke-
mittauksen (joka kohdallani epdonnistui).”

5.3.3 Hyvinvointianalyysin tuloksellisuus
ja osallistujien kokema hyoty

Osallistujilta tiedusteltiin hyvinvointianalyysid
koskevia kokemuksia ja koettua hyotyd. Samat
kysymykset uusittiin seurantakyselyssd noin yh-
deksdn kuukautta analyysin padttymisesta. Taulu-
kossa 11 tarkastellaan saatuja tuloksia molemmilla
kyselykerroilla, tyonkuvan mukaan seki kaikkien
tdhidn mennessd hyvinvointianalyysiin osallistu-
neiden osalta.

Hyvinvointianalyysistd saadut kokemukset nayt-
tavit positiivisilta osallistujien vdittimiin suhtau-
tumisen perusteella. Osallistujat kokivat, ettd hy-
vinvointianalyysistéd oli ollut selvisti hyotyd seka
heille itselleen ettd myds muille osallistujille. Koettu

Taulukko 11. Osallistujien kokemukset hyvinvointianalyysistd® ensimmaisen kyselyn® ja seurantakyselyn mu-
kaan, osittain tyokyvyttomaksi itsensa kokeneiden mukaan, tydnkuvan mukaan seka kaikki.

Tydnkuva, ka

Ensim- Seu-
mdinen ranta- ”Osittain Tutkija/
kysely®, kysely, tyokyvy-  Apu- opet- Kaikkic,
ka ka ton”, ka rahalla taja Muu ka
n=84) (h=84) M=41) (=22 (h=78) (n=32) (1 =134)
Uskon, ettd hyvinvointianalyysis-
td on hyotya muille osallistujille 4,1 4,1 4 3,9 4,1 4,1 4,1
Hyvinvointianalyysista oli minulle
selvdsti hydtya 3,9 3,9 3,9 3,6 3,9 3,4 3,7
Uskon kiinnittavani aiempaa
enemman huomiota unen
mddrddn ja palautumiseeni 3,7 3,7 3,9 3,6 3,9 3,3 3,7
Hyvinvointianalyysi vastasi omiin
odotuksiini 3,7 3,6 3,6 3,1 3,8 3,7 3,7
Hyvinvointianalyysi heratti mi-
nut ajattelemaan stressinsieto-
kykyani 3,6 3,8 3,7 3,3 3,9 3,1 3,6
Hyvinvointianalyysin ansiosta tu-
len seuraamaan tydssa jaksamis-
ta ja/tai hyvinvointiani tiiviimmin
kuin ennen 3,6 3,5 3,7 3,6 3,7 3,1 3,5
Uskon, ettd hyvinvointi-
analyysistd voi olla hyotya tyossa
suoriutumiseeni 3,4 3,4 3,4 3,1 3,5 3,1 3,4
Uskon liikkuvani tulevaisuudessa
vapaa-ajallani
enemman kuin ennen 3,1 3,3 3,2 2,9 3,2 2,9 3,1

2 Asteikko: 1 = taysin eri mieltd, 2 = melko eri mieltd, 3 = siltd vililtd, 4 = melko samaa mieltd, 5 = tdysin samaa mielta.
bT4ss4 sarakkeessa mukana tarkastelussa ainoastaan ne vastaajat, jotka vastanneet seurantakyselyyn.

“Tieto puuttui 6-10 vastaajalta kysymyksittain.
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hyoty ndyttéisi olevan samalla tasolla myos yhdek-
san kuukautta hyvinvointianalyysin padttymisestd.

Ty6ssd suoriutumisen suhteen etenkin apurahatut-
kijat ja muu-ryhma kokivat hyvinvointianalyysilla
olevan suoraa hyotyé vain osittain; he olivat kes-
kimddrin vain hieman enemman samaa kuin eri
mieltd tyossd suoriutumista koskevasta vdittamasta.
Osallistujat olivat edellistd vdittimid enemmén sa-
maa mieltd niiden viittimien kanssa, jotka koskivat
hyvinvointianalyysin merkitystd unen méirassa ja
palautumisessa, sekd muu-ryhméaa lukuun ottamat-
ta myos stressinsietokyvyn tarkkailussa.

Ensimmaisessd kyselyssd 41 vastaajaa arvioi olevan-
sa osittain tyokyvyton. Heiddn pistekeskiarvonsa
oli viiden taulukon 11 véittiman kohdalla hieman
suurempi kuin kaikkien vastaajien pistekeskiarvo.
Kokemus analyysin hyodyllisyydestid oli siis posi-
tiivinen etenkin juuri niiden kohdalla, joilla naytti
olevan heikentyneen koetun tyokyvyn perusteella
tarve interventiolle.

Kaiken kaikkiaan hyvinvointianalyysi koettiin hyo-
dylliseksi. Tyonkuvan mukaan tarkasteltuna tutkijoi-
den/opettajien kokemukset olivat muihin ryhmiin
verrattuna positiivisemmat. Muu-ryhmaén kuuluvat
eivit kokeneet hyvinvointianalyysid samassa mdérin
hyodylliseksi kuin apurahatutkijat tai tutkija/opetta-
ja-ryhmi. Muu-ryhmin mielesti hyvinvointianalyy-
si vastasi jossain médrin heiddn analyysid koskevia
odotuksiaan. Ikdluokittainen tarkastelu osoitti, etti
vanhemman ikidluokan (yli 35-vuotiaat) arviot ja
kokemukset olivat jossain mdirin positiivisempia
kuin nuorempien (alle 36-vuotiaat).

Kyselyssd tiedusteltiin hyvinvointianalyysin tu-
loksia avomuotoisella kysymykselld. Osallistujat
ilmoittivat analyysin tuloksiksi Firstbeat-analyysin
aikaansaamat muutokset seki sen, ettid he olivat
aloittaneet oman tilanteensa aiempaa tietoisemman
reflektoinnin.

“Firsbeatin ansiosta sain korjattua omaan kun-
tooni ja elimdntapoihini liittyvid virheellisid
uskomuksiani.”

”Hyvii analyysiin osallistumisessa oli se, ettd
pysédhtyi miettimdin tilannettaan ja syité sithen,
keskustelemaan asioista ulkopuolisten kanssa
ja miettiméin ratkaisua tilanteen parantami-
seksi.”

”Hyvinvointianalyysi heritti ajattelemaan tar-
kemmin omia elintapoja ja stressitasoja.”

“Analyysi voimaannutti ja auttoi pohtimaan
omaa jaksamista, stressin sietokykyd ja selkeytti
rajan vetoa sithen, mihin voin venyé ja milloin
ty6 kuormittaa minua selkedsti yli omien voima-
varojeni.”

Osa vastaajista ilmoitti lisinneensi litkuntaa hyvin-
vointianalyysin seurauksena.

“Pysdyttivd ja heritteitd antava, itse muutin
radikaalisti elaimdntapojani ladkarilld kdynnin
jilkeen. Liikun nyt 4-5 kertaa viikossa, aiem-
min 2-3 krt kuussa. Syon terveellisemmin. Ja
voin jo huomattavasti paremmin.”

”Vilittomit vaikutukset olivat hyvin konkreet-
tisia: aloitin kuntosali- ja ryhmévoimistelun.
Valitettavasti titd puuskaa kesti vain 2—-3 kk:tta
analyysin jilkeen. Onneksi nyt alkoi interven-
tio, joten odottelen josko hyvit aikeet siirtyisivit
toiminnan tasolle.”

Vastaajat eivit juuri raportoineet odottamattomia
tuloksia. Joidenkin mukaan hyvinvointianalyysiin
kului liikaa aikaa, ja sitd olisi mahdollista tiivistda.
Jotkut huomauttivat hyvinvointianalyysin ja kun-
toutusintervention vilisestd pitkdstd ajanjaksosta.

”Minun makuuni analyysiprosessi oli hidasta
ja tehotonta, joten tunsin hukkaavani aikaa.”

”Ehka olisi hyvi lyhentédd analyysin ja kuntou-
tusjakson vilistd aikaa — varsinkin jos analyy-
sissd todetaan tyduupumus”

Yksi ensimmadiseen kyselyyn vastannut koki ana-
lyysin antaneen tdrkedd tietoa stressitasosta ja
psyykkisestd tilanteesta mutta koki timén tiedon
ahdistavana.

Hyvinvointianalyysin toteuttajat haastateltiin
hankkeen loppuvaiheessa. He pitivit analyysin si-
saltod hyvdnd, mutta kdytdnnon organisoinnissa
oli heiddn mukaansa parannettavaa. Lidkiriaiko-
jen l6ytyminen oli paikoin haasteellista, Firstbeat-
uusintamittausten toteuttaminen ja sithen liittyvit
kiytinnon toimenpiteet veivit aikaa ja lisdksi psy-
kologinen kysymyspatteri todettiin turhan laajaksi.

Toteuttajien mukaan on kuitenkin keskeistd, ettd
psykologinen ja fysiologinen testaus toteutetaan
rinnakkain: psykologiset testit ovat herkempid,
mutta toisaalta fysiologinen testi kertoo nykytilan-
teen lisdksi my6s, mikili mahdollinen uupumustila
tai stressi on jatkunut jo pidempédin. Toisaalta var-
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sinkin nuorempien osallistujien Firstbeat-analyysin
tuottamaa palautetta tulkittaessa on syytd pitdd
mielessd, ettd vaikka heilld olisi ollut pidempdin
jatkunut stressi, autonomisen hermoston tila ei tule
palautteessa esiin samalla tavalla kuin vanhemmilla
osallistujilla. Edelleen on syytd muistaa, ettd nuo-
remmilla stressi ei ole lihtokohtaisesti voinut jatkua
yhtéd kauan kuin vanhemmilla.

5.3.4 Kuntoutusinterventioon ohjautuminen ja
valinta

Toteuttajien mukaan hyvinvointianalyysi toimi
kuntoutustarpeen arviointivilineend hyvin. Sel-
laisia osallistujia ei valikoitunut, joilla intervention
tarvetta ei olisi ollut. Joidenkin osalta kuntoutus-
tarve ja ongelmien laatu eivit tdysin kohdanneet
TUULI-hankkeessa kehitetyn intervention sisaltoa.
Yksilokohtaiset erot kommunikoinnissa korostuvat
ryhmidmuotoisessa kuntoutuksessa ja jotkut eivit
ylipddtddn halunneet selventii tilannettaan ryh-
missd, vaikkeivit hyvinvointianalyysin perusteella
sindnsd vastustaneet ryhmédmuotoista ldhestymis-
tapaa. Mukana oli my6s osallistujia, jotka tuntuivat
hy6tyvin interventiosta, vaikkeivit he juuri keskus-
telleet tilanteestaan.

5.3.5 Kuntoutusinterventiota koskevat
odotukset ja kokemukset

Hyvinvointianalyysin péitteeksi tehdyssd kyse-
lyssd vastaajilta tiedusteltiin avomuotoisella kysy-
mykselld, mitd konkreettisia tuloksia he odottavat
kuntoutusinterventiolta. Vastaajien avomuotoisesti
kuvailemat odotukset liittyivit psyykkiseen hyvin-
vointiin, jaksamiseen ja ammatillisen identiteetin
selkiyttimiseen.

“Toivon etenkin, ettd opin lisid mm. stressin
hallinnasta ja rentoutumiskeinoista.”

”Rauhoittumista oman hyvinvoinnin direlle,
konkreettisia tekoja olon parantamiseksi; suh-
teellisuudentajun kehittymistd tyon ja muun
elimidn suhteen”

”Tukea ja virkistystd tyon hallintaan ja tyossd
jaksamiseen, oman ammatillisen mindkuvani
kirkastamista ja tyohon liittyvan jaksamisen ja
vireen paranemista.”

Lisdksi osalla vastaajista oli itsetuntemuksen tai
itsearvioinnin parantamista ja tulevaisuuden suun-
nitelmien selkiyttimistéd koskevia odotuksia.

”Auttaa omien vahvuuksien tunnistamisessa
ja kohentaa siten (ammatillista) itsetuntoani
patkatyostd huolimatta,”

“Erityisesti tukea siihen, ettd epavarmuuden
tunteiden sijaan pystyisin rakentavasti selkeytti-
méin itselleni mahdollisia tulevaisuudenkuvia, ja
auttaa tulevaisuuden tavoitteiden asettamisessa.”

Hyvinvointianalyysin paitteeksi tehdyssa kyselyssa
kartoitettiin kuntoutusinterventiota koskevia odo-
tuksia avomuotoisten kysymysten lisiksi myos mo-
nivalintakysymyksell, jossa oli valmiiksi annettuja
vaihtoehtoja. Osallistujilta tiedusteltiin, missd maa-
rin he odottavat kuntoutusintervention kohentavan
tai selkiyttdvin erilaisia seikkoja. Seurantakyselyssa
tiedusteltiin vastaajien kokemuksia samoista tee-
moista. Yhteensd 44 seurantakyselyyn vastannutta
oli kdynyt ldpi kuntoutusintervention. Taulukossa
12 raportoidaan vastaajien keskimaardisid kuntou-
tusinterventiota koskevia odotuksia ja kokemuksia.

Taulukon 12 perusteella osallistujien kuntoutusin-
terventiota koskevat odotukset liittyivit pitkalti sa-
moihin teemoihin, joita vastaajat itse nostivat esiin
avomuotoisessa odotuksia koskevassa kysymykses-
sd. Annetuista vaihtoehdoista vastaajilla oli eniten
stressinhallintakyvyn kohentamiseen, psyykkisten
voimavarojen kohentamiseen ja yleisesti kykyyn
huolehtia omasta hyvinvoinnista liittyvid odotuk-
sia. Vastaajilla oli jonkin verran kuntoutusinterven-
tiota koskevia odotuksia myds tyokyvyn kohenta-
miseen, toiminnan ja tyon tehokkuuden taitojen
kehittamiseen, tyon ja arjen yhteensovittamiseen
sekd terveyden kohentamiseen. Vastaajat eivit juu-
ri odottaneet kuntoutusintervention kohentavan
tyysistd kuntoa.

Osallistujat kokivat intervention kohentavan seki
kykydin huolehtia omasta hyvinvoinnistaan ettd
stressin hallintaa. Lisdksi intervention koettiin
kohentavan psyykkisid ja sosiaalisia voimavaroja.
Myos tyokyvyn koettiin kohentuneen. Kuntoutus-
interventiota koskevat odotukset ovat olleet usean
teeman kohdalla keskiméirin suuremmat kuin
kokemukset. Suurin ero odotusten ja kokemusten
vililld koski toiminnan ja tyon tehokkuutta koske-
via taitoja (3,8 vs. 2,9). My0s tyon ja arjen yhteen-
sovittamista koskevat odotukset olivat selvdsti suu-
remmat kuin mikd kuntoutusinterventiosta saatu
kokemus oli (3,8 vs. 3,0).

2



Akateemisten patkatydldisten hyvinvointi ja kuntoutus

Taulukko 12. Osallistujien odotukset ja kokemukset siitd, mitd seikkoja kuntoutusinterventio kohentaa tai

selkiyttad?, ka (n = 44).

Odotukset® Kokemukset*
Kykya huolehtia omasta hyvinvoinnista 4,3 4,0
Stressin hallintaa 4,3 3,9
Psyykkisid voimavaroja 4,2 3,8
Tyokykya 4,0 3,6
Taitoja kehittdd toiminnan ja tyon tehokkuutta 3,8 2,9
Tyon ja arjen yhteensovittamista 3,8 3,0
Terveyttd 3,7 3,3
Sosiaalisia voimavaroja 3,6 3,7
Ammatillista identiteettia 3,6 3,2
Ammatillisia tavoitteita 3,6 3,1
Yhteistyokykya 3,3 3,3
Fyysistd kuntoa 3,3 2,9

2 Asteikko: 1 = en/ei lainkaan, 2 = en/ei juurikaan, 3 = vaikea sanoa, 4 = jonkin verran, 5 = paljon.
b »Missa madrin odotatte kuntoutusintervention kohentavan tai selkiyttavin seuraavia seikkoja?”
©”Missd maarin koitte kuntoutusintervention kohentavan tai selkiyttavin seuraavia seikkoja?”

5.3.6 Kuntoutusintervention tuloksellisuus ja
osallistujien kokema hyéty

Seurantakyselyssd vastaajilta tiedusteltiin avo-
muotoisella kysymykselld minkailaisia tuloksia ja
vaikutuksia kuntoutusinterventiolla oli. Lisdksi
tiedusteltiin, jdiko vastaajien mielestd kuntoutus-
interventiosta jotain puuttumaan tai kasittelemat-
td. Tuloksista ja vaikutuksista vastaajat listasivat
useimmin omaan hyvinvointiin liittyvin tietoisuu-
den kasvamisen, vertaistuen ja ryhmin tuen, itse-
tuntemuksen parantamisen ja omien rajojen tun-
nistamisen sekd rentoutumiskeinojen oppimisen.

”Sain ryhmailtd ymmdrrysté ja tukea, tunsin ole-
vani osa yhteisod enkd yksin ongelmieni kanssa.
Selkeyttd omien arjen tilanteiden ratkomiseen
ja elaimdnsuunnitteluun. Armollisuutta ja suh-
teellisuuden tajua myos.”

”Kuntoutusintervention aikana sain jonkinlai-
sia evditd saada kiinni epdmadrdisestd huonosta
olosta, visymyksestd ja turhautumisesta. Olen
tarkkaillut etenkin palautumistani ja unen maa-
rdd ja laatua. Olen oppinut arvostamaan niiti
enemmain. En endd niin paljoa pakota itsedni
vastoin tuntemuksiani paiskimaan toitd iltaisin/
oisin/viikonloppuisin — -~

“Rentoutusharjoituksissa oli paljon hyvii, ja
nditd on voinut soveltaa arkielimassi.”

Kuntoutusintervention mahdollisia puutteita ky-
syttiin myds avomuotoisella kysymykselld. Vasta-
uksissa toivottiin enemmaén fyysiseen kuntoon ja
hyvinvointiin paneutumista ja vetédjien aktiivisem-
paa otetta. Osa vastaajista olisi halunnut konkreet-
tisia tyonhallinnan keinoja tai tekniikoita oman
tyoskentelyn ja jaksamisen havainnointiin.

“Tavoittelin vahvempaa fyysistd kuntoutusta ja
sainkin siithen sitten jonkin verran henkilokoh-
taista ohjausta.”

”Vield aktiivisempi osallistuminen ohjaajien
taholta.”

”Olisin kaivannut jotain teoreettista tietoa, ajat-
telumalleja yms. pelkidn omien kokemusten ja
tuntemusten reflektoinnin lisdksi. Siis jotain
sellaisia tekniikoita ja mielikuvia, joiden avulla
omaa tyoskentelyd, motivaatiota, jaksamista ja
stressinhallintaa voisi jatkossa itse havainnoida,
pohtia ja pddstd ehki eteenkin pdin.”

Taulukossa 12 tarkasteltiin vastaajien kuntoutus-
interventiota koskevia odotuksia ja kokemuksia
erdiden ennalta annettujen vastausvaihtoehtojen
osalta. Tamin lisdksi vastaajilta kysyttiin myos
sitd, missd mairin heidin kuntoutusinterventiota
koskevat odotuksensa ylipditddn tayttyivit. Tédssd
valintakysymyksessd kartoitettiin my®ds sitd, aiheut-
tiko interventio heiddn mielestddn muunlaisia kuin
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odotettuja positiivisia muutoksia heiddn tilantee-
seensa. Enemmisto (55 %) sai kuntoutusinterven-
tiosta sen, mitid odottikin tai enemmain. Viidesosa
(21 %) kertoi saaneensa enemmin kuin odotti. Yksi
vastaaja oli valinnut vaihtoehdon ”ei vastannut odo-
tuksiani eikd aiheuttanut minkéinlaista muutosta
tilanteeseeni” ja kuudella vastaajalla (14 %) ei ollut

kuntoutusinterventiota koskevia odotuksia. (Tau-
lukko 13.)

5.3.7 Tydkyvyn, terveyden ja eldmdnlaadun
muutokset kuntoutusmallin aikana

Hyvinvointianalyysin pdatteeksi toteutetussa kyse-
lyssd kartoitettiin osallistujien sen hetkista tyoky-
kyd, terveyttd ja elaminlaatua. Samat kysymykset
uusittiin seurantakyselyssd noin yhdeksin kuu-
kauden kuluttua. Seurantakyselyyn vastanneista
(n=83) 57 osallistujaa (69 %) arvioi ensimmaisessi
kyselyssd olevansa tdysin tyokykyinen, 26 osallistu-
jaa eli noin kolmasosa (31 %) arvioi olevansa osit-
tain tyokyvyton. Yhdeksin kuukautta my6hemmin
samasta itsensi osittain tyokyvyttomaksi arvioinei-
den ryhmastid neljd henkilod arvioi olevansa osittain
tyokyvyton, loput kokivat olevansa tdysin tyoky-
kyisid. Yksi ensimmaisessd kyselyssi itsensd tdysin
tyokykyiseksi arvioinut koki yhdeksdn kuukautta
myShemmin olevansa osittain tyokyvyton. Yhteen-
sd 21 henkilod siirtyi siis TUULI-kuntoutusmallin
toteutuksen aikana omaan arvioon perustuvassa
tyokykyluokituksessa osittain tyokyvyttomistd
taysin tyokykyisiksi. Heistd nelja oli osallistunut
ainoastaan hyvinvointianalyysiin. (Taulukko 14.)

Kaikista ensimmaiseen kyselyyn vastanneista (n =
134) osittain tyokyvyttomii oli 41 (31 %), tdysin
tyokykyisid 90 (67 %) ja tdysin tyokyvyttomid 1
(1 %)), tieto puuttui kahdelta (2 %). Osittain ja tdysin
tyokykyisten suhde on siis samanlainen kaikilla
ensimmdiseen kyselyyn vastanneilla sekd timin
joukon siind osassa, joka on vastannut myds seu-
rantakyselyyn (n = 83).

Tyokykyluokituksen muutoksissa ei ollut juurikaan
eroa ikdluokkien mukaan tarkasteltuna. Seka yli,
ettd alle 36-vuotiaista vastaajista oli noin neljis-
osa sellaisia, jotka ilmoittivat ennen interventiota
olevansa osittain tyokyvyttomid ja intervention
paittyessi taysin tyokykyisid. Tyokykyluokituksen
muutoksia tarkasteltiin myos tyonkuvan mukaan,
jolloin naytti siltd, ettd apurahaa saavista suurem-
pi osa oli siirtynyt tyokykyluokituksessa osittain
tyokyvyttomista tdysin tyokykyisiksi kuin tutkija/
opettaja- tai muu-ryhmiin kuuluvista. Kaikista

seurantakyselyyn vastanneista apurahaa saavia oli
kuitenkin vain 13, ja edelld mainittuun ryhmiin
heistd kuului viisi vastaajaa, joten huomio on lhin-
nd suuntaa antava. (Liitetaulukot 6a ja 6b.)

Tyokykyd kysyttiin myos suhteessa elinaikaiseen
parhaaseen tyokykyyn asteikolla 0—10. Samalla as-
teikolla kysyttiin myos terveyttd ja elaimanlaatua.
Taulukon 16 mukaan kaikkien seurantakyselyyn
vastanneiden sekd koko kuntoutusmalliin ettd
ainoastaan hyvinvointianalyysiin osallistuneiden
tyokyky ja elaminlaatu ovat kohonneet seuranta-
kyselyn ajankohtaan tultaessa. Interventioon osal-
listuneilla muutos positiivisempaan on selkeampi
etenkin tyokyvyn osalta. (Taulukko 15.)

Tyokyvylleen 8—10 pistettd antaneita oli ensimmai-
sessd kyselyssd 39 (46 %) ja seurantakyselyssd 54
(64 %). Tarkasteltaessa keskimadrdisid tyokyky-,
terveys-, ja eldimanlaatupistemairii ikdluokkien ja
tyonkuvan mukaan huomataan, ettd vanhempi ika-
luokka antoi terveydelleen keskimiérin pienempii
pistemdarid seurantakyselyssd kuin ensimmaisessd
kyselyssd. Apurahaa saavat antoivat keskimdirin
hieman pienemmin pistemddrdn tyokyvylleen
seurantakyselyssd kuin ensimmaisessd kyselyssa.
Eliminlaatu naytti apurahaa saavilla laskeneen
kuntoutusmallin aikana, siind missi tutkija/opet-
taja-ryhméidn kuuluvilla se nousi selvésti. (Liite-
taulukot 7a ja 7b.)

Itsenséd henkisesti haluttomaksi tai henkisesti visy-
neeksi toihin ldhtiessddn tuntevien mairi oli laske-
nut selvésti kuntoutusmallin aikana. Kun seuran-
takyselyyn vastanneista ensimmadisessd kyselyssd
42 % ilmoitti, ettd tuntee vihintiin muutaman
kerran viikossa olevansa haluton tai henkisesti vi-
synyt toihin lahtiessddn, ndin tuntevien osuus oli
seurantakyselyssd 26 %. Kuntoutusinterventioon
osallistuneilla (n = 44) osuudet olivat 61 % ennen
ja 36 % jilkeen. (Liitetaulukko 8.)

Kuntoutuksen toteuttajien kisitykset osallistujien
mahdollisista hyodyistd menivit yksiin osallistuji-
en ilmoittamien teemojen kanssa. Kuntoutuksen
toteuttajien mukaan osallistujat ovat selvisti tietoi-
sempia omasta tilanteestaan kuntoutusintervention
jilkeen ja ovat oppineet analysoimaan tilannettaan
eri nakokulmista. Osallistujat ovat saaneet keinoja
oman elimadn ja stressin hallintaan sekd oppineet
rentoutumaan. Kuntoutuksen toteuttajien mukaan
osallistujille on ollut tirkedd huomata, etti he ei-
vit ole yksin ongelmiensa kanssa, ja ettd ongelmien
taustalla vaikuttavat mddrdaikaisiin tyosuhteisiin
liittyvit rakenteelliset seikat.
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Taulukko 13. Kuntoutusinterventiota koskevien odotusten tayttyminen.

Osuus kaikista, %

Sain enemmadn kuin odotin 21
Sain sen verran kuin odotinkin 33
Ei vastannut odotuksiani, mutta aiheutti silti positiivisen muutoksen tilanteeseeni 29
Ei vastannut odotuksiani eikd aiheuttanut minkdanlaista muutosta tilanteeseeni 2

Minulla ei oikeastaan ollut kuntoutusinterventiota koskevia odotuksia 14
Yhteensa (n = 429) 100

Tieto puuttui kahdelta kuntoutusinterventioon osallistuneelta seurantakyselyyn vastanneelta.

Taulukko 14. Tyokyky ensimmadisen kyselyn ja seurantakyselyn mukaan, kaikki ja interventioon osallistuneet.

Kaikki seurantakyselyyn vastanneet, lkm

Seurantakyselyn mukaan Muutos téysin

Ensimmadisen kyselyn Tdysin Osittain Jakauma tydkykyisissa,
mukaan tydkykyinen tydkyvyton ennen n lkm
Tdysin tyokykyinen 56 1 57 83 +21
Osittain tyokyvyton 22 4 26

Jakauma jdlkeen 78 5

Interventioon osallistuneet, lkm

Seurantakyselyn mukaan Muutos téysin

Ensimmaisen kyselyn Taysin Osittain Jakauma tyokykyisissa,
mukaan tyokykyinen tyokyvyton ennen n lkm
Tdysin tydkykyinen 22 1 23 44 +17
Osittain tyokyvyton 18 3 21

Jakauma jéilkeen 40 4

Taulukko 15. Tyokyky suhteessa elinaikaiseen parhaaseen tyokykyyn sekd terveydentila ja eldmanlaatu,
ensimmadisen kyselyn ja seurantakyselyn mukaan, kaikki ja interventioon osallistuneet.

Kaikki seurantakyselyyn vastanneet  Ensimmadinen kysely, Seurantakysely,

(n=284) ka ka Muutos
Tyokyky? 7,2 7,7 +0,5
Terveys? 7,4 7,5 +0,1
Eldamanlaatu® 7,3 7,7 +0,4
Interventioon osallistuneet Ensimmdinen kysely, Seurantakysely,

(n=44) ka ka Muutos
Tyokyky? 6,4 7.3 +0,9
Terveys? 7,0 7,2 +0,2
Eldamanlaatu® 7,1 7,6 +0,5

aAsteikko: 0-10, jossa 10 on paras mahdollinen.
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5.4 Kuntoutusmallin toiminta ja
kehittyminen

Hankkeen keskeinen tavoite oli kehittdd akatee-
misille patkatyoldisille soveltuva kuntoutusmalli.
Hankesuunnitelmassa oli kirjattu tavoitteeksi saa-
da kuntoutusinterventioon 80 osallistujaa. Mallin
kehittamistyo tuli paatokseen alkuvuonna 2011 ja
kokemuksia kertyi yhteensda kymmenesti eri kun-
toutusryhmistid. Hankkeen asettama mairillinen
osallistujatavoite saavutettiin.

5.4.1 Kuntoutusmallin toiminnan ja
kehittymisen arvioinnissa kdytetty menetelmd

Jokainen TUULI-hankkeen kehittimisvaiheen ai-
kana toteutunut kuntoutusryhmi on haastateltu
viimeisen intensiivijaksoon kuuluvan pidivin ai-
kana. Haastattelujen tavoitteena oli arvioida kun-
toutusmallin implementaatiota ja tuloksellisuutta.
Keskeisid selvitettdvid asioita olivat mallin toteutus-
tapa, intervention hyvit (toimivat) ja huonot puolet
sekd se, mitd erityistd kuntoutusmalli antoi koh-
deryhmaille. Haastattelut toteutettiin focus group
-menetelmailld, joka on yksi ryhmidhaastattelun eri-
tyismuoto (ks. luku 4). Liitetaulukossa 9 esitetdan
ryhmihaastatteluissa kysytyt kysymykset.

Seuraavassa esitetddn tiivistetysti kehittdmistyon
etenemistd ja osallistujien sekd toteuttajien koke-
mubksia jotka liittyvit osallistujien ryhméén tuloon,
intervention eri osa-alueisiin ja kuntoutuskurssin
jalkeiseen tilanteeseen:

5.4.2 Ryhmddn tulo ja toteuttajien rooli

Suurimmalla osalla osallistujista olo oli ryhmédn
tullessa toiveikas, mutta hieman varautunut. Myos
skeptinen suhtautuminen kurssin alussa oli yleis-
td. Toisaalta taustayhteiso ja uupumus yhdistavit
osallistujia ja pienenkin “loman” koetaan olevan
tarpeen. Jotkut korostivat, ettd kaikki apu on terve-
tullutta. Ryhméytyminen sujui nopeasti, useimmat
osallistujat kertoivat tunteneensa olonsa mukavaksi
viimeistdin toisella tapaamiskerralla, eivitka he ko-
keneet henkilokohtaisista asioista puhumista ongel-
mallisena. Yleisimmin osallistujat odottivat keinoja
stressin hallintaan ja henkisen kuormituksen va-
hentdmiseen. Osa koki oman tyéuransa pohtimisen
tiarkedksi. Pienemmalld osalla odotukset liittyivit
fyysisen kunnon kehittimiseen.

Kuntoutuksen toteuttajat saivat yleisesti kiitosta
osallistujilta, joskin toteuttajien roolitusta toivottiin
terdvoitettdvan myos osallistyjille. Pdivikohtainen
ohjelmarunko ja kuntoutuksen tavoitteet toivottiin
tuotavan selkeisti ja ajoissa esiin. Yleinen ryhma-
muotoinen tilanteen kartoittaminen tapaamisten
alussa aiheutti osassa kuntoutujia turhautumista.

5.4.3 Intervention osa-alueet

Osallistujat kokivat kuntoutusintervention osa-
alueita olevan paljon, vaikkakin kaikki tunnistet-
tiin sindnsd jaksoon kuuluviksi. Toisaalta osa koki
osa-alueiden runsauden estdvdn syventymisen eri
asioihin. Osallistujat totesivat, ettd kiinnostus asi-
oihin herdd oman tilanteen ja kokemusten kautta,
ja osallistujien tilannekartoitukset katsottiin pe-
rustellummiksi kuin yleisemmin tason luennot.
Mahdollisuus yksilollisiin tapaamisiin (konsultaa-
tioihin) koettiin tarpeelliseksi. Ajoittainen osallis-
tujien eriyttiminen ja esimerkiksi parity6t saivat
menetelmini tukea osallistujilta.

Rentoutumisen opettelua koskeva palaute jakautui
kahtia: selvisti suurin osa koki sen tarkeiksi, mut-
ta pieni osa ei ollut alun alkaenkaan kiinnostunut
koko aiheesta. Eri osa-alueiden, eritoten liikunta-
osuuden yhteydessa tiytyy huomioida osallistujien
erilaiset ldhtotasot ja mahdollisesti jakaa ryhmai
alaryhmiin esimerkiksi erilaisten intressien ja
lihtotason mukaan.

Kuntoutusjakson aikana puhuttiin paljon ryhmas-
sd. Useimmiten tdma koettiin hyviksi ratkaisuksi,
vaikka toisenlaistakin palautetta esiintyi jossain
miirin: “ei jaksa kuunnella muitten ongelmia, kun
on omiakin ongelmia ja tyonohjausryhmaissé kuu-
lee kuitenkin samoja ongelmia”. Keskeisend havain-
tona mallin kehittdmisessd oli tasapainon 16ytami-
nen oman tilannekartoituksen sekd kehittimisen
valilld — ettei "kuulumisten kertominen” veisi litkaa
aikaa ja energiaa. Vaikka osa osallistujista ei ollut
aikaisemmin puhunut kenenkién kanssa ongelmis-
taan, osallistujien yhteinen havainto oli kuitenkin
se, ettd reflektointi ja vertaistuki auttoivat.

Kuntoutusintervention aikana kiytiin ldpi seu-
raavia teemoja, osa laajemmin, osa suppeammin:
oman tyon kuormitustekijit, tydbuupumiselle al-
tistavat toimintamallit, keskeinen tyohon liittyva
muutostarve ja keinot, tunteiden tunnistaminen,
stressin tunnistaminen, Firstbeat-analyysin fysio-
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loginen perusta, ravitsemus, uni ja rentoutuminen,
projektihallinnan perusteita, hyvinvoinnin ulottu-
vuudet ja tavoitteet oman hyvinvoinnin lisdidmisek-
si. Lisaksi fysioterapeutin osuus koostui seuraavista
osioista: rentoutus, allasjumppa tai sauvakavely,
Basic Body Awareness -terapia, kuntosali- ja koti-
jumppaohjeet sekd suoritustestit.

5.4.4 Intervention jdlkeen

Intervention jilkeen selvilld enemmistolld osallis-
tujista oli positiivinen perusvire, ja enemmisto oli
kiitollinen seki itselleen siitd, ettd tulivat lihteneek-
si mukaan, ettd myos siité, ettd saivat mahdollisuu-
den osallistua hankkeeseen. Osallistujat totesivat
prosessien kdynnistyneen ja ongelmien hahmot-
tuneen paremmin, vaikkei vilttimatta suoranaisia
ratkaisuja niihin ollutkaan 16ytynyt kuntoutuksen
aikana. Valtaosalle rentoutumistekniikat olivat uu-
sia asioita ja he kokivat ne positiivisesti. Osallistu-
jien mukaan kuntoutuksen toteuttajat eivit keskus-
telleet kovin ratkaisukeskeisesti. Osa osallistujista
toivoi, ettd kuntoutuksen aikana esitettiisiin kes-
kustelun sijaan vaihtoehtoja, miten edetd ongelmien
kanssa. Toisaalta samassa madrin korostettiin myos
keskustelevan otteen etuja nimenomaan omien on-
gelmien paikantamisessa. Hankkeen tavoitteena oli
kayttad verkkopohjaista oppimisympéristod oman
hyvinvoinnin kehittimisohjelmaan liittyvien va-
litehtdvien toteuttamisen tukena. Tdmi tavoite ei
kuitenkaan toteutunut. Hankkeen kohderyhmi
kayttad jatkuvasti tietokonetta tyossddn, ja osal-
listujat kokivat verkkoympdristossa tyoskentelyn
erddnlaisena ylityond, joten verkkoympiriston
kéytto jdi pois jo hankkeen alkuvaiheessa.

Sekd toteuttajat ettd osallistujat totesivat patkityo-
laisen ammatillisen identiteetin hahmottamisen ja
tyostamisen ongelmalliseksi; kehittimishankkeen
aikana ei loydetty varteenotettavaa ldhestymista-
paa aiheeseen. On selvdi, ettd patkityoldisyys on
muuttumassa epatyypillisestd tyostd yha tyypilli-
semmiksi, mutta epéselvdd on se, missd madrin pit-
katyoldisyys voi olla osa ammatillista identiteettia.
Osallistujat olisivatkin kaivanneet jossain maarin
enemmain kokemustietoa patkityoldisend olemi-
sesta. Jotkut totesivat timénkaltaisen tiedon voivan
mahdollisesti vaikuttaa omaan motivoitumiseen.

Intervention tiivis liikkeelleldhto koettiin hyviksi,
tamdn jilkeen tapaamiskertoja voi olla harvemmin.
Tarkedd on kuitenkin se, ettei yhteys kuntoutusjak-
soon katkea, eli esimerkiksi kotitehtivii tarvitaan
taukojen ajaksi. Osallistujat kokivat tarvitsevansa

enemmin yhteenvetoja aikaisemmin intervention
aikana kasitellysti asioista.

Toteutuksen suunnittelussa lihdettiin improvisoi-
den liikkeelle, mutta kurssin sisilté pysyi toteut-
tajien mukaan suhteellisen vakiona alkuvaiheen
jilkeen. Kuntoutusintervention aikana lapikayta-
vien teemojen painotukset muuttuivat vain hieman,
joskin osa alkuperiisistd osa-alueista jdi kokonaan
pois (esimerkiksi yleisluento projektinhallinnan
perusteista). Kehittimishankkeen aikana inter-
vention ote muuttui entistd tavoitteellisemmaksi
jaenemmain ty6hon orientoituneeksi. Henkilokoh-
taisten tavoitteiden asettaminen tuli vahvemmin
mukaan hankkeen edetessi (GAS-lomake otettiin
kiyttoon?). Tyon ulkopuoliset (esimerkiksi per-
heeseen) liittyvit seikat jdivdt pienempdan rooliin
osallistujilta saadun palautteen perusteella. Lisdksi
ohjelmaa muokattiin entisté yksilollisemmaiksi ja
mukaan tulivat yksilokeskustelut.

Kurssit alkoivat tutumisvaiheen jalkeen aina tyon
kuormitustekijéiden tunnistamisella. Toteuttajien
mukaan titd osuutta ei voi sivuuttaa. Tdssd osiossa
on kysymys siitd, miten henkilo hahmottaa tyon-
sd, mikd tyossd aiheuttaa ongelmia ja heikentdd
jaksamista. Tamin jilkeen siirryttiin kohti oman
tulevaisuuden polkujen kartoittamista. Tdssd vai-
heessa keskeistd oli tavoitteiden asettaminen oman
hyvinvoinnin lisddmiseksi.

Fysioterapeutin toteuttama liikunta- ja rentoutus-
osio tarvitsi ainoastaan pientd hienosddtoa: yleisesti
ottaen se toimi alusta alkaen toteuttajien ja osal-
listujien mukaan kohtuullisen hyvin. Oman ke-
hon kuuntelu, rentoutuminen, lepo ja litkuntaosio
olivat mukana alusta alkaen. Ryhmien edetessd ne
toteutuivat entistd yksinkertaistetummassa ja yk-
silollistetymméssd muodossa. Tédssd auttoi aiempaa
tarkempi osallistujien tarvekartoitus. Sovelletun
rentoutumisen systemaattinen ohjaaminen nousi
eri osa-alueista kaikkein keskeisimmaiksi.

TUULI-hankkeessa toteutetun kuntoutusinter-
vention sisdlto erosi toteuttajien mukaan jonkin
verran heiddn aiemmin ohjaamistaan kuntoutus-
kursseista (esimerkiksi TYK- ja ASLAK-kurssit).
TUULI-hankkeessa toteutetussa kuntoutusinter-
ventiossa oli selvdsti vihemmin yleistd luennointia
ja terveyden edistimisen elementtejd. Esimerkiksi
ravitsemus- ja uniluennot eivit olleet niin keskeisid.
Omaan tyuraan keskittyminen oli sen sijaan suu-
remmassa roolissa. Siini ei keskitytty vain nykyisen

4 Goal Attainment Scale, ks. http://www.kela.fi.
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tyon ongelmiin, vaan tarkasteltiin myos muita vaih-
toehtoja seki tyon ongelmia yleisemmalli tasolla.

Kurssin toteuttajien kokemukset intervention hyo-
dyistd ndyttavit hyvin yhteneviisiltd osallistujien
nikemysten kanssa. Toteuttajien mukaan TUU-
LI-hankkeessa toteutetun kuntoutusinterventi-
on konkreettinen hyoty nikyi eritoten siind, ettd
osallistujat ovat "huomattavasti paremmin kartalla
kuin ennen”. Osallistujat oppivat toteuttajien mu-
kaan “rentoutumaan, analysoimaan omaa tilannet-
taan ja paikkaansa sekd pédsivit tunteestaan, ettd
ovat yksin ongelmiensa kanssa”. Osallistujat saivat
myos kdytdnnon neuvoja siihen, milloin esimer-
kiksi kannattaa ottaa yhteytti luottamus-, milloin
lakimieheen.

Toteuttajien mukaan interventiossa keskeisid osa-
alueita ja teemoja olivat oman tyon kuormituste-
kijit, oman tulevaisuuden polkujen kartoittami-
nen, oman kehon kuuntelu ja rentoutuminen eri
osa-alueineen, oman ajankiyton hahmottaminen
sekd stressin hallinta ja stressin fysiologia. Mikali
TUULI-tyyppistd kuntoutusta jatkossa toteutetaan,
edelld mainitut teemat ovat toteuttajien mukaan
intervention valttimattomid osa-alueita.

Osan intervention aikana toteutetuista osa-alueista
toteuttajat kokivat tarkeiksi aiheeltaan, mutta ra-
jallisen ajan vuoksi nimé todettiin voivan jattda
pois. Vahemman tarkeiksi toteuttajat kokivat pro-
jektinhallinnan ja ravitsemusterapian yleisluennot
sekd uupumuksen etenemisen seikkaperiisen ld-
pikdynnin. Lisdksi toteuttajat huomauttivat liian
suuren ryhmén tuottavan vaikeuksia kuntoutuksen
asianmukaiseen toteuttamiseen.

5.5 Verkostoyhteistyd

TUULI-hankkeessa lihdettiin liikkeelle siitd
olettamuksesta, ettd tygsuhteiden vakiintuminen
tai hallinnan tunteen lisdantyminen oman tyouran
suhteen silloinkin kun se jatkuu epdtyypillisend,
on kuntoutumista edistdva tekija. Kuntoutuksen
keinoin ei voida vaikuttaa tyosuhteiden vakiin-
tumiseen. Tyon mielekkyyden l6ytiminen omal-
le tyouralle ja oman tyomission selkiyttiminen,
sekd tavoitteellisen tyoskentelyn kdaynnistiminen
oman tyouran hallittavuuden lisdidmiseksi kat-
sottiin TUULI-hankkeessa lisddvdn tyontekijan
koherenssin tunnetta. Koherenssin tunteen on
usein katsottu olevan yhteydessd tyouupumuksen
ehkiisyyn. TUULI-hankkeessa oletettiin siis, ettd
tyohon liittyvit ongelmat tulevat ratkaistuiksi yk-

silollisen voimaantumisen kautta ilman kiinteda
tyopaikka- tai tyoterveyshuoltoyhteisty6td. Hank-
keen toteuttamaan kuntoutusinterventioon ei siis
liittynyt suoranaisesti esimiestd tai tyoyhteisod kos-
kevia toimenpiteitd. Osalla TUULI-hankkeeseen
osallistuneista oli vaikeuksia nimetd esimiestdan
ja useimmille apurahatutkijoille koko esimiehen
kisite ndyttdd eparelevantilta.

Toteuttajien mukaan asiakkaiden hankinta saattai-
si osoittautua yliopistomaailman vuorovaikutus-
suhteiden herkkyyden vuoksi haasteellisemmaksi,
mikdli rekrytointitiedotteessa mainittaisiin tyo-
paikoilla tapahtuvat keskustelut. Esimiehen kans-
sa keskustelu katsottiin kuitenkin tavoittelemisen
arvoiseksi osa-alueeksi kuntoutusinterventiossa
ja muutamalle osallistujalle toteuttajat olivatkin
ehdottaneet verkostotapaamista. Osallistujat eivit
olleet kuitenkaan suostuneet. Yliopistolaisten tilan-
teessa on huomioitava se seikka, ettd tyosuhteen si-
jasta esimieheen voi olla ohjaussuhde, jolloin tyohy-
vinvoinnin kannalta oleellista on saadun ohjauksen
madrd ja laatu. Osallistujat raportoivat ohjauksen
puutteesta, ja sen taustalla olevasta resurssipulasta.
Toteuttajien mukaan osallistujat olivat raportoineet
myos henkilokemioihin liittyvistd ongelmista.

Verkostoyhteistyoté tehtiin kehittdmis- ja ohjaus-
ryhmissd. Kehittimisryhmi kokoontui hankkeen
alkupuolella, ja sen tarkoitus oli arvioida kun-
toutustarvetta ryhméikohtaisten seulontatulosten
perusteella ja timin kertyvin tiedon perusteella
ideoida kdytantoja kuntoutustarpeessa olevien ta-
voittamiseksi seki tyoterveyshuollossa ettd tyovoi-
matoimistossa. Edelleen kehittamisryhmin tavoite
oli kehittda kuntoutustarpeen arviointikaytintod
TUULI-hankkeen kohderyhmaille. Kehittimis-
hanketta ja arviointia ohjasi ohjausryhmai. Koska
hyvinvointianalyysin markkinoinnin katsottiin
onnistuneen heti alussa ja osallistujia kertyi alku-
perdisen suunnitelman mukaan ja koska kehitta-
mis- ja ohjausryhmissd toimi samoja henkiloits,
padtettiin ryhmat yhdistdd yhdeksi ohjausryhmak-
si, joka kokoontui hankkeen aikana noin kolme
kertaa vuosittain.

TUULI-hanke teki tyonantajayhteistyotd Helsin-
gin yliopiston henkilosto- ja lakiasiainosaston
Tyohyvinvointiyksikon kanssa, josta oli edustus
my6s ohjausryhmissd. Ohjausryhmadn kuuluivat
kuntoutuksen toteuttajista projektipdallikko ja psy-
kologi palveluntuottajan kuntoutustyéryhmaista
(hankkeen alussa Kuntoutussiition Malminkarta-
non palvelukeskus, sittemmin syyskuusta 2010 1h-
tien Avire-Kuntoutus Oy), Tieteentekijéiden liiton,
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yliopiston tyGterveyshuollosta vastaavan Mehilidisen
ja Kelan terveysosaston kuntoutusryhmin edustajat
sekd hankkeen arvioijat Kuntoutussditiosta. Lisdaksi
oli tarkoitus, ettd ohjausryhmin toiminnassa oli-
si ollut mukana helsinkildisid korkeakoulutettuja
palvelevan Helsingin Kluuvin tyo- ja elinkeinotoi-
miston ja Tyoterveyslaitoksen Ty ja mielenterveys
-tiimin edustajat. Kaksi viimeksi mainittua tahoa
olivat kuitenkin usein estyneiti ja tydterveyshuol-
lon edustaja vaihtui kaksi kertaa hankkeen aika-
na. Kuntoutuksen toteuttajat totesivat, ettd eivit
olleet olleet tarpeeksi aktiivisia verkostotapaamis-
ten jarjestimisessd tyoterveyshuollossa ja tyo- ja
elinkeinotoimistossa, joskin edelld mainitut poissa-
olot eivit myoskddn edistdneet verkostoyhteistyon
jarjestimistd. Muu ryhmi kivi tapaamisissa lapi
hankkeen ja arvioinnin etenemisté, ongelmakohtia
ja kehittamisideoita.

6 Yhteenveto ja pohdinta

Maédriaikaisissa tyosuhteissa tehtdvai tyotd luon-
nehtii usein epidvarmuus. Tyohon liittyvan epévar-
muuden on katsottu aiheuttavan erilaisia terveyden
ja hyvinvoinnin ongelmia (Sverke ym. 2002). Suo-
messa madrdaikaisten tyosuhteiden maara ylittad
EU:n jdsenmaiden keskiarvon ja mddrdaikaisilla
tyontekijoilld on Suomessa myos korkeampi kou-
lutus kuin Euroopassa keskimairin (Lehto ja Sutela
2008, Eurostat). Helsingin yliopiston tydsuhteista
noin puolet on méiriaikaisia (Helsingin yliopisto,
Henkil6sto- ja lakiasiain osasto, suullinen tiedon-
anto 17.5.2009).

Tyossd jaksamista voidaan edistdd kuntoutuksen
keinoin. Kuntoutustoiminnassa on syytid huomioida
tydelamdn muutokset. Kela kdynnisti 2000-luvun
puolivilissd kehittimishankkeen “toteuttamaan
kehitystyotd uusien toimintamallien aikaansaa-
miseksi tyoikdisten kuntoutukseen” (Rajavaara
ym. 2009, 3). Hankkeen rinnalla toteutettiin myos
akateemisille patkatyoldisille suunnattu ammatilli-
sen, avomuotoisen kuntoutuksen kehittimishanke
TUULL

Tédssd arviointiraportissa kisitellyn TUULI-hank-
keen toteuttaman kuntoutusmallin kohderyhmi
olivat Helsingin yliopiston akateemisesti koulute-
tut henkilot, jotka tyoskentelevdt médaraaikaisissa
ja usein projektiluonteisissa tyotehtavissd. Kohde-
ryhma oli siis jo tydelamassd, mutta heikosti sithen
kiinnittynyt. Tamén kohderyhmian kuntoutustar-
vetta ei arvioida systemaattisesti tydterveyshuollos-
sa eikd tyovoimatoimistossa. Osa kohderyhmdin

kuuluvista henkiloistd ei ole oikeutettu kdyttimadn
tyoterveyshuollon palveluja ja méidriaikaisten,
mahdollisesti eri organisaatioissa toteutuneiden
tyosuhteiden vuoksi he eivit myoskadn valikoidu
varhaiskuntoutukseen. Kohderyhmin kuntoutus-
tarpeesta ei ole kattavaa kokonaiskuvaa.

TUULI-hankkeen arviointi toteutettiin Kuntoutus-
sadtion tutkimus- ja kehittamisyksikossa kehitta-
vdnd arviointina. Arvioinnin tavoitteena oli tukea
hankkeen toimintaa sen tavoitteiden toteutumises-
sa ja kuntoutusmallin kehittdmisessd. Monipuoli-
sen kokonaisarvioinnin saavuttamiseksi arvioin-
nissa kiytettiin useita eri tiedonhankkimistapoja
jatietoldhteitd. Arvioinnin painopiste oli kuitenkin
kuntoutuksen kohderyhmaltd kerdtyssd kokonais-
valtaisessa malliin liittyvissd palautteessa sekid koe-
tun hyodyn ja tuloksellisuuden osoittamisessa.

Seuraavaksi esitetddn keskeiset tulokset ja johto-
péaatokset hankkeeseen liittyvien kokonaisuuksien
kautta. Luvussa seitsemin esitetdan kootusti arvi-
oinnin kehittdmissuositukset.

6.1 Hankkeen toimintamalli

Kuka tahansa Helsingin yliopistossa miirdaikai-
sessa palvelussuhteessa tydskentelevd pystyi il-
moittautumaan TUULI-hankkeessa toteutettuun
hyvinvointianalyysiin. Hyvinvointianalyysistd
kiinnostuneet ottivat suoraan yhteyttid Kuntoutus-
sddtioon TUULI-asiantuntijaan. Siind tapauksessa,
ettd kuntoutustiimi (ladkari, psykologi ja projekti-
padllikko) arvioi hyvinvointianalyysin ldpikdyneen
osallistujan tdyttavin edellytykset ja hin tiimin
arvion mukaan todennikoisesti hyotyisi TUULI-
intervention tarjoamasta tuesta ja mikali hén itse
oli halukas osallistumaan, osallistuja opastettiin
tayttdimain kuntoutushakemus Kelaan.

Kela toimi siis lopulta pdéttivini tahona kuntou-
tukseen osallistumisesta. Lihes poikkeuksetta Kela
oli kuitenkin samaa mieltd kuin kuntoutustiimi.
Hakemukseen liitettiin perusteluiksi lddkdrin B-
lausunto ja psykologin yhteenveto psykologisten
testien ja sykeanalyysin tuloksista. Mikddn yksittdi-
nen tekijd ei ollut ratkaiseva, vaan kuntoutustiimi
arvioi aina osallistujan tilannetta kokonaisuutena.
Keskeisii tekijoitd olivat kuitenkin tyouupumus,
masennus ja ahdistuneisuus ja nimi yleensi vi-
hintdin kohtalaisen tasoisina. Osallistujaa voitiin
kuitenkin suositella kuntoutukseen, vaikka edelli
mainitut tekijit olivatkin tasoltaan vain lievii, jos
hinen eldmin- tai tyotilanteensa oli niin vaikea,
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ettd hdn aivan ilmeisesti tarvitsi ulkopuolista apua
tilanteensa ratkaisemiseksi ja selkiyttamiseksi.
Keskeistd valinnoissa oli siis osallistujan koko-
naistilanteen arviointi. Jos kuntoutustiimi havaitsi
osallistujalla jonkin sellaisen vaivan, jossa TUULI-
interventio ei voisi auttaa, hinti neuvottiin, misti
asianmukaista hoitoa voisi hakea.

TUULI-kuntoutusintervention tavoite oli selkiyttid
omaan tyohon liittyvid tavoitteita ja ammatillista
identiteettid, kannustaa terveellisiin elimantapoi-
hin, vahvistaa omia hyvinvoinnin tukemiskeinoja
sekd lisdtd tyon- ja eldimanhallintaa tyossid jatkami-
sen tukemiseksi. Kuntoutusinterventiossa paneu-
duttiin oman tyon kuormitustekijéihin, tyouraa
koskeviin tavoitteisiin, stressinhallintaan, rentou-
tumisen opetteluun, voimavaroihin seki unen laa-
tuun ja riittdvyyteen.

Tavoitteisiin pyrittiin aktiivisen ryhmatyoskentelyn
avulla. Keskeisid vaikuttavia tekijoitd ryhmityos-
kentelyssa olikin vertaistuki, jonka ryhmaildiset
kokivat hyvin kannustavaksi. Analyysien tarkoi-
tuksena oli myds herittdd osallistujien tietoisuus
omasta hyvinvointinsa tilasta ja sitd kautta vaikut-
taa heiddn hyvinvointikdyttaytymiseensi vastai-
suudessakin.

6.2 Rekrytointi ja osallistujat

Hankkeen tavoite oli saada vuosien 2008-2011 ai-
kana 200 osallistujaa hyvinvointianalyysiin ja 80
osallistujaa kuntoutusinterventioon. Tassd hanke
my6s onnistui, TUULI-kuntoutusmalliin saatiin
rekrytoitua tavoiteltu maard halutunlaisia osallis-
tujia.

Hyvinvointianalyysin testaukset ja mittaukset
toteutettiin Kuntoutussddtiossd Malminkarta-
non kuntoutuskeskuksessa (syksystd 2009 Avire-
Kuntoutus Oy) noin kymmenen hengen ryhmissa
siten, ettd hyvinvointianalyysiin oli tarkoitus koota
kerrallaan noin 40-50 osallistujaa. Tdma tavoite
saavutettiin jokaisella markkinointikerralla. Han-
ke teki markkinointi- ja tydnantajayhteistyotd Hel-
singin yliopiston Henkildsto- ja lakiasiainosaston
tyohyvinvointiyksikon kanssa.

Osallistujat olivat saaneet tiedon hyvinvointiana-
lyysistd yliopiston intranetistd tai eri verkostojen
kautta sahkopostitse. TUULI-hanketta markkinoi-
tiin mahdollisuutena osallistua henkilokohtaiseen
hyvinvointianalyysiin ja tarvittaessa lyhytkestoi-
seen varhaiskuntoutusohjelmaan. Osa kuntou-

tusinterventioon osallistuneista kertoi ryhmi-
haastattelussa hakeutumisen kannalta sillid olleen
merkitystd, ettd hyvinvointianalyysin yhteydessi
el mainittu kuntoutus-sanaa. Mikili kuntoutus
olisi mainittu, olisi osa jittinyt omien sanojensa
mukaan ilmoittautumatta hyvinvointianalyysiin.
Merkille pantavaa on se, ettéd kyseiset henkilot olivat
lopulta kuitenkin osallistuneet my6s kuntoutusin-
terventioon.

Selvd enemmistd hyvinvointianalyysin paitteeksi
toteutettuun kyselyyn vastanneista koki méiraai-
kaisuuteen liittyvdan epitietoisuuden haittaavan
tyOssd jaksamista, hieman vajaa kolmasosa koki
tdman haittaavan paljon. Edelleen selvd enemmisto
raportoi tyon henkisen kuormituksen ongelmis-
ta. Hieman alle puolet vastaajista koki terveyteen
liittyvien ongelmien haittaavan tyossd jaksamista.
Vanhempi ikdluokka ja apurahatutkijat kokivat
muita enemmadn tarvitsevansa myos fyysisen kun-
non kohottamista. Enemmisto kaikista vastaajista
koki tarvitsevansa stressinhallintakyvyn paranta-
mista ja rentoutumisen opettelemista sekd omaan
tyohon liittyvien tavoitteiden ja ammatillisen iden-
titeetin selkiyttdmistd. Suuri enemmisto vastaajista
ilmoitti, ettei ole saanut kuntoutusta aiemmin.

Huolestuttavaa on apurahalla tygskentelevien kor-
kea henkisen kuormituksen taso ja muita yliopis-
ton henkilostoryhmia matalampi koetun tervey-
den taso. Apurahatutkijat edustavat keskimaardista
nuorempia ikiluokkia ja ovat lisiksi muita tyonte-
kijairyhmid huonommassa asemassa tyoterveyspal-
veluissa. Tutkijanuran alussa olevat apurahatutkijat
kaipaavat selvisti eniten omaan tyohon liittyvien
tavoitteiden ja ammatillisen identiteetin selkiyt-
tadmistd. Apurahatutkijat ovat oppiarvoltaan lihes
kaikki maistereita, joten kidytinndssd omaan tyo-
hon liittyvien tavoitteiden selkiyttdminen kuuluisi
osaksi viitoskirjatyon ohjaamista. Apurahatutki-
joilla tyosuhde esimieheen on usein ohjaussuhde,
joten tydhyvinvoinnin kannalta oleellista on saadun
ohjauksen mdairi ja laatu. Osallistujat raportoivat
ohjauksen puutteesta, ja sen taustalla olevasta re-
surssipulasta. Ohjaamiskdytannot myos vaihtelevat
yliopistolla tiedekunnittain ja laitoksittain.

Noin kolmasosa vastaajista ilmoitti ennen kuntou-
tusinterventiota olevansa osittain tyokyvyttomi, ja
apurahatutkijoista ndin ilmoitti puolet. Tarkastel-
taessa tyokykyd suhteessa elinaikaiseen parhaaseen
tyokykyyn hyvinvointianalyysiin osallistuneiden
itselleen antama tyokykypistemadrdan keskiarvo
asteikolla 0—10 oli 7,2. Terveys 2000-tutkimuksen
mukaan akateemisesti koulutettujen tyokykypis-
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temddrin ikdvakioitu keskiarvo tyossi kayvilld oli
8,9 molemmilla sukupuolilla (Gould ym. 2006).
Vertailua tehtédessd on syytd muistaa, ettd TUULI-
hankkeeseen osallistuneet eivit ole edustava otos
mistiin suuremmasta ryhméisté, vaan se osajouk—
ko yliopistolla tyoskentelevid mairdaikaisia, joka
koki tarpeelliseksi hakeutua hyvinvointianalyysiin
ja mahdollisesti kuntoutusinterventioon.

Hyvinvointianalyysin osallistuneilla ei ndyttdisi
olevan taloudellisia ongelmia, silld selvd enemmisto
ilmoitti rahojen riittdvin tavallisiin kuluihin. Hie-
man vajaa viidesosa kyselyyn vastaajista ilmoitti
tyoskentelevinsa yli 44 tuntia viikossa. Y1i 45 tuntia
viikossa tydskentelevid oli endd 13 % vastaajista.
Kolme neljistd vastaajasta ilmoitti tyoskentelevinsi
usein tai toisinaan myos iltaisin. Omalla lomallaan
ilmoitti tyoskentelevansid 39 % osallistujista usein
tai toisinaan. Mikali palautumiselle ei jid aikaa
edes omalla lomalla, on syyti tarkastella tilanteen
kestavyyttd kokonaisuudessaan. Toisaalta timin
tiedon valossa on ymmarrettivad, ettd osallistujat
tunsivat tarvetta keskittyd palautumisen tarkkai-
luun omassa arjessaan.

Noin puolet kyselyyn vastaajista ilmoitti tunteneen-
sa itsensd “haluttomaksi ja henkisesti vasyneeksi”
tyohon lahtiessddan vihintddn muutaman kerran
viikossa ja ldhes viidesosa (18 %) vastaajista paivit-
tdin. Hieman alle puolet vastaajista oli sitd mielts,
ettd vdite "tyomairini on kohtuuton” pitdd ainakin
jokseenkin paikkaansa. Kaikista tyohyvinvointia
koskevista vdittimistd tdmad vaittima kerdsi va-
hiten ”pitdd tdysin paikkaansa” -vastauksia (11 %
vastaajista).

Tyoyhteison toimivuudesta ja omaa kehittymistd
tukevista asioista vastaajat olivat tyytymattomim-
pid etenemismahdollisuuksiinsa urallaan seka ete-
nemisen tukemiseen. Selvd enemmisto vastaajista
tapaa sukulaisia tai ystdvid ainakin kaksi kertaa
kuukaudessa, ja enemmistd lounastaa siannolli-
sesti tyokavereidensa kanssa sekd pitdd tyoyhteisoon
kuulumista tarkedna.

Nayttdakin siltd, ettd uupumuksen ja stressin taus-
talla eivit ole niinkain taloudelliset ongelmat, suuri
tyomaira tai yhteisollisyyden puute, vaan miirdai-
kaisuuteen liittyvi epitietoisuus, heikoiksi koetut
uralla etenemismahdollisuudet ja mahdollisesti
edellisiin yhteydessd olevat henkisen kuormituk-
sen ongelmat.

Helsingin yliopiston tutkimus- ja opetushenkil6sto
jakautuu melko tasaisesti miehiin ja naisiin, mutta

miidrdaikaisissa palvelussuhteissa olevista enem-
mistod on naisia (Helsingin yliopisto 2007b). Tastd
huolimatta voidaan katsoa, etti miechet ovat sel-
vasti aliedustettuina TUULI-hankkeen hyvinvoin-
tianalyysiin osallistuneista. Miesten naisia selvasti
vahdisempi osallistuminen ammatilliseen kuntou-
tukseen on laajempi, koko kuntoutuspalveluiden
jarjestimistd koskeva ongelma.

TUULI-hankkeeseen osallistuneiden tydura oli
useimmissa tapauksissa yhtendinen. On kuiten-
kin huomioitava, ettd midrdaikaisissa tyosuhteissa
tyoskentelee hyvin heterogeeninen joukko ihmisia.
TUULI-hankkeen sisarhankkeessa TEOSTA ke-
hitettiin myds kuntoutusmalleja epatyypillisissa
tyosuhteissa toimiville ihmisille. Kiipulasdition
toteuttamassa TEOSTA-hankkeessa pdtkatyoldisen
kriteerind oli vihintddn yksi tyosuhde viimeisten
1,5 vuoden aikana. TEOSTA-hankkeella ei kuiten-
kaan TUULIn tapaan ollut yksittédistd tyonantajaa,
jonka kautta rekrytointia olisi voitu tehdi ja niinpa
asiakkaiden hankinta olikin selvisti haasteellisem-
paa. Nayttdisi siltd, ettd epatyypillistd tyota teke-
vistd on erotettavissa keskenddn hyvinkin erilaisia
kuntoutuspalvelutarpeita, ja osalle on jo tarjolla
erilaisia tydhallinnon tai Kelan kuntoutuspalveluja.
(Ora 2011.)

6.3 Hyvinvointianalyysi

Suurin osa vastaajista kertoi syyksi hyvinvointiana-
lyysin hakeutumiselle tydssé jaksamisen ongelmat,
koetun stressin, visymyksen ja uupumuksen. Osa
heistd ilmoitti tarvitsevansa nimenomaisesti tyoka-
luja stressin hallintaan ja uupumuksen ehkiisyyn.
Toisaalta osa vastaajista oli hakeutunut hyvinvoin-
tianalyysiin kartoittaakseen omaa hyvinvointiaan
ulkopuolisen tahon avulla. Osalla vastaajista edel-
lisestd terveystarkastuksesta oli kulunut huomat-
tavan pitkd aika, ja jotkut odottivat laboratorio-
mittauksia ja kuntotestausta, vaikka sellaisista ei
markkinoinnissa mainittu.

Hyvinvointianalyysin toteutus onnistui osallis-
tujien mielestd kohtuullisen hyvin. Eritoten hen-
kilgston toimintatavat ja Firstbeat-analyysi saivat
positiivista palautetta osallistujilta. Joillain osal-
listujilla oli ollut kdytinnon ongelmia mittauksen
toteuttamisen kanssa. Hyvinvointianalyysiin liitty-
vissd tiedotuksessa osallistujat nikivit kehitettavaa.
Kuntoutuksen toteuttajat totesivat kidytinnon or-
ganisoinnissa olevan parannettavaa, osin kysymys
oli hyvinvointianalyysin toteutuksen henkilosto-
resursseihin liittyvistd vajauksesta. Psykologisessa
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testipatteristossa oli hankkeeseen liittyvin kehitta-
misajatuksen vuoksi mukana useampia mittareita
ja jotkut kokivatkin kyselyn liian pitkdksi. Hank-
keen toteuttajat totesivat osan mittareista mittaavan
samoja asioita.

Hyvinvointianalyysin perusrakenne ei hankkeen
aikana juurikaan muuttunut. Osallistujilta saadun
palautteen perusteella toteuttajille vietiin kehitta-
misehdotuksia ja hyvinvointianalyysid muokattiin
joiltain osin. Niitd muutoksia olivat kirjallisen pa-
lautteen antaminen kaikille osallistujille, analyysia
ja sen etenemistd koskevan tiedottamisen kehitti-
minen, sekd lyhyen kokonaiskeston vuoksi tiiviin
ja nopean liikkeellelihdon korostaminen. Lisaksi
osa osallistujista koki psykologisen kyselyn liian
pitkédnd, ja sitéd tiivistettiinkin hieman aloitusvai-
heen jilkeen.

Osallistujat kokivat hyvinvointianalyysi varsin hyo-
dylliseksi toimenpiteeksi, joskaan apurahatutkijat
ja nuorempi ikiluokka eivit kokeneet siitd olevan
merkittivad valitontd hyotyd tydssd suoriutumi-
seen. Osallistujat ilmoittivat kiinnittidviansd hyvin-
vointianalyysin jdlkeen aiempaa enemman huomi-
ota palautumiseensa, ja hyvinvointianalyysi vastasi
heiddn odotuksiaan, joskin apurahatutkijat olivat
muita kriittisempii arvioidessaan omien odotusten
tayttymistd. Hyvinvointianalyysid koskeva koettu
hyoty ndyttéisi olevan samalla tasolla myos yhdek-
san kuukautta hyvinvointianalyysin pdattymisesta.

Osittain tyokyvyttoméksi itsensé arvioineiden ko-
kemukset hyvinvointianalyysistd olivat vihintdan
yhtd positiivisia kuin kaikilla vastaajilla keskimaa-
rin. Hyvinvointianalyysi on siis vahvistanut hyvin-
voinnin tukemiskeinoja etenkin niiden vastaajien
kohdalla, joilla néyttdisi tyokyvyn heikentymisen
perusteella olevan tarvetta interventiolle.

Hyvinvointianalyysin menetelmien moninaisuus
sai kiitosta osallistujilta. Psyykkisten ja fyysisten
menetelmien yhdistiminen koettiin tdrkedksi
ja mielenkiintoiseksi. Suurin osa kiitti Firstbeat-
mittauksen tuottamaa palautetta eritoten siit4, ettd
sen kautta palautumisen tarkeys tuli ymmarretyksi.
Toteuttajat lukivat psykologisten testien tuloksia
rinnan seki Firstbeat-analyysin tulosten ettd edelld
mainittuun analyysiin kuuluvan osallistujien tayt-
tdman péivikirjan kanssa, joten mahdolliset mitta-
uksiin liittyvit vaikeudet yhdelld osa-alueella eivit
vield vaikuttaneet radikaalisti saatuun kokonaispa-
lautteeseen. Toteuttajat pitivit hyvinvointianalyy-
sin sisdltod hyviand, mutta kidytdinnon toiminnan
sujuvoittamisessa oli heiddin mukaansa parannet-

tavaa. Keskeistd on toteuttajien mukaan toteuttaa
psykologiset ja fysiologiset testit rinnakkain.

6.4 Kuntoutusinterventio

Osallistujat odottivat kuntoutusintervention ko-
hentavan kykydin huolehtia omasta hyvinvoinnis-
taan sekd stressin hallintaa, psyykkisid voimavaroja,
tyokykyd ja ammatillisen identiteetin selkiyttamis-
td. Lisdksi osalla vastaajista oli itsetuntemuksen
tai itsearvioinnin parantamista ja tulevaisuuden
suunnitelmien selkiyttdmistd koskevia odotuksia.
Hieman vihemmdssd mddrin oli myds toimin-
nan ja tyon tehokkuuden taitojen kehittimiseen,
tyon ja arjen yhteensovittamiseen sekd terveyden
kohentamiseen liittyvid odotuksia. Vastaajat eivit
juurikaan odottaneet kuntoutusintervention ko-
hentavan fyysistd kuntoa. Toisaalta noin puolet
apurahatutkijoista ja vanhemmasta ikdluokasta
kertoi tarvitsevansa fyysisen kunnon kohottamista.
Apurahatutkijoista lihes puolet kaipasi liitkunnan
omaksumista osaksi eliméntapaansa. Osallistujien
odotukset liittyivit keskeisesti niihin teemoihin,
joita markkinoinnin yhteydessi oli kerrottu var-
haiskuntoutusohjelman sisaltavin.

Intervention jilkeen osallistujien kokemukset sa-
moista edelld mainituista teemoista olivat enim-
mikseen positiivisia: he kokivat intervention
kohentavan kykydan huolehtia omasta hyvinvoin-
nistaan sekd vahvistavan psyykKkisid ja sosiaalisia
voimavarojaan sekd stressin hallintaa. My6s tyo-
kyvyn koettiin kohentuneen. Interventio vastasi
siis osallistujien hyvinvointiin liittyviin tarpeisiin
keskeisiltd osin. Sen sijaan osallistujat eivit koke-
neet toiminnan ja tyon tehokkuuden taitojen ko-
henneen, eivitkd myoskddn tyon ja arjen yhteen-
sovittamisen selkiytyneen.

Maidrdaikaisen tyon tekijoiden ammatillinen iden-
titeetti on vaikeasti médriteltavissa sithen kuuluvan
jatkuvan epidvarmuuden vuoksi. Toisaalta epavar-
muus voi my6s yhdistdd, patkityoldisilld voi olla
jaettu ymmarrys yksilollisisté ja yhteisollisistd ase-
mista institutionaalisessa marginaalissa (Parker ja
Jary 1995, Allen Collinson 2004). Osallistujat eivit
kokeneet intervention suoranaisesti selkiyttivin
ammatillista identiteettiddn. Myos kuntoutuk-
sen toteuttajat totesivat ammatillisen identiteetin
selkiyttimisen haasteelliseksi osioksi, eikd kehit-
tamishankkeen aikana loydetty varteenotettavaa
lahestymistapaa aiheeseen.
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Osa kuntoutusinterventioon osallistuneista kritisoi
sitd, ettd intervention alussa ei tiedotettu tarpeeksi
konkreettisesti sen sisdllostd. Kehittimishankkei-
den toiminta ei ole standardien mukaan jasentynyt-
td, vaan jo lahtokohtaisesti rakenteeltaan epdvakaa
prosessi. Tastd huolimatta on syyta keskittda huo-
miota myos osallistujien informointiin kuntoutuk-
sen sisillostd, koska se edistid hankkeen tavoittei-
den toteutumista. Kuntoutujan motivaatiolla on
keskeinen merkitys kuntoutuksen onnistumisen
kannalta, ja parempi tietoisuus kuntoutuksen sisal-
16stéd voi nostaa motivaatiota. Toisaalta esimerkiksi
sama henkil6, joka raportoi hyvinvointianalyysin
epdmadrdisesti hahmottuvasta sisdllostd, kuvasi
samassa yhteydessd sisdllon tasmaillisesti (ks. tu-
lososio).

Kokonaisuutta arvioitaessa voidaan todeta, etti
kuntoutusinterventio saavutti sille asetettuja tavoit-
teita jo alusta ldhtien, mutta kuudennen TUULI-
kuntoutusryhmin kidydesséd lapi interventiota se
alkoi saavuttaa lopullista muotoaan. Kokemusten
perusteella saatiin padpiirteissddn selville, mika sen
toteutuksessa on valttimatontid, mika keskeistd ja
mikd turhaa. Kuntoutusintervention aikana lapi-
kiytdvien teemojen painotukset muuttuivat kui-
tenkin vain hieman, vaikkakin osa alkuperiisista
osa-alueista jdi kokonaan pois (esimerkiksi pro-
jektinhallinnan perusteet). Interventio suuntautui
kehittamishankkeen aikana entistd enemmaén tyo-
hon orientoituneeksi. Tyon ulkopuoliset (esimer-
kiksi perheeseen) liittyvit seikat jaivit pienempédan
rooliin osallistujilta saadun palautteen perusteella.

Ohjelmaa muokattiin entistd yksilollisemmaiksi ja
mukaan tulivat yksilokeskustelut. Myos fysiote-
rapeutin vetima liikunta- ja rentoutusosio yksin-
kertaistui ja muotoutui yksil6llisempaan suuntaan.
Yleisesti ottaen kyseinen osio toimi alusta alkaen
varsin hyvin. Verkko-oppimisympdriston kiytto
ei soveltunut TUULI-hankkeessa tavoitetulle koh-
deryhmalle. Ensimmaisten interventioryhmien pa-
laute verkko-oppimisympdriston kayttoonotosta oli
negatiivista; kohderyhma tygskentelee muutenkin
pitkalti ndyttopddtteen dédressd, ja osa koki tietoko-
neen kiyton lisdtyoksi, joka poikkesi muusta pal-
veluntuottajan toteuttamasta kuntoutuksesta. On
kuitenkin syytd kiinnittdd huomiota siihen, ettd
side kuntoutukseen siilyy kuntoutuksen intensii-
vivaiheen jilkeenkin.

Osallistujat ovat saadun palautteen perusteella
tyytyviisid interventioon. Esiin nousseet kriittiset
seikat tai kehittdmiskohteet toistuivat ensimmdi-
sistd palautteista ldhtien. Ne liittyivdt ennen kaik-

kea kurssin kdytdntoihin ja rakenteisiin, jossain
miirin my6s ohjaajien rooleihin. Niihin pyrittiin
projektiryhmassd aktiivisesti vastaamaan, osittain
vaihtelevalla menestyksella.

Osallistujien mukaan keskeisida kuntoutusinterven-
tion tuloksia olivat omaan hyvinvointiin liittyvin
tietoisuuden kasvaminen, stressin hallintakeino-
jen oppiminen, itsetuntemuksen paraneminen ja
omien rajojen tunnistaminen sekd rentoutumis-
keinojen oppiminen. Lisdksi osallistujat korostivat
vertaistuen merkitystd edelld mainittujen tulosten
aikaansaamisessa. Fyysisen kunnon kohottami-
seen interventiolla ei osallistujien mukaan ollut
vaikutusta, ja pieni osa vastaajista koki timin
my6s intervention puutteeksi. Lisdksi jotkut osal-
listujat olisivat toivoneet intervention toteuttajilta
aktiivisempaa ja ratkaisukeskeisempid otetta, toiset
puolestaan konkreettisempia tyonhallinnan keinoja
oman tyoskentelyn ja jaksamisen havainnointiin.

Kuntoutusinterventio tuntui enimmékseen vastaa-
van kuntoutujien odotuksiin: yli puolet vastaajista
sai kuntoutusinterventiolta sen verran mitd odot-
tikin tai enemmaén. Hieman vajaa kolmasosa koki,
ettd interventio ei vastannut heiddn odotuksiaan
mutta aiheutti silti positiivisen muutoksen heiddn
tilanteeseensa. Osallistujien omia, yksittdisid hen-
kilokohtaisia tavoitteita kuntoutukselle ja niiden
tayttymisté ei ollut mahdollista analysoida timin
arvioinnin yhteydessa.

Selkein muutos kuntoutusmallin aikana tapahtui
vastaajien tyokykyarviossa. Siind, missd 83:sta mo-
lempiin kyselyihin vastanneesta osallistujasta 26
arvioi ennen interventiota olevansa osittain ty6-
kyvyton, intervention toisen seurantapdivdn jal-
keen toteutetun seurantakyselyn mukaan samasta
ryhmisti itsensi osittain tyokyvyttomaksi arvioi
endd 5 vastaajaa, loput kokivat olevansa tdysin tyo-
kykyisid. Selvd enemmisto niistd, jotka arvioivat
tyokykynsd positiivisemmin seurantakyselyssd,
oli osallistunut hyvinvointianalyysin lisiksi myds
kuntoutusinterventioon. Koska arvioinnissa ei ollut
kaytettavissd verrokkiryhmdd, ei kuitenkaan voida
todeta kuntoutusinterventioon osallistumisen ja
tyokyvyn kohenemisen vililld vallitsevan kausaa-
lisuhdetta.
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6.5 TUULI-hanke ja mddrdaikaisissa
tyosuhteissa tyoskentelevien
suhtautuminen tyohon liittyvddn
epdvarmuuteen

Madriaikaisissa tyosuhteissa on todettu olevan sitd
enemman terveysriskejd, mitd enemman sopimus-
ten vilissd on tyottomyysjaksoja (Virtanen 2003).
Hyvin harvalla (11 %) TUULI-hankkeen hyvin-
vointianalyysiin osallistuneista tyoura oli katko-
nainen eli sellainen, jossa tyo- ja tyottomyysjaksot
vaihtelevat. Sen sijaan heiddn (74 %) tyouransa
muodostui joko pitki- tai lyhytaikaisista yhte-
niisistd madridaikaisuuksista tai apurahakausista.
Terveysriskejd ndyttiisi hyvinvointianalyysiin osal-
listuneiden perusteella kasautuvan siis my9s niille,
joiden tyoura koostui yhtendisistd maardaikaisista
tyosuhteista. Tét4 selittdnee osittain se, etté tervey-
den ja hyvinvoinnin ongelmia aiheuttava epévar-
muus luonnehtii sekd katkonaista ettd yhtendisista
médradaikaisuuksista koostuvaa tyouraa.

Epatyypillisissd tyosuhteissa tyoskentelevien suh-
tautuminen tyohon liittyvddn epdvarmuuteen
vaihtelee. Osittain suhtautuminen liittyy siihen,
onko tyosuhteen epityypillisyys itse valittua. Li-
sdksi tyosuhteen ehtoihin liittyvit tulkinnat voi-
vat vaikuttaa sithen, miten tyosuhteen epdvarmuus
koetaan. Vastaanottaessaan tyon tyontekiji sitou-
tuu lojaalisuuteen ty6nantajaa kohtaan ja olettaa
luotettavuutta myos toisen sopijaosapuolen taholta.
Tuomo Alasoini on kéyttinyt ndiden uskomusten
tarkastelussa psykologisen sopimuksen kisitetta.
Psykologisella sopimuksella Alasoini tarkoittaa
“palkansaajien omaksumien ja heiddn aiempiin
kokemuksiinsa perustuvien uskomusten muodos-
tamaa kokonaisuutta siitd, millaisia palkkioita he
ovat oikeutettuja saamaan tyonantajalta tyosuhteen
kautta vastineeksi omasta tyopanoksestaan” (Ala-
soini 2006, 23). Erilaiset tydsuhteen ehtoja koskevat
yksipuoliset muutokset koetaan psykologisen sopi-
muksen rikkomiseksi (Moilanen 2007, 209). Psy-
kologisen sopimuksen rikkoutumisella on selitetty
tyontekijan hyvinvoinnin vihenemistd mutta lisak-
si “tydeldmin lisddntyvan epavarmuuden ja niin
sanottujen uusien tyonteon muotojen yleistymisen
on katsottu heijastuvan tyontekijan ja tydnantajan
valilld olevan psykologisen sopimuksen sisdlt6on”
(Ruotsalainen ja Kinnunen 2009, 117).

TUULI-hankkeeseen osallistuneista suuri osa oli
tyytymittomii uralla etenemismahdollisuuksiin-
sa, esimiestensd tukeen ja kannustukseen seki
henkilokohtaisiin kehittymismahdollisuuksiinsa.

Osallistuneiden tyosuhteiden ehtoihin liittyvit
tulkinnat olivat melko selvit: suuri osa ilmoitti
madrdaikaisuuteen liittyvin epitietoisuuden hait-
taavan tyossi jaksamista. Psykologisen sopimuksen
my6td saatava tunnustus tyosti ei heiddn osaltaan
ole siis uhattuna niinkdan mahdollisten tyosuhteen
ehtoja koskevien yksipuolisten muutosten vuoksi,
vaan siksi, ettd psykologinen sopimus mairittyy
uuden tyon myotd toisin. Alasoini onkin esittinyt
uudenlaisen psykologisen sopimuksen sisdlloksi
yksittdisen tyonantajan ylittdvad osaamisen ja tyol-
listyvyyden kehittamistd. Varmojen tyosuhteiden
sijaan yritys tai tyonantaja pyrkisi johtamisen ja
tyon organisoinnin avulla takaamaan palkansaa-
jille sellaisia kiinnostavia ja haasteellisia tehtdvia,
joissa tyontekijoilld on mahdollisuus osaamisen
jatkuvaan kehittimiseen. T4lld tavoin tyontekijit
parantavat tyollistyvyyttddn joko yrityksen sisalld
myos tulevaisuudessa tai tydmarkkinoilla yleisem-
min. (Alasoini 2007, 115 ja 2010, 138.)

TUULI-hankkeeseen osallistuneiden akateemisten
patkatyoldisten tyotd luonnehti epdvarmuus, kiire
jastressi. Namad tekijat heikentédviat mahdollisuuksia
osaamisen ja tyollistettivyyden kehittimiseen, ja
ty6hon liittyvian epavarmuuden on katsottu aiheut-
tavan erilaisia terveyden ja hyvinvoinnin ongelmia.
TUULI-hanke pyrki puuttumaan edelld mainit-
tuun tilanteeseen suuntaamalla ammatillisen kun-
toutuksen nykyisen tyotehtdvin sijasta tyduraan
ja tyon metataitoihin, sekd antamalla tyontekijdl-
le vilineitd epavarmuuden ja stressin hallintaan.
Midrdaikaisen tyon kehittimistarpeita pohtivassa
asiantuntijandkemysten katsauksessa todettiinkin,
ettd tyontekijaltd odotetaan substanssiosaamisen
rinnalla my6s kykyé toimia erilaisissa ryhmissd ja
hyodyntéd sosiaalisia verkostoja sekd oman osaa-
misen kehittamistd (Miettinen 2007, 53).

Sosiologi Pekka Sulkusen mukaan uuteen, epi-
tyypilliseen tyohon liittyvddn joustavuuteen, liik-
kuvuuteen ja epavarmuuteen vastaaminen vaatii
suunnatonta luottamista toisten reiluuteen ja paat-
tdjien oikeudenmukaisuuteen (Sulkunen 2006, 36).
Ennemmin tai myohemmin luottamus pettdi ja
esimerkiksi sosiologi Alain Ehrenberg on tulkinnut
lisddntyneen masentuneisuuden olevan psyykki-
nen reaktio ndihin pettymyksiin ja vaatimuksiin
(Sulkunen 2006, 37; ks. my6s Siltala 2004). Raija
Julkunen kysyy uuden tyon olemusta luotaavan kat-
sauksensa loppumetreilld: ”— — jos emme salli edes
mielemme protestoida ja ottaa etdisyyttd (meille)
mahdottomasta tyostd, niin tekeekd ruumis sen
puolestamme?” (Julkunen 2008, 305). Julkunen
pohtii osaamisen sosiaalisen tunnustuksen mahdol-
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lisuutta mikali psykologisen sopimuksen mukainen
tunnustus tyostd jad saamatta. Tyoeliman tunnus-
tusta voidaan saada Julkusen mukaan esimiehen,
sopijapuolen tai tyoyhteison lisiksi muiltakin ta-
hoilta, kuten asiakkailta, litkekumppaneilta, omista
verkoista, markkinoilta ja julkisuudelta (Julkunen
2008, 285).

Mikili tydelimidn tunnustus on uuden tyon ai-
kakaudella hajautunut Julkusen edelld esittimalla
tavalla, on eittimatta tarkedd, ettd tyontekija tie-
dostaa tamdn. TUULI-hankkeen toteuttamassa
kuntoutusinterventiossa keskeisid osa-alueita olivat
stressin hallinnan ja rentoutumisen opettelemisen
lisiksi oman tyon kuormitustekijoiden tunnista-
minen ja my6s oman ajankdyton hahmottaminen.
Jos edelld mainitut tekijit ovat kunnossa ja tyonteko
sujuu, tyontekiji ei odota ainoastaan psykologisen
sopimuksen mukaista luotettavuutta ja tunnustusta
sopijaosapuolelta tai esimieheltd, vaan esimerkiksi
tutkija voi odottaa saavansa myos sosiaalista tun-
nustusta tyoyhteisoltd, tieteelliseltd verkostolta,
vertaisarvioinnista ja julkisuudesta. Stressaava ja
epdvarma tilanne ja omasta asemasta huolehtimi-
nen vie huomiota itse tyostd ja siitd saatavasta tun-
nustuksesta. Kuten edelld on osoitettu, voimaan-
nuttava ja omaa tilannetta avaava kuntoutus voi
tdlloin olla tarpeen.

6.6 Mddrdaikaisissa tydsuhteissa
tyoskentelevien yliopistolaisten
toimintaympdristo

TUULI-kehittimishankkeen aikana on tapahtunut
madrdaikaisissa tygsuhteissa yliopistolla tyoskente-
levien tilannetta koskevia merkittavid muutoksia.
Vuoden 2010 alusta tuli voimaan uusi yliopistolaki,
joka toi yliopistoille taloudellisen ja hallinnollisen
autonomian. Yliopiston henkildsto ei endé ole val-
tion palveluksessa ja virkasuhteet muuttuivat tyo-
suhteiksi. Tydnantajan neuvotteluoikeudet tydehto-
sopimuksista ovat siirtyneet yliopistoille. Helsingin
yliopiston henkilostopoliittisessa ohjelmassa 2010—
2012 todetaan: ”Muutos tuo yliopistolle tyénantaja-
naitsendisen aseman ja neuvotteluoikeuden, mutta
koska yliopistojen yhteniisyys henkilostoasioissa
nidhddidn tiarkedksi, tydnantajatoiminta hoidetaan
yhteistydssd muiden yliopistojen kanssa.” (Hel-
singin yliopisto 2009a, 3). TUULI-hankkeen ver-
kostohaastatteluissa nousi esiin edelld mainittuun
muutokseen liittyvd huoli siitd, missd méarin yli-
opiston hallinnollinen rationaliteetti muuttuu, kun
asiantuntijuuden maira hallintotehtdvissd laskee
ja ulkopuolisten méard kasvaa. Kdytinnossd tima

liittyy henkilostopolitiikkaan siten, ettd esimerkiksi
YT-neuvottelut ovat vastaisuudessa mahdollisia.

Edelld mainitussa ohjelmassa todetaan yliopistouu-
distuksen aiheuttaman uuden tilanteen yhteydessd,
ettd huomioidaan myos mahdollisuudet vakinais-
taa madrdaikaista henkilostod. Helsingin yliopiston
tavoitteena on parantaa nuorten tutkijoiden uralla
etenemistd, ja sielld on otettu kdyttoon opetus- ja
tutkimushenkildston neliportainen malli tohtori-
koulutettavista professoreiksi ja tutkimusjohtajik-
si. Tyosuhteiden vakinaistamisesta todetaan lisdksi
Helsingin yliopistossa otettavan kdyttoon “akatee-
misen uran houkuttelevuutta lisidvd vakinaista-
mispolku (fenure track) -jarjestelma siind muodossa
ja laajuudessa kuin se nahddan hyviksi yliopiston
omista lahtokohdista tarkasteltuna”. (Helsingin
yliopisto 2009a, 5-6). Esimerkiksi Aalto-yliopis-
tossa kdytossi oleva tenure track on urajirjestelma,
jonka tavoite on sitouttaa sekd yliopisto ettd yksilo
akateemiseen uraan ja lopulta my6s vakituiseen
tyosuhteeseen. Tenure trackia ei siis ole tarkoitettu
ratkaisuksi midrdaikaisuusongelmaan, silld vaki-
naistamispolun paéssi olevia vakinaisia professuu-
reja voidaan perustaa vain rajallinen méiria. On
esitetty, ettd tenure track ei ainakaan yhdysvalta-
laisen yliopistojérjestelmin yhteydessd huomioisi
perhevapaita ja ettd se saattaisi asettaa ndin uran ja
perheen jossain méarin vastakkain (Nikunen 2011).
Yhdysvalloissa tenure track on yliopiston opettajien
ja tutkijoiden perusmalli, mutta kuitenkin tenure
track -tyontekijoiden osuus akateemisesta tyonte-
kijoistd on ilmeisesti laskenut Yhdysvalloissa nel-
jasosaan (Nikunen 2011). Tenure track -jarjestelmén
lisdksi onkin syytd kiinnittda huomiota myos mui-
den mallien kehittimiseen.

Apurahatutkijat erottuivat raportin tulososiossa
muita henkilostoryhmid heikomman koetun ter-
veyden vuoksi, ja selvd enemmist6 heistd koki hen-
kisen kuormituksen haittaavan tyossd jaksamista
tai selviytymistd. Apurahalla tyoskentelevit eivit
ole edelleenkiin oikeutettuja tyoterveyshuoltoon
javerkostohaastattelujen mukaan tilld hetkella hei-
dédn osaltaan kdyddan neuvotteluja siitéd, saavatko
he kayttaa yliopiston tyohuoneita. Tietyiltd osin
apurahatutkijoiden asema on myo6s kohentunut
TUULI-hankkeen toteuttamisen aikana. Heiddn
elikevakuutuksensa on toteutettu vuoden 2009
alusta maatalousyrittdjan elidkelain mukaisesti>
TUULI-hankkeen toteuttamaan kuntoutusinter-
ventioon osallistuneet raportoivat viitoskirjatyon

5 Ks. http://www.mela.fi/Vakuutusturva/Apurahansaajat/Apurahansaa-
jan-elakevakuutus.
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ohjauksen puutteesta, ja sen taustalla olevasta re-
surssipulasta. Henkilgstopoliittisessa ohjelmassa
esitetddn toimenpiteend tohtorikoulutettavien maa-
rdn sopeuttaminen “kiytettdvissi oleviin ohjausre-
sursseihin siten, etti kaikilla tohtorikoulutettavilla
on mahdollisuus saada asianmukaista viitoskirja-
tyon ohjausta.” (Helsingin yliopisto 2009a, 7.)

Helsingin yliopiston henkildstopoliittinen tavoite
on kansainvilisen tutkijavaihdon lisidminen, mika
kasvattaa tulevaisuudessa miiriaikaisten palvelu-
suhteiden kokonaismairdad. Tavoite on kuitenkin
midrdaikaisten tyontekijoiden osuuden pienen-
tdminen ja midrdaikaisuuksien mahdollisimman
pitka kesto. Tarkoitus on luoda my®6s tukitehtavissd
tyoskentelevien toimenkuvat sellaisiksi, ettd “hen-
kilot voivat palvella laajempaa hankekokonaisuut-
ta ja siirtyd projektista toiseen ilman muutosta tai
katkoa palvelussuhteessa”. (Helsingin yliopisto
2009a, 10). Helsingin yliopisto toteaa kehittdvansa
tutkijanuraa Euroopan komission eurooppalaisen
tutkijoiden peruskirjan (The European Charter for
Reserachers) linjausten mukaisesti (Helsingin yli-
opisto 2009b, 11).

Tutkijoiden peruskirjassa korostetaan tyonantajien
ja rahoittajien rooleja, joita ei ole syytd unohtaa,
vaikka psykologisen sopimuksen sisdlto olisikin
uuden tyon aikakaudella muuttumassa. Tarkalleen
ottaen peruskirjan ensimmdiinen suositus kuuluu
seuraavasti:

“Jasenvaltioiden olisi pyrittivd toteuttamaan
tarvittavat toimenpiteet varmistaakseen, ettd
tutkijoiden tyonantajat tai rahoittajat kehittavit
ja yllapitdvit kannustavaa tutkimusympéristoid
ja tyokulttuuria, jossa yksiloitd ja tutkimus-
ryhmii arvostetaan, kannustetaan ja tuetaan
ja jossa niille annetaan tavoitteiden saavutta-
misen ja tehtdvistd suoriutumisen edellyttima
aineellinen ja aineeton tuki. Tdssd yhteydessa
olisi kiinnitettdvad erityistd huomiota tutkijan-
uran alkuvaiheen tyo- ja koulutusolosuhteisiin,
koska niilld voidaan vaikuttaa tuleviin valintoi-
hin ja t&k-uran houkuttelevuuteen.” (Euroopan
komissio 2005, 6)

Peruskirjassa suositellaan my0s otettavan kayttoon
tarvittavat seurantajérjestelyt, joilla peruskirjan
suositusten kidyttoonottoa tarkasteltaisiin sddn-
nollisesti (Euroopan komissio 2005, 8).

7 Arvioinnin kehittamissuositukset

TUULI-hankkeessa toteutetun kuntoutusmallin
muotoutumista ja tuloksellisuutta kéytiin ldpi
edellisissd luvuissa. Tédssd kokoamme yhteen vield
keskeiset hyvinvointianalyysid ja kuntoutusinter-
ventiota koskevat kehittimissuositukset. Lisdksi
esitimme tulevaisuutta koskevia suositeltavia jat-
kotoimenpiteita.

Hyvinvointianalyysi voidaan toteuttaa myds
TUULI-hankkeessa toteutettua analyysid kevy-
emmissd muodossa.

— Psykologisen testin osuutta voidaan lyhentda.

— Ladkarin osuus voidaan erottaa hyvinvointiana-
lyysista: tdssa tapauksessa osallistuja kévisi en-
sin hyvinvointianalyysin ja mikali toteuttajat
suosittelisivat kuntoutusta ja mikali osallistuja
itse olisi halukas, hdnen tulisi hakea B-lausunto
joko omasta tyoterveyshuollostaan tai terveys-
keskuksesta.

— Kun ladkérin tutkimus eriytetddn koskemaan
vain niitd osallistujia, joille toteuttajat suositte-
levat kuntoutusta ja jotka itse ovat halukkaita,
saadaan myos kustannussddstoja verrattuna ti-
lanteeseen, jossa kaikki hyvinvointianalyysiin
osallistuvat kdyvit ladkarin vastaanotolla. Tata
ratkaisua puoltaa myd0s se, ettd TUULI-hankkeen
toteuttajien mukaan psykologin jalddkarin arvi-
oissa oli osittain pédllekkaistd tyota.

— Kevyimmillddn hyvinvointianalyysi voisi toimia
kuntoutustarpeen arviointivilineend ilman 144-
karin tutkimusta ja fysiologista kuormituksen ja
palautumisen mittaamista.

— Hyvinvointianalyysi néytti tdssd raportissa esi-
tettyjen tulosten mukaan toimivan kuntoutustar-
peen arvioinnin lisaksi my6s kuntoutuksellisena
mini-interventiona. Jotta hyvinvointianalyysi
toimisi my0s mini-interventiona, sen tulisi si-
saltad osallistujille annettavan kirjallisen palaut-
teen ja Firstbeat-analyysin, joka ndytti toimivan
mittausten lisaksi myos kuntoutusvilineend.

— Arvioijien suositus on se, ettd on syytd huomi-
oida kuntoutustarpeen kartoittamisen yhteydes-
sd voitavan toteuttaa myos kuntoutuksellinen
mini-interventio. Télloin hyvinvointianalyysin
tulisi sisaltdd myos fysiologinen kuormituksen ja
palautumisen mittaaminen ja osallistujien tulisi
saada kirjallinen palaute.

— Hyvinvointianalyysin markkinointiin on syyta
kiinnittad erityistd huomiota. Markkinoinnilla
voidaan vaikuttaa siihen, minkilainen kohde-
ryhmad tavoitetaan. Hyvinvointianalyysin sisalto
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on tuotava markkinoinnissa selkeésti esiin, jot-
ta osallistujat tietdvat mihin ovat osallistuneet.
Kuten tuloksista kédvi ilmi, hyvinvointianalyysi
saattaa termind viedd ajatuksia siihen suuntaan,
ettd analyysissa testattaisiin fyysista kuntoa tai
ettd se sisaltdisi laboratoriotestauksia.

— Lisdksi on syytéd kiinnittdd huomiota kuntoutus-
sanan kayttoon markkinoinnissa. Sanan kaytto
kuntoutustarvetta arvioitaessa ei ole tarpeen.

Kuntoutusintervention tulee olla kevyesti raitaloi-
tavissd osallistujien tarpeiden ja tason mukaiseksi.
Osallistujille tiedottaminen intervention sisallos-
td ja aikataulusta tulee olla mukana jo kuntoutus-
intervention rakenteen suunnitteluvaiheessa.

— Intervention alussa ryhmaytyminen ja osallistu-
jien lahtotasojen selvitys tulee toteuttaa nopeasti,
minka jalkeen interventio sovitetaan ryhmén
tarpeisiin.

— Osallistujat ilmoittivat keskeiseksi elementiksi
TUULI-kuntoutusinterventiossa vertaistuen,
joten ryhmid muodostettaessa tulee kiinnittad
erityistd huomiota ryhmien kokoonpanoon. Ryh-
mien osallistujien homogeenisyys ei vield takaa
sujuvaa ryhmaityoskentelyd, ja jotkut osallistujat
kokivatkin erilaiset ndkokulmat patkatyoldisyy-
teen rikkaudeksi. Kuitenkin esimerkiksi apura-
hatutkijoiden ongelmat ja tyon kuormitustekijat
poikkesivat pidempéén pitkia méaaraaikaisuuksia
tehneiden, mahdollisesti tyon puutteesta rapor-
toivien osallistujien ongelmista.

— Kokonaisprosessin ymmartamisen ja sisdistami-
sen kannalta on keskeistd, etta osallistujat tie-
taviat mihin ovat osallistuneet. Osallistujille on
keskeisté tiedottaa siitd, mitd tulee tapahtumaan
jamihin on ja mihin ei ole tarkoitus vaikuttaa.

— Toteuttajilla tulee olla kisitys patkatyoldisyydestd
jayliopistossa tyoskentelemisestd. TUULI-hank-
keessa kuntoutus toteutettiin keskustelevalla ot-
teella, joten toteuttajien tulee tuntea patkétyo-
ldisyyteen liittyvid ongelmia. Osallistujista osa
totesi ongelmia olleen kohtaamisissa esimerkiksi
tyoterveyshuollon kanssa — patkatyoldisyyteen
liittyvaa epavarmuutta ja sen aiheuttamaa stres-
sid ei ollut tunnistettu.

— Yleisen tason luennot esimerkiksi projektinhal-
linnasta tai ravintotietoudesta koettiin etdisina.
Kuitenkin samat teemat voivat toimia yksilollis-
tettynd: esimerkiksi yksilokdynnit ravintotera-
peutilla saivat positiivista palautetta osallistujilta.

— Osallistujat olisivat halunneet enemman tietoa
patkatyolaisyydestd ja siitd, mitd ihmiset yleensa
tekevit erilaisissa uravaiheissa. Tdllaisen infor-
matiivisen osuuden sisdllyttiminen interven-

tioon on suositeltavaa. Toteutustavan ei tarvitse
olla luentomainen.

— Mikali interventiota halutaan valtakunnallistaa,
on mahdollista toteuttaa interventio yksittdisten
kuntoutuspéivien sijaan esimerkiksi kolmena
kahden tai kolmen pédivdn mittaisena kdynti-
kertana.

— Mikali kdyntikertojen vilille tulee pidempid
taukoja ryhmien kokoontumisten vililld, tulee
kuntoutukseen muodostaa jonkinlainen sidos.
Tarkoitus olisi sdilyttda osallistujien tunne siitd,
ettd he osallistuvat sellaiseen toimintaan, joka vie
heiddn omaa tilannettaan eteenpiin.

Kuntoutusjirjestelmda tulee kehittia ottaen
huomioon ty6n ja tydeliman muutokset. TUULI-
hanke oli tdssd kehittimistyossd hyva alku, mutta
epityypillisen tyon tekijoistd hankkeessa otettiin
huomioon ainoastaan Helsingin yliopiston maa-
rdaikaiset tyontekijat.

— Epatyypillistd tyotd tekevien kuntoutustarvetta
ei tunneta kansallisella tasolla. TUULI-hanke
avasi tilannetta Helsingin yliopiston osalta. Han-
ke osoitti, ettd kuntoutustarvetta kohderyhméssa
on, ja sitd ei ole aiemmin selvitetty. Madraaikai-
sissa tyosuhteissa tyoskentelevien kuntoutustar-
peen kartoitus tulisi toteuttaa vihintddn myos
muissa Suomen yliopistoissa.

— Lisédksi on suositeltavaa, ettd TUULI-hankkeessa
toteutetun kaltainen kuntoutusmalli toteutettai-
siin, jos ei jatkuvana, niin ainakin kertaalleen
Suomen yliopistoissa — vaikka sitten yliopisto
kerrallaan.

— Maddrdaikainen ty6 on vakiintunut osaksi tyo-
markkinoita. Méarédaikaisista pétkista koostu-
vaan tyouraan liittyy tyottomyysjaksoja. Siksi
myos tyottomyyskaudella olevat tulisi saada
kuntoutusjérjestelman piiriin.

— Verkostoyhteistyossd on vield kehittdmistd. Tyo-
ja elinkeinotoimiston sekd tyoterveyshuollon
roolit taytyy selkeyttdd. Molemmat tahot voisi-
vat toimia aloitteellisina hyvinvointianalyysiin
ldhettamisessd. Koska apurahatutkijat eivat valt-
tamittd ole yhteydessd kumpaankaan tahoon,
voisivat nima tahot olla aloitteellisia my6s hy-
vinvointianalyysin markkinoinnissa yliopisto-
jen kautta. Hyvinvointianalyysin rahoittajana
voisivat toimia esimerkiksi elakevakuutusyhtiot.
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Liitetaulukko 1. TyGuran kuvaus?.

Lkm %
Katkonainen tydura: tyo- ja tyottomyysjaksot vuorottelevat 15 11
Pitkdaikaisia yhtendisida madrdaikaisuuksia tai apurahakausia 55 41
Lyhytaikaisia yhtendisid mdardaikaisuuksia tai apurahakausia 44 33
Ei mik&an edellisistd, kerro omin sanoin® 18 13
n=132
3”Mik4 seuraavista tyouran kuvauksista kuvaa parhaiten omaa tilannettanne?”
PErilaisia madraaikaisuuksien ja vakituisten tydsuhteiden yhdistelmia, yksi vastaaja ilmoitti yhden tysttomyysjakson.
Liitetaulukko 2. Taloudellinen toimeentulo®.
Lkm %
Rahat riittavat kuluihin ja jotain jaa ylikin 66 49
Rahat riittavat tavallisiin kuluihin 47 35
Tulen toimeen, mutta vain hyvin tarkasti elden 16 12
Rahoja on vaikea saada riittdmaddn edes valttamattomiin kuluihin 4 3
n=133

a»Miten tulette tilld hetkelld toimeen taloudellisesti?”

Liitetaulukko 3. Tydssd jaksamista tai selviytymistd haittaavat tekijat.?

Osuus vastanneista, %

Maara- Tyon ulkopuo-
Terveyteen aikaisuuteen Tyon henkisen Tydmotivaation liset vaikeudet
liittyvat liittyva kuormituksen tai tydhalujen (perhe, talous-
ongelmat epdtietoisuus ongelmat vdheneminen tilanne yms.)
Ei esiinny tai ei 51 24 28 35 52
haittaa
Haittaa vahan 39 47 42 42 39
Haittaa paljon 10 29 30 24 9
Yhteensd 100 100 100 100 100
n 131 130 132 132 132
@ Haittaavatko seuraavat asiat tydssi jaksamistanne tai tydssa selviytymistinne...”
Liitetaulukko 4. Tyokyky tyonkuvan mukaan.
Tydnkuva
Apurahalla Tutkija/opettaja Muu Kaikki
Tyokyky Lkm % Lkm % Lkm % Lkm %
Tdysin tyokykyinen 11 50 54 70 25 78 90 68
Osittain tydkyvyton 11 50 22 29 22 41 31
Tdysin tyokyvyton 0 0 1 1 0 1 1
Yhteensd 22 100 77 100 32 100 132 100
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Liitetaulukko 5. Kuntoutusinterventioon osallistuneiden taustatiedot, ensimmainen ja toinen kysely.

1. kysely 2. kysely
Tutkinto Lkm % Lkm %
Maisteri 22 50 22 50
Lisensiaatti 3 7 1 2
Tohtori 16 36 18 41
Muu, mika 3 7 3 7
n=44 n=44
1. kysely 2. kysely
Pdaasiallinen toiminta Lkm % Lkm %
Apurahakaudella 6 14 4 9
Méddrdaikaisessa kokopdivatydssa 33 75 29 66
Madrdaikaisessa osa-aikatyossa 1 2 1 2
Vakituisessa kokopdivatydssa 1 2 4 9
Opiskelija 0 0 1 2
Hoitamassa kotia/perheenjdsentd 0 0 1 2
Tyoton tai lomautettu 3 7 3 7
Muu tilanne 0 0 1 2
n=44 n=44
1. kysely 2. kysely
Taloudellinen toimeentulo Lkm % Lkm %
Rahat riittavat kuluihin ja jotain jaa ylikin 25 57 21 48
Rahat riittavat tavallisiin kuluihin 10 23 14 32
Tulen toimeen, mutta vain hyvin tarkasti elden 6 14 6 14
Rahoja on vaikea saada riittamdan edes
valttdamattomiin kuluihin 3 7 0 0
Rahat eivdt riitd edes valttamattdomiin kuluihin 0
n=44 n=43
1. kysely 2. kysely
P&dasiallisen tydn tekeminen myés... Usein, lkm Toisinaan, lkm Usein, lkm  Toisinaan, lkm
Iltaisin 15 24 13 24
Viikonloppuisin 6 26 9* 18*
Omalla lomallanne 5 13 5* 13*
n=44 nN=44 [*n=42
1. kysely 2. kysely
Tyouran kuvaus Lkm % Lkm %
Katkonainen tyoura: tyd- ja tyottomyysjaksot
vuorottelevat 4 9 1 2
Pitkdaikaisia yhtendisia mdardaikaisuuksia tai
apurahakausia 18 41 24 55
Lyhytaikaisia yhtendisia mdardaikaisuuksia tai
apurahakausia 13 30 14 32
Ei mikdadn edellisistd, kerro omin sanoin? 9 21 4 11
n=44 n=43

2Erilaisia maardaikaisuuksien ja vakituisten tydsuhteiden yhdistelmid, yksi vastaaja ilmoitti yhden tysttémyysjakson.
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Liitetaulukko 6a. Tyokyky ennen interventiota ja intervention paattyessa ikaluokittain.

Intervention padttyessa?,

lkm

Muutos tdysin

Tdysin tyoky- Osittain Jakauma tydkykyisissa,

Ikdluokat Ennen interventiota kyinen tyokyvyton ennen n lkm
Alle 36 v. Tdysin tyokykyinen 27 27 36 +9

Osittain tyokyvyton 9 9

......... Jakauma jalkeen 36

36v.jayli Tdysin tyokykyinen 25 26 43 +12

Osittain tydokyvyton 13 17

Jakauma jilkeen 38

2Seurantakysely toteutettiin toisen interventioon kuuluvan seurantapaivan jalkeen. Tuolloin intervention intensiivivaiheesta oli kulunut noin kuusi kuukautta.

Liitetaulukko 6b. Tyokyky ennen interventiota ja intervention pdattyessa tyonkuvan mukaan.

Intervention padttyessa?,

lkm Muutos taysin
Tdysin Osittain Jakauma tyokykyisissd,
Tydnkuva Ennen interventiota tydkykyinen tydkyvyton ennen n lkm
Apurahalla Tdysin tyokykyinen 7 7 13 +5
Osittain tydkyvyton 5 1 6
‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ Jakaumajalkeen 12 Lo
Tutkija/Opettaja  Tdysin tyokykyinen 35 1 36 51 +12
Osittain tydokyvyton 13 2 15
‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ Jakaumajatkeen 48 3
Muu Tdysin tyokykyinen 14 14 18 +4
Osittain tydkyvyton 4 4
Jakauma jilkeen 18

Seurantakysely toteutettiin toisen interventioon kuuluvan seurantapivan jalkeen. Tuolloin intervention intensiivivaiheesta oli kulunut noin kuusi kuukautta.

Liitetaulukko 7a. Tyokyky suhteessa elinaikaiseen parhaaseen tyokykyyn, terveydentila ja eldmadnlaatu ennen
interventiota ja intervention pdattyessa ikaluokittain.

Tydnkuva Ennen interventiota, ka n Intervention pddttyessa?, ka n Muutos
Alle 36 v. Tyokyky 7,5 36 Tyokyky 7,9 36 +0,4
Terveys 7,7 36 Terveys 8,1 36 +0,4
............................................. Elamanlaaty 7,7 35 Elamanlaaw 80 36 10,3
36v.jayli Tyokyky 6,9 43 Tyokyky 7.4 44 +0,5
Terveys 7,1 43 Terveys 7 44 -0,1
Elamanlaatu 7 43 Elamanlaatu 7,4 43 +0,4

Seurantakysely toteutettiin toisen interventioon kuuluvan seurantapaivan jilkeen. Tuolloin intervention intensiivivaiheesta oli kulunut noin kuusi kuukautta.
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Liitetaulukko 7b. Tyokyky suhteessa elinaikaiseen parhaaseen tyokykyyn, terveydentila ja elamanlaatu ennen
interventiota ja intervention paattyessd tyonkuvan mukaan.

Tydnkuva Ennen interventiota, ka n Intervention pddttyessa?, ka n Muutos
Apurahalla Tyokyky 7,4 13 Tyokyky 7,2 13 -0,2
Terveys 7,2 13 Terveys 7,2 13 0
............................................ Elamanlaaty 7.8 12 Elamaniaaty LR 13 06
Tutkija/Opettaja Tyokyky 7,1 51 Tyokyky 7,7 52 +0,6
Terveys 7,3 51 Terveys 7,4 52 +0,1
............................................ Elamaniaaty 71 51 Elaméniaatu L7851 x0T
Muu Tyokyky 7,6 18 Tyodkyky 7,8 18 +0,2
Terveys 7,8 18 Terveys 8,0 18 +0,2
Eldaméanlaatu 7,6 18 Elamdnlaatu 7,9 18 +0,3

aSeurantakysely toteutettiin toisen interventioon kuuluvan seurantapéivan jilkeen. Tuolloin intervention intensiivivaiheesta oli kulunut noin kuusi kuukautta.

Liitetaulukko 8. Itsensd haluttomaksi ja henkisesti vdasyneeksi tuntevat ensimmadisen ja toisen kyselyn
mukaan.?

Kaikki seurantakyselyyn vastanneet (n = 84)

Ensimmdinen kysely Seurantakysely

Lkm % Lkm %
Pdivittdin tai lahes pdivittdin 11 13 7 8
Muutaman kerran viikossa 24 29 15 18
Noin kerran viikossa 19 23 22 26
Muutaman kerran kuukaudessa 15 18 22 26
Harvemmin tai ei koskaan 14 17 18 21
Tieto puuttuu 1 1 0 0
Yhteensd 84 100 84 100
Interventioon osallistuneet (n = 44)

Ensimmdinen kysely Seurantakysely

Lkm % Lkm %
Pdivittdin tai lahes pdivittdin 8 18 5 11
Muutaman kerran viikossa 19 43 11 25
Noin kerran viikossa 11 25 13 30
Muutaman kerran kuukaudessa 3 7 10 23
Harvemmin tai ei koskaan 3 7 5 11
Yhteensd 44 100 44 100

3”Kuinka usein tunnette itsenne haluttomaksi ja henkisesti vdasyneeksi tyohdn ldhtiessanne?”
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Liitetaulukko 9. Ryhmahaastattelujen kysymysten aiheet.

1. Ennen kurssia

Odotukset ryhmaltd

Tuntemukset ryhmdan tultaessa

2. Kurssin aikana

Tuntemukset ryhmastd/ryhmassa

olemisesta sen aloittaessa ja kysely-

hetkella

Kehitys- ja parannusehdotukset
ohjaajille

Vaikein tai epdselvin asia kurssilla

Tapaamisten ilmapiiri

Arviot kurssilla kasitellyistd osa-
alueista

Erilaiset kdytanndn toteutukseen
liittyvat seikat

Arvio kurssin vetdjien roolista

Tarkeimmat ryhmédssa kasitellyt asiat

3. Kurssin jalkeen

Odotusten tdyttyminen

Vertaistuen toteutuminen

Tarve ryhman tukeen jatkossa

Ammatillisen identiteetin
vahvistuminen tai selkiytyminen

Onnistuminen tyon ja perheen yhteen-

sovittamisessa

Odotusten tayttyminen kurssin
loppuun mennessa

Onnistumiset ja epdonnistumiset

Tulevaisuudensuunnitelmat

Tulokset henkilokohtaisen hyvin-
voinnin tukemisessa

Kurssin konkreettinen anti ryhman
toiminnan aikana

Yllattavat ja odottamattomat seikat

Kurssin anti TUULI-tavoitteiden
toteutumisen nakokulmasta

Tyon- ja elamadnhallinnan
lisddntyminen
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Liite 1. Hyvinvointianalyysikysely (inernetlomake).

Tuuli-hankkeen arviointi - Hyvinvointianalyysi

@ Euntoutussabtic
L
L ]

]

L ]

Tama kysely on osa Kuntoutusalan Tutkimus- ja kehittdmiskeskuksessa toteutettavaa Tuuli-kuntoutus-
hankkeen arviointia. Kysely tehddan Hyvinvointianalyysiin osallistuneille ja kyselyn tarkoituksena on kartoittaa
osallistujien omia odotuksia ja mielipiteitd Hyvinvointianalyysin toteuttamisesta, toimintatavoista ja mah-
dollisesta kehittdmisesta seka odotuksia mahdollisesta kuntoutusinterventiosta. Hankkeen arvioinnissa
keskeistéd on kehittévéa arviointi, toisin sanoen tavoitteena on myés tukea hankkeen toimintaa sen tavoitteiden
toteuttamisessa ja kuntoutusmallin kehittamisessa. Tastd syystd kyselyssd on myés muutama kysymys
taustatiedoista, tydssa jaksamisesta ja tyokyvystd, sekd hyvinvoinnista ja eldaménlaatuun liittyvista tek
Kysely on luottamuksellinen ja saatuja tietoja ei anneta kenellekdan arviointiryhméan ulkopuolella. Miss
vaiheessa vastauksia ei kasitellda henkilon yksildintitietojen kanssa. Osallistuminen kyselyyn on vapaa-
ehtoista. Toivomme, ettd kdytatte kuitenkin aikaanne vastaamiseen ja nain osallistutte maardaikaisessa
tydsuhteessa olevien kuntoutuksen kehittédémiseen. Vastaamiseen menee noin 15 minuuttia. Kiitamme
ajastanne!

Vastatkaa kysymyksiin valitsemalla sopivin vaihtoehto tai kirjoittamalla vastaus sille varattuun tilaan.
Aluksi kysymme muutamia taustatietoja.
1) Sukupuoli:

C Nainen

C Mies

2) Ika:

—

3) Oletteko télla hetkella?
C Naimaton
C Avioliitossa
C Avoliitossa
€ Eronnut

C Leski

4) Kuinka monta jasentd kotitalouteenne kuuluu itsenne mukaan lukien? (Huomioi myés lapset, jotka
mahdollisesti asuvat osan ajasta muualla)

—

5) Kuinka moni kotitalouteenne kuuluvista on:
alle 7 vuotta

7-13 vuotta

14-16 vuotta

70 vuotta tai yli

6) Miten tulette tdlla hetkelld toimeen taloudellisesti?
C Rahat riittavat kuluihin ja jotain jaa ylikin.
€ Rahat riittévat tavallisiin kuluihin.
C Tulen toimeen, mutta vain hyvin tarkasti elden.
@ Rahoja on vaikea saada riittamaan edes valttamattomiin kuluihin.

€ Rahat eivt riitd edes valttamattomiin kuluihin.

7) Mitka ovat kotitaloutenne keskimé&araiset nettotulot kuukaudessa?
€/kk
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8) Mika on talla hetkelld korkein suorittamanne tutkinto?
C kandidaatti

C maisteri

€ lisensiaatti

C tohtori

C muu, mika?

9) Mika on nykyinen/viimeisin ammattinne?

10) Kuinka monta vuotta olette ollut koulutustanne vastaavissa tehtavissa?

-

11) Kuinka monta vuotta teilld on tydkokemusta yhteensa? (koulutusta vastaava + muu tyokokemus)

-

12) Mika seuraavista vaihtoehdoista kuvaa parhaiten tamanhetkista paaasiallista toimintaanne? Oletteko:

@ apurahakaudella

C masraaikaisessa kokopdivatydssa

C masraaikaisessa osa-aikatyossa

C vakituisessa kokopaivatyossa
vakituisessa osa-aikatydssa

opiskelija

tyoton tai lomautettu

muu tilanne, mika?

C
C
@ hoitamassa kotia/perheenjdsenta
c
C

Osa jatkossa esitettdvista kysymyk5|sta koskee tyossakayntla Mlkalu ette ole ]uurl talla hetkella
tyoelamadssd, vastatkaa kysymyksiin v ty i.

13) Kuinka monta tuntia keskim.

-

rin tyoskentelette viikossa?

14) Teetteko padasiallista tyotdnne myos :
(asteikko: 1=usein, 2=toisinaan, 3=ennen, en enda 4=en)

iltaisin

viikonloppuisin

"o 0 e
SlNoTNoNY
"o N
SN NCIEN

omalla lomallanne

15) Mika seuraavista tyduran kuvauksista kuvaa parhaiten omaa tilannettanne?
 Katkonainen tybura: tyo- ja tyottomyysjaksot vuorottelevat
C Ppitkaaikaisia yhtenaisid maaraaikaisuuksia tai apurahakausia

@ Lyhytaikaisia yhtendisia maaraaikaisuuksia tai apurahakausia

C Ei mikaan edellisista, kerro omin sanoin:

Tyokyky ja tyohyvinvointi

16) Arvioikaa millainen tyokykynne on nykyisin? Oletteko:
@ taysin tyokykyinen
C osittain tyokyvyton

@ taysin tyokyvyton?

17) Oletetaan, ettd tyokykynne on parhaimmillaan saanut 10 pistetta. Minka pistemaaran antaisitte
nykyiselle tyékyvyllenne?

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
taysin tyokyvyton c c c ¢ c C C C C € C tyskyky parhaimmillaan
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18) Haittaavatko seuraavat asiat tyossa jaksamistanne tai tyossa selviytymistdanne:
(asteikko: 1=ei esiinny tai ei haittaa, 2=haittaa véhan, 3=haittaa paljon)
terveyteen liittyvat ongelmat?

maéédraaikaisuuteen liittyva epétietoisuus?

tyén henkisen kuormituksen ongelmat?

tyomotivaation tai tyéhalujen vdheneminen?

oMo Mo NI
"o N0 AN
AN N0 N

tydn ulkopuoliset vaikeudet (perhe, taloustilanne yms.)?

19) Kuinka usein tunnette itsenne haluttomaksi ja henkisesti vasyneeksi tyohon ldhtiessdnne?
c paivittdin tai ldhes paivittain
C muutaman kerran viikossa
C noin kerran viikossa
C muutaman kerran kuukaudessa

C harvemmin tai ei koskaan?

20) Missa mé
paikkansa?
(asteikko: 1=pitaa taysin paikkansa, 2=pitda jokseenkin paikkansa, 3=ei pida paikkaansa,
4=kysymys ei sovi nykyiseen eldmantilanteeseeni)

in seuraavat tyota ja tyohyvinvointianne koskevat vaittamat p at kohdallenne

1 2 3 4
Tydyhteisé6n kuuluminen on minulle tarkeaa. C C (ol o

vaatimukset ovat kiristyneet. nnnn

Tyémaarani on kohtuuton.

Olen erittéin tyytyvéinen ty6honi. nnnn

En ehdi tehdé t6ité niin hyvin kuin haluaisin.

Tydsséni voin toteuttaa itseani. nnnn

Voin pitaa tyossani riittavasti taukohetkia.

Tyon ja perheen yhteensovittaminen on vaikeaa. nnnn

Lounastan saannollisesti tyokavereideni kanssa.

Harrastan liikuntaa ainakin 2 krt viikossa. nnnu

Harrastan saannollisesti (myds) muuta kuin liikuntaa.

Tapaan sukulaisia tai ystavia ainakin 2 krt kuukaudessa. nnnn

Minulle jaa riittavasti omaa aikaa (muuhun kuin tyéhén).

Tunnen ly6vani laimin kotiasioita ty6ni vuoksi.

Jaksan paremmin lasten kanssa, kun kdyn tydssé. (o] o] c C

21) Miten tyytyvdinen olette seuraaviin tydyhteiso toimi een liittyviin ja omaa kehittymistdanne
tukeviin asioihin?
(1=erittdin tyytyméaton, 2=tyytyméton, 3=melko tyytyvéinen, 4=tyytyvédinen, 5=erittdin tyytyvdinen)

1 2 3 4 5

yhteisty6 tydyhteiséssési? c c Cc o 0
Oannn
tasapuolinen kohtelu tydyhteiséssési? c c c©c o C
ot stnerismanaotswost s senemsen e w [ '» | '» | » | o]
henkilokohtaiset kehittymismahdollisuudet? c c c Cc C
e ) 1 1 KN Y
esimiestenne tuki ja kannustus? c c c c C

Helsingin yliopisto jarjestda palvel hteessa ol lle henkilokt leen (tybaika vdhintdaan
14 tuntia viikossa) ennalta ehkédisevdn tyoterveyshuollon ja yleislddkaritasoisen sairaanhoidon.

22) Oletteko oi tu kdyttamaan tyotervey |1 palveluita?
C Olen
C Enole
23) K i halut tyotervey ] ita ja niiden jarjestamista Helsingin

yliopistossa:

=
[

Terveys ja elamanlaatu
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24) Arvioikaa oma tamaéanhetkinen tervey: i H inta hdollista terveydentilaa kuvaa luku 0 ja
parasta mahdollista luku 10.

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Huonoin mahdollinen terveys ¢ C C C C C C C C C (C Paras mahdollinen terveys

25) Seuraavaksi pyyda Teitd arvioi hyvédksi koette nykyisen elama kok i tena
eli elaméanlaadun edellisen d ik H inta hdollista elamé&nlaatua kuvaa luku 0 ja
parasta mahdollista luku 10.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Huonoin mahdollinen cocCccccoocccoc oo Pa__ras__mahdollinen
eléamanlaatu eldmanlaatu

26) Oletteko viime aikoina...
(asteikko: 4=usein, 3=melko usein, 2=silloin télléin, 1=harvoin tai ei ollenkaan)

...kyennyt nauttimaan tavallisista péivittaisista toimistanne?

...tuntenut itsenne toiveikkaaksi tulevaisuuden suhteen?

SN WNO YN
" N
SIEC oW
A0

...ollut toimelias ja vired?

Aiempi kuntoutus ja kuntoutuksen tarve

27) Oletteko saanut aiemmin kuntoutusta, ja jos, niin minkdlaista?
I En ole saanut kuntoutusta aiemmin.

[ Kelan tukemaa avokuntoutusta (esim. erilaiset terapiat)

I Kelan tukemaa laitoskuntoutusta

I Tuettu kuntoremontti

[ Itse maksettua avokuntoutusta (esim. erilaiset terapiat)

I 1tse maksettua laitoskuntoutusta

I Tydpaikan tyokykyé ja ty6hyvinvointia yllapitdva toiminta

I Jotain muuta, mita?

28) Minkalaisia kuntoutuksellisia ja hyvinvointia edistdvia toimenpiteitd koette tarvitsevanne?
I Fyysisen kunnon kohottamista

r Stressinhallintakyvyn parantamista ja rentoutumisen opettelemista

I Liikunnan omaksumista osaksi omaa elaméantapaa

™ omaan tyohon liittyvien tavoitteiden ja ammatillisen identiteetin selkiyttamista

I Henkilokohtaista kuntoutuskonsultaatiota

" Omaa hyvinvointia kohentavaa kuntoutusta

I En koe tarvitsevani kuntoutuksellisia ja hyvinvointia edistévia toimenpiteita.

I Jotain muuta, mita?

Tuuli-hyvinvointianalyysiin ohjautuminen

29) Mistd saitte tietoa mahdollisuudesta ottaa osaa Tuuli-hankkeeseen?
I Tysvoimatoimistosta
[ Tyshallinnon Internet-sivustolta
I EsR:n Internet-sivustolta
- Yliopistolainen-lehdesta
- Helsingin yliopiston intranetista

I Eri verkostojen kautta sahkopostitse

30) Miksi hakeuduitte Tuuli-hyvinvointi lyysiin (c

analyysista)?

;|
i‘

Hyvinvointianalyysin toteutus ja toimintatavat
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31) Seuraavassa on joukko hyvinvointianalyysin toteutusta koskevia vdittamia. Valitkaa omaa
nakemystdanne parhaiten kuvaava vaihtoehto.

(1=taysin eri mieltd, 2=melko eri mieltd, 3=siltd valiltd, 4=melko samaa mieltd, 5=tdysin samaa
mielta)

Hyvinvointianalyysin tavoitteet olivat selkeéat ja konkreettiset. cc o ocC

Hyvinvointianalyysin sisalté on vastannut oman tyokykyni ylla seen liittyvia

Hyvinvointianalyysin toteutus on hyvin organisoitua ja tehokasta. c c c c C

Hyvinvointianalyysin henkil6std on ammattitaitoista ja osaavaa.
Hyvinvointianalyysin henkilsto on palvelualtista ja yhteisty6kykyista. [olNolNolNolN o

Hyvinvointianalyysin henkilost6 otti omat mielipiteeni tarpeeksi huomioon.

Hyvinvointianalyysin lyhytkestoisuus on sen vahva puoli. c c oo cC

Hyvinvointianalyysin henkildstolla oli aikaa kuunnella ongelmiani.

32) Miten hyvin seuraavat vdittamat ki hyvinvointi lyysia, sen eri osia ja toteutusta?
(1=erittdin huonosti, 2=melko huonosti, 3=siltd valiltd, 4=melko hyvin, 5=erittdin hyvin)
1 2 3 4 5

Hyvinvointikysely (psykologinen testi) oli hyvin toteutettu. c c c c C
Hyvinvointikyselyyn vastaaminen oli ty6lasta. nnnnu
Hyvinvointikysely oli ammattitaitoisesti laadittu. c o o Cc C
st oo s — o] s ] s]s]
Firstbeat-osio oli mielenkiintoinen. c o o Cc C
T ) I I
Tiesin koko ajan missa mennaan. c o c o C

Firstbeat analyysin palaute oli nnnnn

33) Saitteko Hyvinvointianalyysin palautteen myos kirjallisena?
C kylla
CEn

C En, mutta olisin halunnut

34) K oikaa omin in Hyvinvointi lyysin toteutusta ja | kilok

=

=

=

Hyvinvointianalyysin tulokset ja vaikutukset

36) Seuraavassa on joukko Hyvinvointi lyysin t llisuutta koskevia vdittamia. Valitkaa omaa
nakemystdanne parhaiten kuvaava vaihtoehto.
(1=taysin eri mieltd, 2=melko eri mieltd, 3=silta valiltd, 4=melko samaa mieltd, 5=tdysin samaa

mielta)

Hyvinvointianalyysista oli minulle selvésti hyétya. c c o ocC

Hyvinvointianalyysin tulokset herattivat minut seuraamaan elintapojani.

Hyvinvointianalyysin ansiosta tulen seuraamaan ty6ssé jaksamista ja/tai ccc oo
hyvinvointiani tiiviimmin kuin ennen.

Uskon, ettd Hyvinvointianalyysista on hydtya muille osallistujille.

Hyvinvointianalyysi vastasi omiin odotuksiini. [clNolNolNolN o

Uskon, etta Hyvinvointianalyysista voi olla hyétya tyossa suoriutumiseeni.

Uskon, etta Hyvinvointianalyysin ansiosta seuraan tyéyhteiséni ty8ssa jaksamistaja ~ ~ ~ ~
hyvinvointia tiiviimmin kuin ennen.

Uskon lilkkuvani tulevaisuudessa vapaa ajallani enemman kuin ennen.

Uskon kiinnittévani ailempaa enemman huomiota uneni maéraén ja palautumiseeni. ¢ C C C C

Hyvinvointianalyysi herdtti minut ajattelemaan stressinsietokykyani.

37) Kertokaa omin sanoin mitéd hyvaa ja huonoa Hyvinvointianalyysissa on? Miten kehittéisitte
Hyvinvointianalyysia?

=

35) Kertokaa lyhyesti omin sanoin mita Hyvinvointianalyysisséa sovittiin tehtdvaksi Teiddn kohdallanne?
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38) Arvioitteko, ettd Hyvinvointianalyysista voisi olla hyotya nykyisille tai entisille tyotovereillenne?

o Kylla (perustelkaa halutessanne) |

CE (perustelkaa halutessanne) |

39) Uskotteko, etta Hyvmvomtuanalyysusta voisi ua pysyva | ustarpeen arviointikdytanto
yl henkildk

C Kylla, (perustelkaa halutessanne) |

C En, (perustelkaa halutessanne) l

Tulevaisuus

40) Valittiinko Teidat kuntoutusinterventioon?
C kyla
CoE

o Ei, mutta olisin halunnut

Seuraavat kysymykset on osoitettu niille, jotka valittiin kuntoutusinterventioon.

41) Missa madrin odotatte kuntoutusintervention kohentavan tai selkiyttdvan seuraavia seikkoja?
(1=en lainkaan, 2=en juurikaan, 3=vaikea sanoa, 4=jonkin verran, 5=paljon)
1 2 3 4 5

Terveytta O O 0 o O
nnnnn
Tyoékykya

nnnnu

Yhteistyokykya

Taitoja kehittdad toiminnan ja tyén tehokkuutta nnnnu

Tyén ja arjen yhteensovittamista

[Ammatillisia tavoitteitani nnnnn

Ammatillista identiteettiani

Kykya huolehtia omasta hyvinvoinnistani nnnnn

Psyykkisia voimavarojani

Sosizaisa voimavarojan nnnnu

42) Kertokaa omin sanoin mitd konkreettisia tuloksia odotatte k i ventiolta?

=

=

Sydédmelliset kiitokset vastauksistanne! Palautteenne on tirkeda
maddraaikaisessa tydsuhteissa olevien kuntoutuksen kehittdmisessa.
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Liite 2. Seurantakysely (internetlomake).

Tuuli-hankkeen arviointi - Seurantakysely
@ Kuntoutusshitis
N
T

Vastatkaa kysymyksiin valitsemalla sopivin vaihtoehto tai kirjoittamalla vastaus sille varattuun tilaan.
Aluksi kysymme muutamia taustatietoja.

1) Mika on tédlla hetkella korkein suorittamanne tutkinto?

€ kandidaatti

C maisteri

C lisensiaatti

C tohtori

o muu, mika?

2) Mikd on nykyinen/viimeisin ammattinne?

3) Mikad seuraavista vaihtoehdoista kuvaa parhaiten tamédnhetkista padasiallista toimintaanne? Oletteko:
c apurahakaudella
C masraaikaisessa kokopdivatydssa
C masraaikaisessa osa -aikatyossa
€ vakituisessa kokopaivatyossa
€ vakituisessa osa-aikatydssa
o opiskelija
C hoitamassa kotia/perheenjasenta

c tyoton tai lomautettu

C muu tilanne, mika?

4) Miten tulette tilla hetkella toimeen taloudellisesti?
C Rahat riittévat kuluihin ja jotain jaa ylikin.
€ Rahat riittavat tavallisiin kuluihin.
C Tulen toimeen, mutta vain hyvin tarkasti elden.
C Rahoja on vaikea saada riittdméaan edes valttamattomiin kuluihin.

€ Rahat eivt riits edes valttamattomiin kuluihin.

5) Mitka ovat kotitaloutenne keskiméaéardiset nettotulot kuukaudessa?
€/kk

Osa jatkossa esitettdvistd kysymyksista koskee tyossakdyntia. Mikali ette ole juuri tdlla hetkelld

tybeldmaéssd, vastatkaa kysymyksiin viimeisimmaén tyok mukai i
6) Kuinka monta tuntia keskim&arin tyo elette viikossa?
7) Teetteko paaasiallista tyotanne myos :
(asteikko: 1=usein, 2=toisinaan, 3=ennen, en enaa 4=en)

1 2 3 4
iltaisin (@) (@) C O
viikonloppuisin C (o C C
omalla lomallanne (@) C C C

8) Mika seuraavista tyduran kuvauksista kuvaa parhaiten omaa tilannettanne?
C Katkonainen tybura: tyo- ja tyottdmyysjaksot vuorottelevat
C Pitkaaikaisia yhtenaisid maaréaikaisuuksia tai apurahakausia

C Lyhytaikaisia yhtenaisid maardaikaisuuksia tai apurahakausia

C Ei mikaan edellisistd, kerro omin sanoin: I

Tyokyky ja tyohyvinvointi
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9) Arvioikaa millainen tyokykynne on nykyisin? Oletteko:
@ taysin tyokykyinen
C osittain tyskyvyton

C taysin tydkyvytdn?

10) Oletetaan, ettd tyokykynne on parhaimmillaan saanut 10 pistettd. Minkd pistemaaran antaisitte
nykyiselle tyékyvyllenne?

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
taysin tydkyvytdn c c c Cc C C C C C € C tydkyky parhaimmillaan

11) Haittaavatko seuraavat asiat tyossd jaksamistanne tai ty6sséa selviytymistanne:
(asteikko: 1=ei esiinny tai ei haittaa, 2=haittaa véhan, 3=haittaa paljon)
terveyteen liittyvat ongelmat?

maaraaikaisuuteen liittyva epatietoisuus?

tydn henkisen kuormituksen ongelmat?

tyomotivaation tai ty6halujen vdheneminen?

SR N T
S TN Mo MW
S e T I

tyon ulkopuoliset vaikeudet (perhe, taloustilanne yms.)?

12) Kuinka usein tunnette itsenne haluttomaksi ja henkisesti vasyneeksi tyohon ldahtiessdanne?
o paivittain tai ldhes paivittain
C muutaman kerran viikossa
C noin kerran viikossa
C muutaman kerran kuukaudessa

€ harvemmin tai ei koskaan?

13) Missd@ maarin seuraavat tyota ja tyohyvinvointianne koskevat vaittamat pitavat kohdallenne
paikkansa?

(asteikko: 1=pitaa taysin paikkansa, 2=pitaa jokseenkin paikkansa, 3=ei pidé paikkaansa,

4=kysymys ei sovi nykyiseen eldméntilanteeseeni)

1 2 3 4
Tyoyhteis66n kuuluminen on minulle tarkeaa. (o] (o] c C

Ty6tahti ja vaatimukset ovat kiristyneet. nnnn

Tyémaéarani on kohtuuton.

Olen erittdin tyytyvainen tyohoni.

En ehdi tehda titd niin hyvin kuin haluaisin. C C (ol o

Tyésséni voin toteuttaa itseani. nnnn

Voin pitéé tyossani riittavasti taukohetkia.

Tyon ja perheen yhteensovittaminen on vaikeaa. nnnn

Lounastan saanndllisesti tyokavereideni kanssa.

Harrastan liikuntaa ainakin 2 krt viikossa. nnnn

Harrastan saannéllisesti (my&s) muuta kuin liikuntaa.

Tapaan sukulaisia tai ystévia ainakin 2 krt kuukaudessa. nnnn

Minulle jaa riittéavasti omaa aikaa (muuhun kuin tyéhon).

Tunnen lyévani laimin kotiasioita tyoni vuoksi.

Jaksan paremmin lasten kanssa, kun kéyn tyossé. C (o] c C

14) Miten tyytyvdinen olette seuraaviin tyoyhteiso toimi een liittyviin ja omaa kehittymistanne
tukeviin asioihin?
(1=erittdin tyytymaton, 2=tyytymatén, 3=melko tyytyvédinen, 4=tyytyvdinen, S5=erittdin tyytyvéinen)

1 2 3 4 5

yhteisty tyoyhteisdssési? c c c c C
tyoilmapiiri tyoyhteisdssasi nnnnu
tasapuolinen kohtelu tydyhteisdssési? c c c Cc C
ol cenemsmansolsuise o remsen e o1 9| 9 » o]
henkildkohtaiset kehittymismahdollisuudet? c c c c C
byooversseme s oot o] 8] ] s
esimiestenne tuki ja kannustus? c c c Cc C

Terveys ja elamanlaatu

15) Arvioik dnhetkinen tervey il ; inta hdollista terveydentilaa kuvaa luku 0 ja
parasta mahdolllsta luku 10.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Huonoin mahdollinen terveys C C C C C C C C € C C Paras mahdollinen terveys
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16) Seuraavaksi pyyda Teita arvioi i hyvéksi koette nykyisen elamd@nne kokonaisuutena
eli elamédnlaadun edellisen ik k inta hdollista elaménl ua kuvaa luku 0 ja
parasta mahdollista luku 10.

0o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Huonoin mahdollinen Cc ccccc c c ¢ ¢ ¢ Parasmahdollinen
elamaénlaatu elamanlaatu

17) Oletteko viime aikoina...
(asteikko: 1=usein, 2=melko usein, 3=silloin talldin, 4=harvoin tai ei ollenkaan)

...kyennyt nauttimaan tavallisista paivittdisista toimistanne?

...tuntenut itsenne toiveikkaaksi tulevaisuuden suhteen?

SRl NN
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...ollut toimelias ja virea?

Kuntoutuksen tarve

18) Koetteko edelleen tarvitsevanne jotain seuraavista kuntoutuksellisista tai hyvinvointia edistavista
toimenpiteistd?

[ Fyysisen kunnon kohottamista

- Stressinhallintakyvyn parantamista ja rentoutumisen opettelemista

I Liikunnan omaksumista osaksi omaa eléméantapaa

[ omaan tyohon liittyvien tavoitteiden ja ammatillisen identiteetin selkiyttémista
I™ Henkilskohtaista kuntoutuskonsultaatiota

" Omaa hyvinvointia kohentavaa kuntoutusta

I En koe tarvitsevani kuntoutuksellisia ja hyvinvointia edistévia toimenpiteita.

- Jotain muuta, mita? I

Hyvinvointianalyysin tulokset ja vaikutukset

19) Seuraavassa on joukko Hyvinvointianalyysin tuloksellisuutta koskevia vdittamia. Valitkaa omaa
nakemystdnne parhaiten kuvaava vaihtoehto.
(1=tdysin eri mieltd, 2=melko eri mieltd, 3=silta valiltd, 4=melko samaa mieltd, 5=tdysin samaa
mielta)
1 2 3 4 5

Hyvinvointianalyysista oli minulle selvésti hyétya. cc o ocC

Hyvinvointianalyysin tulokset herattivat minut seuraamaan elintapojani. nnnnu

Hyvinvointianalyysin ansiosta tulen seuraamaan ty6sséa jaksamista ja/tai cocCcccC
hyvinvointiani tiiviimmin kuin ennen.

Uskon, ettd Hyvinvointianalyysista on hyétya muille osallistujille. nnnnn

Hyvinvointianalyysi vastasi omiin odotuksiini. c c cocC

Uskon, ettd Hyvinvointianalyysista voi olla hy&tya tydssa suoriutumiseeni. nnunu

Uskon, ettd Hyvinvointianalyysin ansiosta seuraan tydyhteisoni tydssa jaksamista ja cococcCcC
hyvinvointia tiiviimmin kuin ennen.

Uskon liikkuvani tulevaisuudessa vapaa ajallani enemman kuin ennen. nnnnu

Uskon kiinnittavani aiempaa enemmén huomiota uneni maaraan ja palautumiseeni. C C C C C

Hyvinvointianalyysi heratti minut ajattelemaan stressinsietokykyani. nnnnn

20) Miten hyvinvointi. lyysia | odot tayttyivat?

€ sain enemman kuin odotin

€ sain sen verran mita odotinkin

 ej vastannut odotuksiani, mutta aiheutti silti positiivisen muutoksen tilanteeni kannalta
C ei vastannut odotuksiani eika aiheuttanut minkaanlaista muutosta tilanteeseeni

C minulla ei oikeastaan ollut hyvinvointianalyysia koskevia odotuksia

21) K ik hal edellista vastaustanne:

22) Osallistuitteko kuntoutusinterventioon?
C Kylla
C En

 En, mutta olisin halunnut

Kysymykset 23-29 on osoitettu niille, jotka valittiin TUULI-kuntoutusinterventioon.

Kokemukset kuntoutusinterventiosta
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23) Missd maarin koitte kuntoutusintervention kohentavan tai selkiyttdvan seuraavia seikkoja?
(1=ei lainkaan, 2=ei juurikaan, 3=vaikea sanoa, 4=jonkin verran, 5=paljon)
1 2 3 4 5

Terveytts c c c o ©
ﬂﬂﬂﬂﬂ
Tyokykya

Stressin halintaa nnnnu

Yhteistyokykya

Taitoja kehittda toiminnan ja tyon tehokkuutta nnnnn

Tyén ja arjen yhteensovittamista

Ammatillisia tavoitteitani nnnnn

Ammatillista identiteettiani

Kykyéa huolehtia omasta hyvinvoinnistani nnnnn

Psyykkisid voimavarojani

Sosizaisa voimavarojani ﬂﬂﬂﬂﬂ

jotain puutt tai kisittel jtta?

[

24) Jaiko kuntoutusinterventiosta

=

25) Kertokaa omin sanoin minkélaisia tuloksia ja vaikutuksia kuntoutusinterventiolla oli?

=

=

26) Miten kuntoutusinterventiota koskevat odotuksenne tayttyivat?
€ sain enemman kuin odotin
C sain sen verran mita odotinkin
C ei vastannut odotuksiani, mutta aiheutti silti positiivisen muutoksen tilanteeni kannalta
€ ei vastannut odotuksiani eik§ aiheuttanut mink&é&nlaista muutosta tilanteeseeni

C minulla ei oikeastaan ollut kuntoutusinterventiota koskevia odotuksia

27) K ik hal edellistd vastaustanne:

[

|

28) Kivitteké kuntout Itaatiossa?
Ckya C En
29) Mikali kavitte k I iossa, mika oli kdyntikertojen maara ja mita konsultaatio sisalsi?
=
[
30) K i halut seur p i merkitystd kuntoutusprosessissa:
=
[
31) Kertokaa omin sanoin, mikali teilla on Tuuli-k usmallia koskevia kehittiamisehdotuksia

=

=

32) Voitte halutessanne kertoa lisda elaméantilanteestanne tai Tuuli-kuntoutusmallista:

=

=

Kiitokset vastauksistanne kyselyihimme! Palautteenne on térkeda

médérdaikaisessa tybsuhteissa olevien kuntoutuksen kehittimisessa.

Laheta

2
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Liite 3. Hyvinvointianalyysitiedote.

Kun 251is
@ Kuntoutussaitid KEIa HELSINGIN YLIOPISTO
o

Hyvat maaraaikaisessa tyosuhteessa tai apurahalla tyoskentelevat henkil 6t

PATKIIKO JAKSAMINEN?

Maaraaikaisessa palvelusuhteessa, apurahalla tai tyottomyysjaksolla oleville tarjoutuu
jalleen mahdollisuus osallistua henkilokohtaiseen hyvinvointianalyysiin ja tarvittaessa
lyhytkestoiseen varhaiskuntoutusohjelmaan. Osallistuminen on maksutonta.

Helsingin yliopistossa on maaraaikaisessa palvelusuhteessa akateemisesti koulutettuja henkilditd mm.
sijaisuuksissa, tohtorikoulutettavina ja post doc -vaiheen tutkijatohtoreina. Lisaksi yliopistossa
tydskentelee henkildité apurahan turvin.

Hyvinvointi- Hyvinvointianalyysi siséltaa itsearvioinnin, tydssa jaksamista kartoittavat psykologiset testit, Firstbeat —

analyysi sykeanalyysin ja ladkarin tapaamisen. Sydamen sykeanalyysi mahdollistaa elimistdn paivittaisen
stressin, kuormituksen ja voimavarojen palautumisen mittaamisen ja antaa tietoa kehon toiminnoista ja
eldmantapojen terveysvaikutuksista. Testien perusteella osallistujat saavat henkilékohtaisen palautteen
kuormituksestaan ja palautumisestaan tydssa, vapaa-ajalla ja unen aikana. Hyvinvointianalyysiin ei kuulu
laboratoriotutkimuksia.

Hyvinvointianalyysi toteutetaan 3 lyhyelld (1-2 tuntia) kéyntikerralla Kuntoutussaétion Malminkartanon
kuntoutuskeskuksessa. Sykemittaus suoritetaan normaalien arkitoimintojen ohessa vaivattomasti
sykepannan avulla.

Varhais- Osallistujat voivat jatkaa varhaiskuntoutusohjelmaan, mikali hyvinvointianalyysin pohjalta todetaan siihen
kuntoutus-  tarvetta. Ohjelmaan osallistuminen on vapaaehtoista. Mikéli osallistuja on halukas osallistumaan
ohjelma kuntoutusohjelmaan, hén saa siihen laékérin suosituksen, jonka pohjalta Kela tekee paatoksen

osallistumisesta. Ohjelma sisaltaa seitseman yksittaista kuntoutuspaivaa kolmen kuukauden aikana ja
my6hemmin kaksi seurantapéivaa. Ohjelman aikana paneudutaan omaan hyvinvointiin vaikuttaviin
tekijoihin, fyysisen kunnon kohentamiseen seka likunnan omaksumiseen osaksi elamantapaa, opitaan
stressinhallintakeinoja ja rentoutumista seké tutkitaan omaan tyéhon ja tyduraan liittyvia tavoitteita ja
ammatillista identiteettia. Osallistuijilla on ohjelman aikana mahdollisuus myos henkilokohtaiseen
kuntoutuskonsultaatioon.

Kelan ja Valtion tydsuojelurahaston yhteisrahoituksena toteutettavan Kuntoutussaation TUULI -hankkeen
tavoitteena on kehittdd menetelmia kuntoutustarpeen arviointiin seka kehittda maaraaikaisissa
tydsuhteissa tyoskenteleville soveltuva varhaiskuntoutusinterventio. Hanke toteutetaan vuosina 2008 —

2010.
limoittau- Hankkeen toinen hyvinvointianalyysivaihe toteutetaan joulu-helmikuussa ja kuntoutusryhmat
tuminen kdynnistetadan kevaan aikana. llmoittautuminen hyvinvointianalyysiin on kynnissa tammikuun 2009

loppuun saakka.

Mikali olet kiinnostunut osallistumaan hyvinvointianalyysiin, voit ilmoittautua valittomasti séhkdpostilla tai
kysya lisatietoja Kuntoutussaatiosta kuntoutusassistentti Tuula Résaselta
tuula.rasanen@kuntoutussaatio.fi tai p. 044 781 3185. Osallistumiseen liittyen saat listietoja myds
Helsingin yliopiston tyéhyvinvointiyksikdsta kuntoutusyhdyshenkild Taina Koskelalta (puh. 09-191 22698
tai hallinnolliselta tyterveyslaakariltd Eeva-Liisa Putkiselta (puh. 191 24305)

Kuntoutussaatio 12.11.08
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