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TIVISTELMA

Tyoterveyshuoltojen toimintaa kuvaavia kyselyyn pohjautuvia katsauksia on tehty 3-5
vuoden valein vuodesta 1992. Tama jarjestyksessa yhdeksas katsaus antaa paivitetyn ku-
van tyoterveyshuoltojen resursseista ja laadusta Suomessa. Alkuvuodesta 2019 kysyttiin
tyoterveyshuoltojen asiakkaiden maaraa vuoden 2018 lopussa seka henkiloston maaraa
ja laatua viikolta 48/2018. Laatua arvioitiin ammattilaisten koulutuksen maaran ja laadun
pohjalta seka tydterveyshuoltojen keskeisten toimintojen dokumenteista tekeman itsear-
vioinnin perusteella.

Vuoden 2018 lopussa Suomessa oli 442 tyoterveysyksikkda ja vuoteen 2015 jatkunut yk-
sikoiden lukumaaran lasku ndyttaa vakiintuneen talle tasolle. Kyselyyn vastasi naista 342
yksikkoa (81 %). Vastaamatta jattaneet yksikot vastasivat maantieteellisesti ja tuottajatyy-
peiltdén vastanneiden jakaumaa. Siten koko maata koskevien resurssien lukumaarien
voidaan arvioida olevan n. 10-15 % tassa kyselyssa saatuja korkeampia. TyGterveyssopi-
muksia oli vastanneilla yksikdilla yhteensa lahes 115 000 kpl ja keskimaarin 211 sopi-
musta yksikkda kohti. Vain lakisaateiset palvelut kattavia sopimuksia oli 29 % ja laajempia
myds sairaanhoidon kattavia sopimuksia 71 %. Vastanneiden yksikdiden sopimusten pii-
rissa oli n. 1,9 miljoonaa suomalaista. Kun huomioidaan vastausprosentti, voidaan arvi-
oida tyoterveyshuollon sopimusten kattaneen n. 82 % Suomen tydllisesta tydvoimasta ja
91 % palkansaajista. Tydterveyshuollon kattavuus oli suurinta Eteld-Suomessa (yli 90 %
tyollisesta tyovoimasta), kun taas Pohjois-Suomessa se jai alhaisemmaksi (n. 2/3 tyolli-
sestd tydvoimasta). Sopimusyrityksista ¥4 oli enintddn 10 hengen tyopaikkoja ja vain 3
%:ssa yrityksista oli vahintaan 250 tyontekijaa. Maatalouden tydvoimasta vain joka kah-
deksas nayttaisi olevan tydterveyshuollon piirissa ja yksin yrittdjia vain alle 5000 henkea.

Palveluntuottajista ladkarikeskusten lukumaéra on entisestaan kasvanut 2010-luvulla ol-
len nyt 70 %:n luokkaa. Vastaavasti tydnantajien omien ja terveyskeskusten yksikoiden
maara on edelleen pienentynyt. Ladkarikeskukset ja kunnalliset liikelaitokset tuottivat pal-
veluja lahes 90 %:lle tydntekijoista. Tyoterveysyksikoissa tydskenteli reilut 6 500 tervey-
denhuollon ammattilaista. Maara on hieman v. 2015 kartoitusta suurempi, kun huomioi-
daan nyt pienempi vastausprosentti. Tyoterveyshuollon erikoisadkareiden maara oli n.
900 ja heista puolet oli paatoimisia eli tilanne ei ole oleellisesti muuttunut v. 2015 kyse-
lysta. Tyoterveyshuoltoon erikoistuvien laakareiden maara oli noin 10 % suurempi kuin
vuonna 2015 ollen nyt yli 450. Psykologien ja sosiaalialan asiantuntijoiden maara on sel-
vasti lisddntynyt. Tyo- tai virkasuhteessa olivat tydterveyshoitajista lahes kaikki, fysiotera-
peuteista reilut puolet, psykologeista vajaa puolet ja sosiaalialan ammattilaisista 2/3.
Henkildasiakkaita ladkaria kohti oli keskimaarin 640, kun lasketaan mukaan kaikki ty6ter-
veyshuoltoyksikoissa tydskennelleet ladkarit. Tyoterveyshuollon erikoislaakaria kohti hen-
kildasiakkaita oli keskimaarin 1 715. Tyoterveyshoitajaa kohti asiakkaita keskimaarin 720,
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fysioterapeuttia kohti 1 670 ja psykologia kohti 2 360 henkil6a. Nama suhdeluvut asia-
kasta ammattilaista kohti vaihtelivat suuresti yksioittain. Pohjois-Suomen AVI-alueella
hoitajien kayttama tyoaika henkildasiakasta kohti nayttaisi olevan hieman suurempi kuin
muilla alueilla. Tyoterveyshuollon erikoislaakari ja pateva tyoterveyshoitaja oli kaytetta-
vissd 80 %:ssa kaikista yksikoista. Naiden lisdksi oli pateva tyofysioterapeutti ¥4:ssa yksi-
koista ja pateva tyoterveyspsykologi 2/3:ssa yksikoista. Nama moniammatillisuutta ku-
vaavat luvut ovat selvasti suurempia kuin v. 2015.

Tydterveyshuollon laadun arvioinnin osia olivat henkildston patevyys, yksikdn dokumen-
taatioon pohjautuva itse arvioitu keskeisten palveluprosessien laatu, laatujarjestelman
kattavuus ja katselmus, asiakastyytyvaisyys, seka ennalta ehkaisevan toiminnan osuus
kustannuksista. Nama pisteytettiin ja laadittiin laatutason luokitus, jonka mukaan erin-
omaiset edellytykset tuottaa laadukasta tyoterveyspalvelua oli 47 yksikolla (18 %) ja hyvat
edellytykset 158 yksikolla (42 %). Perusedellytykset tayttyivat 111 yksikdssa (33 %) ja nii-
den alle jai 25 yksikkoa (7 %).



Tydterveyslaitos | fumnimes scpaioniteats Tydterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa 2018

SAMMANDRAG

En utredning ver foretagshalsovardens verksamhet har utforts genom enkat med 3-5
ars mellanrum sedan 1992. Den har 6versikten som ar den nionde i ordningen, ger en
upp-daterad bild over foretagshalsovardens resurser och kvalitet i Finland. Uppgifter om
antalet kunder och klienter inom féretagshalsovarden vid utgangen av 2018 och storle-
ken pa foretagshalsovardens personalstyrka under vecka 48/2018 samt kvaliteten efter-
fragades i borjan pa 2019. Kvaliteten utvarderades pa basen av omfattning och kvalitet
pa yrkespersonernas utbildning samt genom en sjalvutvardering av dokumentationen
gallande de centrala verksamhetsformerna inom foretagshalsovarden.

Det fanns 442 foretagshalsovardsenheter i Finland vid arets slut 2018, vilket visar att tren-
den med sjunkande antalet enheter fram till &r 2015 stabiliserats. Av dessa besvarade
342 enheter (81 %) enkaten. Sammansattningen av de enheter som inte besvarat enka-
ten motsvarar bade geografiskt och som typ av tjdnsteproducent de enheter som besva-
rat enkaten. Av den anledningen kan antalet resurser gallande helan landet uppskattas
vara 10 — 15 % hogre an det resultat som enkaten pavisar. Antalet avtal om foretagshal-
sovard var 115 000 stycken och i medeltal 211 avtal/féretagshalsovardsenhet som be-
svarat enkdten. Avtal omfattande lagstadgad féretagshalsovard utgjorde 29 % medan 71
% aven inkluderade sjukvardstjanster. Inom ramen for avtalen ar ca 1,9 miljoner finlan-
dare. Foretagshalsovardens tackningsgrad motsvarar cirka 82 % av arbetskraften och 91
% av lontagarna i Finland. Avtalens tackningsgrad i sodra Finland lag pa 83 % av arbets-
kraften medan den i norra Finland 1ag under 60 %. Av avtalskunderna utgjorde % arbets-
platser med hogst 10 anstéllda och enbart 3 % kunder med dtminstone 250 anstéllda. Av
arbetskraften inom lantbruk ger resultatet for handen att enbart var dttonde ordnat fore-
tagshélsovard och géllande egenfdretagare ligger antalet under 5 000.

Lakarcentralernas andel som producent av féretagshalsovardstjanster har ytterligare uto-
kats och utgdr nu ungefar 70 %. | motsvarande grad har antalet enheter som uppratt-
halls vid halsocentraler eller av arbetsgivare ytterligare minskat. Lakarcentralerna och de
kommunala affarsverken producerade tjanster at nastan 90 % av arbetstagarna. Drygt

6 500 professionella inom halso- och sjukvarden arbetade vid foretagshalsovardsenhet-
erna. Antalet &r ndgot storre an det resultat som publicerades efter utredningen ar 2015,
nar man beaktar den lagre svarsprocenten. Antalet lakare som ar specialist inom fore-
tagshalsovard ar ungefar 900 (ar 2015 ungefar 900). Av dessa arbetade halften pa heltid.
Antalet lakare som specialiserar sig inom foretagshalsovard &r 450 och antalet var 10 %
hogre an ar 2015. Antalet psykologer och sakkunniga inom det sociala omradet har klart
vuxit. Nastan samtliga foretagshalsovardare verkade i arbets- eller tjansteforhallande,
medan det samma galler drygt hélften av fysioterapeuterna, ndgot mindre an halften av
psykologerna och 2/3 av sakkunniga inom det sociala omradet. | genomsnitt férekom
ungefar 640 klienter per lakare, 720 per foretagshalsovardare, 1 670 per fysioterapeut
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och 2 360 per psykolog. Det férekom stor variation mellan enheterna i anslutning till
dessa uppgifter. Arbetstidsmassigt ar foretagshalsovardarnas andel nagot stérre inom
Norra Finlands omrade jamfort med Regionforvaltningens ovriga omraden. Bade lakare
som ar specialist inom foretagshalsovard och behorig foretagshalsovardare fanns att
tillga i 80 % av samtliga enheter. Férutom dessa fanns behérig féretagsfysioterapeut att
tillga i 34 och behorig foretagspsykolog i 2/3 av samtliga enheter. Dessa resultat som be-
skriver multiprofessionaliteten ar betydligt hogre an vid utredningen 2015.

| utvarderingen av foretagshalsovardens kvalitet ingick féljande omraden: personalens
behdrighet, en sjalvutvardering av kvaliteten pa de centrala verksamhetsprocesserna pa
basen av dokumentation, kvalitetssystemets omfattning och revision, kundndjdhet och
andelen preventiv verksamhet i forhallande till totalkostnaden. Utgaende fran dessa ut-
arbetades en podngsattning, vilken gav for handen att 47 enheter (18 %) hade utomor-
dentliga forutsattningar att producera kvalitativa foretagshalsovardstjanster och 158 en-
heter (42 %) goda forutséattningar. Grundforutsattningarna uppfylldes av 111 enheter
(33 %) medan 25 enheter (7 %) inte nadde upp till dessa.
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1 JOHDANTO

1.1 Taustaa

Taman katsauksen on tilannut sosiaali- ja terveysministerio (STM), joka osaltaan vastaa
tyoterveyshuollon valtakunnallisesta seurannasta. Sita varten STM:lla on ty&terveyshuol-
tolain 20 §:n mukaisesti oikeus saada tietoja tyoterveyspalvelujen tuottajilta. TyOterveys-
huoltojen toimintaa kuvaavia kyselyyn pohjautuvia katsauksia on tehty 3-5 vuoden valein
vuodesta 1992. Tama katsaus on yhdeksas ja edellinen tehtiin v. 2015. Tiedon keruu koh-
distui ajankohtaan, jolloin Suomessa suunniteltiin valtakunnallista sote-uudistusta ja ty6-
terveyshuollon tuottamisessa ja jarjestamisessa tapahtui paljon muutoksia.

Tiedot kerattiin tyoterveysyksikoittain. Tyoterveysyksikko on hallinnollis-taloudellinen
kokonaisuus, jolla on oma asiakaskunta ja hyvan tyoterveyshuoltokdytanndn mukaiseen
toimintaan riittava henkildsto. Yksikddn voi kuulua alayksikkdina eri toimipisteita (esimer-
kiksi maantieteellisesti eri paikkakunnalla palveluja tuottava yksikko). Yksikot voivat olla
osa isoa liikelaitosta (konsernia).

Katsausta varten kysytyt tiedot vastaavat suurelta osin v. 2015 ensimmaista kertaa sah-
koisesti tyodterveyshuollon laatuportaalin (www.laatuportaali.fi) kautta kerattya tietoa. Jo
tuolloin todettiin, etta katsauksia varten keratty aineisto antoi hyvan kuvan tyoterveys-
huollon resursseista, mutta toiminnan laadun ja vaikuttavuuden arviointi edellyttaisi yksi-
tyiskohtaisemman ja eri tyyppisen tiedon keruuta. Vuoden 2018 alussa tehtiin laatuver-
koston jasenille kysely, jossa oli runsaasti myds toiminnan laatua kuvaavia kysymyksia.
Niita sisallytettiin myds tassa katsauksessa kuvattavaan kyselyyn. Lisaksi pyydettiin nyt
ensimmaista kertaa arvioimaan toiminnan laatuun liittyvia asioita tyterveyshuoltoon
kertyneiden dokumenttien avulla. Tydterveyshuollon laatuverkostoon kuuluminen on va-
paaehtoista ja siihen kuului v. 2018 alkupuolella 233 tytterveyshuollon yksikkda. Nyt ku-
vattava kysely lahetettiin kaikille vuoden 2018 lopussa tunnistetuille 442 yksikdlle, joten
tulokset kuvaavat laatuverkoston jasenten vastauksia paremmin koko Suomen tyéter-
veyshuollon toimintaa ja laatua.

1.2 Toimintaympariston muutoksia

Vuonna 2015 julkaistussa katsauksessa kuvattiin myos vuosikymmenen aikana tapahtu-
neita tyoterveyshuollon muutoksia. Ty6elamassa ja tydvoimassa on tapahtunut isoja
muutoksia: tydpaikat ja tydvoima on entisestaan siirtynyt haja-alueilta taajamiin ja keskit-
tynyt etelaisen Suomen alueelle, suuret ikdluokat ovat alkaneet siirtya pois tydelamasts,
talouslama on muuttanut elinkeinorakenteita ja ty&ttdmyys seka yksin yrittdminen ovat
lisdaantyneet. Nama tydterveyshuoltojen asiakaskunnan muutokset ovat vaikuttaneet
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my0ds tyoterveyshuoltojen palveluiden tarpeisiin seka toiminnan siséllollisiin ja toiminnal-
lisiin vaatimuksiin. Palveluiden tuottamisessa on myos ollut suuria rakenteellisia ja toimin-
nallisia muutoksia. Pienet yksikot ovat vahentyneet ja toiminta on hallinnollisesti keskitty-
nyt entistd enemman suuriin yhtidihin, joilta myds julkishallinnon tydpaikat ostavat palve-
luja. Suuret konsernit ovat toisaalta pystyneet pienia yksikditd paremmin kehittdamaan
laatujarjestelmia, joita on edellytetty vuodesta 2014. Teknologia on mahdollistanut uusia
palveluiden muotoja, kuten etavastaanotot ja muut digitaaliset toiminnat.

1.3 Katsauksen tavoitteet

Katsauksen tavoite on kuvata Suomessa tySterveyshuollon kattavuutta ja resurssien
maaraa suhteessa palvelujen piirissa oleviin ja tydvoimaan. Liséksi kuvataan tyoterveysyk-
sikdiden toiminnan laatua kayttden laadun indikaattoreina patevien henkildresurssien li-
saksi asiakastyytyvaisyytts, laatujarjestelman sisaltda ja katselmusten toteutumista, seka
keskeisten palveluprosessien toteutumista.

10
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2 AINEISTOT JA MENETELMAT

2.1 Kysely

2.1.1  Kyselyn sisalto

Kyselylomakkeen pohjana olivat aiemmin tehdyt kyselytutkimukset “Tyoterveyshuolto
Suomessa vuonna 2015" ja "Tyoterveyshuollon laatukysely ja laatutasoluokitus 2018". Lo-
maketta ja sahkoista kayttoliittymaa paranneltiin ndista kyselyista saatujen palautteiden
perusteella. Lomakkeeseen lisattiin tydterveyshuollon palveluprosessien laatua kuvaavia
kysymyksia, joihin pyydettiin vastaamaan tarkastelemalla yksikon omasta toiminnasta
kertyneitd dokumentteja.

Kyselytutkimuksen yleinen ongelma on, etta vastaajat saattavat ymmartaa kysymyksen
toisin kuin halutaan. Tiedetadn myds, ettd vastaaminen on aktiivisempaa, jos vastaaja ko-
kee myos itse hydtyvansa tutkimuksesta. Ty6laisiin ja pitkiin kyselyihin vastataan myos
heikommin kuin lyhyisiin. Naiden ongelmien torjumiseksi kysymykset valittiin ja niita
muotoiltiin yhdessa kyselyn kohderyhman edustajien kanssa. Tyoterveyshuollon laatu-
verkoston ohjausryhmaan kuuluvien seitseman ison tyoterveyshuollon toimijan edusta-
jien kanssa kyselya muokattiin kahdessa tyopajassa sellaiseksi, etta osallistujat kokivat sen
myds hyoddyttavan heita. Kysymysten ymmarrettavyytta selvitettiin myos haastattelun
avulla esittamalla kysymykset viidelle pienehkon tydterveysyksikon edustajalle.

Kyselyn kohteena olevia asioita pyydettiin selvittdmaan koskien vuotta 2018. Ty6terveys-
yksikdn asiakastilannetta kysyttiin vuoden viimeiselta paivalta 31.12.2018, joka ohjausryh-
man mielesta oli yksinkertaisinta vastata. Henkiloston tilannetta kysyttiin viikolta 48
(26.11. - 2.12.2018). Koulutukseen kaytettya aikaa kysyttiin koko vuoden 2018 ajalta (1.1.
- 31.12.2018).

Jotta ty6terveyshuollot saivat aikaa valmistautua vastaamiseen, kysymykset julkaistiin
Laatuportaalissa tulostettavana versioina (Liite) etukateen noin reilu kuukausi ennen ky-
selyn avaamista sahkoisesti taytettavaksi. Samalla tydterveyshuoltoja suositeltiin hake-
maan valmiiksi tietoja, jotta sdhkdisen version tayttaminen sujuisi mahdollisimman hel-
posti.

Kysymysten tarkka muotoilu selviaa liitteesta.

2.1.2 Tekninen toteutus

Sahkoinen kysely toteutettiin Tyoterveyslaitoksen yllapitaman tyoterveyshuollon laatu-
portaalin kautta. Koodauksessa kysymyksiin lisattiin loogjisia tarkistuksia, joilla vastaajat
saivat valitonta tietoa mahdollisista virheista tiedon syottamisessa.

11
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Kysely avattiin vastattavaksi 7.2.2019 ja se oli auki aluksi 22.3.2019 saakka. Sen jalkeen
otettiin yhteytta vastaamattomiin yksikdihin ja vastausaikaa jatkettiin 15.4.2019 saakka.

Vastausten kertymista ja laatua seurattiin viikoittain. Kun tarkistuksissa todettiin puutteita
tai mahdollisia virheitd, otettiin yhteytta kyseisiin vastaajiin ja pyydettiin heita tarkista-
maan vastauksensa.

2.1.3 Vastaajien rekrytointi

Tieto kyselyn kohteena olevista tydterveyshuollon yksikoista saatiin marraskuussa 2018
Valvirasta tilatun "Tyoterveyshuollon palvelujen antajat ja toimipaikat” -raportin pohjalta.
Tassa Excel-listassa oli kaikkiaan yli 2000 toimijaa. Listasta poistettiin yksikot, jotka tdman
selvityksen tekijdiden oman asiantuntemuksen tai muun tiedon perusteella eivat harjoit-
taneet tyoterveyshuoltotoimintaa. Lisaksi listaa kaytiin lapi valtakunnallisten ja yksittaisten
palveluntuottajien kanssa. Konsernien yksikkotiedot saatiin paaosin vuodenvaihteeseen
mennessa, joskin niissakin tapahtui sahkoisen kyselyn vastausjakson aikana muutoksia
mm. yritysostoihin liittyen.

Yksittaisia toimijoita lahestyttiin sahkopostilla, jossa heita pyydettiin taydentdmaan oman
tyoterveysyksikkonsa hallinnolliset tiedot ja kyselyyn vastanneen yhteyshenkilon tiedot.
Tietoja tarkennettiin ja vastaamattomiin yksikoihin otettiin yhteyttd myos puhelimitse.

Kaikkien tarkennusten jalkeen kyselyn perusjoukoksi jai 422 tyoterveyshuollon yksikkoa.

2.1.4 Analyysimenetelmit

Aineiston kuvauksessa kaytetdaan paaasiassa vastausten jakaumien keskilukuja (mediaani)
ja hajontaa kuvaavia persentiileja (kvartaalit; 25 % ja 75 % jakaumasta).

Ristiintaulukointien avulla vertailtiin jakaumia tuottajatyypin, tyoterveysyksikdn koon,
seka maantieteellisen alueen mukaan. Resurssien maaraa suhteutettiin asiakkaiden maa-
raan.

Maantieteellisten alueiden tarkastelu tapahtui aluehallintovirastojen (avi) mukaisesti ku-
ten aiemmissa katsauksissa. Luokittelu tehtiin yksikdiden kotikunnan mukaisesti kayttaen
Tilastokeskuksen luokitusjarjestelmaa https://www.stat.fi/fi/luokitukset/avi/.

Tulokset esitetdan paaasiassa kaavioina ja taulukoina.
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3 TULOKSET

Kyselyn perusjoukoksi arvioitiin 422 tyéterveyshuollon yksikko3, joista vastasi 342 yk-
sikk6a (81 %). Vuonna 2015 tyoterveysyksikoita oli 406 ja niistd saatiin vastaukset
379:1ta (93 %).

Kyselyyn vastaamattomista 77 yksikosta voitiin nimi- ja osoitetietojen avulla maarittaa
palveluntuottajan tyyppi ja maantieteellinen alue. Naiden jakaumat vastasivat hyvin
vastanneiden jakaumia (Kuva 1 - 2).

Kuva 1. Kyselyyn vastanneet ja vastaamattomat yksikét tuottajatyypin mukaan

Kyselyyn vastanneet ja vastaamattomat yksikét tuottajatyypin
mukaan
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Kuva 2. Kyselyyn vastanneet ja vastaamattomat yksikét AVi-alueittain
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Seuraavassa kuvataan ensiksi tyoterveyshuollon resurssit ja sitten laatu. Suhdeluvut on las-
kettu kyselyyn vastanneista, ellei toisin mainita.

3.1 Tyoterveyshuollon kattavuus ja resurssien maara

Yksikoilla oli keskimaarin 212 tyoterveyssopimusta (mediaani; jakauman alakvartiili 74 ja
ylakvartiili 463; ks. taulukko 1). Sopimuksia oli yhteensa Iahes 114 000, joista vain lakisaa-
teiset palvelut kattavia sopimuksia oli 29 % ja laajempia kokonaisvaltaisia sopimuksia 71
%. Eniten sopimuksia oli suurissa kaupungeissa toimivilla tyoterveyshuollon yksikailla.

Taulukko 1. Tydterveyssopimukset ja henkiloasiakkaat tySterveysyksikdissd (n=342)

Yht. Mediaani 25% 75 % Maksimi

Kaikkien tyoterveyssopimusten 113 981 212 74 463 4693
lukumaara yhteensa
Kokonaisvaltaisen 81413 138 52 319 1580

tyoterveyshuollon sopimukset
(ml. sairaanhoito)

Vain lakisaateiset palvelut 32 568 16 3 65 3967
Kaikki henkiloasiakkaat yhteensd 1 889 606 3060 1439 6308 86978

Vastanneiden yksikoiden sopimukset kattoivat lahes 1,9 miljoonan tydntekijan tyoter-
veyshuollon, joista palkansaajia oli 1,83 miljoonaa. Keskimaarin yksikailla oli asiakkaina
noin 3 000 tyontekijaa (Taulukko 1). Arvioimalla vastaamattomien osuudeksi n. 10 %, oli
tyoterveysyksikdiden piirissa 91 % kaikista palkansaajista ja 82 % tyollisesta tydvoimasta.
Kattavuus nayttaa olevan paras Etela-Suomen AVI-alueella ja heikompaa Pohjois-Suo-
men ja Lapin alueilla. (ks. Taulukko 2).

Vuoden 2015 kyselyssa arvioitiin tydterveyshuollon kattavuudeksi 84 % tydllisesta tydvoi-
masta ja 96 % palkansaajista. Vuonna 2017 tydnantajan jarjestaman tyoterveyshuollon
piirissa oli Kelan korvaustietojen mukaan 1 855 000 tydntekijad, mika oli 86 % palkansaa-
jista.

Tyoterveyshuollon kattavuudessa nayttaisi tapahtuneen vahaista laskua, joskin vastaus-
katoon liittyvan virhemahdollisuuden takia tulos on epavarma. Joka tapauksessa mitaan
suurta heilahdusta suuntaan tai toiseen ei ole tapahtunut.

14



Tyoterveyslaitos | i sapsonaseatn Tybterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa 2018

Taulukko 2. Kyselyyn vastanneiden tydterveyshuoltojen henkiléasiakkaiden mdicirdt AVI-jaon mukaan. Luvut 1000
henkilod. Kattavuus laskettu osuutena alueen tyéllisestd tyévoimasta. Vertailuna 15-74-vuotiaat ty6lliset vuoden
2018 joulukuussa (Léhde: Tyévoimatutkimus 2019, maaliskuu. Liitetaulukko 10. Tilastokeskus www.tilastokes-
kus.fitil/tyti/2019/03/tyti 2019 03 2019-04-24 tau 010 fihtml)

AVl-alueet Kysely Tyovoima Kattavuus
12/2018

Ahvenanmaan 2 17 10 %

valtionvirasto

Eteld-Suomen AVI 950 1139 83 %

Lounais-Suomen AVI 198 305 65 %

Lansi- ja Sisa-Suomen AVI 408 566 72 %

[t3-Suomen AVI 170 220 77 %

Pohjois-Suomen AVI 118 216 55%

Lapin AVI 44 75 58 %
Yht. 1889 2538 74 %

3.1.1 Tyéterveyshuollossa olevien yritysten koko

Suurin osa tyoterveyshuollossa olevista yrityksista oli pienia: Enintdaan 10 hengen tyopaik-
koja oli 74 % ja vain 3 % oli suurempia kuin 250 tyontekijaa (Kuva 3 a, b). Lapin AVI:n alu-
eella pienten yritysten suhteellinen osuus ndyttaa olevan hieman suurempi kuin muissa
yksikdissa.
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Kuva 3 a, b. Sopimusten lukumddirdit yritysten koon ja AVI-alueiden muukaan

Sopimusten lukumaara yritysten koon mukaan
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3.1.2 Maatalousyrittdjat ja ammatinharjoittajat

Tyoterveyshuoltojen asiakkaina oli 5 930 maatalousyrittdjaa ja maatalousyrityksissa pal-
kattua henkilostoa 2 156 henkilda. Tilastokeskuksen mukaan maataloudessa tyoskenteli
vuoden 2019 alussa 67 000 henkilda (Tydvoimatutkimus, Liitetaulukko 28. Tyolliset toimi-
aloittain), josta kyselyssa ilmoitettu 8 000 henkilén maara on 12 %.

Muita yksin yrittdjia tai ammatinharjoittajia oli kyselyyn vastanneiden tyoterveysyksikoi-
den huollossa 4 534 henkea.
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3.1.3 Tyoterveyshuollon sopimusten laatu

Sopimuksista 71 % oli kokonaisvaltaisia kattaen lakisaateisen tySterveyshuollon lisaksi
myds sairaanhoidon (Taulukko 1) (Kuva 4). Kokonaisvaltaisten sopimusten suhteellinen
osuus kasvoi yritysten koon mukaan; pienilld 1-10 hengen yrityksilld sopimuksista 65 %
oli kokonaisvaltaisia ja suurilla yli 250 hengen yrityksilla 98 %. (Kuva 4)

Kuva 4. Tyéterveyshuollon sopimusten laatu ja mddird asiakasyritysten koon mukaan

Sopimusten laatu ja m&ara yritysten koon mukaan
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3.14 Tuottajatyyppi

Sopimuksia oli eniten ladkarikeskuksilla (69 % kaikista sopimuksista) ja kunnallisilla yhti-
oilla (22 % sopimuksista) (Taulukko 3).

Taulukko 3. Sopimusten lukumdidrdit tuottajatyypin mukaan

n Sopimuksia kpl  Osuus sopimuksista %

Kunnallinen yhtid 34 25292 22
Laakarikeskus 248 78 871 69
Terveyskeskus 17 6531 6
TyOnantajan oma 28 198 0,2
Tyonantajien yhteinen 17 3345 3
Yht. 344 114 237 100
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Kunnallisten yhtididen sopimusten osuus oli suurinta Lansi- ja Sisa-Suomen alueilla (Tau-

lukko 4, kuva 5).

Taulukko 4. Tydterveyshuoltojen sopimusten mddird tuottajien ja AVI-alueiden mukaan

AVI Kunnallinen Ladkdri- Terveys- Tyonantajan Tyonantajien Yht.
yhtio keskus  keskus oma yhteinen

Etela- 9041 34632 1501 88 1253 46 515

Suomi

Lounais- 913 10111 1945 70 0 13 039

Suomi

Lansi-ja 10499 16 429 671 31 658 28 288

Sisa-

Suomi

Ita- 2 855 8 086 335 2 823 12101

Suomi

Pohjois- 1055 6 889 1934 0 611 10 489

Suomi

Lappi 929 2724 107 7 0 3767
Yht. 25292 78 871 6493 198 3345 114199
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Kuva 5. Sopimusten suhteelliset lukumddrct AVI-alueen ja tuottajatyypin mukaan

Sopimusten suhteelliset lukumaarat AVl-alueen ja
tuottajatyypin mukaan
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Vastanneiden ty6terveyshuoltojen asiakkaina oli Iahes 1,9 miljoona henkil6a. Heista 71 %
oli ladkarikeskusten asiakkaita. Kunnallisten liikelaitosten asiakkaina oli17 %, terveyskes-
kusten 3 % ja tydnantajien oman tai useamman tydnantajan yhteisen tydterveyshuollon
asiakkaina 8 %.

Eniten henkilbasiakkaita oli ladkarikeskuksilla Eteld-Suomessa. Tyonantajien omien tyo-
terveyshuollon yksikdiden palveluja tarjottiin eniten myos Etela-Suomessa. Terveyskes-
kukset tarjosivat palveluja suhteellisesti eniten Lounais-Suomen alueella. (Taulukko 5,
kuva 6)
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Taulukko 5. Tyéterveysyksikdiden huollossa olevien henkiléasiakkaiden mddirdit tuottajatyypin mukaan alueittain

AVI Kunnallinen La&kdri- Terveys- Tyonantajan Tyonantajien  Yht. %
yhtio keskus keskus oma yhteinen  tuhatta

Eteld-Suomi 105877 706944 16424 96 489 18811 944,5 51%
[ta-Suomi 45478 102837 1551 4909 11004 1658 9%
Lappi 9110 30 056 962 2 946 0 431 2%
Lounais-Suomi 1929 150811 19810 5652 0 1956 10%
Lansi- ja Sisa- 123608 249835 5259 8370 12148 3992 21%
Suomi

Pohjois-Suomi 11704 89994 9692 0 3741 1151 6%

Yht. tuhatta 3150 13305 53,7 118,3 45,7 1863,3
17 % 71 % 3% 6 % 2%

Kuva 6. Henkilbasiakkaat, tuottajamuotojen osuus alueittain

Henkildasiakkaat, tuottajamuotojen osuus alueittain
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3.1.5 Tyoterveyshenkiloston maara

Yksikoissa tyoskenteli viikolla 48/2108 yhteensa 6 573 tyoterveyshuollon ammattilaista
(tydhygieenikkojen, ravitsemusterapeuttien ja muiden pienten ammattiryhmien lukua ei
kysytty). Lukumaaraisesti eniten oli ladkareita (41 % kaikista). Terveydenhoitajia oli kol-
mannes. (Taulukko 6)
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Taulukko 6. Tyéterveyshuollon ammattilaisten mddrd palveluntuottajien tyypin mukaan.

Terveys- Kunnallinen Tydnantajan Ty6nantajien Ladkari- Yht.
keskus yhtio oma yhteinen  keskus
(n=17) (n=34) (n=28) (n=16) (n=247)

Laakarit 56 408 150 75 2008 2697
Paatoimiset 35 196 93 37 637 998
Osa-aikaiset 2 89 15 12 189 307
Ammatinharjoittajat 19 123 42 26 1182 1392

Terveydenhoitajat 89 442 183 80 1432 2226

Fysioterapeutit 24 130 57 24 671 906

Psykologit 16 98 34 17 481 646

Sosiaalialan 0 4 3 4 87 98

asiantuntijat

Yht. 185 1082 427 200 4679 6573

Henkiloasiakkaita kaikkia laakareita kohti oli keskimaarin 640 (mediaani), tyoterveyshoita-
jaa kohti 720, fysioterapeuttia kohti 1 670 ja psykologia kohti 2 360 henkilda (Kuva 7).

Kuva 7. Henkilbasiakkaiden mddrd tyéterveyshuollon ammattilaista kohti. Laatikon keskiviiva on tyGterveyshuol-
lon yksikéiden jakauman mediaani, reunat kvartaalipisteet, viiksien pituus 1,5 kertaa kvartaalipisteiden vali (as-

teikko katkaistu 3500 kohdalta).
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Kun huomioidaan vain patevoityneet tydntekijat, oli yksikoissa henkildasiakkaita keski-
maarin tyterveyshuollon erikoisladkaria kohti 1 715, tydterveyshoitajaa kohti 835, fy-
sioterapeuttia kohti 1 855, psykologia kohti 2 500 ja sosiaalialan tyontekijaa kohti 4 430.

Laakareista ammatinharjoittajina toimi 52 %. Paatoimisia tydterveyshuollon laakareita
(vahintaan 20 tuntia viikossa) oli 37 % (998 kpl). Kaikista ladkareista oli tydterveyshuollon
erikoislaakareitad 34 % ja vailla tydterveyshuollon patevoittavaa koulutusta 25 %. Seuraa-
vissa taulukoissa ja kuvissa "pdtevoityvat” tarkoittaa ladkareitd, jotka olivat suorittaneet tai
suorittamassa patevoitymiskoulutusta, mutta eivat varsinaista erikoistumiskoulutusta.
(Taulukko 7, kuva 8)

Taulukko 7. Léckdreiden mddrdt koulutuksen ja tydsuhteen tyypin mukaan. Erikoisléicikdrit ovat tyGterveyshuollon
erikoisldicikdreitd, erikoistuvat ovat suorittamassa tyéterveyshuollon erikoislddkdrin tutkintoa ja pdtevéityviit ovat
suorittaneet tai suorittamassa pdtevoitymiskoulutusta.

Paa- Osa- Ammatin- Yht.
toimiset  aikaiset harjoittajat
Erikoislaakarit 435 94 362 891
Erikoistuvat 182 37 235 454
Patevoityvat 293 74 323 690
Ei tth koulutusta 88 102 472 662
Yht. 998 307 1392 2697

Kuva 8. Lddkdreiden koulutuksen mukaiset osuudet tydsuhteen tyypin mukaan

Yksikoissa tydskentelevat ladkarit
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Tyoterveyshuollon erikoisladkareista vajaa puolet oli paatoimisia yksikon ladkareita ja 40
% toimi ammatinharjoittajana tai tuotti ostopalveluja. (Kuva 9, Taulukko 8)

Kuva 9. Tyéterveyshuollon erikoislddkdreiden mdcdiré palveluntuottajien tyypin mukaan

Tyoterveyshuollon erikoisladkdrit tydmuodon ja tuottajatyypin
mukaan
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Taulukko 8. Tyéterveyshuollon erikoislécdkdreiden mdicird palveluntuottajien tyypin mukaan (suluissa yksikGiden
lukumdidircit)

Terveyskeskus Kunnallinen Ty6nantajan Tyonantajien  Ladkari- Yht.

yhtio oma yhteinen keskus

(n=17) (n=34) (n=28) (n=16) (n=247)
Paatoimiset 11 76 43 14 291 435
Osa-aikaiset 1 15 10 2 66 94
Ammatin- 5 16 10 8 323 362

harjoittajat

Yht. 17 107 63 24 680 891

AVl-alueittain ladkareita tyoterveyshuollossa oli eniten Eteld-Suomessa (43 % kaikista 1aa-
kareista). (Kuva 10)
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Kuva 10. Lddkdrien mddré AVI-alueittain erikoistumisen mukaan

Ladkarien maara AVl-alueittain erikoistumisen mukaan
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AVl-alueittain suhteellisesti eniten tydterveyshuollon erikoisladkareita ja erikoistuvia laa-
kareita nayttaa olevan Lounais-Suomessa (2/3 kaikista laakareista). [ta-Suomessa ja
Lapissa taas naiden suhteellinen osuus on muuta maata alhaisempi. (Kuva 11)

Kuva 11. Lddkdrit suhteelliset mddirdt koulutustason mukaan AVI-alueittain

Laakarit AVI-alueittain, erikoistumisen suhteellinen osuus
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Tyoterveyshuollon erikoislaakareista paatoimisessa tai osa-aikaisessa tyosuhteessa oli 60
% ja 40 % toimi ammatinharjoittajana. Suhteellisesti eniten ammatinharjoittajia oli Etela-
ja Itd-Suomessa (Taulukko 9, kuva 12).

Taulukko 9. Tyéterveyshuollon erikoislédkdrit AVI-alueiden mukaan (n= on yksikdiden mdcdird)

AVi-alue Paa-toimiset Osa-aikaiset ~ Ammatin- Yht.
harjoittajat
Eteld-Suomi (n=134) 167 34 186 387
Lounais-Suomi (n=42) 56 5 32 93
Lansi- ja Sisa-Suomi (n= 88) 127 33 76 236
[ta-Suomi (n=41) 32 9 36 77
Pohjois-Suomi (n=22) 44 9 22 75
Lappi (n=15) 9 4 9 22
Yht. 435 94 361 890

Kuva 12. Tyéterveyshuollon erikoislddkdrien suhteellinen osuus AVI-alueiden mukaan

Tyoterveyshuollon erikoislddkarien suhteellinen osuus AVI-
alueiden mukaan

QRMQ

M pddtoimiset M osa-aikaiset W ammatinharjoittajat

Terveydenhoitajia oli tydterveyshuolloissa 1940 ja heista 99 % oli tyo- tai virkasuhteessa.
Terveydenhoitajista 87 % oli suorittanut tai suorittamassa tySterveyshuollon patevoity-
miskoulutuksen tai erikoistumisopinnot.
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Fysioterapeutteja oli 906. Heista 54 % oli tyo- tai virkasuhteessa. Fysioterapeuteista 85 %
oli suorittanut tai suorittamassa tydterveyshuollon patevoitymiskoulutuksen tai erikoistu-
misopinnot.

Psykologeja tydterveyshuolloissa tyoskenteli 646. Ty6- tai virkasuhteessa heista oli 44 %
ja 56 % ammatin harjoittajana tai ostopalveluiden tuottajana. 91 % psykologeista oli suo-
rittanut patevoitymiskoulutuksen.

Patevoitymiskoulutuksen suorittaneita sosiaalialan asiantuntijoita tydskenteli tydterveys-
huolloissa 98. Heista 2/3 oli tyo- tai virkasuhteessa.

3.1.6 Tyodajan kaytto

Tyoterveyshuollon ammattilaisten tydaika vaihtelee, joten ammattilaisten maaran sijasta
heidan tyoterveysyksikoihin tekemansa aika kuvaa tydterveyshuoltojen resursseja pelkkia
ammattilaisten lukumaaria paremmin.

Ty6terveyshuollon henkildston viikkotuntien maaraa kysyttiin viikolta 48/2018. Vuoden
aikana tehdyn tehokkaan tyoajan arvio tehtiin kertomalla saadut vastaukset 40:lla. Jaka-
malla saatu tuntimaara henkildasiakkaiden maaralla saatiin vertailuluku sille, kuinka pal-
jon tydaikaa kaytettiin asiakkaana olevaa tydntekijaa kohti.

Kaikki tyoterveyshuollon ammattilaiset kayttivat aikaa tyontekijaa kohti yhteensa keski-
maarin 4 /2 tuntia (mediaani; alakvartiili 32 tuntia, yldkvartiili 52 tuntia). Hoitajat kaytti-
vat keskimaarin eniten aikaa tyontekijaa kohti vuodessa (mediaani 2 tuntia, alakvartiili 12
tuntia, ylakvartiili 2" tuntia). Ladkareiden keskimaarainen aika oli 12 tuntia, fysiotera-
peuttien '/ tuntia ja psykologien 4 tuntia.

Laakarien kayttamissa tydajoissa asiakasta kohti ei ndyta olevan suuria alueellisia eroja.
Pohjois-Suomen AVI-alueella hoitajien kayttama tydaika nayttaisi olevan hieman muita
alueita suurempaa. Lansi- ja Sisd-Suomessa taas on fysioterapeuttien kayttama tydaika
hieman muita alueita suurempaa. (kuva 13)
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Kuva 13. Tydterveyshuoltojen ammattilaisten keskimddrin henkilbasiakasta kohti kéyttémd tyGaika vuodessa AVI-
alueittain

Tyoaika (tuntia) henkildaisiakasta kohti vuodessa
AVl-alueittain
35
3,0
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2,0
1,5
1,0
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Eteld-Suomi Lounais-Suom Lansi- ja Sisd-  lta-Suomi  Pohjois-Suomi  Lapin AVI
Suomi
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Palveluiden tuottajatyypin mukaan tarkasteltuna terveyskeskuksissa ladkareiden kayt-
tama tyoaika asiakasta kohti ndyttaa olleen muita tuottajatyyppeja vahaisempaa. Hoita-
jien kayttama tydaika keskimaarin henkilbasiakasta kohti taas oli suurinta tydnantajien
jarjestaman tyoéterveyshuollon yksikdissa. (Kuva 14)
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Kuva 14 Tyéterveyshuollon ammattilaisten kéyttdmd tySaika (tuntia) henkildasiakasta kohti vuodessa palvelun
tuottajatyypin mukaan.

Tybaika (tuntia) henkildaisiakasta kohti vuodessa
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3.1.7 Moniammatillisuus

Tyoterveyshuollon erikoisladkari ja patevoittavan koulutuksen kaynyt tyoterveyshoitaja
oli kaytettavissa 272 yksikossa viikolla 48/2018 (80 % kaikista). Naiden lisaksi oli pateva
fysioterapeutti 252 yksikdssa (74 %) ja pateva psykologi 228 yksikossa (67 %).
Eteld-Suomessa ja ladkarikeskuksissa oli eniten yksikditd, jotka tarjosivat moniammatillisia
palveluja. Eteld-Suomessa ja ladkarikeskuksissa oli myods eniten yksikoita, joissa moniam-
matillisuutta edusti vain ladkari ja hoitaja. (Kuva 15 ja 16)
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Kuva 15. Moniammatillisuuden toteutuminen tyéterveyshuollon yksikéissi AVI-alueittain

Yksikot (kpl), joilla kdytettavissa patevat moniammatilliset tiimit (AVI-alueittain)
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Kuva 16. Moniammatillisuuden toteutuminen tydterveyshuollon yksikéissd tuottajatyypin mukaan

Yksikot (kpl), joilla kdytettavissa patevat moniammatilliset tiimit tuottajatyypin
mukaan
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3.1.8 Yhteenvetoa ja pohdintaa resursseista

Tyoterveyshuoltojen resursseja ja kattavuutta on vuodesta 1992 seurattu palvelun tuotta-
jille 1ahetetyilld kyselyilld 3-5 vuoden valein. Vuonna 2015 tehdyssa katsauksessa kuvattiin
vuosien 2000-2015 aikana tapahtuneita muutoksia ja trendeja. Tassa raportissa kuvataan
vuoden 2018 vallitseva resurssien tilanne. Kyselya suunniteltaessa odotettiin valtakunnal-
listen sote-ratkaisujen toteutuvan v. 2018 lopussa. Sote ei ratkennut, mutta tama selvitys
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toiminee silti hyvana perusaineistona tulevien hallinnollisten paatosten vaikutuksia seu-
rattaessa.

Selvityksessa kaytetyt kysymykset pyrittiin mahdollisimman paljon pitdmaan muodoltaan
samoina kuin aiemmilla kerroilla. Aiempien kyselyjen ja nyt tehdyn kyselyn kohdejoukolta
saadun palautteen perusteella kysymysten muotoa hieman muokattiin lahinnd ymmar-
rettdvyyden parantamiseksi. Ajanjaksoja, joilta eri tietoja kysyttiin, muokattiin myds sellai-
siksi, etta tiedot olisi mahdollisimman helposti I6ydettavissa palveluntuottajien doku-
mentaatioista. Silti kyselyyn vastasi vain noin 80 % kaikista tunnistetuista tydterveyshuol-
tojen yksikoista toistuneista yhteydenotoista huolimatta. Vuonna 2015 vastanneiden
osuus oli reilut 10 % korkeampi. Osa vastaajista kuten myds vastaamattomista ilmoitti,
etta kysyttyjen resurssitietojen I6ytaminen tyoterveyshuollon jarjestelmista oli hankalaa.
Tietojarjestelmien kehittyessa naiden tietojen saaminen helpottunee.

Kyselyyn vastaamattomista yksikoista ei ollut tietoa esimerkiksi niiden koosta tai asiakkai-
den maarista. Vastaamattomien yksikdiden jakaumat olivat palveluntuottajan tyypin seka
maantieteellisen alueen mukaan samanlaisia kuin kyselyyn vastanneilla. Siten resurssien
maaraa koskevat lukumaarat koko valtakunnan tasolla ovat arviolta 10 - 15 % suurempia
kuin tassa selvityksessa saadut. Sen sijaan vastaamattomien osuus ei juuri vaikuta vas-
tausten perusteella laskettuihin suhdelukuihin (esim. asiakkaiden maara palveluntuotta-
jan ammattilaista kohti).

Vastausten kato, kysymysten muoto ja kysytyn tiedon ajankohdan erilainen maarittely
vaikeuttavat suoraa vertailua edelliseen kyselyyn, vaikka kysymykset pyrittiin pitdamaan
mahdollisimman paljon samoina kuin v. 2015.

Tyoterveyshuoltoa tuottavien yksikdiden maarassa ei nayta tapahtuneen suurta muu-
tosta edelliseen kyselyyn verrattuna. Kyselyn kohteena oli tydterveyshuollon palveluja
tuottava yksikko, joka kasitteellisesti osoittautui osalle vastaajista vaikeaksi, kuten edelli-
sessakin kyselyssa v. 2015. Valviran listauksista yksikdita arvioitiin loppuvuodesta 2018
olevan 422 kpl, kun vastaava maara v. 2015 oli 406. Tuolloin todettiin yksikdiden maaran
jatkuvasti laskeneen vuodesta 2000 alkaen. Nyt yksikdiden lukumaaran lasku nayttaa siis
loppuneen.

Yksikoiden maara ja omistussuhteet nayttavat muuttuvan koko ajan. Valviralta saadun
listauksen ja kyselyn toteutuksen vélisena muutamien kuukausien aikana tapahtui muu-
toksia, josta syysta jotkin yksikot olivat haluttomia kaivamaan edellisen organisaation tie-
dostoista vuotta 2018 koskevia tietoja, joista ei ollut enaa hyotya uudessa organisaa-
tiossa.

Kyselyyn vastanneiden yksikoiden tyoterveyshuollon sopimukset kattoivat lahes 1,9 mil-
joonan tydntekijan tyoterveyshuollon. Kun huomioidaan vastausprosentti, voidaan arvi-
oida tydterveysyksikoiden piirissa olleen 91 % kaikista palkansaajista ja 82 % tyollisesta
tyovoimasta. Parhainta kattavuus oli Etela-Suomen alueella, kun taas Pohjois-Suomessa
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se jai alle 2/3 tyollisesta tydvoimasta, mika on selvasti alhaisempi kuin v. 2015 kyselyssa.
Tuloksissa olevat luvut perustuvat yksikaihin, jotka vastasivat kyselyyn, eli todelliset luvut
ovat n. 10 — 15 % korkeampia. Vaikka huomioidaan tama korjattu arvio, nayttaa katta-
vuus hieman laskeneen erityisesti Pohjois-Suomen ja Lapin AVI-alueilla v. 2015 tilan-
teesta. Suurin osa sopimuksen tehneista tydpaikoista oli enintdan 10 hengen yrityksia.
On mahdollista, ettd osa maantieteellisista eroista liittyy pieniin tydpaikkoihin, jotka eivat
ole tehneet tydterveyshuollon sopimusta. Tama nakyi erikseen kysytyista maatalousyrit-
tajien henkildasiakkaiden maarassa, joka vastasi vain kahdeksatta osaa Tilastokeskuksen
arvioimasta maarasta. Tyosuhteiden muodossa on myds tapahtunut muutoksia siten,
etta tyontekijoista entista useampi tekee tydta useamman tydnantajan palveluksessa. Sil-
loin kasvaa myds todennakdisyys, etta osa-aikaiselle tydntekijalle ei tehda tyoterveys-
huoltoa tarjoavaa sopimusta, vaan uskotaan hanen kayttavan toisen tydnantajan kustan-
tamaa tyoterveyshuoltoa.

Laakarikeskusten osuus palveluja tuottavista yksikdista oli 70 %:n luokkaa, kun se v. 2015
oli noin puolet. Vastaavasti tydnantajien omien ja terveyskeskusten yksikdiden maara oli

pienentynyt. Ladkarikeskukset ja kunnalliset liikelaitokset tuottivat palveluja lahes 90 %:lle
tyontekijoista. Terveyskeskukset tarjosivat palveluja suhteellisesti eniten Lounais-Suomen
alueella.

Tyoterveysyksikoissa tyoskenteli reilut 6 500 terveydenhuollon ammattilaista. Maara
nayttaisi olevan suunnilleen sama kuin v. 2015, tai hieman suurempi, kun huomioidaan
nyt pienempi vastausprosentti. Suurimpia muutoksia ovat psykologien maaran kasvu
noin sadalla ammattilaisella (nyt n. 650 kpl) seka sosiaalialan ammattilaisten maaran kol-
minkertaistuminen lahes sataan asiantuntijaan. Reilut 2/3 psykologeista ja 9/10 sosiaa-
lialan ammattilaisista toimi ladkarikeskuksissa.

Lukumaaraisesti eniten ammattilaisista oli ladkareita (41 %), joista ammatinharjoittajina
toimi puolet. Tyoterveyshuollon erikoisdakareitd oli n. 900 ja heista puolet oli paatoimisia
eli tilanne ei ole juuri muuttunut v. 2015 verrattuna. 40 % naista erikoislaakareista toimi
ammatinharjoittajana tai tuotti ostopalveluja. TySterveyshuoltoon erikoistuvien ladkarei-
den maara oli kaksinkertaistunut vuodesta 2015 ollen nyt yli 450. Erikoislaékareita ja eri-
koistuvia laakareita oli suhteellisesti eniten Lounais-Suomen alueella. It4-Suomessa ja
Lapissa taas naiden suhteellinen osuus oli muuta maata alhaisempi.

Tyo- tai virkasuhteessa olivat tyoterveyshoitajista ldhes kaikki, fysioterapeuteista reilut
puolet, psykologeista vajaa puolet ja sosiaalialan ammattilaisista 2/3.

Henkildasiakkaita ladkaria kohti oli keskimaarin 640, tydterveyshoitajaa kohti 720, fysiote-
rapeuttia kohti 1 670 ja psykologia kohti 2 360 henkil6a. Tyoterveyshuollon erikoisladka-
ria kohti oli keskimaarin 1 715 henkildasiakasta. Yksikdiden valilla oli suurta vaihtelua
siind, miten monta henkildasiakasta oli tydterveyshuollon ammattilaista kohti. On huo-
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mattava, etta tydajan kaytto kuvaa resursseja paremmin kuin pelkka ammattilaisten luku-
maara. Pohjois-Suomen AVI-alueella hoitajien kayttama tydaika keskimaarin asiakasta
kohti nayttaisi olevan hieman muita alueita suurempaa. Lansi- ja Sisd-Suomessa taas fy-
sioterapeuttien kayttama tyoaika keskimaarin asiakasta kohti oli muuta maata suurem-
paa. Terveyskeskuksissa laakareiden kayttama tydaika asiakasta kohti ndyttaa olleen
muita tuottajatyyppeja vahaisempaa. Hoitajien tydaika keskimaarin asiakasta kohti taas
oli muita tuottajatyyppeja suurempi tydnantajien jarjestamissa tydterveyshuollon yksi-
koissa. Tydajan kaytto arvioitiin vain yhdelta viikolta, joten siita laskettu vuosittainen tyo-
aika ei ole tarkka luku, joskin se antaa karkean kasityksen asiasta.

Tyoterveyshuollon erikoislaakari ja pateva tyoterveyshoitaja oli kaytettavissa 80 %:ssa kai-
kista yksikoista. Naiden lisdksi oli pateva tyofysioterapeutti ¥4:ssa yksikoista ja pateva tyo-
terveyspsykologi 2/3:ssa yksikoista. Nama moniammatillisuutta kuvaavat luvut ovat sel-
vasti suurempia kuin v. 2015.

3.2 Tyoterveyshuollon toiminnan laatu

Tyoterveyshuollon toiminnan laatua tarkasteltiin viideltd osa-alueelta: 1) ammattihenki-
|6iden ja asiantuntijoiden patevyys ja taydennyskoulutus, 2) palveluprosessit, 3) laatujar-
jestelma, 4) henkilo- ja organisaatioasiakastyytyvaisyys, seka 5) ehkaisevan toiminnan
osuus Kela-korvattavasta toiminnasta. Naiden alueiden laatua arvioitiin erikseen ja sitten
laadittiin pisteytys, jonka summa kuvaa koko yksikon laatua.

Laatutason maarittamista varten kunkin osa-alueen tiedot luokiteltiin neljaan luokkaan
kayttaen jakorajoina kvartiileja (25 %, 50 %, 75 %) ja koulutuspaivien maaria. Kuvioissa
alin harmaalla merkitty pylvas tarkoittaa, etta kyseessa olevan tekijan kohdalla yksikén
edellytykset toteuttaa laadukasta tyoterveyspalvelua jaa alle perustason ja seuraavat sini-
set pylvaat kertovat nousevassa jarjestyksessa onko yksikolla perusedellytykset, hyvat tai
erinomaiset edellytykset toteuttaa laadukasta tyoterveyspalvelua.

Seuraavassa esitetdaan ensin kunkin osa-alueen tulokset kaikkia 342 yksikkda koskien. Sit-
ten kuvataan milla kriteereilla yksikot on luokiteltu eri laatutasoille ja lopuksi esitetaan yk-
sikot jarjestettyna laatupistemaaran mukaisesti pienimman saaneesta suurimpaan.

3.2.1 Tyoterveysyksikéiden henkiloresurssit

3.2.1.1 Tyoterveyshuollon ammattihenkilot

Tyoterveyshuollossa paatoimisesti (20 tuntia viikossa tai enemman) toimivan laakarin on
oltava tyoterveyshuollon erikoisladkari ja osa-aikaisesti (alle 20 tuntia viikossa) toimivalla
laakarilla on oltava vahintaan 15 opintopisteen laajuinen tyoterveyshuoltoon patevoit-

tava koulutus kahden vuoden kuluessa siitd, kun han siirtyy tydterveyshuollon tehtaviin.
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Tyoterveyshuoltoon erikoistuva ladkari voi erikoislaakarin tutkinnosta annetun asetuksen
mukaan toimia tydterveyshuollon tehtévissa (VNa 678/1998). (STM 2017)

Tyoterveyshuollossa toimivalla laillistetulla terveydenhoitajalla on oltava terveydenhoita-
jan patevyys ja vahintaan 15 opintopisteen laajuinen tyoterveyshuoltoon patevoittava
koulutus kahden vuoden kuluessa siita, kun han siirtyy tySterveyshuollon tehtaviin. (STM
2017)

Tyoterveyshuollossa toimivalla asiantuntijalla on oltava alan soveltuva korkeakoulu-, tai
muu vastaava alan aikaisempi ammatillinen tutkinto suoritettuna, tai muu sosiaali- ja ter-
veysministerion ohjeessa maaritelty patevyys seka kahden opintopisteen laajuinen tyo-
terveyshuoltoon patevoittava koulutus. (STM 2017)

Lisaksi edellytetaan jatkuvaa tietojen yllapitamista muulla ammatillisella taydennyskoulu-
tuksella. Ty6terveyshuollossa toimivien laakarien, terveydenhoitajien, fysioterapeuttien ja
psykologien tulisi osallistua tdydennyskoulutukseen keskimaarin 7 paivaa vuodessa. Mui-
den tydterveyshuollossa toimivien asiantuntijoiden tulisi osallistua ammatilliseen tayden-
nyskoulutukseen 1-3 pdivaa vuodessa. Tydnantaja on velvollinen huolehtimaan siita, etta
ammattihenkil® ja asiantuntija osallistuvat riittdvasti ammattitaitoaan yllapitavaan tay-
dennyskoulutukseen. Tyoterveysyksikoiden tulee seurata ja kerata jarjestelmallisesti kou-
lutusta koskevia tietoja sopivaksi katsomallaan tavalla. (TySterveyshuoltolaki 1383/2001).
(STM 2017)

Kyselyssa pyydettiin ilmoittamaan tyoterveysyksikkéon kuuluvien ammattihenkildiden ja
asiantuntijoiden lukumaara ja tyoterveyshuollon laskutettavaa tyota vuonna 2018 tehnei-
den tydtunnit viikolla 48. Mikali henkildlla oli useampia koulutuksia, pyydettiin huo-
miomaan pitempi koulutus. Taydennyskoulutuksesta kysyttiin montako paivaa ammatti-
henkil6t ja asiantuntijat olivat vuoden 2018 aikana olleet tdydennyskoulutuksessa.

32111  Tyoterveysladkdrit

Laakareiden tyopanos jakautui seuraavasti heidan tyoterveyshuolloissa tekemastaan tyo-
ajasta (n. 66 tuhatta tuntia viikolla 48): Tyoterveyshuollon erikoisladkarit tekivat siita 37 %,
tyoterveyshuollon patevoitymiskoulutuksen suorittaneet tai suorittamassa olevat 27 % ja
tyoterveyshuoltoon erikoistumassa olevat laakarit 20 %. Vailla tyéterveyshuollon koulu-
tusta olevien laékareiden tydpanos oli16 % tydajasta.

Kuvassa 17 nakyy tyoterveyshuollon erikoislaakareiden, patevoitymiskoulutuksen suorit-
taneiden tai suorittamassa olevien ja tyoterveyshuoltoon erikoistuvien laakarien teke-
mien tyotuntien maara suhteutettuna kaikkeen tydterveyshuoltona laskutettuun 1adkari-
tyohon yksikdissa. Kuva 18 ndyttaa tilanteen, jos huomioidaan vain ty6terveyshuollon eri-
koislaakareiden tekema tyo.
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Kuvio 17. Tyéterveyshuollossa pdteviksi toimimaan luettavien lécikdrien tekemdn tydn osuus yksikon kaikkien ldd-
kdreiden kokonaistydajasta
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Kuvio 18 Tyéterveyshuollon erikoislddkdrien tekemcin tyn osuus yksikon kaikkien lécikdreiden kokonaistybajasta
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Valtaosassa yksikoista laakarit olivat kayneet taydennyskoulutuksessa vahemman kuin
STM ohjeistamat 7 paivaa. Suosituksen mukainen tilanne oli vain 5 %:lla yksikoista. (kuvio
19). Keskimaarin tyoterveysladkarit olivat kdyneet koulutuksessa 2,2 pdivaa vuodessa.
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Kuvio 19. TyGterveysyksikéssd toimivien lddkdrien osallistuminen téydennyskoulutukseen (koulutuspdivien luku-
mdidiréi/vuosi).
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32112  Tyoterveyshoitajat

Terveydenhoitajista 87 % oli suorittanut tai suorittamassa tyéterveyshuollon patevoity-
miskoulutuksen tai erikoistumisopinnot. Kuviossa 20 nakyy tydterveyshoitajien tekemien
ty6tuntien suhde kaikkeen tyoterveyshuoltona laskutettuun terveydenhoitajien tydhén
yksikoissa.

Kuvio 20. TyGterveyshoitajien tekemcin ty6n osuus terveydenhoitajien kokonaistyéajasta.
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Myos tySterveyshoitajien tdydennyskoulutus jai suurimmassa osassa yksikoista alle
STME:n suosituksen. Vain 12 %:ssa yksikdista tySterveyshoitajat osallistuivat taydennys-
koulutukseen seitseman paivaa tai enemman (kuvio 21). Keskimaarin tydterveyshoitajat
olivat kdyneet tdydennyskoulutuksessa 3,6 paivaa vuodessa.

Kuvio 21. Tyéterveyshoitajien osallistuminen téydennyskoulutukseen (koulutuspdivien lukumddiré/vuosi).
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3.2.1.2 Tyoéterveyshuollon asiantuntijat

Tyoterveyshuollossa toimivalla laillistetulla fysioterapeutilla tulee olla fysioterapeutin pa-
tevyys ja vahintaan 15 opintopisteen laajuinen tyoterveyshuoltoon patevoittava koulutus
kahden vuoden kuluessa siita, kun han aloittaa asiantuntijatoiminnan. (STM 2017)

Tyoterveyshuollossa toimivalla laillistetulla psykologilla tulee olla psykologin patevyys ja
vahintaan 15 opintopisteen laajuinen tySterveyshuoltoon patevoittava koulutus tai jatko-
tutkintona suoritettava erikoispsykologin tutkinto, johon sisaltyy vahintaan 15 opintopis-
teen laajuinen tydterveyshuollon koulutusmoduuli, kahden vuoden kuluessa siita, kun
han aloittaa asiantuntijatoiminnan. (STM 2017)

Tyoterveyshuollossa toimivalla sosiaalialan asiantuntijalla tulee olla sosiaalialan tai kun-
toutuksen korkeakoulututkinto, tai muu vastaava alan aikaisempi ammatillinen tutkinto,
tai muun kuin sosiaali- tai kuntoutusalan tehtavaan soveltuva tutkinto ja vahintaan kol-
men vuoden tydkokemus tyoikaisten sosiaalivakuutuksen tai kuntoutuksen tehtavista
seka sosiaalivakuutuksen ja kuntoutuksen taydennyskoulutukseksi hyvaksyttyja opintoja.
Sosiaalialan asiantuntijalla tulee liséksi olla suoritettuna kahden opintopisteen laajuinen
tyoterveyshuoltoon patevoittava koulutus. (STM 2017)
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Tyoterveyshuollossa toimivien fysioterapeuttien ja psykologien tulisi osallistua tayden-
nyskoulutukseen keskimaarin 7 paivaa vuodessa ja muiden asiantuntijoiden 1-3 paivaa
vuodessa. (STM 2017)

32121  Tybfysioterapeutit

Tyoterveysyksikoiden fysioterapeuteista vain 15 %:lta puuttui taysin patevoittava koulu-
tus. Kuviossa 22 nakyy tyofysioterapeuttien tekemien tydtuntien suhde kaikkeen tyoter-
veyshuoltona laskutettuun fysioterapiatyohon yksikdissa.

Kuvio 22. Tydfysioterapeuttien tekemdn tyon osuus fysioterapeuttien kokonaisty6ajasta
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Valtaosassa tyoterveysyksikoista tydfysioterapeuttien tdydennyskoulutus jai alle suosituk-
sen. Vain 17 %:ssa yksikoista olivat tyofysioterapeutit kdyneet seitseman paivaa tai
enemman tdydennyskoulutuksessa vuoden aikana (kuvio 23). Keskimaarin tyofysiotera-
peutit olivat kdyneet tdydennyskoulutuksessa 3,9 paivaa vuodessa.
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Kuvio 23. Tydfysioterapeuttien osallistuminen tdydennyskoulutukseen (koulutuspdivien lukumddiré/vuosi).
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32122  Tyoterveyspsykologit

Tyoterveysyksikdissa toimivista psykologeista 91 % oli patevia. Kuviossa 24 nakyy tyoter-
veyspsykologien tekemien tydtuntien suhde kaikkeen tydterveyshuoltona laskutettuun
psykologitydhon yksikoissa.

Kuvio 24. Tydterveyspsykologien tekemdin tyén osuus psykologien kokonaistyéajasta
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Myds tyterveyspsykologien tdydennyskoulutus jai suurimmassa osassa yksikdista alle
STM:n ohjeistuksen. Suosituksen mukaisesti tdydennyskoulutuksessa kayneita tyoter-
veyspsykologeja oli vain 13 %:ssa yksikoista (kuvio 25). Keskimaarin tydterveyspsykologit
olivat kayneet tdydennyskoulutuksessa 3,3 paivaa vuodessa.

38



<

yoterveyslaitos | fms i scpaionaeats Tybterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa 2018

Kuvio 25. Tydterveyspsykologien osallistuminen téydennyskoulutukseen (koulutuspdiivien lukumdiciré/vuosi).
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32123  Sosiaalialan asiantuntijat

Kaikki tydterveyshuollon laskutettavaa ty6ta tehneet sosiaalialan asiantuntijat olivat kay-
neet tyoterveyshuoltoon patevoittavan koulutuksen. Niistd yksikdssd, joissa oli sosiaa-
lialan asiantuntija, kolme neljasta oli osallistunut tdydennyskoulutukseen suosituksen
mukaisesti 1-3 paivaa vuodessa. (kuvio 26)

Kuvio 26. Sosiaalialan asiantuntijoiden osallistuminen tdydennyskoulutukseen (koulutuspdivien lukumddré/vuosi)
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3.2.2 Palveluprosessit

Tyoterveyshuoltolain toteuttamiseksi tulee tyoterveyshuollon tehda suunnitelmallista ja
tavoitteellista yhteisty6ta tydnantajan ja tydntekijoiden tai heidan edustajiensa kanssa.
(VNa 708/2013, 1°§)

Yhteistyo toteutuu tyoterveyshuollon palveluprosesseissa ja nakyy ty6terveyshuollon toi-
mintasuunnitelmassa, johon kirjataan tydpaikan tarpeet ja tavoitteet. Tydterveyshuollon
ja tyopaikan yhteistyon suunnittelu siséltdaa aina myds toiminnan vaikuttavuuden seuran-
nan ja arvioinnin sekd laadun parantamisen. (VNa 708/2013, 3 §)

Tyopaikkaselvityksessa arvioidaan, onko tydssa, tydymparistdssa tai tydyhteisossa ter-
veytta tai tydkykya uhkaavia vaaroja tai haittoja (VNa 708/2013, 6 §). Perusselvitys teh-
daan tydpaikan toiminnan alkaessa, toiminnan muuttuessa ja/tai maaraajoin. Suunnatut
selvitykset tdydentavat perusselvitysta ja ne kohdistuvat erityistarpeiden, -ongelmien ja -
riskien selvittamiseen. (Uitti ym. 2014)

Terveystarkastuksista erityista sairastumisen vaaraa aiheuttavissa toissa on saadetty ase-
tuksella 1485/2001. Erityista sairastumisen vaaraa aiheuttavissa tdissa alkutarkastus ja
maaraaikaistarkastus kohdistuvat tyopaikkaselvityksessa havaittujen riski- ja kuormituste-
kijoiden varhaiseen havaitsemiseen ja ehkaisyyn. (Uitti ym. 2014)

Terveystarkastuksessa tydterveyshuollon tulee arvioida tydntekijan ohjauksen ja neuvon-
nan tarve ja laatia tyontekijalle henkil6kohtainen terveyssuunnitelma yhteistydssa tyonte-
kijan kanssa tyokyvyn tukemiseksi (VNa 708/2013, 7 §).

Tyokyvyn tuki on asetuksen 708/2013 (8 §) mukaista tyontekijoiden terveyden ja tyoky-
vyn edistamista ja yllapitamista tyduran kaikissa vaiheissa. Se tahtaa tydssa jatkamisen tu-
kemiseen tyokyvyttomyyden ehkaisyyn. Tyoterveysneuvottelussa tydnantaja ja tyontekija
keskustelevat yhdessa tyoterveyshuollon kanssa keinoista, joilla voidaan tukea tydnteki-
jan tyokykya. Tyoterveysneuvottelusta kaytetddn myds muita nimityksia, kuten tydky-
kyneuvottelu, verkostoneuvottelu tai kolmikantaneuvottelu.

Tyoterveyshuollon on arvioitava ohjauksen ja neuvonnan tarve tydpaikkaselvityksella, ter-
veystarkastuksilla ja muilla tySterveyshuollon menetelmilld. Neuvontaa, ohjausta ja pa-
lautetta voidaan antaa yksildllisesti tai ryhmatoimintana. (VNa 708/2013, 9 §.)

Tyoterveyshuollon ehkdisevaa toimintaa arvioitiin palveluihin kdytetyn ajan ja dokument-
tien avulla. Arvioitavia prosesseja olivat tydterveyshuollon toimintasuunnitelmien teko,
tyopaikkaselvitykset, terveystarkastuksissa tehdyt terveyssuunnitelmat ja tySterveysneu-
vottelut. Tietojen annosta, neuvonnasta ja ohjauksesta (TANO) kysyttiin ainoastaan yk-
sil6- ja yhmamuotoiseen toimintaan kaytettya aikaa. Laatutasoluokitusta varten yksikot
jaettiin kuhunkin tarkastelun kohteena olevaan prosessiin kdytetyn ajan perusteella nel-
jaan yhta suureen ryhmaan.
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Prosessien laadun arvioimiseksi tydterveyshuolloissa tarkastettiin yhteensa yli 15 000 do-
kumenttia. Arviointi ohjeistettiin tehtavaksi siten, etta sen suorittaisi aina joku muu kuin
palvelua toteuttanut henkild. Kunkin palveluprosessin arviota varten pyydettiin valitse-
maan satunnaisesti 20 dokumenttia ja vastaamaan 3-5 kysymykseen, jotka koskivat ta-
voitteita ja toimenpiteiden toteutusta (ks. litteena oleva kyselylomake). Laatutason luo-
kitusta varten yksikot jaettiin neljaan ryhmaan sen mukaan, kuinka suuressa osassa doku-
menteista kysytty asia oli arvioitu toteutuneeksi. Yksikon tasolla osuuden luotettavuuden
arvio paranee tarkasteltujen dokumenttien lukumaaran kasvaessa. Siksi kaikkia tyoter-
veyshuoltoja kasittavaan analyysiin otettiin mukaan vain ne yksikdt, joissa oli tarkastettu
vahintaan 10 dokumenttia.

3.2.2.1 Tyoterveyshuollon toimintasuunnitelma

Puolessa yksikdista tydterveyshuollon ammattihenkilot ja asiantuntijat kayttivat 5 tuntia
tai vahemman asiakasorganisaatioiden tyoterveyshuollon toiminnan suunnitteluun, seu-
rantaan ja arviointiin 100 henkil6asiakasta kohden. Noin neljanneksessa yksikoista kaytet-
tiin aikaa 5-10 tuntia ja lopuissa yli 10 tuntia.

Toimintasuunnitelmasta kysyttiin kolme kysymysta. Vastausten jakauma yksikdissa nakyy
kuviossa 27 - 29. Yksikoist3, joissa oli tarkasteltu vahintaan 10 toimintasuunnitelmaa, oli
valtaosassa asetettu yrityksen tyoterveystarpeet tarkeysjarjestykseen, asetettu konkreetti-
set ja mitattavat tavoitteet ja kirjattu toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi.

Kuvio 27. Tydterveysyksikoiden jakauma sen mukaan, miten ne olivat asettaneet yrityksen tyGterveystarpeet tér-
keysjcirjestykseen
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Kuvio 28. TyGterveysyksikdiden jakauma sen mukaan, miten ne olivat asettaneet konkreettiset ja mitattavissa ole-
vat tavoitteet yrityksen tydterveystoiminnalle
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Kuvio 29. TyGterveysyksikdiden jakauma sen mukaan, miten oli kirjattu toimenpiteet yrityksen tavoitteiden saavut-
tamiseksi

Kirjattu toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi
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32211  TyOpaikkaselvitykset

Kyselyssa tyopaikkaselvityksella tarkoitettiin seka perus- ettd suunnattuja tyopaikkaselvi-
tyksia.
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Tyopaikkaselvityksiin 100 henkildasiakasta kohden kaytettiin aikaa puolessa yksikoista 7,5
tuntia tai vahemman. Noin neljanneksessa yksikoista kaytettiin aikaa 7,5-18,5 tuntia ja lo-
puissa tatd enemman. Asiakasorganisaatiota kohden laskettuna tyopaikkaselvitykseen
kdytetyn ajan mediaani oli 2 tuntia.

Tyopaikkaselvitysten raporteista kysyttiin viisi kysymysta. Vastausten jakauma yksikdissa
on esitetty kuvioissa 30-34. Vahintaan 10 toimintasuunnitelmaa tarkastaneista yksikoista
valtaosassa oli kirjattu tydpaikkakaynnilld tehdyt havainnot keskeisista voimavara-, vaara-
ja kuormitustekijoista, kuvattu ja arvioitu vaara- ja kuormitustekijdiden merkitys tervey-
delle ja tyokyvylle, seka annettu perusteltuja ja selkeita toimenpide-ehdotuksia. Naita
osa-alueita heikommin oli hyddynnetty tydpaikkaselvityksen esitietoja ja edellisen kerran
suosituksia, tai maaritelty jatkotoimenpiteitd, vastuutahoja (esimies/tydnantaja/tyoter-
veyshuolto) ja aikatauluja.

Kuvio 30. TyGterveysyksikdiden jakauma sen mukaan, miten oli hydynnetty tySpaikkaselvityksen esitietoja ja
edellisen kerran suosituksia

Hyodynnetty tyopaikkaselvityksen esitietoja ja edellisen kerran
suosituksia
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Kuvio 31. TyGterveysyksikdiden jakauma sen mukaan, miten oli kirjattu tySpaikkakdynnillé tehdyt havainnot kes-

keisistd voimavara-, vaara- ja kuormitustekijoistd
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Kuvio 32. TyGterveysyksikéiden jakauma sen mukaan, miten tySpaikkaselvityksessd oli kuvattu ja arvioitu vaara-

ja kuormitustekijéiden merkitys terveydelle ja tyokyvylle
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Kuvio 33. TyGterveysyksikéiden jakauma sen mukaan, miten tySpaikkaselvityksessd oli annettu perusteluja ja sel-
keitd toimenpide-ehdotuksia

Annettu perusteltuja ja selkeitd toimenpide-ehdotuksia
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Kuvio 34. TyGterveysyksikéiden jakauma sen mukaan, miten tySpaikkaselvityksessd oli kirjattu jatkotoimenpiteet
ja tehtdvdit, vastuiden roolit (esimies / tydnantaja) sekd aikataulutus
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32212  Terveystarkastukset

Kyselyssa pyydettiin arvioimaan altistelahtdisia ja muita terveystarkastuksia seka niissa
tehtyja terveyssuunnitelmia.

Puolessa yksikdista kaytettiin 100 henkildasiakasta kohden lakisaateisiin terveystarkastuk-
siin 24 tuntia ja muihin terveystarkastuksiin 15,5 tuntia tai védhemman. Noin neljannek-
sessa yksikoista vastaavat ajat olivat 24 - 40 ja 15,5 - 31 tuntia. Lopuissa yksikoissa aikaa
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kaytetiin tatakin enemman niin, ettd suurimmillaan terveystarkastukseen kaytetty aika oli
noin kolme tuntia yhta asiakasta kohden molemmissa tarkastustyypissa.

Terveyssuunnitelmista kysyttiin nelja kysymysta. Vastausten jakauma nakyy kuviossa 35-
38. Yksikoist, joissa oli tarkasteltu vahintaan 10 terveyssuunnitelmaa, oli valtaosassa kir-
jattu tyontekijan keskeiset voimavara-, vaara- ja kuormitustekijat, asetettu konkreettiset
ja mitattavissa olevat tavoitteet ja annettu perusteltuja ja selkeitd neuvoja ja toimenpide-
ehdotuksia ja kirjattu jatkotoimenpiteet, tehtdvien vastuutahot (esimies/tydnantaja/ty6-
terveyshuolto) ja aikataulu. Tavoitteiden asettamisen osalta tilanne oli hieman muita osa-
alueita heikompi.

Kuvio 35. Tydterveysyksikoiden jakauma sen mukaan, miten terveystarkastuksissa oli kirjattu tyontekijcin keskeiset
voimavara-, vaara, ja kuormitustekijcit.

Kirjattu tyontekijan keskeiset voimavara-, vaara- ja kuormitustekijit
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Kuvio 36. TyGterveysyksikéiden jakauma sen mukaan, miten terveystarkastuksissa oli asetettu konkreettiset ja mi-
tattavissa olevat tavoitteet.
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Kuvio 37. TyGterveysyksikéiden jakauma sen mukaan, miten terveystarkastuksissa oli annettu perusteluja ja sel-
keitd neuvoja ja toimenpide-ehdotuksia.
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Kuvio 38. Tydterveysyksikdiden jakauma sen mukaan, miten terveystarkastuksissa oli kirjattu jatkotoimenpiteet.
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32213  Tyoterveysneuvottelut

Tyoterveysneuvotteluihin kaytettiin aikaa 100 henkildasiakasta kohden puolessa yksi-
koista enintaan 4 tuntia. Noin neljanneksessa yksikoista kaytettiin aikaa 4-6,5 tuntia ja lo-
puissa tata enemman.

Tyoterveysneuvotteluista kysyttiin nelja kysymysta. Vastausten jakaumat nakyvat kuvi-
oissa 39-42. Yksikoista, joissa oli tarkasteltu vahintaan 10 terveyssuunnitelmaa, oli valta-
osassa kuvattu selkedsti neuvottelun paaasiallinen syy, mita toimenpiteita tai tyojarjeste-
lyja on jo tehty, ratkaisut (esim. tydn muokkaus ja kuntoutus) tydhon paluun ja ty6ssa
selviamisen tukemiseksi seka jatkotoimenpiteet ja tehtavat (tydntekija, esimies/tydnan-
taja, tyoterveyshuolto).

Kuvio 39. Tydterveysyksikoiden jakauma sen mukaan, miten tydterveysneuvotteluissa oli kuvattu selkedisti neuvot-
telun pddasiallinen syy
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Kuvio 40. TyGterveysyksikéiden jakauma sen mukaan, miten tyGterveysneuvotteluissa oli kuvattu tehdyt toimenpi-
teet tai tydjdrjestelyt
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Kuvio 41. TyGterveysyksikdiden jakauma sen mukaan, miten tySterveysneuvotteluissa oli kuvattu ratkaisut tyéhén
paluun ja tydssd selvidmisen tukemiseksi
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Kuvio 42. Tydterveysyksikbiden jakauma sen mukaan, miten tySterveysneuvotteluissa oli kirjattu jatkotoimenpiteet
ja tehtdviit, vastuiden roolit (esimies / tydnantaja) sekd aikataulutus

Kuvattu jatkotoimenpiteet ja tehtavit
(tydntekija, esimies/tydnantaja, tydterveyshuolto)
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3.2.2.2 Tietojen antaminen, neuvonta ja ohjaus (TANO)

Ohjaukseen ja neuvontaan kaytetty aika 100 henkildasiakasta kohden poikkesi suuresti
sen mukaan, annettiinko ohjaus yksildllisesti vai ryhmassa. Yli puolessa yksikoista yksildi-
den ohjaukseen kaytettiin reilut 27 tuntia ja neljanneksessa jopa yli 43 tuntia, kun taas
vastaavasti yhmamuotoiseen ohjaukseen ja neuvontaan puolet yksikoista kaytti aikaa
tunnin ja enin neljannes yksikoista 4 tuntia.

3.2.3 Laatujarjestelma

Laatujarjestelma on osa organisaation toiminnan johtamista — toimintajarjestelmaa — ja
kuvaa sitd, miten organisaatiossa toimitaan jarjestelmallisesti halutun laatutason saavut-
tamiseksi, laadun turvaamiseksi ja parantamiseksi. Laatujarjestelman tarkoituksena on
auttaa toiminnan johtamista ja kehittamista, yhtenaistaa toimintaa ja mahdollistaa sen
seuraaminen ja mittaaminen. (Leino ym. 2016)

3.23.1 Palveluprosessien kuvaus

Ty6terveystoiminnan laadukas toteuttaminen perustuu toimintaa ohjaavien hyvien kay-
tantojen periaatteiden noudattamiseen. Tama tarkoittaa tyoterveysyksikon tehtava- ja
toimintakenttaan kuuluvien palveluprosessien tunnistamista, kuvaamista ja yksikossa yh-
teisesti sovitun toteuttamistavan saattamista laadukkaaksi toiminnaksi kdytanndssa, siis
vastaamaan ydinprosessien tavoitteita. (Leino ym. 2016)
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Palveluprosesseista kysyttiin, oliko asiakasorganisaatioille tehtavat tydterveyshuollon toi-
mintasuunnitelmat, tydpaikkaselvitykset, terveystarkastukset, tydterveysneuvottelut, tie-
tojen anto ja neuvonta (TANO) ja sairaanhoito kuvattu yksikon kirjallisessa laatujarjestel-
massa ja oliko niita arvioitu dokumenttien avulla viimeksi kuluneen kalenterivuoden
(2018) aikana.

Parhaiten toimintaprosesseista oli kuvattu toimintasuunnitelma ja sen seuranta, tydpaik-
kaselvityksen teko ja terveystarkastukset. Kuvaus puuttui useimmiten ammattitautien tut-
kimuskaytannostad, TANO-toiminnasta ja yleisimpien pitkittyvien sairauksien hoito-, kun-
toutus- ja tydhon paluun tukikaytannaista. (Kuvio 43)

Kuvio 43. Palveluprosessien kuvaus laatujcirjestelmdissé

Palvelu kuvattu laatujérjestelmassa

Toimintasuunnitelma ja sen seuranta

Typaikkaselvitysprosessi

=342

Terveystarkastusprosessi

Tydterveysneuvotteluprosessi

TANC-toiminta

Sairauksien kiypd hoitokaytintd

% tydterveysyksikdists, n

Hoito-, kuntoutus- Ja tyshon paluun tukikaytannét vieisimmill pitkittyneille saiauksite [

)

20 40 60 80 100 120

%

mKylls ®Ei

Reilut %4 yksikdista ilmoitti arvioineensa toimintaprosessejaan dokumenttien avulla vii-
meisen kalenterivuoden (2018) aikana (kuvio 44). Vastausvaihtoehdot olivat "kylla" tai
"ei”, mutta arvioinnin luonnetta ei kysytty tarkemmin. Siksi tata kysymysta ei otettu mu-
kaan toiminnan kokonaisuuden laatua kuvaavaan pisteytykseen, vaan siihen kaytettiin
kyselyn yhteydessa erikseen tarkastettujen dokumenttien sisallon arviointia.
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Kuvio 44. Palveluprosessien arviointi dokumenttien avulla vuoden 2018 aikana.

Prosessien arviointi dokumenttien avulla v. 2018 aikana
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Asiakasorganisaatioille tehtava
toimintasuunnitelma

Tyopaikkaselvitykset
Terveystarkastukset
Tyoterveysneuvottelut

Tietojen anto ja neuvonta

Sairaanhoito

mKylld mEi

3.2.3.2 Johdon katselmus

Oleellinen osa johtamista ja yksikon toiminnan jatkuvaa kehittamista seka parantamista
on johdon ja henkilston edustajien tekema saanndllinen, kokonaisvaltainen arviointi toi-
minnasta ja toimintajarjestelmasta. Tassa vuotuisessa katselmuksessa kaydaan lapi koko
toiminta ja tarkistetaan jarjestelman toimivuus ja riittévyys. (Leino ym. 2016)

Asiaa selvitettiin kolmella kysymyksella: 1) oliko johto katselmoinut yksikén toimintaa
vuoden 2018 aikana, 2) milloin viimeksi oli tehty yksikon ulkopuolinen auditointi ja 3)
oliko se voimassa.

Kolmessa neljasta yksikosta johto oli katselmoinut ty6terveyshuollon toimintajarjestel-
man vuoden 2018 aikana (kuvio 45).
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Kuvio 45. TyGterveysyksikét, joissa oli tehty johdon katselmus vuonna 2018.

Johto katselmoinut laatujarjestelman vuonna 2018

= Ei mKylls

3.23.3 Ulkopuolinen auditointi

Ulkopuolisella auditoinnilla tarkoitetaan riippumattoman osapuolen objektiivisesti teke-
maa tyoterveysyksikdn toiminnan laadun arviointia.

Laatujarjestelma oli auditoitu viimeisen viiden vuoden aikana (2014-2018) puolessa yksi-
kosta ja vuonna 2018 se oli tehty 25 %:ssa yksikoista. Auditointi oli vuoden 2018 lopussa
voimassa 53 %:ssa yksikoista. (kuvio 46)

Kuvio 46. TyGterveysyksikét, joissa oli tehty ulkopuolinen auditointi

Laatujérjestelmaan tehty ulkopuolinen auditointi vuonna
2014-2018

®Ei mKylld
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3.24 Tyoterveysyksikon asiakastyytyvaisyys

Tyoterveystoiminnan sujuvuutta voidaan arvioida mittaamalla asiakastyytyvaisyytta. Asia-
kastyytyvaisyys kuvaa yksittdisten tydntekijoiden kokemusta asiakaskohtaamisista, esi-
merkiksi palvelun luottamuksellisuutta, ystavallisyytts, joustavuutta, tavoitettavuutta, asi-
antuntevuutta ja hienotunteisuutta. Asiakastyytyvaisyytta mitataan myos tyénantajan eli
organisaation tasolla. Asiakaslahtoisyyden tulee olla tyoterveysyksikdn johdonmukainen
tapa toimia, niin asiakkaana olevan organisaation kuin sen tydntekijoiden kohdalla. (Uitti
ym. 2014)

Asiakasorganisaatioiden ja henkildasiakkaiden tyytyvaisyytta tydterveyshuollon toimin-
taan kokonaisuudessaan selvitettiin pyytamalla ilmoittamaan niiden osuus, jotka olivat
hyvin tai erittain tyytyvaisia viimeisimmassa vuosien 2016-18 aikana tehdyssa asiakasky-
selyssa.

3.24.1 Organisaatioasiakkaiden tyytyvaisyys

Noin puolet yksikdista raportoi, etta heilla oli kyselyssa yli puolet organisaatioasiakkaista
iimoittanut olevansa hyvin tai erittain tyytyvainen tyterveyshuollon toimintaan kokonai-
suudessaan (kuvio 47).

Kuvio 47. Tydterveyshuollon toimintaan kokonaisuutena hyvin tai erittdin tyytyvdisten asiakasorganisaatioiden
osuus.

25

27

o tyoterveysyk sikaistd, n=342
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3.24.2 Henkiléasiakkaiden tyytyvaisyys

Organisaatioiden tyytyvaisyyteen ndhden selvasti suurempi osuus yksikoista (kolme nel-
jasta) ilmoitti, ettd henkildasiakkaista hyvin tai erittain tyytyvaisia tydterveyshuollon toi-
mintaan kokonaisuudessaan oli yli puolet kyselyyn vastanneista. (kuvio 48)

Kuvio 48. Tydterveyshuollon toimintaan kokonaisuutena hyvin tai erittdin tyytyvdisten henkilbasiakkaiden osuus.

27

o ty

<25 25-49 50-74 75

3.2.5 Ennaltaehkiisevan toiminnan kustannukset

Tyoterveyshuollon kustannukset jaetaan kahteen korvausluokkaan Kelassa. Korvausluok-
kaan | kuuluvat ehkaisevan toiminnan ja tyontekijdiden tydkykya ylldpitavan toiminnan
kustannukset. Korvausluokkaan II kuuluvat ty&terveyshuollon lisaksi jarjestetyn sairaan-
hoidon ja muun terveydenhuollon kustannukset. (Kela 2018)

Tyoterveyshuollon painopisteen tulisi olla ennaltaehkaisevassa, hyvan tyoterveyshuolto-
kaytannon mukaisessa toiminnassa.

Ehkaisevan toiminnan kustannusten osuus kaikista Kela-kustannuksista oli yli puolet 46
%:ssa yksikoista (kuvio 49).
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Kuvio 49. Kela | kustannukset kaikista Kela-kustannuksista tyGterveysyksikéissd.

Tyoterveyshuollon ennaltaehk&isevan toiminnan osuus
kaikista Kela-korvattavista kustannuksista

m KELAlalle 50% m KELA1yli 50 %

3.2.6 Laatutason luokitus

3.2.6.1 Laatuluokituksen osat

Laatuluokituksen ajatuksena on kuvata tekijoita, jotka mahdollistavat hyvan tyoterveys-
huollon mukaisen laadukkaan toiminnan. Kuvio 50 ja taulukko 10 esittavat laatutaso-
luokitukseen valitut viisi tyoterveystoiminnan osa-aluetta.

Kuvio 50. Laatutason luokitteluun valitut tekijcit. Numerot ovat pisteitd, joita kultakin osa-alueelta oli mahdollista
saada.

PATEVAT
RESURSSIT
28
EHKAISEVA PALVELU-
TOIMINTA
PROSESSIT
> 50 % LAATUPISTEET
KUSTANN. YHTEENSA 69
5 120
ASIAKAS- LAATU-
TYYTYVAISYYS JARJESTELMA
8 10
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Taulukko 10. Tyéterveyshuollon toiminnan laadun arviointi

Laadun osa-alue

Laadun mittari

Patevat resurssit

Palveluprosessit

Tth suunnitelma
Tyopaikkaselvitys
Terveystarkastukset
Tyoterveysneuvottelut
Tietojen anto ja neuvonta

Laatujarjestelma

Asiakastyytyvaisyys

Ehkaiseva toiminta

e Patevien henkildiden tekemé osuus laskutetusta
tyOsta
¢ Osallistuminen taydennyskoulutukseen

o Kaytetty aika asiakkaita kohti kussakin prosessissa
e Dokumenttien avulla itsearviointi prosesseista

¢ Auditoinnit
¢ Onko laatujarjestelmassa prosessien kuvaukset?

o Tyytyvaisyyden mittaus; tyytyvaisten osuus

¢ Ennaltaehkaisevan toiminnan osuus Kela-
kustannuksista

326.1.1  Pdtevdt resurssit

Jokainen viidesta tydterveyshuollon ammattiryhmasta (ladkarit, terveydenhoitajat, fy-
sioterapeutit, psykologit ja sosiaalialan asiantuntijat) sai pisteita siitd, kuinka suuri osuus
asianomaisen ammattiryhman tyoterveyshuollon laskutetusta tyosta yksikossa oli tyoter-
veyshuoltoon patevien tekemaa (0-3 pistetta kvartiili-jakauman perusteella; <25 % =0, ja
>75 % =3 pistetta) ja olivatko yksikossa tydskentelevat tydterveyshuollon ammattihenki-
16t kdyneet suosituksen mukaisesti tdydennyskoulutuksessa (0-3 pistettd; pisterajat edella
kappaleen 3.2.1 kuvioissa). Maksimipistemaara on 28.
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326.12  Palveluprosessit

Ty6terveyshuollon ennaltaehkdisevan toiminnan palveluprosesseja arvioitiin niihin kdyte-
tylla ajalla ja dokumenttien itsearviointina. Ajankaytosta kysyttiin, paljonko ammattihenki-
|6t ja asiantuntijat kayttivat yhteensa aikaa sataa henkildasiakasta kohti tydterveyshuolto-
suunnitelman tekoon (kvartiili-jakauman perusteella 0-3 pistettd), tyopaikkaselvityksiin
(0-3 pistettad), altistelahtoisiin (0-3 pistettd) ja muihin (0-3 pistettd) terveystarkastuksiin,
tyoterveysneuvotteluihin (0-3 pistettd) seka yksildkohtaiseen (0-3 pistettd) ja ryhmamuo-
toiseen (0-3 pistettd) ohjaukseen ja neuvontaan. Kunkin palveluprosessin arviota varten
pyydettiin valitsemaan satunnaisesti 20 dokumenttia ja vastaamaan 3-5 tavoitteita ja toi-
menpiteiden toteutusta koskevaan kysymykseen. Pisteitd sai toimintasuunnitelmasta
3x(0-3 pisteta), tydpaikkaselvityksista 5x(0-3 pistetta), terveystarkastuksista 4x(0-3 pis-
tettd) ja tydterveysneuvotteluista 4x(0-3 pistettd). Maksimipistemaara on 69.

32613  Laatujdrjestelmd

Yksikdn toiminnan laadun arviointia tiedusteltiin 10 kysymykselld, joista seitseman koh-
distui ehkaisevaan toimintaan: onko yksikon johto katselmoinut laatujarjestelman
vuonna 2018 (0-1 pistetta), onko yksikkdon tehty ulkopuolinen auditointi viimeisen vii-
den vuoden aikana, 2014-2019 (0-1 pistetta) ja onko laatujarjestelmassa kuvattu tyoter-
veyshuollon toimintasuunnitelman teon, seurannan ja arvioinnin prosessi (0-1 pistetta),
tyopaikkaselvitysprosessi (0-1 pistetta), terveystarkastusprosessi (0-1 pistettd), tydterveys-
neuvotteluprosessi (0-1 pistetta) ja tietojen anto ja neuvonta (TANO) -toiminta (0-1 pis-
tettd). Sairaanhoidosta kysyttiin: onko laatujarjestelmassa sitouduttu "Kaypa hoito"-ohjei-
siin tai muuten huomioitu ne (0-1 pistetta), onko laatujarjestelmassa kuvattu toiminta-
prosessit ammattitautien toteamiselle ja hoidolle (0-1 pistettd) ja onko laatujarjestel-
massa kuvattu toimintaprosessit (hoito-, kuntoutus- ja tydhdn paluun tuki) yleisimmille
pitkittyneille sairauksille (esim. liikuntaelinten taudit, mielenterveyden ongelmat)? (0-1
pistettd). Maksimipistemaara on 10.

326.14  Asiakastyytyvdisyys

Tyoterveysyksikon organisaatioasiakkaiden ja henkildasiakkaiden tyytyvaisyytta tyoter-
veyshuollon toimintaan kysyttiin kahdella kysymyksella: oliko vuonna 2016-2018 aikana
mitattu organisaatio- ja henkildasiakastyytyvaisyytta (0-1 pistettd) ja tydterveyshuollon
toimintaan kokonaisuudessaan tyytyvaisten ja erittdin tyytyvaisten osuutta organisaatio-
ja henkildasiakkaista (0-3 pistetta). Maksimipistemaara on 8.

58



Tyoterveyslaitos | i sapsonaseatn Tybterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa 2018

32.6.15  Ennaltaehkdisevin toiminnan osuus kokonaiskustannuksista

Ennaltaehkdisevan tyon osuutta tyterveyshuollon kokonaiskustannuksista tiedusteltiin
pyytamalla tieto, paljonko ty6terveyshuollon laskutuksesta kuului Kela luokkaan | (ehkai-
seva toiminta) ja paljonko Kela luokkaan Il (sairaanhoito). Maksimipistemaaran 5 sai, jos
ennaltaehkaisevan toiminnan osuus oli yli 50 % kokonaiskustannuksista.

Yhteenlaskettuna naistd osa-alueista pisteista voi saada enimmillaan 120 pistetta. Sen
perusteella yksikot on jaettu neljaan luokkaan. Alimmassa neljanneksessa (0-30 pistettd)
edellytykset toteuttaa laadukasta tyoterveyspalvelua jaavat alle perustason, toiseksi alim-
massa neljanneksessa (31-60 pistettd) yksikolla on perusedellytykset toteuttaa laadukasta
tyoterveyspalvelua, toiseksi ylimmassa neljanneksessa (61-90 pistettd) edellytykset ovat
hyvat, ja yksikolla on erinomaiset edellytykset toteuttaa laadukasta tyoterveyspalvelua,
kun pisteitd on 91-120.

3.2.6.2 Laatutasoluokituksen tulokset
Kuvio 51 esittaa yksikot niiden saamien laatupisteiden mukaisessa jarjestyksessa. Eniten
pisteitd saanut yksikko sai 120:sta mahdollisesta pisteesta 114 ja vahiten pisteitd saanut 6.

Erinomaiset edellytykset tuottaa laadukasta tyoterveyspalvelua oli 47 yksikolla (18 %) ja
hyvat edellytykset 158 yksikolla (42 %). Perusedellytykset tayttyivat 111 yksikdssa (33 %)
ja perusedellytysten alle jai 25 yksikkoa (7 %).
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Kuvio 51. TyGterveysyksikdiden laatupistemdicirdit.
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3.2.7 Pohdintaa johtopaatoksia tyoterveyshuoltojen laadusta

Vuoden 2018 alkupuolella Tyoterveyslaitoksen toteuttamaan tyoterveyshuollon laatuky-
selyyn verrattuna tassa kyselyssa uutena elementtina oli dokumentteihin perustuva pal-
veluprosessien itsearviointi. Vaikka tassa ja vuotta aiemmin toteutetussa kyselyssa on sa-
moja elementtejd, eivat ne ole suoraan vertailukelpoisia. Silti yksikdista aiempaa suu-
rempi osa saavutti hyvan tai jopa erinomaisen tason huolimatta siitd, etta laatukriteereita
tuli lisda. Laadun vaihtelu on kuitenkin edelleen suurta.

3.2.7.1 Tietojen saatavuus ja luotettavuus

Noin viidennes kyselyn saaneista tydterveysyksikaista ei vastannut kyselyyn. Useimmin
mainittu syy oli, etta kaikkia kyselyn tietoja ei ollut saatavissa suoraan ty&terveyshuollon
tietojarjestelmista tai tietojen keraamiseen ei ollut riittavasti aikaa. Osalla syy liittyi vuo-
den 2018 aikana tapahtuneisiin yritysjarjestelyihin.

Tyoterveyshuollon laskutukseen perustuvien tietojen osalta tiedot ovat suhteellisen luo-
tettavia. Taydennyskoulutuksen tietojen saannissa ja niiden kirjaamisessa koulutusrekis-
teriin oli yksikoissa vaikeutta etenkin ammatinharjoittajien osalta, josta syysta osa vas-
tauksista perustuu arvioon. Palveluprosessien arviointi perustui ammattihenkildiden ja
asiantuntijoiden tyoterveyshuollon ehkaisevaan toimintaan kayttamaan aikaan ja doku-
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menttipohjaiseen itsearvioon. Voidaan olettaa, etta niissa yksikoissa, joissa aikaa kayte-
tddn enemman, on keskimaarin paremmat edellytykset laadukkaaseen toimintaan kuin
niissa, joissa aikaa kaytetdan vahemman. Se paljonko aikaa kaytetdan johonkin toimin-
taan ei sindnsa takaa laatua. Tyoterveyshuollon kdyttdman ajan tarpeeseen vaikuttaa
my0s tyopaikan olosuhteet seka tydpaikan henkildston ikarakenne ja terveys.

Palveluprosessien itsearvioinnin ohje oli, etta sen tulisi tehda joku muu kuin henkild, joka
on prosessin toteuttanut. Ndin on varmaan toimittu suuressa osassa yksikgitd, mutta
kaikkien osalta asiaa ei voitu varmistaa. Koska palveluprosesseja arvioitiin kylld/ei -kysy-
myksilla on mahdollista, etta vastattiin mieluummin “kylla” silloin, kun arvioinnin koh-
teena ollut asia ei yksiselitteisesti kuulunut kumpaankaan kategoriaan. Osassa yksikoita
oli arvioitu vain muutama dokumentti. Nama jatettiin koko joukkoa koskevan analyysin
ulkopuolelle, koska vahainen dokumenttien maara heikentaa arvion luotettavuutta. Asia-
kastyytyvaisyyden arviointia vaikeuttaa, etta kaytossa ei ole valtakunnallista standardoitua
kyselyd, vaan jokainen ty&terveyshuolto voi kayttaa mita haluaa. Usein kysely ei ole suun-
nattu koko asiakaskuntaan ja vastaajien maara voi jaada pieneksi. Jotkut yksikot olivat
tehneet asiakaskyselyjen sijasta tai rinnalla myos haastatteluja.

3.2.7.2 Patevat resurssit

Resurssien suhteen tilanne on kohtalaisen hyva, kun tarkastellaan saaddsten mukaan
tyoterveyshuollossa pateviksi toimimaan katsottavien laakarien osuutta tydterveysyksi-
koissa tehdysta ladkarityosta. Sen sijaan se on heikompi, jos tavoitteena on, etta tyosta
suurin osa olisi tyoterveyslaakarien tekemaa. Muiden ammattiryhmien osalta tilanne on
parempi — suurin osa tydsta on patevien ammattilaisten tekemaa. Sosiaalialan asiantun-
tijoiden maara on kasvanut, mutta edelleen on monia tyoterveysyksikditd, joissa tdman
ammattiryhman edustajaa ei ole. Tadydennyskoulutukseen osallistuminen oli puutteellista
ja jai alle STM:n suosituksen kaikissa tutkituissa ammattiryhmissa. Heikoin tilanne oli tyo-
terveyslaakareilla. Jos ainoastaan tyoterveyshuollon erikoislaakarien tekeman tyon
osuutta olisi pidetty laadun kriteering, olisi laatutasoluokituksen ryhmasta “erinomaiset
edellytykset tehda laadukasta tySterveyshuoltoa” 6 % yksikoista siirtynyt “hyvien edelly-
tysten” ryhmaan. Kriteerin muutos ei olisi vaikuttanut “perus-" ja “alle perustason” ryh-
miin.

3.2.7.3 Palveluprosessit

Tyoterveyshuollon ennaltaehkaiseva toiminta painottuu vahvasti yksildihin. Palvelupro-
sessien laatu ndyttaa olevan kohtuullisen hyva niissa yksikoissg, joista vastaukset saatiin.
Nyt arvioitiin palveluprosesseja ensimmaista kertaa dokumenttien avulla. Dokumenttei-
hin pohjautuva laadun itsearviointi koettiin yksikoissa hyodylliseksi, vaikka sen toteutus
oli tydlasta. Tavoitteiden asettamisessa ja jatkotoimenpiteiden seurannan kehittamisessa
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on selvasti parantamisen varaa. Tulevissa selvityksissa kyselya voisi viela kehittad mm. li-
saamalla kysymyksiin vastausvaihtoehtoja.

3.2.74 Laatujirjestelma

Ty6terveystoiminnan laadun seuranta nayttaa toteutuvan varsin hyvin laatujarjestelmien
tasolla. Laatujarjestelman katselmointi ja ulkoinen auditointi oli tehty suurimmassa osassa
yksikdista. Prosessien kuvauksessa ja dokumentoinnissa ja niiden perusteella tehtavassa
toiminnan arvioinnissa on silti parantamisen varaa.

3.2.7.5 Asiakastyytyvaisyys

Tyoterveyshuollon toimintaan kokonaisuutena oli erittain tyytyvaisten osuus pienempi
organisaatioasiakkailla kuin henkildasiakkailla. Tama kuvastanee tydterveyshuollon pai-
nottumista yksilotasolle. Tyytymattomyyden syita ei tassa kyselyssa selvitetty.

3.2.7.6 Ennaltaehkiisevan toiminnan kustannukset

Ennaltaehkaisevan toiminnan osuus jai kaikesta Kela-korvattavasta toiminnasta alle 50
%:n noin puolessa yksikoista. Tahan vaikuttanee monet eri syyt, kuten esimerkiksi huol-
lossa olevien yritysten maara ja toimiala. My6skaan ehkaisevan toiminnan osuutta sai-
raanhoidon yhteydessa ei voitu arvioida. Mielenkiintoista on nahda, miten tyoterveys-
huollon korvausuudistus, jolla téhdataan ennaltaehkaisevan toiminnan lisédmiseen, tulee
muuttamaan tilannetta.

3.2.7.7 Laatupisteytys

Laadulle ei ole absoluuttista mittaria, vaan se on aina suhteessa siihen, mita asioita vali-
taan kuuluvaksi laatuun ja miten erilaisia asioita painotetaan kokonaisuutta arvioitaessa.
Tassa raportissa esitetyt tyoterveyshuollon laadun elementit on yleisesti hyvaksytty alan
toimijoiden keskuudessa. Ei kuitenkaan ole yleisesti sovittu, miten niitd painotetaan suh-
teessa toisiinsa, vaan tassa kuvattu laskenta-tapa on kirjoittajien vallinta. Painotukset olisi
voitu tehda lukemattomin eri tavoin. Olemme saaneet jo alan toimijoilta kritiikkia. Esi-
merkiksi laakareiden tadydennyskoulutusta koskevassa kysymyksessa kaikkien laakarien
kayttama aika kysyttiin yhtena erittelematta sité patevoitymisen mukaan. Joissakin yksi-
koissa sairaanhoitoa voivat tehda pitkalti muut kuin erikoisladkarit, jotka taas keskittyvat
ehkaisevaan toimintaan. Naiden kaikkien summaaminen yhteen saattaa sitten heikentaa
yksikon pisteita.

Ymmarramme kritiikin ja toivomme, ettd laadun kriteereita kehitetdan edelleen. Silti us-
komme, ettd kdyttamamme pisteytys erottelee jyvia akanoista, vaikka tarkempi yksikoi-
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den jarjestykseen laittaminen hyvien ja huonojen valilla voisikin muuttua erilaisilla asioi-
den painotuksilla. Uskomme my0s, ettd kayttamamme pisteytys kannustaa tyoterveys-
huoltoja itse miettimaan laatunsa kehittamista.

3.2.8 Lopuksi

Toivomme raportin tietojen olevan hyddyksi tyoterveysyksikdiden toiminnan laadun
edelleen kehittdmisessa. Kaikki palaute on tervetullutta, jotta seuraavan laatukyselyn kri-
teerit ja niiden pohjana oleva tieto mahdollisimman hyvin kuvaisi tyéterveyshuollon toi-
minnan laatua ja vaikuttavuutta. Jatkossa osa tiedoista tullaan kerddmaan suoraan tyoter-
veyshuollon toimintatiedoista. Laatutasoluokituksen peruselementit tulevat sailymaan,
mutta ty6ta on viela tehtavana luokituksen parantamiseksi.
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Kyselykaavake

TYOTERVEYSHUOLLON TOIMINTA JA LAATU
SUOMESSA

Taman kyselyn avulla kerdtdan tietoa tyoterveyshuollon toiminnan maarasta ja
laadusta. Kysely on osa Sosiaali- ja terveysministerion tekemaa seurantaa ja
toteutetaan sahkdisesti Tyoterveyslaitoksen Tyoterveyshuollon Laatuportaalin
kautta.

Tiedot kerdtaan tyoterveysyksikoittdin. Tyoterveysyksikko on hallinnollis-
taloudellinen kokonaisuus, jolla on oma asiakaskunta ja hyvan
tyoterveyshuoltokaytannén mukaiseen toimintaan riittava henkildsto. Yksikoon
voi kuulua alayksikkéina eri toimipisteita (esimerkiksi maantieteellisesti eri
paikkakunnalla palveluja tuottava yksikkd). Yksikot voivat olla osa isoa
liikelaitosta (konsernia).

Tahan dokumenttiin voivat tyoterveysyksikot valmiiksi koota selvitettavat
tiedot, jolloin ne on helppo tayttaa sahkoiseen kyselyyn.

Tyoterveysyksikon henkiloasiakkaat

Tyo6terveysyksikon asiakastilanne 31.12.2018

o Tyodterveysyksikkd on hallinnollisesti ja taloudellisesti yksi
tyoterveyshuoltopalveluja tuottava toiminnallinen kokonaisuus.
Tyoterveysyksikolla voi olla paatoimipisteen lisaksi yksi tai useampia
sivutoimipisteitd. Ota mukaan paatoimipisteen lisaksi sivutoimipisteet.

e Jos tarkkaa tietoa ei ole saatavilla, anna mahdollisimman tarkka arvio.

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
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Kyselykaavake

Tyoterveyssopimusten maara

e lImoita lukumaarana kaikki tydnantajat ja maatalousyrittajat, joilla on
palkattua henkildst6a ja joilla on tyéterveyssopimus voimassa
31.12.2018.

e Vain lakisaateisiin lukumaariin otetaan mukaan ainoastaan ne
sopimukset/asiakkaat, joille on jarjestetty pelkka lakisdateinen
tyoterveyshuolto.

e Kokonaisvaltaisiin lukumaariin otetaan mukaan ainoastaan ne
sopimukset/ asiakkaat, joille on jarjestetty seka lakisdateinen
tyoterveyshuolto etta sairaanhoito.

1. Kaikkien palkkaa maksavien tydnantajien tyoterveyssopimukset, lukumaara
yhteensa kpl

1.1 Vain lakisdateiset sopimukset kpl
1.2 Kokonaisvaltaiset tyoterveyshuollon sopimukset kpl

2. Palkkaa maksavien maatalousyrittdjien tyoterveyssopimukset, lukumaara
yhteensa kpl

2.1 Vain lakisaateiset sopimukset kpl
2.2 Kokonaisvaltaiset sopimukset kpl

3. Huollossa olevien yritysten maara koon mukaan; ne, joilla on vain
lakisdateinen sopimus

3.1 1-10 hengen yrityksia kpl

3.2 11- 50 hengen yrityksia kpl
3.3 51-250 hengen yrityksia kpl
3.4 yli 250 hengen yrityksia kpl

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
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Kyselykaavake

4. Huollossa olevien yritysten maara koon mukaan; ne, joilla on
kokonaisvaltainen sopimus

4.1 1-10 hengen yrityksia kpl

4.2 11- 50 hengen yrityksia kpl
4.3 51-250 hengen yrityksia kpl
4.4 yli 250 hengen yrityksia kpl

Tyoterveysyksikon henkiloasiakkaat

e |Imoita tydnantajien ja maatalousyrittdjien palkattu henkilosto, ja
erikseen suoraan henkildasiakkaana olevat maatalousyrittajat ja muut
yksinyrittaja- ja ammatinharjoittaja-asiakkaat paivamaaralta
31.12.2018

5. Kaikkien palkkaa maksavien tyonantajien henkiloston lukumaara yhteensa
kpl

6. Palkkaa maksavien maatalousyrittdjien henkiloston lukumaara yhteensa
kpl

7. Maatalousyrittdjien (suoraan henkil6asiakkaana) lukumaéara yhteensa
kpl

8. Yksinyrittdjien ja ammatinharjoittajien (suoraan henkil6asiakkaana)
lukumaara yhteensa kpl

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
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Tyoterveysyksikon ammattihenkilot

Tyoterveysyksikon ammattihenkil6t viikolla 48 / 2018 (26.11 — 2.12.2018)

e |Imoita kaikkien tyoterveysyksikk6onne kuuluvien toimipisteiden
yhteenlaskettu ammattihenkildiden lukumaara ja tehdyt tyétunnit
viikolla 48 / 2018.

o Jokainen henkild lasketaan mukaan vain yhden kerran, vaikka han
tyoskentelisi useassa toimipisteessa.

e Huomioi ne ldakarit ja hoitajat, jotka ovat tehneet
tyéterveyshuoltona laskutettua ty6ta. Laskutettavaksi tyoksi ei
katsota toimintaa, jota Kela ei korvaa tyoterveyshuoltona eika
vakuutusyhtién maksamaa toimintaa.

e Vuosilomapaiivia, lyhytta sairauspoissaoloa, koulutusta tms. ei
vahenneta tydajasta, vaikka henkild ndiden vuoksi ei olisi ollut
tyopaikalla viikolla 48 /2018, jos hdn kuuluu normaalimiehitykseen.

e Jos ajantasainen tarkka koulutustilanne tyoterveysyksikdssanne ei ole
tiedossa, anna mahdollisimman tarkka arvio.

o Mikali henkilolla on useampia koulutuksia, huomioidaan korkein
koulutus.

e Taydennyskoulutukset ilmoitetaan koko vuodelta 2018 (1.1.-
31.12.2018).

9. Tyoterveysyksikon ladkarit viikolla 48/2018 (26.11 —
2.12.2018)

9.1 Tyoterveyshuollon erikoislaakarit

e Tassa tarkoitetaan ladkareita, jotka ovat suorittaneet
tyoterveyshuollon erikoislaakarin tutkinnon. limoita

Paatoimiset (vahintdan 20t/vko, tyo- tai virkasuhteiset)

e Lukumaara kpl
e Paatoimisten ldadkareiden viikkotunnit yhteensa t

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
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Osa-aikaiset (<20t/vko, ty6- tai virkasuhteiset)

o lLukumaara kpl
e (Osa-aikaisten ladkareiden viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien ladkareiden
viikkotunnit yhteensa t

9.2 Tyoterveyshuoltoon erikoistuvat la3karit viikolla 48/2018

e Tassa tarkoitetaan laakareita, jotka ovat suorittamassa
tyoterveyshuollon erikoislaakarintutkintoa. IImoita

Paatoimiset (vahintdan 20t/vko, tyo- tai virkasuhteiset)

e Lukumaara kpl
e Paatoimisten viikkotunnit yhteensa t

Osa-aikaiset (<20t/vko, ty6- tai virkasuhteiset)

o lLukumaara kpl
e Osa-aikaisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
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9.3 Laakarit, jotka ovat suorittaneet tai suorittamassa
patevoitymiskoulutuksen viikolla 48/2018

e Tyoterveyshuollon patevoitymiskoulutuksesta kdytetdan myos nimia
tyoterveyshuollon pitka tai momu-kurssi, tai patevoittava
moniammatillinen koulutus. Tdma ei ole yliopiston
erikoislaakarikoulutusta, vaan patevoitymiskoulutus, jonka pituus on
15 opintopistetta. limoita

Paatoimiset (vahintaan 20t/vko, tyd- tai virkasuhteiset)

e Lukumaara kpl
e Paatoimisten viikkotunnit yhteensa t

Osa-aikaiset (<20t/vko, tyo- tai virkasuhteiset)

e Lukumaara kpl
e Osa-aikaisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t

9.4 Liakarit, joilla ei ole em. koulutuksia viikolla 48/2018

e Tassa tarkoitetaan tyoterveyshuoltona laskutettavaa tyota tekevia
yleisladkareita ja yleisladkarin tyota tekevia erikoisladkareita. Mukaan
ei lasketa tyoterveyshuollon konsultoimia erikoislaakareita. lImoita

Paatoimiset (vahintaan 20t/vko, tyd- tai virkasuhteiset)

e Lukumaara kpl
e Paatoimisten viikkotunnit yhteensa t

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
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Osa-aikaiset (<20t/vko, ty6- tai virkasuhteiset)

o lLukumaara kpl
e Osa-aikaisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl

18.12.2018

e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tyéskentelevien viikkotunnit

yhteensa t

9.5 Kuinka monta pdivaa vuoden 2018 aikana (1.1.-31.12.2018)

tyoterveysladkarit ovat yhteensa kdayneet tdydennyskoulutuksessa?

ja lisata tyontekijan ammattitaitoa ja osaamista.

yllapitavista tai kehittavista koulutustilaisuuksista.

tyontekijoiden perehdyttamista. [Imoita

e Taydennyskoulutus on suunnitelmallista ja tarveharkintaan
pohjautuvaa koulutusta, jonka tarkoituksena on yllapitaa, ajantasaistaa

e Taydennyskoulutusta koskevat koulutuspaivat voivat koostua myos
yhta paivaa lyhyemmista suunnitelmallisista ammattitaitoa

o Taydennyskoulutukseksi ei lueta tyopaikan kokouksia eika uusien

Taydennyskoulutuspaivien lukumaara yhteensa (pyorista lahimpaan

kokonaislukuun) kpl

Jos yksikolla ei ole asiakkaina maatalousyrittdjia, siirry kysymykseen 10.

9.6 Kuinka moni maatalousyrittdjid hoitava tyoterveysladkari on kdaynyt
vuonna 2018 tai joskus aiemmin Tyoterveyslaitoksen (MYTKY) jarjestaman

maatalousalan ty6terveyshuollon taydennyskoulutuksen (nykyisin

"Tyo6oloselvitys maatilalla”)?

kpl
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10. Tyoterveysyksikon terveydenhoitajat viikolla 48 /2018
(26.11-2.12.2018)

10.1 Terveydenhoitajat, jotka ovat suorittaneet tai suorittamassa
tyoterveyshuollon patevoitymiskoulutuksen tai erikoisopinnot

e Patevoitymiskoulutus tarkoittaa tassa ns. tyéterveyshuollon pitkaa tai
momu-kurssia tai tyoterveyshuollon patevoittavaa moniammatillista
koulutusta tai 15 opintopisteen koulutusta tai tyoterveyshuollon
erikoisopintoja. limoita

Ty06- tai virkasuhteiset

e Lukumaara kpl
e  Tyo- tai virkasuhteisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t

10.2 Terveydenhoitajat, joilla ei ole em. koulutuksia viikolla 48
Ty06- tai virkasuhteiset

e Lukumaara kpl
e  Tyo- tai virkasuhteisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t
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10.3 Kuinka monta paivaa vuoden 2018 aikana (1.1.-31.12.2018)
tyoterveyshoitajat ovat yhteensa kdyneet tadydennyskoulutuksessa?

e Taydennyskoulutus on suunnitelmallista ja tarveharkintaan
pohjautuvaa koulutusta, jonka tarkoituksena on yllapitaa, ajantasaistaa
ja lisata tyontekijan ammattitaitoa ja osaamista.

e Taydennyskoulutusta koskevat koulutuspaivat voivat koostua myos
yhta paivaa lyhyemmista suunnitelmallisista ammattitaitoa
yllapitavista tai kehittavista koulutustilaisuuksista.

o Taydennyskoulutukseksi ei lueta tyopaikan kokouksia eika uusien
tyontekijoiden perehdyttamista. [Imoita

Taydennyskoulutuspaivien lukumaara yhteensa (pyorista lahimpaan
kokonaislukuun)
kpl

Jos yksikolla ei ole asiakkain maatalousyrittdjia, siirry kysymykseen 11.

10.4 Kuinka moni maatalousyrittdjia hoitava ty6terveyshoitaja on kdynyt
vuonna 2018 tai joskus aiemmin Tyoterveyslaitoksen (MYTKY) jarjestaman
maatalousalan tyoterveyshuollon tdydennyskoulutuksen (nykyisin
"Tyooloselvitys maatilalla”)?

kpl

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
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Tyoterveysyksikon asiantuntijat

Tyoterveysyksikon asiantuntijat viikolla 48 /2018 (26.11. — 2.12.2018)

e Tayta tahan kaikkien tyoterveysyksikkéonne kuuluvien toimipisteiden
yhteenlaskettu asiantuntijoiden lukumaara ja tehdyt tyotunnit viikolla
48 /2018 (26.11.—2.12.2018).

e Jokainen henkilo lasketaan mukaan vain yhden kerran, vaikka han
tyoskentelisi useassa toimipisteessa.

e Huomioi ne asiantuntijat, jotka ovat tehneet tyoterveyshuoltona
laskutettua tyo6ta. Laskutettavaksi tyoksi ei katsota toimintaa, jota Kela
ei korvaa tyoterveyshuoltona eika vakuutusyhtion maksamaa
toimintaa.

e Vuosilomapaiivia, lyhytta sairauspoissaoloa, koulutusta tms. ei
vahenneta tydajasta, vaikka henkilé nadiden vuoksi ei olisi ollut
tyopaikalla viikolla 48, jos han kuuluu normaalimiehitykseen.

e Jos ajantasainen tarkka koulutustilanne tyoterveysyksikdssanne ei ole
tiedossa, anna mahdollisimman tarkka arvio.

o Mikali henkil6lla on useampia koulutuksia, huomioidaan korkein
koulutus.

e Taydennyskoulutukset ilmoitetaan koko vuodelta 2018 (1.1.-
31.12.2018).
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11. Tyéterveysyksikon fysioterapeutit viikolla 48 /2018

11.1 Fysioterapeutit, jotka ovat suorittaneet tai suorittamassa
patevoitymiskoulutuksen tai erikoistumisopinnot

e  Patevoitymiskoulutus tarkoittaa tdssa ns. tyoterveyshuollon pitkaa tai
momu-kurssia tai tyoterveyshuollon patevoittavaa moniammatillista
koulutusta tai 15 opintopisteen koulutusta tai tyoterveyshuollon

erikoisopintoja. llmoita

Ty06- tai virkasuhteiset

e Lukumaara kpl
e Tyo- tai virkasuhteisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t
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11.2 Fysioterapeutit, joilla ei ole em. koulutuksia viikolla 48 /2018

Huomioi myos lahetteelld (SV 3FM) tyoterveyshuoltona laskutettavaa
hoitotyota tekevat fysioterapeutit.

Ty06- tai virkasuhteiset

e Lukumaara kpl
e  Ty0- tai virkasuhteisten viikkotunnit yhteensa kpl

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa kpl

11.3 Kuinka monta paivaa vuoden 2018 aikana (1.1.-31.12.2018)
tyofysioterapeutit ovat yhteensa kdayneet tdydennyskoulutuksessa?

e Taydennyskoulutus on suunnitelmallista ja tarveharkintaan
pohjautuvaa koulutusta, jonka tarkoituksena on yllapitaa, ajantasaistaa
ja lisata tyontekijan ammattitaitoa ja osaamista.

e Taydennyskoulutusta koskevat koulutuspaivat voivat koostua myos
yhta paivaa lyhyemmista suunnitelmallisista ammattitaitoa
yllapitavista tai kehittavista koulutustilaisuuksista.

e Taydennyskoulutukseksi ei lueta tyopaikan kokouksia eika uusien
tyontekijoiden perehdyttamista. [Imoita

Taydennyskoulutuspaivien lukumaara yhteensa (pyorista lahimpaan
kokonaislukuun) kpl

Jos yksikolla ei ole asiakkain maatalousyrittdjia, siirry kysymykseen 12.
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11.4 Kuinka moni maatalousyrittdjia hoitava ty6fysioterapeutti on kdaynyt
vuonna 2018 tai joskus aiemmin Tyoterveyslaitoksen (MYTKY) jarjestaman
maatalousalan tyoterveyshuollon tdydennyskoulutuksen (nykyisin ”
Tyooloselvitys maatilalla”)?

kpl

12. Tyéterveysyksikon psykologit viikolla 48 /2018

12.1 Psykologit, jotka ovat suorittaneet tai suorittamassa
patevoitymiskoulutuksen tai erikoistumisopinnot

e  Patevoitymiskoulutus tarkoittaa tdssa ns. tyoterveyshuollon pitkaa tai
momu-kurssia tai tyoterveyshuollon patevoittavaa moniammatillista
koulutusta tai 15 opintopisteen koulutusta tai tyoterveyshuollon
erikoisopintoja. llmoita

Ty06- tai virkasuhteiset

e Lukumaara kpl
e Tyo0- tai virkasuhteisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t
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Kyselykaavake

12.2 Psykologit, joilla ei ole em. koulutuksia viikolla 48 /2018
Ty0- tai virkasuhteiset

e Lukumaara kpl
e Tyo- tai virkasuhteisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

o lLukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t

12.3 Kuinka monta paivaa vuoden 2018 aikana (1.1.-31.12.2018)
tyoterveyspsykologit ovat yhteensa kdyneet tdydennyskoulutuksessa?

e Taydennyskoulutus on suunnitelmallista ja tarveharkintaan

ja lisata tyontekijan ammattitaitoa ja osaamista.

e Taydennyskoulutusta koskevat koulutuspaivat voivat koostua myds
yhta paivaa lyhyemmista suunnitelmallisista ammattitaitoa
yllapitavista tai kehittavista koulutustilaisuuksista.

e Taydennyskoulutukseksi ei lueta tyopaikan kokouksia eika uusien
tyontekijoiden perehdyttamista. [Imoita

pohjautuvaa koulutusta, jonka tarkoituksena on yllapitaa, ajantasaistaa

Koulutuspaivien lukumaara yhteensa (pyorista lahimpaan kokonaislukuun)
kpl
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13. Ty6terveysyksikon sosiaalialan asiantuntijat viikolla 48 /2018

13.1 Sosiaalialan asiantuntijat, jotka ovat suorittaneet
patevoitymiskoulutuksen

e Patevoitymiskoulutus tarkoittaa tdssa kahden opintopisteen
tyoterveyshuollon patevoittavaa koulutusta asiantuntijoille.

Ty06- tai virkasuhteiset

e Lukumaara kpl
e  Tyo- tai virkasuhteisten viikkotunnit yhteensa t

Ammatinharjoittajat ja ostopalvelut

e Lukumaara kpl
e Ammatinharjoittajien ja ostopalveluna tydskentelevien viikkotunnit
yhteensa t

13.2 Kuinka monta paivaa vuoden 2018 aikana (1.1.-31.12.2018) sosiaalialan
asiantuntijat ovat yhteensa kdyneet taydennyskoulutuksessa?

e Taydennyskoulutus on suunnitelmallista ja tarveharkintaan
pohjautuvaa koulutusta, jonka tarkoituksena on yllapitda, ajantasaistaa
ja lisata tyontekijan ammattitaitoa ja osaamista.

e Taydennyskoulutusta koskevat koulutuspaivat voivat koostua myos
yhta paivaa lyhyemmista suunnitelmallisista ammattitaitoa
yllapitavista tai kehittavista koulutustilaisuuksista.

o Taydennyskoulutukseksi ei lueta tyopaikan kokouksia eika uusien
tyontekijoiden perehdyttamista. [Imoita

Taydennyskoulutuspaivien lukumaara yhteensa (pyorista lahimpaan
kokonaislukuun) kpl
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Tyoterveysyksikon laatu
14. Organisaatioiden asiakastyytyvaisyys
14.1 Milloin organisaatioiden asiakastyytyvaisyytta on mitattu viimeksi?

VUOSi

14.2 Miten tyytyvaisia organisaatioasiakkaanne ovat olleet
kokonaisuudessaan tyoterveyshuollon toimintaan? limoita tyytyvaisten ja
erittdin tyytyvdisten (parhaimpaan viidennekseen kuuluva) prosenttiosuus
vastanneista

%

IImoita asiakaspalautteista niiden vastausten prosenttiosuus, jotka ovat
valinneet parhaimpaan viidennekseen kuuluvan arvion kaikista vastanneista
(esim. asteikolla 1-3 vastauksen 3 antaneet; asteikolla 1-5 vastauksen 5
antaneet; asteikolla 1-10 vastauksen 9 tai 10 antaneet; tai asteikolla 4-10
vastauksen 9 tai 10 antaneet).

15. Henkil6asiakkaiden tyytyvaisyys
15.1 Milloin henkildasiakkaiden asiakastyytyvaisyytta on mitattu viimeksi?

Vvuosi

15.2 Miten tyytyvaisia henkil6asiakkaanne ovat olleet kokonaisuudessaan
tyéterveyshuollon toimintaan? limoita tyytyvaisten ja erittdin tyytyvaisten
(parhaimpaan viidennekseen kuuluva) prosenttiosuus vastanneista

%

IImoita asiakaspalautteista niiden vastausten prosenttiosuus, jotka ovat
valinneet parhaimpaan viidennekseen kuuluvan arvion kaikista vastanneista
(esim. asteikolla 1-3 vastauksen 3 antaneet; asteikolla 1-5 vastauksen 5
antaneet; asteikolla 1-10 vastauksen 9 tai 10 antaneet; tai asteikolla 4-10
vastauksen 9 tai 10 antaneet).

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
© Tyoterveyslaitos 16




LIITE Tyoterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa 2018 18.12.2018
Kyselykaavake

16. Laatujarjestelma

16.1. Onko yksikkdnne johto tehnyt laatujarjestelman katselmuksen vuoden
2018 aikana?

Kylla / Ei

Johdon katselmus tarkoittaa johdon maaraajoin suorittamaa jarjestelmallista
arviointia laatujarjestelman soveltuvuudesta, riittavyydestd, vaikuttavuudesta
ja tehokkuudesta suhteessa laatupolitiikkaan ja laatutavoitteisiin.

16.2. Milloin yksikkdnne laatujarjestelmaan on tehty ulkopuolinen auditointi
viimeksi?

Ei ole tehty

On tehty, vuonna

Laatujarjestelmissa maaritetdaan usein se, miten usein auditointi on tehtava ja
sen katsotaan olevan voimassa maaraaikaan saakka.

16.3 Oliko auditointi voimassa 31.12.2018?

Kylls / Ei
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Palveluprosessit

Tyoterveysyksikon palveluprosessit viimeksi kuluneen kalenterivuoden (1.1.-
31.12.2018) aikana

e |Imoita toteutettujen palveluprossien tilanne viimeksi kuluneen
kalenterivuoden 2018 aikana.

e Jonkun muun kuin toimintaa toteuttaneen henkildn tulisi kerata
vastauksessa annettavat tiedot palveluprosesseista.

e Suosittelemme toimintaprosessien arviointitulosten kasittelya
yksikkokokouksessa.

17. Prosessien tarkastelu dokumenttien avulla

Oletteko viimeksi kuluneen kalenterivuoden aikana arvioineet dokumenttien
avulla seuraavien palveluiden prosesseja

17.1. Asiakasorganisaatioille tehtadva toimintasuunnitelma Kylla / Ei
17.2. Tyopaikkaselvitykset Kylla / Ei
17.3. Terveystarkastukset Kylla / Ei
17.4. Tyéterveysneuvottelut Kylla / Ei
17.5. Tietojen anto ja neuvonta (TANO) Kylla / Ei
17.6. Sairaanhoito Kylla / Ei
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18. Tyoterveyshuollon toimintasuunnitelma asiakasorganisaatioille

Tyoterveyshuollon asiakkaille tekema toimintasuunnitelma on
tyoterveyshuollon ja tyépaikan yhteistyota (tyoterveys-yhteisty6ta) kuvaava
dokumentti, johon tulee kirjata toimet, jotka tahtaavat tyopaikan henkiloston
terveyden ja tyokyvyn yllapitamiseen, tydkyvyttomyyden ehkdisemiseen,
menetetyn tyokyvyn palauttamiseen ja tyohon paluuseen. Se toimii myos
toimenpiteiden seurannan ja arvioinnin vélineena.

18.1 Onko tyoterveyshuollon asiakasorganisaatioille tekeman
toimintasuunnitelman tekeminen ja seuranta kuvattu yksikkénne kirjallisessa
laatujarjestelmassa?

Kyl / Ei

Valitse satunnaisesti noin 20 kappaletta (jos mahdollista) eri henkil6iden
tekemia toimintasuunnitelmia niin, etta ne edustavat eri kokoisia ja eri
toimialoilla toimivia yrityksia ajalta 1.1.-31.12.2018. Vastaa ndiden
dokumenttien perusteella seuraaviin kysymyksiin.

Jos toimintasuunnitelmia on vdhemman kuin 20, vastaa niiden osalta, joista
tieto on saatavissa.

Valittujen dokumenttien lukumaara kpl

18.2. Kuinka monessa valitussa toimintasuunnitelmassa oli:

a) asetettu yrityksen tyoterveystarpeet tarkeysjarjestykseen

kpl
b) asetettu konkreettiset ja mitattavissa olevat tavoitteet kpl
c) kirjattu toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi kpl
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18.3 Kuinka monta tuntia yhteensa yksikkonne ammattihenkil6t ja
asiantuntijat ovat kdyttaneet aikaa tyoterveyshuollon toimintasuunnitelmien
tekoon viimeksi kuluneen kalenterivuoden 2018 aikana?

tuntia

IImoita tieto huomioiden myds toiminnan suunnitteluun ja seurantaan
kaytetty aika yksikdssanne.

19. Tyopaikkaselvitykset

Tyopaikkaselvityksen avulla tunnistetaan ja arvioidaan tyosta, tydymparistosta
ja tyoyhteisosta aiheutuvat terveysvaarat ja -haitat sekd tehdaan ehdotuksia
tyoympariston ja tydyhteison jatkuvaksi kehittamiseksi, havaittujen
terveysvaarojen ehkaisemiseksi ja torjumiseksi seka tyo- ja toimintakyvyn
yllapitamiseksi ja edistamiseksi.

19.1 Onko tyopaikkaselvitysten prosessi kuvattu yksikkonne kirjallisessa
laatujarjestelmassa?

Kyl / Ei

Valitse satunnaisesti noin 20 kappaletta (jos mahdollista) eri
ammattihenkiléiden ja asiantuntijoiden tekemia tyépaikkaselvitys-raportteja
niin, etta ne edustavat eri kokoisia ja eri toimialoilla toimivia yrityksia ajalta
1.1.-31.12.2018. Vastaa ndiden dokumenttien perusteella seuraaviin
kysymyksiin.

Huomioi seka perus- ettd suunnatut tyopaikkaselvitykset.

Jos tyopaikkaselvitys-raportteja on vahemman kuin 20, vastaa niiden osalta,
joista tieto on saatavissa.

Valittujen dokumenttien lukumaara kpl
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19.2 Kuinka monessa valitussa tydpaikkaselvitysraportissa oli:

a) hyoédynnetty tydpaikkaselvityksen esitietoja ja edellisen kerran
suosituksia kpl

b) kirjattu tydpaikkakdynnilld tehdyt havainnot keskeisista voimavara-,
vaara- ja kuormitustekijoista? kpl

c) kuvattu ja arvioitu vaara- ja kuormitustekijoéiden merkitys terveydelle
ja tyokywylle kpl

d) annettu perusteltuja ja selkeitad toimenpide-ehdotuksia? kpl

e) kirjattu jatkotoimenpiteet ja tehtavat seka aikataulutus
(esimies/tyonantaja, tyoterveyshuolto)? kpl

19.3 Kuinka monta tuntia yhteensa yksikkbnne ammattihenkil6t ja
asiantuntijat ovat kdyttineet aikaa tyopaikkaselvitysten tekoon viimeksi
kuluneen kalenterivuoden 2018 aikana?

tuntia

Tama tieto l0ytyy usein esimerkiksi laskutuksen jarjestelmista

20. Terveystarkastukset ja terveyssuunnitelma

Kun ty0ssa on erityinen sairastumisen vaara tai tyo asettaa terveydelle ja tyo-
ja toimintakyvylle erityisvaatimuksia, on perusteltua arvioida ja seurata
tyontekijan terveyttad ja soveltuvuutta tydhon terveystarkastuksin.
Tarkastuksen perusteella laaditaan terveyssuunnitelma.

20.1 Onko terveystarkastusten prosessi kuvattu yksikkonne kirjallisessa
laatujarjestelmassa?

Kylla / Ei
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Valitse satunnaisesti 20 kappaletta (jos mahdollista) eri ammattihenkil6iden

ja asiantuntijoiden tekemia altistelaht6isia ja muita terveystarkastuksia niin,
etta niissa kdyneet tyontekijat ovat eri kokoisista ja eri toimialoilla toimivista
yrityksista ajalta 1.1.-31.12.2018 ja vastaa ndiden dokumenttien perusteella

seuraaviin kysymyksiin.

Valittujen dokumenttien lukumaara kpl

20.2 Kuinka monessa valitussa terveyssuunnitelmassa oli:

a) kirjattu tyontekijan keskeiset voimavara-, vaara- ja kuormitustekijat?

kpl
b) asetettu konkreettiset ja mitattavissa olevat tavoitteet kpl
c) annettu perusteltuja ja selkeita neuvoja ja toimenpide-ehdotuksia?
kpl
d) kirjattu jatkotoimenpiteet ja tehtavat (tyontekija, esimies/tydnantaja,
tyoterveyshuolto)? kpl

20.3 Kuinka monta tuntia yhteensa yksikkbnne ammattihenkil6t ja
asiantuntijat ovat kdyttaneet aikaa terveystarkastusten tekoon viimeksi
kuluneen kalenterivuoden 2018 aikana?

a) tuntia lakisaateisiin terveystarkastuksiin.

b) tuntia muihin terveystarkastuksiin.

21. Tyoterveysneuvottelut

Tyoterveysneuvottelussa tyoterveyshuolto on mukana tyénantajan ja
tyontekijan kanssa keskustelemassa millaisin kdaytannon toimin voidaan tukea
tyontekijan tyokykya ja tyossa selviytymista. Tyoterveysneuvotteluista
kdytetdan myos termeja: tyokykyneuvottelu, verkostoneuvottelu tai
kolmikantaneuvottelu.
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21.1 Onko tyoterveysneuvottelujen prosessi kuvattu yksikkonne kirjallisessa
laatujarjestelmassa?

Kylls / Ei

Valitse satunnaisesti 20 kappaletta (jos mahdollista) ty6terveysneuvottelujen
muistioita niin, etta niissa olleet tyontekijat ovat eri kokoisista ja eri
toimialoilla toimivista yrityksista ajalta 1.1.-31.12.2018. Vastaa ndiden
dokumenttien perusteella seuraaviin kysymyksiin.

Jos tyoterveysneuvottelujen muistioita on vahemman kuin 20, vastaa niiden
osalta, joista tieto on saatavissa.

Valittujen dokumenttien lukumaara kpl

21.2 Kuinka monessa valitussa tyéterveysneuvottelun muistiossa oli

a) kuvattu selkeasti neuvottelun paaasiallinen syy kpl

b) mita toimenpiteita tai tydjarjestelyja on jo tehty kpl

c) ratkaisut (esim. tydn muokkaus ja kuntoutus) tyéhon paluun ja tyossa
selviamisen tukemiseksi kpl

d) kuvattu jatkotoimenpiteet ja tehtavat (tyontekija, esimies/tydnantaja,
tyoterveyshuolto) kpl

22.3 Kuinka monta tuntia yhteensa yksikkénne ammattihenkil6t ja
asiantuntijat ovat kdyttdneet aikaa tyoterveysneuvotteluihin viimeksi
kuluneen kalenterivuoden 2018 aikana?

tuntia
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22. Tietojen anto ja neuvonta (TANO)

Tyoterveyshuollon tulee antaa tietoja, neuvontaa ja ohjausta (TANO) tyota
aloitettaessa ja tyouran eri vaiheissa sen mukaan, millaisia tarpeita
tyontekijoilla, tyoyhteisoilla ja tydpaikoilla seka yrityksilla ja organisaatioilla on.
TANO-toimintaan ei lueta kuntoutuskursseja eikd ensiapukoulutuksia.

22.1 Onko TANO-prosessi kuvattu yksikkénne kirjallisessa
laatujarjestelmassa?

Kyll3 / Ei

22.2 Kuinka monta tuntia yhteensa yksikkénne ammattihenkil6t ja
asiantuntijat ovat kdyttineet aikaa tietojen antoon ja neuvontaan viimeksi
kuluneen kalenterivuoden 2018 aikana?

a) tuntia yksilokohtaiseen ohjaukseen ja neuvontaa

b) tuntia ryhmamuotoiseen neuvontaan ja ohjaukseen

Jos ryhmamuotoista neuvontaa ja ohjausta ei ole tehty, merkitse O.

23. Sairaanhoito

23.1 Onko laatujarjestelmdssa sitouduttu "Kaypa hoito"-ohjeisiin tai muuten
huomioitu ne?

Kyl / Ei

23.1 Onko laatujarjestelmassa kuvattu toimintaprosessit ammattitautien
toteamiselle ja hoidolle?

Kylls / Ei
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23.3 Onko laatujarjestelmassa kuvattu toimintaprosessit (hoito-, kuntoutus-
ja tyohon paluun tuki) yleisimmille pitkittyneille sairauksille (esim.
liikuntaelinten taudit, mielenterveyden ongelmat)?

Kylls / Ei

Kustannukset

IImoita tyoterveysyksikon huollossa olevien kaikkien asiakkaiden
yhteenlaskettut kustannukset viimeksi kuluneen kalenterivuoden 2018 aikana
(1.1-31.12.2018).

Tiedot I6ytyvat kustannusten kirjanpidosta. Korvausluokkaan | kuuluvat
ehkdisevan toiminnan ja tyontekijoiden tyokykya yllapitavan toiminnan
kustannukset. Korvausluokkaan Il kuuluvat yleisladkaritasoinen sairaanhoito ja
muu terveydenhuolto. Siihen ei kuulu ehkaiseva tydterveyshuolto.

24. Kuinka monta prosenttia Kela | kustannukset olivat kaikista Kela-
kustannuksista?
(Kela | + Kela l1)

%

Jos yksikossa ei ole Kela Il luokan toimintaa, merkitse 100.

25. Kuinka monta prosenttia olivat muut kustannukset, joista Kelalta ei
haettu korvauksia (Kela 0) kaikista tyoterveyshuollon kustannuksista? (Kela |
+ Kela Il + Kela 0)

%

Tyéterveyshuollon toiminta ja laatu Suomessa — Kysely 2019
© Tyoterveyslaitos 25







Kyselytutkimuksen raportti kertoo, mika oli tydterveyshuoltoyksikdiden
ja niiden henkildstén maara, valtakunnallinen kattavuus ja laatu
Suomessa vuonna 2018. Selvitys on tehty sosiaali- ja terveysministerion
vélineeksi seurata tyoterveysyksikdiden toimintaa.

Tyoterveysyksikot ja niiden asiakkaat voivat raportin avulla verrata
tyoterveyshuoltoon kayttamiaan henkilévoimavaroja ja tyonsa sisaltoa.
Vertailutiedon saaminen toiminnasta on keskeinen keino, jolla
toimintaa voi edelleen kehittaa.

Selvitys on yhdeksés vuodesta 1992 lahtien 3-5 vuoden vélein
tehdyista katsauksista.
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