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paéakirjoitus 1.8.2006

Reseptinkirjoituskasi

“Uusien ja kalliiden 1adkkeiden kayttdminen nykyiselld rahoituspohjalla myés
tulevaisuudessa on mahdollista vain, jos toimivalla kustannusten hallinta-
jarjestelmallad voidaan kohdentaa nama laakkeet niille, jotka siita todella
hyotyvét ja niita valttaméatta tarvitsevat. Téssd apuna tarvitaan onnistunutta
politiikkaa |dékkeen maaraamiskaytantsjen kehittdmiseksi, silla rahoitus-
ongelma ei ole ratkaistavissa yksin hallinnollisilla ladkkeiden hinnoittelua ja
korvattavuutta saatelevilld toimilla.”

Tama on lainaus Lauri Pelkonen lisensiaattitutkimuksesta, jossa han
selvitti kolesterolilaékkeiden hintoja ja korvattavuutta eri EU-maissa.

Sitaatti johdattelee potilaan ajattelemaan l&akéarin “reseptinkirjoituskat-
ta”.

Aina kun mahdollista |88kéri voisi jattda reseptin kirjoittamatta. Se on
selvaa kaikille.

Aina kun mahdollista 1&8kéri voisi my&s — jos |ddkehoito on valttdmaton
- tarttua kynaansa ja kirjoittaa halpaa ladkettd. Sekin on selvaa, ja moni
tekeekin niin.

Rinnakkaislagketeollisuus ry:n teettdman tutkimuksen mukaan suoma-
laiset yleisladkarit luottavat geneeristen ladkkeiden laatuun. Merkittéva osa
heistéd kannattaa niiden kéyton lisdédmistd osana terveydenhuollon saastétoi-
menpiteita.

Tutkimukseen vastanneet kirjoittavat kuitenkin keskimé&érin nelja reseptia
kymmenesta suoraan geneeriselle lddkevalmisteelle. Yksikéan vastaaja ei
sanonut kirjoittavansa kaikkia 10 reseptia suoraan edullisemmille 155keval-
misteille.

Silti jotenkin tuntuu silt3, ettei tdma ladkekustannusten hillinta nyt ihan
pelkka alkuperainen versus rinnakkaisladke -ongelma ole, vaikka tietysti
paljolti sitékin.

Potilaana minulla risteilee ristiriitaisia ajatuksia.

Minulle nimittain kavi niin, ettd |a&keyritys oli ottanut kesken kuuriani
Kelan peruskorvausten piiristd pois vitamiinivalmisteen, jota tilapaisesti jou-
duin syébmaan eraan ladkkeen hankalien sivuvaikutusten vuoksi. Uusiessani
vitamiinireseptia |a&kérini kertoi minulle tilanteen ja ehdotti vastaavaa toisen
firman, vield Kelan peruskorvauksen piirissa olevaa vitamiinia. llahduin.
Tunsin sydamessani, ettd |aakéarini otti minut, potilaan, hienosti huomioon.
Kukkaroani myéten.

Mutta tekikd han vaérin yhteiskuntaa kohtaan? Hanhan olisi voinut kir-
joittaa entiseen malliin vanhalle vitamiinille jatkoreseptin ja vasta apteekissa
olisin tullut huomaamaan, ettd maksankin koko potin itse - eikd yhteiskun-
nan kukkarosta olisi tarvittu euroakaan. S&&st6a siis yhteiskunnalle!

Toivottavasti téllaista 1d3karin potilasystavallistd reseptinkirjoitusk&tta ei
tarkoiteta tuolla sdastotalkoissa apuna tarvittavalla "onnistuneella politiikalla
laakkeen maaraamiskaytantdjen kehittamiseksi”.

Laakarini oli muuten poikkeuksellisen valveutunut. Lagkeyritykset eivat
nimittéin yleensé hiiskahdakaan poistaessaan laakkeita korvattavuuden
piiristd. Muutoksia tapahtuu niin tiuhaan tahtiin, etta laékareiden on vaikea
pysytelld vauhdissa, potilaista nyt puhumattakaan.

HILKKA AROLA
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Ei mitaan
nappikauppaa

Ladkekustannusten hallinnassa laakareilla on keskeinen rooli.

Myds maiden valinen tiedonvaihto on tarkeaa.

B TEKSTI HENRIK JUSSILA, SUUNNITTELIJA, KELA, henrik.jussila@kela.fi

Markkinataloudessa yritysten en-
sisijainen tavoite on tuottaa voit-

toa. Tamd patee myods lddkeyrityksiin,
jotka ovat valmistamiensa tuotteiden ja
yhteiskunnan valvonnan takia kuitenkin

erilaisessa asemassa kuin monet muut
yritykset.

Kansanedustaja ja tuleva Lidketeol-
lisuus ry:n toimitusjohtaja Suvi-Anne
Siimes arvioi Suomen Lidkarilehdessd

(23/72006) lidketeollisuuden  toimi-
van “yhteiskunnan nivelkohdassa, jossa
markkinatalous ja kova kaupallinen kil-
pailu yhdistyvat erittdin tarkasti sdidel-
tyyn yhteiskunnalliseen toimintaympa-
ristdon”.

Tihin yhteiskunnan nivelkohtaan on
tutkimuksellisen katseensa kohdistanut
my6s Lauri Pelkonen, jonka lisensiaat-
titutkimus  “Lidkekustannusten hallin-
tastrategiat EU:ssa” hyvaksyttiin touko-
kuussa Turun yliopistossa osana TOPSOS-
jatkokoulutusohjelmaa.

Otsikon mukaisesti Pelkonen on tut-
kimuksessaan vertaillut eri Euroopan
maissa kdytossd olevia keinoja ladkekus-
tannusten hallitsemiseksi.

— Olen ottanut yhden kolesterolilddk-
keiden ryhmin eli statiinit esimerkikseni,
jonka avulla tarkastelen lddkkeiden saata-
vuus-, hinta-, korvattavuus- ja kulutus-

tietoja 12 EU-maassa, kertoo Pelkonen.




— Olen samalla pyrkinyt selvittimaan,
miten lddkeala oikeastaan toimii ja miten
eri maissa on tartuttu alati kasvaviin laa-
kekustannuksiin.

Ladkekustannukset nousussa

Euroopan unionin jdsenmaissa potilaan
tarvitseman lddkehoidon kustannuksista
merkittivd osa rahoitetaan julkisin va-
roin. Lidkekustannukset ovat viime vuo-
sina kasvaneet kaikissa EU-maissa kan-
santaloutta nopeammin.

Lidkehoidon kustannusten kasvu-
vauhti on ollut myés muita terveyden-
huollon kustannuksia nopeampaa. Kasvu
johtuu seka lddkkeiden kasvaneesta kulu-
tuksesta ettd siirtymisestd uusien ja kal-
liimpien lidkkeiden kayttdon.

— Muiden EU-maiden tapaan ovat

yhteiskunnan korvaamat kulut nousseet
Suomessakin jatkuvasti, sanoo Pelkonen.

Kuva Nana Uitto

— Vuonna 2004 Kela maksamat lai-
kekorvaukset ylittivit miljardin euron
rajan. Suomessa avohuollon lidkekustan-
nusten osuus on kasvanut noin 16 pro-
senttiin terveydenhuollon kokonaiskus-
tannuksista.

Viimeaikainen keskustelu lddkekus-
tannuksien kasvusta on pitdytynyt kasva-
vien kulujen péivittelemisessd. Kulujen
takaa 16ytyy kuitenkin muutakin kuin
lddkeyritysten ahneus. Lidkkeilld on pys-
tytty luomaan hyvinvointia ja hillitse-
mdidn monien kansansairauksien haitalli-
sia seurauksia.

— Pelkosen tutkimat statiinit ovat
kansanterveydellisesti tirked lddkeryh-
md, muistuttaa Kelan terveystutkimuksen
paillikké Timo Klaukka.

— Veren kolesterolipitoisuutta alenta-
vat statiinit ovat mielenkiintoisia lddkkei-
td myos siind mielessd, ettd niiden kus-
tannukset ovat talttuneet viime vuosina
— samaan aikaan kun niiden kdytté on
lisddntynyt.

Lidkekustannuksista puhuttaessa on-
kin hyvd pitdd mielessd asian monet puo-
let. Samalla kun satsaamme ladkkeisiin,
saatamme sddstdd esimerkiksi sairaalahoi-
tomaksuissa. Ei ole kuitenkaan epdilystd
siitd, etteivitkdé lddkekustannukset olisi
nousseet huimasti viime vuosina.

Klaukan, Pelkosen ja monien muiden
mielestd olisi tirkedd pohtia, miten ra-
jalliset voimavarat voidaan kdyttdd mah-
dollisimman tehokkaasti ja miten ndilld
resursseilla voidaan turvata ladkkeitd tar-
vitseville laadukkaat, tehokkaat ja tarpeel-
liset lddkkeet.

Tutkimus ja markkinointi maksavat

Lidkeala on tutkimusintensiivinen kor-
kean teknologian teollisuuden ala, jonka
keskeiset toimijat ovat monikansallisia
voittoa tavoittelevia porssiyhtioitd.

Vuonna 2004 lidkkeiden maailman-
laajuinen myynti tukkuhinnoin laskettu-
na ylitti 550 miljardia dollaria ja 2000-
luvulla lddkkeiden myynti on kasvanut
lihes 200 miljardilla dollarilla.

Ladkkeiden kehittdminen vaati yrityk-
siltd suuria investointeja tutkimukseen ja
riskinottoa, joka toisinaan tuottaa tulosta
ja toisinaan ei. Tutkimuskulut esitetddn
usein syynd kohonneille lidkkeiden hin-
noille, jotka osaltaan kasvattavat lidkekus-
tannuksia.

— Lidkkeiden hinnoittelu EU:n sidn-
nellyilli markkinoilla on ongelmallis-

ta enkd allekirjoittaisi ihan sellaisenaan
vditettd tutkimuskulujen yksinomaisesta
vaikutuksesta, sanoo Pelkonen.

— Jos selvitetddn ladkeyritysten kulu-
rakenteita, ovat esimerkiksi my6s mark-
kinointikulut huomattavia.

Toisaalta monissa Euroopan maissa
lidkkeiden hinnoittelu on sddnneltyd ei-
vatkd yritykset yksin voi maddritelld hin-
tojaan.

— Kuluttajahintoihin vaikuttavat vield
verot, tukkujen ja apteekkien osuudet,
toteaa Pelkonen.

Keinot ovat monet

Yhteiskunnilla on kolme keskeistd tapaa
pyrkid hallitsemaan lddkekustannuksia.
Joko pyritddn vaikuttamaan lidkkeiden
hintoihin, niiden korvattavuuteen tai
lidkkeiden mddrddmiseen.

Lidkkeiden hinnoittelussa on ensisi-
jassa kysymys yhteiskunnan ja lidketeol-
lisuuden vilisestd neuvonpidosta, jossa
ratkaistaan rahoittajien kokonaiskustan-
nukset sekd lidkeyrityksen saama tulo.

Lidkkeen korvattavuutta maddritettd-
essd taas ratkaistaan lddkehoidon kustan-
nusvastuun jako potilaan ja yhteiskunnan
vililld. Lidkkeen mairddmiskdytintodihin
vaikuttamisessa on perimmaltddn kysy-
mys yhteiskunnan ja lddkdrien vilisestd
vuorovaikutuksesta.

Pelkosen mielestd lddkkeiden mada-
rddmiskdytdinnén merkitys kulujen hal-
lintastrategiana kasvaa, koska suuri osa
kokonaiskustannusten kasvusta johtuu
hinen mukaansa siirtymisestd uusien,
jo kiytossd olevia ladkkeitd kalliimpien,
lidkkeiden kaytt6on.

— Jos ajatellaan vield kustannusten
hallintaa, niin esimerkiksi ajan tasalla
oleva Euroopan laajuinen yhteinen tieto-
pankki lddkkeiden korvattavuuksista sekd
hinta- ja kulutustiedoista olisi valtava
edistysaskel, maalaa Pelkonen.

— Siitd olisi suuri apu viranomaisille,
jotka ovat mukana hinnanmdarittelyssa,
koska se mahdollistaisi todellisen ver-
tailun eri maiden vililld. Tdllainen tieto-
pankki ei taida kuitenkaan olla ihan to-
dellinen vield vihiin aikaan. W

Lauri Pelkosen tutkimus on luettavissa
TOPSOS-ohjelman Internet-sivuilla osoitteessa

www.soc.utu.fi/sospol/topsos/.
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Kuva Annika Séderblom
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Kela-korvaus helposti
suoraan laakariasemalla

B Sairausvakuutuslakiin tullaan lissdmé&an sdanndkset sairausva-
kuutuskorvauksen maksamisesta suoraan palvelujen tuottajalle.
Nain toimittaisiin silloin, kun palvelujen tuottaja on perinyt asiak-
kaalta vain omavastuuosuuden. Tietojen saamista ja luovuttamista
koskevia sdannoksia muutetaan niin, etta tama suorakorvausme-
nettely olisi mahdollista. Jatkossa mydnteisesté suorakorvausta-
pahtumasta annettaisiin asiakkaalle kirjallinen p&&tés vain silloin,
kun tdma sita pyytaa.

Muutokset eivat vaikuta asiakkaitten etuuksien maariin, mutta
helpottavat asiakkaan korvauksen saamista Kela-kortilla suoraan
|a&kariasemalla. Lisdksi muutos yksinkertaistaa Kelan ja palvelujen
tuottajien hallinnollista ty&ta.

Lait tulevat voimaan 1.1.2007.

Kalleimmista kolesteroli-
|aakkeista korvausta

vain reseptimerkinnalla

B Laskekorvauksen saamista kahdesta kalleimmasta ko-
lesterolilddkkeesta rajoitetaan 1.10.2006 alkaen. Lipitor- ja
Crestor-valmisteista korvauksen saa vain laakarin reseptiin
tekemalla lismerkinnalla.

Sosiaali- ja terveysministerion yhteydesséa toimiva ladk-
keiden hintalautakunta p&éatti toukokuussa rajoittaa kahden
kalleimman kolesteroliladkkeen, atorvastatiinin (Lipitor)
ja rosuvastatiinin (Crestor) korvattavuutta. Nailla statiini-
valmisteilla hoitokustannukset ovat korkeat suhteessa
edullisempien statiinien hintoihin.

Lokakuun alusta alkaen potilaat saavat Lipitor- ja
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Crestor-valmisteista korvausta vain, jos he sairastavat vaikea-
hoitoista rasva-aineenvaihdunnan hairi6ta ja 1adkéari on tehnyt
siitd merkinnén laakemaéaraykseen. Reseptin kohdassa “Laa-
karin perustelut” on oltava merkintad “vaikeahoitoinen rasva-
aineenvaihdunnan hairié”. Rajoitus koskee myds aikaisemmin
kirjoitettuja |adkemaarayksia.

Vaikeahoitoisuudella tarkoitetaan sit3, etta kysymyksessa
on korkean riskin potilas, jonka hoidossa ruokavaliolla, laih-
dutuksella ja edullisemmilla kolesterolilaakkeilld (fluvastatiini,
lovastatiini, pravastatiini tai simvastatiini) ei ole saavutettu
toivottavaa kolesterolitasoa tai niitd ei voida kayttaa laakkeiden
haitta- tai yhteisvaikutusten takia.

Uusi kaytanto koskee seka laakkeen peruskorvausta (42 %)
ettd erityiskorvausta (72 %). Crestor on peruskorvattava valmis-
te ja Lipitor peruskorvattava tai erityiskorvattava.

Kela tiedottaa uudesta kéytannosté laakareille ja tervey-

denhuollon palvelujen tuottajille kirjeellg, joka on luettavissa

Kuva Annika Séderblom

my&s Internet-osoitteessa www.kela.fi > Yritykset ja yhteisot >
Laakarit ja terveydenhuoltohenkilsto.

Vuonna 2005 kolesterolilaakkeistd sai korvauksia 474 544
henkil6&. Lagkkeiden kustannukset olivat 113 miljoonaa euroa,
mistd summasta Kela korvasi 59 miljoonaa euroa. Kaytetyin lipi-
diladke on simvastatiini, josta sai korvauksia 212 160 henkil6a.
Atorvastatiinista korvauksia sai 150 811 ja rosuvastatiinista 55
467 henkiloa.

Lasketieteelliset edellytykset on esitetty Kansanelakelaitok-
sen paatoksissa 4.7.2006.

— Rajoitetusti peruskorvattavat laakkeet:

http://www.kela.fi/in/internet/liite.nsf/NET/
050706084115AJ/$File/rp06-7.pdf?OpenElement

- Rajoitetusti erityiskorvattavat ladkkeet:

http://www.kela.fi/in/internet/liite.nsf/NET/
050706084239AJ/$File/ekr06-7.pdf?OpenElement

Tsunamista selviytyneiden vointi tutkitaan

B Tsunamin psykososiaalisten seuraamusten selvittamiseksi Stakes tekee tutkimuksen, jonka tarkoituksena on tuottaa tietoa kriisi-

tydn kehittdmiseksi ja tehostamiseksi Tietoa ker&taan niiltda Kaakkois-Aasian luonnonkatastrofin tsunamin kokeneilta ihmisilta, jotka

evakuoitiin onnettomuusalueelta Suomeen.

Alueelta evakuoitiin Suomeen noin 2 600 henkil6a. Kaakkois-Aasiassa tapaninpaivana 2004 tapahtuneessa luonnonkatastrofis-

sa menehtyi yhteensa 179 suomalaista. Heista valtaosa on tunnistettu ja kotiutettu Suomeen.

Kunnista saatujen tietojen mukaan kriisitydlle on luotu maassamme rakenteet ja se toimii hyvin. Tasta huolimatta kehittamis-

tarpeita on edelleen. Suomalaisiakin poikkeuksellisen voimakkaasti koskettanut tsunamikatastrofi heréatti kysymyksia siita, pitaisiko
kansallisella tasolla olla joitakin erityisvalmiuksia vastata mahdollisten merkittavien luonnon- tai muiden katastrofien synnyttdmaan

palvelutarpeeseen.
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Kuva Annika Séderblom
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Alle 45-vuotiaiden uupumus on iso riski

B Nuorten tydntekijéiden uupumus voi johtaa tydpaikan tai
ammatin vaihtoon mm. sosiaali- ja terveydenhuoltoaloilla, joille
muutenkin ennustetaan tulevaisuudessa tydvoimapulaa. Téma
ilmenee Kuntien eldkevakuutuksen Kuntatyd 2010 -tutkimuksen
julkaisusta Lahden uupumuksen tdhden?

Selvityksen mukaan kuntatydntekijat harkitsevat herkéasti
muutosta tyolosuhteisiinsa. Muutosalttimpia ovat alle 45-
vuotiaat, joista jopa 63 % oli harkinnut jatkokoulutusta, yli 57 %
tyépaikan vaihtoa, noin 43 % alan vaihtoa ja ldhes 37 % uudel-
leenkoulutusta toiseen ammattiin. Alle 45-vuotiaista uupuneita
ovat erityisesti korkeakoulutetut. Alle 45-vuotiaat ovat valmiim-
pia suuriin ja pysyviin muutoksiin kuin vanhemmat tyntekijat.

Tutkimuksen tekija elékeratkaisija Kirsi Kivioja korostaa, ettad
erityistd huomiota tulee kiinnittda paljon kuormittavaa ty6ta
tekevien alle 45-vuotiaiden tydolosuhteisiin - jos nimittain nuo-
resta tydvoimasta halutaan pitda kiinni.

Tybyhteisén huono ilmapiiri ja yhteistydongelmat liittyvat
vahvasti uupumukseen. Uupumusta lisdavat my®ds liian suureksi
koettu tydbmaara ja tyotehtévien liiallinen vaikeutuminen. Hyvan
esimiestyon avulla naihin asioihin voidaan vaikuttaa.

Tutkimus on Kirsi Kiviojan lisensiaatintutkimus TOPSOS
-sosiaalivakuutuksen huippuasiantuntija koulutusohjelmassa
Turun yliopistossa.

Kansanelakkeet 15 % kaikista elakkeista

B Elskkeitd maksettiin Suomessa vuonna 2005 noin 18 miljar-
dia euroa. Kelan elakkeita siitd oli 15 prosenttia. Elakkeiden
osuus sosiaalimenoista oli 42,5 prosenttia ja bruttokansantuot-
teesta 11,6 prosenttia. Vanhuus-, tyokyvyttémyys- tai tyotto-
myyselakkeelld oli viime vuoden lopussa 1 197 800 henkil&3,
joista 86 300 sai pelkkaa kansaneldketta.
Tiedot ilmenevat Kelan taskutilastosta, joka on tiivis tieto-

paketti Kelan maksamista etuuksista ja niiden saajista. Mukana

on vertailutietoa my6s muusta sosiaaliturvasta. Maksuton
taskutilasto julkaistaan vuosittain viidella kielell& (suomi, ruotsi,
englanti, saksa, ranska) seka painettuna etta Internetissé osoit-
teessa http://www.kela.fi/tilasto > Verkkotilastot >Taskutilastot.

Kela maksoi vuonna 2005 erilaisina etuuksina 10,4 miljardia
euroa. Arvio télle vuodelle on 10,6 miljardia. Vuoteen 2004
verrattuna eniten kasvoivat sairausvakuutusetuudet ja eniten
vahenivat tyéttdmyysturvaetuudet.
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Palveluyritykset varauksellisia

heikossa tyomarkkina-asemassa oleva kohtaan

W Yksityiset palvelualan yritykset asennoituvat varauksellisesti
heikossa tyémarkkina-asemassa olevien tydllistamiseen. Kieltei-
simmin suhtaudutaan vajaakuntoisten ja vammaisten henkili-
den palkkaamiseen.

Tama ilmenee Kuntoutussdation tekemastd tydministerion
tilaamasta tuoreesta tutkimuksesta. Tutkijat Mika Ala-Kauha-
luoma ja Kristiina Harkapaa selvittivéat, miten yksityisen palvelu-
alan yritykset tydllistavat heikossa tyémarkkina-asemassa olevia
sekd millaisia kokemuksia yrityksilla on.

Uusia tyontekijoita rekrytoineista yrityksistd 55 prosenttia
oli palkannut my&s heikossa tyémarkkina-asemassa olevia
tyénhakijoita. Fyysisesti vammaisen, kehitysvammaisen tai
mielenterveyskuntoutujan oli kuitenkin palkannut vain 2-4 pro-
senttia yrityksistd. Ammattikoulutusta vailla olevat nuoret olivat
suurin yksittainen tyodllistetty ryhma: 44 prosenttia yrityksista
oli palkannut uuden tydntekijan tastd ryhmasta. Pitkaaikais-
tyottémia oli palkannut 22 prosenttia ja maahanmuuttajia 18

prosenttia yrityksista.

Yli puolet yrityksista arvioi, ettd mielenterveyskuntou-
tujan tyollistéaminen vaikuttaa yrityskuvaan tai tydyhteis66n
kielteisesti. Vain 4-15 prosenttia tydnantajista katsoi heikossa
tyémarkkina-asemassa olevien tyéllistdmisen vaikuttavan yritys-
kuvaan tai tydyhteis6én mydnteisesti. Mydnteisimmin vammai-
sen tai vajaakuntoisen tydntekijan tydllistdmiseen suhtautuivat
kaupan alan yritykset.

Kun yritykselld oli kokemusta heikossa tyémarkkina-ase-
massa olevien tydllistdmisests, olivat arviot tydntekijan tydssa
suoriutumisesta, erityisjarjestelyjen tarpeesta ja tydkyvysta
mydnteisempié. Tybnantajien mielesta ohjausta, tukea ja
neuvontaa tydllistamiseen liittyvissa asioissa ei ole kuitenkaan
riittévasta tarjolla.

Kehittamisehdotuksista tydnantajat kannattivat eniten tyo-
sopimukseen tehtavia joustoja ja taloudellista kannustamista
sekd tydvoimapalvelujen kehittamista.

Terveytensa heikoksi kokevat paatyvat helpommin tyottomiksi

B Tyottémat kokevat terveydentilansa huonommaksi kuin
tybssa olevat.

- Se ei niink&an ole seurausta siita, etta tyéttdmyyden
vaikutuksesta terveydentila heikkenisi. Pikemminkin kyse on
siita, ettd tyottémiksi valikoituu henkil6itd, joiden terveydentila
on jo ennestaan heikompi, tutkijat Petri Bockerman ja Pekka
lImakunnas huomasivat.

He erittelivat tutkimuksessaan tyéttdmyyden vaikutusta
ihmisten itsensa kokemaan terveydentilaan. He esittelivat
tutkimuksensa tuloksia Jyvaskylén yliopiston taloustieteiden
tiedekunnan taloustutkijoiden seminaarissa kesdkuussa.

Kuva Annika Séderblom

Bockerman ja llmakunnas hyddynsivat eurooppalaista elin-
olotutkimusta, joka on Eurostatin muodostama pitkittéisaineis-
to vuosille 1996-2001. Aineistossa seurataan samoja henkil6ita
useamman vuoden ajan.

Henkil6t, jotka joutuvat tyottdmaksi, kokevat terveyden-
tilansa jo ennen tydttémyyttd heikommaksi kuin vertailuryh-
man henkil6t, jotka ovat koko ajan téissa. Siten tyottémaksi
joutuvien ryhman koettu terveys on heikompi kuin jatkuvasti
tydllisten, mutta tydttdmyyden alkamisen jélkeen terveydessa
ei tapahdu tilastollisesti merkitsevad muutosta.
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Lisaaikaa sisallollisiin uudistuksiin

Selkeytettavat Kelan
vammaisetuussaadokset voimaan vasta 2008

Tana kevaana selkeytetyn vammaisetuuslain voimaantulo lykk&ytyi: esitys peruutettiin toukokuussa maan hallituksen
paatettya yhdistaa lakipaketin toiseen, vuoden 2008 alussa voimaan tulevaan lakiesitykseen.

B Alkuperaisen kansan-
eladkelain vahvistamisesta
tulee ensi vuonna kuluneeksi
seitseman vuosikymmenta.
Sina aikana lain siséltda on
jouduttu uudistamaan monin
paikoin laajasti tai toistuvasti,
ja tekstit ovat muodostuneet
sdaddosteknisesti epéjohdon-
mukaisiksi ja paikoin vaikea-
selkoisiksi.

Kelan hoitaman toi-
meentuloturvalainsdadan-
nén selkeytystarpeeseen
havahduttiin 1990-luvulla
perusoikeussaanndsten uu-
distamisen, Suomen monien

kansainvalisten sopimusten
ja syvén taloudellisen laman
yhteydessa. Vuonna 1997
selvitysmies Pentti Arajarvi
laati laajan ehdotuksen, jonka
selkeytystavoitteita sisally-
tettiin Lipposen ja Vanhasen
hallitusohjelmiin.

Kuluvan vuosituhannen
puolella sosiaali- ja terveys-
ministerid ja Kela ryhtyivat
valmistelemaan kansanel&-
kelainsdadannon rinnalla
selkeytysta myos Kelan
hoitamiin vammaissaadoksiin.
Téhan vaikutti iimeisesti se,
ettd saajamé&araltdan suu-

rimman vammaisetuuden,
elakkeensaajien hoitotuen,
nykysdanndkset oli kirjoitettu
kansanelakelakiin vuonna
1988. Hoitotuen edeltsjat,
apulisé ja hoitolisg, olivat
olleet aikanaan myds kansan-
eldkkeen osia.

Kahdesta muusta vam-
maisetuudesta on aikanaan
saadetty erillislaeilla: vam-
maistukilaki laadittiin my&s
vuonna 1988 ja laki lapsen
hoitotuesta jo vuonna 1969.
Nuorin vammaisetuus, keliaa-
kikkojen ruokavaliokorvaus,
ei saanut omaa lakia, vaan

se kirjoitettiin vuonna 2001
kahteen eri sdadokseen,
seka kansaneldkelakiin ettd
vammaistukilakiin.
Kytkokset viivyttavat
voimaantuloa

Vammaisetuussédaddsten
selkeytys alkoi usealla lainkyt-
koksella. Selkeytys haluttiin
toteuttaa samanaikaisesti
kansaneldkelain selkeytyksen
kanssa, mutta siten ettei
elaketta saavan hoitotuesta
saadettdisi enda jatkossa
kansaneldkelaissa. Taman

Tulotasolla vaikutusta
vammaistuen myontoon

B Selkeytyksen ohella ainakin vammaistukisaadckseen tarvit-
taisiin my0s sisallollisia muutoksia. Padtelma perustuu Kelan
tutkimusosaston askettain julkistaman rekisteriselvityksen
havaintoon, ettd vammaistukea hakeneiden tulotasolla on mer-
kitseva yhteys tuen kohdentumiseen. Vuonna 2002 Kela joutui
hylkddmaan pienituloisten uusia tukihakemuksia enemmaén kuin
muiden hakijoiden - suhteessa jopa kaksi kertaa enemman kuin
suurituloisten hakemuksia.

Havaintoa vahvistaa epdsuorasti valtioneuvoston tuoreen
vammaispoliittisen selonteon tausta-aineisto, llari Keson
selvitys. Sen mukaan vammaistukea saaneiden keskimé&araiset
vuositulot olivat kaikkia kotitalouksia suuremmat lahes koko
tarkasteluajanjakson, vuodesta 1990 vuoteen 2003.

Lain mukaan Kelan toimistojen on tukiratkaisuissa pitanyt
huomioida, kuinka paljon hakijalle aiheutuu sairaushaittaa,
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kuinka usein han sen perusteella tarvitsee apua, ohjausta tai
valvontaa seké kuinka paljon ne aiheuttavat hanelle jatkuvia
kustannuksia. Sairauden on pitanyt myos heikentéda hakijan
toimintakykya véhintdan vuoden ajan yhtdjaksoisesti.

Kustannukset ja takautuneet paatékset

Kunnan tai Kelan jarjestamien kuntoutuspalvelujen lisaksi ja
asemesta henkild voi hankkia toimintakyky&an parantavia ja
yllapitévia palveluja - kuten psykoterapiaa tai fysio- ja toimin-
taterapiaa - myds yksityissektorilta kustantamalla ne osaksi
vammaistuella ja sairausvakuutuksen korvauksilla. Useimmat
tukihakemukset Kela ratkaisi takautuneesti, jolloin se huomioi
jo aiheutuneita ja hakijan itse maksamia kustannuksia.
Takautuneessa kaytanndssa vammaistukilain kustannus-
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nahtiin vahvistavan hoitotuen
vammaisetuusluonnetta.

Toinen kytkds on seuraus
pyrkimyksesté yhdistaa erilli-
set vammaisetuussdadokset
yhdeksi laiksi. Marraskuun
lopussa 2005 hallitus antoi
eduskunnalle esityksen kan-
sanelakelaiksi ja laiksi vam-
maisetuuksista seka eraiksi
niihin liittyviksi laeiksi (HE
209/2005). Lakipaketti ehti
kevatkaudella 2006 valiokun-
takasittelyihin asti, ja sen piti
tulla voimaan tammikuussa
2007.

Toukokuussa hallitus
yllattden peruutti esityksen
paatettyaan yhdistaa lakipa-
ketin ministeridissa paraikaa
valmisteltavaan toiseen
lakiesitykseen, joka poistaisi
kuntien kalleusluokituksen
erdistéd toimeentuloetuuksista
vuoden 2008 alussa. Silloin
henkilén asuinkunta ei enda
vaikuttaisi kansaneladkkeen
ma&aréan, ja uudistus nostaisi
Idhes 500 000 suomalaisen
t8ysiméaaraista kansanelaketta
noin 20 euroa kuukaudes-
sa. Tama kolmas kytkos
aiheuttaa sen, ettd valmiiksi
selkeytetty vammaisetuuslaki
paasee voimaan aikaisintaan

tammikuussa 2008.

Saadosteknistd
kosmetiikkaa

Selkeytyksen nakokulmasta
nelja erillistd vammaisetuut-
ta on perusteltua yhdistaa
yhteen uuteen lakiin, ja siina
mielessa hallituksen esitys on
onnistunut. Aiheeseen pereh-
tymé&tonkin [8ytaa ja toden-
nakoéisesti ymmartaa uudesta
laista yhdelld - tai kahdella

- lukemiskerralla kaikki ne
periaatteet ja perusteet, joita
Kelan pitédd noudattaa eri
vammaisetuuksien toimeen-
panossa.

Toisaalta neljan erilaisen
vammaisetuuden niputus
yhteen lakiin ei ehka ole
viisasta. Etuudet kohdistuvat
pitkaaikaissairaille, mutta
varsin erilaisissa elaméanti-
lanteissa oleville henkildille:
lapsille, tydvoimaan lukeutu-
ville aikuisille, eldkkeensaajille
ja keliaakikoille. Todennakéi-
sesti kynnys yksittaisen lain
avaamiseen olisi neljan lain
pakettiin verrattuna mata-
lampi silloin, kun ilmaantuu
jatkokehittamistarpeita eika
niité voitaisi toteuttaa saman-

kriteeri, jota hallituksen esitys ei muuttanut, voi heikentaa

pienituloisen henkilén asemaa muihin tuenhakijoihin ndhden..

Pienituloinen ei pysty hankkimaan terapiapalveluja, jos tulot

kuluvat eléamiseen, esim. ruokaan, vaatteisiin ja asumiseen. N&in

hén ei voi liittaa tukihakemukseen tositteita Kelan edellyttamis-

ta toistuvista kustannuksista.

Téma ei ole yleensa ongelma hyvatuloiselle, kun taas pie-

nituloinen henkil6 ei joko hae tukea tai saa hylkdavan paatok-

sen tukihakemukseensa. On ep&todenndkdistd, ettd sairas ja

pienituloinen ihminen uskaltautuu hankkimaan ensin velkarahal-

la itsed8n hyddyttavia, muttei aivan valttdmattdmia palveluja.

Nain varsinkin jos han saa tietaa, kuinka moni vammaistukihake-

mus on hylatty.

Vammaistukijarjestelmén 16-vuotisen voimassaolon aikana

Kela on joutunut vuosittain hylkddmaan kaksi viidestd uudesta

tukihakemuksesta ja joka viidennen jatkohakemuksen. Nama

hylkdysosuudet ovat selvasti suurempia kuin muiden Kelan

hoitamien sosiaaliturvaetuuksien.

Kela maksoi vammaistukea vuoden 2005 joulukuussa

runsaalle 12 000 henkildlle. M&ara on vain nelja promillea 16-

64-vuotiaasta vaestdstd, joka ei saanut tyokyvyttomyyseldketta.
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aikaisesti kaikkiin etuuksiin.

Monet tekniset muu-
tokset ovat onnistuneita.
Hyva idea on ilmaista jo
uuden vammaisetuuslain
ensimmaisen luvun ensim-
maéisessa pykéalassa kaikkien
vammaisetuuksien yhteiset
tavoitteet: "Tarkoituksena
on tukea Suomessa asuvan
vammaisen tai pitkdaikaisesti
sairaan henkilén selviytymista
jokapaivaisessa elamassa,
osallistumista tyéhon tai
opiskeluun sek& hanen toi-
mintakykynsé yllapitamist3,
hanen kotona asumistaan,
kuntoutustaan ja hoitoaan.”
Tarkoituksia ei ole sdannelty
aikaisemmissa vammaisetuus-
laeissa eikd kansanelakelais-
sa, vaan niitd oli sijoitettu
lainvalmistelun papereiden
eri kohtiin.

Uuden lain alussa
maaritellddn myos keskeisia
vammaiskasitteita, kuten mita
etuuksien toimeenpanossa
tarkoitetaan toimintakyvyn
heikentymisell3, henkilékoh-
taisilla toiminnoilla seka oh-
jauksella ja valvonnalla. Naita
kasitteita ei ole aikaisemmin
maaritelty vammaisetuuslain
tasolla.

Samaan ryhmaéan lukeutu-
va avuntarve jatetdan kuiten-
kin maarittelematta, vai osoit-
tautuiko se ylivoimaiseksi?
Avuntarpeen selvittdminen
edellyttdd monesti asiantun-
temusta, jopa moniamma-
tillisen tyéryhman arviointia.
Kasitteellisesti avunsaanti
olisi konkreettisempaa kuin
avuntarve, ja korvausnakdkul-
masta avunsaannista aiheu-
tuneet jatkuvat kustannukset
olisi helppo selvittaa ainakin
takautuneesti. Avunsaannin
kayttda ratkaisuperusteena
heikent&é jonkin verran se,
etta joidenkin palvelujen
tarjonnassa on melkoisia
alueellisia eroja.

Neljan vammaisetuu-
den yhdistdaminen samaan
sdadokseen muuttaa myds
alkuperéisten etuuksien ni-
met: lapsen hoitotuesta tulisi
alle 16-vuotiaan vammaistuki,
vammaistuen uusi nimi olisi
16 vuotta tayttaneen vam-
maistuki ja elakkeensaajien
hoitotuesta tulisi elaketta
saavan hoitotuki. Ruokavalio-
korvaus sailyy ennallaan.

Jélkimmaisen hoitotuen
nimeen tulee parannus, kun
se viimeinkin muutetaan

Tukea saaneiden osuus on erittdin pieni, silla toimintakyvyltdan

pitkaaikaisesti heikentyneiden, tydkyvyttdmyyseldkettd saamat-

tomien tydikaisten maara on vahintddn kymmenkertainen.

Muutoksiako kustannuskriteeriin?

Vammaistuen pieni saajamaara ja suuri hylkaysprosentti

johtunevat paljolti pienimmaén tukimuodon tiukoista myonta-

misedellytyksista. Seké voimassaolevan vammaistukilain etta

uuden vammaisetuusesityksen mukaan pienimman tukimuodon

mydntaminen edellyttds kahta ehtoa: pitkaaikaista, olennaista

sairaushaittaa ja kyseisen tukimuodon suuruisia, jatkuvia kustan-

nuksia. Vuonna 2006 pienin vammaistuki on 78 euroa kuukau-

dessa. Kustannuskriteeri kytkdksineen kaipaa nyt jonkinlaista

lainsdadannollista uudistusta. @

Tutkimusraportti Virta L. Havaintoja vammaistuen kohdentumisesta.

Kelan tutkimusosasto, Sosiaali- ja terveysturvan selosteita 53/2006.

Saatavissa myo6s sdhkodisessé muodossa seuraamalla polkua www.kela.

fi/julkaisut/tutkimusjulkaisut/tutkimusosaston muut julkaisut/2006
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yksikkémuotoon. Alle 16-vuo-
tiaan vammaistuki on selva
huononnus aikaisempaan
sairaan lapsen hoitotukeen
verrattuna. Aluksi lasten
vanhemmat todennakaisesti
vierastavat uuden nimen
kayttoa, eivatka toiminta-
kykynsa kohtalaisena sailyt-
téneet kouluikaiset yleensa
identifioidu vammaisuuteen.

Myés tukimuotojen nimiin
esitetddn muutoksia: pie-
nimpia tukimuotoja olisivat
jatkossa perusvammaistuki
ja -hoitotuki. Keskimmaisten
tukimuotojen nimet sailyvat
ennallaan korotettuna vam-
maistukena ja korotettuna
hoitotukena. Erityisvammais-
tuen ja erityishoitotuen uusia
nimia olisivat ylin vammaistu-
ki ja ylin hoitotuki.

Vammaisetuussdados-
ten selkeytys markkinoitiin
aikanaan teknisend muutok-
sena, eika niiden sisaltoon
tavoiteltu uudistuksia, jotka
vaikuttaisivat olennaisesti
toimeenpanoon. Puolinaiset
kosmeettiset muutokset ovat
siséllollisesti riittamattomia,
silld vammaisetuuksia ei
kehitetty 1990-luvulla. Nyt
olisi ajankohtaista kehittaa
jokaista yksittaista etuutta
ruokavaliokorvausta lukuun
ottamatta.

Konkreettisiakin
sisdltdmuutoksia

Lakiesitys muuttaisi vam-
maisetuuksien rahoitusta.
Valtio on aikaisemmin
rahoittanut kokonaan lapsen
hoitotuesta ja vammaistuesta
aiheutuneet kustannukset.
Myés eldkkeensaajien hoi-
totuen rahoitusta esitetdan
jatkossa valtion varoista, eika
enaa kansanelékerahastosta.

Vammaisetuuksien
toimeenpanoon esitetaan
my&s muutoksia. Nykyinen
12 kuukauden takautuva
hakuaika lyhenisi kuuteen
kuukauteen. Uusi aikamaara
on saman kestoinen kuin
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nykyisen lapsen hoitotuen
rasitusehto: lapsen hoidon ja
kuntoutuksen tarpeen tulee
jatkua vahintaan kuusi kuu-
kautta. Sen sijaan 16 vuotta
téyttaneiden jotkut ratkaisut
saattavat kohdata uudenlais-
ta kadytannén hankaluutta,
kun etuuden maksatuksen
alkamisajankohta ja toimin-
takyvyn heikentyman arvioitu
kesto eroaisivat jatkossa
olennaisesti toisistaan.
Toimintakyvyn heikentyman
ehto sailyy ennallaan: sen
pitda kestdd yhtéjaksoisesti
12 kuukautta.

Ulkomaalaisen Suomessa
asumisajan rajaa ehdotetaan
lyhennettavaksi kolmeen vuo-
teen, kun aikuiselta edellyte-
t&an nykyisin viiden vuoden
asumisaikaa. Lapsen hoitotuki
mydnnet&an jo nyt ilman
asumisajan vaatimusta.

Suomessa asumisen tosi-
asiallinen vaatimus tulisi myds
elaketta saavan hoitotukeen,
kuten se nykyisin on muissa
vammaisetuuksissa. Jatkossa
hoitotukea voitaisiin maksaa
tilapaiseen ulkomailla oleske-
luun vain yhden vuoden ajan.

Voimassa olevien saa-
désten mukaan Kela ei voi
myéntdd vammaistukea tai
eldkkeensaajien hoitotukea,
jos hakija saa saman sairau-
den perusteella Suomesta tai
ulkomailta muuta niiden kal-
taista lakisaateista korvausta.
Uuden esityksen mukaan
Kela voisi jatkossa sovittaa
etuudet yhteen, jos muualta
maksettavan korvauksen
maard on pienempi kuin
vammaistuen tai hoitotuen
maaré. Lapsen hoitotuen
yhteensovitus on jo nykyisin
mahdollista.

Esitys poistaisi vammais-
tuesta my6s 65-vuoden yla-
ikdrajan: 16 vuotta tdyttdneen
vammaistuki voitaisiin myén-
téa tydmarkkinoiden kaytet-
tévissé olevalle ja hoitotuki
eldkettd saavalle henkildlle
heidan iastdan riippumatta. @
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Mielekasta tyopaivaa!
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Antti W. Aro
Onko ty6ssa tolkkua?

Antti W. Aro / Edita Publishing Oy, 2006. 106 s. ISBN 951-37-4211-3.

Hinta 27 euroa.

Monet kuvaukset tdman pai-
van tybelamastéd muistuttavat
kertomuksia hullujenhuo-
neelta. Onko suurella innolla
lanseerattu tydhyvinvointi-
toiminta saalittédva jaanne
ajoilta, jolloin ihmisilla oli
pelkan vélinearvon sijaan arvo
sinansa?

Mitk& ovat tyéeldmén
laatua parantavat tekijat?
Mista nousee tydntekijéiden
sisdinen motivaatio? Miten
johtajuus voi edesauttaa
motivaation yllapitamista?
Organisaatiopsykologi Antti
W. Aron mukaan hyvinvoinnin
edellytys tydssa on tyén mie-
lekkyys, tolkku. Kun halutaan
parantaa hyvinvointia tydssa,
tarvitaan edellytyksia sille,
ettd tydssé on tolkkua.

Teos kasittelee tydels-
man ilmi6ita yritystoiminnan
nékékulmasta. Kantava
ajatus on, ettd hyvinvointi
tyOssd on seurausta yrityksen
pitkdjénteisesta ja kestavasta
menestyksesta. Kestdva me-
nestys tarkoittaa, etta yritys
menestyy kaikissa kolmessa
roolissaan: liikketaloudellisesti,
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henkilékuntansa sosiaalisena
yhteisdné ja asiakkaittensa
palvelijana. Kirja on tarkoitet-
tu yrityksissd esimiestehta-
vissa toimiville seka henkils-
téhallinnon, tydhyvinvoinnin
ja tyéeldman kehittamisen
ammattilaisille.

Aro on organisaatiopsy-
kologi ja organisaatiokonsultti
FINOD, jolla on lahes kahden
vuosikymmenen kokemus
psykologian tyéelaméasovel-
lutuksista. Han on toiminut
muun muassa mainonnan
tutkijana, tyoterveyshuollon
psykologina ja Medivireen
Tydhyvinvoinnin kehittamis-
keskuksen johtajana, liik-
keenjohdon konsulttina seka
yksityisena psykoterapeutti-
na. Talla hetkelld han toimii
organisaatio- ja tydyhteisé-
konsulttina Clou Consultancy
Service Oy:ssa.

Keskella kriisitilannetta

FERSON A G0 ATA om

Kriisi, pelko, pakokauhu

Lasse Nurmi
Kriisi, pelko, pakokauhu
Suomen Psykologiliitto, 2006.

216 s. ISBN 951-37-4364-0. Hinta 49 euroa.

Miten ihmiset kayttayty-

vét pelon ja pakokauhun
hetkelld? Kuinka hatatilan-
teeseen voidaan varautua?
Miten kriittisten tilanteiden
jalkihoito tulisi toteuttaa?
Muun muassa néité kysymyk-
sia kasittelee Lasse Nurmi
tuoreessa kirjassaan.

Hollywoodin katastrofi-
elokuvat vaaristavat kuvaam-
me ihmisen kriisikdyttaytymi-
sesta. Terrorismin uhka seka
jatkuva onnettomuusuutisoin-
ti saavat unohtamaan, etta
eldmme varsin turvallisessa
maailmassa. Arjen turvallisuu-
desta huolimatta meidén on
syyta tietda, mitd kriiseissa
ja suuronnettomuuksissa voi
tapahtua.

Teos esittelee eri teorioi-
ta, joita peilataan kirjoittajan
kokemuksiin ja havaintoihin.
Nurmi on toiminut paaesi-
kunnassa sotilaspsykologina
ja poliisiammattikorkeakou-
lun yliopettajana seka tehnyt
kenttatyota piiritystilanteiden
asiantuntijana ja KRP:n uhrin-
tunnistusyksikén psykologina
Estonia- ja tsunami-onnetto-

muuksissa.

Nurmen mukaan kriisi-
kayttaytymiseen liittyy yleis-
maailmallisia, ihmisyyteen
liittyvia piirteita ja lainalai-
suuksia, joiden perusteella
voi tehda ennusteita tule-
vasta kayttdytymisestd. Teos
sopii luettavaksi erityisesti
niille, jotka joutuvat tydssédén
varautumaan vaaroihin ja ha-
tatilanteisiin ja kaikille, jotka
haluavat tutustua ihmisen toi-
mintaan poikkeustilanteissa.
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Johtaja Helena Pesola:

Vammaistuen
kustannuskriteeri
saattaa olla




Kelassa selvitetdan parhaillaan, voidaanko vammaistukea myonnettaessa siirtya

kustannuskriteerin osalta nykyista suoraviivaisempaan kaytantoon. Helena Pesola haluaa

my0s kaynnistaa kustannuskriteerin poistamiseen tahtaavat neuvottelut.

B TEKSTI HILKKA AROLA, TOIMITTAJA, KELAN VIESTINTA, hilkka.arola@kela.fi

‘ Kelan tutkimusosaston selvitykses-
sd ilmeni, ettd pienituloisten vam-
maistukihakemuksia hyldtddn suhteessa
enemmdn kuin muiden hakemuksia.
Ongelmia tuottaa erityisesti vammaistu-
kilain niin sanottu kustannuskriteeri. Pie-
nituloisen rahat kuluvat elimiseen, eika
hakijalla ole varaa ostaa palveluja. Ndin
hin ei pysty myo6skdin liittdmddn vam-
maistukihakemukseensa tositteita toistu-
vista kustannuksista, joita Kela edellyttdd
vammaistuen takautuvaan myoéntimi-
seen.

Johtaja Helena Pesola Kelasta sanoo,
ettd titd ongelmakohtaa on pyritty kor-
jaamaan mm. ohjeistamalla, kouluttamal-
la ja korostamalla etukiteisten myoéntdjen
tarkeyttd.

— Asiakkaan tulisi saada tuki sairau-
desta tai vammasta aiheutuvien kustan-
nusten korvaamiseen silla hetkelld, kun
kustannukset syntyvit eikd jilkikiteen.

Asia ei Helena Pesolan mukaan kui-
tenkaan ole aivan ongelmaton.

— Jos kustannukset vaihtelevat ko-
vasti, on etukdteisten myodntdjen osalta
vaikea arvioida, nousevatko kustannukset
vahintddn myoénnettivin tuen madrdan.
Kuitenkin tilanteissa, joissa kustannuk-
set ovat suhteellisen pysyvdt, etukateisid
myoéntojd tehdddn jo tdlld hetkelld. Jalki-
kiteiset myénnot voivat johtua myos lain
edellyttdimastd vahintidn vuoden mittai-
sesta toimintakyvyn alentumisesta ennen
kuin vammaistuki voidaan myoéntdd ja
joissakin tilanteissa tdmd aiheuttaa odot-
tamista.

Voisiko kustannuskriteeri jattdd vam-
maistuen ulkopuolelle sellaisia henki-
16itd, joilla sithen olisi lain tarkoittama
oikeus?

—Asia ei ole ndin yksiselitteinen. Kus-
tannuskriteeri on nyt maddritelty laissa.

Sosiaalivakuutus 4. 2006

Oikeus vammaistukeen on henkil6lld, jo-
ka tarvitsee sairauden tai vamman vuoksi
apua tai palveluita, joiden kustannuksista
hin vastaa itse. Jos kustannuksia ei ole, ei
oikeutta vammaistukeenkaan ole. Joskus
tarpeellisen avun tai palveluiden hankin-
taan on kdytetty my6s toimeentulotukea.
Ndissd tilanteissa toimeentulotuen tarve
yleensd lakkaa, kun vammaistuki myoén-
netdan.

Erityiskustannukset pois?

Helena Pesolan mielestd lainsdiddinnén
muutoksilla voitaisiin parantaa asiaa:

— Alin vammaistuki on mydéntimi-
sedellytyksiltddn tiukka ja edellyttdd se-
ki sairaudesta tai vammasta aiheutuvaa
haittaa sekd erityiskustannuksia ja niiden
selvittdmistd. Esimerkiksi elikkeensaajien
hoitotuessa riittdd joko avuntarve, ohja-
uksen ja valvonnan tarve taikka vaihtoeh-
toisesti erityiskustannukset.

Erityiskustannuksista on Kelan eld-
ke- ja toimeentuloturvaosastolla tekeil-
14 parhaillaan selvitys, jonka tavoitteena
on kuvata nykyisin huomioon otettavat
erityiskustannukset ja selvittdd mm. voi-
daanko kustannusten osalta siirtyd suora-
viivaisempaan ohjeistukseen.

— Koska tukea hakevalla henkil6lld on
useimmiten avuntarvetta jo sen verran,
ettd oikeus vammaistukeen syntyy, herdd
myo6s kysymys, voitaisiinko erityiskus-
tannuksia koskeva edellytys poistaa ko-
konaan.

Selvitys valmistuu syksylld. Kelan
elike- ja toimeentuloturvaosasto kiyn-
nistdd tuolloin neuvottelut sosiaali- ja
terveysministerién kanssa mahdollisista
lainmuutoksista mm. erityiskustannusten
poistamisesta.

Vammaistuen

suuri  hylkdysosuus

verrattuna muihin sosiaaliturvaetuuksiin
johtuu Helena Pesolan mukaan suurel-
ta osin alimman vammaistuen tiukoista
myoéntdmisedellytyksistd. Tuen myonta-
miseksi edellytetddn sekd haittaa ettd eri-
tyiskustannuksia.

— Lainmuutoksella tilannetta voitai-
siin korjata.

Paatéksentekoa
keskitetain

Asiakaspalvelun parantamiseksi ja yhden-
mukaisen kdytinnon varmistamiseksi Ke-
lassa ollaan keskittdimdssd vammaistukien
kdsittelyd muutamaan vakuuspiiriin eri
puolilla Suomea. Pddtds asiasta tehdddn
elokuussa 2006 ja vammaistuet keskite-
tidn vuoden 2007 aikana. Vammaistuen
ladketieteellistd asiantuntemusta vaativan
tyon keskittiminen on Kelassa myds tyon
alla.

— Tarkoitus on ohjeistaa lisdksi tilan-
teet, joissa lddkdrin kannanottoa ei tarvit-
taisi. Meneillddn on myds vammaisetuuk-
sien prosessien parantaminen tavoitteena
asiakaspalvelun ja ratkaisutyén yhden-
mukaistaminen eri puolilla maata, Hele-
na Pesola kertoo.

Helena Pesola muistuttaa:

— Kuten tissd lehdessd referoitu Lau-
rin Virran tutkimus osoittaa, kaikilla ei
ole samanlaista tietoisuutta vammaistu-
en myontimisedellytyksistd. Nidin ollen
vammaistukea ei vilttdmaittd osata hakea
vaikka oikeus siithen olisi. Kela tulee lisdi-
mddn vammaisetuuksia koskevaa tiedot-
tamista, jotta tieto mydntimisedellytyk-
sistd saataisiin mahdollisimman monelle
tukeen oikeutetulle. Tekeilli on muun
muassa info, joka sisiltdd selkedn mallin
vammaisetuuksien myo6ntdmisedellytyk-
sistd. H
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Kelan tutkimus
tarpeellista ja
vaikuttavaa

B TEKSTI HENRIK JUSSILA, SUUNNITTELIJA, KELA, henrik.jussila@kela.fi

‘ Kelan tutkimus sai hyvin arvion
kesdkuun alussa julkaistussa ul-

koisen arviointiryhmin loppuraportissa.
Kehittdmisehdotuksiin tartutaan heti.

Kesikuun alussa Kelan pditalossa
Helsingissd saattoi ndhdd odottavia ja
tyytyvaisid ilmeitd, kun professori Jorma
Rantasen johtama arviointiryhma esitteli
vuoden kestineen tyonsd tuloksia. Yh-
dessd dosentti Raija Julkusen ja profes-
sori Pentti Vartian kanssa tehty arviointi
kattaa Kelan tutkimustoiminnan vuosina
2001-2005.

Arvioijat tarkastelivat Kelan tutki-
mustoimintaa laitoksen yhteiskunnalli-
sen tehtivin ja Kelan operatiivisen toi-
minnan asettamien tutkimustarpeiden
valossa. Arvioinnin kohteena olivat Kelan
yhteiskuntatieteellinen tutkimus ja terve-
ystieteellinen tutkimus.

Johtaja Mikael Forssin, terveystutki-
muksen paillikké Timo Klaukan ja yh-
teiskuntatutkimuksen pédllikk6 Jouko
Kajanojan ei tutkijakollegoineen tarvin-
nut istua tuoleillaan vaivaantuneina, kos-
ka arvioijien lausunto Kelan tutkimustoi-
minnasta oli pddpiirteissddn positiivinen.

Raportissaan arvioijat toteavat, ettd
tutkimus on Kelalle lailla sdddetty tehtdva
ja ettd silld on merkittdvd rooli suomalai-
sen sosiaali- ja terveysturvan tutkimuk-
sen kentdssd. Kelan yhteiskunnallisen
tehtdvdn tdysipainoinen toteuttaminen
edellyttdd entistd enemmadn tutkimuk-
seen perustuvaa tietoa.

Kelan tutkimus on arvioinnin mu-
kaan relevanttia sekd Kelan operatiivisen
toiminnan ettd sen yhteiskunnallisen teh-
tdvan kannalta. Tutkimus on keskimaarin
tuotteliasta, vaikkakin tutkimuksen eri
osa-alueilla esiintyy suurta vaihtelua.
Tutkimuksen tieteellinen laatu on kautta
linjan hyvéksyttivilld tasolla, paikoin se
on erinomaista.
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Aina voi parantaa

Viime vuoden kevddlld kdynnistetyn ar-
vioinnin tavoitteena oli saada vastauksia
muun muassa kysymyksiin “onko Kelan
tutkimusresurssit kohdennettu oikein?”
ja "onko tutkimustoiminnan laatu opti-
maalista?”.

Loppuraporttinsa johdannossa ryh-
md kirjoittaa seuraavasti:

Arviointiryhmd on arvioinut Kelan
tutkimustoiminnan tason hyviksytta-
viksi, paikoin erinomaiseksi, kaikilla tar-
kastelemillaan mittareilla eli tuotteliai-
suuden, laadun, relevanssin ja vaikutta-
vuuden ulottuvuuksilla. Tutkimusosasto
hoitaa hyvin kansallista tehtivadnsa tuot-
taen tietoa sekd oman organisaation ettd
kansallisen sosiaali- ja terveyspolititkan
tarpeisiin sekd kansalaisille.

Parantamisen varaa arvioijat 16ytavat
tutkimuksen kansainvilisyydessd ja tie-
teellisessd kunnianhimossa. Tutkimuk-
selta kaivataan ennakoivampaa otetta ja
tutkimuksen uusien menetelmien ja la-
hestymistapojen aktiivista kdyttd6nottoa
sekd aktiivisempaa julkaisemista alan tie-
teellisissd julkaisuissa.

Rantasen johtaman ryhmd toteaa, et-
td Suomen sosiaali- ja terveysturvajdrjes-
telmd on kansainvilisesti kiinnostava ja
Suomi hy6tyisi muiden maiden mallien
arvioinnista ja vertailuista. Tdmdn tyyp-
pisessd vertailussa Kelalla voisi olla kes-
keinen rooli.

Arvioijat toivoivat lisiksi ennakoi-
vampaa ja tulevaisuuteen suuntautuvaa
orientaatiota huomioiden muun muassa
viestdon demografisen muutoksen aihe-
uttamat haasteet. Erityisid strategisia vah-
vistamistarpeita todettiin myo6s talous-
tieteellisen tutkimuksen ja kuntoutuksen
tieteellisen tutkimuksen alueilla.

Kuva Annika Séderblom

o s oo 00

Resurssien lisdys mietityttaa

Konkreettisin ja samalla arin huomio,
jonka arvioijat raportissaan tekevit on
nikemys siitd, ettd “Kelan tutkimustoi-
minnan volyymi on alimitoitettu Kelan
tehtdvdd ja Suomen sosiaali- ja terveystur-
vapolitiikan tulevia haasteita ajatellen”.

Tutkimusosaston palveluksessa on tal-
14 hetkelld noin 60 henkiléd ja vuosibud-
jetti on reilut 4 miljoonaa euroa. Kelan
muissa yksikdissd on muutama henkild,
joka tekee varsinaista tutkimustyotd tai
sithen rinnastettavaa vaativaa asiantunti-
jatyota.

Lisdksi Kela hallinnoi Kansaneldkelain
kuntoutuksesta annetun lain 4§ mukaan
rahoitettavaa kuntoutusta ja sairauksien
ehkdisyd koskevaa tutkimusta. Tahin tar-
koitukseen osoitetun rahamdirin suu-
ruus on vuositasolla noin 2 miljoonaa
euroa.

Arviointiryhmd esittdd, ettd tutki-
mustoiminnan volyymi asteittain kaksin-
kertaistettaisiin nykytasoon verrattuna,

Sosiaalivakuutus 4. 2006



jolloin se olisi promillen luokkaa Kelan

koko budjetista. Resurssien lisdys on kui-
tenkin vaikea kysymys, kun otetaan huo-
mioon koko Kelan taloudellinen tilanne.

— Jussi Huttunen paatyi vajaat pa-
ri vuotta sitten yleiselld tasolla samaan
tulokseen, muistuttaa yhteiskuntatutki-
muksen paillikké Jouko Kajanoja.

— Hanen selvitysmiesraporttinsa mu-
kaan Suomessa kiytetidn “voimavaro-
ja tdysin riittdmdttémasti elinolojen ja
hyvinvoinnin tutkimukseen”. Tietoon
perustuva johtaminen edellyttdd tutki-
musta.

— Mikdin kaavamainen laajennus ei
ole paikallaan. Jokainen tutkimuksen laa-
jennus on syytd kisitelld erikseen ja jo-
kainen edellyttdd patevid ja konkreettisia
perusteluja, sanoo Kajanoja.

Matka on usein
maaranpaata opettavaisempi

Kelan tutkimustoiminta sai alkunsa vuon-
na 1963 kun ensimmadinen tutkija pal-
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kattiin. Vuotta my6hemmin perustettiin
tutkimustoimisto, joka myohemmin sai
nimekseen Sosiaaliturvan tutkimuslaitos.

Vuonna 1972 aloitti Turussa toimin-
tansa Kuntoutustutkimuskeskus, joka
vuonna 1992 yhdistettiin Sosiaaliturvan
tutkimuslaitoksen kanssa. Niin syntyi
Tutkimus- ja kehitysyksikko, johon kuu-
luivat erillisistd laitoksista muodostetut
Helsingin ja Turun tutkimusryhmit.

Sittemmin vuonna 2002 yksikostd
tuli Kelan tutkimusosasto, joka koki vuo-
den 2004 alusta organisaatiomuutoksen
kun osa Turussa toimineista henkil6istd
siirtyi Kansanterveyslaitoksen palveluk-
seer.

Ulkoinen arvio kattaa tutkimustoi-
minnasta viimeisimmat vuodet eli 2001-
2005. Historian tunteminen on kuiten-
kin vilttdmitontd, jotta voisi saavuttaa
halutun pdimairin tulevaisuudessa.

Koko
lut Kelan tutkimusosastolle kuin matka,

arviointiprosessi onkin ol-

jonka varrella on opittu paljon toisista ja
etenkin itsestd. Itse prosessi saattaakin ol-

la kaikkein hy6dyllisin ja opettavaisin — ei
valttdmattd lopullinen raportti, joka sekin
on tietysti erittdin tirked.

— Arviointi on pakottanut miettimdin
uudella tavalla tutkimusosaston tyén
tarkoitusta ja linjauksia. Se on ollut ter-
veellistd puuhaa. Monet arvioitsijoiden
kriittisistd huomautuksista ovat avanneet
silmidgmme, kertoo Kajanoja.

— Olemme jo arvioinnin kestdessd
aloittaneet tutkimusstrategian uuden-
laisen rakentamisen. Nyt se on — kiitos
arvioinnin — samaan aikaan seka entistd
syvallisempi ettd entistd konkreettisempi.
Tulokset ndkyvit sekd syksyn tulossopi-
musneuvotteluissa ettd ensi vuoden tut-

kimuksissa. H

Raportti: Rantanen J, Julkunen R, Vartia P.
Kansanelakelaitoksen tutkimustoiminnan
arviointi. Helsinki: Kela, 2006.

Raportti on tulostettavissa Kelan tutkimus-
osaston Internet-sivulta osoitteesta

www.kela.fi/tutkimus.
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Tyo kyvyttdmyys-
elakkeelle siirtyminen
ahentyisi yhteisvoimin

Ladketieteen tohtoriksi vaitellyt Minna Karpansalo sanoo, etta tyontekijciden omien ja tyon-

antajien asenteiden tulisi muuttua jotta riski tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen pienenisi.

‘ Huonoksi koettu terveys, raskas
tyd, masentuneisuus ja huono
kunto vievit lidketieteen tohtori Minna
Karpansalon viitéstutkimuksen mukaan
ihmiset ty6eldmadsta.

Viitoskirja on nimeltddn “Ennenai-
kaiselle elikkeelle siirtymiseen vaikutta-

18

via tekijoitd: Vdestotutkimus itdsuomalai-
silla miehilla.”

Karpansalo ldhetti kyselyn 1755 itd-
suomalaiselle 42-60-vuotiaalle miehelle
tdtd Kuopion yliopiston lddketieteellisen
tiedekunnan tydterveyshuollon yksikolle
tekemaddnsd tutkimusta varten.

Hin seurasi miehid vuodesta 1984
vuoteen 2000.

Kattavat eldketiedot hin sai Kelalta ja
Eldketurvakeskukselta.

Tutkittaville tehtiin hapenottokyvyn
selvittdmiseksi polkupydriergometritesti.
Tiettyjen raja-arvojen alapuolelle jddneet

Sosiaalivakuutus 4. 2006
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arvot kuvastivat huonoa hapenottoky-
kya.

Huono hapenottokyky
ennustaa eldkkeelle siirtymista

Seurannan aikana 861 miestd jai tyoky-
vyttomyyselikkeelle ja 331 ei-sairaus-
perusteiselle elikkeelle. Ainoastaan 273
miestd jdi vanhuuselidkkeelle ilman edel-
tivdd ennenaikaista eldkettd. TyOkyvytto-
myyseldkkeelle jddneistd 40 prosenttia
jai eldkkeelle tuki- ja liikuntaelinsairauk-
sien, 27 prosenttia syddn- ja verisuoni-
tautien, 14 prosenttia mielenterveyden
hiirididen ja 19 prosenttia muiden kroo-
nisten sairauksien vuoksi.

Tutkimuksen perusteella huono ha-
penottokyky, ruumiillisesti raskas tyd,
masentuneisuus ja huonoksi koettu ter-
veys lisdsivat voimakkaasti tyokyvyttd-
myvyseldkeriskid.

— Henkil6t, joilla oli huono hapenot-
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B TEKSTI MARJUT REIVILA, FREELANCETOIMITTAJA, marjut.reivila@pp.inet.fi

tokyky olivat rasittaneet sydin- ja veren-
kiertoelimist6ddn vahdn. He hengéstyivit
helposti ja olivat huonokuntoisia. Huono
hapenottokyky oli yhteydessd tyokyvyt-
tomyyselikkeelle siirtymiseen erityisesti
syddn- ja verisuonitautien mutta myos
tuki- ja liikuntaelinsairauksien vuoksi
ja lisdsi tyokyvyttomyyseldkkeen riskid
edelleen niilld, joiden tyd oli fyysises-
ti kuormittavaa, kuten rakennusalan ty6
tai maatalousyrittdjyys, tai jotka oli-
vat masentuneita. Hyvd hapenottokyky
taas ndyttdisi suojaavan ennenaikaiselta
elikditymiseltd ruumiillisesti raskaassa
tyOssd, Karpansalo sanoo.

Masentuneisuus on

sose

voimakas riskitekija

Runsaasti istumista sisdltdvdd tyotd teke-
vit eldkdéityivit ennenaikaisesti harvem-
min kuin raskasta ruumiillista tyotd te-
kevit.
Yliraajojen ja niska-hartiaseudun
alueen kuormittamisella on suora yhte-
ys tyokyvyttdmyyseldkeriskiin eritoten
tuki- ja litkuntaelimistén ja sydan- ja ve-
renkiertoelimistén sairauksien vuoksi.
lisasi

Masentuneisuus  puolestaan

riskid jdddd tyokyvyttdomyyselikkeelle
kaikissa sairausryhmissd ja riski lisddntyi
edelleen niilld, joilla oli huono hapenot-
tokyky.

— Kysymyslomakkeeseen oli masen-
nusta kuvaamaan laadittu alun perin noin
40 kysymystd. Sitten psykologit ja muut
asiantuntijat valitsivat niistd tirkeimmidt,
jotka kuvastivat masentuneisuutta. Perus-
vaiheen sairauksien kartoituksessa kavi
ilmi, ettd joillakin tutkittavilla oli ladka-
rin diagnoosi depressio. Tutkimuksessa
kuitenkin haluttiin selvittdd, vaikuttaako
masentuneisuus vuosien padstd elakoity-
miseen, Karpansalo toteaa.

Huonoksi koettu terveys oli vahvasti
yhteydessd sekd sairaus- ettd ei-sairaus-
perusteisiin eldkkeisiin, eritoten mielen-
terveyden hiiriéihin.

Myés tunne omasta huonosta terve-
ydestd verrattuna muihin samanikdisiin
miehiin ennusti eldkkeelle jadmistd sy-
din- ja verisuonitautien vuoksi samoin
kuin siirtymistd ei-sairausperusteiselle
elikkeelle.

Kyselyyn osallistui vain miehid. Kar-
pansalon mukaan voisi olettaa, ettd tut-

kimuksessa ilmenneet lainalaisuudet pa-
tisivit myds naisiin, mutta tutkimusetii-
kasta johtuen tietenkddn mitddn varmaa
el voi sanoa.

Vaikuttajatahot panostamaan

Karpansalon mukaan ihmiselld itsellidn
on tietysti vastuuta hyvinvoinnistaan.

— Jotkut ihmiset kysyvdt, miksi hei-
ddn tulisi olla hyvikuntoisia elikeikddn
asti. He ikdin kuin unohtavat, etti elikoi-
tymisen jilkeenkin on eldmai. Eiko sitd
olisi mukava eldd hyvikuntoisena, Kar-
pansalo kysyy.

Lisdksi tutkija suosittelee viitdskir-
jansa pohjalta, ettd eri vaikuttajatahot,
kuten valtio, kunta, tyonantajat ja tyo-
terveyshuolto panostaisivat yksittdisten
terveysseikkojen lisdksi enemmadn myos
tyontekijoiden kokonaisvaltaiseen hyvin-
vointiin.

— My6s puuttuminen hankaliin ty6-
olosuhteisiin ja hyvin fyysisen kunnon
ylldpito raskaassa ruumiillisessa ty&ssd
ovat ensiarvoisen tarkeita.

Kun tyontekiji tulee vajaakuntoiseksi,
hintd ei aina pitdisi siirtdd toiseen tyo-
pisteeseen, vaan hinen ty6tdin ja tydolo-
suhteitaan tulisi muokata hinen kunto-
aan vastaavaksi.

Ty6ssd voisi olla joustoa, kuten per-
hevapaita, mutta niin, ettd valtiovaltakin
olisi mukana niiden jirjestimisessd eivit-
kd ne tulisi liiaksi tyonantajien kontolle.

My®6s puuttuminen hankaliin tyéolo-
suhteisiin ja hyvin fyysisen kunnon ylli-
pito raskaassa ruumiillisessa ty6ssd ovat
ensiarvoisen tarkeitd.

Niinpd ergonomiaa ja ty6ilmapiirid
voitaisiin parantaa.

Tyon ja tydolosuhteiden muokkaa-
minen entistd paremmaksi ei aina vastaa
tuotantotavoitteisiin pyrkivien tydnan-
tajien ndkemyksid. He voivat kokea sen
yksinomaan kustannuksena, mitd se ei
tietenkddn ole.

—Yleisesti ottaen ne tyonantajat, jot-
ka maksavat tyontekijoidensd eldkkeet
omasta pussistaan, panostavat tyon ja
tydolojen parantamiseen, mutta ne, joilla
maksuvastuuta ei ole, pitivit parempana
tyontekijan eldkoitymistd.

Yhteiskunnan kannalta kuitenkin oli-
si tirkedd, ettd ihmiset pysyisivat toissda
mahdollisimman pitkdin. l

19



Hyvin yhteen sovitettu tyo ja
perhe-eldma ovat valttikortti
yritykselle.

Tyontekijat arvostavat
perheystavallistd tydnantajaa.

Perheystavallista
tyonantajaa
arvostetaan
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‘ Kasvatustieteen tohtori Tuula
Piensoho Helsingin yliopiston

koulutus- ja kehittdimiskeskus Palmeni-

asta on tutkimustaan varten kuunnellut
seitsemdssd  yrityksessd

henkildiden kertomuksia siitd, miten he

tyossikdyvien

pyrkivdt eliméssdin sovittamaan yhteen
tyon ja perheen vaatimuksia.

Niissd seitsemadssd yrityksessd tilanne
ei ollut mitenkdidn huono:

— Niissd pystytddn sovittamaan tyo ja

Sosiaalivakuutus 4. 2006

perhe melko hyvin yhteen. Toisaalta kui-
tenkin on henkil6itd, joiden eldimantilan-
ne on niin haasteellinen, ettd ajankdyt-
td6n, ajanhallintaan tai omien tukiver-
kostojen puutteeseen liittyy ongelmia.

Jaykit kdytdnnot estavat tutkijan mu-
kaan ndissd tilanteissa perheen ja tyon ta-
sapainoisen yhteensovittamisen:

— Joillakin ty&paikoilla ei ole tarpeek-
si joustoja. Ei myoskdan selkeitd pelisddn-
t6jd, miten organisaatiossa eri tilanteissa

Kuva Mauri Helenius

toimitaan. Pelisddnnot olisi hyvd olla kir-
joitettu avoimiksi ty&paikan henkil6sto-
politiikassa.

Perhekasite laajaksi

Tuula Piensoho muistuttaa, ettd tyén ja
perheen yhteensovittamisessa ei ole kyse
pelkistddn tyontekijoistd, joilla on pikku
lapsia:

— Tyonantajien pitdisi ndhdd ihmi-




sen eliminkaaren eri vaiheet. Tyonteki-

jit pitdvdt tirkednd sitd, ettd tyopaikka
huomioi erilaisten perheiden erilaiset
tarpeet. Perhe tulisi ndhdd laajasti. Ni.
sinkuillakin on perhe. Ne, joiden lapset
ovat muuttaneet kotoa, ovat perheellisia.
Tyontekijat toivovat, ettd heilld olisi jous-
tavasti mahdollisuus sairaan lapsen lisiksi
hoitaa tarvittaessa muitakin perheenjase-
nid kuten vanhaa isda tai ditid.
Tutkimuksen mukaan tyépaikan per-
heystavillisyydessd tyontekijoiden mie-
lestd on tirkedd se, ettd tyOnantaja on
kiinnostunut tyontekijin hyvinvoinnista
ja perheestd. Keskeisend he pitdvit sitd,
ettd ty6nantaja ymmartdd ihmisen eld-
mddn mahtuvan muutakin kuin tyo.
—Vaikka on olemassa tietyt lakisddtei-
set perhepoliittiset oikeudet, on surullis-
ta, ettd joillakin tyopaikoilla kirjoittamat-
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tomiin sdantéihin kuuluukin jotain sel-
laista, jotka hankaloittavat niiden kiyttoa.
Sitdkin on ilmassa, ettei oikein katsota
hyvalld, jos isd kdyttdd lapsenhoitovapai-
ta, Tuula Piensoho sanoo.

— Lainsddddntd6n on toki rakennettu
paljon perheystivillisyyttd, mutta sieltd
kuitenkin puuttuu asioita, joita sielld oli-
si hyvd olla.

Yhteensovitus
on menestystekija

— Ihmiset kokevat, ettd yhteiskunta ei
arvosta perhettd. Yhteiskunnan arvoissa
perhe ei ole ykkosend. Yksilén arvoissa
se sen sijaan on useimmiten ykkoénen.
Mutta ty6 kuitenkin usein jyrdd perheen.
Miksi ihmiset antavat tyéon mennd per-
heen ohi menni? Miksi heididn on vaikea

eldid omien arvojen mukaisesti?, Tuula
Piensoho kysyy.

Hin uskoo, ettd tyén ja perheen yh-
teensovittaminen ei ole mahdoton tehti-
va.

— Parhaimmillaan ty6 ja perhe voivat
toimia yksilén eldmdssd toinen toisiaan
tukevina asioina.

Haaste ei ole pieni:

— Siihen, ettd perhe ja ty6 tukisivat
toinen toisiaan mahdollisimman monen
tyossikdyvin henkilén eldmdssd, vaadi-
taan yksiléiden, perheiden, ty6paikkojen
ja koko yhteiskunnan hyvéd yhteispelistd,
Tuula Piensoho sanoo.

— Liian harva ty6paikka Suomessa on
ymmadrtinyt sen, ettd hyvin yhteen sovi-
tettu tyo ja perhe-eldmad ovat tietynlainen
valttikortti ja menestystekijd yritykselle.
Fika vihiten sen vuoksi, ettd vaesto ikdan-
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tyy ja yritykset tarvitsevat tyontekijoitd.

Oppimisverkostot tyon ja perheen ta-
sapainon rakentajina hankkeessa mukana
olevat 12 yritystd ovat Tuula Piensohon
mukaan tajunneet, ettd kyse on tirkedstd
asiasta. ll

Tuula Piensohon julkaisu Perheestd voimaa
ty6hén - tySstd voimaa kotiin, Tybssakayvien
kokemuksia tyén ja perheen tasapainosta
(Helsinki 2006) on ensimméinen Oppimisver-
kostot ty6n ja perheen tasapainon rakentajina

-hankkeeseen liittyva julkaisu.

Sosiaalivakuutus 4. 2006
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"Tyén ja perheen yhteensovittamisen keveys syntyy yksildiden,
perheiden, tyépaikkojen ja koko yhteiskunnan hyvésta yhteispelista”,

kirjoittaa Tuula Piensoho tutkimuksensa alkusanoissa.

Hanke auttaa perheen ja
tyon yhteensovittamisessa

B Tydn ja perheen tematiikkaa kasittelevia tutkimuksia ja hankkeita Suomessa on
paljon mm Stakesilla, Tydterveyslaitoksella ja Jyvaskylan yliopistolla.

Mutta miten koota tietoa yhteen ja rakentaa tasapaino tyon ja perheen vilille? Sii-
hen kysymykseen on vuodesta 2004 alkaen haettu vastausta kolmivuotisessa projek-
tissa Oppimisverkostot tyon ja perheen tasapainon rakentajina. Projektin johtaja Tuula
Piensoho, Helsingin yliopiston koulutus- ja kehittamiskeskus Palmeniasta Vantaalta
uskoo, ettd tydn ja perheen tasapainon rakentamisessa voidaan paasté eteenpain,
kun “saman pdydan déreen saadaan erilaisia toimijoita”.

Kolmivuotista EQUAL-yhteisbaloitehanketta rahoittaa Euroopan sosiaalirahasto ja
sosiaali- ja terveysministeri6. Innovatiivisen oppimisverkostotydskentelyn avulla hanke
hakee uusia ja toimivia ratkaisuja tyén ja perheen tasapainon rakentamisongelmaan.

Hankkeen esittelyssad sanotaan mm. ettd tydn ja perheen tasapainottamisessa on
kyse tydeldman tasa-arvosta, tydikaisten henkildiden jaksamisesta, lasten ja vanhem-
pien hyvinvoinnista ja yksildiden tekemistd valinnoista.

- Haluamme vieda eteenpéin perheystavallisyyden viestia ja 16ytaa konkreettisia
tyovélineitd ja malleja, miten perheystavallisyys voi toteutua tyépaikoilla. Mm. hank-
keessa mukana olevat 12 tydyhteis6a kehittdvat omia perheystavallisia tyokaytanto-
jaén tydyhteis66nsé, Tuula Piensoho kertoo.

Tyborganisaatioista, toiminnan kehittajista, esimiehisté ja kouluttajista muodos-
tuu Kohti perheystavallista tyokulttuuria -oppimisverkosto - yksi hankkeen kolmesta
oppimisverkostosta. Niihin on kutsuttu eri tahojen toimijoita. Kokemuksia ja tuloksia
vaihdetaan ja hyédynnet&dén naissé oppimisverkostoissa.

Verkostot keskustelevat ensinnakin omassa piirisséén, mutta kayvat dialogia myds
toistensa kanssa:

— Na&in pystytdaan hakemaan hyotyja jokaisesta verkostosta. Tavoitteena on ylla-
pitéa yhteiskunnallista keskustelua tyén ja perheen tasapainon uudistamisesta ja sen
avulla parantaa niiden tasapainoa, Tuula Piensoho sanoo.

Toinen verkostoista on Perheen tukiverkostojen kehittdminen -oppimisverkosto,
jossa toimii mm. kuntia, jarjestdja ja yrittdjid. Kolmannessa, Tyon ja perheen tutkimuk-
sen -oppimisverkostossa toimii mm. oppilaitoksia, opettajia ja tutkijoita.

Kansallisesti hankkeessa yhteisty6ta kehittavat Helsingin yliopiston koulutus- ja
kehittdmiskeskus Palmenia, Vantaalla, Laurea-ammattikorkeakoulu Jarvenpaéssa seka
Ensi- ja turvakotien liitto ry ja Yrittajénaisten Keskusliitto ry. Kansainvaliset yhteistyd-
kumppanit ovat Puolassa ja Espanjassa.

Omia tyokaytantojaén perheystavalliseen suuntaan ovat kehittdméassa Fujitsu Ser-
vices Oy, Helsinki, HUSLAB, Helsinki, Jokiniemen péivakoti, Vantaa, Ruokakesko Oy,
Helsinki, Kielotien hammaslaékariasema Oy, Vantaa, K-Rauta 75 Oy, Vantaa,® K&ssi-
saatié, Hadmeenlinna,*Maa- ja elintarviketalouden tutkimuskeskus, Jokioinen, Paiva-
koti Villivarsa, Espoo, Ruokopillin paivakoti, Vantaa, Ulkoasiainministeri, Helsinki, ja
Uudenmaan Erityispalvelut -kuntayhtyma, Vihti. @

B TEKSTI HILKKA AROLA, TOIMITTAJA, KELAN VIESTINTA, hilkka.arola@kela.fi
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‘kolumni

Valitusta

B Voi, miten huonosti asiat
ovat!

Kun Helsingin Valitus-
kuoro esiintyi Kiasmassa
viime maaliskuussa, eivat
kaikki halukkaat mahtuneet
kuuntelemaan. Mist& tdama
kertoo? Siitako, ettd Suomes-
sa mikaan ei ole kohdallaan
vai siitd, ettd suomalaiset
ovat kovia narisemaan asiois-
ta? Vai olisiko niin kuin eras
kuorolainen kommentoi Hel-
singin Sanomille (26.3.2006):
"Aina tulee hyvé olo, kun saa
valittaa”?

Kuoroesitys oli osa
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Tellervo Kalleisen ja Oliver
Kochta-Kalleisen Birmingha-
missa aloittamaa hanketta.
Helsingissa taiteilijapari kerési
valituksia ARS 06 -néyttelyn
ensimmaisen kuukauden ajan,
ja sato osoittautui hyvaksi:
noin kaksi tuhatta ihmista
halusi listata murheenaihei-
taan. Epakohtia |6ydettiin
monenlaisilta eldmé&nalueilta:
vihaksi pistivat niin paakau-
punkiseudun tuulinen ilmasto
kuin nilkkoihin valuvat suk-
kahousutkin. Valittajat eivat
jattéaneet yhteiskunnallisia-
kaan asioita kommentoimat-
ta, ja muutenkin maailmassa
nahtiin paljon parannettavaa.
Saveltdja Esko Grundstrém

antoi sitten tiivistetyille vali-
tuksille musiikillisen muodon.

Kuoron konsertista
poistui joukko hyvantuulisia
ihmisia. Teos oli siis onnistu-
nut tavoitteessaan: se kaansi
ruikuttamisen positiiviseksi
voimaksi ja yhteiseksi koke-
mukseksi.

Kelan tutkimusosaston
piakkoin julkaisema "Vaaryys-
kirja” ei varmaankaan tule
saamaan lukijoitaan hyvalle
mielelle. Kirjaan kirjoitta-
neet kertovat nakemyksiaan
siitd, mitka ovat suomalaisen
sosiaalipolitiikan suurimpia
vaaryyksia. Kaikkia epékoh-
tia ei kirja kata, mutta silti
siind kasiteltavat ongelmat

surettavat ja vihastuttavat.
Listalle kuuluvat universalis-
min kéyhtyminen ja kutistu-
minen, perusturvan pienuus,
sosiaalityénkin piirista syrjay-
tyvat huono-osaiset, rikos- ja
paihdekierteessa elavien
vaikea asema niin vankiloiden
sisa- kuin ulkopuolellakin,
paihdehuollon heikentynyt
kyky vastata "ilkeisiin ongel-
miin”, vanhempien huono
oikeusturva huostaanottoti-
lanteissa, koteihinsa unohde-
tut vanhukset, kotiitiyden
valitsemisen vaikeus, lains&a-
dénnén epskohdat, NPM ja
tehokkuusvaatimukset, osalli-
suusretoriikan irtaantuminen
todellisuudesta... Yleisemmin
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kyse on siita yhteiskunnan
kovenevasta mentaliteetista,
joka on saanut Marjatta Bar-
dyn otsikoimaan artikkelinsa
kysymykseen "Mita meille ja
meissa tapahtuu?”.
Vaaryyksistd huolimatta
moni asia on yhteiskunnas-
samme hyvin ja osa ihmisista
elda suoranaisessa yltakyllai-
syydessa. Silti jotkut haluavat
aina vain enemman. Tuomas
Nevanlinna on esseekoko-
elmassaan "Hyvakuntoisena
taivaaseen” kirjoittanut
kapitalismin tuottamasta
rakenteellisesta "paitsi-olemi-
sesta”: meidan kulloinenkin
elintasomme on teknisten
uutuuksien, tuotekehittelyn

Sosiaalivakuutus 4. 2006

ja kuumeisen markkinoinnin
myoté aina askeleen jéljessa
tarjonnan avaamista mahdol-
lisuuksista. Siksi tunnemme
kroonisesti olevamme jotakin
vailla, jonkin puutteessa.
Nain on siksikin, ettd nyky-
yhteiskunnassa kunnioitus
ansaitaan ennen kaikkia
kulutuksen kautta, niin kuin
Mikko Mantysaari kirjoittaa
Vaaryyskirjassa Richard Sen-
nettiin nojautuen.
Rakenteellisen paitsi-ole-
misen tilassa huono-osaisuus
on sita, etta ei omista tiettyja
kulutustavaroita. Tasta ker-
toivat my6s viimekevéiset
koyhyyttd koskevat lehtijutut:
“Nuorten elaméntyyliin kuu-

luu kuluttaminen, ja joukosta
erottuu, jos jaa ilman omaa
kannykkaa ja kivoja vaattei-
ta” (HS 29.3.2006). "Niiden
puute leimaa ja suistaa
kaveripiirin ulkopuolelle,
missa taas yksinaisyys antaa
vauhtia syrjdytymiskierteelle”,
jatkaa Marjut Lindberg (HS
5.4.2006).

Nuoren kannalta téllainen
on toki ikévaa. Haluaisin silti
itse valittaa ennen kaikkea
sita kulttuurimme piirretta,
ettd kdnnykén omistamisesta
tulee jengiin kelpaamisen
kriteeri.

Ainainen valittaminen
ei ole ihmisess& hyvé omi-
naisuus, mutta toisaalta on

Piirros Juho Juntunen

asioita, jotka huutavat korjaa-
mista. Siksi joskus on tultava
valituksineen kaapista ulos.
Suomalaisethan — niin kuin
Marjut Lindberg kirjoittaa
— ovat pikemminkin taipu-
vaisia “tarpomaan loskassa
leipdjonoon ja jupisemaan
hiljaa kohtalotovereilleen
epdoikeudenmukaisuudesta”.
Koska mekin toivomme,
ettd vaaryyksistd puhumalla
saataisiin aikaan positiivista
muutosta, paatimme liittya
valittajien kuoroon. @

B TEKSTI TUULA HELNE,
VASTAAVA TUTKIJA, KELA,

tuula.helne@kela.fi

25



B TEKSTI PAIVI SPARE, FREELANCETOIMITTAJA, paivi.spare@pp.inet.fi

Katse tyouupuneen
perheeseen
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Pohjoiskarjalaishankkeessa tyduupumukseen tartutaan kokonaisv%ﬁé'}ses_ti, kuulemalla




‘ Omaiset mielenterveystyon tukena
Pohjois-Karjalan yhdistyksen han-

ke heridsi omaisten tarpeesta ja sai nimek-
seen AUVO. Nimessa tiivistyy toiminta-
ajatus: auta uupunutta, vahvista omaisia.

— Tyduupumuksestahan on paljon
tietoa, mutta tyoterveyshuoltokaan ei ole
vield niin pitkalld, ettd ulottaisi lonkeron-
sa omaisten jaksamiseen tySuupuneen
rinnalla, projektipdillikké Terttu Paka-
rinen perustelee.

Tyéuupumus on ihmisen ja tyén
vdlinen vasymisvyyhti. Se ei kuitenkaan
rajoitu vain tyoympdristoon tai tyonte-
kijddn, vaan siteilee jaksamisensa kanssa
painiskelevan henkilén 1dhiymparist66n,
puolisoon ja lapsiin.

— Kasitteelld
tarkoita ainoastaan perinteisessd palkka-

tydbuupumus emme
tyossd koettua uupumusta, vaan kaikkea
sellaista kokonaisvaltaista jaksamatto-
muutta, joka kuormittaa uupuneen ja ha-
nen liheistensa arjessa selviytymistd. Siis
esimerkiksi omaishoitaja tai opiskelija
voi yhtd lailla uupua tehtdvissian. Myos
harrastus voi uuvuttaa.

Tyouupuneella kello tykyttdd lomal-
lakin.

—Terve stressi on luonnollista ja pitdd
pontta ylld. Mutta pitkittyessddn stressi
voi muuttua haitalliseksi ja johtaa vaivih-
kaa tybuupumukseen: tyd imaisee ihmi-
sen niin, ettd tyoén ja vapaan vilimaasto
himirtyy. Tyostd tulee pikkuhiljaa koko
eldmansisdltd. Vapaalla uupunut ei jaksa
lihted minnekddn tai "pakenee” hekti-
seen menemiseen.

Tunnistamisesta tukemiseen
Tyéuupumusoireiden tunnistaminen
on vaikeaa. Kelalla tybuupumusta ei ole
diagnosoitu, vaikka tyéuupumuksesta on
Suomessakin tullut vakava ty&terveyson-
gelma, Pakarinen huomauttaa.

— Tuemme hankkeessa tyéuupuneita
ja heiddn perheitidn l6ytimddn positii-
visia voimavarojaan. Rinnalla koulutam-
me kuntien perheiden kanssa yhteisty6td
tekevid ammattilaisia tunnistamaan ty6-
uupumuksen ensioireita sekd auttamaan
tai ohjaamaan ihmisid ajoissa palvelujen
piiriin. Vanhemman uupumus voi nikya
esimerkiksi lapsen taantumisena piiva-
hoidossa tai keskittymiskyvyttémyytend
koulussa. Oirehtimisen kirjo on moni-
nainen ja yksilollinen, kuten ovat ihmi-
setkin.

AUVO on Suomen ensimmadinen

Sosiaalivakuutus 4. 2006

Kuva Johanna Kokkola

AUVO-nallella on hankkeessa tarkea rooli. Se asettuu vanhempien singyn laidalle tai

lapsen kirjahyllyyn, aina valmiina kuuntelemaan.

tybduupuneen henkilon perheelle suun-
nattu tuki- ja valmennushanke. Mukana
on kohdekunnista Joensuusta, Liperistd
ja Radkkyldstd 12 perhettd, yhteensd 58
henkil6d, joista lapsia on 37.

— Vanhemmuutta, vanhempien pa-
risuhdetta ja lasten jaksamista tukemal-
la pyrimme edistimdidn perheen arjessa
selvidmistd ja ehkdisemddn siind uupu-
mista. Vaikka vetdjit ovat mielenterveys-
tyén ammattilaisia, emme terapoi, vaan
toivomme leirien ja vertaistukiryhmien
olevan perheille voimaannuttavia.

Vertaistuki on verratonta.

— Uupumukseen liittyy usein hdpedd
ja syyllistymistd. Vertaisten kesken ihmi-
set ovat huojentuneet: en olekaan yksin
pahanoloni kanssa, enkd muita huonom-
pi, silld kuka tahansa voi uupua! Koke-
musten jakaminen hoitaa ja kannustaa.
Samalla opitaan ja rohkaistutaan hake-
maan apua my®ds julkiselta sektorilta, mi-
ki on yksi tirked askel perheen harmoni-
an kannalta.

Ryhmissd on rento ilmapiiri. Perheil-
td kerdtddn ja saadaan kaiken aikaa ideoita
hankkeeseen.

Nuorisossa on nostetta.

— Ensimmidisen eli vuoden 2005 ke-
sdleirin jdlkeen nuoret perustivat oman
vertaistukiryhmansd nettiin, jossa vaih-
tavat kuulumisia tapaamisten vililld. Lap-
setkin oikein odottavat kokoontumisia.

Vaitdksesta vaikuttavuutta

Joensuun yliopiston tutkija Leila Peipo-
nen on ollut hankkeessa tiivisti mukana
suunnitteluvaiheesta eli kevaasta 2004 al-
kaen. Yhteiskuntatieteen vaitostutkimuk-
sen tyonimend on Omaisjdrjestd arjen

auttajana.

— Tutkimuksissa tyOstressi ja tyouu-
pumus on usein ndhty vain yksilén ja
tyOyhteisébn ongelmana. Tdstd poiketen
tutkimukseni tarkastelun painopiste koh-
distuu nyt tyduupuneen henkilén tukena
olevaan perheenjiseneen eli puolisoon,
Peiponen korostaa.

Julkisten palvelujen vihentyessd kol-
mannen sektorin toimijat ndhdidn yha
enemman yhteiskunnan jarjestimien hy-
vinvointipalvelujen tiydentdjina.

— Tutkimukseni tarkoituksena on sel-
vittdd, saavatko perheet juuri sitd tukea,
josta heille on arjen jaksamattomuuden
keskelld todellista apua.

Tutkimus on toimintatutkimus.

— Tutkijana olen mukana kaikissa
hankkeen toiminnoissa, tapaamisissa ja
tapahtumissa. Seuraan siis kdytanndssd,
mitd ihmisten parissa tapahtuu kolmen
vuoden aikana. Niin kaikki tutkimuk-
sessa mukana olevat samalla osallistuvat
myds tutkimustiedon tuottamiseen. Kai-
ken toiminnan tarkoituksena on, ettd toi-
minta koituu osallistujien hyvaksi ja saa-
daan aikaan muutos kohti parempaa.

Perheille tutkimus on luonteva osa
projektia.

— Hankkeeseen ja samalla tutkimuk-
seen osallistuvat ovat aktiivisia ja kokevat
tarkedksi, jos he kokemuksillaan voivat
auttaa muita jaksamisensa kanssa painis-
kelevia. Olenkin luvannut varata heille
eturivinpaikat vditostilaisuuteni, kun sen
aika koittaa, tutkija kertoo. ll

LUE LISAA
Raha-automaattiyhdistyksen rahoittamasta

AUVO- projektista www.tukitupa.fi

27



Koyhien lapsella
yha koyhemmat

‘ Turun yliopiston sosiaalipolitiikan
professori Veli-Matti Ritakallio
katsoo, ettd kdyhimpien perheiden lapset
parjadvdt entistd heikommin. Valtaosalla
lapsista menee entistd paremmin.

Ritakallion mielestd Suomea vaivaa
jakautumisen henki. Sekd rikkaus ettd
koyhyys ovat lisddntyneet.

— Ko6yhidn arkea vaitetddn usein tut-
kijoiden rakennelmaksi. Kéyhyys kuiten-
kin on todellista. Tutkimuksemme osoit-
tavat kdyhyyden todellakin olevan jatku-

vaa niukkuutta, joka rajoittaa arkielimad
perustavanlaatuisesti. Toimeentulotuella
el parjda.

Yksinhuoltaja ahtaalla

Vanhempien ja varsinkin yksinhuoltajan
tyottémyys uhkaa tavallisimmin sy&std
lapsia koyhyyteen. Pahimmat k&éyhyys-
riskit ovat tyottdmalld, monen lapsen
yksinhuoltajalla, joka opiskelee. Kéyhdn
perheen lapsi ei padse esimerkiksi luki-

oon, kun varat eivit riitd 600 euron kir-
joihin.

Ritakallion ryhmin haastattelema
46-vuotias yksinhuoltajasiivooja, kahden
teini-ikdisen diti, piti itseddn tyossakdy-
van koyhiliston edustajana. Siivooja tus-
kitteli, ettd nyky-yhteiskunnassa myos
koyhdn lapsilla on oltava kdnnykka, tieto-
kone ja siistit vaatteet.

— Aiemmin muidenkaan lapsilla ei
ollut kalliita laitteita, mutta tdssd ajassa
niitd vaaditaan kaikilta. Piivikotilapset

B TEKSTI HANNU KASKINEN, FREELANCETOIMITTAJA, hannu.kaskinen@surfeu.fi
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eivdt vield vertaile, mutta teini-ikdinen
syrjaytyy melkein automaattisesti, jos ei
ole rahaa kdytossd, Ritakallio sanoo.

Hin toteaa yksinhuoltajien tyotto-
myyden kasvaneen selvdsti 15 viime
vuotena. Professori oudoksuu tata, silld
muiden vdestéryhmien ty6ttdmyys on

vihentynyt. Takavuosina yksinhuolta-
jat tyollistyivdt ainakin yhtd hyvin kuin
muut.

— Ehkd ty6nantajat vieroksuvat yk-
sinhuoltajia, kun nima eivit voi joustaa
esimerkiksi tekemdlld pidempdd pdivad.
Kahden vanhemman perheessi on hel-
pompi hakea esimerkiksi lapset pdiva-
hoidosta.

Sosiaalivakuutus 4. 2006
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Yhteiskuntakaan ei helpota entiseen
malliin, silli lapsilisien ostovoima on
heikentynyt 1990-luvun puolivilista.
Ritakallio toteaa Suomen eroavan muis-
ta Euroopan maista siind, ettd meilld ei
makseta lapsilisdd endd 17-vuotiaasta.

Yksinhuoltajien lasten lisdksi erityis-
ryhmit kuten maahanmuuttajalapset ovat
usein tuen tarpeessa.

Isona mahdollisena uhkana Rita-
kallio pitdd nuorten perheiden korkeaa
velkaantuneisuusastetta. Entd jos toinen
vanhemmista tulee tyokyvyttémaksi tai
vanhemmat eroavat?

Huostaanotossa paha kasvu

Ritakallion sanoin marginaalin eli pysy-
vasti syrjdytyneiden tilanne on vaikeim-
min korjattavissa. Marginaalia kuvastaa
se, ettd kodin ulkopuolelle on sijoitettu
15 000 lasta. Mddrd on kasvanut rajusti,
silld kymmenkunta vuotta sitten heitd oli
10 000.

— Tyottomyys, pdihteiden liikakdyt-
td ja mielenterveysongelmat selittdvit
huostaanottoja. Kenties nyt korkeasuh-
danteessa korjataan pitkdn aikavilin
kertymid, ja syrjaytyminen on alkanut
jo aiemmin. Toimintakdytinnoétkin ovat
voineet muuttua, Ritakallio pohtii.

Professori muistuttaa heti perddn
mittasuhteista. Lapsista 15 000 tarkoittaa
1,5 prosentin osuutta. Tyypillisin perhe-
tyyppi on kahden vanhemman perhe,
jossa molemmat vanhemmat ovat toissd.
Tillainen perhe kaipaa tukea lihinnd ar-
jen sujumiseen.

— Jokainen huostaanotto maksaa val-
tavasti yhteiskunnalle, raskaan leikkaus-
hoidon verran. Ongelmien ehkdisy olisi
paras ja halvin ratkaisu. Lapsiperheitd pi-
tdisi tukea, ettd lapset jaksettaisiin hoitaa.
Ongelmien ennakointi vain vaatii pitka-
janteisyyttd, joka ndyttdd olevan kadok-
sissa.

Ritakallio toivoo rahoitusta kodin
ulkopuolelle sijoitettujen lasten tausto-
jen tutkimiseen. Hédn tietdd ison mddrdn
laadullisia analyyseja tapauksista, mutta
kriittinen, tilastollinen joukkoanalyysi
puuttuu.

Professori tietdd, ettd ty0 ja toimeen-
tulo ehkdisevdt yhteiskunnallisia ongel-
mia tehokkaimmin. Jos niihin ei padise
kiinni, eldima kddntyy helposti alamikeen.
Toki my0s sosiaalityon keinot, terapia ja
vastaavat tuet ovat usein tarpeen.

Syrjdytyneitd on aina ollut, mutta Ri-

takallio arvioi, ettd heita on ollut kenties
prosentti vdestostd, nyt ehkd kolminker-
taisesti. Mahdollisen slummiutumiske-
hityksen ongelmataskut voi hinen mu-
kaansa paikallistaa jokseenkin suurten
kaupunkien vuokrataloalueilta. Silti Ri-
takallio varoittaa leimaamasta. Valtaosa
kaikkien alueiden lapsista on muita kuin

lastensuojelun asiakkaita tai kéyhia.
Silti mallimaa sosiaalipolitiikassa

Hyvinvointiin tottunut suomalainen ei
aina huomaa Suomen ylpeydenaiheita.
Suomessa esimerkiksi lapsikuolleisuus
on yksi maailman pienimmistd. Ritakal-
lion mielestd kattava koulumenestys on
Suomessa huippua.

Tuloilla mitattava kéyhyys on Suo-
messa lisddntynyt lamavuosista. Ritakallio
toppuuttelee, ettd terve jarki kertoo kui-
tenkin toista. Koyhien madirdlld mitaten
koéyhyys ei ole kymmenessi vuodessa
kasvanut.

— Tuloerot ovat kiistatta kasvaneet
1990-luvulta alkaen. Tdma ndkyy myos
lapsiperheissd. Suhteellinen pienituloi-
suus on lisddntynyt, vaan ei todellinen
kéyhyys.

Lapsien koyhyyskin on Suomessa
verraten vahdistd. EU-tilastoissa koyhik-
si médritellddn taloudet, joissa ansaitaan
alle 60 prosenttia mediaanista eli keski-
luvusta. Ritakallio laskee ndin mdéritel-
tyjd koyhid olevan vidhin yli kymmenen
prosenttia eli alle 18-vuotiaista noin
satatuhatta lasta tai nuorta. Sama madard
alaikdisistd saa vuosittain toimeentulotu-
kea. Esimerkiksi Portugalissa enemmistd
lapsista jdd koyhyysrajan alapuolelle.

Toimeentulo ei tarkoita vain pie-
nid tuloja. Tulojen lisdksi varallisuus ja
vilttdimattémit menot vaihtelevat eld-
maéntilanteen mukaan. Lisdksi ainakin
yliopisto-opiskelijoiden asema kéyhyys-
tutkimuksessa on ongelmallinen. Vaikka
tekniikan ylioppilas olisi nyt yhtd kéyhd
kuin ammattikoulun keskeyttinyt, hei-
kon todistuksen saanut nuori, teekkarin
tulevaisuus ndyttdd turvatummalta.

Ritakallion mukaan Pohjoismaissa
on melko hyvin onnistuttu sovittamaan
myds perhe- ja tyoeldmaa.

— Suomi on mallimaa pdivihoidossa.
Kattava julkinen pdivahoitojirjestelmd on
puutteistaan huolimatta kansainvalisesti
verrattuna toimiva. Yleensdkin Suomen
sosiaalipolitiikka on kansainvilisessd ver-
tailussa melko hyvissd kunnossa. l
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Painopiste
tulevaisuuteen

lapsiperheita
tuettaessa
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. Lapsiperheiden ja lapsia tukevien

sosiaali- ja terveydenhuollon tyén-
tekijéiden nakemykset lapsen parhaaksi
toimimisesta ovat ristiriitaiset.

Timidn todentaa terveystieteiden
tohtoriksi Kuopion yliopistossa vaitellyt
Kaarina Sirvi6 vditoskirjassaan. Sen nimi
on "Lapsiperheiden osallisuus terveyden
edistdimisessd mukanaolosta vastuunot-

toon. Asiakastilanteiden arviointia sosi-

aali- ja terveydenhuollon tyontekijéiden
ja perheiden ndkokulmasta.”

Sirvié tyoskentelee nykyddn Savonian
ammattikorkeakoulussa yliopettajana.

Hin kokosi vditoskirjaansa varten
videoaineiston ja haastattelujen pohjalta
itdisuomalaisten lapsiperheiden ja niitd

tukeneiden sosiaali- ja terveydenhuollon
tyontekijéiden nakemyksid

— Tutkimustilanteissa asiakkaana oli
alle kouluikdinen lapsi ja mukana oli ai-
nakin toinen hidnen vanhemmistaan, jos-
kus molemmat, Sirvié sanoo.

Hin pohti tutkimuksessaan my®6s
moniammatillisen yhteistyén merkitystd
lapsiperheiden terveyden edistimisessd.
Onko se rasite vai hyoty perheiden hy-
vinvoinnille?

Moniammatillinen yhteisty6 ontui

Tutkimuksen perusteella sosiaali- ja ter-
veyspalvelujdrjestelmdn  byrokraattinen

toimintastruktuuri estiid usein moniam-

matillisuuden toteutumisen lapsiperhei-
den terveyttd edistdvdssd toiminnassa.

— Perhe voi kiyda jopa parinkymme-
nen perusterveydenhuollon tyoénteki-
jan, kuten ladkdrin, sosiaalityontekijin,
terveydenhoitajan, suuhygienistin luona
ilman ettd ndma tietdvat toistensa tavoit-
teista asiakasta palvellessaan.

Organisaatiossa kunkin tyontekijin
tyon sisiltd on tarkoin maddritelty ja ta-
loudelliset  paineet
mahdollistavat vain tietyn mittaisen, ku-
ten 20—30 minuutin vastaanottoajan. Sii-

tulostavoitteineen

td ei pystytd joustamaan, vaikka tarvetta
tulisi, Sirvio luonnehtii.
Tyontekijat eivit kokeneet yhteistyon

kuuluvan normaaliin toimenkuvaansE "




He pitivit moniammatillista yhteistyotd

jopa lisdrasitteena omalle tyoskentelylle
ja kokivat yhteistyén merkitsevin yksit-
tdisen tyontekijan asiantuntijuuden ke-
hittymiselle vain vahan.

Vanhemmat osallistuivat
neljilld tapaa

Haastatellut perheet pitivat henkistd hy-
vinvointia perheen terveyden perustana.
Eliménhallinta, perhe-eliman harmonia,
perhesuhteet ja ymparistotekijat olivat
tarkeitd terveyden osatekijoitd.
Vanhempien mielestd

kuului koko perheen toiminta, kun taas

terveyteen

tyontekijoiden mielestd terveyttd edis-
tivan toiminnan ldhtékohtana oli usein
pelkistddn lapsi. Tall6in perheen terveyt-
td tarkasteltiin lapsen terveyden ndkokul-
masta.

Vanhemmuuden taidot joko lisdsivat
tai vdhensivit lapsen hyvinvointia. Van-
hemman osallisuuden merkitys tapaami-
sissa tiedostettiin, mutta vanhemman ja
tyontekijan kohtaamisessa korostui asi-
antuntijakeskeinen toiminta.

— Tyontekija oli tilanteessa hallitseva,
otti vallan ja eteni kuten halusi: "asia hoi-
detaan nyt ndin”. Siind ei asiakkaalle oi-
kein jdanyt aikaakaan omien nakemysten
esille ottamiseksi, Sirvié kuvailee.

Asiakkaana olevan vanhemman osal-
lisuus ilmeni neljalld tavalla.

Mukanaoleva vanhempi otti tietoises-
ti ja vapaaehtoisesti passiivisen roolin.

— Han koki, ettd hinen tulee olla hil-
jaa jotta tyontekijd saa hoitaa homman-
sa. Asiantuntija oli my6s niin vahva, ettd
vanhempi ei oikein uskaltanut sanoa juu-
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ri mitdan, Sirvio toteaa.

Osatoimija-vanhempi aktivoitui ti-
lanteessa ja reagoi joihinkin asioihin,
mutta tyontekijd johti tilannetta eikd
vanhempi kyseenalaistanut tyontekijin
asiantuntijuutta.

Sitoutunut vanhempi hyodynsi aktii-
visesti tyontekijdn asiantuntijuutta oman
vanhemmuutensa kehittymisessa.

— Sitoutunut vanhempi oli esimerkik-
si jo kotona miettinyt kysymyksid, joista
halusi keskustella tilanteessa. Hin esitti
ndkemyksid, joihin halusi tyontekijdltd
varmistuksen, Sirvio tismentaa.

Vastuunottaja-vanhempi ei kokenut
tyontekijin asiantuntijuutta edellytyk-
seksi vanhemmuutensa kehittymiselle ja
perheen terveyden edistdmiselle.

— Hin oli varma itsestddn eikd tarvin-
nut tyoéntekijin hyviksyntdd toimilleen.
Han halusi vaan keskustella asioista tasa-
arvoisena tyontekijan kanssa.
Tyontekijat keskittyivat
lilkaa lapseen

Sirvién mukaan asiakastilanteissa liialli-
nen lapsikeskeisyys ja tyomenetelmien
mekaaninen kaytto rajoittivat vanhempi-
en osallisuutta ja vanhemman asiantunti-
juuden huomioon ottamista.

— Nykyddn sanotaan, ettd vanhem-
muus on hukassa. Tdtd kasitystd tyonteki-
ja voisi hilventdd arvostamalla asiakasti-
lanteessa vanhemman asiantuntevuutta.

Lapsen olisi tirkedd ndhdd, ettd hanen
vanhempaansa arvostetaan asiantunti-
jana. Samalla myds lasta tulisi arvostaa.
Vanhemman syrjddn jattiminen on viesti
my6s lapselle. Juuri noteeraamattomuus

Kuva Ari Kerénen

- Tutkimuksen perheet kokivat,
ettd perheen terveys perustuu
henkiseen hyvinvointiin, terveystieteiden

tohtori Kaarina Sirvié sanoo.

lisdd tunnetta, ettd vanhemmuus on hu-
kassa.

Tulevista tilanteista
olisi keskusteltava

Tutkimuksessa haastatellut vanhemmat
korostivat perheen terveyden merkitystd
selviytymiskeinona tulevaisuudessa haas-
tavistakin tilanteista.

Terveyttd edistivd toiminta painottui
kuitenkin perheen menneisyyden ja ti-
min hetken tilanteen kartoittamiseen.

Painopiste pitdisi Sirvién mukaan
suunnata nykyistd enemmadn ennakoivaan
toimintaan ja varhaiseen tukemiseen.

— Perheiden kanssa voitaisiin keskus-
tella siitd, uhkakuvia maalaamatta, mil-
laisia tilanteita vastaisuudessa eteen voi
tulla ja millaisia voimavaroja niistd sel-
viytymiseksi tarvitaan.

Tyontekijoiden tavoitteiden puuttu-
minen tai niiden yleisluonteisuus sekd
hajanainen tieto tyoémenetelmistd han-
kaloittavat terveyttd edistivan toiminnan
kokonaisuuden ja yhtendisyyden hah-
mottamista sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa.

Moniammatillinen yhteistyo ja toinen
toisensa hyvad informointi mahdollistai-
sivat ennakoinninkin. Yhdessd voitaisiin
miettid, millaisia asioita tulevaisuudessa
olisi otettava huomioon, millaisia pai-
nottaa. Siten saataisiin aikaan ennakoivaa
osaamista laajemminkin.

— Ongelmaldhtéisyys on niin syville
juurtunut sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastyossd, ettd ideologinen muutos
on vaikeasti toteutettavissa. Se edellyttdisi
asennemuutosta. ll
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Kuntoutus merkittava osa
ammatillista kasvua ja tyohyvinvointia!

B Satakunnan alueella Porin
Aikuiskoulutuskeskus (PAKK)
ja Satakunnan ammattikor-
keakoulu ovat useamman
vuoden ajan kéytténeet
kuntoutusta koulutuksen
osana vaihtovalmennuskoulu-
tuksissa. Toimintatapa on YTT
Ossi Eskelisen arvion mukaan
sosiaalinen innovaatio, jota
voivat muutkin hyédyntaa. Si-
t& kaytetdan edelleen uusissa,
alkavissa koulutuksissa.
Vaihtovalmennusta on
Satakunnassa toteutettu
TYKY-mallilla, jossa tydnhaki-
jat lyhyehkon koulutusjakson
jalkeen sijaistavat kuntoutuk-
seen ja koulutukseen ldhtevia
organisaation tyontekijoita.
Osallistujina ovat olleet seka
sosiaali- ja terveysalan etta
kaupan ja hallinnon alan tyon-
tekijat seka yrittdjat, yhteensa
174. Tyénhakijaosallistujia on
ollut yhteensd 139, jotka ovat
suorittaneet koulutuskokonai-
suuden loppuun asti.
Organisaation tyonteki-
joiden koulutusjaksot alkavat
kahden viikon kuntoutusjak-
solla (PAKK), jolloin arvi-
oidaan kokonaisvaltaisesti
yksildllinen hyvinvoinnin tila:
Misséd mennaan? Kuntoutus-
jaksoja on toteutettu tdhan
mennessa lkaalisten kylpy-
lassd, Kankaanpaén kuntou-
tuskeskuksessa, Satalinnassa,
Summassaaren kylpyléhotel-
lissa ja kylpyla Kivitipussa.
Ammattikorkeakoulussa
kuntoutusjaksot on jaettu
kahteen viikon jaksoon, jotka
on toteutettu Ruissalon ja
Siuntion kylpyldissa. Jaksojen
aikana on yhteistoimin tehty
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jatko-ohjelma kunnon yllapi-
tédmiseksi ja nostamiseksi.
Moniammatillisesti toteu-
tettuihin kuntoutusjaksoihin
kuului kuntotestejs, liikuntaa
ja psykososiaalisia osioita
tavoitteena kokonaisvaltai-
sen hyvinvoinnin nakdkulma.
Osallistujat pitivat kuntoutus-
jaksoja merkityksellisina seka
koulutuskokonaisuuden etta
erityisesti oman tyokykya ylla-
pitédvan toiminnan kdynnista-
jané ja vahvistajana.
Kuntoutusjakson aikana
suunniteltiin myds tulevaa
opiskelua. Mita haluan oppia
ja miten? Jokainen osallistuja
teki itselleen henkilékohtai-
sen suunnitelman koulutuk-
sen ajaksi. Sitd noudatettiin
yhteistyésséd muun ryhman ja
opettajan kanssa. Koko kou-
lutusjakson ajan huolehdittiin
myds fyysisestd, psyykkisesta
ja sosiaalisesta kunnosta,
hyvinvoinnista. Viikoittain ol
varattu aikaa kuntoiluun ja
yhdesséoloon, kuten esimer-
kiksi sauvakéavelyyn, uintiin tai
kuntosaliharjoitteluun. Tau-
kojumppaa kuului péaivittéi-
seen ohjelmaan osallistujien
itsensd vetdamana kepeilld tai
kuminauhoilla venytellen.
Koulutusjakson lopus-
sa oli vield kuntoutuksen
seurantapdiva. Mita oli
tapahtunut kuntoutuksen ja
koulutuksen aikana vai oliko
tapahtunut mitdan? Lahes
aina oli. Tulokset olivat fyysi-
sen kunnon osalta paremmat
tai véhint&an yhta hyvat kuin
koulutuksen alkaessa. Tyo-
uupumusmittarilla mitattuna
psyykkinen ja sosiaalinen

hyvinvointi oli lisdantynyt
merkittavasti ja kestavasti.
Tydsséjaksamista arvioitiin
osalla osallistujista (43 hl6a)
uudestaan kuuden kuukau-
den - kolmen vuoden jalkeen
koulutuksen paattymises-

té. Tulokset olivat selvéasti
parempia kuin toimintajaksoa
aloitettaessa. My&s osallis-
tujien oma kokemus kertoi
samaa:

— Kuntoutusosio oli kulta-
jyva. Ymmarsin oman tervey-
teni térkeyden, kunnostani
huolenpitdmisen ja liikkunnan
riemun uudella tavalla.

— Kuntoutusosio sopi
erittéin hyvin opiskeluun
ja tarjosi pehmeén laskun
teoriaan...

- Kuntoutusosio oli aika
merkittava, se heratti taas
liikkumaan ja ottamaan vas-
tuuta ruumiillisesta jaksami-
sesta... @

LAHTEET:

Eskelinen Ossi 2005.

Vaihdolla vaihtoehtoja! Porin
Aikuiskoulutuskeskuksen julkaisu-
sarja 1/2005.

Heinikangas Sirpa 2004.

STRADA -koulutus- ja kuntoutus-
interventio ammatillisen kasvun ja
hyvinvoinnin edistédjéna. Tampe-
reen yliopisto.

Kyngés Anne 2005.

"Vintin matot on suoristettu”

- Strada-hankkeiden vaikutta-
vuus. Porin Aikuiskoulutuskeskuk-
sen julkaisusarja 3/2005.
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Elina Palola ja Riitta Sarkela (toim.) Jaana Penttila (toim.)

Hyvinvointi United - FC Sisamarkkinat: Reilu peli.
Sosiaali- ja terveysturvan keskusliitto ry 2006.
128 sivua. ISBN 951-747-168-8. Hinta 20 euroa

N&akévammaisten palveluopas 2006
Néakévammaisten Keskusliitto ry. 2006.
58s. ISSN 1238-1977. Maksuton.

Euroopan unionin ja sen Koivusalo, tutkija Elina Palola,  Paivitetty Nakévammaisten
jasenvaltioiden valiset suhteet  vastaava tutkija Maija Sakslin  palveluopas 2006 on ilmes-

hyvinvointipolitiikan alueella

Palveluopas ilmestyy

mustapainettuna, pistekir-

ja toiminnanjohtaja Riitta tynyt. Teos huomioi uudet joituksella seka aanitteena

ovat viime vuosina merkitta- Sarkela.
vasti muuttuneet sisamarkki-

noiden laajentumisen kautta.
Sisamarkkinoiden tiivistymi-

nen ja kilpailuvaatimusten

kasvu vaikuttavat myos

jdsenmaiden sosiaaliturvajar-

jestelmien kehittdmiseen ja

rajoittavat kansallista toimi-

valtaa.

Hyvinvointi United - FC
Sisamarkkinat: Reilu peli
analysoi hyvinvointipolitiikan
ja sisamarkkinoiden valisia yh-
tymakohtia ja niiden vaikutuk-
sia kansalliseen politiikkaan
ja toimintakayténtoéihin. Se
tekee nakyvaksi talouden ja
sosiaalisen uudenlaista suh-
detta, sosiaaliturvan suhdetta
markkinoihin ja etsii nykyista
parempaa tasapainoa naiden
kahden valille.

Julkaisu on syntynyt
asiantuntijaryhmaéssé, johon
ovat kuuluneet tohtori Pentti
Arajarvi, ylitarkastaja Peter
Fredriksson, dosentti Mat-
ti Kari, erikoistutkija Meri
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lakimuutokset ja esittelee,
mité palveluja ja tukia on
saatavilla ja miten ja mista
niitd haetaan. Se selostaa
nakévammaisille keskeisten
kuntoutus- ja vammaispal-
velujen tukimuodoista sekd
eldkejarjestelmien sisalldista
samoin kuin itsendisen asu-
misen ja suoriutumisen seka
liikkumisen ja tydllistymisen
tukimuodoista. Palveluop-
paassa kerrotaan lisaksi
asiakkaan asemaa ja oikeuksia
koskevista periaatteista. Pal-
veluopas antaa tietoa, jonka
avulla palveluja voi hakea
itsendisesti.

Opas esittaa viime vuo-
den lopulla voimaanastuneen
lain Kelan kuntoutuspalveluis-
ta ja vuoden alusta tulleen uu-
den lain omaishoidon tuesta.
Muutoksia on my&s tydvoi-
matoimiston palvelujen laissa.
Toimeentulotuen rakennetta
on niin ikaan uusittu, vaikka
myontéamisperusteet ovat
sailyneet ennallaan.

joko c-kasettina tai Daisy-a&-
nikirjana. Oppaita voi tilata
maksutta NKL:n Tiedotuksen
materiaalikeskuksesta (09)
3960 4621/Taina Virtanen tai
taina.virtanen@nkl fi.
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Miten kansa voi?

iyl JR

Sosiaali- ja terveyskertomus

Sosiaali- ja terveysministerién julkaisuja 2006:4. 320 s.
ISBN 952-00-1996-0 (nid.) Hinta 28 euroa, maksuton PDF saatavilla

Internetistéd osoitteesta www.stm.fi.

Sosiaali- ja terveyskertomus
kuvaa Suomen kansalaisten
terveyden ja hyvinvoinnin ny-
kytilaa ja kertoo, mité sen séi-
lyttamiseksi ja kohentamiseksi
on tehty. Kertomus julkaistaan
joka neljas vuosi.

Teoksen mukaan suo-
malaisten toimintakyky ja
terveydentila ovat kohentu-
neet ja tydolot parantuneet.
Eldkkeelle siirrytaan nyt
hiukan idkkdampana kuin
ennen. Suurimpia vaaroja ovat
terveyttd uhkaavien elintapo-
jen ja sairauksien levidminen:
yleistynyt lihavuus, kasvanut
alkoholinkayttd seka lisaanty-
neet allergiat ja diabetes.

Kertomus esittaa, et-
té sosiaalinen hyvinvointi
maassamme on parantunut
keskimaaraisen tulotason
noustessa, mutta samalla
tuloerot ovat kasvaneet. Myds
pitkaaikaistyottdmyys, asun-
nottomuus ja paihteiden kayt-
t6 ovat edelleen hyvinvoinnin
haasteina. Lisaksi huolestut-
tavaa ovat lastensuojelun
kasvava tarve seka sosiaali- ja
terveydenhuoltohenkiléston
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saanti.

Sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen eri sektorien toiminnan ja
kehityksen lisaksi kertomuk-
sessa kuvataan, mité ongel-
mien ehkaisemiseksi on tehty.
Teos esittelee muun muassa
keskeisimmat erityisohjelmat
sosiaali- ja terveyspolitiikan
tavoitteiden saavuttamisessa
ja kuvaa niiden nykyvaihetta ja
kehitysnakymia.

Kertomuksessa ra-
portoidaan keskeisimmat
hallinnonalojen paatokset
ja toimenpiteet, joilla vaiku-
tetaan vaeston terveyteen
ja hyvinvointiin. Lopussa
luodaan viela katsaus sosiaali-
ja terveystoimen tarkeimpiin
tuleviin haasteisiin, joista
painotetaan erityisesti vaesto-
ryhmien vélisten terveyserojen
kaventamista ja syrjaytymisen
ehkaisya. Teoksessa tahden-
netaan, etta vaeston tervey-
den ja hyvinvoinnin kehityksen
kannalta on ratkaisevaa,
ettd véhemmaén koulutetun ja
sosiaalisesti riskialttiin véeston
suhteellista asemaa onnistu-
taan kohentamaan.
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lukulamppu

SEPPO PIETILAINEN
Kun yrittanytta
vakuutukseen laitettiin.
Yrittdjien eldkelain synty
ja varttuminen.
Elaketurvakeskuksen

keskustelualoitteita 2005:1.

Yrittajaelakkeet toteutettiin
samanaikaisesti maatalous-
yrittdjaelakkeiden kanssa.
Kuitenkin ne jaivat elakekiis-
tassa maatalousyrittdjaelak-
keiden varjoon. Ne olivat
tavallaan maatalousyrittdja-
elakepaatosten sivuefekti.
Téma on merkinnyt sit3, etta
yrittdjaelakkeiden synnysta
ja kehityksest3 ei ole paljoa
kirjoitettu.

Yrittajaelakkeitd koske-
van raportin ldhdeaineisto
koostuu Pietildisen muistitie-
doista ja omasta aineistosta,
komiteamietinndista, haas-
tatteluista ja kirjallisuudesta.
Léhdeaineistoa voidaan pitaa
riittdvana, mutta lahdekri-
tiikkia olisi voinut soveltaa
enemman. Tarkastelu poh-
jautuu paljolti komiteamietin-
t6ihin ja niiden kuvaamiseen.
Tosin siind on otettu jonkin
verran mukaan toimijoita
ja historiallista tilannetta.
Kuitenkaan Pietildinen ei ole
aivan onnistunut niveltdmaan
yrittajaelakkeiden syntya
historialliseen kontekstiin
ottaen huomioon tilanneteki-
jat, toimijat ja rakenteelliset
muutosprosessit. Kansanela-
ke- ja tydeldkevaihtoehtojen
vélisen kilpailun kuvaus jaa
hieman ohueksi eika sitd
kyeta riittavan selvasti kytke-
mé&én historialliseen tilan-
teeseen. Tdmé on merkinnyt
sita, etta eldkepoliittiset
linjaerimielisyydet jaavat liian
véhélle huomiolle. 1960-luvun
puolivélissa oli tapahtumassa
politiikassa suunnanmuutos.
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Nopean rakennemuutoksen
my6té oltiin siirtymassa ag-
raariyhteiskunnasta palvelu-
ja teollisuusyhteiskuntaan ja
palkkatydntekijaa, erityisesti
teollisuustydntekijaa, pidet-
tiin erdanlaisena ihanteena.
Ammattiyhdistysliike ja
sosiaalidemokraatit eheytyi-
vat, vuoden 1966 eduskunta-
vaaleissa sosiaalidemokraatit
saavuttivat suuren vaalivoiton
ja eduskuntaan tuli vasemmis-
toenemmisto. Sisapolitiikassa
maalaisliiton/keskustapuo-
lueen valta-asema péaattyi ja
sosiaalidemokraatit nousivat
johtavaksi hallituspuolueeksi.
Tama merkitsi tydmarkkina-
jarjestdjen aseman vahvis-
tumista ja palkansaajien
sosiaaliturvan ja ansiosidon-
naisen sosiaalivakuutuksen
kehittdmists, ts. tydmarkkina-
johtoisen sosiaalipolitiikan 13-
pimurtoa poliittisella tasolla.
Tahan laajempaan yhteyteen
Pietildisen olisi pitényt kytkea
Pekka Kuusen sosiaalipoliit-
tisen ohjelmatoimikunnan
lakkauttaminen1968. Sosi-
aalipoliittisen ohjelmatoimi-
kunnan tilalle perustettiin
tydmarkkinavaltainen elake-
jérjestelmakomitea. Sosiaali-
politiikan kehittaminen siirtyi
tydmarkkinajohtoiseksi ja
sosiaalipoliittiset uudistukset
liitettiin tulopoliittisten koko-
naisratkaisujen sosiaalipake-
teiksi. Tyéeldkevaihtoehdon
kannattajien aseman vahvistui
ja kansaneldkevaihtoa ajavien
asema puolestaan heikkeni.
Juho Tenhiélan johtaman,
dualistiseksi jakaantuneen
elaketurvakomitean jasenen
Kelan johtajan Jaakko Pajulan
eridvaa mielipidettd, miten
maatalousyrittajien ja yritta-
jien eldketurva olisi pitanyt
jarjestaa, olisi voinut kasitella
tarkemmin. Pajulahan esitti

eridvassa mielipiteessaan,
joka oli ldhes yhta pitka kuin
komitean mietintd, kansan-
elékkeen perusosan ja tukio-
san yhdistdmista yhtenaiseksi,
kaikille elakkeensaajille tule-
vaksi peruseldkkeeksi. Pajulan
mielestd kansaneldkkeeseen
tuolloin tehtyjen muutosten
my6té kansaneldkelain kdy-
héinhoitoperiaate oli mennyt
niin sekaisin, ettd nayttaisi
olevan aika poistaa kdyhain-
hoitoperiaate kansaneléke-
laista. Hanen mielestaan olisi
aika siirtyd luokkapolitiikasta
kokonaisvaltaiseen ja ihmis-
keskeiseen eldkepolitiikkaan.
Se merkitsisi, etta ihmisen
kaikinpuolinen huomioon ot-
taminen otettaisiin huomioon
eldketurvan suunnittelussa

ja naiden suunnitelmien suh-
teuttamisessa yhteiskuntako-
konaisuuteen. Ihmiskeskeisen
politilkkan mukaista ei voi olla,
ettd ihmiset karsinoidaan eri
luokkiin sen mukaan, minka-
laisessa muodollisjuridisessa
suhteessa hdn maatamme ra-
kentaa, ts. onko han virka- tai
tydsuhteessa tai tekeekd hén
omaa ty6ta, toimiiko yrittdja-
na tai tutkijana, opiskeleeko
tai onko kotiaitind. Hanen
mukaansa jokaisen tyépanos
kartuttaa kansantuloa ja se
on pantava sosiaaliturva-ajat-
telumme perustaksi. Pajulan
mukaan luokkatietoisesta
sosiaaliturvapolitiikasta on
siirryttéva nykyista ihmis-
keskeisempaan ja kokonais-
valtaisempaan kansanva-
kuutukseen. Samanlaiseen
ajatteluun pohjautuu saira-
usvakuutuslain oman tyon
kasite, joka tuli sairausvakuu-
tuslakiin suurelta osin Pajulan
ansiosta. Pajula perusteli
oman tyon kasitetta sill3, ettd
tybsuhdetta han ei pitanyt
oikeana perusteena péiva- ja

aitiysrahan saamiselle, koska
sen ulkopuolelle olisi jaanyt
oma tyd ja tydpanos. Pajulan
esittdamaa ihmiskeskeista kan-
sanvakuutusta voidaan pitéa
hanen sosiaalipoliittisen ajat-
telunsa perustana. |[deanahan
se muistutti Ruotsin sosiaa-
livakuutuslaitoksen (Riksfor-
sakringsverket) ensimmaisen
paajohtajan Rolf Brobergin
holistista ajattelua, jonka
mukaan ihminen on yksi ko-
konaisuus ja yksi organisaatio
hoitaisi ihmisen sosiaaliset
riskit kehdosta hautaan.

Raportissa olisi pitédnyt
paremmin huomioida se
poliittinen konteksti, jossa
maatalous- ja yrittdjaeldkkeet
syntyivéat. Presidentti Kekko-
sen myotavaikutuksella ns.
K-linjan tuella Johannes Vi-
rolainen syrjaytti Sukselaisen
maalaisliiton puheenjohtajan
paikalta 1964. Kekkonen
pelkasi Sukselaista tulevana
presidenttiehdokkaana ja
hanen yhteisty6taan asevel-
jien ja kokoomuksen kanssa,
mika ei sopinut K-linjan
politikkaan. Sukselaisen,
K-linjan ja Virolaisen valiset
suhteet olivat huonot eika
Sukselainen paljoa puuttunut
maatalousyrittajaelakelakien
syntyyn, koska tiesi Virolaisen
kannan TEL- vaihtoehdon
puolesta. Lisaksi Pajula oli K-
linjan kannattaja. Sen tdhden
ei syntynyt mitdan yhtenaista
linjaa Kela - vaihtoehdon
puolesta.

Toisaalta on otettava huo-
mioon, ettd TEL- vaihtoehto
vastasi Kela - vaihtoehtoa pa-
remmin tuolloin noudatettua
tydmarkkinajohtoisen ansiosi-
donnaisen sosiaalivakuutuk-
sen kehittamista. Yrittdja- ja
maatalousyrittajaelakelakien
my&ta koko tydvoima yritta-
ja- ja viljelijavéestd mukaan
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lukien tuli tyoelakejarjestel-
maén piiriin. Nain eldkekamp-
pailu TEL- vaihtoehdon ja
Kela - vaihtoehdon kesken oli
kaytdnndssa paattynyt TEL-
vaihtoehdon voittoon.

Raportin yrittdjaelakela-
kien sisaltda kasittelevassa
osuudessa Pietildinen on
omalla alallaan. Han selvit-
taa tarkasti ja yksityiskoh-
taisesti yrittajaelakelakien
toimeenpanoa ja sitd, miten
eldke-etuudet ja laskus&dan-
nét yhtendistettiin TEL:n
mukaan. Yrittajdeldkelakien
soveltamisessa Pietildinen
kuvaa, miten taiteilijat ovat
muodostaneet ongelmaryh-
man elakevakuutukselle ja
eldkevakuutus taiteilijoille.
Ehka tass& Pietildinen olisi
voinut hieman tarkemmin
selvittda tydsuhdeperustei-
suuden ongelmallisuutta ja
miettia Pajulan esittdman
oman tydn kasitteen soveltu-
mista nykyiseen tilanteeseen
naiden sosiaalisten riskien
kohdalla.

Seppo Pietildisen
teksti on sujuvaa ja selkeda
luettavaa. Pietildinen antaa
yrittdjdelakelakien synnysta ja
sen toteuttamisesta sellaista
tietoa, jota ei asiakirjoista
saa. Han valottaa yrittajaelak-
keiden taustaa, inhimillistaa
tapahtumia. Téssa mielessa
raportti antaa lisdvalaistusta
muutenkin hieman katvee-
seen jaaneeseen yrittaja-
eldkelakien kuvaukseen ja
tdyttda nadin osaltaan maam-
me eldketurvatutkimukseen
jaénytté aukkoa.

HEIKKI NIEMELA
KARI SALMINEN
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Nimityksia

Kuva Annika Séderblom

o 00

Kelan viestintapaallikké vaihtuu

Kelan viestintdpaallikdksi on nimitetty filosofian maisteri Seija Kauppinen 1.9.2006 alkaen. Kaup-
pinen siirtyy Kelaan Kuntien eldkevakuutuksen viestintépaallikdn tehtavista.

Seija Kauppinen on tydskennellyt Kuntien elakevakuutuksessa viestintapéaallikkona vuodesta
2000. Sitd ennen han on toiminut tiedottajana ja viestintapaallikkona Finprossa (entisessa Suo-
men Ulkomaankauppaliitossa) sekd mm. Saastépankkien Keskus-Osake-Pankissa ja S&astépank-
kiliitossa, Helsingin kaupungin energialaitoksella ja Keskossa.

Paikka tuli haettavaksi viestintapaallikké Mikko Tuohen elékkeelle siirtymisen vuoksi.

tilastoryhmé&n uutuudet

Vuosikatsaukset
KELAN VAMMAISETUUSTILASTO 2005, Suomen virallinen tilasto. 82 s. Hinta 3 euroa.
KELAN KUNTOUTUSTILASTO 2005, Suomen virallinen tilasto. 93 s. Hinta 3 euroa.

Toimitusmaksu

alle 0,5 kilon paketti 2 euroa
0,5 - 1,0 kilon paketti 4 euroa
yli 1,0 kilon paketti 7 euroa
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Kotitalousvahennys tyollistaa
kustannustehokkaasti

Tyoministerién tilaamassa tutki-

— Kotitalousvéahennyksen
tyollistava vaikutus on noin
12 000 tyopaikkaa vuodessa,
kertoo Jarmo Palm
tyoministeriosta.

Valtion vahennykseen
panostamat eurot palautuvat
takaisin yli 100 prosenttisesti.

B TEKSTI HEIDI NIVA, TIEDOTTAJA,
KELAN VIESTINTA, heidi.niva@kela.fi
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muksessa on selvitetty kotitalo-
usvahennyksen kustannustehokkuutta ja
tyollistivdd vaikutusta. Tutkimus vertaa
Suomen tilannetta muihin EU-maihin ja
selvittdd, miten tyopaikkojen syntyd koti-
talousvdhennykselld voitaisiin tukea.

— Tyollistdvd vaikutus kotitalousvi-
hennyksilld on noin 10 000 tyévuotta,
mikd on noin 12 000 tyopaikkaa, sum-
maa tyoministerién neuvotteleva virka-
mies Jarmo Palm.

Kotitalousvahennyksen  vaikutukset
ovat tyollistivyyden ohella paljon mer-
kittivimmiat.

— Vihennys synnyttdid myo6s valilli-
sid vaikutuksia. Esimerkiksi harmaa tyd
saadaan lailliseksi, ihmisille jdd enem-
mén tyO- tai vapaa-aikaa ja vihennyksen
myotd sddstetylld rahalla ostetaan muita
palveluja.

Palvelujen osto vield vahaista

Suomessa kotitalousvdhennystd kdytetddn

vield verraten vdhidn. Vuonna 2004 sitd
kdytti yhteensd reilu 155 000 taloutta,
mikd on 6,6 prosenttia kaikista kotitalo-
uksista.

— Vertailumaissa, eli Ranskassa, Tans-
kassa, Saksassa ja Belgiassa, vdhennystd
on kiyttinyt 10-15 prosenttia talouk-
sista. Heilld ei edes vdhennyksen piiriin
kuulu remontit, joita taas Suomessa kay-
tetddn eniten, Palm vertaa.

Palm arvioi, ettd ero johtuu suoma-
laisten asenteista.

— Ajatellaan, ettd kotityot pitdd tehda
itse. Saatetaan hdvetd sitd, ettd joku muu
siivoaa omaa kotia. Kysely paljasti myos
sen, ettd systeemistd tiedetddn vield hir-
mu vahdn.

Tutkimuksen mukaan remonttipalve-
luja osti 73 prosenttia vahennystd kdyt-
tineistd kotitalouksista. Siivouspalveluita
osti 25 prosenttia, hoivapalveluita tai
lastenhoitoa neljd prosenttia ja piha- ja
puutarhatéitd noin kolme prosenttia ko-
titalouksista.

— Meilld siivous- ja hoivapalveluja
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kiytetddn yllittdvin vahdn. Mutta ndilld
alueilla nden eniten kasvupotentiaalia,
Palm pohtii.

—Yksi hyvd puoli vihennyksessi on,
ettd se on luonut siivouspuolelle ihan uu-
det markkinat. Kun viest6 ikddntyy, 16y-
tyy siltdkin puolelta varmasti vield enem-
madn kysyntdd. Meilli ei ole aiemmin
ollut siivousalan yrityksid kotitalouksil-
le. Nytkin on monilla alueilla kysyntdd
enemman kuin tarjoajia. Kun markkinat
kehittyvdt, siivouspalvelujen osto var-
masti kasvaa.

Vuoden 2005 alusta on voinut teh-
di kotitalousvihennyksen myds omille
vanhemmilleen tai isovanhemmilleen
ostamistaan palveluista. Mahdollisuutta
hyodynsi tutkimuksen mukaan ainoas-
taan kaksi prosenttia.

— Kun kysely tehtiin, kotitalousva-
hennyksen maksimivihennys oli 1 150
euroa, joka saattoi mennd oman kodin
palveluihin, eikd vihennystd jadnyt van-
hempien palveluntilaukseen. Timin vuo-
den alusta maksimimdard siivouspalve-
luissa kaksinkertaistui. Arvioisin, etta talla
saralla kysyntd vilkastuu, Palm visioi.

Kustannustehokasta tyéllistamista

Tutkimuksen mukaan kotitalousvihen-
nyksessd tydllistetidn kysyntilihtoisesti,
mikd takaa sen, ettd syntyneet tyOpaikat
ovat pysyvid, eivdtkd ne uhkaa muiden
alalla toimivien tyotilannetta. Tutkimus

osoittaa myos, ettd vihennyksen avulla

luodut tyopaikat ndyttdvit maksavan it-
sensd takaisin.

— Jokainen valtion kotitalousvihen-
nykseen kdytetty euro palautuu lihes
1,5-kertaisena kansantalouteen, riemuit-
see Palm.

Kun kotitalousvdhennyksid makset-
tiin yhteiskunnan pussista vuonna 2004
noin 111 miljoonaa euroa, vdhennystd
hyodyntdneet kotitaloudet kdyttivit pal-
veluihin noin 457 miljoonaa euroa.

— Valtion védhennyksiin sijoittama
summa tuli takaisin jo melkein palvelu-
jen 22 prosentin alv:eina. Tihdn lisitddn
vield tyollistdvd vaikutus, kun palvelujen
tekoon palkattiin paljon ty6ttémia. Har-
maan tyoén tulo lailliseksi lisdd osaltaan
veroja valtiolle, samoin vahennyksessd
sddstetylld rahalla ostetut muut palveluja,
kuten matkustus. Tdmd ndyttdisi valtion-
kin kannalta ihan hyvadltd bisnekseltd. Sa-
noisin, ettd systeemiin kannattaa satsata
lisdd, Palm innostuu.

Tulevaisuudessa etu heti kiteen?

Miten kotitalousvihennyksiin sitten voi-
taisiin panostaa tulevaisuudessa?

—— Tutkimus osoitti, ettd jos men-
tdisiin sellaiseen mallin, jossa edun saisi
suoraan, se suorastaan rajayttaisi kotipal-
velumarkkinat, Palm informoi.

Palmin mukaan tarjolla olisi erilaisia
vaihtoehtoisia malleja.

— Tdssd voisi toimia sellainen “Kela-
systeemi”, ettd itse maksaa ensin brut-

-

Kuva Annika Séderblom

- Kotitalouspalvelujen osto tuo hektisessé maailmassa hetkista helpotusta elamaan.

Lahiomaisille ostettu palvelu taas on hyva lahjaidea, esittelee tyéministerion neuvotteleva

virkamies Jarmo Palm.
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tohinnan ja etu maksetaan nopeasti ta-
kaisin. Tai sitten yritystukimalli, mikd on
Tanskassa kdytossd. Siind palvelun ostaja
maksaa nettosumman ja yrittdja laskuttaa
kunnalta loppuosan. Joissakin maissa on
kiytdssd maksusetelimalleja. Mielestini
pitdisi vdhintddnkin selvittdd, olisiko eri-
laiseen malliin tarvetta mennd.

Tdlld hetkelld kotitalousvihennyksen
saa teetetyn tyon hinnasta, josta vihen-
nys on 60 prosenttia. Vihennyksessd on
omavastuuosuus, joka on 100 euroa. Ve-
rotodistukseen merkitddn vidhennyksen
suuruus ja liitetddn kuitit mukaan. Vi-
hennyksen saa veronpalautuksena tai sen
voi huomioida etukiteen veroprosentis-
sa. Siivous ja hoivapalveluissa vihennyk-
sen enimmadismaddrd on 2 300 euroa, re-
monteissa 1 150 euroa.

—Viahennyksenhdn voi tehdd molem-
mat puolisot, jolloin siivous- ja hoivapal-
veluja voi ostaa talouteen 4 600 eurolla.

Toivelistalla atk- ja ateriapalvelut

Kotitalouspalveluja voisi kehittdd myos
palvelutarjonnan laajentamisella. Kotita-
loukset olisivat valmiita ostamaan vihen-
nyksen piirissi my6s atk- ja digipalvelui-
ta, pito- ja juhlapalveluita, muuttopalve-
luita sekd hoivapalveluiden yhteydessd
ateriatoimituspalveluita sekd kampaamo-
ja parturipalveluita.

Kotitalouspalvelu tyénantajan tarjo-
amana luontaisetuna kelpasi my6s os-
tettavaksi. Yrityskyselyn mukaan myos
tyOnantajista yli neljannes olisi valmis
niitd tyontekijoilleen tarjoamaan.

Tutkimuksen mukaan kotitalouspal-
velujen osto vilkastuu. Vuosina 2001
2004 vadhennystd hyodyntineiden ko-
titalouksien mdidrd on 2,4-kertaistunut.
Vuonna 2004 luku oli 6,6 ja vuoden
2005 syksylld tehdyn kyselyn perusteella
arvioitiin viime vuoden saldoksi 8 pro-
senttia.

— Jos kasvu jatkaa samaa luokkaa, us-
kon, ettd parissa vuodessa pddstddn 10
prosenttiin. Jos vahennyksessd sdilytetdan
remonttipalvelut ja siivouspalvelut kehit-
tyisivdt samalla lailla kuin vertailumaissa,
voidaan pdastd ehkd jopa 15 prosenttiin,
ennustaa Palm.

Kari Niilolan ja Mikko Valtakarin tut-
kimus “Kotitalousvihennys kotipalve-
lumarkkinoiden luojana ja tyollisyyden
lisddjand” oli tyOministerién tilaama ja
Helsingin kauppakorkeakoulun LTT-Tut-
kimus Oy:n toteuttama. ll
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B TEKSTI TUULA STENBERG, FREELANCETOIMITTAJA

Mielialataidot-kurssi
sopii opintojen
yhteyteen

Mielialataidot-kurssi on
Turun ammatti-instituutin
hanke. Sen rahoittaa
VaSkooli-projekti, joka on
osa koko EU:n alueella
toteutettavaa
EQUAL-ohjelmaa.

Projekti toteutetaan Turun

ja Salon seutukunnissa

1.11. 2004 - 31.12. 2007
valisena aikana.

Projektin tavoitteena on
alueellisen koulutustakuu-
mallin kehittaminen ja
kokeilu toisen asteen
opiskelupaikan tarjoamiseksi
jokaiselle perusopetuksen
paattaneelle nuorelle.

Siihen pyritdaan muun
muassa uusien tiedonsaannin
seka ohjaus- ja tukipalvelujen

avulla.
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Nuorten masennusta helpotta-
maan on Turussa kokeiltu “masen-
nuskoulua”. Ammatti-instituutin ja psy-
kiatrian nuorten poliklinikan yhdessi to-
teuttamaan Mielialataidot-kurssille osal-
listui parikymmentd nuorta. Erikoiseksi
timén toiminnan tekee se, ettd mukana
olleet saivat siitd yhden opintoviikon.

Kurssin tavoitteena on ehkdistd ma-
sennusta ja auttaa masennuksesta karsivid
opiskelijoita. Kyseessd ei ole kuitenkaan
terapia, vaan oppiminen, psykoedukaa-
tio.

— Kun on muitakin lyhytkursseja,
niin miksei voi olla my6s mielialatai-
tokurssi, sanoo yksi kurssin ohjaajista,
sosiaalityéntekijd Raija Manni Turun
psykiatrian nuorten poliklinikalta.

Yksindisyyttd, ulkondkéongelmia

Nuorista jopa joka viidennen on todettu
jossain vaiheessa kirsivin masennukses-
ta. Arvioiden mukaanl5-25 prosenttia
nuorista kdrsii sellaisesta pitkakestoises-
ta oireilusta, ettd he hyotyisivit jostain
hoidosta. Nuorten depression osuus ter-
veyteen liittyvien tekijéiden joukossa on
kasvamassa, ja masennukseen sairastuvi-
en mddrdn arvellaan lisidntyvin, todetaan
lidketieteen tohtori Linnea Haarasillan
(nyk. Karlsson) ja dosentti Mauri Mart-
tusen teoksessa "Nuorten depressio”.
Saman on havainnut 30-vuotisel-
la tyourallaan kdytinnéssi myos Raija
Manni, joka on aikaisemmin toiminut

parikymmentd vuotta koulukuraattori-
na peruskoulussa. Ongelmia saattaa olla
erittdin menestyvillikin oppilailla, eten-
kin lukiovuosina.

Ongelmista ensimmadisend hin mai-
nitsee yksindisyyden. Pelko ottaa kontak-
tia toiseen voi olla valtava. Nuori saattaa
jannittdd enemmdn toisia nuoria kuin
opettajia. Koulueldimd stressaa. Endd ei
ole yhtd luokkaa, jonka kanssa voisi kas-
vaa, lukio on tdysin luokaton. Suhde van-
hempiinkin masentaa monia.

Ulkonakoon

hin sanoo uransa aikana lisddntyneen

liittyvien ongelmien

selvisti. Tamd liittyy osaltaan haluun
varmistaa ikdtovereitten hyvaksyminen,
mutta myos siihen, ettd ulkondén merki-
tys on nykyisin korostunut koko yhteis-
kunnassa.

— Syo6mishdiridt ovat lisddntyneet
etenkin tyttdjen keskuudessa. Jo pdiviako-
dissa tytot tarkkailevat vartaloaan. Hoito-
jarjestelmdkin saattaa lisdtd nditd paineita
kiinnittdessddn erityishuomiota lasten
lihavuuteen, Raija Manni sanoo.

Mielialap&ivakirja innosti
"Masennuskoulun” idea on liht6isin
Yhdysvalloista. Menetelmd on alkuaan
kehitetty katulapsille ongelmanratkaisun
valineeksi. Suomeen sitd on juurruttanut
turkulainen psykoterapiakouluttaja Tarja
Koffert. Hinen yhdessd Katariina Kuusen

kanssa kirjoittamaa teosta “Depressio-
koulu, masennuksen ehkdisy ja hoitota-
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poja” on sovellettuna kiytetty oppikirja-
na my0s Turussa.

Mielialataidot-kurssi jirjestettiin kol-
messa ryhmdssd. Jokaisessa oli kuudes-
ta kahdeksaan 15—18-vuotiasta nuorta.
Juuri siind idssd ensimmdistd kertaa ma-
sennukseen sairastuvien nuorten mdird
on huipussaan. Kahdessa ryhmadssd oli
yksinomaan ammatti-instituutin oppilai-
ta ja se kokoontui koulun tiloissa. Raija
Mannin ohjaamassa ryhmadssd oli muka-
na kolme oppilasta ja kolme nuorten po-
liklinikan asiakasta. Kahden tunnin mit-
taisia kokoontumisia oli kahdeksan.

Tapaamiset eli oppitunnit oli teemoi-
tettu selkedsti. Liikkeelle ldhdettiin anta-
malla tietoa masennuksesta. Osanottajien
omien kokemusten kisitteleminen oli
monipuolisesti esilli. Omien mielialojen
tunnistamista opeteltiin esimerkiksi mie-
lialapdivdkirjan avulla. Nuoret kirjasivat
mielialansa kolme kertaa pdivdssd astei-
kolla 1-9 ja pohtivat, millaiseen tilantee-
seen mikdkin mieliala oli liittynyt.

Kuva Mauri Helenius
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Ndin harjoiteltiin sitd, miten omat
ajatukset vaikuttavat arkielimddn ja miten
ajatusten kanssa voi tyoskennelld. Yhden
oppitunnin ajan harjoiteltiin keinoja aja-
tusten muuttamiseksi.

— Pédivikirjan pitiminen osoittautui
kayttokelpoiseksi. Nuoret kirjasivat tun-
nollisesti yloés tuntemuksiaan. Omista
kokemuksista puhuminen osoittautui
muutenkin hyvaksi, kun he huomasivat,
ettd muillakin on vastaanvanlaisia koke-
muksia.

Kurssi antoi uusia havaintoja myos
ohjaajalle. — Ryhmadssd my6s omista asi-
akkaista sai paljon monipuolisemman
kuvan, kun ndki, miten he kdyttdytyvat
ryhmdssd. Esimerkiksi yksi tyttd, joka
noudatti huonosti yksiléaikoja, tuli aina
ajoissa ryhmddn. Ryhmissd syntyi myos
uusia kaverisuhteita.

“Masennuskoulu” tavoitteena on kat-
kaista noidankehd, jolla voi olla kauas-
kantoisia vaikutuksia. Nuorten kohdalla
masennus nakyy usein poissaolona kou-

e

lusta. Ndin se saattaa estdd valmistumisen
ja johtaa pahimmillaan syrjaytymiseen.

Raija Mannin mukaan vastaavanlaista
koulutusta voisi hyvin jdrjestdd koulutuk-
sen yhteydessd yleisemminkin.

— Opetuksen sisdlli on semmoisia
mahdollisuuksia, joihin voi siséllyttdd
lievien mielialahdiriditten itsesddtelyop-
pia. Kun on muitakin lyhytkursseja, niin
miksei my6s mielialataitokurssi. Se so-
pisi esimerkiksi terveystiedon osaksi tai
vaikka kerhomuotoisena. Ohjaamiseen ei
valttdmattd tarvita terapeuttikoulutusta,
perehtyneisyys riittdd. Oppilashuollon
tyontekijoilli on paljon asiaan liittyvai
tietoa ja taitoa.

Mielialataitojen opetusta aiotaan jat-
kaa Turussa ensi syksyni. ll

LAHDE:
Linnea Haarasilta, Mauri Marttunen:
Nuorten depressio.

Kansanterveyslaitos 2000.
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Kunnan naisten
kunto heikkeni

. Kuntien tyontekijoilli oli viime
vuonna selvisti enemman sairaus-
lomia kuin aiemmin Ty6terveyslaitoksen
kymmenvuotisella mittausjaksolla. Nais-
ten sairauspoissaolot lisddntyivit eniten.

Piirros Juho Juntunen
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Myoénteinen  selitys  sairauslomien
kasvulle on hoitotakuun tepsiminen.
Kielteinen vaihtoehto 16ytyy tyOstressis-
td, jota kuntien heikentynyt talous tuot-

taa.

Tyoterveyslaitoksen Kunta 10 -tutki-
mus kertoo, ettd vuonna 2005 tutkitut
kunta-alan naiset sairastivat 20 ja miehet
noin 13 pdivad. Sairauslomamadirit kas-
voivat tyontekijoilld, alemmilla toimi-
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henkil6illd ja ylemmilld naistoimihen-
kil6illd. Vain ylemmilld miestoimihen-
kiloilla madra pysyi ennallaan.

Kunta 10 -tutkimus kattaa Espoon,
Tampereen, Vantaan, Turun, Oulun, No-
kian, Naantalin, Raision, Valkeakosken ja
Virtain kaupunkien henkil6ston. Heiltd
on kerdtty sairauspoissaolot joka vuosi
vuodesta 1996 alkaen. Kyselyjd on teh-
ty vuodesta 1997 alkaen. Kuluvan vuo-
den syksylld kysely ldhetetddn neljainnen
kerran kaikille osallistujille, noin 50
000 ihmiselle.

Kela tilastoi korvaamansa, eli yli
kymmenen vuorokauden sairausraha-
pdivit. Niiden mdird on noussut vuo-
sina 1996-2005 yhdeksind vuotena
kymmenestd. Viime vuonna Kelan kor-
vaamia sairausrahapdivid kertyi jo lihes
16 miljoonaa. Niistd naisten osuus on
noin 8,4 miljoonaa.

Hoitotakuu
vai tyostressi?

Sairauslomien mddrd nousi kunnissa
viime vuonna niin vakinaisilla, maara-
aikaisilla, nuorilla kuin vanhoilla. Tut-
kimusprofessori Jussi Vahtera Tyoter-
veyslaitokselta sanoo, ettd hoitotakuu
voisi selittdd, miksi juuri nyt sairauslo-
mat kddntyivdt nousuun, vaikka vuonna
2004 madrd ensi kerran taittui.

— Jos hoitotakuun myétd on alettu
selvasti purkaa leikkausjonoja, ja leik-
kaukset johtavat pitkdlle sairauslomal-
le, hoitotakuu heijastuisi sairauslomien
piikkind. Aika ndyttdd, Vahtera aprikoi.

Vaihtoehtoisen selityksen hdn 16y-
tid kuntien heikentyvastd taloudesta.
Kuntien on pakko lisitd tehokkuutta jo
siksi, ettd valtion tuottavuusohjelmat
heijastuvat kuntiin. Uutta viked ei saisi
palkata, ja nykyinen viki sekd asiakkaat
vanhenevat. Lisdksi eduskunta sddtdd yhd
lisdd velvoitteita kunnille.

— Henkil6éstoésupistukset olivat huo-
mattava terveysriski laman aikana tyén-
sd menettdneille, mutta ylldttavasti myos
toihin jddneille, koska heididn ty&stres-
sinsd kasvoi. Timd on yksi selitys saira-
uspoissaoloille ja terveyden heikenty-
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miselle. Henkildstén kunnon nopeasta
heikkenemisestd nikynee jo huomatta-
via hidlytysmerkkejd, Vahtera suree.
Erityisesti naisten sairastelu pahe-
ni viime vuonna. Vahtera korostaa, ettd
helppoa selitystd tille ilmiclle ei 16ydy.
Viestotutkimuksista tiedetddn, ettid nai-
set raportoivat enemman oireita, ja nai-
set kdyttdvdt enemmadn terveydenhuol-
lon palveluita kuin miehet.
Tyoterveyslaitos on englantilaisten
tutkijoiden kanssa osoittanut, ettd terve-
ysongelmaiset miehet saattavat pitkittdd
lddkarille menoa usein liikaa. Samoista
terveysongelmista kdrsivistd miehistd
ne, jotka eivit olleet lainkaan sairaus-
lomalla, kuolivat tulevina vuosina kaksi
kertaa useammin sydinsairauksiin kuin

kohtuullisesti sairauden takia toistd
poissa olleet miehet.

Huipulla terveys

nousussa

Sairauspoissaolot heijastavat terveyt-

td. Vahtera taustoittaa, ettd alemmassa
ammattiasemassa olevien terveys on
monella mittarilla todettu huonom-
maksi kuin ylemmassd asemassa olevan.
Sosioekonomisesti alempia yhdistavit
myo6s muita korkeampi sairastuvuus ja
kuolleisuus. Sosiaalisen aseman merki-
tys terveyteen on kansainvilisesti tun-
nettu ilmio.

Vahteran mukaan terveyserot hei-
koimmin ja parhaimmin pérjdivien
valilld ovat Suomessa sdilyneet suurina,
eivitkd ole ainakaan pienenemadssa.

— Huono-osaisten sairastelu ei niin-
kddn lisddnny, vaan korkeimmissa so-
siaaliryhmissd terveys lisddntyy nope-
ammin. Suhteellinen ero nikyy myos
vialiryhmissa. Jos on yhta askelta parem-
massa asemassa, myoOs terveysmittarit
ndyttdvat askelta paremmalta, Vahtera
vertaa.

Eroja ei hinen mukaansa pystytd
tyhjentdvasti  selittimdan ravinnolla,
liikunnalla tai pdihteiden liikakaytolld.
Esimerkiksi tyostressi vaikuttaa, ja kas-
vuolot heijastuvat aikuisuuteen asti.

Midrdaikaisilla  tyontekijéilld on

vahemmadn sairauspoissaoloja kuin va-
kinaisilla. Mddrdaikaiset myds tuntevat
itsensd terveemmiksi ja henkisesti va-
hemman rasittuneeksi kuin vakinaiset.
Vahteran mukaan tdmai on sikili outoa,
ettd madrdaikaisessa tyosuhteessa olevi-
en riski kuolla on suurempi kuin vaki-
naisessa tyosuhteessa olevilla.

— Maidrdaikaisilla on korkea kynnys
jadda sairauslomalle. Ja jos tyosuhdetta
jatketaan, terve mddrdaikainen yleensd
valitaan ennemmin kuin huonokuntoi-
nen mddrdaikainen, han tulkitsee.

Kunnat osaavat

kayttaa tutkimuksia

Aiemmin Tyoterveyslaitos on todista-
nut esimerkiksi johtamisen laadun en-
nustavan tulevia poissaoloja. Vahteran
mukaan moni kaupunki on kiynnistd-
nyt monivuotisia hankkeita, joissa pyri-
tddn kehittdmddn tydoloja tutkimuksen
osoittamien puutteiden korjaamiseksi.

— Olemme havainneet, ettd tyonteki-
jat pitdvit oikeudenmukaista johtamista
erittdin tirkednd. Jos johdetaan reilusti,
myos terveys sdilyy. Tutkimusten mitta-
ustulokset eivdt parane itsestddn, vaan
tyoelimad on parannettava.

Vahtera luonnehtii kuntakymppia
kansainvilisesti yhdeksi isoista tyoeld-
min tutkimuksista. Tutkijat saavat tie-
teellisesti arvokasta tietoa, ja kunnat
luotettavaa seurantatietoa.

— Toimialojen viliset isot erot vai-
keuttavat vertailuja. Tilastokeskuksen
luvut yksityissektorin rakennus- tai
elintarviketyoldisten sairauspoissaolois-
ta ovat selvésti korkeampia kuin meidan
tutkimillamme kuntaty6ldisilld. Toisaalta
esimerkiksi insin6oritoimistossa ei juu-
ri ole poissaoloja, Vahtera vertaa.

Kunta 10 -tutkimuksen luvut ovat
vakioituja, eivitkd suoraan vastaa todel-
lisuutta. Tilastolliseen laskentaan perus-
tuvilla luvuilla on haluttu poistaa ter-
veysmuutoksia selittdvid taustatekijoita,
kuten idn vaikutukset. Tiedetddnhin se,
ettd vanhat sairastavat enemmdn kuin
Luvut

nuoret. ovat vertailukelpoisia

Kunta 10 -tutkimuskuntien kesken. Il
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Kaikkien Kela:

Asiakkaiden segmentointia
vai yksilollista palvelua

B TEKSTI HILKKA NAKARI, TIEDOTTAJA, KELAN VIESTINTA, hilkka.nakari@kela.fi

‘ — Asiakaspalvelulta vaaditaan mo-

nimuotoisuutta: pitkdlle automa-
tisoitu itsepalvelu sopii joillekin asiakas-
ryhmille paremmin kuin toisille, mutta
samalla kaavalla ei voida hoitaa kaikkien
asiakkaiden palvelua edes saman etuus-
ryhmin sisdlld. Asiakasryhmittelyn mu-
kaiset hyvin suunnitellut palveluprosessit
antavat kuitenkin pelivaraa yksilollisen
palvelun toteuttamiselle, Kelan tutkija
Hannu Mattila toteaa.

Kelan asiakaspalvelun strategisessa
suunnittelussa pohditaan, miten palve-
lun sisdltéd ja palvelukanavia voisi suun-
nitella paremmin vastaamaan eri asiakas-
ryhmien tarpeita. Erityisen ajankohtaista
tieto asiakkaiden tarpeista on juuri nyt,
kun Kela valmistelee palvelustrategiaa ja
tietojenkdsittelyn toimintastrategiaa vuo-
sille 2007-2010.

Helpottaisiko
asiakasryhmien

asiakasryhmittely ja
erilaisten odotusten
tunteminen tyotd ja sen organisointia?
Nopeuttaisiko se asiakkaan palvelutapah-
tumaa? Auttaisiko se uusien palvelukana-
vien ja asiakasviestinndn suunnittelussa?
Pitdisikd julkishallinnossakin “maalata
asiakkaan muotokuva” kuten usein teh-
ddin litkemaailman asiakaspalvelussa?
Yli viiden miljoonan potentiaalisen
asiakkaan ryhmittely ei ole aivan yksin-
kertaista. Etuuksittain ryhmiteltynad saira-
usvakuutusetuuksia sai viime vuonna 3,8
miljoonaa henkil6d, lapsilisid maksettiin
miljoonasta lapsesta, eldkettd 800 000:1le,
tyottémyysturvaa 300 000:1le, opintotu-
kea 240 000 henkil6lle ja yleistd asumis-
tukea 155 000 ruokakunnalle. Etuusryh-
missd asiakasmairit ovat todella suuria,
mutta ryhmien sisilld asiakkaan tarpeet
ja odotukset voivat vaihdella rajusti.
Tutkija Hannu Mattila pohdiskelee,
onko syvillinen “asiakasmuotokuva”
mahdollinen ja tarpeen, kun on kyse ns.
Toisaalta

massaetuuksista. suurimpiin

asiakasryhmiin kohdennettujen kysely-
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jen avulla voitaisiin 16ytdd joitakin selkei-
td eroja palvelutarpeissa.

— Olisi kiinnostavaa tietdd, mita kaik-
kea liittyy esimerkiksi tyéttdomaksi jadvan
ihmisen eliméntilanteeseen. Millainen
on hdnen palvelutarpeensa jo ennen ha-
kemuksen tuloa Kelaan.

Eri etuuksien pddllekkdisyyksistd tar-
vitaan tietoa hakemusprosessin mallinta-
miseksi.

Esimerkiksi tyottomyysturvan hake-
misen yhteydessd haetaan useimmiten
ainakin asumistukea tai sen tarkistusta.
Palvelun suunnittelussa tdllaiset yleisim-
mit ja selkeimmadt kytkokset voisivat
helpottaa asiakkaan asemaa, mutta myos
nopeuttaa ja parantaa paitdksentekopro-
sessia.

— Asiakaspalautteistakin ndkee, ettd
ongelmatilanteita ja kritiikkid aiheuttaa
eri etuuksien yhteensovittaminen, mitd
kaikkea pitdd hakea, mistd ne haetaan ja
mitd perutaan tai muutetaan. Palvelupro-
sessin pitdisi opastaa eri etuuksien kyt-
kennoissi toisiinsa.

Tutkimuksista taustatietoja

Tilastojen ja tutkimusten avulla saadaan
tarkempaa tietoa eri asiakasryhmisti.
Ensimmidiset asiakastutkimukset Kelasta
teetettiin Suomen Gallupilla jo 1950-
luvulla, mutta tutkimuksia laajennettiin
ja muutettiin systemaattisemmaksi vasta
1980-luvun lopulla Kelan omassa sosi-
aaliturvan tutkimuslaitoksessa, nykyiselld
tutkimusosastolla. Vuodesta 1996 lihtien
on tietoja asiakaspalvelusta ja tyéoloista
koottu systemaattisesti Kela-barometriksi
kutsutun tutkimuksen avulla, minkd li-
siksi teetetddn sddnnollisesti asiakas- ja
sidosryhmatutkimuksia myés ulkopuoli-
silla tutkimuslaitoksilla.

Viimeisimpien tutkimusten mukaan
asiakkaat ovat yleisesti erittdin tyytyvdisid
Kelan palveluun. Yleisarvosana oli periti

8,9 toimistossa askettdin asioineiden kes-
kuudessa ja keskimddrinkin 7,7 yleisessd
imagotutkimuksessa.

— Vaikka Kela-barometrin asiakas-
kyselyistd ei saada syvempdd tietoa eri
asiakasryhmien palvelutarpeista, niistd
saadaan jonkin verran yleistettdvdd taus-
tatietoa asiakkaiden palvelukokemuksis-
ta. Sairaanhoitokorvausten hakijat ovat
ryhmana tyytyvdisimpid asiakkaita. Tyot-
tomat, yleisen asumistuen saajat ja opis-
kelijat ovat kriittisimpid Kelan palveluita
kohtaan. Selked yhteys tyytymattdmyy-
teen on myos silld, kuinka monta kertaa
joutuu olemaan yhteydessi Kelaan saman
asian hoitamiseksi, Hannu Mattila toteaa.

Tutkimusten perusteella voi paitelld,
ettd asiakas odottaa saavansa hakemuk-
sensa kuntoon yhdelld asioinnilla. Varsin-
kin silloin, kun etuudella on suuri mer-
kitys hakijan taloudelle, asian kdsittelyn
nopeus my0s ratkaisee.

— Tyytymittdmyyden ja pienituloi-
suuden yhteyttd ei ole barometrin perus-
teella selvitetty sen tarkemmin. Kelan pal-
velun piikkiin voi mennd myés yleinen
tyytymaittdmyys etuuden pienuuteen.

Suhteellisen vdhdn on tutkittu myds
maahanmuuttajia asiakasryhménd. Mitd
muita erityisid palvelutarpeita heilld on
kuin tulkkipalvelut? Voidaanko heitd edes
niputtaa yhteen ryhmain palvelutarpeita
kartoitettaessa, silli maahanmuuttajien
keskuudessa kieli-, ammattitaito- ja kult-
tuurierot ovat ehkd suurempia kuin kan-
tavaestossa.

Sama koskee eri vammaisryhmii ja
pitkdaikaissairaita.  Yksilollisid palvelu-
tarpeita on siis kaikkien ryhmittelyjen
sisdlld, puhutaanpa sitten suurista “mas-
saetuuksista” tai marginaalisista etuuksis-
ta, kuten maahanmuuttajan erityistuki.

Tyo6ttémien tilanne huolettaa

Asiakaspalvelun toimivuutta voisi katsoa
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my0s “toimijoiden” nikdkulmasta. Sosi-
aali- ja terveysturvan keskusliiton julkai-
sema Sosiaalibarometri 2006 vahvistaa
aiempien barometrien tulokset, joiden
mukaan heikoimmassa asemassa olevat
ryhmat alkavat syrjdytyd pysyvdsti. Yh-
teiskunnan keskeisid hyvinvointipalvelui-
ta tuottavien tyévoimatoimistojen, terve-
yskeskusten, sosiaalitoimistojen ja Kelan
toimistojen johtajat kantavat huolta alu-
eensa tyottdmistd, pdihdeongelmaisista
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ja mielenterveyskuntoutujista.
Pitkdaikaisty6ttomien tilanteeseen on
haettu ratkaisua tyovoiman palvelukes-
kuksista, joissa tydvoimatoimisto, sosiaa-
litoimisto ja Kela tarjoavat yhteispalvelua.
Niiden toiminta sai Sosiaalibarometris-
sa myonteisid arvioita, vaikka keskukset
eivat vield ole kovin hyvin onnistuneen
pitkdaikaisty6ttomien tyollistimisessd ja
heiddn ty6- ja toimintakykynsd paran-
tamisessa. Niissd kuitenkin voidaan pa-

Kuva Annika Séderblom

Asiakkaina koko vaesto

- Asiakaspalvelussa tarvitaan pelisilmaa.
Palvelutarpeet vaihtelevat ihmisen
eldamaéntilanteen mukaan.

Kokonaisuuden ndkeminen on haasteellinen

tehtéva, tutkija Hannu Mattila sanoo.

neutua pitkdaikaistyottomien palveluun
huomattavasti perusteellisemmin kuin
kunkin toimijan omissa yksikéissd. Sosi-
aalibarometrin tulosten pohjalta niyttdd
selvdsti siltd, ettd kamppailussa niukkene-
vista resursseista kdrsivit eniten heikoim-
massa asemassa oleville suunnatut eri-
tyisosaamista vaativat palvelut. Palvelujen
saatavuus riippuu asiakkaan asuinpaikasta
ja elimdntilanteesta, mikd vaarantaa kan-
salaisten yhdenvertaisuuden. l

B Tilastokeskuksen véestétilastojen mukaan Suomessa asui
vakinaisesti vuoden 2005 lopussa 5 255 580 henkil63. Heista
Suomen kansalaisia oli 5 141 728 eli 97,8 prosenttia ja ulko-
maiden kansalaisia oli 113 852 eli 2,2 prosenttia. Ulkomaiden
kansalaisten maara lisdantyi vuoden aikana 5 506 henkildlla.

Suurimmat ulkomaalaisten ryhmét olivat Venajan (24 621
henked), Viron (15 459 henkea), Ruotsin (8 196 henked) ja
Somalian (4 704 henke3) kansalaiset.

Vaestosta aidinkieleltdén suomenkielisia oli 4 819 819 hen-
ked (91,7 %), ruotsinkielisia 289 675 henkea (5,5 %) ja saamen-
kielisia 1 752 henkea (0,03 %).

Muita kuin suomea, ruotsia tai saamea aidinkielenaan
puhuvia oli 144 334 eli 2,7 prosenttia vdestdstd. Suurimmat
vieraskielisten ryhmét olivat venajankieliset (39 653 henked),
vironkieliset (15 336 henked), englanninkieliset (8 928 henkea),

somalinkieliset (8 593 henke3) ja arabiankieliset (7 117 henked).

Erilaisia perheita

Tilastokeskuksen tietojen mukaan Suomessa oli vuoden 2005
lopussa 1 426 000 perhetta. Perheisiin kuului 77 prosenttia
vaestosta. Kaksi kolmasosaa perheista oli avioparien perheita,
21 prosenttia avoparien perheita ja yhden vanhemman perhei-
té vahan alle 13 prosenttia. Saman sukupuolen rekisterdityjen
parien perheita oli 828.

Lapsiperheita oli 592 000 ja niistd yleisin oli edelleen

Sosiaalivakuutus 4. 2006

avioparin muodostama perhe, 62 %. Avoparien ja yksinhuolta-
jaditien lapsiperheita on |dhes saman verran, 17-18 prosenttia
lapsiperheista. Alle kolmessa prosentissa lapsiperheita asuu
lasten kanssa pelkastaan isa. Lapsiluku perheessd on km. 2,3
lasta.

Uusperheitd oli vuoden 2005 lopussa 52 000. Uusperheessa
on vahintéan yksi alle 18-vuotias vain toisen vanhemman lapsi.
Naité lapsia oli 76 000. Vahan yli puolet uusperheen vanhem-
mista oli avoliitossa.

Tuloerot kasvavat

Tilastokeskuksen tulonjakotilaston 2004 mukaan kotitalouksien
valiset tuloerot kasvoivat selvasti edellisvuoteen verrattuna.
Kasvua selittdvat omaisuustulot, joita kotitaloudet saivat vuon-
na 2004 reaalisesti keskimaérin 13 prosenttia enemman kuin
vuotta aikaisemmin.

Suomessa oli noin 616 500 pienituloista henkilé&. Pieni-
tuloisia oli vaestdsta 11,9 prosenttia, mika on jonkin verran
enemman kuin vuotta aikaisemmin. Suurituloisimman kym-
menyksen tulot kasvoivat keskimaarin runsaat 7 prosenttia
edellisvuodesta. Pienituloisimman kymmenyksen tulot kasvoi-
vat 3 prosenttia. Vuosina 1995-2004 ylin tulokymmenys on
kasvattanut tulojaan vuodessa keskimaarin noin 5 prosenttia,
kun alimmassa tulokymmenyksessé kasvu on ollut puolitoista
prosenttia. @
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sammandrag

Europeisk
lakemedelsdatabank
behdvs

B Ett samhélles |dkemedels-
kostnader kan hallas i styr pa
tre olika s&tt: man férsoker
inverka pa prissattningen, pa
ersattningsgiltigheten eller pa
férskrivningarna.

Betraffande prissatt-
ningen handlar det primart
om de &verlaggningar mellan
samhéllet och lakemedelsin-
dustrin dar finansidrernas to-
talkostnader och lakemedels-
féretagens inkomst avgors.

Betraffande ersattnings-
giltigheten handlar det om
férdelningen av kostnads-
ansvaret mellan patient
och samhélle. Betréffande
férskrivningspraxisen ar det
ytterst fraga om véxelverkan
mellan samhallet och lakar-
karen.

Enligt regeringsradet
Lauri Pelkonen fran social-
och halsovardsministeriet sa
Okar férskrivningspraxisens
strategiska betydelse som
utgiftshdmmande faktor,
eftersom en stor del av
totalkostnadsokningen beror
pa en 6vergang till nya och
dyrare lakemedel.

- Ett véldigt stort fram-
steg med tanke pa kostnads-
hanteringen skulle t.ex. vara
en ldkemedelsdatabank, ge-
mensam for hela Europa och
med uppdaterad information
om erséattningsgiltighet och
om priser och konsumtion,
séger Pelkonen.

— En sadan databank
skulle méjliggéra faktiska jam-
férelser mellan olika lander
och skulle pa sa séatt vara till
stor hjalp fér de myndigheter
som deltar i prissattningen.
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Fast det |&r nog drdja ett tag
innan den blir verklighet.
Lauri Pelkonen har skrivit
sin licentiatavhandling om
strategier for lakemedelskost-
nadshantering inom EU.
Avhandlingen hanfér sig till
programmet for yrkesinriktad
fortbildning inom socialfér-
sakringssektorn (TOPSOS) vid
universitetet i Abo.

Kravet pa séarskilda kost-
nader vid handikappbidrag
borde slopas

B Enligt direktér Helena
Pesola vid FPA skulle handi-
kappbidraget kunna beviljas
mera dndamalsenligt om
lagstiftningen andrades:

— Villkoren for bidraget i
den lagsta ersattningskate-
gorin ar stranga; beviljandet
férutsatter bade sjukdoms-
eller handikapporsakade men
och sarskilda kostnader plus
utredningar hérvidlag. Till
exempel vid vardbidrag for
pensionstagare racker det
med antingen hjalpbehov, be-
hov av handledning och tillsyn
eller alternativt med sarskilda
kostnader.

Vad galler merkostnader-
na sa pagar vid avdelningen
fér pensioner och utkomst-
skydd vid FPA som bast en
utredning i syfte att kartlagga
de sérskilda kostnader som
fér nérvarande beaktas och
att bland annat utréna méjlig-
heterna till klarare anvisningar
betréffande dessa.

— Man kan ocksa fraga sig
om inte kravet pa sérskilda
kostnader kunde slopas - of-
tast har ju s6kandena sa stort
behov av hjalp att de far ratt
till handikappbidrag redan pa
den grunden.

Utredningen blir klar un-
der hosten. Da inleder FPAs
avdelning fér pensioner och
utkomstskydd férhandlingar
med social- och héalsovards-
ministeriet om eventuella
lagandringar bland annat vad
géller kravet pa merkostna-
der.

Den héga andelen avslag
pa ansdkningar om han-
dikappbidrag jamfért med an-
dra trygghets férmaner beror
enligt Helena Pesola till stor
del pé de strénga villkoren for
bidraget i den lagsta ersatt-
ningskategorin. Bade men
och sarskilda kostnader kravs.

— Har vore en lagandring
pa sin plats.

Forskning behévs vid FPA,
men d6kad aktivitet maste
till

B FPAs forskningsverksam-
het blev vél betygsatt i den
slutrapport som nyligen
utarbetats av en utomstaende
utvarderingsgrupp. Rappor-
tens forslag till utveckling
kommer utan drojsmal att tas
under behandling.

Utvarderingsgruppen, un-
der ledning av professor Jor-
ma Rantanen och med docent
Raija Julkunen och professor
Pentti Vartia som ledaméter,
presenterade i juni resultaten
av sitt arbete som pagatt ett
ar. Utvarderingen técker FPAs
forskningsverksamhet under
perioden 2001-2005.

| rapporten konstateras
att forskningen &r en lagstad-
gad verksamhet vid FPA och
att den spelar en betydande
roll inom den forskningsverk-
samhet som bedrivs kring den
finlandska sociala tryggheten
och halsotryggheten. For att

FPAs samhalleliga uppgift
skall kunna genomféras pa ett
fullédigt satt behdvs allt mer
forskningsbaserad kunskap.

FPA-forskningen ar enligt
utvarderingen relevant, bade
med tanke pa FPAs operativa
verksamhet och med tanke
pa FPAs samhilleliga uppagift.
Forskningen &r i genomsnitt
produktiv, trots stora variatio-
ner inom olika delomraden.
Kvalitativt &r den genomga-
ende pa en acceptabel, i vissa
fall utomordentlig, vetenskap-
lig niva.

Betraffande det interna-
tionella inslaget i forskningen
och aven betraffande den
vetenskapliga ambitionen
finner utvarderarna sadant
som bor férbattras. De vill se
ett mera féregripande grepp
och aktivt ibruktagande av
nya forskningsmetoder och
approacher samt aktivare
medverkan i vetenskapliga
publikationer inom omradet.

Familjevanliga
arbetsgivare vardesétts

B Pedagogie doktor Tuula
Piensoho fran Utbildnings-
och utvecklingscentret Palme-
nia har intervjuat anstéllda vid
sju olika féretag om hur de
férmér samordna de krav som
arbetet och familjen stéller.

Situationen vid dessa sju
féretag var inte pa nagot satt
dalig:

- Samordningen gar gan-
ska bra vid de har féretagen.
A andra sidan finns det perso-
ner vars livssituation &r sa full
av krav att det blir problem
med tidsanvéndningen och
med de egna natverk som
behdvs.

Enligt Piensoho hindras
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en balanserad samordning
av familje- och arbetsrelate-
rade krav i dessa fall av stela
rutiner:

Att samordna arbete
och familj bér enligt Tuula
Piensoho inte vara omgijligt.

Men det &r ingen liten
utmaning:

- Ett gott samarbete in-
divider, familjer, arbetsplatser
och hela samhallet emellan
krévs for att arbete och familj
skall stédja varandra i sa
manga fall som méjligt, séger
Piensoho.

— Alltfér fa arbetsplatser
i Finland har forstatt att en
vélfungerande samordning
mellan arbete och familjeliv
ar ett slags trumfkort och en
framgéangsfaktor for féreta-
get.
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summary

Needed: A European-wide
database on medicines

B Societies have three main
ways of keeping medicine
costs under control. They may
attempt to influence the price
of medicines, the availability
of reimbursements or the
prescription practices.

The first of these, the
pricing of medicines, is es-
sentially a matter of consul-
tation between society and
the pharmaceutical industry,
in which the shares of the
individual funders of the reim-
bursement system are worked
out and the revenues of the
pharmaceutical companies
are determined.

Second, decisions about
the availability of reimburse-
ments for particular medi-
cines determine the propor-
tion in which the costs of the
system are shared between
patients and society.

Finally, influencing pre-
scription patterns is funda-
mentally about an interaction
between doctors and society.

Lauri Pelkonen of the
Ministry of Social Affairs and
Health estimates that influ-
encing prescription practices
will become an even more
central strategy for cost con-
tainment, since much of the
increase in total outlays is due
to the adoption of newer and
more expensive medicines.

From a cost-containment
perspective, a European-wide
integrated database on the
reimbursement coverage,
pricing and consumption of
medicines would be a huge
step forward, Pelkonen says.
Enabling real comparisons
between individual countries,
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such a system would help
authorities involved in the
price determination process.
However, a database like this
is unlikely to materialise any-
time soon. Lauri Pelkonen'’s
licentiate thesis on strategies
for the cost containment of
pharmaceuticals in the EU
was approved in May in the
University of Turku as part

of the TOPSOS continuing
education programme.

Disability Allowance and
the "additional expenses”
requirement

B Director Helena Pesola

of Kela, the Social Insur-
ance Institution of Finland,
thinks that certain changes
in legislation could improve
the targeting of the disability
allowance.

She says that even the al-
lowance with the lowest rate
of payment is subject to strict
eligibility criteria and requires
that the potential recipient
is able to show evidence
that he or she suffers from a
particular handicap or incurs
additional expenses from an
iliness or injury. By contrast,
applicants for the care allow-
ance for pensioners need only
present evidence of a need
for assistance, guidance or
supervision, or alternatively of
additional expenses.

The Social Insurance Insti-
tution’s Pension and Income
Security Department is pre-
paring a report outlining the
types of additional expenses
currently accepted and
analysing whether it would
be possible to adopt more
straightforward guidelines on
additional expenses.

Since most persons
seeking the allowance need
assistance to the extent that
they meet the requirements
for disability allowance, per-
haps it should be considered
whether the requirement con-
cerning additional expenses
could be done away with,
Pesola says.

The report will be com-
pleted in the autumn. The
Pension and Income Security
Department will then start
negotiations with the Ministry
of Social Affairs and Health
about possible changes in
legislation, covering such is-
sues as the elimination of the
additional expenses require-
ment.

The denial rate of the
disability allowance is much
higher than that of other
benefits. According to Helena
Pesola, this is due to the strict
eligibility criteria — requiring
both a need of assistance and
the presence of additional
expenses — which apply to
the lowest disability allow-
ance. A change of legislation
could rectify the situation,
Pesola says.

Kela's research operations
serve a useful purpose but
a more active approach is
needed

B In early June, a team of
outside evaluators presented
a final report assessing the
research operations of Kela.
The improvements recom-
mended in the report will be
given prompt attention.
Headed by Professor
Jorma Rantanen, the team,
which also included Docent
Raija Julkunen and Professor

Pentti Vartia, carried out a
year-long evaluation of Kela's
research operations between
2001 and 2005.

In the report, the evalua-
tors state that Kela is under a
legal mandate to carry out re-
search, and that the research
has an important role in the
wider field of Finnish research
on social policy and health
care. Research-based infor-
mation is increasingly needed
for Kela to fully carry out its
role in Finnish society.

The evaluators find the
research relevant both to
Kela's operations and to its
role in society. On the whole,
research productivity is good,
though there are big differ-
ences between individual
areas of research. The aca-
demic quality of the research
is generally satisfactory and in
some cases excellent.

According to the evalu-
ators, the research activ-
ity should become more
internationally oriented and
scientifically ambitious. A
more proactive approach
is needed, new methods
and approaches should be
adopted more readily, and
research results should be
published more actively in
research journals.

Family-friendly employers
are appreciated

M Tuula Piensoho, PhD
(Education), of the University
of Helsinki Palmenia Centre
for Continuing Education
interviewed employees from
seven companies about their
efforts to balance work and
family demands.

She found that the
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situation was generally good in all of
the seven companies. Each makes it
possible for their employees to achieve
a balance between work and family.
Yet there are individuals who are going
through a very challenging time in their
lives and who may encounter problems
with time management or the lack of
peer support.

In such situations, inflexible practices
may prevent them from achieving a bal-
ance between work and family.

Tuula Piensoho does not think that
balancing work and family needs is
an impossible task, but it does pose
major challenges. In order to achieve a
mutually reinforcing balance between
work and family demands, cooperation
between individuals, families, workplac-
es and the society at large is needed,
Piensoho says.

Too few Finnish workplaces realise
that a good balance between work and
family life is an essential success factor
for the company.

Sosiaalivakuutus 4. 2006
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