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SAATTEEKSI

Sosiaali- ja terveysministerio on kdynnistanyt masennukseen liittyvan tyokyvyttomyyden va-
hentdmiseksi nelivuotisen Masto-hankkeen, joka edistdé tydhyvinvointia lisddvia kaytantdja,
masennuksen ehkéisyd, hyvéa hoitoa ja kuntoutusta seki tydssé jatkamista ja tyohon paluuta
masennuksen yhteydessd (STM 2008). Osana Masto-hanketta on kéynnistetty Kuntoutus-
sddtion ja Eldketurvakeskuksen toteuttama Ammattiryhmittdinen tyokyvyttomyys Suomes-
sa 1997-2006 -tutkimus. Tutkimuksesta saatavia ammattiryhmittéisid tietoja voidaan hyddyntia
pyrkimyksissd viahentdd masennukseen perustuvia tyokyvyttomyyseldkkeita.

Tutkimus on toteutettu Kuntoutussdition ja Eldketurvakeskuksen yhteishankkeena. Kirjoit-
tajista VIT Tiina Pensola on Kuntoutusséétiosti ja VTL Raija Gould Eldketurvakeskuksesta.
Tutkimuksen suunnitteluun ovat kirjoittajien lisdksi osallistuneet VIT Marika Jalovaara
Kuntoutussaitiosti sekd tutkimuksen ohjausryhma. Ohjausryhméén kuuluvat osastopééllikko,
dosentti Mikko Kautto Eldketurvakeskuksesta, toimitusjohtaja, dosentti Veijo Notkola ja tutki-
musjohtaja, dosentti Ullamaija Seppéld Kuntoutussaétiosta seké sosiaali- ja terveysministerion
edustajana Masto-hankkeen padsihteeri, dosentti Teija Honkonen. Sosiaali- ja terveysministerio

on osallistunut tutkimuksen rahoittamiseen.






ABSTRAKTI

Selvityksessd tarkastellaan masennusperusteisten tyokyvyttomyyselédkkeiden alkavuutta eri
ammattiryhmissé vuosina 1997-2006. Rekisteriaineistoon siséltyi 272 000 henkildd. Masen-
nukseen perustuvia eldkkeité alkoi naisilla keskimédrin 22 ja miehilld 16 kymmentétuhatta
henkildvuotta kohden.

Naisten ammattiryhmistd masennusperusteisia eldkkeitd alkoi eniten ajoneuvonkuljettajilla,
varastotyontekijoilld, lehdenjakajilla ja puhelinmyyjilld, puutarhatyontekijoilld ja lomittajilla,
esimiehilld ja johtajilla, siivoojilla, kassanhoitajilla, sairaanhoitajilla sekd perus- ja l&hihoi-
tajilla. Vastaavasti miesten suurimman alkavuuden ammatteja olivat muun muassa fysiotera-
peutit, sosiaalityontekijét, perus- ja ldhihoitajat, virastojen ja laitosten asiantuntijat, maa- ja
vesirakennusalan avustavat tyontekijét, paperiteollisuustyontekijét, meri- ja lentoliikenteen
paallikot, maalarit, varastonhoitajat, puutarhatyontekijét ja lomittajat, veturinkuljettajat, toi-
mittajat ja varastotyontekijat.

Naisten viidestd henkilomééraltdin suurimmasta ammatista neljéssd alkoi keskimaaraista
enemmén masennusperusteisia elédkkeitd. Monissa naisvaltaisissa ihmissuhdeammateissa
alkavuus oli molemmilla sukupuolilla keskiméaardistd suurempi.

Asiantuntija-ammateissa masennus oli suhteellisesti merkittdvampi eldkkeen peruste kuin
muut sairaudet. Tyontekijiammateissa myds muut sairaudet olivat usein tyokyvyttomyyden
syyné ja tyokyvyttomyyseldkkeitéd alkoi kaikkiaan paljon.

ABSTRACT

This study examines the incidence of depression-related disability pensions in different oc-
cupations over the years 1997-2006. The registry-based data comprised 272,000 persons.
The average incidence of depression-related disability pensions per 10,000 person years was
22 for women and 16 for men.

In women’s occupational groups the incidence of disability pensions caused by depression
was highest for motor vehicle drivers, freight handlers, messengers and telephone salespersons,
gardeners and farm relief workers, supervisors and managers, cleaners, cashiers, nurses, and
personal care workers. For men, professions with the highest incidence included e.g. physio-
therapists, social workers, personal care workers, professionals at agencies and institutions,
road construction and maintenance labourers, paper-plant operators, ship and aircraft con-
trollers, painters, stock clerks, gardeners and farm relief workers, locomotive engine drivers,
journalists, and freight handlers.

In five of the largest occupational groups for women, four showed a higher than average
incidence of depression-based pensions. Also in many female-dominated human service oc-
cupations the incidence was high for both sexes.

In professional occupations, depression was a relatively more significant cause for work
disability than other diseases. In blue-collar occupations other illnesses were also often causing

incapacity for work, and the overall incidence of disability pensions was high.
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Ammatit ja masennusperusteiset tyokyvyttomyyselakkeet

1 Johdanto

1.1 Tausta

Masennustilat aiheuttavat merkittidvéa tyo- ja toimintakyvyn heikentymistd. WHO:n Global
Burden of Disease -tutkimuksen mukaan masennustila oli neljanneksi tirkein toimintakyvytto-
myyttd aiheuttavista sairauksista 1990-luvun alussa, ja vuoteen 2020 mennessé sen ennustetaan
nousevan toiseksi tirkeimmiksi syyksi (Murray ja Lopez 1997; Ustun ym. 2004).

Vakavan masennustilan sairastaa vuosittain noin kuusi prosenttia tyoikaisistd suomalaisista
(Honkonen ym. 2007a). Naisilla masennustilat ovat michid yleisempié niin Suomessa kuin
muissakin maissa (Maughan 2002; Pirkola ym. 2005). Masennustilojen yleisyys viestossa ei
ndyttdisi viime vuosikymmeniné kuitenkaan lisdéntyneen (Lehtinen ym. 1990; Pirkola ja Sohl-
man 2005). Téstd huolimatta masennus on yleistynyt sairauspoissaolojen ja tyokyvyttdomyyden
syyni. Suomessa masennuksen takia alkaneiden sairauspéiviarahakausien lukuméaéra on ldhes
kaksinkertaistunut 1990-luvun lopusta. Myds masennuksen vuoksi alkaneiden eldkkeiden
méérd on 1990-luvun puolivilin jilkeen ldhes kaksinkertaistunut. Masennusperusteiselle
tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyi vuonna 2008 yli 4 000 suomalaista; kaikkiaan masennuksen
perusteella oli eldkkeelld 38 000 henkilod (ETK-Kela yhteistilasto).

Eldketurvakeskuksen tyokyvyttomyysasiain neuvottelukunnan raportin mukaan arjen
hyvinvoinnin murros ja tydelaman muuttuminen ovat osatekijoitd masennuksen aiheuttaman
tyokyvyttdomyyden ilmenemisesséd (Gould ym. 2007). Masennustilojen aikaisempaa parempi
tunnistaminen, diagnostisten kidytédntojen muutokset ja yleisten asenteiden muuttuminen hy-
viaksyvammiksi mielenterveyden hiiriditd kohtaan vaikuttavat siihen, ettd tyokyvyttomyys
luokitellaan masennusperusteiseksi useammin kuin ennen. Tydkyvyttomyyden ja sen pitkitty-
misen taustalla voivat myds olla osaltaan hoitoon ja kuntoutukseen liittyvét puutteet (Jarvisalo
ym. 2005; Rytsdld 2006; Honkonen ym. 2007b).

Masennus koskettaa monia. Se on inhimillinen kirsimys masentuneelle itselleen ja hidnen
laheisilleen. Masennus voi vidhentdd sosiaalista osallisuutta heikentdméllda mahdollisuuksia
tydeldmassd jaksamiseen ja jatkamiseen sekd sinne palaamiseen. Masennukseen perustuva
tyokyvyttdmyys on merkittdvé tyduria lyhentéva ja tydllisyysastetta madaltava tekija. Ma-
sennusperusteiset elakkeet alkavat keskimaérin kaksi vuotta nuorempana kuin muista syysté
johtuvat tydkyvyttomyyselidkkeet: vuonna 2008 tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneiden keski-
ikd masennuksen sairausryhmaéssa oli 49 vuotta (ETK:n tilastot). Masennukseen perustuvat
eldkkeet alkavat keskiméariistd useammin madrdaikaisena kuntoutustukena, mutta vain harva
palaa kuntoutustuelta takaisin toihin. Jos masennuksen vuoksi eldkkeelle siirtyneet ja sinne
pysyvésti jadvit jatkaisivat 63 vuoden ikdén asti tydelamassa, kertyisi tistd vuositasolla naisilla
keskimédrin 28 000 ja miehilld 21 000 henkilotyovuotta. Madra vastaisi noin kahta prosenttia
vuoden 2007 vastaavan ikdisten tydvoiman maérasta.

Sosiaali- ja terveysministerion kdynnistima Masto-hanke (2008-2011) tdht&44 masennukseen

perustuvan tyokyvyttomyyden vahentimiseen. Sen keskeiset toimenpiteet liittyvit tyopaikkojen
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jaterveydenhuollon kédyténtdjen ja toiminnan kehittdmiseen (STM 2008). Tyokyvyttomyyden
ehkiisyssa tirkeitd asioita ovat ennaltachkéisevit ja tyohyvinvointia tukevat tydeldamén kay-
tdnnot sekd tyossa jatkamista tukeva hyva hoito ja kuntoutus. TyOssé jatkamisen tukemiseksi
tarvitaan myds tietoa tyokyvyttdmyydestd eri ammateissa. Tyokyvyttomyyseldkkeistd on
kuitenkin niukalti viimeaikaista ammatti- ja sairausryhmittiistd véestotason tietoa. Kasilld
oleva tutkimus paikkaa tatd tiedontarvetta selvittiméalla ammattiryhmien vilisid eroja erityisesti
masennukseen perustuville eldkkeille siirtymisessa.

1.2 Tavoitteet

Téassd osaraportissa tutkimme masennusperusteisten tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuutta
eri ammateissa vuosina 1997-2006. Tarkastelu on kuvaileva; ammattiryhmien viélisid eroja
ei analyyseissa pyritd selittiméén.

Selvityksessd kiinnitimme erityisesti huomiota nithin ammatteihin, joissa masennukseen
perustuvia eldkkeitd alkaa selvisti keskiméadrdistd enemman tai vihemmén. Kuvaamme myos
eri ammattiryhmien tyokyvyttomyyseldkealkavuutta kokonaisuudessaan: 10ytyykod esimer-
kiksi sellaisia ammatteja, joissa masennuksen perusteella siirrytddn paljon eldkkeelle, vaikka
ammattiryhmaén tyokyvyttomyyselédkealkavuus kaikkiaan on pieni. Liséksi selvitimme, onko
sukupuolten vililld eroja masennusperusteisten eldkkeiden ammattiryhmittéisissé alkavuuk-
sissa eli alkaako kyseisid eldkkeiti joissakin ammateissa naisilla vdhén ja miehilld paljon tai
piinvastoin. Tarkastelemme my6s masennukseen perustuvien elikkeiden alkavuutta nais- ja
miesvaltaisissa ammateissa seki toisaalta tyontekijaméariltdin suurissa ammattiryhmissa.

Raportin pohdintaosassa esitimme aiempiin tutkimuksiin perustuvia alustavia olettamuksia
ammattien vélisten erojen syistd tyokyvyttomyyselidkkeiden ja varsinkin masennusperusteisten
elakkeiden alkavuudessa. Pohdinnan tarkoituksena on avata keskustelua havaittujen ammatti-
ryhmittiisten erojen taustalla olevista tekijoistd ja mahdollisista jatkotoimista.
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2  Tyokyvyttomyyselakkeet, ammatit ja masennus

21 Tyokyvyttomyyseldkkeet vuosina 1997-2008"

Tyoeldkejérjestelmén tyokyvyttomyyselidkkeelle siirtyy noin 25 000 henkiléd vuodessa.
Tama lukumédird on pysynyt varsin tasaisena vuodesta 2002 léhtien. Viime vuosikymmenen
lopulla lukumaiéra oli jonkin verran pienempi: vuonna 1997 tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyi
noin 20 000 henkild4.

Tyoeldkejarjestelmaistd elakettd saavien lisaksi tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyy vuosittain
noin 2 500 henkildd, joiden eldke muodostuu pelkéstddn kansaneldkkeestd. Pelkdn kansan-
eldkkeen saajista valtaosa on tullut tyokyvyttomaksi jo nuorena, eivétké he ole olleet mukana
tyoeldmaissd (Karisalmi ym. 2009). Koska tassé tutkimuksessa keskitytddn ammattiryhmittai-
seen tyokyvyttomyysriskiin, pelkdn kansaneldkkeen saajat eivit sisélly tarkasteluihin.

Tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuus eli eldkkeelle siirtyneiden osuus 25—62-vuotiaasta
ei-elidkkeelld olevasta tyoeldkevakuutetusta viestostd on viime vuosina ollut noin 9 promillea,
yhti suuri kuin vuonna 1997 (kuvio 1). Eldkkeelle siirtyneiden osuus kuitenkin kasvoi vuositu-
hannen alussa yli 10 promilleen, mutta kdéntyi vuoden 2003 jidlkeen laskuun. Rantalan (2008)
tutkimuksen mukaan tyokyvyttomyyselidkkeiden alkavuuden kasvu vuosituhannen taitteessa
liittyi ennen kaikkea tyottomyydestd tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen yleistymiseen.

Aina vuoteen 2005 asti tyokyvyttomyyselidkkeiden alkavuus oli suurempi michilld kuin
naisilla (kuvio 1). Muutaman viime vuoden aikana naisten ja miesten vilinen ero on kuitenkin

tasoittunut.

Kuvio 1. Tyokyvyttomyyseldkkeiden ikdvakioitu alkavuus sukupuolen mukaan tyoeldkejdrjes-
telmdssd vuosina 1997—-2008.
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1 Ellei ldhdettd ole erikseen mainittu, luvussa 2.1 esitetyt tiedot perustuvat Eldketurvakeskuksen
tilastoihin tai Eldketurvakeskuksen ja Kelan yhteistilastoon.
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Tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen riski on huomattavasti suurempi vanhemmissa ikéryh-
missé kuin nuoremmissa (kuvio 2). 25-44-vuotiaista ei-elédkkeelld olevista tydeldkevakuute-
tuista siirtyi vuonna 2008 tyokyvyttomyyseldkkeelle 3 promillea. 55-62-vuotiailla vastaava
osuus oli ldhes yhdeksénkertainen, 26 promillea.

Kuvio 2. Tyokyvyttomyyseldkkeiden ikdryhmittdinen alkavuus tyéeldkejdrjestelmdssd vuosi-
na 1997-2008.
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Uusien tyokyvyttomyyseldkkeiden perusteena olevista sairauksista ldhes kaksi kolmasosaa
sijoittuu joko mielenterveyden hiirididen tai tuki- ja liikuntaelinten sairauksien ryhméén (tau-
lukko 1). Seuraavaksi suurimmat ryhmét, verenkiertoelinten sairaudet, hermoston sairaudet
sekd vammat ja myrkytykset kattavat kukin vain alle 10 prosenttia uusista tyokyvyttomyys-
elakkeista.

Taulukko 1. Vuonna 2008 tyéelikejdrjestelmdn tyokyvyttomyyseldikkeelle siirtyneiden tyo-
kyvyttomyyden perusteena oleva sairaus, %

Naiset Miehet Kaikki
Tuki- ja liikuntaelinten sairaudet 37 31 34
Mielenterveyden hairitt 33 26 30
Verenkiertoelinten sairaudet 5 " 8
Hermoston sairaudet 6 9 8
Vammat ja myrkytykset 4 9 7
Muut sairaudet 14 15 15
Yhteensa 100 100 100

Yleisimmit tyokyvyttomyyden syyné esiintyvit mielenterveyden hiiriét ovat masennustila
(F32) ja toistuva masennus (F33). Néiden sairauksien vuoksi siirtyi vuonna 2008 tyodeléke-

jarjestelmén tyokyvyttomyyseldkkeelle noin 4 000 henkilda. Viime vuosikymmenen lopulla
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lukumaéira oli selvésti pienempi: vuonna 1997 masennuksen vuoksi elidkkeelle siirtyneitd oli
noin 2 500.

Naiset siirtyvat masennuksen vuoksi eldkkeelle miehid yleisemmin. Vuonna 2008 masen-
nukseen perustuvien eldkkeiden alkavuus oli naisilla noin kaksi ja miehilld noin yksi promille
(kuvio 3). Masennukseen perustuvien elikkeiden alkavuus kasvoi vuoteen 2003 asti. Miehilla
alkavuus kidntyi sen jilkeen loivaan laskuun, ja vuonna 2008 alkavuus oli vuoden 1999 ta-
solla. Naisilla masennukseen perustuvien elédkkeiden alkavuus ei sen sijaan ole viime vuosina

muuttunut, alkavuus on selvésti suurempi kuin viime vuosikymmenen lopulla.

Kuvio 3. Masennukseen ja muihin mielenterveyden hdirioihin perustuvien tyokyvyttomyyseldk-
keiden ikdvakioitu alkavuus vuosina 1998—2008 yksityiselld sektorilla sukupuolen mukaan.
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2.2 Masennuksen esiintyvyys eri ammateissa

Masennus eri ammateissa
Ammattien vélisiin eroihin tyokyvyttomyyselékeriskissd voivat vaikuttaa monet erilaiset
tekijat kuten esimerkiksi ammattiryhmien véliset sairastavuuserot. Suomessa ei ole tutkittu
viestotasolla masennuksen yleisyyttd eri ammateissa. USAssa Colligan ym. (1977) tutkivat
rekisteripohjaisella aineistolla mielenterveyden héirididen ilmaantuvuutta 1 000 tyontekijélla,
jotka edustivat 130 ammattia. Tutkimuksessa erottui 22 ammattia, joissa mielenterveyden
hairididen ilmaantuvuus oli suurta. Néistd ammateista kuusi — terveysteknikot, 14hi-, perus-,
apu- ja sairaanhoitajat seké kliiniset laborantit — sijoittui terveydenhuoltoalalle.
Masennuksen esiintyvyyttd eri ammateissa on tutkittu muun muassa USAssa, Kanadassa,
Norjassa ja Tanskassa (Eaton ym. 1990; Grosch ja Murphy 1998; Dewa ja Lin 2000; Sanne
ym. 2003; Wieclaw ym. 2005; SAMHSA 2007). Lisdksi masennuksen esiintyvyyttid on tar-
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kasteltu yksittiisissd ammattiryhmissid (Kovess-Masfety ym. 2006; Wieclaw ym. 2006) tai
toimialoilla (Chevalier ym. 1996).

Asiantuntijatehtdvissd masennuksen esiintyvyys on useissa tutkimuksissa ollut keskimaa-
rdistd vahdisempai (esim. Grosch ja Murphy 1998; Dewa ja Lin 2000) ja kouluttamattomilla
tyontekijoilld keskimédrdistd suurempaa (Sanne ym. 2003). Kuitenkin USAssa 1980-lukua
koskeneessa aineistossa, jossa selvitettiin vakavan masennuksen esiintyvyyttd eri ammateissa,
havaittiin keskiméériistd enemmain masennusta lakimiehill4, esikoulu- ja erityisopettajilla seka
opinto-ohjaajilla ja sihteereilld sen jalkeen, kun ik, sukupuoli, rotu, koulutus ja tydvoima-
asema oli vakioitu. Keskiasteen opettajilla masennuksen esiintyvyys oli kuitenkin hyvin pieni
(Eaton ym. 1990). Opettajilla ei myoskddn Ranskassa tehdysséd tutkimuksessa ole todettu
esiintyvin keskimairiistd enempad masennusta (Kovess-Masfety ym. 2006). Norjassa sen
sijaan naisopettajien masennusriski oli keskimédardistd suurempi, mutta miesopettajien pie-
nempi (Sanne ym. 2003).

Tanskassa sosiaalityontekijoilld, mielenterveyspotilaiden ja vammaisten opetukseen liitty-
vissé tehtdvissa sekd esiopetuksessa tyoskentelevilld miehilld ja naisilla oli enemmén masen-
nusta kuin vertailuryhméni toimineilla toimistotyontekijoillda (Wieclaw ym. 2005). Naisilla
suurentunut masennusriski liittyikin erityisesti opetus- ja terveydenhuollon ammatteihin seké
kouluttamattomiin tyontekijoihin. Myo0s pienyritysten (< 10 tyontekijad) naisjohtajilla oli tilas-
tollisesti merkitsevisti enemmén masennusta kuin toimistotyontekijoilld; suurempien yritysten
johtajina toimivilla naisilla riski ei ollut suurentunut. Suurempien yritysten johtajana toimivilla
miehilld sen sijaan oli vihemmén masennusta kuin toimistotyontekijoilld. Miehilla vahentynyt
riski todettiin myos luonnontieteilijoilld, mekaanikoilla ja rahoituksessa (Wieclaw ym. 2005).

Mistd ammattiryhmittaiset erot masennuksen esiintyvyydessé johtuvat?
Masennustilojen syyt ovat aina monitekijéisia (Kendler ym. 2002; Kendler ym. 2006). Niiden
taustalla on seka altistavia ettd laukaisevia tekijoitd. Altistavina tekijoind voi olla biologisia,
psykologisia ja sosiaalisia riskitekijoitd kuten masennustilat suvussa, altistavat persoonalli-
suustekijat, pitkdaikaiset ruumiilliset sairaudet, paihteiden kéytto, aikaisemmat traumaattiset
eldméintapahtumat tai huono sosioekonominen asema. Tyypillisid masennusta edeltdvia eld-
méntapahtumia ovat erityisesti menetykset ja erot, mutta myos muut kielteiset eldamanmuutok-
set tai kuormittavat tapahtumat voivat laukaista masennuksen (Isometsd 2007; Suomalainen
Ladkariseura Duodecim ja Suomen Psykiatriyhdistys 2009).

Ammattiryhmien vélisissd masennuksen sairastavuuseroissa voi olla osittain kyse siité,
ettd samaa ammattia harjoittavilla on samanlainen elintaso, koulutus sekd samanlaisia tyon
ulkopuoliseen eldmién liittyvié tekijoitd kuten elintapoja ja eldménkokemuksia. Néilla teki-
joilla on havaittu yhteys masennuksen tai muiden mielenterveyden ongelmien esiintyvyyteen,
toiminta- ja tyokykyyn seké tyokyvyttomyyseldkeriskiin (Griffin ym. 2002; Lorant ym. 2003;
Harkonmiki 2007; Virtanen ym. 2008; van Daalen ym. 2009).

Osittain ammattiryhmien eroissa masennuksen esiintyvyydessé voi olla kyse siit4, ettd am-
mattiin on voinut kouluttautua ja hakeutua henkil6itd, joilla on keskimééréistd vihemman tai

enemmén masennukseen ja sen puhkeamiseen liittyvié altistavia tekijoitd. Joissakin ammateissa
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havaittuun keskimédriistd korkeampaan masennuksen esiintyvyyteen voi vaikuttaa mydos se,
ettd sinne on muista ammateista siirtynyt ihmisid, jotka jo ovat sairastaneet masennusjakson
(ks. esim. Dahl 1996; Wieclaw ym. 2006).

Ammatteihin voi liittyd my®s erilaisia riskitekijoitd, jotka voivat yhdessé edelld mainittujen
tekijoiden kanssa vaikuttaa masennuksen puhkeamiseen tai sen etenemiseen. Ammattiryhmit-
téisten sairastavuuserojen taustalla voi olla ammattiin suoranaisesti liittyvid psykososiaalisia
tai fyysisid kuormitustekijoitd (Siegrist 1996; Karasek ym. 1998; Griffin ym. 2007). Useissa
pitkittiistutkimuksissa on todettu psykososiaalisten tydolotekijoiden kuten tyon vaatimusten
ja hallinnan, ponnistelun ja palkitsevuuden tasapainon, tydssi saadun sosiaalisen tuen, kohte-
lun ja paitoksenteon oikeudenmukaisuuden seki tydilmapiirin yhteys masennukseen, mutta
tutkimustieto ndiden tekijoiden vaikutuksista masennustilojen tai muiden mielenterveyden
héirididen syntyyn on edelleen kuitenkin riittdimétonta (Stansfeld ja Candy 2006; De Raeve
ym. 2007; Stenlund ym. 2007; Bonde 2008; Netterstrom ym. 2008).

2.3 Ammattiryhmittainen tyokyvyttomyys ja masennus

Mielenterveyssyisté johtuva tyokyvyttobmyys eri ammateissa

Masennukseen perustuvia tyokyvyttomyyselédkkeiden alkavuuksia ei Suomessa ole kattavasti
tarkasteltu eri ammattien tai ammattiryhmien viélilld. Sen sijaan eldkkeiden alkavuutta eri am-
mattiryhmissé on tarkasteltu kaikkien mielenterveyden hiirididen ryhmaéssé vuosina 197680
(Hytti 1988), 1986-90 (Notkola ym. 1995) ja kunta-alalla 1995-2001 (Forma 2004).

Naisséd aikaisemmissa tutkimuksissa keskimédréistd suurempi mielenterveyden héiridihin
perustuva tyokyvyttomyyseldkkeen alkavuus oli erdissd fyysisesti raskaissa ammateissa,
joissa my0s tyokyvyttomyyseldkkeen alkavuus kaiken kaikkiaan oli keskimédraistd suurempi.
Esimerkiksi kunta-alalla tdllaisia ammattiryhmié olivat siivoojat ja sairaala-apulaiset. Ndiden
ammattien lisdksi tyokyvyttomyyseldkkeen alkavuus mielenterveyden héiridissé oli keskiméaa-
rdistd yleisempad miehillé ja naisilla, jotka toimivat yrittdjind, taide- tai vithdealalla, maa- ja
metsdtaloudessa johtotehtdvid ja suurviljelijoitd lukuun ottamatta, posti- ja ldhettitydssd sekd
pakkauksessa ja paketoinnissa. Mielenterveyteen perustuva tyokyvyttomyysriski oli keskiméé-
rdistd pienempi tekniikan, tieteen, hallinnon ja kaupan aloilla. Néiden lisdksi vahaisen riskin
aloihin kuuluivat miehilld hienomekaniikka, tielitkennety0 ja kiinteistonhoito sekd naisilla
tilinpito- ja konttorityd.

Tyokyvyttdmyysasian neuvottelukunnan selvityksessd (Gould ym. 2007) tarkasteltiin
masennusperusteista tyokyvyttomyytta eri sektoreilla ja tyokyvyttomyyseldkkeen yhteytté
koulutukseen ja tulotasoon. Masennuksen takia eldkkeelle siirtyneiden sosioekonominen asema
oli muista syistd tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneitd parempi: he olivat paremmin koulutet-
tuja ja toimineet yleisemmin hyvin palkatuissa tehtdvissd. Masennusperusteisten eldkkeiden
osuus oli suurempi valtiolla kuin kunta- tai yksityissektorilla, miké selittynee muun muassa
ammattirakenteen eroilla: valtiosektorilla henkisen tyon kannalta haastavan tietotyon osuus
on suuri, kun taas raskaan ruumiillisen tyon ja siihen liittyvien sairauksien merkitys on muita

sektoreita vahdisempi.
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Mitkaé tekijét selittdvdt masennusperusteista tyékyvyttémyytta
eri ammateissa?

Masennustiloihin liittyy monia kognitiiviseen suoriutumiseen liittyvid muutoksia (Kalska
ja Kéhkonen 2004). Tyokyvyttomyys ei kuitenkaan selity ainoastaan sairauden oireilla tai
toimintakyvyn heikkenemiselld, vaan siihen vaikuttavat keskeisesti myds tyon vaatimukset.
Koska eri tyOtehtdvien ja -ympéristdjen fyysiset ja psyykkiset vaatimukset voivat erota toi-
sistaan huomattavasti, samanlaisenakin esiintyvé oirekuva tai samankaltainen toimintakyvyn
heikkeneminen voivat aiheuttaa tyokyvyttomyyden jossakin tydssd, kun taas toisenlaisissa
tyotehtdvissa tai tydymparistossd henkilon toimintakyky on riittdva tydssd suoriutumiseen.

Masennustilan oireista muun muassa keskittymis- ja aloitekyvyttomyys sekd psykomo-
torisen vireyden vaihtelu haittaavat monien ammattien harjoittamista, koska tyon sisalto ja
vaatimukset ovat muuttuneet kognitiivisesti vaativimmiksi. Esimerkiksi ammateissa, joissa
vaaditaan paédtoksentekokykyéd, hyvid kommunikaatiotaitoja ja joissa on runsaasti asiakaskon-
takteja, masennustilat ovat yhteydessa suurempaan tuottavuuden laskuun (Lerner ym. 2004). Eri
ammateissa toimivilla ihmisilld voi olla myos erilaiset mahdollisuudet ammatin, tydtehtédvien
tai tyOympériston muuttamiseen niin, ettd tyontekoa voi jatkaa sairaudesta huolimatta.

Monissa tutkimuksissa tyon psykososiaalisten kuormitustekijéiden on todettu lisddvan
pitkittyvin tydkyvyttdmyyden riskid (Geurts ym. 2000; Krokstad ym. 2002; Head ym. 2006).
Terveys 2000 -aineistoon perustuvassa tutkimuksessa havaittiin tyduupumuksen lisddavin
tyokyvyttomyyseldkkeen riskid tyontekijoilla Suomessa (Ahola ym. 2009). Aikaisemmassa
maanviljelijoitd koskevassa tutkimuksessa psykologisen stressin havaittiin lisddvan masen-
nukseen, sydédn- ja verisuonitauteihin seké tuki- ja liitkuntaelinsairauksiin liittyvaa tyokyvyt-
tomyyselédkeriskid (Manninen ym. 1997).

Myos tyomarkkinoihin liittyvit epdvarmuustekijit ovat erilaisia eri ammattiryhmien kohdal-
la; tyOsuhteisiin liittyvélld epdvarmuudella seké ylipadtian katkonaisten tydurien yleisyydelld
ja ammattiryhmén tyottdmyystasolla voi olla yhteys terveyteen sekd toiminta- ja tydkykyyn
useiden rakenteellisten ja vilillisten sosiaalisten ja biologisten tekijoiden kautta (Bartley ja
Owen 1996; de Jonge ym. 2000). Ammattiryhmén tydmarkkinatilanne voi olla yhteydessé
paitsi sairastavuuteen myo0s tyokyvyttomyyseldkeprosessiin. Myods ammattiryhmien véliset
erot vanhuuseldkei’issd sekd tyottomyysputken ja varhaiseldkkeiden kdyton yleisyydessa
voivat vaikuttaa tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymiseen.

Edella mainittujen tekijoiden lisdksi ammattiryhmien iké- seké sukupuolirakenne-erot voivat
osaltaan olla yhteydessa tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuuseroihin. Monien sairauksien hait-
taavuus tyokyvyn kannalta kasvaa idn my6té (Gould ym. 2006). My6s masennusperusteisten
tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuus kasvaa idan mukana (Gould ym. 2007). Jos ammatissa on
suhteellisen suuri osuus nuoria tyontekijoitd, tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuus on toden-
nikoisesti keskiméadrdisté pienempi.

Naisten ja miesten masennusperusteisen tyokyvyttdmyyden taustalla voi osin olla erilaisia

tekijoitd. Naiset ja miehet toimivat suurelta osin eri ammateissa. Mutta myds samassa ammat-
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tiryhmaéssa sukupuolten vililld voi olla eroja muun muassa tehtivissa, terveyskayttdytymisessa
ja tyohon liittyvassé stressissd (Karasek ja Theorell 1990; Macran ym. 1996; Annandale ja
Hunt 2000; de Jonge ym. 2000; Ringback Weitoft ym. 2000; Wieclaw ym. 2005).

Ammatit, masennus ja eldkkeelle siirtyminen tasséa tutkimuksessa

Seuraavassa tarkastellaan ammatteja, masennusta ja tyokyvyttomyyseldkkeitd suomalaista re-
kisteriaineistoa kayttiden. Tarkastelussa kuvaillaan ammattiryhmien vilisid eroja masennuksen
perusteella elédkkeelle siirtymisessa.

Edelld esitetyt ulkomaiset tutkimustulokset masennuksesta eri ammateissa toivat esille
monia poikkeuksellisen suuren tai pienen masennusriskin ammatteja, joskaan tulokset eivit
aina olleet yhtenevid. Aiempien tutkimusten perusteella voidaan kuitenkin nostaa esille joi-
takin masennusperusteisten elikkeiden ndkdkulmasta erityisen kiinnostavia ammattiryhmia.
Tallaisia ryhmid ovat esimerkiksi terveyden- ja sosiaalihuollon sekd opetusalan ammatit,
My0s johtajat ja toisaalta kouluttamattomat tyontekijét nousivat esille ammattien masen-
nusriskid késittelevissd tutkimuksissa. Odotetusti ndimi ammattiryhmat ndkyvét myos timén
tutkimuksen tuloksissa.
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3  Aineisto ja menetelmat

3.1 Aineisto

Tutkimuksen aineistona on Tilastokeskuksen tydssédkéyntitilaston pitkittdisaineistosta poimittu
10 prosentin véestdotos perusvuodelta 2000. Poiminnan perusteella on muodostettu paneeliai-
neisto vuosilta 1988—2006. Aineistoon on Tilastokeskuksessa yhdistetty Eldketurvakeskuksen
elikerekisteritietoja vuosilta 1997-2006.

Tutkimusvéeston muodostavat ne otokseen kuuluvat, jotka rekisteritietojen mukaan olivat
tyoeldkevakuutettuja sekd seurantajakson 1997-2006 aikana 30—64-vuotiaita, eivitka olleet
ennen seurantakriteerien tdyttymistd jadneet tyokyvyttomyys-, tyottomyys- tai vanhuus-
elakkeelle. Seuranta alkoi kunkin henkilon kohdalla joko vuonna 1997 tai myohemmin henkilon
tayttdessd 30 vuotta. Alaikdrajaksi valittiin 30 vuotta, koska ammattitieto puuttui kokonaan
kolmannekselta 20-29-vuotiaita. Liséksi tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuus on suhteellisen
pientd alle 30-vuotiaassa véestdssa (ks. luku 2.1).

Seuranta-aika pééttyi kunkin henkilon kohdalla sen vuoden puolessa vilissé, jolloin hin
siirtyi tyokyvyttomyyselikkeelle (toistaiseksi mydnnetty tyokyvyttomyyseldke tai méaraaikai-
nen kuntoutustuki). Muulla tutkimusvéest6l14 seuranta-aika paéttyi sen vuoden lopussa, jolloin
henkild taytti 65 vuotta, siirtyi muulle eldkkeelle kuin tyokyvyttomyys- tai osa-aikaeldkkeelle
tai kuoli. Seuranta péittyi viimeistddn vuoden 2006 lopussa. Seuranta-aikanaan kukin henkil6
kartutti aineiston henkildvuosia eli kuului riskiviestoon.

Aineistossa on mukana 135 504 naista ja 136 228 miestd, joita 10 vuoden seurannan ai-
kana seurattiin keskimédrin 7,9 vuotta (liitetaulukko 2). Aineistossa kertyi 30—64-vuotiaille
2 140 000 henkilovuotta, joka vastasi 9,6 prosenttia vastaavan ajan tydeldkevakuutettujen
maardstd. Seurannan aikana 21 729 henkil6a siirtyi tyokyvyttomyyseldkkeelle. Maara vastasi
9,7 prosenttia kaikista vastaavana aikana tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneistd’. Aineiston voi

katsoa edustavan hyvin seké tydeldkevakuutettuja ettéd toteutuneita eldketapahtumia.

3.2  Muuttujat

Ammattitieto

Tutkimuksessa kaytetyn ammattiluokituksen pohjana on ISCO-88 (COM):iin perustuva vuo-
den 2001 ammattiluokitus, jota vastaamaan on muunnettu myds vuoden 1980 luokitukseen
perustuvat vuosien 1990-95 ammattikoodit (Tilastokeskus 2001). Ammattitieto perustuu ennen
vuotta 1966 syntyneille ensisijaisesti vuosien 1995, 1993 ja 1990 ammattitietoon. Jos ammatti-
tietoa ei kyseisiltd vuosilta ollut saatavilla, ammattitieto pyrittiin saamaan myShempien vuosien
(2000, 2004 tai 2005) tiedoista. Ammattitieto vuonna 1966 tai sen jélkeen syntyneille perustuu
ensisijaisesti vuoden 2004 ammattitietoon, joka kyseisen tiedon puuttuessa korvattiin vuosi-
en 2005 tai 2000 tai ndidenkin puuttuessa vuosien 1995, 1993 tai 1990 ammattitiedoilla.

2 Tiedot ty6eldkevakuutettujen ja kaikkien tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneiden maaristd on saatu
Eldketurvakeskuksen tilastoista.
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Osalla henkil6itd ammatti on voinut vaihtua useaankin kertaan tydllisyysvuosien aikana. Tassé
yhteydessa ei ollut mahdollisuutta yksiselitteisesti arvioida, kuinka kauan henkild on toiminut
tietyssd ammatissa ja kuinka kauan mahdollisesti muissa ammateissa. Tarkastimme, kuinka
moni masennusperusteiselle tyokyvyttomyyseldkkeelle jdéneisté oli vaihtanut ammattiaan ja
kuinka monelle oli tietoja vain yhdestd ammatista tarkasteluvuosilta 1990, 1993, 1995, 2000,
2004 (ainoastaan eldkkeelle siirtyneet 2004-2006) ja 2005 (ainoastaan eldkkeelle siirtyneet
2005-2006). Keskiméérin 85 prosenttia oli pysynyt ammatissaan tai vaihtanut nimikkeistdssé
lahelld olevaan ammattiin.

Kaytossimme oli 465 ammattinimikettd. Tutkimusta varten pienimpid ammattiryhmid
jouduttiin yhdistdméaéin, koska muutoin sattuman vaikutus olisi ollut liian suuri tyokyvytto-
myyseldkkeiden alkavuuden tarkastelussa. Y hdistdmisen jalkeen ammattiryhmié oli 80. Ndiden
lisdksi oli ryhmé *muut’, johon sijoittuivat ne henkil6t, joille ei 10ytynyt ammattitietoa. Tdméan
ryhmén koko oli 7 323 henkil64 eli 2,7 prosenttia koko aineistosta. Tyokyvyttomyyseldkkeelle
siirtyneistd ammattitieto puuttui 629 henkil6ltéd (2,9 %). Kéytetty ammattiryhmitys on esitetty
liitetaulukossa 1.

lké
Tutkittavien ikd maariteltiin erikseen jokaisena seurantavuonna.

Tyollisen véeston ikddntyminen nikyi aineistossa. Tydvoimaan kuuluvien keski-iki kasvoi
keskimédirin 4,7 vuotta vuodesta 1997 (40,8 vuotta) vuoteen 2005 (45,5 vuotta). Vuonna 2005
tyovoimaan kuuluneista 54 prosenttia oli 45 vuotta tiyttineitd tai vanhempia.

Ammattiryhmien vililla oli suuria eroja ikdjakaumissa. Selvisti keskimaérdistd enemmaén
(ainakin 65 %) 45 vuotta tiyttdneitd oli kaapelin- ja kdysienasentajissa, veturinkuljettajissa,
johtajissa, kirvesmichissd, metsureissa ja kalastajissa, teollisissa ompelijoissa, vesiliikenteen
tyOntekijoissé, perhepdivahoitajissa, maanviljelijoissd sekd pankki- ja postitoimihenkilissa.
Sitd vastoin keskiméddréistd nuorempi ikdrakenne (tydvoimasta korkeintaan 40 prosenttia
45 vuotta tdyttineitd) oli myymaéldiden esimiehilld, myyntineuvottelijoilla ja -sihteereilla,
teollisilla valmistajilla ja kokoonpanijoilla, operaattoreilla, sotilailla seki sosiaali- ja urheilu-
ohjaajilla. (Liitetaulukko 2.)

Ty6kyvyttomyyselédketiedot

Koska tutkimuksessa keskitytdédn ammatissa toimineeseen vaestoon, tarkastelussa ovat mukana
vain tyoeldkejarjestelmin tyokyvyttomyyseldkkeet. Tyoeldkejéarjestelmistd eldkettd saavat
muodostavat suurimman osan yli 30-vuotiaista tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneistd. Esimer-
kiksi vuonna 2006 tydkyvyttomyyseldkkeelle siirtyneistd 30 vuotta tayttineistd 97 prosenttia
sai tyoelakettd (ETK:n tilastotiedot).

Mikdli tutkittavalla oli seuranta-aikana useita tydeldkejarjestelmin tyokyvyttomyyseldke-
jaksoja, tarkasteltavaksi valittiin ensimmaéinen jaksolla alkanut eléke. Eldkkeistd oli kaytetta-
vissd muun muassa tiedot alkamisajankohdasta seké yhdesta tai kahdesta eldkkeen perusteena
olevasta sairaudesta.
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Tyokyvyttomyyseldkkeen perusteena olevat sairaudet on luokiteltu ICD-10-tautiluokituksen
mukaan (Stakes 1999). Tyokyvyttomyyselidkkeen katsottiin perustuvan mielenterveyden ja
kayttdytymisen hairioon (FOO-F99) sekd néihin lukeutuvaan masennustilaan tai toistuvaan
masennukseen (F32 tai F33), jos joko ensimmaisend tai toisena tydkyvyttdomyyden syyni oli
mainittu jokin kyseisisté sairauksista. Mielenterveyden ja kdyttdytymisen hdiridihin perustuvia
elakkeitd alkoi yhteensd 7 380, joista 87 prosentissa mielenterveyden ja kdyttdytymisen hdirio
oli ensimmdisend diagnoosina.

Masennusperusteisia tyokyvyttomyyseldkkeitd (tekstissd masennustila ja toistuva masennus
on lyhennetty masennukseksi) alkoi seuranta-aikana yhteensd 4 012:1le aineistoon kuuluvalle
henkildlle. Masennusdiagnoosi oli ensimmaéisend tyokyvyttdomyyden syynd 84 prosentissa
(n=3 382).

Muihin syihin kuin mielenterveyden ja kdyttdytymisen hdiridihin (lyhennetddn muut
syyt’) perustuvat eldkkeet kasittavat kaikki ne tyokyvyttomyyseldkkeet, joissa kumpanakaan
diagnoosina ei ole mielenterveyden eiké kayttdytymisen hairiditd (FO0—F99). Muihin syihin
perustui kaikkiaan 14 349 tyokyvyttomyyseldkettd, jotka muodostivat 63 prosenttia naisten
ja 69 prosenttia miesten alkaneista eldkkeistd. Tdssd aineistossa mielenterveyden ja kéyt-
tdytymisen héirio oli toisena diagnoosina 1 266 sellaisella henkil5lld, joiden ensimmaiisend
diagnoosina oli jokin muu syy. Kahden diagnoosin tarkastelulla saatiin siten kattavampi kuva
mielenterveyden héiridihin perustuvista eldkkeistd: tdhdn sairausryhméén sijoittui kahta
diagnoosia kéyttden 20,7 prosenttia enemmain eldkkeitd kuin jos olisi tarkasteltu ainoastaan

ensimmaistd diagnoosia.

Taulukko 2. Aineistossa vuosina 1997-2006 alkaneet tyokyvyttomyyseldkkeet, mielenterveyden
hdiriét ja muut syyt.

Naiset Miehet Yhteensa
Mielenterveyden héiri6t 3817 3 563 7 380
Masennustila, toistuva masennus (F32, F33) 2 347 1665 4012
Muut mielenterveyden hairiét kuin
masennus (FOO—F31, F34-F99) 1470 1896 3368
Muut syyt kuin mielenterveyden hairiot 6 560 7789 14 349
Kaikki 10 377 11 352 21729

3.3 Menetelmat

Aineistosta on laskettu masennuksen ja muiden sairauksien perusteella alkaneiden eldkkeiden
yleisyyttd eri ammattiryhmissd. Tulokset esitetddn ensinndkin tyokyvyttomyyseldkkeiden
ikdvakioituina alkavuuslukuina. Nama luvut kertovat tutkimusjaksolla alkaneiden tyokyvytto-
myyseldkkeiden méérén 10 000 henkildvuotta kohden. Vakiovéestoné on kaytetty vuoden 2006
tyoeldkevakuutettuja. Ikdvakiointi poistaa tuloksista ammattiryhmien erilaisten ikdrakenteiden
vaikutuksen. Naisten ja miesten alkavuusluvut ovat keskendin vertailukelpoisia, silld vakio-

véest0 on kummallekin sama.
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Alkavuuslukuja tarkastellaan raportin tulososan kuvioissa (luku 4) 1ahinné niissd ammattiryh-
missé, joissa masennukseen perustuvien elédkkeiden alkavuus oli keskimairéista suurempi tai
pienempi. Henkilovuosiltaan kaikkein pienimpien ammattiryhmien (vihemmén kuin 1 100 hen-
kilovuotta) alkavuuslukuja ei tulososan kuvioissa ole esitetty. Niissd ammattiryhmissé, joissa
elaketapauksia oli vain yksi, edellytettiin lisdksi, ettd ammattiryhmén koon perusteella olisi
voinut odottaa, ettd ryhmaissé olisi ollut ainakin kaksi tapausta enemmén, jos ryhmén alkavuus
olisi ollut sama kuin vdestdsséd keskiméaarin.

Alkavuuslukujen lisdksi esitetddn liitetaulukoissa ammattiryhmittdiset suhteelliset tyo-
kyvyttomyyseldkealkavuusindeksit (STI). Tédssd indeksissd ammattiryhmén tyokyvyttomyys-
eldkkeen alkavuutta verrataan tilanteeseen, jossa ammattiryhméin kuuluvilla olisi yhté suuri
tyokyvyttomyyseldkeriski kuin saman ikdisilld samaa sukupuolta olevilla on keskimaérin.
Luku 1 tarkoittaa, ettd ammattiryhmén tyokyvyttomyyseldkeriski on samalla tasolla kuin
kaikilla samaa sukupuolta olevilla keskiméérin. Lukua 1 suuremmat arvot kertovat, ettéd
tyokyvyttomyyselidkkeiden alkavuus ammattiryhméssa on keskiméérdista suurempi, kun taas
lukua 1 pienemmadt arvot ilmaisevat, ettd riski on keskimaéréistd pienempi. Naisten ja miesten
yksittdiset indeksiluvut eivit ole keskendén vertailukelpoiset, koska vakioimisessa kéytetyt
ilmaantuvuusluvut poikkeavat toisistaan. Liitetaulukoissa on esitetty myds 90 prosentin luot-
tamusvilit.
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4 Tulokset

Jaksolla 1997-2006 alkoi keskimédrin 22 masennusdiagnoosiin perustuvaa tyokyvyttdmyys-
eldkettd kymmentdtuhatta 30—64-vuotiasta tydeldkevakuutettua naista kohden ja vastaavasti
noin 16 eldkettd kymmentétuhatta miestd kohden. Toisin sanoen joka vuosi yksi henkild 455:sti
ei-elékkeelld olevasta naisesta ja 625 miehestd joutui tyokyvyttomyyselidkkeelle masennuksen
takia. Ammattiryhmien viélilld oli suuria eroja masennusperusteisen tyokyvyttomyyseldkkeen
alkavuudessa.

Seuraavassa tulokset on esitetty ikdryhmasséa 30—-64 vuotta. Laskimme vastaavat luvut my6s
ikdryhmassd 30-55 vuotta, koska eri ammateissa voi olla erilaisia tyostdpoistumiskaytintoja,
jotka heijastuvat ikdantyneempien tyontekijoiden tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuuteen.
Ikérajauksella ei ollut vaikutusta ammattiryhmien viélisiin eroihin eldkkeiden alkavuudessa.

4.1 Naisten suuren ja pienen masennusperusteisen
elakealkavuuden ammatit

Naiskuljettajilla ja varastotyéntekijéillda masennuksesta johtuvien eldkkeiden
alkavuus suurinta

Naisista ajoneuvonkuljettajien sekd varastotyontekijoiden ja rahdinkésittelijéiden masennus-
perusteisten eldkkeiden alkavuus oli yli kaksinkertaista ja lehdenjakajien, ldhettien ja puhe-
linmyyjien ldhes kaksinkertaista verrattuna naisten keskiméaéardiseen masennuksesta johtuvien
elakkeiden alkavuuteen (kuvio 4).

Masennusperusteisia eldkkeitd alkoi keskimadrdistd enemman myos esimiestehtdvissa toi-
mivilla naisilla kuten johtajilla (suuryritysten ja yksikoiden johtajat seké ylimmat virkamiehet)
sekd myymaélodiden, ravintoloiden ja suurtalouksien esimiehilla.

Edellisten lisdksi erdissd tyontekijdammateissa (puutarhatyontekijit seké siivoojat ja sairaa-
la- ja keittidapulaiset), toimistotehtivissé (kassanhoitajat ja vakuutusvirkailijat) sekd hoitoalan
ammateissa (sairaanhoitajat, perus- ja ldhihoitajat) masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus
ylitti tilastollisesti merkitsevasti kaikkien naisten keskiarvon.

Myd0s erdissd muissa ammateissa masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus ylitti selvisti
naisten keskiméardisen masennuksesta johtuvien elidkkeiden alkavuuden. Téllaisia ammatti-
ryhmié olivat muun muassa poliisit, hitsaajat ja rakennusalan viimeistely- ja aputehtivissi
toimivat. Ndissd ammateissa kuitenkin naisten maéré oli niin pieni, ettd masennusperusteinen
tyokyvyttomyyseldkealkavuusindeksi ei saavuttanut tilastollista merkitsevyyttd (ks. liitetau-
lukot 2 ja 6).

Naisista hienomekaanikoilla masennuksesta johtuvien eldkkeiden
alkavuus pieninta

Naisilla pienimmat masennusperusteisten eldkkeiden alkavuudet olivat erdissé tietoliikenteen ja
tekniikan alan ammateissa (hienomekaanikot, tekniikan ja luonnontieteen erityisasiantuntijat,

konetekniikan asiantuntijat sekd operaattorit, ddnittéjét ja kuvaajat), késityolaisilla, 1adkareilla
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japroviisoreilla sekd vahtimestareilla. My06s opettajina® (peruskoulun ja lukion opettajat sekd
yliopisto-opettajat), pakkaajina, pankki- ja postitoimihenkildind, varastonhoitajina ja pos-
tinkasittelijoind sekd maanviljelijoind toimivilla naisilla masennukseen perustuvia elédkkeita
alkoi véhin.

Kuviosta 4 nikyy lisdksi muutamia muita ammatteja (fysioterapeutit, virastojen ja laitosten
asiantuntijat, kampaajat ja parturit, myyntineuvottelijat, sihteerit ja teolliset ompelijat), joissa
naisten tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuus masennuksen sairausryhmissé oli jonkin verran

keskimadrdista pienempi.

4.2 Miesten suuren ja pienen masennusperusteisen
elakealkavuuden ammatit

Miehista fysioterapeuteilla ja kuntohoitajilla sekd sosiaalityontekijéilléa
masennuksesta johtuvien eldkkeiden alkavuus suurinta

Miehill erdissd sosiaali- ja terveysalan ammateissa (fysioterapeutit ja kuntohoitajat, sosiaali-
tyontekijat, perus- ja ldhihoitajat), virastojen ja laitosten asiantuntijoilla sekd maa- ja vesiraken-
nusalan avustavissa tehtévissd masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus oli yli kaksinkertaista
verrattuna miesten keskiméardiseen masennuksesta johtuvien eldkkeiden alkavuuteen.

My®6s paperiteollisuustyontekijoilld, meri- ja lentoliikenteen paéllikdilld seké veturinkuljet-
tajilla oli tilastollisesti merkitsevidsti enemmén masennuksen perusteella alkaneita eldkkeit.
Samoin maalareilla, varastonhoitajilla ja postinkasittelijoill4, teollisilla ompelijoilla, puutarha-
tyontekijoilld ja lomittajilla, kaivostyontekijoilld ja kivenhakkaajilla, toimittajilla ja taiteilijoilla
seké varastotyontekijoilld ja rahdinkésittelijoilld masennusperusteisen elédkkeen alkavuus ylitti
tilastollisesti merkitsevésti kaikkien miesten keskiarvon. (Kuvio 5 ja liitetaulukko 6.)

Miehista siivoojilla sekéd sairaala- ja keittibapulaisilla

masennuksesta johtuvien eldkkeiden alkavuus pieninté

Micehisté siivoojilla seka keittio- ja sairaala-apulaisilla oli pienin masennusperusteisten elak-
keiden alkavuus. My®0s sairaanhoitajilla, sotilailla, yliopisto-opettajilla ja tutkijoilla, teollisuu-
den valmistajilla ja kokoonpanijoilla sekd erdissd tekniikan ja luonnontieteiden ammateissa
(hienomekaanikot, konetekniikan, luonnontieteiden ja [T-alan asiantuntijat seki tekniikan ja
luonnontieteiden erityisasiantuntijat), vesiliikenteen tyontekijoilld seké l4édkareillé ja provii-
soreilla masennukseen perustuvien eldkkeiden alkavuus oli pieni.

Miehilld masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus oli tilastollisesti merkitsevasti keski-
madrdistd vihdisempdd myos kirvesmiehilld, maanviljelijoilla sekd ajoneuvojen ja koneiden
kuljettajilla ja korjaajilla (koneasentajat ja -korjaajat sekd tydkoneiden ja ajoneuvojen kuljet-
tajat). (Kuvio 5.)

3 Tarkastelussamme aineopettajat ja luokanopettajat oli yhdistetty samaan ryhméén. Aineopettajien
ja luokanopettajien vililld ei ollut tilastollisesti merkitsevid eroja masennusperusteisten elakkeiden
alkavuudessa. Erityisopettajien sekd ammatinopettajien masennusperusteinen elékealkavuus oli sa-
malla tasolla ja lastentarhanopettajilla eldkkeitd alkoi enemmain kuin muilla naisilla ja miehilld.
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Kuvio 4. Tyokyvyttomyyseldkkeiden ikdvakioitu alkavuus niissd ammateissa, joissa masennuk-
seen perustuvia eldkkeitd on keskimddrdistd enemmdn tai vihemmdn, NAISET.

1 2)

—

ajoneuvonkuljettajat

varastotyontekijat, rahdinkasittelijat

lehdenjakajat, l1ahetit, puhelinmyyjat ym.

myymaldiden ym. esimiehet

puutarhatyontekijat ja lomittajat

ravintola- ja suurtalousesimiehet

johtajat

siivoojat, sairaala- ja keittidapulaiset

kassanhoitajat, vakuutusvirkailijat

sairaanhoitajat

perus- ja lahihoitajat ym.

IN

AR AT BRI

teolliset ompelijat ym.

sihteerit

myyntineuvottelijat ja -sihteerit

kampaajat, parturit ym.

virastojen ja laitosten asiantuntijat

fysioterapeutit, kuntohoitajat

yliopisto-opettajat, tutkijat

maanviljelijat

varastonhoitajat ja postinkasittelijat

pankki- ja postitoimihenkilot

pakkaajat, lajittelijat

opettajat

operaattorit, aanittajat, kuvaajat

vahtimestarit, kiinteistdhuoltomiehet

|&akarit ja proviisorit

konetekniikan asiantuntijat

tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat

kasitydlaiset

hienomekaanikot
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elakkeita / 10 000 henkildvuotta

. masennus D muut mielenterveyden syyt D muut syyt

1) Masennusperusteisten elikkeiden keskiméérdinen alkavuus.
2) Kaikkien tyokyvyttomyyseldkkeiden keskiméérdinen alkavuus.
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Kuvio 5. Tyokyvyttomyyseldkkeiden ikdvakioitu alkavuus niissd ammateissa, joissa masennuk-
seen perustuvia eldkkeitd on keskimddrdistd enemmdn tai vihemmdn, MIEHET.
1) 2)

T T

fysioterapeutit, kuntohoitajat | |

sosiaalityontekijat

perus- ja lahihoitajat ym. [ |

virastojen ja laitosten asiantuntijat

maa- ja vesirakenn. avustavat tyntekijat |

paperiteollisuustydntekijat | |

meri- ja lentoliikenteen paéllikét ym. [ |

maalarit | |

varastonhoitajat ja postinkasittelijat

teolliset ompelijat ym.

puutarhatyontekijat ja lomittajat

kaivostyontekijat, kivenhakkaajat

veturinkuljettajat

toimittajat, taiteilijat

varastotyontekijat, rahdinkasittelijat

IN

ajoneuvonkuljettajat

tyokoneiden kuljettajat

tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat

koneasentajat ja -korjaajat

maanviljelijat

kirvesmiehet

I
I
I
|
I
|
| I
il
I
I
| I
I
I
I
I
I
IT- ja sdhkoalan asiantuntijat |
I

|aakarit ja proviisorit

vesiliikenteen tyontekijat

konetekniikan asiantuntijat ]::l

hienomekaanikot

teolliset valmistajat ja kokoonpanijat

yliopisto-opettajat, tutkijat

|
|
H
sotilaat :'
1

sairaanhoitajat

siivoojat, sairaala- ja keittidapulaiset
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. masennus D muut mielenterveyden syyt D muut syyt

1) Masennusperusteisten eldkkeiden keskiméaérdinen alkavuus.
2) Kaikkien tyokyvyttomyyseldkkeiden keskiméardinen alkavuus.
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4.3 Masennusperusteisten elakkeiden alkavuus
suhteessa muista syista alkaviin elakkeisiin

Kuvioissa 4 ja 5 on masennusperusteisten elédkkeiden alkavuuden liséksi esitetty tyokyvyt-
tomyyseldkkeiden alkavuus kaikissa muissa mielenterveyden ja kdyttdytymisen héiriissi ja
lisdksi kaikissa muissa sairauksissa. Muiden sairauksien ryhma siséltdd ne tyokyvyttomyyseldk-
keet, joissa ensimmadinen tai toinen diagnoosi ei ole ollut mielenterveyden ja kdyttdytymisen
hairio (FO0-F99).

Asiantuntijatehtdvissd masennus korostuu
ty6kyvyttomyyseldkkeen perusteena muita syitd enemman

Naisista johtajilla, kassanhoitajilla ja vakuutusvirkailijoilla sekd sairaanhoitajilla masennuk-
seen perustuvia eldkkeitd alkoi keskimaardistd enemman, mutta kaikkiaan nidissd ammateissa
tyokyvyttomyyseldkkeitéd alkoi keskimédrdistd vihemman.

Miehisté vastaava tilanne oli sosiaalityontekijoilld?, virastojen ja laitosten asiantuntijoilla
sekd toimittajilla ja taiteilijoilla. Toimittajia ja taiteilijoita lukuun ottamatta ndissd ammatti-
ryhmissd muiden mielenterveyssyiden osuus oli keskiméérdista pienempi.

Naisista ja michistd yliopisto-opettajilla ja tutkijoilla, peruskoulun ja lukion opettajilla’,
ladkareilld ja proviisoreilla sekd tekniikan ja luonnontieteiden erityisasiantuntijoilla masennuk-
seen perustuvia eldkkeitd alkoi keskimaérdistd vahemman. Heilld myos kaikkiaan tyokyvyt-
tomyyselidkkeiden alkavuus oli keskiméddrdistd pienempi. Esimerkiksi yliopisto-opettajien ja
tutkijoiden tyokyvyttomyyseldkkeiden kokonaisalkavuus oli naisilla 39 prosenttia ja michilla
28 prosenttia siitd mitd muilla ammatissa toimineilla (ks liitetaulukko 3). Michistd myds so-
tilailla ja sairaanhoitajilla sekd masennukseen perustuva alkavuus ettd tyokyvyttomyyselak-
keiden kokonaisalkavuus oli pieni. Muihin mielenterveyssyihin perustuvia eldkkeitd heilld oli
poikkeuksellisen vahén.

Tyéntekijaammateissa painottuvat enemmén
muut tyékyvyttémyyden syyt kuin masennus

Sekai naisilla ettd miehilld kaikissa niissd suuren masennusperusteisen eldkealkavuuden am-
mateissa, jotka sisdlsivit fyysistd tyotd (ns. tyontekijdammatit), tyokyvyttomyyselakkeiden
kokonaisalkavuus oli my6s suuri (ks. kuviot 4 ja 5). Téllaisia ammatteja olivat esimerkiksi
puutarhatydntekijat sekd naisilla siivoojat ja sairaala- ja keittidapulaiset ja miehilld maa- ja
vesirakennusalan avustavat tyontekijéat. Naissd ammateissa my0s muiden mielenterveyssyiden

osuus tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuudessa oli suuri.

4 My0s naisista sosiaalityontekijoilld masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus oli keskiméaaraista
suurempi ja kaikkien tyokyvyttomyyselidkkeiden keskiméérdistd pienempi. Masennusperusteisten
elakkeiden keskimadriistd pienempi alkavuus ei kuitenkaan ollut tilastollisesti merkitseva.

5 Opettajien keskimaardistd pienempi masennusperusteisten elédkkeiden alkavuus oli tilastollisesti
merkitseva vain naisilla.
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Naisista maanviljelijat, varastonhoitajat ja postinkésittelijat, pakkaajat sekd vahtimestarit olivat
esimerkkejd ammateista, joissa masennusperusteisia eldkkeité alkoi keskimaaraistd vihemmén,
mutta kokonaiseldkealkavuus oli keskiméérdistd suurempaa. Miehilld vastaavia ammatteja
olivat kirvesmiehet, vesiliikenteen tyontekijat, siivoojat seké ajoneuvojen kuljettajat. Etenkin

miessiivoojilla tydkyvyttomyyden perusteena muut mielenterveyssyyt olivat erittdin yleisié.

4.4 Masennusperusteisten eldakkeiden alkavuus
saman ammattiryhman naisilla ja miehilla

Naisten masennukseen perustuvien elidkkeiden alkavuus oli keskiméérin 39 prosenttia suu-
rempi kuin miesten (90 %:n luottamusvéli 32-46 %), mika oli tilastollisesti merkitseva ero.
Seuraavassa tarkastelemme onko sukupuolten vililld eroa eldkealkavuudessa myos silloin,
kun kyse on samassa ammatissa toimineista naisista ja miehistd. Kuviossa 6 ovat mukana ne
ammattiryhmét, joissa kummankin sukupuolen henkildtydvuosien mééra oli vahintddn 1 100
(ks. liitetaulukko 2).

Kuviossa 6 naisten masennukseen perustuvien elédkkeiden alkavuus on esitetty pystyakselilla
ja miesten vaaka-akselilla. Punainen vaakaviiva ilmaisee naisten keskimédridisen masennus-
perusteisten eldkkeiden alkavuuden (22 alkanutta eldkettd 10 000 henkilévuotta kohden) ja
pystyviiva miesten (16 alkanutta eldkettd 10 000 henkildvuotta kohden). Nama viivat jakavat
alueen neljaén lohkoon, joissa masennukseen perustuvien elikkeiden alkavuus oli omaan
sukupuoleen verrattuna: I) naisilla keskimaardistd suurempi ja michilld pienempi, 1) seké
naisilla ettd miehilld keskimédréistd suurempi, I1I) seké naisilla ettd miehilld keskiméériista

pienempi ja I'V) naisilla keskimairéistd pienempi ja miehilld suurempi.

L&ékdérin ja opettajan ammateissa masennusperusteisten
eldkkeiden alkavuudessa ei eroa sukupuolten vililla

Sellaiset ammatit, joissa naisten ja miesten masennusperusteisten elékkeiden alkavuus oli yhté
suuri, ovat kuvion 6 mustalla diagonaaliviivalla. Nim& ammatit sijoittuivat [&hinn lohkoihin
III ja IV. Toisin sanoen silloin, kun alkavuudessa ei ollut sukupuolten vililla eroa, alkavuus
oli joko molemmilla sukupuolilla tai ainakin naisilla oman sukupuolen keskiarvoa pienempi.
Tallaisia ammatteja tai ammattiryhmid olivat muun muassa kokit, pakkaajat, opettajat, lddkarit
ja késityoldiset.

Erdissd ammateissa, joissa seké naisilla ettd miehilld masennusperusteisen eldkkeen alkavuus
oli pieni (lohko III), sukupuolten vélillad oli kuitenkin eroa. Esimerkiksi yliopisto-opettajanaisten

eldkealkavuus oli yli kaksinkertainen miehiin verrattuna.
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Kuvio 6. Masennusperusteisten eldkkeiden ikdvakioitu alkavuus naisilla ja miehilld eri amma-

teissa.
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Miehet, masennusperusteisia elakkeitd / 10 000 henkildvuotta

Kuvioon siséltyvit ne ammattiryhmat, joissa sekd naisten ettd miesten henkildvuosien mééré oli vdhintdan 1 100.
Joissakin ryhmissd masennukseen perustuvien eldkkeiden alkavuus ei molemmilla sukupuolilla poikennut
tilastollisesti merkitsevésti keskimdardisestd alkavuudesta (ks. liitetaulukko 5). Tekstissd (luku 4.4) mainitut
ammattinimikkeet nékyvét kuvassa, muut 10ytyvit alla olevasta listasta.

1 lehdenjakajat, lahetit, puhelinmyyjét ym. 21 ammatilliset opettajat ja erityisopettajat
2 sosiaali- ja urheiluohjaajat 22 myyjat ja tuote-esittelijét

3 myynnin ja rahoituksen asiantuntijat 23 pienyritysten johtajat

4  myymaildiden esimichet 24 kirjapaino- ja valokuvaustyontekijat

5 koneasentajat ja -korjaajat 25 teolliset ompelijat, kutojat ym.

6 kemianteollisuuden ja voimalaitosten tyontekijit 26 terveydenhuollon asiantuntijat

7 kassanhoitajat ja vakuutusvirkailijat 27 sihteerit

8 ravintola-, suurtalous- ja siivousesimiehet 28 puusepit, puutavaran kasittelijat

9 maa- ja vesirakennusalan avustavat tyontekijat 29 liike-eldmin ja lainopin erityisasiantuntijat
10 séhko- ja IT-asentajat ja korjaajat 30 myyntineuvottelijat ja -sihteerit

11 toimistotyontekijét 31 IT- ja sdhkdalan asiantuntijat, agrologit
12 tarjoilutyontekijit 32 maanviljelijat

13 elintarviketyontekijét 33 varastonhoitajat ja postinkdsittelijét

14 liike-elamén palveluiden valittdjat 34 pankki- ja postitoimihenkilot

15 toimittajat ja taiteilijat 35 paperiteollisuustyontekijét

16 sepit 36 operaattorit, danittdjat, kuvaajat ym.

17 lentoeminnat, purserit, konduktdorit, oppaat 37 vahtimestarit ja kiinteistdhuoltomiehet
18 rakennusalan ja -teollisuuden asiantuntijat 38 konetekniikan asiantuntijat

19 papit ja diakonit
20 teolliset valmistajat ja kokoonpanijat

28

39 tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat
40 hienomekaanikot
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Fysioterapeuteilla ja kuntohoitajilla masennusperusteisia eldkkeita
alkaa naisilla vdahédn, miehilla paljon

Vaikka masennukseen perustuvien eldkkeiden alkavuus kokonaisuudessaan oli naisilla suu-
rempi kuin miehilld, joissakin ammattiryhmissé alkavuus oli kuitenkin naisilla keskiméaaréisté
pienempi ja michilld keskiméérdista suurempi (lohko IV). Nédihin ammatteihin kuuluivat muun
muassa fysioterapeutit ja kuntohoitajat, virastojen ja laitosten asiantuntijat seka kirjasto- ja ar-
kistotyontekijat. Esimerkiksi fysioterapeutti- ja kuntohoitajamiesten masennukseen perustuvien
elakkeiden alkavuus oli lahes kolminkertainen saman ammattiryhmén naisiin verrattuna.

Johtajista naiset siirtyvdt masennuksen vuoksi eldkkeelle
keskimdééraistd useammin, miehet harvemmin

Muutamassa ammattiryhméssd naisten masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus oli huo-
mattavan suuri ja miesten puolestaan jai alle keskiarvon (lohko I). Esimerkiksi naisjohtajilla
tyokyvyttomyyselakkeitd alkoi kaksinkertaisesti miesjohtajiin verrattuna (ks. liitetaulukko 5).
Muita tdllaisia ammatteja olivat muun muassa poliisit, ajoneuvonkuljettajat, siivoojat ja
sairaanhoitajat. Naispoliiseja oli aineistossa kuitenkin lukuméérdisesti vahén (henkil6vuosi-

maérd 1 173), joten naisten suuri eldkealkavuus voi myds olla sattumaa.

Puutarhatyontekijoistd sekd naisilla etta miehilla
paljon masennusperusteisia eldkkeita

Lohkon I ammateissa, esimerkiksi puutarhatyontekijoillé ja lomittajilla, oli masennusperus-
teisten eldkkeiden alkavuus keskimaardistd suurempaa seké naisilla ettd miehilld. Kuitenkin
monissa ndistd ammateista naisilla ja miehilld oli suuriakin eroja masennukseen perustuvien
eldkkeiden alkavuudessa. Pédsddntoisesti suuren eldkealkavuuden naisvaltaisissa ammateissa
(esim. sosiaalityOntekijét seké perus- ja ldhihoitajat) miesten eldkealkavuus oli suurempi kuin
naisten ja miesvaltaisissa ammateissa (esim. varastotyontekijit ja rahdinkésittelijit) vastaavasti

naisten eldkealkavuus oli suurempi kuin miesten (ks. tarkemmin luku 4.5).

4.5 Masennusperusteinen tyokyvyttomyys
nais- ja miesvaltaisissa ammateissa

Naiset ja miehet toimivat suureksi osaksi eri ammateissa. Naisista 72 prosenttia toimi naisval-
taisissa ammattiryhmissé (naisia 60—100 % ammatissa toimivista) ja miehistd 76 prosenttia
miesvaltaisissa ammateissa (miehid 60—100 %).

Useimmat niistd ammateista, joissa oman sukupuolen edustajia oli hyvin véhén (alle 20 %),
olivat sekd naisilla ettd miehilld poikkeuksellisen suuren tai pienen masennukseen perustuvan
elikealkavuuden ammatteja.

Naisilla suurin masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus oli miesvaltaisilla aloilla, joihin
siséltyi fyysisesti kuormittavia tehtavia. Nditd ammatteja olivat esimerkiksi ajoneuvonkuljettajat
sekd varastotyontekijit ja rahdinkésittelijat. Toisaalta sellaisissa miesvaltaisissa ammattiryh-

missé, joissa yhdistidvina tekijana oli tekninen asiantuntemus, naisten masennusperusteinen
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eldkealkavuus oli erittdin pieni (tekniikan ja luonnontieteiden erityisasiantuntijat sekd kone-
tekniikan asiantuntijat).

Miehilld suurimman masennusperusteisen eldkealkavuuden ammattiryhmaét olivat nais-
valtaisia: fysioterapeutit ja kuntohoitajat, sosiaalitydntekijit sekd perus- ja ldhihoitajat. Sen
sijaan kahdessa muussa naisvaltaisessa hoitoalan ammattiryhméssd — sairaanhoitajat seké
siivoojat ja sairaala- ja keittidapulaiset — miehilld alkoi suhteellisesti vahiten masennukseen
perustuvia eldkkeita.

Poikkeuksellisen suuren tai pienen masennusperusteisen eldkealkavuuden ammattien jou-
kossa oli kuitenkin seké naisilla ettd miehilld my0s niitd ammatteja, joissa oma sukupuoli oli
enemmistond. Esimerkiksi sairaanhoitajat ja siivoojat olivat naisilla suuren elédkealkavuuden
naisvaltaisia ammatteja. Miehilla taas erdilld miesvaltaisilla aloilla kuten veturinkuljettajilla,
paperityontekijoilld ja maalareilla masennusperusteisia eldkkeitd alkoi keskiméaardistd sel-
vésti enemmdn ja toisaalta keskimééréistd vihemmén esimerkiksi sotilailla ja konetekniikan
asiantuntijoilla.

Kaiken kaikkiaan naisvaltaisissa ammattiryhmissd masennusperusteisten eldkkeiden alka-
vuus oli suurempi kuin ammattiryhmissé, joissa naisia ja michid oli ldhes yhti paljon tai joissa

miehid oli enemmisto (taulukko 3).

Taulukko 3. Masennusperusteisten eldkkeiden ikdvakioitu alkavuus nais- ja miesvaltaisissa
ammattiryhmissd.

Naisten osuus Alkavuus 10 000 henkilo- 90 %:n
ammattiryhmassa vuotta kohden luottamusvali
60-100 % 21,2 20,3-22,2
40-59 % 17,7 16,3-19,3
0-39 % 16,8 16,0-17,6

4.6 Tyontekijamaaraltaan suuret ammatit ja
masennusperusteinen tyokyvyttomyys

Kuviossa 7 on esitetty masennusperusteisten elikkeiden alkavuus kymmenessd henkilévuo-
simddriltddn suurimmassa naisten ja miesten ammattiryhméssa.

Naisten kymmenestd suurimmasta ammattiryhmésti neljassd masennusperusteisia eldk-
keitd alkoi keskimdérdistd enemmén. Namé neljd ryhmai — toimistotyontekijat’, perus- ja
lahihoitajat, siivoojat ja sairaala- ja keittidapulaiset sekd sairaanhoitajat — kuuluivat viiden
suurimman ammattiryhmén joukkoon ja kattoivat kolmanneksen kaikista naisten alkaneista

masennusperusteisista eldkkeista.

6  Toimistotyontekijoiden masennusperusteisten elidkkeiden alkavuus ei kuitenkaan poikennut
tilastollisesti merkitsevasti naisten keskiméaraisestd alkavuudesta.
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Miehilld kymmenen suurimman ammattiryhmén joukossa oli kaksi ryhméi — rakennusalan ja
teollisuuden asiantuntijat sekd myyjit ja tuote-esittelijat — joissa masennusperusteisen elikkeen
alkavuus oli hieman keskimééardistd suurempi. (Erot eivit olleet tilastollisesti merkitsevid.)

Kumpikaan ei sijoittunut miesten viiden suurimman ammattiryhmén joukkoon.

Kuvio 7. Masennusperusteisten eldkkeiden ikdvakioitu alkavuus ammattiryhmissd, joissa
henkilévuosien mddrd on suurin.

Naiset alkawuus o

toimistotyontekijat 84 958

perus- ja lahihoitajat ym. 81 891
siivoojat, sairaala- ja keittidapulaiset 63 304
myyjat ja tuote-esittelijat 56 975
sairaanhoitajat 56 330

sihteerit 54 976

virastojen ja laitosten asiantuntijat 38 417
maanviljelijat 36 846

opettajat 33 563

ammatilliset ja erityisopettajat 28 944

0 5 10 15 20 25 30 35
masennusperusteisia eldkkeitd / 10 000 henkildvuotta

Miehet keskim. henkilé-

alkavuus vuodet
tekniikan ja luonnont. erityisasiant. 88 576
ajoneuvonkuljettajat 66 648

johtajat 58 671

maanviljelijat 55930

koneasentajat ja korjaajat 44 290
rakennusalan ja -teollisuuden asiantuntijat 38 394
s&hko- ja IT-asentajat ja korjaajat 29 437
kirvesmiehet 25 992

myyijat ja tuote-esittelijat 24 690

IT- ja sahkoalan asiantuntijat 23610

0 5 10 15 20 25 30 35
masennusperusteisia eldkkeitd / 10 000 henkildvuotta
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4.7 Ammatin vaihtaminen ja masennusperusteinen tyokyvyttomyys

Ammatin vaihtaminen on suhteellisen yleistd. Osalle tutkimusvéestostd ammatiksi on voinut

madrdytyd ammatti, jossa he ovat toimineet vain osan urastaan. Taulukossa 4 on esitetty am-

matin vaihtamisosuudet erikseen masennuksen tai muun syyn vuoksi eldkkeelle siirtyneille

sekd niille, jotka eivit olleet siirtyneet lainkaan tydkyvyttomyyseldkkeelle.

Tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneet olivat vaihtaneet ammattiaan harvemmin kuin ne,

jotka eivdt seurannan aikana siirtyneet tyokyvyttomyyseldkkeelle (taulukko 4). Ammatin

vaihtaminen ei ollut yhteydessa siihen, kuinka yleistd masennusperusteisen eldkkeen alkavuus

ammatissa oli.

Taulukko 4. Ammattia vaihtaneiden osuus (%) tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen ja suku-

puolen mukaan.

Kaksi ammattitietoa Vain yksi .
. . Ei
Muutos Ei ammatti- - attia  YE
muutosta tieto
Naiset
Siirtynyt masennuksen vuoksi eldkkeelle 19 65 14 3 100
Siirtynyt muusta syysta tyokyvyttémyys-
elakkeelle 17 68 12 3 100
Ei siirtynyt tyokyvyttdmyyselakkeelle 30 51 16 3 100
Miehet
Siirtynyt masennuksen vuoksi elédkkeelle 18 64 16 2 100
Siirtynyt muusta syysta tyokyvyttdmyys-
elakkeelle 16 67 15 3 100
Ei siirtynyt tyokyvyttdmyyselakkeelle 32 51 15 2 100
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5 Yhteenveto ja pohdinta

5.1 Keskeiset tulokset

Naisten masennusperusteisten elikkeiden alkavuus oli noin 40 prosenttia suurempi kuin mies-
ten. Keskiméarin masennukseen perustuvia eldkkeitd alkoi naisilla 22 ja miehilld 16 oman
sukupuolen 10 000 henkildvuotta kohden. Seki naisilla ettd miehilld erottui ammatteja,
joissa alkavuus oli selvisti keskimaérdistd suurempi tai pienempi. Joissakin ammateissa ma-
sennusperusteisia eldkkeitd ei seuranta-aikana 1997-2006 alkanut lainkaan, kun suurimmat
alkavuusluvut olivat naisilla 71 ja miehilld 48 (10 000 henkilévuotta kohden).

Masennusperusteisia elidkkeitd alkoi eniten naisista ajoneuvonkuljettajilla, varastotyon-
tekijoilld, lehdenjakajilla ja puhelinmyyjilld, puutarhatyontekijoilld ja lomittajilla, esimiehilla
jajohtajilla, siivoojilla, kassanhoitajilla, sairaanhoitajilla sekd perus- ja lahihoitajilla. Miehilla
vastaavasti suurimman alkavuuden ammatteja olivat muun muassa fysioterapeutit ja kunto-
hoitajat, sosiaalityontekijat, perus- ja ldhihoitajat, virastojen ja laitosten asiantuntijat, maa- ja
vesirakennusalan avustavat tyontekijét, paperiteollisuustyontekijét, meri- ja lentoliikenteen
paallikot, maalarit, varastonhoitajat, puutarhatyontekijét ja lomittajat, veturinkuljettajat, toi-
mittajat ja taiteilijat sekd varastotyontekijét.

Naisista masennusperusteisten elédkkeiden alkavuus oli pieni muun muassa hienomekaani-
koilla, késityoléisilld, tekniikan ja luonnontieteiden asiantuntijoilla, 1dékéreillé ja proviisoreilla,
vahtimestareilla, operaattoreilla, opettajilla, pankki- ja postitoimihenkil6illd sekd maanvil-
jelijoilla. Miehistd alkavuus oli pieni muun muassa siivoojilla, sairaanhoitajilla, sotilailla,
yliopisto-opettajilla ja tutkijoilla, teollisilla valmistajilla ja kokoonpanijoilla, hienomekaani-
koilla, konetekniikan asiantuntijoilla, vesiliikennetyontekijoilld, 14dkareillé ja proviisoreilla,
IT- ja sdhkdalan asiantuntijoilla sekd kirvesmiehilld ja maanviljelijoilla.

Asiantuntija-ammateissa masennus oli suhteellisesti merkittdvampi tyokyvyttomyyselak-
keen peruste kuin muut sairaudet. Tyontekijdammateissa masennuksen lisdksi myos muut
sairaudet olivat usein tyokyvyttomyyden syynd ja tyokyvyttomyyseldkkeitd alkoi kaiken
kaikkiaan paljon.

Naisten viidestd henkildvuosiméériltdin suurimmasta ammatista neljassé (toimistotyon-
tekijdt, perus- ja ldhihoitajat, siivoojat ja sairaala- ja keittidapulaiset sekd sairaanhoitajat)
masennusperusteisia eldkkeitd alkoi keskimédréistd enemman. Ndmai neljd ammattia kattoivat
kolmanneksen kaikista naisten alkaneista masennusperusteisista eldkkeistd. Miehilld viiden
henkildvuosimddrdltddn suurimman ammatin joukossa masennusperusteisten alkavuus oli

keskimédraistd pienempi.

5.2 Ammattiryhmittaisten erojen pohdintaa

Ammattiryhmittdiset erot masennusperusteisten elikkeiden alkavuudessa voivat liittyd moniin
eri taustatekijoihin. Kyseessi saattavat olla esimerkiksi erot masennustilojen yleisyydessé tai
muiden samanaikaisten sairauksien esiintyvyydessé eri ammateissa. Kyse voi myos olla ty6-
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tehtdvien erilaisista kuormitus- ja voimavaratekijoistéd seki eroista tyohyvinvointitoiminnassa,
varhaisen tuen kdytinnoissa seka tydsuojelussa ja tyoterveyshuollossa. Lisidksi ammattiryhmien
vililla on eroja eldkekdytinndissd ja muissa tyOsséd jatkamiseen liittyvissé tekijoissd, jotka

voivat heijastua masennusperusteisten elidkkeiden alkavuuteen.

Masennuksen yleisyys eri ammateissa
Ammattiryhmittéiset erot masennusperusteisten elikkeiden alkavuudessa voivat heijastaa
masennuksen esiintyvyyseroja eri ammateissa. Masennuksen yleisyys ammatissa voi liittyd

Suomessa tehdyssd Ty0 ja terveys 2006 -haastattelututkimuksessa ammattiryhmittdin
tarkasteltuna henkinen rasittavuus oli yleisinté erityisasiantuntijoilla, johtajilla ja ylimmilla
virkamiehilld (Elo ja Ervasti 2006). Vakavaa tyouupumusta todettiin Terveys 2000 -aineistossa
yleisimmin prosessi- ja kuljetustyontekijoilld, siivoojilla ja vahtimestareilla sekd toimisto- ja
asiakaspalvelutyontekijoilld (Ahola ym. 2004).

Edelld mainituista ammateista tdssi tutkimuksessa naisista johtajilla ja ylimmilld virka-
michilld, toimistotyontekijoilld sekid siivoojilla ja kuljetustyontekijoilld oli kaikilla keski-
médrdistd suurempi masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus. Tdma saattaa osin heijastaa
masennustilojen yleisyytti ndissd ammateissa. Kuitenkin tdssé aineistossa naisista erityisasian-
tuntijoilla ja vahtimestareilla ja useampien edelld mainittujen ammattien miehilld elakkeiden
alkavuus masennuksen vuoksi oli keskimééréistd pienempi.

Osa eroista masennuksen yleisyydessd ammattien vélilld voi selittyd silld, ettd eri am-
matteihin on jo alunperin hakeutunut tai myéhemmin siirtynyt masennukseen altistavien
tekijoiden suhteen erilaisia ihmisid. Masennusalttiuteen perustuvaa ammattiin valikoitumista

el rekisteriaineistolla voi luonnollisestikaan tutkia.

Muut sairaudet eldkkeen perusteena
Muut samanaikaiset mielenterveyden hiiridt ja somaattiset sairaudet ovat yleisid masennuk-
sen yhteydessd (Melartin ym. 2002; Vuorilehto ym. 2005). Monihiiridisyys liittyy huonoon
ennusteeseen, kuten uusiutumisriskiin, osittaiseen toipumiseen ja toimintakyvyn laskuun.
Myo6s masennuksen vuoksi eldkkeelle siirtyneilld samanaikaiset muut sairaudet ovat yleisiad
(Honkonen ym. 2007b). Masennus voi jdada rekisterdimatta tyokyvyttomyyden syyna silloin,
kun henkil6lld on muita sairauksia, jotka ovat ensisijaisesti aiheuttaneet tyokyvyttomyyden
jariittavat yksindén tyokyvyttomyyden perusteeksi. Tdssd tutkimuksessa esimerkiksi naisista
maanviljelijit ja vahtimestarit ja miehistd kirvesmiehet ja vesiliikenteen tyontekijat kuuluivat
ammatteihin, joissa masennusperusteisten elidkkeiden alkavuus oli keskiméériista pienempi,
mutta kokonaiseldkealkavuus oli keskiméaardistd suurempi. On mahdollista, ettd ndissd amma-
teissa toimineilla masennustilojen esiintyvyys ei ollut keskiméérdistd pienempi, mutta muilla

sairauksilla oli huomattavampi merkitys tydkyvyn heikkenemiselle.
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Ammattien erilaiset kuormitus- ja voimavaratekijit

Ammatin vaatimukset voivat vaikuttaa sithen, miten masentunut selviytyy tehtdvistdan. Ma-
sennus heikentid suoriutumista tehtdvistd, joissa vaaditaan paitoksentekokykyd, hyvid vuo-
rovaikutustaitoja tai joissa on runsaasti asiakaskontakteja (Adler ym. 2006; Lerner ym. 2004).
Toistuvat epdonnistumiset tai kokemus péarjaamattomyydestd voivat pitkittdéd tai syventda
masennusta, kun taas selviytyminen ja muut myonteiset kokemukset ja yhteisollisyyden tunne
voivat tukea tydssé jatkamista. TyOntekijan psyykkistd vointia tukee tyd, jonka vaatimukset
ovat osaamiseen ja muihin voimavaratekijoihin ndhden kohtuulliset ja johon tyontekiji padsee
itse vaikuttamaan. TyOpaikan toimivat ihmissuhteet, oikeudenmukainen kohtelu, hyva ilmapiiri
sekd ldahiesimiehiltd ja tyotovereilta saatu tuki edistdvit tydssd selviytymistd silloinkin kun
tyontekijélld on terveysongelmia (ks. esim. Pensola ja Jarvikoski 2006; Virtanen ym. 2007).

Tyon luonne voi osittain selittdd esimerkiksi naisvaltaisten ammattien keskimaardista
suuremman masennusperusteisten eldkkeiden alkavuuden. Naisvaltaiset ammatit sisdltavét
paljon ihmissuhdetyoté, johon voi sisdltyd psyykkisid riskitekijoitd. Tyo ja terveys 2006 -tut-
kimuksessa henkisté rasittavuutta koettiin toimialoittain tarkasteltuna eniten koulutuksessa
ja sosiaali- ja terveysalalla (Elo ja Ervasti 2006). Téssa tutkimuksessa sosiaalityontekijoilla,
perus- ja lahihoitajilla seké naissairaanhoitajilla masennusperusteisten elidkkeiden alkavuus
oli keskiméaardistd suurempaa.

Opettajien masennusperusteisten elikkeiden alkavuus oli sen sijaan keskimaardistd pie-
nempdd. Opettajia koskeva tulos on kuitenkin linjassa aiempien USAssa ja Ranskassa sekd
miesten osalta myos Norjassa tehtyjen masennuksen esiintyvyyttd koskevien tutkimusten
kanssa (Eaton ym. 1990; Sanne ym. 2004; Kovess-Masfety ym. 2006). On mahdollista, ettd
opettajan tydssd on kuormittavuudesta huolimatta my0s sellaisia voimavaratekijoitd, jotka
tukevat tydssd jatkamista. Esimerkiksi Hakasen (2004) tutkimuksessa korostuu opettajien
tyohon liittyva tyon imu.

Joissakin tehtéivissd ammattiin liittyvit suuret kognitiiviset vaatimukset voivat haitata
tyOssé suoriutumista jopa lievdsti masentuneena. Erityisesti tehtidvissd, joihin liittyy muiden
henkildiden turvallisuus, vaaditaan tyontekijoiltd suurta tarkkuutta, huomiokykyé ja nopeita
ratkaisuja. Tdssd tutkimuksessa esimerkiksi naisista ajoneuvonkuljettajilla ja miehisti veturin-
kuljettajilla sekd meri- ja lentoliikenteen johdossa toimivilla masennusperusteisten eldkkeiden
alkavuus oli keskimddrdistd suurempaa.

Ammatin kuormitus- ja voimavaratekijdt liittynevét my0ds naisjohtajien ja ylimpien virka-
miesten suureen masennusperusteisten eldkkeiden alkavuuteen. Naisjohtajilla’ ndiden eldkkei-
den alkavuus oli keskimaérdistd suurempaa toisin kuin miesjohtajilla. Aiemmassa suomalaisessa
haastattelututkimuksessa naisjohtajat kokivat miesjohtajia enemmén tyon méaéran kuormitusta
kaikilla johtajatasoilla. Ylimmalla johtajatasolla oli vihemmaén tyonkuormittavuuteen liitty-
vid tekijoitd ja enemman tyon voimavaratekijoitd kuin alemmilla johtajatasoilla (Tarvainen

ym. 2005). Koska naisjohtajia on vihemmaén ylemmilld tasoilla kuin miehid, osa heididn

7  Pienyritysten naisjohtajilla masennusperusteisten eldkkeiden alkavuus ei kuitenkaan ollut kes-
kimaérdistd suurempi. Tulos ei ole samansuuntainen aiemman tanskalaisen tutkimuksen kanssa
(ks. luku 2.2, Wieclaw ym. 2005).
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suuremmasta tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuudestaan voi selittya erilaisilla tyotehtivilla
ja ndihin liittyvilld kuormitustasoeroilla®.

Tyokyvyttomyyseldakkeiden suurempi alkavuus naisjohtajilla voi my0s olla yhteydessa tyon
ja kodin vilisten ristiriitojen kasautumiseen (ks. van Daalen ym. 2009). Toisaalta kyseessa
voi olla my0s ajankohtaan liittyvd 16ydos. Viime vuosina on toteutettu paljon tydeldmédn
ja tyon tekemiseen liittyvid hallinnollisia ja sisdllollisid muutoksia. Niméa muutokset voivat
lisdtd psyykkistd oireilua etenkin tyonjohtotehtévissd (Chevalier ym. 1996). Tyohon liitty-
vien muutosten kuormittavuus saattaa kohdistua eniten juuri naisille tyypillisiin véliportaan
johtotehtdviin.

Tyopaikoilla on monia keinoja yllapitia tyossd olevien terveytti ja tyokykya. Tyohyvinvointia
jatyossé jaksamista tukevat muun muassa yritysten ja tyontekijoiden tarpeesta lahtevien joustojen
yhteensovittaminen, ikdjohtaminen, henkinen tydsuojelu seké osatyokykyisten erityistarpeiden
huomioiminen. Tydterveyshuolto on puolestaan avainasemassa masennuksen tunnistamisessa
ja oikea-aikaisen hoidon ja kuntoutuksen kdynnistimisessd. Ndiden keinojen yleisyydessd voi
olla ammattiryhmittdisia eroja. Esimerkiksi maanviljelijoilld, yksinyrittdjilld ja epatyypillisten
tydsuhteiden ammateissa toimivilla mahdollisuus tydterveyshuollon tukeen on usein pieni.

Erot muiden sosiaaliturvamuotojen kdytéssa

Seka tyokyvyttomyyseldkkeelle ettd muille elakkeille siirtymiseen liittyvit sdddokset ja kdy-
tannot voivat vaikuttaa ammattiryhmittéisiin eroihin tyokyvyttomyyselidkkeelle siirtymisessé.
Yksityiselld ja julkisella sektorilla on esimerkiksi eroa tyokyvyttomyyden késitteen méadritte-
lyssd. Julkisella sektorilla tyokyvyttomyyseldkkeen saamisen edellytyksend on — silloin kun
palvelussuhde on vield voimassa — kykenemittomyys omaan ty6hon, kun taas yksityiselld
sektorilla tarkastellaan ty0hon kykenemistd aina omaa tyotd laajemmin. Julkisen sektorin
tyokykymaarittelyn ammatillisuus saattaa jonkin verran lisdtd joidenkin julkisen sektorin am-
mattiryhmien masennusperusteisten eldkkeiden alkavuutta. Téssé aineistossa tdllaisia ryhmid
voivat olla esimerkiksi michistd sosiaalityontekijét, perus- ja l&hihoitajat seké virastojen ja
laitosten erityisasiantuntijat. Toisaalta kyseisten ammattien naisista ainoastaan perus- ja ldhi-
hoitajilla masennusperusteisten elidkkeiden alkavuus oli keskimééraistd korkeampi.

Eri ammateissa on ollut erilaisia vanhuuselékeikié. Julkisen sektorin ammatillisista
eldkei’istd luovuttiin vuonna 1989, mutta silloin ty0ssd olleet saattoivat sdilyttdd alemmat
elidkeikdnsa. Tallaisia ammatteja ovat muun muassa opettajat, palomiehet, perushoitajat, polii-
sit, sairaanhoitajat, sotilaat ja veturinkuljettajat. Varhainen vanhuuselidkkeelle siirtyminen voi
vahentdd tyokyvyttomyyseldkkeiden kayttod, koska tyokyvyttomyys useimmiten alkaa vasta

myohemmalld i4lld. Masennuksen vuoksi elékkeelle siirtyvét ovat kuitenkin nuorempia kuin

8 Tassa tutkimuksessa johtajista kolmannes oli naisia, miké vastaa johtajien jakaumaa vuonna 2005
(www.stat.fi). Naisjohtajia on vidhemman kuin miesjohtajia ja he toimivat osin erityyppisissd
johtajatehtdvissd. Esimerkiksi, kun kaikista naisjohtajista pda- ja toimitusjohtajia oli noin 6 %,
miesjohtajilla vastaava osuus oli 13 %. Teollisuusjohtajia naisjohtajista oli 1 % (miesjohtajista
7 %), hotelli- ja ravintolajohtajia 6 % (noin 1 %), sosiaali- ja terveydenhuoltoalan johtajia 12 %
(1 %), talous- ja hallintojohtajia 14 % (6 %).
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tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyvit keskimdirin, joten vanhuuseldkeidn vaikutus lienee vahai-
sempi. Téssi tutkimuksessa edelld mainituista alemman eldkeidn ammateista lahinn sotilailla
ja naisopettajilla oli masennukseen perustuvien eldkkeiden alkavuus selvisti pienempi kuin
omalla sukupuolella keskiméérin. Sen sijaan esimerkiksi veturinkuljettajamiehilld ja sairaan-
hoitajanaisilla masennukseen perustuvien eldkkeiden alkavuus oli keskimédraistd suurempi.
Naissairaanhoitajilla kuitenkin tyokyvyttomyyseldkkeiden kokonaisalkavuus oli pieni.

Alemman vanhuuseldkeién lisdksi my0s muiden varhaisten eldkemuotojen kuten esi-
merkiksi osa-aikaeldkkeen kdyttd voi vihentdd tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymistd. Osa-
aikaeldkkeeseen liittyva tyOajan lyheneminen saattaa keventdd tyokuormitusta ja ehkéista tai
siirtdd myohemmaiksi masennuksesta johtuvaa tyokyvyttomyyttd. Osa-aikaeldkkeen kédyton
ammattiryhmittéisistd eroista ei kuitenkaan ole véestotason tietoja.

Myo6s ammattiryhmittdiset erot tyottomyydessd ja tyottomyyseldkkeen kidytossd voivat
heijastua masennusperusteisten elikkeiden alkavuuteen. Tyottomyys voi vaikuttaa tyottomén
psyykkiseen terveyteen ja saneeraukset voivat nikyd myos tyopaikkansa sdilyttineiden tyo-
kyvyn heikkenemisena (ks. Vahtera ym. 2005; Ferrie ym. 2008). Tyottomyysputken ja tyotto-
myyseldkkeen kdyton on puolestaan todettu jossain maérin korvaavan tyokyvyttomyyselidkkeen
kayttod (OECD 2008). Koko tdmén tutkimuksen seuranta-ajan tydttomyysaste oli korkein
rakennusalalla. Rakennusalan ammateista kuitenkin ainoastaan kirvesmiehilld masennukseen
perustuva tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuus oli keskimaardistd pienempi ja esimerkiksi maa-
ja vesirakennuksen aputditd tekevilla miehilld alkavuus oli selvésti keskimaardistd suurempi.
Ikéantyneiden tyottomyys oli 1990-luvun lopulla suuri my6s muun muassa pankki- ja vakuutus-
alan toissé (ks. Jarnefelt 2003; Hytti 2004) mika saattaa osittain selittdé tdssé tutkimuksessa
havaittua pankki- ja postitoimihenkilonaisten keskiméériista pienempad masennusperusteisten
ja myds muiden tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuutta. Tarkempi ndkemys tyottomyyden ja
varhaisen eldkkeelle siirtymisen merkityksestd tyokyvyttomyyseldkkeiden ammattiryhmit-
téisille eroille edellyttdisi yksityiskohtaisempaa analyysia. Téssd raportissa esitetyt ammat-
tiryhmittiiset erot masennusperusteisten tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuudessa pysyivit
kuitenkin ennallaan rinnakkaisanalyyseissd, joissa kdytimme 55 vuoden yldikérajaa.

5.3 Lopuksi

Ammattiryhmittdiset erot masennusperusteisten elédkkeiden alkavuudessa kertovat masen-
nuksen aiheuttamista tydssé selviytymisen ongelmista erilaisissa tydtehtdvissd. Erot tyoky-
vyn heikkenemisessi eri tyotehtdvissd eivit kuitenkaan aina ndy tyokyvyttomyyseldkkeiden
alkavuudessa; esimerkiksi tyottomyysturvan ja varhaisten eldkemuotojen kaytto voi osittain
peittdd nditd eroja. Téssd tutkimuksessa ei haluttu rajata tarkastelua vain varhaiseldkeikai
nuorempiin, vaan masennuksen vuoksi alkaneiden eldkkeiden ammattiryhmittdisid eroja
tarkasteltiin kokonaisuudessaan sellaisena kuin ne vuosien 1997-2006 ty6llisyys- ja sosiaali-

turvatilanteessa néyttiytyivit.
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Ennenaikaiselle elikkeelle johtanut masennukseen perustuva tyokyvyttomyys ei ainoastaan
lyhenni tyduraa vaan se voi my0s heikentdd elaménlaatua pitkéksi aikaa. Varhainen puuttu-
minen ja oikea-aikaiset ja oikein suunnatut tuki- ja hoitotoimenpiteet voivat paitsi vihentda
masennuksesta johtuvaa tyokyvyttomyytta ja siitd aiheutuvia seurauksia yksilotasolla myos
kaventaa masennukseen perustuvan tyokyvyttomyyden ammatti- ja sukupuolieroja.
Esimiesten ja koko tydyhteison asenteilla on huomattava merkitys masentuneen tyontekijén
varhaisen tuen saamisen ja toisaalta toipilasvaiheessa ty6hon paluun onnistumisen kannalta.
Ty6paikan, tyterveyshuollon, psykiatrian ja kuntoutuksen yhteisty6td kehittimélld on mah-
dollista vdhentdd masennuksesta aiheutuvan tyokyvyttomyyden tarpeetonta pitkittymista.
Téssé raportissa olemme tarkastelleet masennusperusteisen tyokyvyttomyyselédkkeen alka-
vuutta eri ammateissa naisilla ja miehilla. Tarkastelu on pitdytynyt lahinnd ammattiryhmittéisten
erojen kuvailussa, erojen syistd pystyimme esittiméén vain oletuksia. Tutkimusta jatketaan
tarkastelemalla joidenkin taustatekijoiden yhteyttd tyokyvyttomyyseldkkeiden alkavuuden

ammattiryhmittéisiin eroihin ja tarkastelua laajennetaan myos muihin sairauksiin.
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511

myymaldiden esimiehet
myynnin ja rahoituksen asiantuntijat

levysepat 7213-7214
liike-elaman ja lainopin erityisasiantuntijat 241, 242
like-elaman palveluiden valittajat 342

laakarit ja proviisorit 2212, 222
maa- ja vesirakennusalan avustavat tydntekijat 9312

maalarit 7141
maanviljelijat 6111, 6121
meri- ja lentolikenteen paallik6t ja ohjaajat ym. 3142-3145, 4133
metsurit ja kalastajat 614, 615

myyjat ja tuote-esittelijat 522

34192-34194
3412-3414, 3416, 3417

myyntineuvottelijat ja -sihteerit 3415

operaattorit, aanittajat, kuvaajat ym. 312,313

opettajat (peruskoulu ja lukio) 2321, 2331
pakkaajat ja lajittelijat 9320

pankki- ja postitoimihenkilot 3411, 34191, 4212
paperiteollisuustyontekijat 8142, 8143

papit ja diakonit 246, 348
perhepaivahoitajat 51312

perus-, lahi-, kodinhoitajat ym. 5132, 5133
pienyritysten johtajat 13

poliisit, palomiehet, tullimiehet ym. 3151, 3441, 345, 5161, 5162, 7216
psykologit ym. 2445
putkiasentajat 7136

puusepat, puutavaran kasittelijat
puutarhatydntekijat, maatalouslomittajat ym.
rakennusalan ja -teollisuuden asiantuntijat
rakennusalan viimeistely- ja aputyontekijat

7421-7423, 8141

6112, 6123, 613, 921

3112, 3116, 3117, 3119

7129, 7131, 7132, 7134, 7135, 7139, 7143, 9311, 9313

teolliset valmistajat ja kokoonpanijat
(kemialliset ja betoni-, kumi-, muovi- ja paperituotteet)
terveydenhuollon asiantuntijat
toimistotyontekijat
toimittajat ja taiteilijat

ravintola-, suurtalous- ja siivousesimiehet 5121
sairaanhoitajat, ylihoitajat ja katilot 223,323
sepat, tydkaluntekijat ja koneenasettajat 722
sihteerit 4115
siivoojat, sairaala-, hoito- ja keittidapulaiset 913
sosiaali- ja urheiluohjaajat 346, 3475
sosiaalitydntekijat ja -suunnittelijat 2446
sotilaat 0

sahko- ja IT-asentajat ja korjaajat 7241,7242
tarjoilutyontekijat 5123
tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat 21,2211, 2213
teolliset ompelijat, kutojat ym. 826

8212, 8221-8223, 8229, 823-824, 8253, 828-829
3211, 3222-3225, 3228, 5139

3434, 4112-4114, 4190, 4222, 4223

245, 3471-3474

tydkoneiden kuljettajat
vahtimestarit ja kiinteistohuoltomiehet
valimo- ja metallitydntekijat
vanginvartijat

varastonhoitajat ja postinkasittelijat
varastotyontekijat ja rahdinkasittelijat
vesiliikenteen tyontekijat
veturinkuljettajat

virastojen ja laitosten asiantuntijat
yliopisto-opettajat ja tutkijat

8331-8333

9141, 9152

7211, 812, 8211

5163, 5169

4131, 4142

8334, 9330

834

831

243, 247, 3152, 3431-3433, 3442, 3443
231, 2442-2444

ELAKETURVAKESKUKSEN KESKUSTELUALOITTEITA

45



Ammatit ja masennusperusteiset tyokyvyttomyyseldkkeet

Liitetaulukko 2. Ammattiryhmien henkilovuodet ja seurantavuodet sekd keski-ikd ja 45 vuotta
tayttdaneiden osuus vuonna 2005.

Naiset Miehet Vuosi 2005
henkild- seuranta-| henkilo- seuranta-| keski- 45 vuotta
Ammattiryhma vuodet vuodet | vuodet vuodet ikd tayttineet, %
ajoneuvonkuljettajat 3419 7.8 66 648 8,0 45,8 54
ammatilliset opettajat ja erityisopettajat 28 944 8,3 16 607 8,1 45,6 55
betonimiehet, muurarit, raudoittajat ym. 539 7.3 17 451 7,2 38,9 22
elintarviketyontekijat 9711 74 8348 75 44,0 47
fysioterapeutit ja kuntohoitajat 12 026 8,5 3 146 8,2 443 49
hienomekaanikot 1824 79 7 602 8,0 45,6 56
hitsaajat 519 77 14 818 8,1 47,4 64
IT- ja sdhkoalan asiantuntijat, agrologit 7 550 8,1 23610 7,6 43,6 45
johtajat ja ylimmat virkamiehet 27730 8,5 58 671 8,4 49,2 70
kaapelin- ja kdysienasentajat 80 10,0 4899 8,5 51,2 81
kaivostyontekijat ja kivenhakkaajat 202 8,1 3803 79 46,1 55
kampaajat, parturit ym. 13769 8,3 515 8,0 44,9 48
kassanhoitajat ja vakuutusvirkailijat 11483 78 1617 75 43,0 41
kemianteollisuuden ja voimalaitosten tyontekijat 1929 75 8620 7,7 45,0 52
kirjapaino- ja valokuvaustyontekijat 6 540 8,3 9047 8,1 46,4 57
kirjasto- ja arkistotyontekijat 4680 8,1 1173 78 45,6 53
kirvesmiehet 233 8,3 25992 8,4 49,4 74
kokit, keittajat ja kylmakot 18 611 8,2 4 450 7,6 44,7 50
koneasentajat ja -korjaajat 1317 8,1 44 290 8,0 45,6 55
konetekniikan asiantuntijat 1122 8,3 21489 8,1 47,3 63
kasityolaiset 7980 8,2 3805 78 46,8 60
lastenhoitajat ja paivakotiapulaiset 17 840 78 348 55 43,5 45
lastentarhanopettajat 14 395 8,4 612 8,9 43,8 46
lehdenjakajat, lahetit, puhelinmyyjat, maksunperijat ym. 3260 7.4 1967 73 43,0 41
lentoemannat, purserit, konduktoorit, oppaat 2087 8,2 1380 7,6 45,1 54
levysepat 226 8,1 16 428 8,3 46,5 59
liike-elaman ja lainopin erityisasiantuntijat 13762 78 12424 7,8 42,9 41
liike-elaman palveluiden valittajat 9 281 8,4 6 806 8,0 46,0 55
laakarit ja proviisorit 12169 8,2 9309 8,4 45,7 56
maa- ja vesirakennusalan avustavat tyontekijat 1736 8,1 16 155 7,6 47,1 64
maalarit 799 7.6 1717 79 45,8 53
maanviljelijat 36 846 7.6 55930 79 48,4 66
meri- ja lentoliikenteen paallikot ja ohjaajat ym. 815 8,2 4 989 8,0 47,4 61
metsurit ja kalastajat 838 8,1 15 628 8,3 49,0 71
myyjat ja tuote-esittelijat 56 975 74 24 690 79 44,0 46
myymaldiden esimiehet 6 755 7,2 5420 7,2 41,1 31
myynnin ja rahoituksen asiantuntijat 4 969 8,1 9860 8,4 45,4 53
myyntineuvottelijat ja -sihteerit 12 877 7.3 22 397 7,9 42,6 39
operaattorit, aanittajat, kuvaajat ym. 4 654 8,1 8580 7.4 422 38
opettajat (peruskoulu ja lukio) 33 563 7.6 13 652 7,7 44,3 49
pakkaajat ja lajittelijat 5558 75 2830 7.2 45,3 52
pankki- ja postitoimihenkilot 28 546 8,6 3842 7.4 48,0 66
paperiteollisuustyontekijat 1767 71 9554 8,0 46,0 56
papit ja diakonit 4311 7.8 3255 8,3 45,9 52
perhepaivahoitajat 22032 8,4 91 54 48,2 68
perus-, lahi-, kodinhoitajat ym. 81891 8,0 6 689 7,8 45,8 56
pienyritysten johtajat 11 961 8,3 14 640 8,4 50,0 74
poliisit, palomiehet, tullimiehet ym. 1117 6,5 12 674 7,7 42,7 42
psykologit ym. 3971 8,4 640 8,9 46,1 55
putkiasentajat 33 4.1 11177 78 45,7 55
puusepat, puutavaran kasittelijat 3891 76 20 559 8,0 45,6 54
puutarhatyontekijat, maatalouslomittajat ym. 9347 7.8 9643 8,0 46,7 58
rakennusalan ja -teollisuuden asiantuntijat 9084 8,5 38 394 8,1 47,5 63
rakennusalan viimeistely- ja aputyontekijat 630 6,7 15522 7,7 445 48
ravintola-, suurtalous- ja siivousesimiehet 14 542 8,0 4403 7,5 44,8 51
sairaanhoitajat, ylihoitajat ja katilot 56 330 8,0 2845 74 445 51
sepat, tydkaluntekijat ja koneenasettajat 2230 8,0 22409 8,0 45,6 54
sihteerit 54 976 87 1629 77 47,5 62
siivoojat, sairaala-, hoito- ja keittidapulaiset 63 304 76 3731 6,5 45,9 55
sosiaali- ja urheiluohjaajat 5722 6,7 3267 71 38,5 21
sosiaalitydntekijat ja -suunnittelijat 8 967 8,4 1669 8,4 46,6 61
sotilaat 108 57 7835 7.2 40,2 28
sahko- ja IT-asentajat ja korjaajat 1597 7,7 29 437 8,4 46,3 59
tarjoilutyontekijat 21056 7,7 4772 7,6 44,2 46
tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat 21101 8,4 88 576 8,3 44,6 49
teolliset ompelijat, kutojat ym. 18 283 8,2 2678 7,8 48,8 71
teolliset valmistajat ja kokoonpanijat
(kemialliset ja betoni-, kumi-, muovi- ja paperituotteet) 12971 7.4 15709 71 42,1 39
terveydenhuollon asiantuntijat 16 301 8,1 4141 8,6 46,2 56
toimistotyontekijat 84 958 8,4 7657 7,0 46,7 60
toimittajat ja taiteilijat 14 333 8,3 13 756 8,1 45,2 52
tyokoneiden kuljettajat 665 7,3 14 226 8,0 46,8 57
vahtimestarit ja kiinteistdhuoltomiehet 6273 7,9 15737 7,7 46,4 58
valimo- ja metallitydntekijat 593 6,5 7 484 74 42,4 40
vanginvartijat 1074 6,6 5832 7,5 42,9 43
varastonhoitajat ja postinkasittelijat 7 094 7,8 17 970 8,0 46,5 58
varastotydntekijat ja rahdinkasittelijat 4845 7,0 20478 7,5 43,2 44
vesiliikenteen tyontekijat 458 8,4 2719 7,6 48,2 69
veturinkuljettajat 79 7,9 5070 8,5 48,1 79
virastojen ja laitosten asiantuntijat 38 417 8,0 9 826 7.2 43,4 43
yliopisto-opettajat ja tutkijat 8274 8,1 7654 8,1 45,2 51
muut 27 246 6,0 14 327 53 39,8 30
Kaikki 7,9 79 455 54
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Ammatit ja masennusperusteiset tyokyvyttomyyselakkeet

Liitetaulukko 3. Tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneiden lukumdcdrd (Tke), ikdvakioitu alkavuus
(Tke / 10 000 henkilovuotta) ja ikdvakioitu suhteellinen alkavuusindeksi (STI, ks. luku 3.3)
ammattiryhmittdin, kaikki tyokyvyttomyyseldkkeet.

NAISET MIEHET
Tke / luott.véli (90%) Tke / luott.vali (90%)
Ammattiryhms Tke 10000 ST alaraja ylaraja | ¢ 10000 ST alaraja ylaraja
ajoneuvonkuljettajat 49 143,51 1,44 1,19 1,70 935 144,03 1,30 1,24 1,36
ammatilliset opettajat ja erityisopettajat 170 66,95 0,66 0,56 0,75 107 65,05 0,58 0,46 0,70
betonimiehet, muurarit, raudoittajat ym. 5 190,10 2,01 0,69 3,34 168 181,48 1,50 1,26 1,73
elintarviketyontekijat 124 124,26 1,24 1,15 1,33 101 148,38 1,38 1,10 1,67
fysioterapeutit ja kuntohoitajat 80 95,36 0,90 0,75 1,04 27 180,81 1,24 0,83 1,66
hienomekaanikot 19 112,77 1,12 0,79 1,46 77 100,73 0,90 0,82 0,98
hitsaajat 14 215,85 2,30 1,54 3,07 248 161,21 1,44 1,30 1,57
IT- ja séhkoalan asiantuntijat, agrologit 58 92,05 0,89 0,74 1,05 118 56,40 0,50 0,40 0,60
johtajat ja ylimmat virkamiehet 243 73,30 0,75 0,63 0,88 411 54,18 0,51 0,46 0,55
kaapelin- ja kdysienasentajat 0 0,00 0,00 . . 71 112,05 1,05 0,82 1,27
kaivostyontekijat ja kivenhakkaajat 3 240,74 2,27 1,09 3,46 68 181,41 1,61 1,27 1,95
kampaajat, parturit ym. 118 96,13 0,96 0,79 1,13 4 97,14 1,20 0,49 1,92
kassanhoitajat ja vakuutusvirkailijat 81 83,11 0,82 0,69 0,95 8 63,30 0,64 0,22 1,07
kemianteollisuuden ja voimalaitosten tydntekijat 18 92,37 0,95 0,71 1,18 96 109,67 0,99 0,75 1,23
kirjapaino- ja valokuvaustyontekijat 65 97,32 0,98 0,82 1,15 86 97,76 0,89 0,68 1,11
kirjasto- ja arkistotyontekijat 46 102,63 1,06 0,84 1,28 17 180,56 1,80 1,18 2,43
kirvesmiehet 4 196,37 1,88 0,19 3,56 446 172,91 1,48 1,41 1,56
kokit, keittajat ja kylmakot 228 138,82 1,36 1,21 1,51 33 147,71 1,29 0,85 1,72
koneasentajat ja -korjaajat 17 124,59 1,22 0,73 1,71 562 132,33 1,18 1,1 1,26
konetekniikan asiantuntijat 7 64,19 0,64 0,35 0,92 194 78,52 0,72 0,59 0,85
kasityolaiset 80 89,26 0,88 0,77 1,00 46 130,33 1,20 1,00 1,40
lastenhoitajat ja paivakotiapulaiset 126 89,51 0,88 0,76 1,00 1 31,27 0,56 -0,36 1,49
lastentarhanopettajat 72 76,31 0,75 0,63 0,87 3 30,83 0,71 -0,01 1,42
lehdenjakajat, lahetit, puhelinmyyjat, maksunperijat ym. 41 123,05 1,25 1,06 1,45 17 94,45 1,06 0,56 1,55
lentoemannat, purserit, konduktoérit, oppaat 13 77,82 0,84 0,30 1,38 16 89,00 0,95 0,62 1,28
levysepat 4 172,47 1,79 0,91 2,66 215 137,13 1,24 1,17 1,31
liike-eldman ja lainopin erityisasiantuntijat 45 43,27 0,41 0,29 0,53 48 47,93 0,41 0,29 0,53
liike-elaman palveluiden valittajat 63 73,51 0,75 0,62 0,87 52 73,22 0,66 0,47 0,85
laakarit ja proviisorit 50 51,10 0,50 0,38 0,63 38 39,52 0,35 0,22 0,48
maa- ja vesirakennusalan avustavat tydntekijat 37 192,53 1,95 1,41 2,50 438 274,26 2,58 2,05 3,11
maalarit 8 116,94 1,12 0,47 1,77 200 173,43 1,60 1,30 1,91
maanviljelijat 546 123,27 1,25 1,20 1,31 677 105,23 0,95 0,91 0,98
meri- ja lentolikenteen paallikét ja ohjaajat ym. 9 119,40 1,16 0,51 1,80 72 130,05 1,20 1,00 1,40
metsurit ja kalastajat 9 84,18 0,94 0,43 1,45 276 163,47 1,46 1,40 1,52
myyijat ja tuote-esittelijat 609 107,16 1,07 1,02 1,12 205 104,34 0,95 0,86 1,03
myymaldiden esimiehet 66 106,47 1,07 0,86 1,27 32 86,29 0,76 0,68 0,84
myynnin ja rahoituksen asiantuntijat 38 82,05 0,82 0,57 1,07 65 71,47 0,63 0,49 0,77
myyntineuvottelijat ja -sihteerit 67 74,64 0,70 0,52 0,88 155 82,24 0,74 0,58 0,89
operaattorit, aanittajat, kuvaajat ym. 30 77,12 0,76 0,52 1,00 53 87,21 0,73 0,56 0,91
opettajat (peruskoulu ja lukio) 148 45,29 0,46 0,33 0,59 54 41,47 0,37 0,27 0,47
pakkaajat ja lajittelijat 81 121,21 1,23 0,98 1,48 38 163,20 1,47 1,00 1,95
pankki- ja postitoimihenkilot 179 55,03 0,58 0,47 0,68 21 72,84 0,62 0,51 0,73
paperiteollisuustyontekijat 33 146,70 1,42 1,02 1,83 145 153,39 1,38 1,17 1,58
papit ja diakonit 27 64,72 0,68 0,48 0,88 19 44,08 0,44 0,23 0,65
perhepaivéhoitajat 276 116,99 1,17 1,04 1,31 0 0,00 0,00 . .
perus-, lahi-, kodinhoitajat ym. 1002 128,91 1,30 1,24 1,36 69 148,34 1,31 1,16 1,46
pienyritysten johtajat 186 115,21 1,16 1,00 1,32 157 89,44 0,82 0,69 0,95
poliisit, palomiehet, tullimiehet ym. 6 114,22 1,28 1,08 1,47 99 103,42 0,89 0,72 1,06
psykologit ym. 19 49,37 0,51 0,28 0,73 1 10,20 0,12 -0,06 0,30
putkiasentajat 1 1084,17 6,67 -3,75 17,08 184 162,76 1,46 1,33 1,60
puusepat, puutavaran kasittelijat 53 114,72 1,18 0,86 1,51 259 138,04 1,25 1,11 1,40
puutarhatydntekijat, maatalouslomittajat ym. 174 192,08 1,92 1,72 2,12 180 190,62 1,70 1,47 1,94
rakennusalan ja -teollisuuden asiantuntijat 62 77,69 0,77 0,67 0,87 348 76,86 0,71 0,60 0,81
rakennusalan viimeistely- ja aputyontekijat 10 212,86 2,31 0,78 3,84 274 192,05 1,76 1,51 2,01
ravintola-, suurtalous- ja siivousesimiehet 217 147,97 1,48 1,37 1,60 29 117,19 0,95 0,65 1,24
sairaanhoitajat, ylihoitajat ja katilot 393 78,23 0,78 0,67 0,89 6 31,13 0,36 0,15 0,58
sepat, tydkaluntekijat ja koneenasettajat 38 144,54 1,40 1,08 1,72 245 117,80 1,05 0,91 1,19
sihteerit 349 64,07 0,64 0,61 0,68 8 51,54 0,50 0,12 0,89
siivoojat, sairaala-, hoito- ja keittidapulaiset 1161 172,04 1,72 1,64 1,80 30 154,71 1,55 1,26 1,84
sosiaali- ja urheiluohjaajat 28 96,32 0,98 0,76 1,21 17 89,58 0,76 0,55 0,97
sosiaalityontekijat ja -suunnittelijat 70 78,67 0,80 0,63 0,97 15 101,46 0,95 0,82 1,08
sotilaat 1 35,46 2,65 -1,27 6,56 9 43,45 0,20 0,10 0,30
sahko- ja IT-asentajat ja korjaajat 11 79,65 0,80 0,53 1,07 341 133,08 1,15 0,99 1,30
tarjoilutyontekijat 250 129,72 1,29 1,16 1,42 44 162,68 1,39 0,97 1,80
tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat 67 42,35 0,43 0,40 0,46 345 44,34 0,39 0,35 0,43
teolliset ompelijat, kutojat ym. 224 107,17 1,08 0,95 1,21 46 173,41 1,56 1,14 1,97
teolliset valmistajat ja kokoonpanijat
(kemialliset ja betoni-, kumi-, muovi- ja paperituotteet) 161 123,79 1,26 1,05 1,47 133 115,82 1,05 0,90 1,21
terveydenhuollon asiantuntijat 127 79,59 0,80 0,71 0,89 39 85,10 0,78 0,62 0,94
toimistotyontekijat 795 92,77 0,92 0,81 1,04 47 89,43 0,92 0,75 1,10
toimittajat ja taiteilijat 93 73,15 0,76 0,64 0,87 106 79,93 0,72 0,63 0,81
tyokoneiden kuljettajat 6 68,35 0,77 0,26 1,27 208 135,81 1,22 1,12 1,32
vahtimestarit ja kiinteistdhuoltomiehet 90 125,59 1,24 1,17 1,32 256 154,46 1,41 1,27 1,55
valimo- ja metallitydntekijat 14 246,86 2,50 0,93 4,06 81 126,39 1,14 0,99 1,29
vanginvartijat 15 18544 1,72 1,27 2,18 71 146,79 1,33 1,22 1,43
varastonhoitajat ja postinkasittelijat 87 119,20 1,19 1,04 1,34 233 129,37 1,16 1,07 1,25
varastotyontekijat ja rahdinkasittelijat 75 148,57 1,47 1,28 1,66 291 165,17 1,49 1,38 1,59
vesilikenteen tyontekijat 11 185,85 1,99 0,93 3,05 50 167,43 1,45 0,95 1,96
veturinkuljettajat 2 32529 2,74 -0,37 5,85 63 141,49 1,35 1,12 1,58
virastojen ja laitosten asiantuntijat 232 66,48 0,67 0,58 0,75 64 94,93 0,82 0,69 0,94
yliopisto-opettajat ja tutkijat 29 37,96 0,40 0,29 0,50 24 29,76 0,27 0,22 0,31
muut 312 124,25 1,13 0,64 1,63 317 252,73 2,34 1,64 3,04
Kaikki 10 377 96,98 1,00 11352 106,07 1,00
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Ammatit ja masennusperusteiset tyokyvyttomyyseldkkeet

Liitetaulukko 4. Tyckyvyttomyyseldkkeelle siirtyneiden lukumdidrd (Tke), ikdvakioitu alkavuus
(Tke / 10 000 henkilovuotta) ja ikdvakioitu suhteellinen alkavuusindeksi (STI, ks. luku 3.3)
ammattiryhmittdin, mielenterveyden hdirioihin perustuvat tyokyvyttomyyseldkkeet.

NAISET MIEHET
Tke / luott.vali (90%) Tke / luott.vali (90%)

Ammattiryhma Tke 10 000 st alaraja yldraja Tke 10 000 st alaraja_yléraja
ajoneuvonkuljettajat 23 67,63 1,86 1,45 2,28 198 30,23 0,89 0,83 0,94
ammatilliset opettajat ja erityisopettajat 85 33,34 0,87 0,63 1,11 48 28,41 0,84 0,57 1,10
betonimiehet, muurarit, raudoittajat ym. 1 9,28 0,85 -0,43 2,12 46 44,03 1,09 0,79 1,38
elintarviketyontekijat 39 39,92 1,09 0,83 1,35 38 49,52 1,54 0,80 2,27
fysioterapeutit ja kuntohoitajat 23 23,79 0,63 0,44 0,82 12 85,92 1,45 0,54 2,37
hienomekaanikot 6 36,42 0,95 0,15 1,75 19 24,67 0,72 0,53 0,91
hitsaajat 3 37,74 1,39 -0,55 3,33 70 46,21 1,30 1,03 1,57
IT- ja sdhko6alan asiantuntijat, agrologit 21 32,99 0,84 0,52 1,16 39 18,46 0,52 0,39 0,65
johtajat ja ylimmat virkamiehet 131 39,84 1,16 0,91 1,42 159 21,28 0,69 0,52 0,85
kaapelin- ja kdysienasentajat 0 0,00 0,00 . . 12 20,40 0,61 0,41 0,80
kaivostyontekijat ja kivenhakkaajat 1 61,96 1,78 -0,85 4,42 18 46,54 1,38 1,1 1,65
kampaajat, parturit ym. 40 31,91 0,87 0,71 1,03 1 11,81 0,79 -0,53 2,12
kassanhoitajat ja vakuutusvirkailijat 41 42,73 1,10 0,78 1,43 5 26,85 1,14 0,19 2,09
kemianteollisuuden ja voimalaitosten tydntekijat 9 48,04 1,32 0,80 1,84 25 28,59 0,84 0,60 1,08
kirjapaino- ja valokuvaustyontekijat 20 31,59 0,82 0,53 1,1 35 38,75 1,16 0,84 1,47
kirjasto- ja arkistotyontekijat 24 51,36 1,49 0,88 2,10 10 101,04 2,97 1,83 4,12
kirvesmiehet 1 33,77 1,24 -0,86 3,33 85 33,72 0,90 0,74 1,07
kokit, keittajat ja kylmakot 56 32,69 0,88 0,69 1,07 8 23,42 0,77 0,39 1,14
koneasentajat ja -korjaajat 5 40,01 1,01 0,26 1,75 120 27,21 0,80 0,70 0,90
konetekniikan asiantuntijat 3 25,75 0,73 0,32 1,14 46 19,62 0,58 0,50 0,65
kasityolaiset 19 20,89 0,60 0,45 0,75 16 43,44 1,30 0,90 1,70
lastenhoitajat ja paivakotiapulaiset 42 27,91 0,75 0,59 0,91 0 0,00 0,00 . .
lastentarhanopettajat 38 34,87 0,94 0,71 1,16 3 30,83 1,79 0,11 3,47
lehdenjakajat, ahetit, puhelinmyyjat, maksunperijat ym. 22 67,76 1,87 1,12 2,62 8 40,72 1,49 0,64 2,34
lentoemannat, purserit, konduktoorit, oppaat 6 33,57 0,96 0,06 1,87 4 21,94 0,76 0,45 1,08
levysepat 1 31,27 1,21 -0,41 2,83 62 37,50 1,12 0,98 1,26
liike-elaman ja lainopin erityisasiantuntijat 25 23,95 0,59 0,34 0,83 23 23,47 0,61 0,23 0,99
liike-elaman palveluiden valittajat 37 43,35 1,17 0,72 1,62 17 24,26 0,71 0,40 1,02
laakarit ja proviisorit 18 17,73 0,47 0,23 0,71 22 23,47 0,68 0,57 0,79
maa- ja vesirakennusalan avustavat tydntekijat 14 74,17 2,07 0,99 3,15 220 131,88 4,03 3,20 4,85
maalarit 1 13,46 0,38 -0,28 1,04 67 58,10 1,70 1,38 2,02
maanviljelijat 107 24,98 0,71 0,53 0,88 139 23,41 0,67 0,56 0,78
meri- ja lentoliikenteen paallikét ja ohjaajat ym. 6 76,89 2,09 0,55 3,62 21 37,77 1,16 0,85 1,47
metsurit ja kalastajat 1 9,61 0,30 -0,20 0,79 66 37,19 1,14 0,92 1,36
myyjat ja tuote-esittelijat 188 33,13 0,92 0,84 0,99 60 27,79 0,82 0,68 0,96
myymaldiden esimiehet 23 38,70 1,02 0,72 1,32 11 28,17 0,76 0,34 1,18
myynnin ja rahoituksen asiantuntijat 23 49,44 1,35 0,84 1,87 23 24,68 0,70 0,51 0,89
myyntineuvottelijat ja -sihteerit 23 25,54 0,61 0,37 0,85 63 32,55 0,92 0,60 1,25
operaattorit, anittajat, kuvaajat ym. 8 18,60 0,53 0,39 0,66 18 26,03 0,73 0,47 0,99
opettajat (peruskoulu ja lukio) 89 27,15 0,75 0,56 0,94 28 21,46 0,62 0,34 0,90
pakkaajat ja lajittelijat 17 27,93 0,75 0,52 0,98 14 56,17 1,66 1,13 2,20
pankki- ja postitoimihenkilot 65 20,07 0,58 0,43 0,72 7 22,68 0,62 0,16 1,07
paperiteollisuustyontekijat 8 35,55 1,02 0,31 1,74 41 41,37 1,25 0,73 1,76
papit ja diakonit 13 29,81 0,89 0,37 1,42 11 25,90 0,90 0,30 1,50
perhepaivahoitajat 95 40,41 1,1 0,84 1,39 0 0,00 0,00 . .
perus-, lahi-, kodinhoitajat ym. 325 39,88 1,12 0,99 1,26 29 56,72 1,54 1,16 1,93
pienyritysten johtajat 49 33,94 0,90 0,72 1,09 48 28,93 0,86 0,47 1,25
poliisit, palomiehet, tullimiehet ym. 3 71,34 1,31 0,20 2,42 29 26,39 0,75 0,59 0,91
psykologit ym. 11 28,04 0,80 0,59 1,00 1 10,20 0,40 -0,15 0,95
putkiasentajat 0 0,00 0,00 . . 33 29,24 0,85 0,60 1,1
puusepat, puutavaran kasittelijat 18 39,96 1,16 0,94 1,37 90 45,60 1,35 1,18 1,52
puutarhatyéntekijat, maatalouslomittajat ym. 61 66,08 1,84 1,38 2,31 63 66,74 1,92 1,33 2,51
rakennusalan ja -teollisuuden asiantuntijat 22 27,59 0,71 0,53 0,90 107 24,14 0,74 0,55 0,94
rakennusalan viimeistely- ja aputyontekijat 2 37,29 1,13 -0,12 2,38 96 64,32 1,91 1,47 2,35
ravintola-, suurtalous- ja siivousesimiehet 68 45,60 1,27 1,09 1,45 9 27,67 0,79 0,43 1,14
sairaanhoitajat, ylihoitajat ja katilot 155 30,25 0,81 0,69 0,93 2 6,00 0,30 0,00 0,59
sepat, tyokaluntekijat ja koneenasettajat 10 40,80 1,07 0,73 1,41 72 33,72 0,97 0,76 1,18
sihteerit 161 29,48 0,80 0,69 0,92 4 25,25 0,76 0,04 1,49
siivoojat, sairaala-, hoito- ja keittidapulaiset 397 61,01 1,65 1,43 1,87 18 78,26 2,25 1,65 2,85
sosiaali- ja urheiluohjaajat 12 42,59 0,93 0,52 1,33 8 36,73 0,99 0,61 1,38
sosiaalityontekijat ja -suunnittelijat 37 41,75 1,13 0,75 1,52 7 47,86 1,34 0,93 1,76
sotilaat 0 0,00 0,00 . . 4 7,95 0,22 0,04 0,39
sahko- ja IT-asentajat ja korjaajat 5 31,69 0,95 0,24 1,65 87 31,40 0,89 0,76 1,02
tarjoilutyontekijat 72 36,32 0,99 0,84 1,15 16 53,71 1,31 0,78 1,85
tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat 35 20,35 0,56 0,46 0,65 175 22,14 0,62 0,48 0,76
teolliset ompelijat, kutojat ym. 72 35,64 0,97 0,86 1,09 16 57,35 1,74 1,36 2,1
teolliset valmistajat ja kokoonpanijat

(kemialliset ja betoni-, kumi-, muovi- ja paperituotteet) 42 31,86 0,90 0,55 1,26 32 24,14 0,73 0,53 0,94
terveydenhuollon asiantuntijat 53 32,80 0,91 0,65 1,18 17 36,06 1,12 0,93 1,30
toimistotyontekijat 345 40,40 1,09 0,96 1,23 26 43,80 1,36 1,00 1,71
toimittajat ja taiteilijat 56 42,38 1,20 0,92 1,48 54 40,41 1,17 1,03 1,31
tyokoneiden kuljettajat 0 0,00 0,00 . . 51 34,30 1,00 0,90 1,10
vahtimestarit ja kiinteistdhuoltomiehet 26 38,48 1,03 0,88 1,19 61 37,76 1,1 0,91 1,31
valimo- ja metallitydntekijat 2 36,32 0,98 0,25 1,71 21 30,17 0,90 0,49 1,31
vanginvartijat 2 19,69 0,62 0,02 1,21 18 33,41 1,00 0,78 1,23
varastonhoitajat ja postinkasittelijat 21 29,50 0,80 0,60 1,00 86 47,48 1,39 1,09 1,68
varastotyontekijat ja rahdinkasittelijat 31 65,25 1,71 1,22 2,20 103 55,12 1,61 1,36 1,87
vesiliikenteen tyontekijat 4 79,50 2,09 1,12 3,06 10 36,26 0,97 0,41 1,53
veturinkuljettajat 0 0,00 0,00 . . 24 41,15 1,44 1,06 1,81
virastojen ja laitosten asiantuntijat 101 28,93 0,78 0,57 0,99 32 44.42 1,19 0,80 1,58
yliopisto-opettajat ja tutkijat 22 28,90 0,80 0,65 0,96 11 13,06 0,42 0,17 0,66
muut 176 72,59 1,85 0,99 2,70 165 126,51 3,88 2,97 4,78
Kaikki 3817 33,67 1,00 3563 33,29 1,00
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Ammatit ja masennusperusteiset tyokyvyttomyyselakkeet

Liitetaulukko 5. Tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneiden lukumdidrd (Tke), ikdvakioitu alkavuus
(Tke / 10 000 henkilovuotta) ja ikdvakioitu suhteellinen alkavuusindeksi (STI, ks. luku 3.3)
ammattiryhmittdin, masennukseen perustuvat tyokyvyttomyyseldkkeet.

NAISET MIEHET
Tke / luott.vali (90%) Tke / luott.vali (90%)

Ammattiryhma Tke 10 000 st alaraja__yléraja Tke 10 000 sl alaraja_yldraja
ajoneuvonkuljettajat 19 54,97 2,50 1,71 3,29 96 14,72 0,92 0,85 0,98
ammatilliset opettajat ja erityisopettajat 53 21,23 0,89 0,61 1,17 26 15,24 0,96 0,52 1,40
betonimiehet, muurarit, raudoittajat ym. 0 0,00 0,00 . . 22 25,18 1,26 0,72 1,79
elintarviketyontekijat 25 25,50 1,13 0,77 1,49 12 17,21 1,08 0,55 1,61
fysioterapeutit ja kuntohoitajat 16 17,00 0,74 0,50 0,98 9 48,23 2,55 1,12 3,98
hienomekaanikot 1 5,67 0,26 -0,13 0,65 7 9,32 0,56 0,27 0,86
hitsaajat 3 37,74 2,20 -0,89 5,28 24 14,56 0,93 0,83 1,03
IT- ja séhkoalan asiantuntijat, agrologit 11 16,98 0,73 0,45 1,01 22 10,54 0,64 0,49 0,79
johtajat ja ylimmat virkamiehet 99 30,19 1,39 1,09 1,70 103 13,53 0,91 0,65 1,17
kaapelin- ja kdysienasentajat 0 0,00 0,00 . . 6 8,67 0,62 0,16 1,07
kaivostyontekijat ja kivenhakkaajat 0 0,00 0,00 . . 9 23,43 1,45 1,05 1,86
kampaajat, parturit ym. 22 17,55 0,79 0,59 0,98 0 0,00 0,00 . .
kassanhoitajat ja vakuutusvirkailijat 29 30,02 1,29 1,03 1,56 3 19,55 1,68 0,26 2,91
kemianteollisuuden ja voimalaitosten tyontekijat 6 32,66 1,44 0,69 2,18 14 16,03 0,99 0,29 1,69
kirjapaino- ja valokuvaustydntekijat 13 20,49 0,86 0,53 1,19 15 16,86 1,06 0,49 1,62
kirjasto- ja arkistotyontekijat 9 20,44 0,91 0,39 1,44 4 37,43 2,68 0,74 4,62
kirvesmiehet 1 33,77 2,01 -1,47 5,50 32 11,96 0,71 0,56 0,86
kokit, keittajat ja kylmakot 35 21,29 0,90 0,68 1,13 6 20,92 1,41 0,41 2,41
koneasentajat ja -korjaajat 4 32,78 1,30 0,21 2,39 55 12,52 0,78 0,65 0,92
konetekniikan asiantuntijat 1 9,95 0,39 -0,17 0,96 24 9,76 0,62 0,48 0,77
kasityolaiset 9 9,58 0,45 0,24 0,66 4 9,93 0,71 0,15 1,26
lastenhoitajat ja paivakotiapulaiset 28 19,47 0,84 0,65 1,02 0 0,00 0,00 . .
lastentarhanopettajat 28 26,29 1,18 0,86 1,51 3 30,83 4,13 0,08 8,19
lehdenjakajat, l&hetit, puhelinmyyjat, maksunperijat ym. 13 41,06 1,79 1,12 2,46 3 16,53 1,29 0,24 2,34
lentoemannat, purserit, konduktoorit, oppaat 4 22,38 1,09 0,08 2,09 2 10,80 0,78 0,03 1,53
levysepat 0 0,00 0,00 . . 31 18,42 1,19 0,77 1,61
liike-eldaman ja lainopin erityisasiantuntijat 19 18,55 0,75 0,42 1,08 17 17,63 0,99 0,49 1,50
liike-elamén palveluiden valittajat 21 24,81 1,09 0,64 1,53 11 15,73 0,96 0,30 1,63
laakarit ja proviisorit 11 10,37 0,48 0,16 0,79 10 10,48 0,66 0,41 0,90
maa- ja vesirakennusalan avustavat tyontekijat 5 27,26 1,18 0,16 2,21 54 31,12 2,1 1,35 2,87
maalarit 1 13,46 0,63 -0,48 1,73 28 24,83 1,562 1,19 1,85
maanviljelijat 67 15,43 0,70 0,46 0,94 74 12,01 0,74 0,60 0,87
meri- ja lentolikenteen paallikét ja ohjaajat ym. 3 42,18 1,70 0,07 3,33 14 25,10 1,61 1,23 1,99
metsurit ja kalastajat 1 9,61 0,47 -0,33 1,28 25 13,99 0,90 0,67 1,12
myyijat ja tuote-esittelijat 118 20,79 0,93 0,84 1,03 35 17,21 1,07 0,87 1,27
myymaldiden esimiehet 20 34,88 1,46 1,09 1,84 8 21,30 1,28 0,60 1,96
myynnin ja rahoituksen asiantuntijat 16 34,93 1,55 0,89 2,20 14 15,13 0,92 0,56 1,28
myyntineuvottelijat ja -sihteerit 16 17,73 0,72 0,55 0,89 33 16,43 1,06 0,65 1,48
operaattorit, aanittajat, kuvaajat ym. 5 11,63 0,55 0,20 0,90 8 12,00 0,73 0,28 1,19
opettajat (peruskoulu ja lukio) 42 12,88 0,58 0,43 0,72 15 1,71 0,70 0,36 1,05
pakkaajat ja lajittelijat 9 14,34 0,63 0,32 0,94 3 13,96 0,79 0,32 1,27
pankki- ja postitoimihenkilot 48 14,60 0,68 0,52 0,83 6 18,95 1,17 0,19 2,16
paperiteollisuustyontekijat 4 14,41 0,80 0,26 1,34 26 26,13 1,67 1,20 2,15
papit ja diakonit 10 22,43 1,13 0,40 1,86 8 17,68 1,36 -0,10 2,82
perhepaivéhoitajat 60 25,31 1,12 0,89 1,36 0 0,00 0,00 . .
perus-, lahi-, kodinhoitajat ym. 212 25,97 1,19 1,03 1,35 19 40,72 2,30 1,65 2,95
pienyritysten johtajat 30 20,42 0,86 0,60 1,13 29 17,35 1,07 0,55 1,60
poliisit, palomiehet, tullimiehet ym. 3 71,34 2,52 0,57 4,46 16 13,68 0,91 0,70 1,1
psykologit ym. 11 28,04 1,30 0,88 1,72 0 0,00 0,00 . .
putkiasentajat 0 0,00 0,00 . . 15 13,11 0,82 0,48 1,16
puusepat, puutavaran kasittelijat 9 19,14 0,92 0,67 1,17 38 19,16 1,23 0,97 1,49
puutarhatydntekijat, maatalouslomittajat ym. 29 32,06 1,43 1,06 1,80 23 24,02 1,49 1,09 1,89
rakennusalan ja -teollisuuden asiantuntijat 18 22,19 0,96 0,66 1,26 75 16,84 1,07 0,84 1,31
rakennusalan viimeistely- ja aputyontekijat 2 37,29 1,94 -0,24 4,13 30 19,98 1,29 0,78 1,79
ravintola-, suurtalous- ja siivousesimiehet 45 30,21 1,36 1,13 1,59 8 21,36 1,65 0,77 2,53
sairaanhoitajat, ylihoitajat ja katilot 134 26,31 1,15 1,03 1,26 1 4,30 0,37 -0,21 0,94
sepat, tydkaluntekijat ja koneenasettajat 6 23,76 1,01 0,36 1,66 31 14,72 0,89 0,68 1,10
sihteerit 106 19,40 0,85 0,72 0,99 2 14,30 0,83 0,25 1,40
siivoojat, sairaala-, hoito- ja keittidapulaiset 199 30,19 1,33 1,16 1,50 1 1,02 0,32 -0,19 0,83
sosiaali- ja urheiluohjaajat 10 38,80 1,43 0,80 2,06 6 31,43 1,79 0,60 2,98
sosiaalityontekijat ja -suunnittelijat 27 30,25 1,34 0,80 1,89 6 40,99 2,52 1,63 3,41
sotilaat 0 0,00 0,00 . . 3 4,80 0,40 0,11 0,68
sahko- ja IT-asentajat ja korjaajat 4 26,69 1,25 0,15 2,35 40 14,50 0,88 0,67 1,08
tarjoilutyontekijat 51 25,94 1,15 0,84 1,47 10 37,33 1,94 0,84 3,05
tekniikan ja luonnont. erityisasiantuntijat 17 9,71 0,46 0,25 0,66 101 12,99 0,78 0,61 0,94
teolliset ompelijat, kutojat ym. 40 20,29 0,86 0,74 0,98 7 24,44 1,61 1,06 2,17
teolliset valmistajat ja kokoonpanijat

(kemialliset ja betoni-, kumi-, muovi- ja paperituotteet) 28 21,26 0,98 0,64 1,32 10 7,11 0,52 0,32 0,73
terveydenhuollon asiantuntijat 32 19,39 0,90 0,45 1,35 5 10,03 0,68 0,13 1,23
toimistotyontekijat 217 25,25 1,1 0,93 1,29 8 16,81 0,99 0,47 1,51
toimittajat ja taiteilijat 30 23,93 1,06 0,91 1,22 29 21,36 1,34 1,06 1,62
tyokoneiden kuljettajat 0 0,00 0,00 . . 21 14,20 0,86 0,73 0,99
vahtimestarit ja kiinteistohuoltomiehet 8 10,94 0,51 0,32 0,69 33 20,03 1,27 0,92 1,61
valimo- ja metallitydntekijat 2 36,32 1,61 0,51 2,70 12 17,61 1,12 0,68 1,57
vanginvartijat 1 12,65 0,52 -0,19 1,23 8 16,28 0,98 0,67 1,28
varastonhoitajat ja postinkasittelijat 11 15,24 0,68 0,39 0,96 44 24,48 1,50 1,12 1,88
varastotyontekijat ja rahdinkasittelijat 23 49,39 2,05 1,45 2,64 37 20,53 1,27 1,01 1,53
vesilikenteen tyontekijat 2 36,19 1,65 0,16 3,14 3 9,83 0,60 0,27 0,93
veturinkuljettajat 0 0,00 0,00 . . 12 21,68 1,65 1,26 1,84
virastojen ja laitosten asiantuntijat 59 17,22 0,75 0,51 0,99 23 34,53 1,96 1,19 2,73
yliopisto-opettajat ja tutkijat 12 15,80 0,73 0,46 0,99 5 6,47 0,40 0,24 0,57
muut 64 26,67 1,10 0,50 1,70 33 23,54 1,73 0,66 2,79
Kaikki 2347 21,94 1,00 1665 15,56 1,00
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