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Taustaa

Tyoterveysyksikoilla on ollut jo pitkdan erilaisia laatujarjestelmid, joita on myos auditoitu.
Vuodesta 2014 Iahtien on tyoterveyshuolloilta edellytetty kirjallista hyvan ty6terveyshuolto-
kdytannon mukaista laatujarjestelmaa (VNa 708/2013, § 5).

Laatujarjestelman tavoitteena on varmistaa, etta tyoterveyshuollon asiakkaat saavat tasalaa-
tuisia palveluja kaikkialla Suomessa. Tyoterveyshuollon laadun seuranta edellyttas, etta ta-
voitteet on maaritelty selkedsti, toimintaprosessit on kuvattu ja mittarit toiminnan seuraa-
miseksi on maadritelty niin, ettd myds tyoterveyshuollon asiakkaan on mahdollista seurata ja
arvioida tyoterveysyksikon toimintaa sekd palvelujen ja yhteistyon laatua ja vaikuttavuutta.
(Vitti ym. 2014)

Valtakunnallinen Tyo6terveyshuollon laatuverkosto on toiminut vuodesta 2016 I3htien. Sen
ovat perustaneet TyOterveyslaitos ja tyoterveystoiminnan laadun edistamisesta kiinnostu-
neet tyoterveysyksikot. Yhtend verkoston tavoitteena on kehittda valtakunnallinen laatumit-
taristo ja tasoluokitus tyoterveyspalveluiden laadun arviointia varten. Yhteisen kehittamis-
tyon tuloksena syntyi nyt raportoitava ensimmainen tyoterveyshuollon laatuverkoston jase-
nille suunnattu laatukysely. Tyoterveysyksikot voivat kayttaa kyselyn tietoja oman toimin-
tansa kehittamiseen seka oman toiminnan vertailuun muihin yksikéihin nahden.

Laatukysely

Laatukysely on tehty Tyoterveyslaitoksen asiantuntijatyona. Kyselya on kehitetty useissa tyo-
pajoissa, joissa on voitu hyddyntda laatuverkoston jasenten kaytannon asiantuntemusta.
Vuoden 2016 tyoterveystoimintaa koskeva Laatukysely pilotoitiin kesdakuussa 2017. Pilottiin
osallistui 50 tyoterveysyksikkda. Pilottikyselyn pohjalta kehitettiin varsinainen sdhkoéinen ky-
sely, joka sisdltdaa yhteensa 53 kysymysta.

Vuoden 2017 tyoterveystoimintaa koskeva kysely lahetettiin 233:lle tyoterveyshuollon laatu-
verkoston jasenyksikolle. Kysely toteutettiin sahkoisesti Laatuportaali-palvelussa (www.laa-
tuportaali.fi) ja se oli avoinna 2.1 -9.3.2018. Vastaaminen edellytti kirjautumista palveluun.
Kyselystd tiedotettiin Tydterveyshuollon laatuverkoston jasensivuilla (Extranet) ja sahkdpos-
titse. Osallistumismuistutuksia lahetettiin viisi kertaa ja vastausaikaa pidennettiin kaksi kertaa
(20.2 > 22.2 >9.3). Vastausten saamiseen meni odotettua enemman aikaa, koska osalla tyo-
terveysyksikoista oli vaikeuksia saada kysyttyja tietoja suoraan tietojarjestelmista. Vastaajille
jarjestettiin kaksi Skype-tilaisuutta, joissa annettiin neuvoja kyselyn tayttamiseen.

Vastauksia saatiin kaikkiaan 158 tyoterveysyksikostd, joista 134 oli ladkarikeskuksia, 13 tyon-
antajan yhteisia, viisi tydnantajan omia ja kuusi kunnallisia liikelaitoksia tai osakeyhtioita. Vas-
tausprosentti oli 68. Laatukyselyn tulokset yksikoille julkaistiin Laatuportaalissa 22.5.2018 ja
konsernitason tulokset |dhettiin viidelle konsernille sdhkopostilla touko-kesakuun vaihteessa
2018.


http://www.laatuportaali.fi/
http://www.laatuportaali.fi/

Kyselyn yksikkokohtaiset tulokset annettiin vain yksikolle itselleen. Tulosraportissa tyoter-
veysyksikkd voi verrata omia tuloksiaan kaikkien vastanneiden tunnisteettomiin tuloksiin.
Konsernit voivat verrata yksikditdaan oman konsernin sisdlla tunnisteellisesti ja anonyymisti
suhteessa koko aineistoon. Pilottiin osallistuneilla yksikéilldi on myds mahdollisuus verrata
omia vastauksia vuosilta 2016 ja 2017.

Tulokset

Tassa raportissa esitetdan tyoterveyshuollon laatuverkoston jasenille tehdyn laatukyselyn
vuotta 2017 koskevat tulokset yleisella tasolla.

Raportin kuvioissa harmaat pylvaat kuvaavat niita yksikoita, joissa laadukkaan tyoterveyspal-
velun toteuttamisen edellytykset jaavat alle perustason ja seuraavat sinisellad varilla merkityt
pylvaat kertovat nousevassa jarjestyksessa kuuluuko yksikkd niihin, joilla on perusedellytyk-
set, hyvat edellytykset tai erinomaiset edellytykset toteuttaa laadukasta tyoterveyspalvelua.

Tyoterveysyksikdiden asiakkaat

Tybnantajan tulee sopia tyoterveyspalveluista tyoterveyshuollon palveluntuottajan kanssa
kirjallisella sopimuksella. Tassa kyselyssa tyoterveyssopimuksilla tarkoitettiin kaikkia sopi-
muksia, seka yrittdjien (ml. maatalousyrittdjat) ettd tyonantajien, joilla on palkattua henkil6s-
t6a. Henkiloasiakkailla tarkoitettiin maatalousyrittdjia, tyonantajien ja maatilojen palkattua
henkilostoa seka muita yksinyrittdja- ja ammatinharjoittaja-asiakkaita.

Tyoterveyssopimusten maara tyoterveysyksikdissa vaihteli suuresti, 1 - 4606. Yksikoilla oli ko-
konaisvaltaisia myos sairaanhoidon sisaltavia tyoterveyshuollon sopimuksia keskimaarin 450
ja lakisaateisia sopimuksia 96 (taulukko 1).

Henkiloasiakkaita tyoterveysyksikoilla oli keskimaarin 7093. Kokonaisvaltaisen tyoterveys-
huollon piiriin kuuluvia oli keskimaarin 6578 ja vain lakisaateisen sopimuksen piiriin kuuluvia
486 (taulukko 1).



Taulukko 1. Tyoéterveyssopimukset ja henkildasiakkaat tyoterveysyksikdissa (n=156-158)

Yhteensd |Keskiarvo [Mediaani |Hajonta
yksikkd yksikko
Kaikkien tyoterveyssopimusten lukumaara yhteensa 86 162 545 368 1-4606
Kokonaisvaltaisen tyoterveyshuollon sopimukset (ml sh) | 70 605 450 1285 1-3571
Vain lakisaateiset sopimukset |15 085 96 11 0- 3844
Kaikki henkildasiakkaat yhteensa 11113608 | 7093 4386 87—-45000(
Kokonaisvaltaisen tydterveyshuollon piiriin kuuluvat (ml sh) | 1026 101 | 6 578 4059 34-45000 |
Vain lakisaateisen sopimuksen piiriin kuuluvat 75788 486 79 0-18 106

Tyoterveysyksikdiden henkiloresurssit

Tyoterveyshuollon ammattihenkil6t

Tyoterveyshuollossa paatoimisesti (20 tuntia viikossa tai enemman) toimivan ladkéarin on
oltava tyoterveyshuollon erikoisldakari ja osa-aikaisesti (alle 20 tuntia viikossa) toimivalla 133-
karilla on oltava vahintaan 15 opintopisteen laajuinen tyoterveyshuoltoon patevoittava kou-
lutus kahden vuoden kuluessa siitd, kun han siirtyy tyoterveyshuollon tehtaviin. Tyoterveys-
huoltoon erikoistuva ladkari voi erikoislaakarin tutkinnosta annetun asetuksen mukaan toimia
tyoterveyshuollon tehtavissa (VNa 678/1998). (STM 2017)

Tyoterveyshuollossa toimivalla laillistetulla terveydenhoitajalla on oltava terveydenhoitajan
patevyys ja vahintaan 15 opintopisteen laajuinen tyoterveyshuoltoon patevoittava koulutus
kahden vuoden kuluessa siitd, kun han siirtyy tyoterveyshuollon tehtaviin. (STM 2017)

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

Lisaksi edellytetaan jatkuvaa tietojen yllapitamistda muulla ammatillisella taydennyskoulutuk-
sella. Tyoterveyshuollossa toimivien ladkarien, terveydenhoitajien, fysioterapeuttien ja psy-
kologien tulisi osallistua tadydennyskoulutukseen keskimaarin 7 paivaa vuodessa. Muiden tyo-
terveyshuollossa toimivien asiantuntijoiden tulisi osallistua ammatilliseen tdaydennyskoulu-
tukseen 1-3 pédivaa vuodessa. Tybnantaja on velvollinen huolehtimaan siita, ettd ammattihen-
kil ja asiantuntija osallistuvat riittdvasti ammattitaitoaan yllapitdavaan taydennyskoulutuk-
seen. Tyoterveysyksikdiden tulee seurata ja kerata jarjestelmallisesti koulutusta koskevia tie-
toja sopivaksi katsomallaan tavalla. (Tyoterveyshuoltolaki 1383/2001). (STM 2017)



Kyselyssa pyydettiin ilmoittamaan tyoterveysyksikkoon kuuluvien ammattihenkiléiden ja asi-
antuntijoiden lukumaara ja tyoterveyshuollon laskutettavaa tyota tehneiden tyotunnit tyypil-
lisen (keskimaardisen) tyoviikon aikana. Mikali henkilolld oli useampia koulutuksia, pyydettiin
huomiomaan pidempi koulutus.

Tyéterveyslddkdrit

Tyoterveyshuollon erikoisladkareita oli yksikoissa keskimaarin seitseman ja heidan tekemansa
keskimaardinen viikkotuntimaara oli 27,5 tuntia. Tyoterveyshuoltoon erikoistuvia ladakareita
oli yksikkda kohden keskimaarin kolme ja he tekivat téitda keskimaarin 28,5 tuntia viikossa.
Ladkareita, jotka olivat suorittaneet tai suorittamassa tyoterveyshuollon patevoitymiskoulu-
tuksen oli keskimaarin kolme ja heidan tekemansa viikkotuntimaara yhteensa oli keskimaarin
27 tuntia. Ladkareita, joilla ei ollut em. koulutuksia oli kolmessa neljasta yksikdsta keskimaarin
alle kaksi ja heidan tekemansa viikkotuntimaara keskimaarin 24,5 tuntia.

Tyoterveyshuollossa toimivat ladkarit ovat pdaaosin muita kuin tyoterveyshuollon erikoislaa-
kareita. Yksikoissa tehdystd kokonaistybajasta (43 094 tuntia/vuosi) tyoterveyshuollon eri-
koislaakarit tekivat 37,7 %, tyoterveyshuollon patevoitymiskoulutuksen suorittaneet tai suo-
rittamassa olevat 29,9 %, tyoterveyshuoltoon erikoistumassa olevat laakarit 20,7 % ja muut
ladkarit, joilla ei ollut tyéterveyshuollon koulutusta 11,7 %. Kuviossa 1 on esitetty tyoterveys-
huollon erikoisladkareiden tekemien tyotuntien suhde kaikkeen tyéterveyshuoltona laskutet-
tuun laakarityéhon yksikoissa.
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Kuvio 1. Tyoterveyshuollon erikoisladkarien tekema tyo ladkareiden kokonaistybajasta.



Valtaosassa yksikoista tyoterveyslaakarit ja tyoterveyshuoltoon erikoistuvat laakarit olivat
kayneet tdydennyskoulutuksessa vahemman kuin STM ohjeistaa. Vain 17 % yksikoista tyoter-
veyslaakarit olivat kdyneet vuoden aikana suosituksen mukaisesti seitseman paivaa tai enem-
man tdydennyskoulutuksessa (kuvio 2).
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Kuvio 2. Tyoterveysladkarien ja tyoterveyshuoltoon erikoistuvien laakarien osallistuminen
taydennyskoulutukseen, taydennyskoulutuspdivien lukumaara/vuosi.

Tyéterveyshoitajat

Terveydenhoitajia, jotka olivat suorittaneet tai suorittamassa tyoterveyshuollon patevoity-
miskoulutuksen tai erikoistumisopinnot, oli yksikoissa keskimaarin 7-8 ja he tekivat toita kes-
kimaarin 35 tuntia viikossa. Yksikdissa tyoskentelevat terveydenhoitajat olivat padsaantoi-
sesti patevia. Kuviossa 3 on esitetty tyoterveyshoitajien tekemien tydtuntien suhde kaikkeen
tyoterveyshuoltona laskutettuun terveydenhoitajien tyohon yksikoissa.
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Kuvio 3. Tyoterveyshoitajien tekema ty6 terveydenhoitajien kokonaistydajasta.

Myos tyoterveyshoitajien taydennyskoulutus jai suurimmassa osassa yksikoista alle STM:n
suosituksen. Vain 15 % yksikoista tyoterveyshoitajat osallistuivat tdydennyskoulutukseen seit-
seman paivaa tai enemman (kuvio 4). Tyoterveysyksikkda kohden laskettuna tyoterveyshoi-
tajat kavivat enemman taydennyskoulutuksessa (mediaani 18 péaivaa) kuin tyoterveyslaakarit
(mediaani 10 paivaa).
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Kuvio 4. Tyoterveyshoitajien osallistuminen taydennyskoulutukseen, taydennyskoulutuspai-
vien lukumaara/vuosi.



Tyoterveyshuollon asiantuntijat

Tyoterveyshuollossa toimivalla laillistetulla fysioterapeutilla tulee olla fysioterapeutin pate-
vyys ja vahintdaan 15 opintopisteen laajuinen tydterveyshuoltoon patevoittava koulutus kah-
den vuoden kuluessa siitd, kun han aloittaa asiantuntijatoiminnan. (STM 2017)

Tyoterveyshuollossa toimivalla laillistetulla psykologilla tulee olla psykologin patevyys ja va-
hintaan 15 opintopisteen laajuinen tydterveyshuoltoon patevoittava koulutus tai jatkotutkin-
tona suoritettava erikoispsykologin tutkinto, johon sisaltyy vahintaan 15 opintopisteen laajui-
nen tyoterveyshuollon koulutusmoduuli, kahden vuoden kuluessa siita, kun han aloittaa asi-
antuntijatoiminnan. (STM 2017)

Tyoterveyshuollossa toimivalla sosiaalialan asiantuntijalla tulee olla sosiaalialan tai kuntou-
tuksen korkeakoulu-, tai muu vastaava alan aikaisempi ammatillinen tutkinto tai muun kuin
sosiaali- tai kuntoutusalan tehtavaan soveltuva tutkinto ja vahintdaan kolmen vuoden tyodko-
kemus tyodikaisten sosiaalivakuutuksen tai kuntoutuksen tehtavista seka sosiaalivakuutuksen
ja kuntoutuksen taydennyskoulutusopintoja. Sosiaalialan asiantuntijalla tulee lisdksi olla suo-
ritettuna kahden opintopisteen laajuinen tydterveyshuoltoon patevoittava koulutus. (STM
2017)

Tyoterveyshuollossa toimivien fysioterapeuttien ja psykologien tulisi osallistua tdaydennys-
koulutukseen keskimaarin 7 pdivda vuodessa ja muiden asiantuntijoiden 1-3 pdaivda vuo-
dessa. (STM 2017)

Tydfysioterapeutit

Tyoterveysyksikodissa oli fysioterapeutteja, jotka olivat suorittaneet tai suorittamassa tyoter-
veyshuollon patevoitymiskoulutuksen tai erikoistumisopinnot keskimaarin kaksi ja heiddn
viikkotydmaaransa oli keskimaarin 26 tuntia. Patevoitymattémien fysioterapeuttien maara oli
vahadinen. Kuviossa 5 on esitetty tyofysioterapeuttien tekemien tyotuntien suhde kaikkeen
tyoterveyshuoltona laskutettuun fysioterapiatyohon yksikoissa.

10



120,00

91,14
100,00
=2}
w
-
L 80,00
:9:
W
el
K
w
< 60,00
>
[
c
=
-g, 40,00
R
20,00
3,80
3,16 — ——
0,00 I 3
<25 25-49 50-74 75- %

Kuvio 5. Tyofysioterapeuttien tekema tyo fysioterapeuttien kokonaistydajasta.

Valtaosassa tyoterveysyksikoistd tyofysioterapeuttien tdydennyskoulutus jai alle suosituksen.
Vain 18 % yksikoista olivat tyofysioterapeutit kdyneet seitseman paivaa tai enemman tayden-
nyskoulutuksessa. Sellaisia yksikoitd, joissa tyofysioterapeutit eivat olleet kdyneet lainkaan
taydennyskoulutuksessa oli 4,5 % (kuvio 6).
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Kuvio 6. Tyofysioterapeuttien osallistuminen taydennyskoulutukseen, tdydennyskoulutuspai-
vien lukumaara/vuosi.
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Tyoterveyspsykologit

Tyoterveysyksikdissa psykologeja, jotka olivat suorittaneet tai suorittamassa tyoterveyshuol-
lon patevoitymiskoulutuksen oli yksikkoa kohden keskimaarin kaksi ja he tekivat toita keski-
maarin 20 tuntia viikossa. Pddosa tyoterveysyksikoissa toimivista psykologeista oli patevia.
Kuviossa 7 on esitetty tyoterveyspsykologien tekemien tyotuntien suhde kaikkeen tyoterveys-
huoltona laskutettuun psykologityohon yksikoissa.
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Kuvio 7. Tyoterveyspsykologien tekema tyo psykologien kokonaistydajasta.

Myds tyoterveyspsykologien tdaydennyskoulutus jai suurimmassa osassa yksikoista alle STM:n
ohjeistuksen. Suosituksen mukaisesti taydennyskoulutuksessa kayneita tyoterveyspsykolo-
geja oli 16 % yksikoista (kuvio 8). Tyoterveysyksikkda kohden laskettuna tyoterveyspsykologit

ja tyofysioterapeutit olivat kdyneet tdydennyskoulutuksessa jokseenkin yhta paljon (mediaani
5-6 paivas).
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Kuvio 8. Tyoterveyspsykologien osallistuminen taydennyskoulutukseen, taydennyskoulutus-
paivien lukumaara/vuosi.

Sosiaalialan asiantuntijat

Kahdessa kolmesta tyoterveysyksikosta ei ollut lainkaan sosiaalialan asiantuntijaa, mutta
muutamassa yksikossa heitad oli kolmekin. Kaikki tyoterveyshuollon laskutettavaa tyota teh-
neet sosiaalialan asiantuntijat olivat kdyneet tyoterveyshuoltoon patevoittavan koulutuksen.
Niistd yksikossd, joissa oli sosiaalialan asiantuntija, kolme neljasta oli osallistunut taydennys-
koulutukseen suosituksen mukaisesti 1-3 pdivaa vuodessa. (kuvio 9)
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Kuvio 9. Sosiaalialan asiantuntijoiden osallistuminen tdydennyskoulutukseen, taydennyskou-
lutuspaivien lukumaara/vuosi.

Tyoterveysyhteistyo

Tybnantajan ja tyontekijoiden tai heidan edustajiensa seka tyoterveyshuollon on tehtdva

suunnitelmallista ja tavoitteellista yhteistyota tyoterveyshuoltolain toteuttamiseksi. (VNa
708/2013,18)

Tassd raportissa tyoterveysyhteistyolla tarkoitetaan tyOpaikan tarpeiden arviointia, toimin-

nan suunnittelua, vaikuttavuuden seurantaa ja arvioinnin seka laadun parantamista. (VNa
708/2013,3 §)

Tyoterveyshuollon ammattihenkildiden ja asiantuntijoiden yritysten tyodterveystoiminnan
suunnitteluun, seurantaan ja arviointiin kdyttama aika 100 henkildasiakasta kohden lasket-
tuna vaihteli laajasti (0-129 tuntia) ja oli keskimadarin 13,5 tuntia. Noin neljannes vastaajista ei
kyennyt antamaan tietoa tyoterveysyhteistyohon kaytetysta ajasta. Niistd, joilla tieto oli kay-
tettdvissa, noin kahdeksan prosenttia kadytti suunnitteluun, seurantaan ja arviointiin aikaa 100
henkildasiakasta kohden alle tunnin ja hieman vajaa puolet yli 10 tuntia. (kuvio 10)
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Kuvio 10. Ammattihenkildiden ja asiantuntijoiden kdyttama aika yritysten tydterveystoimin-
nan suunnitteluun, seurantaan ja arviointiin.

Palveluprosessit

Tyopaikkaselvitykset

Ty6paikkaselvityksessa arvioidaan tyostd, tydymparistosta ja tyoyhteisdsta aiheutuvien ter-
veysvaarojen ja haittojen, kuormitustekijoiden seka voimavarojen terveydellista merkitysta ja
merkitysta tyokyvylle (VNa 708/2013, 6 §). Perustyopaikkaselvitys tehdaan tyopaikan toimin-
nan alkaessa, toiminnan muuttuessa ja/tai maardajoin. Suunnatut selvitykset taydentavat pe-
russelvitystd kohdistuen erityistarpeiden, -ongelmien ja -riskien selvittamiseen. (Uitti ym.
2014)

Tassa kyselyssa tyopaikkaselvityksella tarkoitettiin sekd perus- ettd suunnattuja tyopaikkasel-
vityksid

Tyopaikkaselvityksia yksikoissa tehtiin keskimaarin 195 kappaletta ja tyoterveystiimit (tyoter-
veyshuollon ammattihenkilot ja asiantuntijat) kayttivat niihin aikaa yhteensa keskimaarin 996
tuntia vuodessa. Noin neljanneksessd yksikodista kaytettiin tyopaikkaselvityksiin aikaa alle
puolitoista tuntia ja noin puolessa kymmenen tuntia tai yli sataa henkilostdasiakasta kohden
(kuvio 11). Asiakasorganisaatiota kohden laskettuna tyopaikkaselvitykseen kdytetyn ajan me-
diaani oli 1,8 tuntia.
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Kuvio 11. Tyoterveystiimin tyopaikkaselvityksiin yhteensa kayttama aika.

Lahes kaikissa yksikdissa selvitettiin tyoolosuhteita esiselvityksen avulla joko tyoterveyshuol-
lon yhteyshenkilolta tai yrityksen henkilostoltd ennen tyopaikkakdyntia. Tydpaikkaselvitysra-
porttiin kirjattuja toimenpide-ehdotuksia seurattiin ja arvioitiin kolmessa neljasta yksikosta
melko usein tai aina. Noin viidenneksessa nain tehtiin harvoin tai vain silloin talléin (kuvio 12).
Parhaiten seuranta toteutui yritysten omissa tyoterveyshuolloissa. Tyoterveyshuollon yhteys-
henkilolle tai yrityksen henkilostolle suunnattua palautekyselyd kaytettiin 30 % (46) yksi-
koista.

120,00

100,00

=158

80,00

60,00

40,00

% tyoterveysyksikaista, n

19,62
20,00

3,16 0,63
0,00 I 1
Tieto puuttuu Ei koskaan harvoin/silloin tallGin melko usein aina

Kuvio 12. Tyopaikkaselvitysraporttiin kirjattujen toimenpide-ehdotusten seuranta ja arviointi.
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Terveystarkastukset

Terveystarkastuksista erityista sairastumisen vaaraa aiheuttavissa toissa on saadetty asetuk-
sella 1485/2001. Erityistd sairastumisen vaaraa aiheuttavissa toissa (alkutarkastus ja maara-
aikaistarkastus) terveystarkastus kohdistuu tyopaikkaselvityksessa havaittujen riski- ja kuor-
mitustekijoiden varhaiseen havaitsemiseen ja ehkaisyyn. (Uitti ym. 2014)

Terveystarkastuksessa tyoterveyshuollon tulee arvioida tyontekijan ohjauksen ja neuvonnan
tarve ja laatia tyontekijalle henkilokohtainen terveyssuunnitelma yhteistydssa tyontekijan
kanssa tyokyvyn tukemiseksi (VNa 708/2013, 7 §).

Ehkaisevan tyoterveyshuollon etdpalveluilla tarkoitetaan tieto-ja viestintateknologian avulla
toteutettuja palveluita tilanteissa, joissa tyoterveyshuollon ammattilainen ja tyontekija, tyon-
antaja tai yrittdja sijaitsevat eri paikoissa ja vaihtavat tietoja teksti-, dani-tai kuvatiedostoina
tai videovilitteisen internet-yhteydenavulla (Leino ym. 2016) Esimerkkeja terveystarkastuk-
siin liittyvista etdapalveluista ovat esimerkiksi sahkoinen kysely, videoyhteys ja chat-palvelut.

Tyohon liittyvan erityisen sairastumisen vaaran (ERSV) vuoksi terveystarkastuksia tehtiin yk-
sikdissd (n=131) keskimaarin 23/100 henkil6asiakasta ja muita terveystarkastuksia 37/100
henkildasiakasta. Terveystarkastusten kokonaismadara ei eroa oleellisesti Kelan vuotta 2016
koskevan tyoterveyshuoltotilaston luvusta, 65 terveystarkastusta 100 tyoterveyshuollon pii-
riin kuuluvaa henkilé6 kohden (Kela 2018). Vahintdaan osittain etapalveluna ERSV-terveystar-
kastuksista ja muista terveystarkastuksista toteutettiin noin 10 prosenttia.

Terveystarkastuksissa kirjallinen, asiakkaan tavoitteet sisdltama terveyssuunnitelma tehdaan
melko usein tai aina yhdeksalle kymmenesta tarkastuksessa kayneesta (kuvio 13). Kirjallista
palautekyselya ei terveystarkastuksessa kaynneille juurikaan tehty. Tuloksissa ei ollut eroa
tyoterveyshuollon tuottajaryhmien valilla.
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Kuvio 13. Kirjallisen terveyssuunnitelman tekeminen terveystarkastuksessa.
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Tyoterveysneuvottelut

Tyokyvyn tuki on asetuksen 708/2013 (8 §) mukaista tyontekijoiden terveyden ja tyokyvyn
edistamista ja yllapitdmista tyouran kaikissa vaiheissa seka tydssa jatkamisen tukemista tyo-
kyvyttomyyden ehkadisyn kautta. Tyoterveysneuvottelussa tyonantaja ja tyontekija yhdessa
tyoterveyshuollon kanssa keskustelevat keinoista tukea tyontekijan tyokykya. Tyoterveysneu-
votteluista voidaan kayttda myos muita termeja kuten tydkykyneuvottelu, verkostoneuvot-
telu tai kolmikantaneuvottelu.

Tyoterveysneuvotteluja kaytiin yksikoissa (n=129) yhteensa keskimaarin 279 kappaletta ja
tyoterveystiimit (ammattihenkilot ja asiantuntijat) kayttivat niihin yhteensa keskimaarin 317
tuntia vuoden 2017 aikana. Yli puolessa yksikdista ei tehty tyoterveysneuvotteluiden yhtey-

dessa kirjallista palautekyselya. Vain seitsemdssa prosentissa palautekysely tehtiin aina. (ku-
vio 14)
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Kuvio 14. Palautekysely tyoterveysneuvotteluun osallistuneille.

Tietojen antaminen, neuvonta ja ohjaus

Tyoterveyshuollon on arvioitava ohjauksen ja neuvonnan tarve tyodpaikkaselvitykselld,
terveystarkastuksilla ja muilla tyoterveyshuollon menetelmilla. Neuvontaa, ohjausta ja
palautetta on annettava yksilollisesti tai tarpeen mukaan ryhmatoimintana. (VNa 708/2013, 9
§.)
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Tyoterveysyksikdiden ammattihenkil6t ja asiantuntijat antoivat ryhmamuotoista neuvontaa
ja ohjausta yhteenséa keskimaarin kolme (0-30) tuntia 100 henkil6asiasta kohden. Kuviossa 15
on esitetty tuntijakauma yksikoittdin. Yli puolessa yksikdista ryhmamutoiseen neuvontaan ja
ohjaukseen kaytettiin aikaa alle tunti ja vain viidessa prosentissa yli 10 tuntia/100 asiakasta.
Eroa tyoterveyshuollon tuottajaryhmien valilla ei ollut.
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Kuvio 15. Ammattihenkildiden ja asiantuntijoiden ryhmamuotoiseen neuvontaan ja ohjauk-
seen yhteensa kayttamat tunnit/100 asiakasta.

Sairaanhoitokdynnit

Tyoterveyshuoltolain (1383/2001, 14 §) mukaan tyonantaja voi ennaltaehkaisevien palvelu-
jen lisdksi jarjestda vapaaehtoisesti tyontekijoilleen sairaanhoito- ja muita terveydenhuolto-
palveluja. Melkein kaikilla (90 %) tyoterveyshuollon piirissa olevilla tyontekijoilla tyoterveys-
palveluihin kuuluu myds sairaanhoito. (Martimo ym. 2018)

Kyselyn mukaan yksikoissa kaikkien sairaanhoitokdyntien yhteenlaskettu lukumaara suh-
teessa sairaanhoidon piirissa olevien henkild6asiakkaiden lukumaaraan oli keskimaarin kaksi
kdyntia vuodessa.

Tyoterveysyksikon asiakastyytyvaisyys

Tyoterveystoiminnan sujuvuutta voidaan arvioida asiakastyytyvadisyytta mittaamalla. Asiakas-
tyytyvaisyys kuvaa yksittdisten tyontekijoiden kokemusta asiakaskohtaamisista, esimerkiksi
palvelun luottamuksellisuutta, ystavallisyyttd, joustavuutta, tavoitettavuutta, asiantunte-
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vuutta ja hienotunteisuutta. Asiakastyytyvaisyytta mitataan myos tydnantajan eli organisaa-
tion tasolla. Asiakaslahtoisyyden tulee olla tyoterveysyksikon johdonmukainen tapa toimia,
niin asiakkaana olevan organisaation kuin sen tyontekijoiden kohdalla. (Uitti ym. 2014)

Organisaatioasiakastyytyvaisyys

Alle puolessa tyoterveysyksikdista oli mitattu organisaatioasiakastyytyvaisyytta. Vain 17 %
(10/58) yksikkoa raportoi, etta heilld oli kyselyssa yli puolet organisaatioasiakkaista ilmoitta-

nut olevansa erittdin tyytyvdinen tyoterveyshuollon toimintaan kokonaisuudessaan. (kuvio
16)
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Kuvio 16. Tyoterveyshuollon toimintaan kokonaisuutena erittdin tyytyvaisten organisaatioi-
den osuus yksikoittain.

Henkil6asiakastyytyvaisyys

Noin puolessa tyoterveysyksikosta oli mitattu henkiloasiakastyytyvaisyytta. Organisaatiotyy-
tyvaisyyskyselyyn nahden selvasti suurempi osuus, 70 % (41/58) tyoterveysyksikoista ilmoitti,
ettd henkildasiakkaista erittdin tyytyvaisia tyoterveyshuollon toimintaan kokonaisuudessaan
oli yli puolet kyselyyn vastanneista. (kuvio 17)
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Kuvio 17. Tyoterveyshuollon toimintaan tyytyvaisten henkildasiakkaiden osuus yksikoittain.

Noin puolessa yksikdissa ei ollut mitattu vuoden 2017 aikana henkildasiakastyytyvaisyytta
lainkaan. Huomattava osa myos ilmoitti, ettd asiakastyytyvaisyystietoa ei ole saatavilla. Tyo-
terveysyksikdiden organisaatio- ja henkildasiakastyytyvaisyyskyselyjen vastausprosentit (33
ja 15) olivat keskimaarin matalia. Eri kyselyita oli kdytossa ja jotkut yksikot olivat tehneet asia-

kaskyselyjen sijasta tai rinnalla myos haastatteluja. NPS (Net Promoter Score) kysely mainittiin
useimmiten.

Laatujarjestelma

Laatujarjestelma on osa organisaation toiminnan johtamista, toimintajarjestelmaa, ja kuvaa
sitd, miten organisaatiossa toimitaan jarjestelmallisesti halutun laatutason saavuttamiseksi,
laadun turvaamiseksi ja parantamiseksi. Laatujarjestelman tarkoituksena on auttaa toiminnan
johtamista ja kehittamista, yhtendistda toimintaa ja mahdollistaa sen seuraaminen ja mittaa-
minen (Leino ym. 2016).

Johdon katselmointi

Oleellinen osa johtamista ja yksikon toiminnan jatkuvaa kehittamistd sekad parantamista on
johdon ja henkiloston edustajien tekema sdannollinen, kokonaisvaltainen arviointi toimin-
nasta ja toimintajarjestelmasta. Tassa vuotuisessa katselmuksessa kdydaan lapi koko toiminta
ja tarkistetaan jarjestelman toimivuus ja riittavyys. (Leino ym. 2016)
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Asiaa selvitettiin kaksiosaisella kysymykselld, jossa tiedusteltiin, onko yksikdssa tyoterveys-

huollon johdon katselmoima kirjallinen laatujarjestelma ja onko katselmointi tehty kuluneen
vuoden aikana.

Melkein kaikissa (94 %) tyoterveysyksikoissa oli jokin kirjallinen laatujarjestelma. Noin kol-

manneksessa yksikoista johto oli katselmoinut tydterveyshuollon toimintajarjestelman vuo-
den 2017 aikana (kuvio 18).
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Kuvio 18. Tyoterveysyksikot, joissa on johdon katselmoima kirjallinen laatujarjestelma.

Ulkopuolinen auditointi

Ulkopuolisella auditoinnilla tarkoitetaan riippumattoman osapuolen objektiivisesti tekemaa
tyoterveysyksikon toiminnan laadun arviointia.

Laatujarjestelma oli auditoitu seitsemdssa kymmenesta yksikdsta ja noin kolmanneksessa se
oli tehty vuoden 2017 aikana. Kaksi yleisimmin mainittua auditoijaa olivat Inspecta ja
Labquality. Neljdasosa ilmoitti, ettei yksikon toimintajarjestelmaa ollut auditoitu. (kuvio 19)
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Kuvio 19. Tyoterveysyksikot, joiden laatujarjestelmaan on tehty ulkopuolinen auditointi.

Tyoterveystoiminnan kustannukset

Tyoterveyshuollon kustannukset jaetaan kahteen korvausluokkaan. Korvausluokkaan |
kuuluvat ehkdisevan toiminnan ja tyontekijoiden tyokykya vyllapitavan toiminnan
kustannukset. Korvausluokkaan Il kuuluvat tyoterveyshuollon lisdksi jarjestetyn
sairaanhoidon ja muun terveydenhuollon kustannukset. (Kela 2018)

Tyoterveyshuollon painopisteen tulisi olla ennaltaehkaisevassa, hyvan
tyoterveyshuoltokdaytannon mukaisessa toiminnassa.

Kaikkien tyoterveyshuoltosopimusten piirissa olevien asiakkuuksien Kela | —toiminnan
kustannukset olivat tyoterveysyksikoissa (n=117) keskimaarin 231 euroa/henkilé ja Kela Il
kustannukset 275 euroa/henkild. Luvut ovat jonkin verran korkeammat kuin Kelan
valtakunnallisessa tyoterveyshuoltotilastossa esitetyt, 169 euroa (Kela 1) ja 253 euroa (Kela 1l)
henkil6a kohden. Ehkadisevan toiminnan kustannukset olivat kaikista Kela-kustannuksista yli
puolet 40 % niista yksikosta, joilta tieto saatiin (n=123). (kuvio 20). Muut kustannukset (Kela

lll / Kela 0), joista Kelalta ei haeta korvauksia olivat henkil6a kohti keskimaéarin 41 euroa (O-
509 euroa/henkilo).
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Kuvio 20. Kela | kustannukset kaikista Kela-kustannuksista tyoterveysyksikoissa.

Laatutasoluokitus

Laatuluokituksen ajatuksena on kuvata tekijoitd, jotka mahdollistavat hyvan tyoterveyshuol-
lon mukaisen laadukkaan toiminnan. Kuviossa 21 on esitetty laatutasoluokitukseen valitut
tyoterveystoiminnan osa-alueet.

PATEVAT
RESURSSIT
TYOTERVEYS-
KUSTANNUKSET YHTEISTYO
TASOLUOKITUS
PALVELU-
ASIAKAS-
TYYTYVAISYYS e B
LAATU-
JARJIESTELMA

Kuvio 21. Laatutasoluokituksen osa-alueet.
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Laatutasoluokituksen asteikossa on nelja luokkaa: 1) laadukkaan tyoterveyspalvelun toteut-
tamisen edellytykset jaavat alle perustason, 2) yksikolld on perusedellytykset toteuttaa laa-
dukasta tyoterveyspalvelua, 3) yksikolla on hyvat edellytykset toteuttaa laadukasta tyoter-
veyspalvelua ja 4) yksikolla on erinomaiset edellytykset toteuttaa laadukasta tyoéterveyspal-
velua.

Laatutasoluokitusta varten on kukin kuudesta tarkasteltavasta osa-alueesta pisteytetty. Laa-
tujarjestelmaa, tyoterveysyhteistyota ja palveluprosesseja koskevia osioita on painotettu ker-
tomalla summapistemaara kahdella.

Pdtevdt resurssit

Jokainen viidesta tyoterveyshuollon ammattiryhmasta (laakarit, terveydenhoitajat, fysiotera-
peutit, psykologit ja sosiaalialan asiantuntijat = tyoterveystiimi) sai pisteita siitd kuinka suuri
osuus asianomaisen ammattiryhman tyoterveyshuollon laskutetusta tyosta yksikossa oli tyo-
terveyshuoltoon patevien tekemaa (0-3 pistettd) ja olivatko yksikossa tydskentelevat tyoter-
veyshuollon ammattihenkilot kdyneet suosituksen mukaisesti tdaydennyskoulutuksessa (0-3
pistettd). Maksimipistemaara on 2x3x5=30 pistetta.

Tydterveysyhteistyo

Tyoterveysyhteisty6ta kuvaavana kysymyksena oli paljonko tydterveyshuollon ammattihen-
kilot ja asiantuntijat olivat kdyttdaneet aikaa sataa henkildasiakasta kohti yritysten tyoterveys-
toiminnan suunnitteluun, seurantaan ja arviointiin (0-3 pistettd). Painotettu maksimipiste-
maara on 2x3=6 pistetta.

Palveluprosessit

Tyoterveyshuollon palveluprosessien (tyopaikkaselvitykset, terveystarkastukset, tyoterveys-
neuvottelut ja tietojen anto ja neuvonta) pisteitd sai siitd paljonko tyoterveystiimi kaytti yh-
teensa aikaa sataa henkildasiakasta kohti tyopaikkaselvityksiin (0-3 pistettd), kuinka usein tyo-
paikkaselvitysraporttiin kirjattuja toimenpiteitd seurattiin ja arvioitiin (0-3 pistetta), tehtiinko
kirjallinen palautekysely tyopaikkaselvityksen jalkeen siihen osallistuneille (0-3 pistetta),
kuinka usein terveystarkastuksessa tehtiin kirjallinen, asiakkaan tavoitteet sisaltava terveys-
suunnitelma (0-3 pistettd), tehtiinko terveystarkastuksien jalkeen kirjallinen palautekysely (0-
3 pistettd), tehtiinkd tyoterveysneuvotteluiden yhteydessa palautekysely neuvotteluun osal-
listuneille (0-3 pistettd) ja paljonko yksikon tyoterveystiimi kaytti aikaa sataa henkildasiakasta
kohti ryhmd@muotoiseen neuvontaan ja ohjaukseen (0-3 pistettd). Painotettu maksimipiste-
maara on 2x(7x3)=42 pistetta.

Laatujdrjestelmd

Yksikon toiminnan laadun arviointia tiedusteltiin kahdella kysymykselld: oliko yksikdon johto
katselmoinut laatujarjestelméan (0-3 pistettd) ja oliko yksikkoon tehty ulkopuolinen auditointi
(0-2 pistetta) vuoden 2017 aikana. Painotettu maksimipistem&ara on 2x5=10 pistetta.
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Laatupisteet

&

Asiakastyytyvdisyys

Tyoterveysyksikon organisaatioasiakkaiden ja henkildasiakkaiden tyytyvdisyytta tyoterveys-
huollon toimintaan kysyttiin kahdella kysymyksella: oliko vuoden 2017 aikana mitattu organi-
saatio- ja henkildasiakastyytyvaisyytta (0-1 pistettd) ja miten tyytyvaisia organisaatio ja hen-
kiloasiakkaat olivat kokonaisuudessaan tyoterveyshuollon toimintaan (0-3 pistettd). Maksimi-
pistemaara on 1+1+3+3=8 pistetta.

Kustannukset

Ennaltaehkaisevan tyon osuutta tyoterveyshuollon kokonaiskustannuksista tiedusteltiin pyy-
tamalla tieto, paljonko tyoterveyshuollon laskutuksesta kuului Kela luokkaan | (ehk&iseva toi-
minta) ja paljonko Kela luokkaan Il (sairaanhoito). Maksimipistemaaran 4 sai, jos ennaltaeh-
kdisevan toiminnan osuus oli yli 50 % kokonaiskustannuksista.

Korkein mahdollinen laatupisteiden lukumaara on 100 pistetta.

Laatutasoluokituksen tulokset

Kuviossa 22 esitetaan yksikot niiden saamien laatupisteiden mukaisessa jarjestyksessa. Eniten
pisteitd saanut yksikko sai 100:sta mahdollisesta pisteestd 80 ja vahiten pisteita saanut 11.

Laatutasoluokitusta varten skaala 0-100 pistettd on jaettu neljdan osaan. Alimmassa
neljanneksessa (0-25 pistettd) edellytykset toteuttaa laadukasta tyoterveyspalvelua ovat alle
perustason, toiseksi alimmassa neljanneksessa (25-50 pistettd) on perusedellytykset, toiseksi
ylimmassad neljanneksessda (50-75 pistettd) hyvat ja ylimmassd neljanneksessa (75-100
pistettd) erinomaiset edellytykset.

Erinomaiset edellytykset tuottaa laadukasta tyoterveyspalvelua oli yhdella yksikolla, hyvat
edellytykset 63 yksikolld (39 %), perusedellytykset 81 yksikolla (51 %) ja edellytykset jaivat alle
perustason 14 yksikolld (9 %).
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Kuvio 22. Tyoterveysyksikodiden laatupistemaarat.
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Johtopaatoksia ja suosituksia

Vaikka edellytykset toteuttaa laadukasta tydterveyshuoltoa ovat suurimmassa osassa laatu-
verkoston kyselyyn osallistuneista tyoterveysyksikoista vahintdan tyydyttavalla tasolla, on
laadun vaihtelu suurta ja vain yksi yksikké saavutti parhaimman tason. Nain siitakin huoli-
matta, ettd hyvan tyoterveyshuoltokdaytanndén mukainen laatujarjestelma on otettu kayttoéon
jo vuonna 2014.

Suositus 1: Tyoterveyshuollon laatutyétd tulee lisdtd ja tehostaa laadun parantamiseksi ja laa-
dun vaihtelun véhentdmiseksi. Tydterveyshuollon toimintaa ja yhteistyotd tydpaikkojen
kanssa tulee edelleen kehittdd.

Tietojen saatavuus ja luotettavuus

Noin kolmannes kyselyn saaneista laatuverkostoon kuuluvista tyoterveysyksikoista ei vastan-
nut kyselyyn. Useimmin mainittu syy oli, etta kaikkia kyselyn tietoja ei ollut saatavissa suoraan
tyoterveyshuollon tietojarjestelmista eika tietojen kerdamiseen ollut riittavasti aikaa. Osalla
syy liittyi vuoden 2017 aikana tapahtuneisiin yritysjarjestelyihin.

Maarallisten, varsinkin tyoterveyshuollon laskutukseen perustuvien tietojen osalta tiedot
ovat suhteellisen luotettavia. Monella vastanneista yksikoista oli kuitenkin vaikeuksia saada
tehtya yhteenvetoa esimerkiksi asiakastyOpaikkojensa Kela-korvauksista. Tyoterveyshuollon
ammattihenkildiden ja asiantuntijoiden tyota ei pyydetty kyselyssa erottelemaan ennaltaeh-
kdisevaan ja sairaanhoitoon, koska tietoa ei ole yhtenaisesti saatavissa. Taydennyskoulutus-
rekisteria ei ollut tai se ei ollut ajan tasalla, josta syystda osa vastauksista perustuu arvioon.
Asiakastyytyvaisyyttda on yksikoissa mitattu eri tavoin ja vain pienessa osassa asiakaskuntaa.
Osa kysymyksista oli laadullisia ja niihin on voinut vaikuttaa vastaajan nakemys ja mahdolli-
suus selvittaa asiaa annetun ajan puitteissa.

Suositus 2. Tyéterveyshuollon tietojdrjestelmid ja raportointia tulee kehittdd niin, ettd tyéoter-
veyshuollon resursseja, osaamista, toimintaa ja tydterveysyhteistyoté koskevat tiedot ovat ra-
kenteisesti ja yhtendisesti saatavissa.

Pdtevdt resurssit

Tyoterveyshuollon erikoislddkareita lukuun ottamatta oli tyoterveysyksikdissa tehdysta
tyosta suurin osa tyoterveyshuoltoon patevien ammattilaisten tekemaa. Vaikka sosiaalialan
asiantuntijoiden maara on viime vuosina lisdantynyt, ei heita vield ole kaikissa yksikoissa. Tay-
dennyskoulutukseen osallistuminen oli puutteellista ja jai alle ministerion suosituksen etenkin
ladkareiden osalta.

Suositus 3. Tydterveyshuollon erikoislddikéreiden osuutta tydterveyshuollossa lddkdrin tyotd
tekevistd tdytyy lisdtd. Myés sosiaalialan asiantuntijoita tarvitaan lisdd. Tdydennyskoulutusta
tulee tehostaa ja huolehtia, ettd koulutusrekisteri on ajan tasalla.
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Tydterveysyhteistyo

Neljanneksesta yksikoista ei saatu tietoa paljonko tydterveyshuollon ammattihenkilot ja asi-
antuntijat kayttivat aikaa yritysten tyoterveystoiminnan suunnitteluun, seurantaan ja arvioin-
tiin. Tyoterveysyhteistyohon kaytetty aika vaihteli paljon. Kysely ei anna tietoa onko 10 tun-
tia/100 henkil6asiakasta riittdvda maara, mutta voitaneen sanoa, ettad niissa yksikoissa, joissa
aikaa kaytetdan enemmadn, on paremmat edellytykset laadukkaaseen yhteistyéhon kuin
niissa, joissa aikaa kaytetaan vahemman. Tyoterveyshuollon toimintasuunnitelmassa sovittu-
jen tavoitteiden saavuttamista tai toimenpiteiden toteutumista ei kysytty, koska tietoa ei ole
yhtenevasti saatavissa.

Suositus 4. Tyoterveysyhteistyohon tulee tyéterveyshuollossa kéyttdd riittdvdsti aikaa. Yritys-
ten tyéterveystoiminnan suunnittelua, seurantaa ja arviointia tulee parantaa ja siihen kéytet-
tyd aikaa seurata. Seuraavaan tyéterveyshuollon laatukyselyyn lisdtddn tyéterveysyhteistyétd
koskevia kysymyksid.

Palveluprosessit

Neljanneksessa yksikoista ei saatu tietoa paljonko tyéterveyshuollon ammattihenkilot ja asi-
antuntijat kayttivat aikaa tyopaikkaselvityksiin. Tiedon raportoineissa yksikoissa tyopaikkasel-
vityksiin kaytetty aika vaihteli paljon. Kysely ei anna tietoa onko 10 tuntia/100 henkil6asia-
kasta riittdvda maara, mutta voitaneen sanoa, ettd niissa yksikoissa, joissa aikaa kdytetdan
enemman, on paremmat edellytykset laadukkaaseen tydpaikkaselvitystoimintaan kuin niissa,
joissa aikaa kdytetdaan vahemman. Tyopaikkaselvitysraporttiin kirjattujen toimenpiteiden seu-
rantaa ja arviointia tehdaan suhteellisen kattavasti. Palautekyselyja teki vajaa kolmannes yk-
sikoista.

Hieman alle puolessa yksikoista tehdaan terveystarkastuksissa aina asiakkaan tavoitteet sisal-
tava kirjallinen terveyssuunnitelma, joten parantamisen varaa vield on. Tavoitteiden ja toi-
menpiteiden seurantaa tehddan todenndkdisesti omaseurannan ja seurantakdyntien muo-
dossa, mutta palautekyselyja ei kayteta.

Tyoterveysneuvotteluissa sovittujen tavoitteiden ja toimenpiteiden toteutumista ei kysytty,
koska siitd ei ole saatavissa kattavasti tietoa. Palautekysely oli kdytossd kahdessa kolmesta
yksikosta.

Tyoterveyshuollon tehtdvana on antaa tietoja, ohjeita ja neuvoja (tano) tyonantajalle ja tyon-
tekijoille tyon riskitekijoiden terveydelliseen merkitykseen ja tyokykyyn liittyen. Yksil66n koh-
distuvaa tanoa ei kysytty, koska sitd tehdaan niin terveystarkastuksissa kuin sairaanhoidon
yvhteydessa, eikd sen erottaminen omakseen onnistu. Ryhmatanoon kaytetadan vain vahan ai-
kaa, vaikka monista terveyteen ja tyokykyyn liittyvista ryhmainterventioista on vaikuttavuus-
ndyttod. Osasyyna vallitsevaan tilanteeseen voi olla Kelan korvauskaytanto.
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Suositus 5. Palveluprosesseissa esiintyvid vaihtelua tulee kaventaa. Mididiriteltyjen tavoittei-
den ja toimenpiteiden kirjaamista ja toteutumisen seurantaa tulee edelleen kehittéd. Korvaus-
kéyténtod pitdd joustavoittaa niin, ettd myds ryhmémuotoisia interventioita voidaan toteut-
taa osana tyéterveyshuollon korvattavaa toimintaa.

Laatujdrjestelmd

Tyoterveystoiminnan laadun seuranta toteutuu varsin hyvin. Kirjallinen laatujarjestelma on
jokseenkin kattavasti kaikilla vastanneista yksikdista. Laatujarjestelman katselmointi ja ulkoi-
nen auditointi on toteutunut suurimmassa osassa yksikoista. Tasta huolimatta taman kyselyn
mukaan tyoterveyshuollon laatu vaihteli paljon. Nyt kdytetty kysely ei erotellut hyvan tyoter-
veyshuoltokdytannon mukaista laatujarjestelmaa muista laatujarjestelmista.

Suositus 6. Laatujdrjestelmd tulee katselmoida vuosittain. Hyvdn tydterveyshuoltokdyténnén
mukaisen laatujdrjestelmdn olemassaoloa, katselmointia ja ulkoista auditointia tulee seurata.

Asiakastyytyvdisyys

Tyoterveyshuollon toimintaan kokonaisuutena huipputyytyvaisten osuus on pienempi orga-
nisaatioasiakkailla kuin henkildasiakkailla, joka kuvastanee tyoterveyshuollon painottumista
yksilotasolle. Tyytymattomyyden syita ei tassa kyselyssa selvitetty.

Suositus 7. Tyéterveyshuollon tydpaikkaan kohdistuvaa toimintaa ja yhteistyétd tulee lisétd ja
parantaa. Asiakastyytyvdéisyyden mittaamista tulee lisétd.

Kustannukset

Jotta ennaltaehkaiseva toiminta todellisesti painottuisi sairaanhoitoon ndahden tulisi sen ylit-
taa 50 %:n raja. Enemmisto yksikdista jai taman rajan alle.

Suositus 8. Tydterveyshuollon ennaltaehkdisevdid toimintaa tulee kehittéié ja sen painoarvoa
lisdtd. Tydterveyshuollon kustannusten jakautumista tulisi voida luotettavasti arvioida.

Lopuksi

Toivomme raportin tietojen olevan hyodyksi tyoterveysyksikoiden toiminnan laadun edelleen
kehittamisessa. Kaikki palaute on tervetullutta, jotta seuraava vuonna 2019 tehtava laatuky-
sely kuvaisi vield paremmin tyoterveyshuollossa tehtdavan tyon laatua. Laatutasoluokitus on
tehty nyt ensimmaistd kertaa eikd se valttamatta jaa esitetyn mukaiseksi jatkossa, vaikkakin
sen peruselementit tulevat todenndkoisesti sdilymaan.
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