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TIIVISTELMA

Tyourien pidentdmiseen ja tyohon osallistumiseen tarvitaan tydkykya. Oikeanlaisilla
tukitoimilla osatydkykyisen henkilénkin on mahdollista suoriutua tyosta. Oleellista on,
ettd tyokyvyn heikkenemisen merkit havaitaan varhain, jolloin mahdollisuudet tukea
tyokykya ovat yleensda paremmat. Osatydkykyisen palvelupolulla tydskentelevien
ammattilaisten yhteistyon onnistumisen edellytys on kaytettdvissa oleva tieto asiakkaan
tyd- ja tyollistymiskyvysta seka sujuva tietojen vaihto eri ammattilaisten valilla.

Tyoterveyslaitoksen TykyData-hanke koostui kahdesta vaiheesta: (1)
poikkileikkaustyyppisesta kyselytutkimuksesta seka (2) tydpajatydskentelysta. Kyselylla
selvitettiin, millaista tyokyky- ja tyollistymiskykytietoa sosiaali- ja terveydenhuollon,
kuntoutuksen, tydvoimapalveluiden ja sosiaalivakuutuksen ammattilaisila on
kaytettavissa osatyokykyisen tydkyvyn ja tyollistymisen tuessa, mista tieto tulee, kenelle
tiedon pitdisi menna, mihin tietoja hyddynnetadn seka miten tietojarjestelmat tukevat
tietojen vaihtoa ammattilaisten valilla. Hankkeen tydpajoihin  osallistuneiden
ammattilaisten nakemyksia hyddynnettiin laadittaessa toimintamalli tyokyky- ja
tyollistymiskykytiedon hyddyntamisesta osatydkykyisen palvelupolulla.

Kyselytutkimuksen mukaan tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa tarvittavat asiakas- ja
potilastiedot ovat hajallaan eri tietojarjestelmissa, ja tarvittavien tietojen hankkiminen
toisesta organisaatiosta on vaikeaa. Ammattilaisilla oli kdytettavissa yleensa vain omassa
organisaatiossaan tuotettu asiakas- tai potilastieto, tai tieto saatiin asiakkaan mukanaan
tuomista asiakirjoista. Tulokset osoittivat myds, ettd ammattilaisten kaytettdvissa oli
useimmin osatydkykyisen oma arvio terveydentilastaan kuin tyokyvystaan.

Tyopajatoiminnan yhteenveto osoitti, ettd osatydkykyisen palvelupolulla tydkyvyn ja
tyollistymisen tuen palvelut toteutuisivat ideaalitilanteessa rinnakkain, sen sijaan, etta ne
nyt toteutuvat usein perakkaisind palveluina. Hankkeessa laadittu tyd- ja
tyollistymiskykytiedon  hyddyntdamisen  toimintamallissa  korostuu ammattilaisen
kaytettavissa olevan tiedon tarpeellisuus, jotta ammattilainen voi muodostaa realistisen
kasityksen osatydkykyisen asiakkaan kokonaistilanteesta seka palvelutarpeesta.

Johtopaatoksena todetaan, ettd osatyOkykyisia koskevassa monialaisessa yhteistydssa
tyokyky- ja tyollistymiskykytietojen pitaa siirtya eri ammattilaisten valilla sujuvasti, ja niin,
ettd asiakkaan ei tarvitse selvittaa asioitaan uudestaan, jos tiedot on jarjestelmaan kirjattu
aiemmin toisen ammattilaisen toimesta. Yksi ratkaisu tietojen parempaan siirtymiseen
voi olla Omakanta-palvelu, joka helpostikin kulkee potilaan mukana. Tulosten mukaan
asiakkaan tuomat potilasasiakirjat olivatkin ammattilaisen tarkeimpia tiedon lahteita.

Asiasanat: tyokyky, tydllistyminen, palvelupolku, monialainen yhteistyd, tiedonhallinta
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SAMMANFATTNING

Arbetsformaga kravs for att forlanga arbetskarridren och deltagande i arbetet. Med réatt
stodatgarder ar det mojligt for aven en person med partiell arbetsformaga att utfora sitt
arbete. Det vasentliga ar att tecknen pa forsamrad arbetsformaga upptacks i ett tidigt
skede. Da ar mojligheterna att stodja arbetsféormagan vanligtvis battre. For att
samarbetet mellan de yrkesutbildade personer som arbetar pa servicestigen for partiellt
arbetsfora personer ska lyckas ar det vasentligt att ett utbyte av informationen om
klientens arbets- och sysselsattningsformaga sker pa ett smidigt satt mellan olika
yrkesutbildade personer.

Arbetshélsoinstitutets  TykyData-projekt omfattar tva olika skeden: (1) en
tvarsnittsliknande enkatundersdkning och (2) workshopsarbete. | enkaten utreddes vilket
slags information om arbetsférmaga och sysselsattning yrkesutbildade personer inom
social- och hélsovarden, rehabilitering, arbetskraftstjanster och socialférsakring hade
tillgang till om stod for partiell arbetsférmaga och sysselsattning, varifran informationen
kommer, till vem informationen borde foérmedlas, i vilket syfte informationen utnyttjas
och pa vilket satt datasystemen stodjer utbyte av information mellan yrkesutbildade
personer. De asikter som de yrkesutbildade personerna som deltog i workshopparna
uttryckte utnyttjades vid utarbetandet av en verksamhetsmodell for hur man kan utnyttja
information om arbetsférmaga och sysselsattning pa servicestigen fér en partiellt
arbetsformdgen person.

| enkdtens resultat betonades att klient- och patientuppgifterna om de personer som
behover stod for arbetsformaga och sysselsattning ar splittrade i olika datasystem och
att det ar svart att fa informationen fran en annan organisation. Yrkesutbildade personer
har vanligtvis endast tillgang till klient- eller patientuppgifter som har producerats inom
den egna organisationen eller sa kan informationen fas fran dokument som patienten
har med sig. Resultaten visar ocksa att de yrkesutbildade personerna mer ofta hade
tillgdng till den partiellt arbetsformdgna personens egen beddmning av sitt
halsotillstdnd &n av sin arbetsférmaga.

| workshopparna betonades att tjansterna for stod av arbetsformaga och sysselsattning
pé servicestigen for en person med partiell arbetsférmaga alltid borde genomféras
parallellt i stéllet for att de oftast genomfdrs som pa varandra foljande tjanster. Den
verksamhetsmodell som har utarbetats med tanke pd hur man kan utnyttja
informationen om arbets- och sysselséttningsformaga fokuserar pa att de yrkesutbildade
personerna ska ha tillgang till tillrdckligt information for att de med hjalp av den ska
kunna skapa sig en uppfattning om klientens helhetssituation och servicebehov.

TYOTERVEYSLAITOS
HELSINKI



a TykyData
Arbetshdlsoinstitutet

Tq 6 terve q Sl Cli tOS Finnish Institute of Occupational Health

Som en slutsats kan man konstatera att i det multidisciplindra samarbetet som som rér
partiellt — arbetsféra personer borde information om arbetsformaga och
sysselsattningsférmaga overféras smidigare mellan olika yrkesutbildade personer. Detta
borde ske dven Over verksamhetsgranserna, for att klienten inte ska vara tvungen att
gang pa gang utreda sin situation i de fall situationen redan har registrerats av en annan
yrkesutbildad person. En losning pa ett battre utnyttjande av information pa
servicestigen for partiellt arbetsférmdgna personer skulle kunna vara tjansten Mina
Kanta-sidor, som kan latt vara med patient. | enkdtens resultat betonades att
patientjournaler som klienten tog med var en av de viktigaste informationskallorna med
yrkesutbildade personer.

Amnesord: arbetsférmaga, sysselsattning, servicestig, multidisciplindra samarbetet,
informationshanteringen

TYOTERVEYSLAITOS
HELSINKI



a TykyData
Arbetshdlsoinstitutet

Tq 6 terve q Sl Cli tOS Finnish Institute of Occupational Health

SUMMARY

Extending careers and participating in work require work ability. With the right kind of
support, even a person with only partial work ability will be able to perform their work.
It is important to detect the signs of a weakened work ability early on, when the
possibilities of taking supportive action are usually better. Successful co-operation
between professionals working in the service path of people with partial work ability
requires access to information on the client’'s work ability and employability as well as
being able to easily transfer that information between different professionals.

The Finnish Institute of Occupational Health's TykyData project consisted of two phases:
(1) a cross-sectional survey and (2) workshops. The survey was used to investigate what
kind of work ability and employability information professionals in social services, health
care, rehabilitation, employment services and social insurance have access to for the
purposes of supporting people with partial work ability, where that information comes
from, who the information should go to, how the information is utilized and how
information systems facilitate transferring data between professionals. The input of the
professionals who participated in the workshops was used to draw an operational model
for utilizing work ability and employability information in the service path of people with
partial work ability.

The results of the survey highlighted that the client and patient information required for
supporting work ability and employability is spread across different information systems
and retrieving it from another organization is difficult. Usually, professionals only have
access to the client or patient information generated within their own organization or
the information on the documents provided by the client. The responses also showed
that the client’s self-assessment of their health was more frequently available to the
professionals than their self-assessment of their work ability.

The workshops highlighted that on the service path of people with partial work ability,
the work ability and employability support services should always be implemented in
parallel instead of as consecutive services. The central goal of the operational model for
utilizing work ability and employability information is ensuring that professionals have
enough information to form an idea of the client’s general situation and the services they
need.

In conclusion, when it comes to multidisciplinary co-operation concerning people with
partial work ability, the work ability and employability information should be more easily
transferable between professionals. This includes transferring information across
different sectors so that the client does not need to keep explaining their situation over
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and over again when another professional has already recorded information about them.
One potential solution for better utilization of information in the service path of people
with partial work ability could be the My Kanta service, a part of the national Kanta
services, which can easily be with the patient. Indeed, the results of the survey showed
that one of the most important sources of professionals’ information is the documents
brought by the client.

Keywords: work ability, access to employment, individual service path, multidisciplinary
co-operation, information management
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ALKUSANAT JA KIITOKSET

Tama on loppuraportti Sosiaali- ja terveysministerion rahoittamasta Tyokykytieto ja
tyollistymiskykytieto toiminnan tukena (2020-2021) -hankkeesta, jonka toteutti
Tyoterveyslaitos. Hankkeen projektipaallikkona toimi vanhempi asiantuntija, TtT, Sari
Nissinen ja muut hankkeeseen osallistuneet olivat erikoistutkija, FT Erja Sormunen ja
tuotepaallikko, TtT Kirsi Lappalainen.

Taéssa raportissa kuvaamme hankkeessa toteutetun sdhkdisen kyselyn ja
tydpajakeskustelujen tuloksia. Kiitdmme lampimasti tutkimuskohteina toimineiden
organisaatioiden yhteyshenkildita sekd kaikkia kyselyihin vastanneita tydkyvyn ja
tyollistymisen tuen ammattilaisia. Lisaksi kiitamme Tyoterveyslaitoksen asiantuntijoita
kyselylomakkeen testaamisesta ennakkoon. Teilta saatu palaute oli arvokasta. Haluamme
kiittdd myos kaikkia hankkeen tydpajoihin osallistuneita henkildita aktiivisuudestanne.
Tyopajoissa  yhdessd tuottamaamme materiaalia olemme kayttdneet apuna
laatiessamme  tyokyky- ja tydllistymiskykytiedon hyddyntdmisen toimintamallia.
Kiitdmme myds Sosiaali- ja terveysministeriotd saamastamme rahoituksesta hankkeen
toteuttamiseksi seka arvokkaasta avusta projektiassistenttiamme Pirkko Kylméaniemea
projektin hallinnoinnissa ja koulutuskoordinaattori Maarit Kamppuria tyopajojen
toteuttamisessa.

Tekijat
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1 Tausta

Julkisen talouden kestavyyden vuoksi yhteiskunta tarvitsee tydeldamaan osallistuvia,
veroja maksavia kansalaisia. Tydikdisen vaeston ikddntyminen ja ennenaikainen
elakdityminen vaikuttavat siksi merkittavasti sekd yhteiskuntaan ettd suomalaiseen
tydelamaan. Nykyisen hallitusohjelman tavoitteena on tydllisyysasteen nostaminen ja
kansalaisten tydurien pidentaminen niiden alusta, keskeltd ja lopusta. Tarkoituksena on,
ettd kaikkien osaaminen ja ammattitaito saadaan kayttoon muun muassa helpottamalla
tydhon osallistumista ja tyollistymista myds niilla henkil6illa, joilla on kdytdssaan vain osa
tydkyvystaan. Tavoitteena on kehittdd muun muassa tyollisyyspalveluita ja tydttdmien
palvelukokonaisuuksia tehostamalla erityisesti tydllistymisen tuen tarpeessa olevien
paasya yksilollisempien palvelujen piiriin. (Aalto, Ahola, Hytonen, Paavonen, Palmen,
Paakkonen, Tamminen 2020; Valtioneuvosto 2019.)

Tyokyky on moniulotteinen ilmid. Perinteinen tapa on ollut tarkastella tyokykya siita
nakdkulmasta, ettd jokin henkildlld todettu vika, vamma tai sairaus horjuttaa hanen
voimavarojensa ja tyon vaatimusten valista tasapainotilaa. Tyokykya arvioitaessa tarkeaa
on kiinnittdd huomiota myds tydssa suoriutumista tukeviin ja estaviin tekijoihin seka
tydelamasta pois jadnnin ja sosiaalisten ongelmien merkitykseen henkilon eldamassa.
(Jarvikoski, Takala, Juvonen-Posti, Harkapaa 2018.) Tyollistymiskyvyssa taas on kyse
henkildn mahdollisuudesta paasta haluttuun tydpaikkaan tai pysya tyéeldmassa, joihin
vaikuttavat niin yksilolliset tekijat, kuten ika ja terveys sekd ulkoiset tekijat, kuten
kotitilanne ja tyollistymisen mahdollistamiseen liittyvat tekijat (Guilbert, Bernaud,
Gouvernet, Rossier 2016).

Suomessa vuonna 2019 oli tydikaisia 62 %, joista noin 1,9 miljoonalla henkil6llda on
arvioitu olevan jokin pitkaaikainen sairaus, vika tai vamma. Heistd noin 600 000 kokee,
ettd silla  on  vaikutusta  tydkykyyn,  tydssdoloon  tai  tyollistymiseen.
Tyokyvyttomyyseldkkeelld oli noin 130 000 henkild4, joista osatydkyvyttomyyselakkeella
oli 18 % eli 23 000 henkiloa. (Elaketurvakeskus 2020; Mattila-Wiro & Tiainen 2019;
Taskinen 2012.) On selvaa, ettda osatyokykyisten henkildiden tydssa pysymiseen ja
tyollistymiseen on kiinnitettava erityistda huomiota (Sauni 2019). Vahainenkin alenema
henkilon tyokyvyssa voi johtaa pois tydmarkkinoilta, vaikka yleensa tyokyvyn heiketessa
osa tyokyvysta edelleen sailyy (Sosiaali- ja terveysministerio 2015).

Osatyokykyisyys tarkoittaa, etta henkilolla on tietyssa tydssa kaytdssaan vain osa
tyokyvystaan (Tyo- ja elinkeinoministerio 2019). Osatyokykyisyys voi vaihdella tyduran
eri vaiheissa. Osatyokykyisyys on kuitenkin aina yksil6llista ja toisinaan vain tilapaista.
Osatyokykyisia voivat olla esimerkiksi pitkaaikaissairaat, vakavasta sairaudesta toipuvat
tai pitkaaikaistyottomat, joiden tydkyky on alentunut vamman, sairauden tai sosiaalisten
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syiden vuoksi. (Mattila-Wiro & Tiainen 2019.) Aina ei kuitenkaan ole kyse sairaudesta,
vaan osatyokykyisyyttd voi aiheuttaa myds puutteellinen koulutus ja osaaminen,
vanhentunut ammattitaito tai ikddntyminen (Paanetoja 2017).

Osatydkykyiselle henkillle on tarkeas, etta kaytdssa oleva palveluverkosto vastaa hanen
tarpeeseensa (Juvonen-Posti, Saikku, Turunen 2020). Esimerkiksi sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisten yhteistydn lisaksi henkilon eldméntilanne saattaa vaatia
yhteistyotd TE-palveluiden kanssa (Jokinen, Lehmuskoski, Lohijoki, Alander 2021).
Palveluverkostossa ei kuitenkaan aina tunnisteta asiakkaan kaikkia tyokyvyn ja
tyollistymisen tukeen liittyvia palvelutarpeita, ja esimerkiksi pitkaaikaistyottomat
hakeutuvat itse varsinkin terveyspalvelujen piiriin tarpeeseensa nahden liian harvoin
(Lappalainen, Mattila-Holappa, Yli-Kaitala, Hult, Rdsédnen 2018).

Onnistuminen tydkyvyn ja tyollistymisen tuessa edellyttdd hyvaa yhteistyota
palveluverkoston eri toimijoiden kesken, mika voi olla joskus haasteellistakin. Erityisesti
palvelutarpeen varhainen tunnistaminen, palvelukokonaisuuden toimivuus ja
vastuunjako vaativat kehittamista. (Lappalainen 2017.) Vaikka keinoja tyokyvyn ja
tyollistymisen tukemiseen on olemassa monenlaisia, ammattilaiset kdyttavat niitad usein
hajanaisesti ja toisistaan irrallaan (Nevala, Pehkonen, Koskela, Ruusuvuori, Anttila 2015;
Liukko & Kuuva 2015; Sosiaali- ja terveysministerio 2015). Myds tietojen vaihtoa
osatyokykyisten palveluun tai hoitoon osallistuvien ammattilaisten valillda on tarpeen
parantaa (Virrankari, Mattila, Saikku, Sihvonen, Tervola 2021; Juvonen-Posti ym. 2020;
Nissinen, Leino, Kinnunen, Saranto 2016a).

Sosiaali- ja terveysministerid julkaisi vuonna 2013 toimintakonseptin osatydkykyisten
tyollistymiseksi. Toimintakonseptin tarkoituksena oli varmistaa, ettd osatydkykyiselld on
saumaton palvelujen ketju tydssa jatkamisen tai tyollistymisen tukena. (Sosiaali- ja
terveysministerio  2013a) Tyd jatkui Osatyokykyisille tie tydelamaan, OTE-
karkihankkeessa (2015-2018), jossa tavoitteena oli osatydkykyisten pysyminen
tybelamassa ja aiempaa parempi tyollistyminen. Palvelujarjestelmaa tehostettiin ja
asiakaslahtoisyytta lisattin - muun muassa kouluttamalla tydkykykoordinaattoreita
osatyokykyisten avuksi seka koordinoimaan yhteistyoverkostoja. (Mattila-Wiro & Tiainen
2019.) Parhaillaan toteutettavassa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksessa ja siihen
liittyvassa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa tavoitellaan parempaa
palvelutoimintaa edistamalla sen monialaisuutta ja yhteentoimivuutta. Lisaksi
Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmaan kytkeytyy tydllisyysasteen
nostamisen kannalta tarkea Tyokykyohjelma, jossa kehitetdaan osatydkykyisten ja
erityisesti tyottomien tydkyvyn tuen palveluita (Valtioneuvosto 2019).
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Osatydkykyisen tukemiseen liittyy oleellisesti kaytdssa oleva tieto. Osatyokykyisia
koskevaan monialaiseen palvelutoimintaan liittyva tieto tarkoittaa ammattilaisten
kirjaamaa asiakas- ja potilastietoa. Tatd tietoa pitdisi pystya vaihtamaan sujuvasti eri
ammattilaisten kesken (Jokinen ym. 2021; Liukko & Kuuva 2015), silld esimerkiksi
henkildn eldmantilanne saattaa edellyttdd muissa toimintasektoreilla toimivien
asiantuntijoiden antamaa tukea (Jokinen ym. 2021). Tarkeda on, ettd ammattilaisella on
kaytettavissaan olevan tiedon avulla mahdollisuus muodostaa kokonaisvaltainen
nakemys asiakkaastaan (Lappalainen & Hakulinen 2020). Ideaalitilanne olisi, etta toisen
ammattilaisen osatydkykyisesta kirjaama asiakas- ja potilastieto on kaikkien monialaisen
yhteistyoverkoston ammattilaisten kaytettavissa aina, kun siihen on tarvetta (Sosiaali- ja
terveysministerio 2017).

Tutkimusta tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon kaytodsta on vahan. Aiemmin on selvitetty
lahinna  tyoterveyshenkiloston kokemuksia oleellisista  tydkykytiedoista, niiden
kirjaamisesta ja saannista potilastietojarjestelmissa (Nissinen, Soini, Hakulinen 2021;
Nissinen 2019) seka tietojen vaihdosta muun terveydenhuollon ja sosiaalivakuutuksen
kanssa, minka todettiin olevan riittdaméatonta (Nissinen, Seppanen, Takala, Kaleva, Leino
2016b). Tyoterveyshuollon ja kuntoutuksen palveluntuottajien vélistd yhteistydn laatua
on myos kuvattu lahinna tiedon hankinnaksi ja saamiseksi toiselta osapuolelta tai tiedon
luovuttamista muille toimijoille. Eri osapuolten valista varsinaista yhteistoimintaa ei nahty
kuntoutumisen tukena, vaan tiedonvalitys palveli pikemminkin oman toiminnan
sujumista. Yhteistyon koordinointi jai kuntoutuksen kohteena olevan henkilon varaan.
Yhteisty6ta ja vuorovaikutteista tietojen vaihtoa tarvitaan, jotta kuntoutusprosessi etenisi
sujuvasti vaihe vaiheelta, ja kukin osapuoli voisi tehda tarvittavat, prosessiin kuuluvat
toimenpiteet. (Sormunen, Ylisassi, Maenpaa-Moilanen, Remes, Martimo 2017.)
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2 Hankkeen toteutus
2.1 Hankkeen tavoite ja tutkimuskysymykset

Osatydkykyisia koskevaa palvelujarjestelmaa, kuten sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja TE-
palveluita, pyritddn saamaan asiakaslahtoisemmaksi. Osatyokykyisten hoito- ja
palvelukokonaisuudessa oleellista on vastuunotto palvelun jarjestamisestd, mihin sisaltyy
myos tiedonkulun varmistaminen ja yhteistyd eri ammattilaisten kesken. Kansallisesta
tietojarjestelmapalvelujen kehittdmistydstda huolimatta tiedonkulussa on haasteita.
Nykytilanne on, etta tydssa tai tydeldaman ulkopuolella olevien osatydkykyisten tyokykya
ja tyollistymiskykya koskeva tieto on hajanaista tai se puuttuu kokonaan. Parempaa
tiedonhallintaa tarvitaan tehokkaaseen tietojen vaihtoon eri toimijoiden valilla.

Hanke koostui kahdesta vaiheesta, jotka raportoidaan erillisind kokonaisuuksina: (1)
poikkileikkaustyyppinen kyselytutkimus seka (2) tydpajatydskentely, jossa kyselyn
tuloksia arvioidaan tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hyddyntdmisen toimintamallin
kehittamiseksi osatyokyisten henkildiden palvelupolulla.

Hankkeen kyselytutkimuksen tavoitteena oli selvittda osatydkykyisen tyokyvyn ja
tyollistymisen tuen tietokdytantod eli millaista tyokyky- ja tyollistymiskykytietoa
ammattilaisilla on kaytdssa osatydkykyisen tydkyvyn ja tyollistymisen tuessa, mista tieto
tulee, kenelle tiedon pitdisi mennd, mihin tietoja hyddynnetddn sekd miten
tietojarjestelmat tukevat tietojen vaihtoa ammattilaisten valilla.

Tutkimuskysymykset:

e Minkalainen on osatydkykyisen tyokyvyn ja tyollistymisen tuen tietokaytanto
(kaytettavissa oleva tieto, tiedon hankintatapa, tietojen vaihto ja tietojarjestelmien
tuki)?

e Mihin tietoja hyddynnetaan osatyokykyisen tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa?

o Mitka tekijat edistavat ja mitka tekijat hankaloittavat tietojen hyddyntamista
osatyOkykyisen tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa?

Hankkeen tybpajoissa oli tavoitteena tuottaa toimintamalli tyokyky- ja
tyollistymiskykytiedon hyodyntamisesta osatyokykyisen palvelupolulla.
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2.2 Hankkeen aineisto ja menetelmat

Hankkeen  tutkimusaineisto  kerattiin  kevaalla 2021. Tutkimukselle saatiin
Tyoterveyslaitoksen eettisen tydryhman puoltava lausunto 18.12.2020.

2.2.1 Kyselytutkimukset

Tutkimuksen aineistonkeruuna oli sédhkdinen kysely, jolla selvitettiin osatydkykyisen
tydkyvyn ja tyollistymisen tuen tietokdytantda. Kysely lahetettiin sosiaalihuollon,
perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon, tyoterveyshuollon, tydo-  ja
elinkeinopalvelun, kuntoutuksen, Kelan ja tyoeldkeyhtididen ammattilaisille sekd Soste
ry:n  jasenjarjestdissd  kuntouttavaa  tydtoimintaa  toteuttaville  henkil6ille
(ammattilaiskysely) ja Koulutetut kokemusasiantuntijat ry:n  jasenille
(kokemusasiantuntijakysely).

Tutkimusluvat haettiin kohderyhmaan kuuluvien tutkittavien taustaorganisaatioilta.
Tutkimusluvan myo6nsi 13 sairaanhoitopiirid, 23 sosiaali- ja terveyskeskusta, 11
tyoterveyshuollon palveluntuottajaa, kahdeksan TE-toimistoa, viisi Kelan vakuutuspiiria,
viisi tyoeldkeyhtiota, 10 kuntoutuksen palveluntuottajaa, Soste ry ja Koulutetut
kokemusasiantuntijat ry.

Tutkimusluvan annon yhteydessa taustaorganisaatiot nimesivat yhteyshenkilon, joiden
tehtavana oli valittdad sahkoinen kyselylinkki organisaationsa osatyokykyisten kanssa
tydskenteleville ammattilaisille. Erikoissairaanhoidosta (sairaanhoitopiirit) tavoittelimme
erityisesti kuntoutustutkimuspoliklinikalla ja aikuis- tai terveyssosiaalitydn palvelualueen
tydntekijoitd, joiden tydtehtaviin kuuluu tydkyvyn arviointi seka tydkyvyn, tydhdn paluun
tai  tydllistymisen tuki. Perusterveydenhuollossa (sosiaali- ja terveyskeskukset)
tutkimuskohteenamme  olivat sosiaali- ja terveydenhuollossa tydskentelevat
terveydenhoitajat,  sairaanhoitajat,  1dakarit,  fysioterapeutit,  psykologit ja
sosiaalityontekijat, jotka tyoskentelevat tydikaisten tydkyvyn tukeen liittyvissa tehtavissa,
kuten tyottomien terveystarkastukset, aikuissosiaalityd seka tydkyvyn, tydhon paluun ja
tyollistymisen tuki seka aikuissosiaalityd. Kelan ja tydelakeyhtididen tutkittavamme olivat
tyoikaisten kuntoutusratkaisuja tekevat ammattilaiset ja kuntoutuksen palveluntuottajilla
tyoikdisten  kuntoutukseen  osallistuvat ~ ammattilaiset. ~ TE-toimistoissa  ja
tyoterveyshuolloissa kysely kohdistettiin tydikaisille tydkyvyn ja tydllistymisen tuen
palveluja tuottaville ammattilaisille.

Kokemusasiantuntijat tavoitettiin lahettamalla avoin kyselylinkki sahkopostitse
Koulutetut Kokemusasiantuntijat ry:n yhteyshenkilon valittdamana yhdistyksen 507
jasenelle. Kysely jouduttiin lahettamaan kaikille jasenille, sille kyselya ei pystytty
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rajaamaan vain tutkimuksen kohderyhmaan kuuluviin. Kyselyn saatteessa kuitenkin
tarkennettiin, ettd kohderyhmana ovat osatyokykyisyyden kokemusasiantuntijat.

Kyselylomakkeen laadinnassa hyddynnettiin aikaisempaa kirjallisuutta tydkykyyn ja
tyollistymiskykyyn liittyvista tiedoista (Nissinen 2019; Mattila-Wiro & Tiainen 2019, Ala-
Kauhaluoma, Kesd, Lehikoinen, Pitkdnen, Ylikojola 2017; Nevala, Turunen; Sosiaali- ja
terveysministerio 2013b; Saikku 2009; limarinen, Lahteenmaki, Huuhtanen 2003) seka
Choon (2002) tiedonhallinnan prosessimallin seuraavia vaiheita: tiedon tarpeiden
tunnistaminen (mita tyokyky- ja tydllistymiskykytietoa tarvitaan), tiedon hankinta (mista
tietoa hankitaan), tiedon jakaminen (miten usein tieto on kaytettavissa; kenen kanssa
vaihtaa tietoa; miten tiedon puute vaikuttaa osatyokykyisen tydssa jatkamiseen tai
tyollistymiseen) ja tiedon hyddyntamiseen (onko tieto kaytettavissa tarvittaessa; mitka
tekijat edistavat tai hankaloittavat tiedon hyddyntamista).

Kyselylomakkeen kayttokelpoisuutta testattiin etukdteen kahdeksalla asiantuntijalla,
joilla oli kokemusta osatyokykyisiin liittyvasta palvelusta tai hoidosta. Saadun palautteen
perusteella tyd- ja tyodllistymiskykytietojen sisaltéa lisattiin ja kysymyksia muokattiin
selkedmmiksi sekad helpommaksi ymmartaa.

Tutkimusaineiston kvantitatiivinen aineisto analysoitiin kadyttden SPSS Statistics 24-
ohjelmistoa ja kuvattiin frekvensseina ja niiden prosenttijakaumina. Avoimet vastaukset
tyypiteltiin ja luokiteltiin aineistolahtodisesti Excel - ja Atlas.ti- ohjelmaa apuna kayttaen.
Alkuperdiset ilmaukset tiivistettiin ja niistd muodostettiin ala- ja ylakategorioita.

Kyselyyn vastasi yhteensd 706 henkil6a, joista ammattilaiskyselyyn vastasi 657 ja
kokemusasiantuntijakyselyyn 49 henkilda. Osa vastaajista ei taustakysymysten jalkeen
vastannut kuitenkaan enda muihin kysymyksiin, joten ndma ns. tyhjat vastauslomakkeet
poistettiin aineistosta. Lopulliseksi vastaajajoukoksi muodostui 513 henkilda, joista
ammattilaiskyselyyn vastanneita oli yhteensd 478 ja kokemusasiantuntijakyselyyn
vastanneita 35 henkil6a.

2.2.2 Tyopajat

Hankkeessa jarjestettiin nelja samansisaltoista virtuaalista tyOpajaa syksylla 2021
Microsoft Teams -sovelluksen avulla. Tydpajoihin julkaistiin avoin webinaarikutsu ja
ilmoittautumislinkki  Tyoterveyslaitoksen koulutuskalenterissa. Lisaksi tydpajoihin
kutsuttiin  osallistujia  kaikista  hankkeen  kyselytutkimukseen  osallistuneista
organisaatioista lahettamalla sahkopostikutsu yhteyshenkildille jaettavaksi eteenpadin
omassa organisaatiossaan. Lisaksi tydpajoihin kutsuttiin sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisia seka tydelamapalveluissa ja sosiaalivakuutuksen parissa tydskentelevia tai
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muuten osatydkykyisten tyokyvystd ja tyollistymiskyvysta kiinnostuneita henkiloita
julkaisemalla yleinen kutsu hanketoimijoiden seka Tyoterveyslaitoksen Twitter-tileilla.

Ty6pajoihin osallistui yhteensd 69 henkilda, joista erikoissairaanhoidosta oli 19, TYP-
palveluista 13, perusterveydenhuollosta yhdeksan, kuntoutuksesta yhdeksan, TE-
toimistosta seitseman, tyoterveyshuollosta nelja, 3. sektorin sotejarjestdista nelja seka
THL:sta yksi, Kelasta yksi ja Kevasta kaksi henkiloa.

Kaikki nelja tydpajaa olivat kestoltaan keskimadrin kolme tuntia ja ne toteutuivat
Tyoterveyslaitoksen hanketoimijoiden fasilitoimina. TyOpajoissa Tydterveyslaitoksen
hanketoimijat esittelivdt ammattilaiskyselyn tuloksia tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon
kaytosta osatyokykyisten tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa. Tulosten esittdmisen jalkeen
osallistujat jakautuivat pienryhmiin. Pienryhmissd keskusteltiin, minkdlainen on
ideaalitilanne tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hyddyntamisestd osatyokykyisen
palvelupolulla. Keskustelussa hyddynnettiin  kuviossa 1 olevaa tyokyvyn tuen
palvelupolkua (Tie tyoeldmaan -verkkopalvelu 2021). Fasilitoijat kirjasivat keskustelun
padkohdat ylos ja ne kaytiin viela yhteisesti 1api osallistujien kanssa. Tydpajoista saatujen
tulosten avulla laadittin  toimintamalli  tyokyky- ja  tyollistymiskykytiedon
hyddyntamisesta osatydkykyisen palvelupolulla.

Palveluiden
ja yhteistyon

Seuranta
ja arviointi

Palvelutarpeen Tavoitteiden

tunnistaminen asettaminen koordinointi

Kasvokkain

kohtaamisia
ja

d:,%‘f\‘,?'ﬂ]'um Omahoito-

palvelut tuen tarpeen

selvittdminen

Kuvio 1. Ty6kyvyn tuen palvelupolku (Tie tybeldmddn -verkkopalvelu 2021).
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3 Kyselyn tulokset

3.1 Ammattilaiskyselyn vastaajien taustatiedot

Ammattilaiskyselyyn vastasi 478 henkilda. Heista 352 henkil6a ilmoitti tydskentelevansa
vastaamishetkelld osatyokykyisten tydkyvyn ja tydllistymiskyvyn tuen parissa.
Kysymykseen tyokokemuksesta vastasi 416 henkil©4, joista yli puolella (240 vastaajaa) oli
kokemusta tydskentelystd osatyokykyisten parissa yli kuusi vuotta. Taulukossa 1
esitetdan vastaajien taustatiedot.

Taulukko 1. Ammattilaiskyselyn vastaajien taustatiedot (n=478).
Taustatieto n %

Tydskentelee parhaillaan ty6kyvyn ja tyollistymiskyvyn tuen parissa (n=475)

Kylla 352 74
Ei 123 26
Tyokokemus tydskentelystd tyokyvyn ja tyollistymiskyvyn tuen parissa (n = 416)

Alle vuosi 38 9
1-3 vuotta 84 20
Yli 3-6 vuotta 54 13
Yli 6 vuotta 240 58
Tyoskentelysektori (n=478)

TE-toimisto 105 22
Tyoterveyshuolto (TTH) 82 18
Erikoissairaanhoito (ESH) 70 15
Sosiaalihuolto 52 11
Perusterveydenhuolto (PTH) 48 10
Tyollistymista edistdva monialainen yhteispalvelu (TYP) 39 8
Kela 26 5
Kuntouttava tyétoiminta 26 5
Kuntoutus 15 3
Tyoeldkeyhtio 15 3
Ammatti (n=478)

TE-toimiston asiantuntija / tyokykykoordinaattori 108 22
Sosiaaliohjaaja / sosiaalineuvoja tai muu sosiaalialan asiantuntija 93 20
Terveydenhoitaja / ty6terveyshoitaja 56 11
Laakari / tyoterveyslaakari 46 10
Eldke- tai kuntoutusratkaisija 37 8
Sairaanhoitaja / muu hoitoalan ammattilainen 32 7
Psykologi/ tyoterveyspsykologi / ammatinvalintapsykologi 26 5
Kuntouttavan ty6toiminnan ohjaaja 23 5
Kuntoutusohjaaja / -neuvoja tai muu kuntoutuksen asiantuntija 20 4
Tyovalmentaja / tydhon valmentaja / uravalmentaja 14 3
Fysioterapeutti / tyofysioterapeutti 13 3
Muu; esimies 10 2

Vastaajista enemmistd (n=105) tydskenteli TE-toimistossa. Seuraavaksi eniten vastaajia
oli tyoterveyshuollosta (n=82), erikoissairaanhoidosta (70 vastaajaa), sosiaalihuollosta
(52 vastaajaa) ja perusterveydenhuollosta (48 vastaajaa). Ammateittain tarkasteltuna

vastaajissa  oli  eniten  TE-toimiston  asiantuntijoita,  tydkykyneuvojia tai
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tydkykykoordinaattoreita (108 vastaajaa) ja sosiaaliohjaajia, sosiaalineuvojia tai muita
sosiaalialan asiantuntijoita (93 vastaajaa). Terveydenhuollon vastaajissa oli eniten
terveydenhoitajia tai  tyOterveyshoitajia (56 vastaajaa) seka l3akareitd tai
tyoterveyslaakareita (46 vastaajaa).

Tutkittavilta kysyttiin, kuinka usein he ottavat asiakkaansa tai potilaansa kanssa puheeksi
tyokykyyn ja tyollistymiskykyyn liittyvida asioita (Kuvio 2). Kysymykseen vastasi 441
henkil6a. Toimintasektoreittain tarkasteltuna asian otti puheeksi aina tai useimmiten
kaikki kuntoutuksessa, tyoeldkeyhtioissa seka tyollistymista edistdvassa monialaisessa
yhteispalvelussa (TYP) tyoskentelevat vastaajat. Perusterveydenhuollossa oli sen sijaan
eniten niita, jotka vastasivat ottavansa asian puheeksi harvoin tai ei koskaan.

0

x

20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

Kuntoutus (n=15)
Tyoeldkeyhtio (n=15)

TYP (n=39)

Kuntouttava tyétoiminta (n=10)
TTH (n=82)

TE-toimisto (n=105)

ESH (n=68)

Sosiaalihuolto (n=43)

Kela (n=26)

PTH (n=38)

= Aina  Useimmiten = Harvoin M En koskaan

Kuvio 2. Ottaa asiakkaan kanssa puheeksi ty6kykyyn ja tyo6llistymiskykyyn liittyvdt asiat
toimintasektoreittain (vastaajia, %).
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Tyokyky- ja tyollistymiskykyyn liittyvien asioiden puheeksi ottamista tarkasteltiin myds
ammattiryhmittdin  (Kuvio 3). Kaikki ammattiryhmat, paitsi sairaanhoitajat, muut
hoitoalan ammattilaiset seka esimiehet, ottivat tyokyky- ja tyollistymiskykyyn liittyvat
asiat asiakkaidensa kanssa puheeksi padsaantoisesti aina tai useimmiten.

0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

Tybvalmentaja / tydhén valmentaja / uravalmentaja
(n=14)

Psykologi/ tyoterveyspsykologi /

ammatinvalintapsykologi (n=25)

Kuntouttavan tydtoiminnan ohjaaja (n=7) 57

Kuntoutusohjaaja / -neuvoja tai muu kuntoutuksen
asiantuntija (n=19)
TE-toimiston asiantuntija / tydkykykoordinaattori
(n=108)
Sosiaaliohjaaja / -neuvoja tai muu sosiaalialan
asiantuntija (n=87)

[ s

[T Y

[ T

Terveydenhoitaja / tydterveyshoitaja (n=55) 55 I 38 4B
s

a9

e

Fysioterapeutti / tyofysioterapeutti (n=13) 38
Eldke- tai kuntoutusratkaisija (n=37) 30 e 5B
Laakari / tydterveyslaskari (n=41) 27 e 5
Sairaanhoitaja / muu hoitoalan ammattilainen (n=26) |4 IV BT .
Muuy; esimies (n=9) [ NG T

Aina B Useimmiten B Harvoin M En koskaan

Kuvio 3. Ottaa asiakkaan kanssa puheeksi tyékykyyn ja ty6llistymiskykyyn liittyvdt asiat
ammattiryhmittdin (vastaajia, %).

3.2 Tyokyvyn ja tyollistymisen tuen tietokaytanto
3.2.1 Kaytettévissa oleva tieto

Vastaajia pyydettiin arvioimaan, kuinka usein heilla on kaytettavissa asiakkaansa tydkyky-
ja tyollistymiskykytietoja. Tulosten mukaan yli puolella vastaajista oli kaytettavissaan aina
asiakkaan arvio terveydentilastaan ja tieto tydssaolosta seka useimmiten tieto asiakkaan
fyysisestd toimintakyvystd, kuntoutukseen osallistumisesta tai motivaatiosta tydssa
jatkamiseen tai tyollistymiseen. Kuvioissa 4 ja 5 on esitetty kaikkien vastaajien tulokset.
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Kuntoutukseen osallistuminen (n=445) g NG TR2ame2
Tyottomyyden kesto (jos tyoton) (n=441)  FE440 D G214
Sosiaalinen toimintakyky (n=448) 200 I S e 3
Kuntoutustarve (n=445) g o3
Sairauspoissaolot (n=446) 7 N g e 4
Sairauden ennuste (n=444) 0 N3G 4

MW Aina  EUseimmiten B Harvoin  MEikoskaan Ei tarvetta tietoon

Kuvio 4. Kdytettdvissd oleva tieto osatyokykyisen tyékyvyn ja tyéllistymisen tuessa a (vastagjia, %).

0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

Asiakkaan arvio tyokyvystad (n=447) 3 g ) 7 2
Koulutushistoria (n=450) M3 g e S S 2
Motivaatio tydssa jatkamiseen/tyollistymiseen (n=444) g NS SR 2
Tyohistoria (n=449) M S S 7 2
Tavoitteet tydssa jatkamiseen/tyollistymiseen (n=449) I 7 IS ) 7S 2
Osaamistarpeet (n=446) 7 IZON e 3
Ammattilaisen arvio tyokyvysta (n=447) g 32
Ammattilaisen arvio toimintakyvystd (n=446) FE200 EEEENE ON e
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma (n=445) G IR 2 3 3G 3
Taloudellinen tilanne (n=445) e IZ0EEEEEey. 5
Sosiaalisen tuen tarve (n=448) g NSS4 4
Oppimisvaikeudet (n=449) 10" IS 7 . 3
Tyon vaara- ja kuormitustekijat (jos tydssd) (n=432) 7 IS R 11
Tyon muokkauksen tarve (n=447) 50 NS 3 10
Tydn voimavaratekijat (jos tydssd) (n=426) 50 NNz 12
Toteutunut tydn muokkaus (n=429) T4 2SN 10

W Aina mUseimmiten  ®Harvoin M Ei koskaan Ei tarvetta tietoon

Kuvio 5. Kdytettdvissd oleva tieto osatybkykyisen tydkyvyn ja tyéllistymisen tuessa b (vastaajia, %).
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Taulukossa 2 on kuvattuna toimintasektoreittain tulokset vastaajista, joilla asiakkaan
tydkyky- ja tyollistymiskykytieto oli kaytettavissa aina tai useimmiten.

Tulosten mukaan erikoissairaanhoidon ja tyoterveyshuollon vastaajista lahes kaikilla oli
aina tai ainakin useimmiten kaytettavissa tieto asiakkaansa sairauksista seka antamasta
terveydentila-arviosta, kuten myos lahes kaikilla  kuntoutuksen, Kelan ja
tydelakeyhtididen vastaajista. Perusterveydenhuollon vastaajilla ndma tiedot olivat
tulosten mukaan kaytettdvissa hieman harvemmin. Sosiaalihuollon vastaajista
suurimmalla osalla oli myds aina tai useimmiten kaytettavissa asiakkaansa terveydentila-
arvio, mutta myds asiakkaan voimavaratekijat, sosiaalinen toimintakyky seka motivaatio
tydssa jatkamiseen tai tydllistymiseen. Sen sijaan kuntouttavan tydtoiminnan vastaajista
kaikilla oli kaytettavissa aina tai useimmiten tieto asiakkaansa tydssdolosta ja tavoitteista
tydssa jatkamiseen tai tyollistymiseen sekd TE-toimiston ja TYP-palveluiden vastaajista
lahes kaikilla tieto asiakkaansa koulutus- ja tydhistoriasta ja tyottomyyden kestosta.

Liitteissa 1-10 esitetdan kaikkien vastaajien tulokset kaytettdvissa olevasta tyo- ja
toimintakykytiedosta toimintasektoreittain jaoteltuina.
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Taulukko 2. Ammattilaisten kdytettévissd oleva tys- ja tyéllist

ymiskykytieto (Aina tai useimmiten -vaihtoehdon valinneet, %).

TykyData

Tydkyky- ja tysllistymiskykytieto ESH PTH Sosiaali- TTH TE- TYP Kuntoutus | Kuntouttava | ., | Tydeldke-
(aina tai useimmiten kaytettavissa) (n=64) (n=38) huolto (n=g2) | toimisto (n=39) (n=15) | Wotoiminta | _>6) yhtié
(n=42) (n=101) (n=25) (n=15)

Hoidon tai palvelun tarve 88 68 74 93 45 78 80 77 85 85
Asiakkaan arvio terveydentilasta 98 71 86 100 89 92 87 85 92 93
Voimavaratekijat 89 55 83 94 56 95 80 83 58 40
Terveyskdyttaytyminen 81 66 76 100 43 84 67 76 69 53
Psyykkinen toimintakyky 86 61 71 91 52 79 87 80 88 93
Fyysinen toimintakyky 89 71 67 98 59 77 87 76 92 93
Sosiaalinen toimintakyky 85 45 81 68 48 90 73 80 73 47
Sairauden diagnoosi tai oireet 98 79 55 99 63 82 93 72 100 93
Sairauden tyohon liittyvyys 75 53 50 95 57 90 93 68 85 93
Sairauden ennuste 76 61 24 73 22 49 53 32 73 87
Sairauspoissaolot 73 53 49 95 21 51 47 48 88 93
Kuntoutustarve 83 42 49 83 51 58 73 60 96 100
Kuntoutukseen osallistuminen 76 47 62 79 59 82 80 64 92 87
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 84 47 24 79 24 54 67 68 100 87
Tyosséolotieto 84 58 79 94 89 82 87 100 96 100
Tyottdmyyden kesto 75 47 62 18 96 92 87 92 88 93
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 81 46 40 70 36 68 53 60 92 67
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 78 39 31 88 34 44 80 68 77 87
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 94 55 79 94 85 87 93 96 81 73
Taloudellinen tilanne 75 21 76 26 56 95 80 48 62 53
Koulutushistoria 74 37 67 84 96 97 87 80 81 93
Tyohistoria 69 34 54 87 98 97 87 88 69 93
Sosiaalisen tuen tarve 69 26 71 52 43 90 60 80 42 27
Osaamistarpeet 60 29 69 59 82 87 87 79 31 57
Oppimisvaikeudet 55 39 55 34 53 77 67 76 58 47
Motivaatio tydssa jatkamiseen/tydllistymiseen 84 61 81 85 76 87 87 96 80 73
Tavoitteet tydssé jatkamiseen/tyéllistymiseen 74 45 76 83 78 87 87 100 77 80
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 49 30 26 100 25 46 80 33 50 93
Tyon voimavaratekijat 48 24 29 91 24 37 73 33 27 53
Tyon muokkauksen tarve 54 26 24 89 19 28 67 68 35 87
Toteutunut tyén muokkaus 48 31 21 91 9 26 67 33 50 80
vastaajia 50-75 % vastaajia >75 %
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3.2.2 Tietojen hankintatapa

Tutkittavilta kysyttiin, miten he hankkivat tarvitsemansa tyokyky- ja tyollistymiskykytiedot
asiakkaastaan tai potilaastaan. Yleisimmat tiedon hankintatavat olivat asiakkaasta
laadittu B-lausunto, asiakkaan mukanaan tuomat potilasasiakirjat tai hdnen tayttama
esitietolomake. Taulukossa 3 on esitetty tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hankintatavat
toimintasektoreittain jaoteltuna.

Taulukko 3. Tydkyky- ja tyéllistymiskykytiedon hankintatapa toimintasektoreittain (Aina tai Useimmiten
-vaihtoehdon valinneet, %).

Sosiaali- TE- Kuntout- \\ tou- Tys-
Tiedonhankintatapa  ESH PTH huolto TTH toimisto TYP  tava tyo- tus Kela eldke-
(aina tai useimmiten) (n=64) (n=38) (n=42) (n=82) (n=103) (n=39) toiminta (n=16) (n=26) yhtié

- - (n=10) - (n=15)

B-lausunnosta 89 59 40 78 86 74 30 100 100 100
Esitietolomakkeesta 56 41 40 75 41 69 60 63 73 87
Asiakkaan tuomista 76 81 40 51 78 56 40 88 92 73
potilasasiakirjoista
Kayttamalla
toimintakyvyn/
ty0kywyn 48 32 25 63 21 38 30 63 4 0
arviointimenetelmaa
Pyytamalla 32 22 8 53 3 3 10 7 0 7
tySterveyshuollosta
Pyvamalla 52 49 25 38 6 31 0 20 12 7
erikoissairaanhoidosta
Pyytamalla perus- 37 46 23 28 8 38 0 20 12 7
terveydenhuollosta
Pyytamalla
kuntoutuksen 40 27 30 14 14 36 30 27 58 87
palveluntuottajalta
Pyytamalla 25 14 44 1 17 44 20 20 4 13

viranomaiselta

3.2.3 Tietojen vaihto

Vastaajia pyydettiin arvioimaan, kuin usein he vaihtavat asiakkaansa tyokyky- ja
tyollistymiskykytietoa toisen osatydkykyisen hoitoon tai palveluun osallistuvan kanssa.
Tuloksista selvisi, ettd vastaajat vaihtoivat yleisimmin osatytkykyista koskevaa tietoa
omalla toimintasektorilla tydskentelevien kanssa.

Vastaajat ottivat kantaa myds, oliko tietojen vaihdolle eri osapuolten kesken lainkaan
tarvetta. Tulosten mukaan yleisesti arviot tyokyky- ja tyollistymiskykytietojen vaihdon
tarpeettomuudesta olivat vahaisia. Kuitenkin tyoterveyshuollon vastaajissa oli eniten
niitd, joilla ei ollut tarvetta vaihtaa tietoja tydvoima- tai sosiaalipalveluiden
ammattilaisten, eikd jarjestdjen tyOeldmaasiantuntijoiden kanssa ja vastaavasti
tydvoimapalvelujen ammattilaisilla ei ollut tarvetta vaihtaa tietoja tydpaikan,
tyoterveyshuollon, eika jarjestdjen tydeldamaasiantuntijoiden kanssa.
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TykyData

Taulukoissa 4 ja 5 esitetddn toimintasektoreittain Aina tai useimmiten- ja Ei tarvetta -
vaihtoehdon valinneiden vastaajien tulokset.

Taulukko 4. Erikoissairaanhoidon, perusterveydenhuollon, sosiaalihuollon ja ty6terveyshuollon
ammattilaisten tietojen vaihto toisen osatydkykyisen hoitoon tai palveluun osallistuvan kanssa (Aina tai
useimmiten- ja Ei tarvetta -vaihtoehdon valinneet, %).

ESH PTH Sosiaalihuolto TTH
(n=64) (n=38) (n=42) (n=82)
Tietojen vaihdon kohde Aina' tai Ei Aina' tai ki Aina? tai Ei Ainef tai Ei
'::?t':: tarvetta ":?'::1- tarvetta "::?t'::; tarvetta ":?t';- tarvetta
PTH - 19 3 15 6 7 5 2 16
sosiaalitydntekija
PTH laakari 17 2 24 4 8 4 2 6
PTH tyokykykoordinaattori 3 10 7 1 7 9 7
PTH ty6ttomien
terveystarkastuksia tekeva 15 2 17 5 18 3 3 14
terveyden- ja sairaanhoitaja
PTH fysioterapeutti, psykologi 19 1 19 5 7 4 4 6
Kunnan aikuissosiaalityd 32 2 1 5 32 4 1 19
ESH sosiaalityontekija 52 1 7 8 4 1 14
ESH laakari 57 1 12 7 4 5 17 7
ESH kuntoutusneuvoja 33 5 4 7 1 5 3 6
ESH tyokykykoordinaattori 15 5 3 8 0 7 10 6
ESAH fyswtgr:rapeuttu psykologi, 56 1 8 7 7 5 6 5
sairaanhoitaja
Kuntoutustutkimusyksikko 22 4 6 9 5 9 6 6
TE-toimisto asiantuntijat 25 1 13 6 23 3 4 16
TYP asiantuntijat 20 2 12 7 22 6 2 19
Kuntoutus 30 1 6 7 11 3 10 3
Kela 28 1 7 8 15 4 10 7
Tyoeldkeyhtio 27 1 4 9 3 7 20 3
TTH tygkykykc?ordlnaﬁttorl, 16 3 4 9 3 10 39 6
sosiaalialan asiantuntija
TTH tyotelrveyflaaAkarl, fh0|taJAa, 2 3 8 5 4 9 79 1
-psykologi, tyofysioterapeutti
Kgntouttéyan tyotoiminnan 23 3 11 5 20 4 5 11
asiantuntija
Jarjeston tyoelamaasiantuntija /
tyokykykoordinaattori > / 3 2 2 8 0 18
Tyopaikka 6 6 5 8 9 8 62 1
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Taulukko 5. TE-toimiston, TYP:n, kuntoutuksen, kuntouttavan tyétoiminnan, Kelan ja tyéeldkeyhtion ammattilaisten tietojen vaihto toisen
osatybkykyisen hoitoon tai palveluun osallistuvan kanssa (Aina tai useimmiten- ja Ei tarvetta -vaihtoehdon valinneet, %).

TE-toimisto (n=103) TYP (n=39) Kuntoutus (n=16) tyéf;::i‘; ‘t';t?:: 10 Kela (n=26) Ty°zl‘a=k1e5y)ht'°

Tietojen vaihdon kohde Aine! tai Ei Aine! tai B Aine! tai - Ainaf tai - Aina’ tai B Aina. tai B
‘::?t'::" tarvetta ‘:::t'::‘ tarvetta ‘::::::1 tarvetta is:t':; tarvetta ‘I'_:Tt'::_l tarvetta ‘:_.s:t'::. tarvetta

PTH sosiaalityontekija 16 10 8 1 1 2 0 1 3 1 0 0
PTH laéakari 8 8 12 0 0 2 0 2 3 1 0 0
PTH tydkykykoordinaattori 9 8 4 4 1 1 1 1 3 2 0 0
PTH tyottomlen terveys‘tarkastgksla 36 9 17 6 0 1 5 1 2 5 0 0
tekeva terveyden- ja sairaanhoitaja
PTH fysioterapeutti, psykologi 7 8 11 0 0 0 0 1 1 1 0 0
Kunnan aikuissosiaalityd 39 9 18 0 2 1 8 0 5 4 0 0
ESH sosiaalityontekija 8 12 8 0 0 0 0 3 5 1 1 0
ESH laakari 5 9 2 1 0 2 0 3 2 1 0 0
ESH kuntoutusneuvoja 7 9 5 2 1 0 0 3 1 1 0 0
ESH tyokykykoordinaattori 2 9 4 2 0 0 0 3 1 2 2 0
ESAH fy5|o§er§peuttl, psykologi, 4 9 3 5 1 1 0 3 ] ] 0 0
sairaanhoitaja
Kuntoutustutkimusyksikko 11 10 16 3 0 0 0 2 2 2 0 1
TE-toimisto asiantuntijat 79 9 25 0 6 0 7 1 7 2 0 0
TYP asiantuntijat 68 7 36 0 5 1 6 1 14 1 0 0
Kuntoutus 42 6 26 0 6 1 7 1 18 1 14 0
Kela 30 8 28 1 4 0 2 2 20 4 4 0
Tyoelakeyhtio 9 8 13 1 10 0 0 2 8 2 11 0
TTH tydkykykoordinaattori 6 1 4 9 2 1 1 3 0 3 8 2
sosiaalialan asiantuntija
TTH; tyote_rvey_slaa_kan, -h0|ta_Ja, 4 1 3 7 5 1 0 4 0 3 8 1
-psykologi, tyofysioterapeutti
Kt{ntoutte'n_van tyGtoiminnan 51 7 21 1 3 1 7 1 3 4 0 >
asiantuntija
Jarjeston tybelamaasiantuntija /
tyokykykoordinaattori / 12 I / ! 2 2 2 ! 4 ! 2
Tyopaikka 9 15 4 7 8 0 1 2 1 5 11 0
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3.2.4 Tietojarjestelmien tuki tietojen vaihtoon

Kyselyssa ammattilaiset kuvasivat vapaamuotoisesti tietojarjestelmien kayttoa tyokyky-
ja tyollistymiskykytietojen vaihdossa. Vastauksissa korostui, ettd tyokyvyn ja
tyollistymisen tuessa tarvittavat asiakas- ja potilastiedot ovat hajallaan eri
tietojdrjestelmissd, ja ettd niiden saaminen toisesta organisaatiosta on vaivalloista.
Paperitietojen saaminen kestaa kauan, eikd puhelimitsekaan ole aina helppo tavoittaa
ammattilaisia. Vastaajien mukaan tdma johtaa muun muassa olennaisten tietojen
puuttumiseen. Tilannetta kuvattiin esimerkiksi nain:

Kun kdytdssd on vain yksi jérjestelmd, johon kirjataan asiakastiedot, eikd
luku- tai kirjausoikeutta muihin jdrjestelmiin ole, jdé aina jokin olennainen
tarvittava tieto puuttumaan.

Vastaajat kokivat tietosuojasdaddsten hankaloittavan tietojen vaihtoa muiden
ammattilaisten valilla. Tuloksista selvisi myds, ettd ammattilaisen kaytodssa oleva tieto on
perdisin usein vain omasta tietojarjestelmasta tai hanelle toimitetuista asiakirjoista.
Terveydenhuollon vastaajissa osa koki Kanta-palvelujen helpottaneen tietojen vaihtoa
ammattilaisten kesken, mutta osan mielestd taas Kanta-palveluista on vaikeaa |6ytaa
tarvittavia tietoja. Naista esimerkkina seuraavat vastaajien kuvaukset:

Kanta on helpottanut tydtd, koska asiakas ei itse tiedd / ole perilld
ldcéikehoidoista, hoidon jatkuvuudesta. Edes siitd mitd tehty ja missd.

Joskus kdytén Kanta-palvelua, mutta aina vain asiakkaan ollessa paikalla.
Kanta-palvelut-jirjestelmé on sekava ja jotain asiaa saattaa joutua
etsimddn pitkddn.

Osalla vastaajista oli mahdollisuus ndhda toisen toimijan asiakas- ja potilastietoja, minka
koettiin selvasti helpottavan tyota. Tata kuvattiin aineistossa esimerkiksi nain:

Alueemme on siirtynyt niin, ettd perusterveydenhuollon tiedot ndkyvdit
erikoissairaanhoitoon. Tdmd helpottaa tydtini 100 %. Nden kuka
konkreettisesti hoitaa asiaa perusterveydenhuollossa ja mitd sovittu.
Helppo ottaa yhteyttd ja sopia tydnjaosta, ettei tule kahta erilaista
asiakassuunnitelmaa.

Monessa vastauksessa toivottiin yhteista jarjestelmaa, jossa olisivat koottuna olennaiset
asiakas- ja potilastiedot, ja jossa tietojen nakyvyytta hallittaisiin tyotehtavan mukaisilla
kayttdoikeuksilla. Yhteisen jarjestelman puuttumisen koettiin heikentdvan nimenomaan
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yhteistyon tekemistd muiden tydkyvyn ja tydllistymisen tuen toimijoiden kanssa. Naita
vastaajat kuvasivat esimerkiksi néin:

Tarvittaisiin yhteinen alusta, johon eri palvelun tarjoajat voisi tuoda
tietonsa toimintakyvystd.

Kaipaan yhteistd tietojcirjestelmdd, jotta tietojen viilittdminen olisi
helpompaa. Toki niin, ettd vain oleellinen tieto katsottavissa tydtehtdvén
mukaan.

Yhteisen digitaalisen asiakassuunnitelman puuttuminen vaikeuttaa ja
estdd sote- ja tydllisyyspalvelujen yhteistydtd asiakkaan tueksi.

3.3 Tietojen hyédyntaminen tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa

Tassa kappaleessa kasitellaan kyselyn avoimista kysymyksista kerattya tietoa. Vastaajia
pyydettiin kertomaan, miten ty6- ja tyollistymiskykyyn liittyva tieto tai sen puuttuminen
vaikuttaa osatyokykyisen tydssa jatkamiseen, tyohon paluuseen tai tyollistymiseen.
Vastaavasti vastaajia pyydettiin kertomaan, mitka tekijat edistavat tai hankaloittavat
osatyokykyisen tyokykyyn tai tyollistymiskykyyn liittyvan tiedon hyédyntamista.

3.3.1 Tietojen hyodyntamisen kohteet

Vastaajien nakemykset kaytettdvissa olevan tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon
hyddyntamisesta luokiteltiin kolmeen paaluokkaan; (1) tiedon analysointi ja arviointi, (2)
tiedon soveltaminen seka (3) tiedon valitys. Kuviossa 6 esitetddn vastauksien teemat
paaluokkien sisallosta.

Vastaajat kertoivat hyoddyntdvansa tyokyky- ja tyollistymiskykytietoa osatydkykyisen
asiakkaan kokonaistilanteen, tydkyvyn ja palvelutarpeen arvioinnin ja analysoinnin
tukena. Ammattilaisen nakokulmasta oli tarkeaa, etta kaikki osatydkykyisen tydkyvyn ja
tyollistymiskyvyn tuen kannalta tarkea tieto olisi jo vastaanottotilanteessa kaytettavissa
seka helposti saatavilla. Tiedon saatavuus ja kayttomahdollisuus koettiin olevan edellytys
myds ammattilaisen oman tydn suunnittelulle, osana osatyokykyisen tyokyvyn ja
tyollistymisen tuen prosessia. Vastaajat kuvasivat kaytettdvissa olevan tiedon
hyddyntamista esimerkiksi seuraavasti:

Teen tiedoista kokonaistilanteen kartoituksen, joka sitten on lddkdrilld
kdytettdvissd, kun asiakas menee hénen vastaanotollensa. Kuvaan tyén ja
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mitd ongelmia sen suorittamisessa on. Samoin, mitd asiakas toivoo ja mité
on jo tehnyt ja mitd voi vield tehdd oman tydssd jaksamisen tueksi.

Pyrin sen [tiedon] avulla muodostamaan kuvan potilaan toiminta- ja
tyokyvystd sekd arvioimaan vahvuuksia ja uhkia ty6ssd.

Suunnitelman laatiminen potilaan kanssa helpottuu, kun kdytdssd on jo
atkaisempia tietoja potilaan tilanteesta ja tieto esimerkiksi tyo- ja
toimintakyvyn rajoitteista.

Toinen tiedon hyoddyntamisen paaluokka osoitti, ettd tydkyky- ja tyollistymiskykytietoa
hyddynnettiin oikea-aikaisten ja oikeasisaltdisten palvelu- ja hoitopolun suunnitteluun ja
toteuttamiseen. Asiakkaan itsensd, esimerkiksi haastattelussa antama tieto seka
kaytettavissa oleva muiden ammattilaisten kirjaama tieto koettiin merkityksellisena
oikeasisaltdisten ja tarpeellisten palvelujen suunnittelussa. Asiakkailta saatua
henkilokohtaista tietoa peilattiin eri ammattilaisten ja eri toimintasektorien kirjaamaan
tietoon.

Hyddynndn tietoa palveluiden suunnittelussa. Onko asiakas kykeneviinen
ty6hén, voiko hdn mennd palkkatuettuun ty6hén/ tyokokeiluun, pitddké
hdnen aloittaa kuntouttavasta tydtoiminnasta vai onko ensisijainen
tehtdvd terveydentilan jatkoselvittely.

Jos asiakkaalla on mukana jotain joko omia tuomia papereita tai jo
atemmin pyydettyjd papereita kuntoutus-, terveys-,
Jjatkosuunnitelmamateriaalista. [hydyntdd tietoa] Ndistd keskustelemalla
asiakkaan kanssa ja suunnittelemalla jatkoja.

Ammattilaiset kertoivat hyddyntavansa tyo- ja tyodllistymiskykyyn liittyvaa tietoa
asiakkaan kannustamiseksi ja motivoimiseksi. Kaytettavissa olevaa tietoa hyddynnettiin
niin ammattilaisen oman kuin moniammatillisen tydryhmankin tydn suunnitteluun ja
toteutukseen. Vastauksista nousi myos esille, etta tyollistymisen ja tydssa jatkamisen
nakokulmasta tietoa hyddynnettiin tydhon paluun, tyén ja tydolojen muokkauksen
suunnitteluun.

Tietoja kdymme yhdessd asiakkaan kanssa lipi ja laadimme yhdessd
suunnitelmaa. Tietoa ei kerdtd minua (ammattilaista) tai jérjestelmddni
varten, vaan tarjoan sité asiakkaalle itselleen itsereflektion, suunnitelmien
ja pddtoksenteon tueksi - tavoitteena viime kddessd asiakkaan sisdinen
motivaatio.
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Asiakkaalle laaditaan monialaisen tiimin yhteistyénd konkreettinen
suunnitelma hénen tarvitsemistaan palveluista ja tuen tarpeista
suunnitelman toteuttamiseksi.

Osatydkykyisen henkilon tyokyky- ja tyollistymiskykytieto koettiin tarkedksi arvioitaessa
ja ohjatessa asiasta tarkoituksenmukaisten etuuksien hakemiseen. Toisaalta taas riittava
tieto asiakkaan tyo- ja toimintakyvysta kerrottiin olevan myds edellytys arvioitaessa
osatydkykyisen henkildn oikeutta haettuihin etuuksiin; esim. tydkyvyttdmyyseldkkeeseen
ja ammatilliseen kuntoutukseen.

Kdsittelen oikeutta tydttomyysetuuteen. Ainoa asiakkaan tyokykyd
arvioidessa kdéytettdvd oleva tieto tulee lddkdrinlausunnosta, jossa tulee
esittdd yksiselitteinen kannanotto hakijan tyékyvystd.

Kolmanneksi tiedon hyddyntamisen paaluokaksi nousi esille tiedon valitys osana
moniammatillista yhteistyota.

Tydterveyshuollossa keskustelemalla sisdisesti oman tiimin (lddkdri,
fysioterapeutti, psykologi) kanssa, neuvottelemalla tyéantajapuolen kanssa
mahdollisesta tyén muutoksista ja/tai uudelleen sijoittumisesta. Yhteistyotd
vakuutusyhtididen kanssa sekd Kelan kanssa.

Hoidon/kuntoutuksen  tarpeen arvioinnissa, ohjaamisessa oikealle
vastaanottajalle, tarvittaessa herkdsti yhteistyd tydpaikan kanssa (yhteys
esimieheen, tyoterveysneuvottelu, tyopaikkakdynti/suunnattu
tybpaikkakdynti).

Tiivis yhteistyd asiakkaan asioissa tydskentelevin asiantuntijaverkoston
sekd asiakkaan kanssa.
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Tiedon arviointi / analysointi
«kokonaistilanteen hahmottaminen
« tyokyvyn arviointi

*palvelutarpeen arviointi

Tiedon soveltaminen

ohjauksen ja neuvonnan tuki

+oikea-aikaisen ja oikeasisaltdisen palvelu- ja hoitopolun suunnittelun tuki
+ty0hon paluun ja tyodllistymisen suunnitelman tuki

+tyon ja tydolojen muokkauksen suunnittelu

etuuksien hakemisen ja paatdksenteon tuki

Tiedon vilitys
*moniammatillisen yhteistydn valine
eanamneesin ja lausuntojen tekeminen

Kuvio 6. Ammattilaisten ndkemykset tyokyky- ja tyéllistymiskykytiedon hyddyntdmisen kohteista.

3.3.2 Tietojen puutteen vaikutus

Tulokset osoittivat, ettd ammattilaisilla ei aina ole kaytettdvissaan tarvittavaa tietoa
osatyOkykyisen asiakkaan tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa. Ammattilaisten
nakokulmasta tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon puutteen katsottiin vaikeuttavan
erityisesti osatyokykyisen asiakkaan kokonaistilanteen hahmottamista, tydkyvyn
arviointia seka tarkoituksenmukaisten jatkosuunnitelmien laatimista. Tiedon puutteen
koettiin  heikentdvan myds oikea-aikaisen ja tarkoituksenmukaisen palvelun
toteutumista, mika siten voi nadyttdytyd myos virheellisind toimenpiteind ja paatoksina
tydkyvyn ja tyollistymisen tuen eri vaiheissa.

Asiakkaalle el pysty tarjoamaan asiakkaan tarvitsemaa palvelua.
Asiakastapaamisen  ennakkovalmistautuminen  on  tydldstd. lItse
asiakastapaamisessa menee turhaa aikaa asioiden selvittdimiseen ja
kaikkia ylldttdvid seikkoja ei pysty asiakastapaamisessa hoitamaan ja
asioilla on tapana jaddd pahasti kesken.

Jatkosuunnitelmaa on vaikea tehdd, jos ei ole tarkkaa tietoa tilanteesta ja
kun asiakkaatkaan eivit vdlttimdttd itse aina tiedd tai muista, mitd
esimerkiksi lddkdrissd tai tydkyvyn arviossa on sanottu. Asiakkaat saattavat
ohjeutua vddriin palveluihin.
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Ammattilaisten mielestda tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon puutteeseen liittyvat
ongelmat koettiin heijastuvan ajankdyton haasteisiin, niin ammattilaisten oman tyon kuin
asiakkaan tyokyvyn ja tydllistymisen prosesseihin liittyen. Vastaukset osoittivat, etta
mikali tarvittavaa tietoa ei ollut kaytettavissa tai saatavilla, vaikka se asiakkaan prosessin
etenemisen kannalta olisi ollut tarpeellista, niin ammattilainen ilmoittivat hankkivansa
puuttuvan tiedon toisesta organisaatiosta tai toiselta ammattilaiselta. Taman koettiin
luonnollisesti vievan ylimaardista aikaa. Asiakkaan kannalta, ammattilaiset puolestaan
kokivat taman myos hankaloittavan ja hidastavan asioiden hoitamista seka yhteistyota.

Tiedon puute on merkittdvd tekija, etteiviit asiat etene ja aikaa kuluu
tietojen selvittdmiseen. Hyvin usein asiakkaalla ei itsellddnkdcdn ole
kovinkaan tarkkoja tietoja.

Prosessit ovat pitkid. Kattavan, kokonaisvaltaisen tiedon saaminen voi
ottaa paljon aikaa...asiakas kuormittuu, vdsyy, turhautuu. Tybékyky voi
prosessin aikana entisestddn heikentyd. Asiakkaan motivointi vaatii
enemmdn, kun yritetddn aina kannustaa vield tdhdn palveluun ja vield
tédhdn selvitykseen.

Ammattilaisten nakdkulmasta puuttuva tyokyky- ja tyollistymiskykytieto koettiin
aiheuttavan paallekkaistd tyota eri organisaatioiden nakokulmasta, esimerkiksi
tukitoimien suunnittelussa.

Tdrkedid tietoa voi jdddd huomaamatta tai tehdddn pddllekkdisté tyota.

.. Vol jaddd jotain puuttumaan ja arvio védrd tai suunnitelman aikataulu
ei ole oikea. MyGs pddllekkdisyyttd on sattunut eli asiakas on tybpaikan
tybkykyarvioinnissa ja samaan aikaan sosiaalitoimen asiakkaana, jossa
asiakkaalle tehddcdn toista suunnitelmaa, joka voi olla ristiriidassa toisen
suunnitelman kanssa.

Osa ammattilaisista koki puutteellisen tiedon vaikuttavan negatiivisesti myds omaan
ammattimaiseen tydskentelyyn. Oman tietotaidon maksimaalinen hyddyntaminen
koettiin jaavan vaillinaiseksi, kun asiakasta ei voi auttaa oikea-aikaisesti ja tydssa tulee
myds virheellista palveluohjausta, mika ei ole ainoastaan omasta ammattitaidosta
riippuvaista. Asiakkaiden kannalta tiedon puutteen ongelmien katsottiin heijastuvan
pidemman paalle myos taloudellisena paineena, kun tydllistyminen ja tydssa jatkaminen
vaikeutuivat.
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3.3.3 Tietojen hyodyntamista edistavat tekijat

Kyselyyn vastanneet ammattilaiset kuvasivat nakemyksiaan osatyokykyisen tydkykyyn tai
tyollistymiskykyyn liittyvan tiedon hyoddyntamista edistavista tekijoista. Luokittelimme
tulokset neljaan eri kategoriaan; (1) tietoon ja tietojarjestelmiin liittyviin tekijoihin, (2)
asiakkaan tilanteeseen liittyviin tekijoihin, (3) yhteistydhon liittyviin tekijoihin ja (4)
ammattitaitoon ja osaamiseen liittyviin tekijoihin. Kategoriat sisdltdineen esitetdan
kuviossa 7.

Tietoon ja tietojdrjestelmiin liittyvind edistdvind tekijoind ammattilaiset mainitsivat
tietojarjestelmien yhteensopivuuden sekd sen, ettd tieto on saatavilla ja koottuna
yhdessa paikassa. Tarkedana nahtiin myos hyvat asiakas- ja potilastietojen kirjaukset ja
erityisesti, ettd asiakkaan moniammatilliset toimintakyvyn arviot on kirjattu.

Hyvdit kirjaukset potilaan tiedoissa. Tietojen l6ytyminen tietojcrjestelmistd
vaivattomasti. Tietojdrjestelmien yhteensopivuus ja mahdollisuus kéyttdd
tietoja saumattomasti.

Asiakkaan tilanteeseen liittyvina, erityisesti tiedon saantia helpottavina tekijoina
ammattilaiset mainitsivat asiakkaan avoimuuden ja aktiivisuuden, silld usein tietoja
saadaan vain asiakkaalta. Ammattilaiset kokivat, etta tietoja pystytddan myds paremmin
hyddyntamaan, jos asiakas on motivoitunut ja kertoo tilanteestaan avoimesti, osaa
kuvata omia tavoitteitaan ja kiinnostuksen kohteitaan ja hanella on realistinen kasitys
tyd- ja toimintakyvystaan.

Emme saa asiakkaan tietoja muualta kuin hdneltd itseltddn, jolloin
avoimuus ja luottamuksellisuus ovat asioita, jotka edistdvdt tiedon saantia
asiakkaalta ja téten sen hyddyntdmistd.

Seuraava kategoria tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hyddyntamista edistavista
tekijoista oli yhteistydhon liittyvat tekijat, joista mainittiin mahdollisuus hyddyntaa
moniammatillisen tiimin osaamista. Lisaksi edistaviksi tekijoiksi mainittiin mahdollisuus
verkostopalavereihin muiden ammattilaisten kanssa seka se, ettd kaytettavissa on
ajantasaiset yhteystiedot.

Mahdollisuus hyddyntdd moniammatillisen tiimin osaamista. Jokainen
vastaa tiedon kdsittelystd omasta roolistaan kdsin ja tuo tarvittavan tiedon
yhteiseen suunnitelmaan.

Ammattitaitoon ja osaamiseen liittyvia tiedon hyddyntamistd edistavia tekijoita ovat
ammattilaisten mukaan hyvin suunniteltu tydkyvyn tuen prosessi ja selkedt
toimintaohjeet. Myds ammattilaisen hyva motivaatio ja kokemus tyokyvyn tuesta ovat
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tekijoitd, jotka edistavat tietojen hyddyntamistd. Koettiin myds, ettd tyokyky- ja
tyollistymiskykytietojen hyddyntamista edistaa, kun ammattilaisen kasitys tyokyvysta on
monialainen, hanelld on kyky kuunnella asiakasta ja myos riittava koulutus tydhdnsa.

Tietoon ja tietojarjestelmiin liittyvat tekijat

«tieto saatavilla helposti ja koottuna yhdessa paikassa
«hyvat kirjaukset

«moniammatilliset toimintakyvyn arviot kirjattu

- tietojarjestelmét yhteensopivia

Asiakkaan tilanteeseen liittyvat tekijat
«asiakkaan avoimuus ja aktiivisuus
erealistinen kasitys tyo- ja toimintakyvysta
«asiakas on motivoitunut

- asiakkaalla on tarvittavat tiedot mukana

Yhteistyohon liittyvat tekijat

*mahdollisuus hyddyntdd moniammatillisen tiimin osaamista
«ajantasaiset yhteystiedot kaytettavissa

+mahdollisuus verkostopalavereihin

Ammattitaitoon ja osaamiseen liittyvat tekijat

«hyvin suunniteltu tydkyvyn tuen prosessi ja selkeat toimintaohjeet
*hyva motivaatio

« kokemus tydkyvyn tukemisesta

«monialainen tyokykykasitys

*kyky kuunnella asiakasta

e riittava koulutus

Kuvio 7. Ammattilaisten ndkemykset tyékyky- ja tyéllistymiskykytiedon hyddyntdmistd edistévistd
tekijoistd.

3.3.4 Tietojen hyodyntamista hankaloittavat tekijat

Ammattilaisten nakemykset tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hyddyntamista
hankaloittavista tekijoista luokiteltiin kategorioihin; (1) tietoon ja tietojarjestelmiin
littyvat tekijat, (2) asiakkaan tilanteeseen liittyvat tekijat, (3) yhteistydhon liittyvat tekijat
ja (4) resursseihin ja rakenteisiin liittyvat tekijat ja 5) ammattitaitoon ja osaamiseen
liittyvat tekijat (Kuvio 8).

Tietoon ja tietojarjestelmiin liittyvia hankaloittavia tekijoita olivat ammattilaisten mukaan
vaikeat tiedonhankintapolut seka kirjausten puutteellisuus ja erot kirjaamiskdytannoissa.
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Vastausten mukaan tieto on pirstaloitunut eri tietojarjestelmiin tai tarvittavia tietoja ei
vain ole saatavilla. Lisdksi tiedon hyddyntamistd hankaloittavana tekijand mainittiin
tietosuojan toteuttamisen haasteellisuus.

Tietosuoja-asiat, tarvittavia tietoja on hankala saada ilman byrokratian
kiemuroita.

Eri tietojdrjestelmdt vaikeuttavat tiedon saantia ja siten kokonaiskuvan
hahmottamista

Asiakkaan tilanteeseen liittyvind tiedon hyddyntdmistd hankaloittavina tekijoita
ammattilaiset  mainitsivat  asiakkaan  haluttomuuden  toimittaa  tarvittavaa
ladkarinlausuntoa tai tehdad yhteistydtd ammattilaisen kanssa, johon ei luota.
Hankaloittaviksi tekijoiksi mainittin - myds aiemmat huonot palvelukokemukset,
eparealistinen kasitys omasta tilanteestaan sekd se, ettd asiakas ei pysty kayttdamaan
sahkoisia palveluita.

Ammattilaisten kokemukset yhteistyohon liittyvista tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon
hyddyntamista hankaloittavista tekijoista liittyivat joko yhteistydkanavien puuttumiseen
tai tiedon saannin vaikeuteen yhteistyotaholta, kun asiakas ei salli tietojen vaihtoa. Lisaksi
hankaloittavana tekijana mainittiin tilanne, kun yhteistyota tekeviltd puuttuu yhteinen
asiakassuunnitelma.

Epdtietoisuus verkoston tai sidosryhmien ajatuksista ja/tai suunnitelmista.

Resursseihin ja rakenteisiin liittyvind tydkyky- ja tyollistymiskykytiedon hyddyntamista
hankaloittavia tekijoitd olivat ammattilaisten kokemusten mukaan ajanpuute ja Kkiire.
My®s sovittujen kaytantdjen puuttumisen ja jaykdn byrokratian koettiin hankaloittavan
tiedon hyddyntamistd. Hankaloittaviksi tekijoiksi tiedon hyddyntdmisessd mainittiin
myds, ettd tarvittavia palveluja ei ylipddtddn ole saatavilla tai, ettd tydkyvyn
heikkenemiseen puututaan liian mydhaan.

Aikaa menee paljon, jos joutuu hakemaan tietoa eri paikoista

Tiedonkulku ja haasteellisuus saada edes asiakkaan luvalla kaikkea tietoa
yhteen. Aika kerdtd nditd on myos haaste.

Viimeisend  kategoriana  tyokyky-  ja  tyOllistymiskykytiedon  hyoddyntamista
hankaloittavista tekijoista oli ammattitaitoon ja osaamiseen liittyvat tekijat. Ammattilaiset
kokivat, ettd tietojen hyddyntamistd hankaloittaa, kun ei ole tietoa, miten auttaa
asiakasta. Myds huono tyomotivaatio ja puutteellinen perehdytys mainittiin
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hankaloittavina tekijoind. Sekd se, ettd ammattilaisella voi olla osaamattomuutta
lausuntojen laatimiseen.

Tietoon ja tietojarjestelmiin liittyvat tekijat

«vaikeat tiedonhankintapolut
*puutteelliset kirjaukset

«erot kirjaamiskaytannoissa

- tiedot pirstaleisuus

«tarvittavia tietoja ei saatavilla
«tietosuojan toteuttamisen haasteellisuus

Asiakkaan tilanteeseen liittyvat tekijat

+ei toimita tarvittavaa ladkarinlausuntoa

«ei tiedd, missa aikaisempi hoitosuhde on ollut
+yhteistydhaluton, eika luota ammattilaiseen
*huonot palvelukokemukset

+eparealistinen kasitys tilanteestaan

+ei pysty kayttamaan sahkoista palvelua

Yhteistyohon liittyvat tekijat

*yhteistydkanavien puute
«asiakas ei salli tietojen vaihtoa
*yhteinen asiakassuunnitelma puuttuu

Resursseihin ja rakenteisiin liittyvat tekijat

eajanpuute

«kiire

«sovittujen kdytantdjen puuttuminen

«tarvittavia palveluja ei saatavilla

«jaykka byrokratia

«tydkyvyn heikkenemiseen puuttuminen liian myéhaan

Ammattitaitoon ja osaamiseen liittyvat tekijat

«ei tietoa, miten auttaa asiakasta
*huono tydmotivaatio
puutteellinen perehdytys
«0osaamattomuus laatia lausuntoja

Kuvio 8. Ammattilaisten ndkemykset tyokyky- ja tydllistymiskykytiedon hyédyntdmistd hankaloittavista
tekijoistd.
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3.4 Yhteenveto ammattilaiskyselyn tuloksista

Hankkeen tavoitteena oli selvittda, millaista tydkyky- ja tyollistymiskykytietoa tarvitaan
osatydkykyisen tyokyvyn ja tyodllistymisen tuessa. Hankkeessa toteutettiin kyselytutkimus
kevaalla 2021 osatydkykyisen tyokyvyn ja tydllistymisen tukeen osallistuville
ammattilaisille  erikoissairaanhoidossa, perusterveydenhuollossa, sosiaalihuollossa,
tyoterveyshuollossa, TE-toimistossa, TYP-palvelussa, kuntouttavassa tydtoiminnassa,
Kelassa seka tyoeldkeyhtidissa.

Kaikkien kyselyyn vastanneiden tulosten mukaan osatydkykyisten tyokyvyn ja
tyollistymisen tukeen osallistuvilla ammattilaisilla on yleensd aina kaytettavissa
asiakkaansa arvio omasta terveydentilastaan. Sen sijaan harvemmin nayttda olevan
kaytettavissa asiakkaan arvio tyokyvystaan. Ammattilaisilla on yleensa kaytettavissa myos
tieto asiakkaansa terveyskayttaytymisestd, sairauksista ja oireiluista.

Toimintasektoreittain tarkasteltuna erikoissairaanhoidon ja tydterveyshuollon vastaajista
lahes kaikilla oli aina tai useimmiten kaytettavissa tieto asiakkaansa sairauksista seka
antamasta terveydentila-arviosta. Vastaavat tiedot olivat kdytettavissa myos lahes kaikilla
kuntoutuksen, Kelan ja tyoelakeyhtididen vastaajilla, mutta perusterveydenhuollossa
nama tiedot olivat tulosten mukaan kaytettavissa harvemmin. Sosiaalihuollon vastaajista
suurimmalla osalla oli myds aina tai useimmiten kaytettdvissa tieto asiakkaansa
terveydentila-arviosta, voimavaratekijoista seka sosiaalinen toimintakyky ja motivaatio
tydssa jatkamiseen tai tyollistymiseen. Kuntouttavan tydtoiminnan vastaajista kaikilla oli
kaytettavissa aina tai useimmiten tieto asiakkaansa tydssaolosta ja tavoitteista tydssa
jatkamiseen tai tydllistymiseen sekd TE-toimiston ja TYP-palveluiden vastaajista ldhes
kaikilla aina tai useimmiten tieto asiakkaansa koulutus- ja tydhistoriasta seka
tyottomyyden kestosta.

Tulosten mukaan tydkyvyn ja tyollistymisen tukea antavat ammattilaiset hankkivat
tarvitsemansa tyokyky- ja tyollistymiskykytiedot useimmiten B-lausunnosta, asiakkaan
tuomista  potilasasiakirjoista  tai  hanen  tayttamasta  esitietolomakkeesta.
Toimintasektoreittain  tarkasteltuna B-lausunto oli yleisin tiedonhankintatapa
erikoissairaanhoidon, tyoterveyshuollon, TE-toimiston, TYP-palvelujen, kuntoutuksen,
Kelan ja tyOeldkeyhtididen vastaajilla. Asiakkaan tuomat potilasasiakirjat olivat taas
yleisin tiedonhankintatapa perusterveydenhuollon vastaajilla ja esitietolomake
kuntouttavan  ty6toiminnan  vastaajilla.  Sosiaalihuollon  vastaajilla  yleisin
tiedonhankintatapa oli pyytaa tarvittavia tietoja viranomaiselta, vaikkakin lahes yhta
yleisin tiedonhankintatapa oli myo6s B-lausunto, asiakkaan tuomat asiakirjat ja
esitietolomake.
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Kyselytutkimukseen osallistuneilta ammattilaisilta tiedusteltiin, minka muiden tyokyvyn
tai tyollistymisen tukea antavien tahojen kanssa he vaihtavat aina tai useimmiten
asiakkaansa tyokykyyn ja tyollistymiskykyyn liittyvaa tietoa. Tulosten mukaan yleisimmin
tietoja vaihdettiin vain oman toimintasektorin muiden ammattilaisten kesken.
Tyoterveyshuollossa tietoja vaihdettiin myds tydpaikan edustajien kanssa.

Vastaajat kokivat tietojen saannin toisesta organisaatiosta usein vaivalloiseksi ja kestavan
kauan, mika vastaajien mukaan johtaa toisinaan olennaisten tietojen puuttumiseen. Osa
terveydenhuollon vastaajista kertoi kdyttdneensa tarvittavien tietojen hankintaan Kanta-
palveluita, josta vastaajilla oli seka hyvia, ettd huonoja kokemuksia. Hyvat kokemukset
liittyivat siihen, etta tiedot saatiin Kanta-palveluista luotettavammin, koska asiakas ei aina
itse niitd muista. Huonot kokemukset taas liittyivat tarvittavien tietojen [dytamisen
vaikeuteen. Tietojen saanti toisesta organisaatiosta koettiin helpoksi, kun kaytossa oli
yhteiskdyttdiset tietojarjestelmat.

Osatyokykyisen tydkyvyn ja tyollistymisen tuen prosessissa tavoitteena on, etta prosessit
etenisivat sujuvasti vaihe vaiheelta, ja niin, ettd sekd ammattilaisen ettd asiakkaan
kannalta prosessiin kuuluvat toimenpiteet tapahtuisivat oikea-aikaisesti. Tulokset
osoittivat, ettd ammattilaiset hyddyntavat tyokyky- ja tyollistymiskykytietoa (1) asiakkaan
kokonaistilanteen, tyokyvyn ja palvelutarpeen arvioinnin seka analysoinnin tukena, (2)
oikea-aikaisen ja oikeasisaltdisen palvelu- ja hoitopolun suunnitteluun ja toteutukseen
seka (3) tiedon valitykseen eri ammattilaisten ja eri sektoreiden valilla. Mikali tarvittavaa
tyokyky- ja tyollistymiskykytietoa ei ole aina ammattilaisen kaytettavissa, tiedon
puuttumisen koettiin vaikeuttavan osatyokykyisen kokonaistilanteen hahmottamista
seka tydkyvyn arviointia. Tulokset osoittivat myds, ettd tiedon puute voi hankaloittaa tai
jopa estda oikeasisaltdisen hoito- ja palvelupolun suunnittelun ja toteutumisen. Vastaajat
kokivat tiedon puuttumisen vaikeuttavan sujuvaa tydskentelya sekd heikentavan myos
oman ammattitaidon hyddyntdmistd. Vastaavasti virheelliset paatokset ja turhat
toimenpiteet koettiin heikentavan tyossa jatkamista ja vaikeuttavan jopa asiakkaan
tyollistymista.

Kyselyyn vastanneiden mukaan tyokyky- ja tydllistymiskykytietojen hyddyntamista
edistdd, kun tarvittava tieto on kootusti yhdessa paikassa ja asiakas- ja potilastietojen
kirjaukset ovat selkeita. Tietojen hyddyntamista edistaa myos hyvin toimiva yhteistyd
ammattilaisten valilla seka mahdollisuus hyddyntdaa moniammatillisen tiimin osaamista
tydssaan. Lisaksi vastaajat kokivat, ettd luottamuksellinen ja avoin asiakassuhde edistaa
tietojen hyddyntamista.

Tietojen hyddyntamista hankaloittavista tekijoista vastaajat mainitsivat tiedon
pirstaloitumisen eri tietojarjestelmiin seka tietosuojan toteuttamisen haasteellisuuden.
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Lisaksi mainittiin tilanteet, joissa asiakkaalla ei ole tarvittavia tietoja mukanaan tai hanen
on vaikea muistaa, missa hanen aikaisempi hoitosuhteensa on ollut. Vastauksista ilmeni
myds, ettd tyokyky- ja tyollistymiskykytietojen hyddyntamistd hankaloittaa, jos
ammattilainen ei tiedd, miten auttaa asiakasta tai ammattilaisen tydhon
perehdyttdmisessa on puutteita.

3.5 Kokemusasiantuntijoiden kyselyn tulokset

Hankkeessa toteutettiin sahkdinen kysely kokemusasiantuntijoille. Kyselyssa vastaajia
pyydettin  oman kokemuksensa perusteella arvioimaan, mitd tyokykyyn tai
tyollistymiskykyyn liittyvid tietoja ammattilaisilla on kaytettdvissa, kun han tukee
osatyokykyisen henkilon tydkykya tai tyollistymista. Kyselyyn vastasi 35 henkilda.
Tulokset on esitetty liitteessa 11.

Yli puolet vastaajista arvioi, ettd osatyokykyisen tyokykya tai tyollistymista tukevan
ammattilaisen kdytettdvissa on aina tai useimmiten tieto osatydkykyisen henkildn omasta
terveydentila-arviosta ja tydkyvyn arviosta, terveyskayttaytymisestd, psyykkisesta
toimintakyvysta, sairauden diagnoosista tai oireista, kuntoutustarpeesta seka
tydssaolosta. Yli puolet vastaajista arvioi myos, ettda ammattilaisilla ei ole koskaan tai vain
harvoin kaytettavissé muun ammattilaisen arvio osatyokykyisen henkilon tyokyvystd,
toimintakyvysta, tydn vaara-, kuormitus- ja voimavaratekijoista seka tyon muokkauksen
tarpeesta ja toteutuneesta tydn muokkauksesta.

Kokemusasiantuntijat kertoivat ndkemyksensd myds siitd, miten ammattilainen heidan
mielestddn  hankkii  tarvitsemansa  osatyokykyiseen liittyvat  tyokyky-  ja
tyollistymiskykytiedot (Kuvio 9). Tulosten mukaan vastaajista yli puolet oli sitéd mielta, etta
tieto hankitaan aina tai useimmiten asiakkaan tdyttamasta esitietolomakkeesta tai hanen
tuomistansa potilasasiakirjoista seka B-lausunnosta tai ammattilaisen kdytdssa olevasta
tietojarjestelmasta. Lisaksi vastaajista yli puolet arvioi, ettei koskaan tai vain harvoin
tietoa hankitaan viranomaiselta pyytamalla.

Kyselyssa kokemusasiantuntijoita pyydettiin vapaamuotoisesti arvioimaan, mitka tekijat
edistdvat ja mitkd hankaloittavat  osatyokykyisen  henkilon  tyokyky- ja
tyollistymiskykytiedon hyddyntamista ammattilaisen tydssa. Avoimiin  kysymyksiin
vastasi 19 henkil6a, joiden mukaan tiedon hyddyntamista edistavia tekijoita ovat kattava
ja helppo tiedon saanti, sujuva tietojen vaihto ammattilaisen valilla, riittavan ajankaytto
tiedon hankintaan seka pitka hoitosuhde osatyokykyisen kanssa ja osatydkykyisen halu
kertoa tilanteestaan. Tyokyky- tai tyollistymiskykyyn liittyvan tiedon hyddyntamista
koettiin taas hankaloittavan, ettd ammattilaisten kaytettavissa oleva tieto on
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vanhentunutta tai virheellista, osatyokykyista koskevat lausunnot on laadittu huonosti,
tarvittavien tietojen saanti kestda kauan tai jopa, etta tietoa on saatavilla liilan paljon.

Kokemusasiantuntijat kertoivat nakemyksensa, miten ammattilaisen kdytdssa oleva
tydkyky- ja tyollistymiskykytieto hyodyttda osatyokykyisen henkilon tyollistymista tai
tydssa jatkamista. Tdhan kysymykseen vastasi 22 henkildd. Tulosten mukaan
ammattilaisen kaytdssa oleva tieto lisdaa tyokyvyn ja tyollistymiskyvyn arvioinnin
oikeellisuutta, edistdad ymmarrysta osatyokykyisen kokonaistilanteesta seka mahdollistaa
realistisempien tavoitteiden asettamisen ja yksildllisempien suunnitelmien tekemisen.

Lopuksi vastaajia pyydettiin kertomaan nakemyksensa, miten ammattilaisten tiedon
puute on heiddn mielestdan vaikuttanut osatyokykyisen tydllistymiseen tai tyossa
jatkamiseen. Kysymykseen vastasi 25 henkildd ja heiddan kokemusten mukaan
osatyokykyisen tarvitsema apu (esim. kuntoutus tai muut etuudet) on saattanut jaada
saamatta tai niiden saanti on ainakin vaikeutunut. Liséksi ammattilaiselle ei muodostu
oikeaa kasitysta osatydkykyisen tilanteesta, ja tydhon paluun tai tyollistymisen aloitus on
voinut viivastyd. Yksi vastaaja mainitsi, ettd ammattilaisen tiedon puute tarkoittaa
osatyokykyiselle omaehtoisempaa ja aktiivisempaa roolia tyollistydkseen tai jatkaakseen
tyossaan.

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %
Asiakk til tayttamasta esitietol kkeest.
siakkaan/potilaan tayttamasta esitietolomakkeesta = ]
(n=33)
Asiakkaan/potilaan tuomista potilasasiakirjoista (n=34) 62 29 9
Laakarin laatimasta B-lausunnosta (n=34) 62 29 9
Katsomalla kdyttamastaan tietojarjestelmasta (n=33) 55 I3 15
Hakemalla tietoja Potilastiedon arkistosta (Kanta) (n=34) 41 3% 24
Pyytamalla tietoja erikoissairaanhoidosta (n=32) 31 & 28
Pyytamalla tietoja kuntoutuksen palveluntuottajalta
27 e 21
(n=33)
Pyytamalla tietoja tyoterveyshuollosta (n=33) 24 0 4% 30
Pyytamalla tietoja viranomaiselta (n=33) 2B
Pyytamalla tietoja perusterveydenhuollosta (n=33) 21 4 | 33
Useimmiten tai aina B Harvoin tai ei koskaan M Ei osaa sanoa

Kuvio 9. Kokemusasiantuntijoiden vastaukset, miten ammattilainen hankkii tarvitsemansa
osatydkykyisen tyokykyyn tai tydllistymiskykyyn liittyvdt tiedot (vastaajia, %,).
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4 Tyopajatydskentelyn tulokset
41 Tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hyodyntamisen toimintamalli

Hankkeessa tavoitteena oli yhtendistdd tyokyky- ja  tyollistymiskykytiedon
hyddyntamisen toimintamallia osatyokykyisen palvelupolulla. Tyopajoissa osallistujat
keskustelivat, millainen on tyokyky- ja tydllistymiskykytiedon kayton ideaalitilanne
osatyokykyisen tyokyvyn ja tydllistymisen tuessa. Tydkyky- ja tydllistymiskykytiedon
kayttoa koskevat kommentit luokiteltiin ensin sisalldn perusteella asiakokonaisuuksiin:
yhteisty0, tietojen kayttd, tietojen vaihto ja tietojarjestelmat. Sen jalkeen
tydpajakeskusteluaineisto teemoitettiin tydkyvyn tuen palvelupolun (Tie tydelamaan-
verkkopalvelu 2021) rakennetta soveltaen.

Tyopajoihin osallistuneiden keskusteluissa korostui tietosuojasta huolehtimisen tarkeys
tydkyvyn ja tyollistymisen tuen prosessin kaikissa vaiheissa. Tietosuojakdytannon ja
erityisesti tietojen luovutukseen liittyvien suostumusten ja luovutuslupien saannin
toivottiin olevan sujuvampaa asiakkaalta, jotta kaikki mahdollinen asiakas- ja potilastieto
olisi kaytettavissa esimerkiksi asiakassuunnitelmaa laatiessa. Tydpajaan osallistuneiden
mukaan sujuvuutta edistdisi myods, jos asiakkaan suostumuksen tai luovutusluvan
saannista huolehtisi aina tydkyvyn tuen palvelupolun ensimmdinen ammattilainen.
Tyopajakeskustelun  yhteenvedon  mukaan  ideaalitilanteessa  osatyokykyisen
palvelupolulla tyokykya tai tyollistymisen tukea koordinoisi aina nimetty ammattilainen
(case manager). Myos tyokyvyn tukea toteuttavien ammattilaisten vélinen vastuujako on
ideaalitilanteessa aina kaikille selked. Keskustelussa korostettiin, ettd osatyokykyiselle
tarjottavien palvelujen tulisi toteutua oikea-aikaisesti seka suunnitella ne rinnakkaisiksi,
sen sijaan, ettd ne yleensa toteutetaan perakkaisina.

Tyopajoista saatujen tulosten pohjalta laadittiin tydkyky- ja tyollistymiskykytiedon
hyodyntdmisen toimintamalli, jonka vaiheet on esitetty kuviossa 10. Malli kuvaa
ideaalitilannetta, jossa 1) ammattilaisten valinen tietojen vaihto on ajantasaista sujuvien
suostumus- ja luovutuslupakaytantdjen mukaisesti, (2) asiakkaan tuen tarpeet pystytaan
tunnistamaan kattavasti, (3) kaytettavissa on riittavasti tietoa suunnittelun ja palveluiden
kohdentamisen perusteeksi ja lisaksi (4) kaytossa olevan tiedon ohjaamana tarjottavat
palvelut pystytaan suunnittelemaan aidosti osaksi osatydkykyisen palvelukokonaisuutta.
Ideaalitilanteessa kaytettavissa olevan tiedon avulla voidaan my0Os aina arvioida ja
seurata, onnistuttiinko osatydkykyisten palvelujen yhteensovittamisessa.
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Tyokyky- ja tyéllistymiskykytiedon hyddyntimisen toimintamalli osatyékykyisen palvelupolulla

Palvelutarpeen tunnistaminen

» Ammattilaisella on kdytettavissa tiedot asiakkaan
oire- tai palveluarvioista (kuten Omaolo-kyselyt).

+ Ammattilaisella on kaytettavissa olevan asiakas- ja
potilastiedon avulla mahdollista muodostaa kasitys
asiakkaan kokonaistilanteesta ja palvelutarpeesta.

+ Ammattilainen tallentaa palvelutarvetta koskevat
tiedot asiakas- tai potilastietojarjestelmaan
yhteisesti sovitulla rakenteella.

Tyokyvyn tuen tarpeen tunnistaminen

+ Laadittaessa moniammatillista suunnitelmaa
ammattilaisella on kaytettavissa tiedot asiakkaan
tySkyvyn itsearvioinneista (kuten Kykyviisari).

+ Ammattilaisella on kaytettavissa tiedot aiemmista
tydkyvyn ja tyollistymisen tukea antaneiden
ammattilaisten tuottamista asiakas- ja
potilastiedoista ja/tai hyddyntda Omakantaa
asiakkaan salliessa.

» Ammattilainen tallentaa tuen tarpeen asiakas- tai
potilastietojarjestelmaan yhteisesti sovitulla
rakenteella.

Tavoitteiden asettaminen
» Ammattilaisen kdytdssa on yhitendiset kasitteet

tyGkyvysta ja tycllistymiskyvysta.

+ Ammattilainen saa asiakas- tai potilastieto-
Jarjestelmasta ajantasaista tydkyky- ja
tydllistymiskykytietoa asiakkaasta ja/tal hyddyntaa
Omakantaa asiakkaan salliessa.

+ Asiakkaan tySkyvyn ja tyollistymisen tavoitteet
ovat mitattavissa olevia ja ammattilainen tallentaa
tiedon niista asiakas- tai potilastietojarjestelmaan
yhteisesti sovitulla rakenteella.

\J

Palvelujen ja toiminnan suunnittelu

« Ammattilaisella on kaytettavissa laajasti tietoa
tySkyvyn tai tydllistymisen tuen palvelutarjonnasta.

+ Ammattilaisella on tiedossa asiakkaasta aiemmin
tehdyt tyokykyarvioinnit ja uusi tehddan vain, jos
asiakkaan tilanne on muuttunut.

» Ammattilainen kirjaa tiedot suunnitellusta
palvelusta ja toiminnasta palvelupolun yhteiseen
asiakkaan suunnitelmaan (sisaltdd mm. asiakas-,
hoito-, kuntoutus-, aktivointi- ja tydllistymis-
suunnitelman) yhteisesti sovitulla rakenteella.

Palveluiden ja yhteistyén koordinointi

+ Ammattilaisella on tieto asiakkaalle suunnitellusta
Ja toteutuneesta tydkyvyn tai tyéllistymisen tuesta
(hyddyntaa Omakantaa asiakkaan salliessa).

» Ammattilaisella on kasitys, millainen on asiakkaan
ty- ja tyollistymiskyky.

+ Asiakas on tietoinen, mistd ammattilainen hankkii
hanta koskevat asiakas- ja potilastiedot.

+ Asiakas on tietoinen, mit3 asiakas- ja potilastietoja
hanesta luovutetaan toiselle ammattilaiselle.

Tydkykyé ja tysllistymiskykya

tukevat keinot ja menetelmit

+ Ammattilaisella oleva tieto osatyOkykyisten tuen
keinovalikoimasta auttaa valitsemaan
asianmukaiset, oikea-aikaiset, rinnakkaiset ja
yhteensovitettavat tyokykya tai tydllistymista
tukevat keinot ja menetelmat.

Seuranta ja arviointi

« Eri tietojarjestelmiin kirjattujen asiakas- ja potilastietojen yhdistaminen onnistuu ja ammattilaisten kaytossa on tydvalineita tiedolla johtamista varten.
+ Yhdistettyjen asiakas- ja potilastietojen avullaammattilaisilla on osaamista seurata ja arvioida osatydkykyisten tydkykya, tycllistymiskykyd, palvelutarvetta ja palvelujen yhteensovittamista

seka yksilén ettd koko asiakasryhman tasolla.

Kuvio 10. Tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hyodyntimisen toimintamalli osatydkykyisen palvelupolulla.
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5 Pohdinta

Tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa vastuunotto palvelujen jarjestamisesta seka tiivis
yhteisty0 osatyokyisten henkildiden parissa tydskentelevien ammattilaisten kesken on
tarkeda. Yhteistyohon liittyy tarpeellisten asiakas- ja potilastietojen vaihto. Yhteistydssa
oleellista on, ettd ammattilaiset havaitsevat osatydkykyisen henkilon tydkyvyn
heikkenemisen merkit mahdollisimman varhain, jolloin mahdollisuudet tukea tyokykya
ovat yleensa paremmat (Sosiaali- ja terveysministerié 2015; Gould, llmarinen, Jarvisalo,
Koskinen 2006).

Tassa hankkeessa selvitimme tyd- ja tyollistymiskykytiedon kayttéa osatyokykyisen
palvelupolulla. Ensimmaisessa vaiheessa toteutimme kyselytutkimuksen osatydkykyisten
henkildiden parissa tydskenteleville ammattilaisille sekd kokemusasiantuntijoille.
Hankkeen toisessa vaiheessa pidetyissa tyopajoissa keskustelimme, millainen on
ideaalitilanne tyokyky- ja tyollistymiskykytiedon hyddyntamisestd osatyokykyisen
palvelupolulla.

Hankkeen kyselytulosten mukaan tyokyvyn ja tydllistymisen tuen ammattilaisilla oli
kaytettdvissa yleensd tiedot osatyokykyisen terveydentilasta, sairauksista ja
terveyskayttaytymisesta. Sen sijaan harvemmin oli kdytettdvissa tieto osatyokykyisen
tyokyvysta. Mikali tyokykytieto oli kaytettdvissa, oli se useammin henkilén oma arvio
tydkyvysta kuin ammattilaisen tekema tydkykyarvio. Kokemusasiantuntijoiden kyselylla
saatiin vastaavat tulokset. Sekd ammattilaisen ettd asiakkaan arvio tydkyvystd ovat
kuitenkin oleellisia tyokyky- ja tydllistymiskykytietoja, jotka pitaisi olla aina kaytettavissa
tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa. On todettu, ettd esimerkiksi henkildbn oma arvio
tyokyvystd ennustaa hyvin tydkyvyn tilannetta ja kehittymistd, sairauspoissaoloja,
tyokyvyttdmyyselaketta sekd tyottomyyttd. Koettua tydkykya kdytetddn myds
indikaattorina vaestdtasoisessa seurannassa. (Sosiaali- ja terveysministerié 2019; Lundin,
Kjellberg, Leijon, Punnett, Hemmingsson 2016; Jaaskeldinen, Kausto, Seitsamo, Ojajarvi,
Nygérd, Arjas Leino-Arjas 2016; von Bonsdorff, Seitsamo, llmarinen, Nygard, von
Bonsdorff, Rantanen 2011; El Fassi, Bocquet, Majery, Lair, Couffignal, Mairiaux 2013;
Ahlstrédm, Grimby-Ekman, Hagberg, Dellve 2010.)

Kyselyyn vastanneiden ammattilaisten mukaan heilla oli my6s harvemmin kaytettavissa
tieto henkilon tydn muokkauksen tarpeesta tai aiemmin tehdyistd tyon
muokkaustoimenpiteista. Nain ei pitaisi olla, silld tydn muokkaus, kuten joustavat
tyGaikajarjestelyt ja tydon uudelleen organisointi ovat toimenpiteitd, joiden on todettu
edistdvan osatyokykyisen henkilon tyollistymista tai tydssa jatkamista (Nevala ym.
2015a). Ammattilaisilla oli harvemmin kaytettavissa muitakin osatydkykyisen henkilon
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tyohon liittyvia tietoja, kuten tydn vaara-, kuormitus- ja voimavaratekijat seka sairauksien
tyohon liittyvyys. Tydssa olevien osatydkykyisten osalta nama tiedot ovat tarkeita tydssa
jatkamisen tukemisessa. Kun ammattilaiset tuntevat asiakkaansa tyon vaatimukset, voivat
ammattilaiset vaikuttaa paremmin myds tydhon liittyvien vaarojen vdhentdamiseen tai
niiden poistamiseen. Tiedetdan, ettd esimerkiksi tuki- ja liikuntaelinongelmaisten
henkildiden  tydkykyd on  mahdollista edistdaa tyopaikalla toteutettavilla
ergonomiatoimenpiteilld (van Vilsteren, van Oostrom, de Vet, Franche, Boot, Anema
2015).

Tyopaikalla tapahtuvaan toimintaan pystyvat parhaiten osallistumaan tydterveyshuollon
ammattilaiset. Tyoterveyshuollon roolin tulisikin kannustaa muiden toimintasektoreiden
ammattilaisia yhteistydhon tyoterveyshuollon kanssa. Tulokset kuitenkin osoittivat, etta
ammattilaiset vaihtavat tyokyky- ja tyollistymiskykytietoja eri toimintasektoreiden
ammattilaisten kanssa huolestuttavan harvoin. Tulokset tukevat aikaisempia tydikaisten
yhteistyoverkostoja koskevia tutkimuksia, joiden mukaan tukea tarvitsevia osatyokykyisia
koskeva asiakas- ja potilastieto ei liiku riittavasti eri osapuolten valilla. (Lappalainen ym.
2018; Sormunen ym. 2017; Nissinen ym. 2016a; Tarvainen, Pesonen, Laaksonen 2015.)

Kyselyn tulokset osoittivat kattavan tyokyky- ja tydllistymiskykytiedon saannin edistavan
ammattilaisen tyotd, mika tarkoittaa esimerkiksi osatyokykyiselle oikea-aikaisen seka
oikeasisaltoisen hoidon tai palvelun suunnittelua  ja toteuttamista.
Kokemusasiantuntijoiden tulokset tukivat tatd, silld niiden mukaan osatydkykyiselle
realististen tavoitteiden ja yksilollisten suunnitelmien tekeminen oli selvasti yhteydessa
siihen, miten paljon ammattilaisten kaytettavissa oli tyokyky- ja tydllistymiskykytietoa.

Ammattilaiskyselyn mukaan tyokyky- ja tyollistymiskykytietojen puuttuminen vaikeutti
erityisesti osatyOkykyisten kuntoutukseen padsyd ja etuuksien hakemista. Myds
kokemusasiantuntijat totesivat, ettd mikéli ammattilaisella ei ole kaytettavissa tyokyky-
ja tyollistymiskykytietoa, on silla vaikutusta esimerkiksi osatydkykyisen kuntoutukseen
paasyyn; osatyokykyinen on saattanut jadda kokonaan ilman kuntoutusta tai ainakin sen
saanti on tietojen puutteen vuoksi vaikeutunut. Kokemusasiantuntijat totesivat myos,
etta tiedon puute viivastyttdaa osatydkykyisen tyéhon paluun tai tydllistymisen
ajankohtaa.

Tyokyky- ja tyollistymiskykytietojen hyddyntamistd edistavista ja hankaloittavista
tekijoista voidaan todeta, etta tiedon hyddyntamiseen vaikuttavat monet tekijat. Vaikka
tarkastelimme useita eri sektoreita, nakdkulmat olivat melko samanlaisia kaikilla
ammattilaisilla sektorista riippumatta. Kaikilla kyselyyn vastanneilla oli suuri tarve
osatyokykyista koskevan tiedon koostamiseen, jotta asiakkaan kokonaistilanteen
hahmottaminen olisi helpompaa.
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Tyokyky- ja tyollistymiskykytietojen hyddyntdminen on yhteydessa tietojen kirjaamiseen.
Kyselytulosten mukaan tietojen hyddyntamista edistdaa hyvien kirjausten liséksi tiedon
helppo saatavuus. Vastaavasti taas tietojen hyddyntamistd hankaloitti ammattilaisten
puutteelliset kirjaukset ja erot kirjaamiskdytdanndissa. Asiakas- ja potilastietojen
kirjaaminen onkin hyvin kontekstisidonnaista, mihin vaikuttaa muun muassa tarkoitus,
johon tietoja kirjataan, mista asiakasprosessin vaiheesta tietojen kirjaamisessa on kyse ja
tietysti se, minkad toimintasektorin ammattilainen tietoja kirjaa (Jokinen ym. 2021).
Tyokyky-  ja  tyollistymiskykytiedon  kirjaamisen  yhtendistamistd  kannattaa
kontekstisidonnaisuudesta huolimatta kuitenkin aina tavoitella.

Tietojen hyddyntdmiseen vaikuttaa ratkaisevasti yhtendisen kirjaamisen lisaksi
kirjaamisen rakenteisuus. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten rakenteista
kirjaamista onkin kehitetty kansallisesti yhtendiseksi jo pitkdan seka julkaistu kirjaamiseen
liittyvia ohjeistuksia ammattilaisille ja tietojarjestelmatoimittajille. Myds niiden
paivittamisestd huolehditaan. (Jokinen & Virkkunen 2021; Nissinen, Leino, Narvanen
2021, Jokinen ym. 2021.) Lisaksi on valmistunut Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
madrittelema tyo- ja toimintakykytiedon konseptoinnin tavoitetila yhtendiseen
kirjaamiseen liittyen, ja se sisdltdd myds tietoa ammattilaisille Kanta-palvelujen
hyddyntamismahdollisuuksista. (Anttila, Jeskanen, Konttinen, Makela, Pattikangas, Raty,
Jokinen, Valkeinen 2021).

Asiakas- ja potilastietojen vaihto edellyttaa tietosuojasadaddsten noudattamista, minka
tarkeys korostui sekd hankkeen kyselytutkimuksen ettd tyopajakeskustelun tuloksissa.
Tietosuojasddadokset saatetaan toisinaan kokea vaikeaksi tulkita ja hankalaksi toteuttaa,
silla sdadokset eivat kaikilta osin Jokisen ym. (2021) mukaan ole yksiselitteisia.
Selkeyttamalld kirjaamista ja tietojen yhteiskdytdn toimintatapoja voidaan kuitenkin
edistaa tietojen vaihtoa monialaisessa yhteistydssa (Jokinen ym. 2021). Tietojen vaihtoa
toimintasektorien valilla tulee helpottamaan myds uusi Asiakastietolaki (784/2021), kun
helpottuu muun muassa sosiaalihuollon asiakastietojen luovuttaminen terveydenhuollon
kanssa, mikali asiakas on antanut siihen luvan.

Hankkeen tuloksista selvisi, ettd ammattilainen voi palvelua ja hoitoa toteuttaessaan olla
pelkastdan asiakkaaltaan saaman tiedon varassa. Monialaisessa yhteistydssa asiakasta
tietolahteena kannattaakin kayttdd, kuten hyodyntamalld asiakkaan hallinnoimaa
Omakantaa. Omakanta sisaltaa jo keskeisia terveys- ja sairaustietoja, ladkarintodistuksia
ja lausuntoja, mutta jatkossa Omakanta tulee sisdltamaan yha enemman myds
sosiaalihuollon asiakastietoja (Asiakastietolaki 784/2021).

Hankkeen tyOpajoissa saadut tulokset ja kyselytutkimuksen tulokset tukivat toisiaan.
Tyb6pajaan osallistuneiden mukaan tietojen yhtenadinen kirjaaminen seka mahdollisuus
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hyddyntaa toisen ammattilaisen tuottamaa asiakas- ja potilastietoa olivat oleellisia
tekijoita tyokyvyn ja tyollistymisen tuessa. Aikaisempien tutkimusraporttien, selvitysten
ja asiantuntijatiedon pohjalta onnistuttin  hankkeessa tuottamaan laajasti
osatyokykyisten tyokykya ja tyollistymiskykya kuvaavaa tietosisaltdd, joita tydkyvyn ja
tyollistymisen tuen ammattilaiset voivat hyddyntda kartoittaessaan asiakkaansa
tilannetta, esimerkiksi tyottomien terveystarkastuksissa.

Hankkeen  tyOpajatydskentelyn  pohjalta  luotu  toimintamalli  tyokyky- ja
tyollistymiskykytiedon  hyddyntamisestd  osatyokykyisen  palvelupolulla  kuvaa
ideaalitilannetta, jossa tarvittava asiakas- ja potilastieto on kaikkien osatydkykyisten
tydkyvyn tai tydllistymisen tukeen osallistuvien ammattilaisten kaytettavissa
yhdenvertaisesti.  Saamansa tiedon avulla ammattilainen pystyy muodostamaan
kasityksen asiakkaan kokonaistilanteesta ja palvelutarpeesta sekd tukemaan hanen
tyokykyadn ja tyollistymistddn yhdessd kaikkien osatydkykyisen palvelupolun
ammattilaisten kanssa. Toimintamalliin kuuluu myods tydkyvyn ja tydllistymisen tuen
seuranta ja arviointi, jolloin kdytdssa olevat tietojarjestelmat mahdollistavat asiakkaalle
suunniteltujen ja toteutuneiden tyokyvyn tuen palvelujen seurannan ja arvioinnin seka
yksilo- ettd vaestdtasolla.

Hankkeessa ei selvitetty ammattilaisten kirjaamiskaytantoja. Jatkossa olisi tarpeellista ja
aiheellista selvittaa, mita luokituksia voitaisiin kayttaa tydkyky- ja tyollistymiskykytietojen
kirjaamiseen rakenteisesti seka, miltd osin tiedot pystyttaisiin kirjaamaan yhtenaisesti
nimenomaan tyokyvyn ja tydllistymisen tuen monialaisessa yhteistydssa. Onkin todettu
epaselvaksi se, miten monialaisessa yhteistydssa tiedot pitaisi kirjata, jotta ne olisivat
my®s sujuvasti kaytettavissa (Jokinen ym. 2021).

Hankkeen  vahvuutena  oli  monimenetelmallisen  ja  moninakdkulmaisen
tutkimusasetelman toteuttaminen osatyokykyisten henkildiden parissa tydskentelevien
ammattilaisten seka kokemusasiantuntijoiden jakaman tiedon avulla. Hanke tuotti uutta
tietoa ammattilaisten kaytettavissa olevista tyokyky- ja tyollistymiskykytiedoista seka
niiden hyddyntamisesta osatyokykyisen palvelupolulla. Hankkeen tuloksia voidaan
hyddyntaa sosiaali- ja terveydenhuollon ja tydhallinnon vyhteisten tietosisaltojen
maarittelyssa, kirjaamisen kehittamisessa seka koulutuksessa, kuten sote-alan
ammattikorkeakoulujen toteuttamassa tyokykykoordinaattoreiden koulutuksessa.
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6 Johtopaatokset

Yhteiskunnan ja tydeldman toimivuuden varmistamisen lisdksi kansalaisten tydhon
osallistumisella on merkitysta yksildlle itselleen toimeentulon, hyvinvoinnin ja
eldamanlaadunkin kannalta. Taman vuoksi osatyokykyisen oikea-aikainen tydssa
jatkamisen tai tyollistymisen tukeminen on tdrkeda. Tulosten mukaan tydkyvyn ja
tyollistymisen tukeen osallistuvien ammattilaisten kaytettavissa on useimmiten vain se
tieto, jonka han tuottaa itse tai joku muu saman organisaation ammattilainen, kun taas
toisen ammattilaisen tuottamaa tietoa hyddynnetdan harvemmin. Osatyokykyisia
koskevassa monialaisessa yhteistydssa tyokyky- ja tyollistymiskykytietojen pitaa siirtya
eri toimintasektorien ammattilaisten valilla sujuvasti, ja niin, ettd asiakkaan ei tarvitse
selvittda asioitaan uudestaan, jos tiedot on jarjestelmaan kirjattu aiemmin toisen
ammattilaisen toimesta. Asiakas usein olettaakin, ettd ammattilaisilla on tiedossa hanesta
kirjatut asiakas- ja potilastiedot tai ainakin paasy niihin.

Parhaimmillaan tietojen vaihto tapahtuu niin, ettd tiedot siirtyvat oikeassa muodossa,
oikeaan aikaan ja oikeaan paikkaan tehokkaasti, luotettavasti ja turvallisesti. Kanta-
palveluista onkin vahitellen kehittymassa tallainen paikka ainakin sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisille. Tarpeellisen asiakas- ja potilastiedon tulisi olla
kuitenkin  kaikkien muidenkin tyokyvyn ja tyollistymisen tukeen osallistuvien
ammattilaisten hyddynnettavissa. Yhtena ratkaisuna tyokyky- ja tydllistymiskykytietojen
hyddyntamiseen osatyokykyisen palvelupolulla voi toimia asiakkaan Omakanta.
Omakanta siséltda jo nyt, ja tulee jatkossa sisdltamaan yha enemman asiakas- ja
potilastietoa, jota asiakkaan on Omakannan avulla helppo pitda mukanaan ja mita han
voi itse hallita. Asiakkaan mukanaan tuomat asiakirjat olivatkin yksi merkittdvimmista
tiedon lahteistd ammattilaisilla tassa tutkimuksessa.

Osatyokykyisen tyokyvyn ja tyollistymisen tukeen liittyvassa tietojen vaihdossa on
kaikissa tilanteissa huomioitava tietosuojan toteutuminen. Taman lisaksi oleellista on,
etta ammattilaisilla on kaytdssa yhteiset kasitteet tyd- ja tydllistymiskyvysta ja
kirjaamiskaytannot seka ymmarrys, kuka koordinoi osatydkykyisen tyokyvyn ja
tyollistymisen tukea. Koordinointiin liittyvien vastuiden ja roolien maarittelyn lisaksi
tarkeaa on osatyokyisen kokonaisvaltainen kohtaaminen, asiakaslahtoisyys ja kuuntelu,
jotta voidaan edistaa osatyokykyisen osallisuutta seka saadaan autettua hanta eteenpain
palvelupolulla, kohti tydssa jatkamista tai tydllistymista.
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Liite 1. Kéytettdvissé oleva tybkyky- ja tyéllistymiskykytieto erikoissairaanhoidossa.

TykyData

ESH (n=64)
Aina Us.eim- Harvoin Ei koskaan Ei t.arvetta
%) miten %) %) tietoon
(%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 48 40 12 0 0
Asiakkaan arvio terveydentilasta 68 31 2 0 0
Voimavaratekijat 52 37 11 0 0
Terveyskayttaytyminen 39 42 19 0 0
Psyykkinen toimintakyky 43 43 12 2 0
Fyysinen toimintakyky 32 57 9 2 0
Sosiaalinen toimintakyky 35 49 14 2 0
Sairauden diagnoosi tai oireet 70 28 2 0 0
Sairauden tyohon liittyvyys 34 41 25 0 0
Sairauden ennuste 19 57 21 3 0
Sairauspoissaolot 17 56 22 3 2
Kuntoutustarve 32 51 17 0 0
Kuntoutukseen osallistuminen 27 49 21 3 0
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 31 53 16 0 0
Tyossaolotieto 51 33 13 3 0
Tyottomyyden kesto 34 41 20 5 0
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 31 50 16 2 0
Ammattilaisen arvio 25 54 20 2 0
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 50 44 5 2 0
Taloudellinen tilanne 38 38 19 5 2
Koulutushistoria 29 45 26 0 0
Tyohistoria 30 39 30 2 0
Sosiaalisen tuen tarve 29 40 28 3 0
Osaamistarpeet 17 43 34 6 0
Oppimisvaikeudet 14 42 37 8 0
Motivaatio tydssa jatkamiseen tai tyollistymiseen 37 48 14 2 0
Tavoitteet tydssa jatkamiseen tai tyollistymiseen 31 43 23 3 0
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 20 29 35 11 5
Tyon voimavaratekijat 23 25 36 11 5
Tyon muokkauksen tarve 17 37 29 14 3
Toteutunut tyén muokkaus 22 27 31 17 3
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Liite 2. Kéytettdvissd oleva tydkyky- ja tyéllistymiskykytieto perusterveydenhuollossa.

TykyData

PTH (n=38)
Aina Us.e|m- Harvoin Ei koskaan Ei t.arvetta
%) miten %) %) tietoon

(%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 24 43 11 3 19
Asiakkaan arvio terveydentilasta 45 26 16 0 13
Voimavaratekijat 16 39 29 0 16
Terveyskayttaytyminen 32 34 18 0 16
Psyykkinen toimintakyky 24 37 26 0 13
Fyysinen toimintakyky 26 45 16 0 13
Sosiaalinen toimintakyky 13 32 39 3 13
Sairauden diagnoosi tai oireet 39 39 5 0 16
Sairauden tyohon liittyvyys 16 37 34 0 13
Sairauden ennuste 11 50 24 0 16
Sairauspoissaolot 16 37 32 3 13
Kuntoutustarve 13 29 42 0 16
Kuntoutukseen osallistuminen 21 26 34 3 16
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 11 37 34 3 16
Tyossaolotieto 26 32 24 5 13
Tyottomyyden kesto 16 32 24 5 24
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 19 27 35 3 16
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 18 21 39 5 16
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 29 26 26 5 13
Taloudellinen tilanne 5 16 45 11 24
Koulutushistoria 11 26 39 5 18
Tyohistoria 3 32 45 3 18
Sosiaalisen tuen tarve 13 13 53 3 18
Osaamistarpeet 8 21 50 0 21
Oppimisvaikeudet 3 37 39 3 18
Motivaatio tydssa jatkamiseen/tyollistymiseen 13 47 21 3 16
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 13 32 37 0 18
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 5 24 49 5 16
Tyon voimavaratekijat 3 21 55 0 21
Tyon muokkauksen tarve 13 13 42 8 24
Toteutunut tyén muokkaus 14 17 42 6 22
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Liite 3. Kéytettdvissd oleva tydkyky- ja tyéllistymiskykytieto sosiaalihuollossa.
Sosiaalihuolto (n=42)

Aina L::ie::: Harvoin Ei koskaan Ei t::::‘::a

(%) (%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 21 54 21 3 3
Asiakkaan arvio terveydentilasta 36 50 7 5 2
Voimavaratekijat 24 59 12 2 2
Terveyskayttaytyminen 26 50 19 2 2
Psyykkinen toimintakyky 29 43 24 2 2
Fyysinen toimintakyky 24 43 26 5 2
Sosiaalinen toimintakyky 33 48 14 2 2
Sairauden diagnoosi tai oireet 19 36 38 5 2
Sairauden tyohon liittyvyys 17 33 40 7 2
Sairauden ennuste 5 20 59 15 2
Sairauspoissaolot 5 44 24 20 7
Kuntoutustarve 5 44 39 7 5
Kuntoutukseen osallistuminen 7 55 24 10 5
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 5 19 67 7 2
Tyossaolotieto 50 29 7 5 10
Tyottomyyden kesto 21 40 17 7 14
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 10 31 48 7 5
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 7 24 57 7 5
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 14 64 12 2 7
Taloudellinen tilanne 31 45 14 2 7
Koulutushistoria 21 45 24 5 5
Tyohistoria 12 41 37 2 7
Sosiaalisen tuen tarve 33 38 21 5 2
Osaamistarpeet 14 55 24 5 2
Oppimisvaikeudet 12 43 38 5 2
Motivaatio tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 31 50 14 2 2
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 12 63 12 7 5
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 5 21 33 12 29
Tyon voimavaratekijat 5 24 27 12 32
Tyon muokkauksen tarve 5 19 33 14 29
Toteutunut tyén muokkaus 7 14 38 19 21
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Liite 4. Kéytettdvissd oleva tyékyky- ja tyéllistymiskykytieto tybterveyshuollossa.

TykyData

TTH (n=82)
Aina L::::: Harvoin Ei koskaan Ei t:::\;zt:a
(%) (%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 36 56 6 0 1
Asiakkaan arvio terveydentilasta 74 26 0 0 0
Voimavaratekijat 51 43 6 0 0
Terveyskdyttdytyminen 54 46 0 0 0
Psyykkinen toimintakyky 45 46 6 1 1
Fyysinen toimintakyky 50 48 1 1 0
Sosiaalinen toimintakyky 17 51 28 1 2
Sairauden diagnoosi tai oireet 66 33 1 0 0
Sairauden tyohon liittyvyys 63 32 4 0 1
Sairauden ennuste 19 54 25 1 1
Sairauspoissaolot 49 46 5 0 0
Kuntoutustarve 26 57 17 0 0
Kuntoutukseen osallistuminen 24 55 20 1 0
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 26 53 19 3 0
Tyossaolotieto 83 11 1 0 5
Tyottomyyden kesto 9 8 15 7 61
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 21 49 27 4 0
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 35 52 9 2 1
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 60 34 0 0
Taloudellinen tilanne 1 24 54 13 7
Koulutushistoria 30 54 12 1 2
Tyohistoria 35 51 12 0 1
Sosiaalisen tuen tarve 6 46 34 10 4
Osaamistarpeet 7 51 33 6 2
Oppimisvaikeudet 4 30 50 12 4
Motivaatio tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 30 56 15 0 0
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 27 56 16 1 0
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 57 43 0 0 0
Tyon voimavaratekijat 43 48 9 0 0
Tyon muokkauksen tarve 39 50 10 1 0
Toteutunut tydn muokkaus 39 52 7 1 0
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Liite 5. Kéiytettdvissd oleva tyékyky- ja tyéllistymiskykytieto TE-toimistossa.

TykyData

TE-toimisto (n=101)

Aina L::::: Harvoin Ei koskaan Ei t:::\;zt:a

(%) (%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 11 34 46 6 3
Asiakkaan arvio terveydentilasta 33 56 8 1 2
Voimavaratekijat 14 42 36 3 5
Terveyskdyttaytyminen 3 40 44 7 7
Psyykkinen toimintakyky 3 49 35 9 4
Fyysinen toimintakyky 6 53 31 7 3
Sosiaalinen toimintakyky 6 42 39 9 5
Sairauden diagnoosi tai oireet 6 57 31 2 4
Sairauden tyohon liittyvyys 12 46 34 5 4
Sairauden ennuste 4 18 52 19 7
Sairauspoissaolot 1 20 45 25 9
Kuntoutustarve 8 44 40 6 3
Kuntoutukseen osallistuminen 4 55 37 3 1
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 1 23 59 13 5
Tyossaolotieto 77 13 6 3 2
Tyottomyyden kesto 85 11 0 0
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 12 25 57 4 3
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 4 30 60 5 1
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 29 56 12 2 1
Taloudellinen tilanne 9 46 32 8 4
Koulutushistoria 68 28 4 0 0
Tyohistoria 76 22 2 0 0
Sosiaalisen tuen tarve 9 34 43 11 4
Osaamistarpeet 24 58 14 3 1
Oppimisvaikeudet 11 42 36 8 3
Motivaatio tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 28 49 18 3 3
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 33 45 17 4 2
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 4 21 42 19 15
Tyon voimavaratekijat 4 20 39 20 16
Tyon muokkauksen tarve 2 17 51 20 10
Toteutunut tydn muokkaus 0 9 58 19 14
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Liite 6. Kdiytettdvissd oleva tyékyky- ja tyéllistymiskykytieto TYP-palveluissa.

TykyData

TYP (n=39)

Aina L::::: Harvoin Ei koskaan Ei t:::\;zt:a

(%) (%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 7 70 22 0 0
Asiakkaan arvio terveydentilasta 45 47 8 0 0
Voimavaratekijat 31 64 5 0 0
Terveyskdyttaytyminen 26 58 16 0 0
Psyykkinen toimintakyky 18 61 21 0 0
Fyysinen toimintakyky 18 59 23 0 0
Sosiaalinen toimintakyky 21 69 10 0 0
Sairauden diagnoosi tai oireet 16 66 16 3 0
Sairauden tydhon liittyvyys 15 74 8 3 0
Sairauden ennuste 5 44 36 10 5
Sairauspoissaolot 3 49 41 3 5
Kuntoutustarve 11 47 39 0 3
Kuntoutukseen osallistuminen 15 67 13 0 5
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 8 46 33 8 5
Tyossaolotieto 56 26 15 3 0
Tyottomyyden kesto 77 15 5 3 0
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 34 34 29 3 0
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 5 38 54 3 0
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 36 51 13 0 0
Taloudellinen tilanne 28 67 5 0 0
Koulutushistoria 46 51 0 3 0
Tyohistoria 69 28 0 3 0
Sosiaalisen tuen tarve 44 46 10 0 0
Osaamistarpeet 26 62 10 3 0
Oppimisvaikeudet 21 56 21 3 0
Motivaatio tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 26 62 13 0 0
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 28 59 13 0 0
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 5 41 26 5 23
Tyon voimavaratekijat 0 37 34 5 24
Tyon muokkauksen tarve 3 26 38 5 28
Toteutunut tydn muokkaus 3 23 44 5 26
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Liite 7. Kéytettdvissd oleva tydkyky- ja tyéllistymiskykytieto kuntoutuksen palveluntuottajilla.

TykyData

Kuntoutus (n=15)

Useim- . . Ei tarvetta
Aina miten Harovom Ei koskaan tietoon
(%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 13 67 7 13 0
Asiakkaan arvio terveydentilasta 80 7 13 0 0
Voimavaratekijat 53 27 13 7 0
Terveyskdyttdytyminen 20 47 27 7 0
Psyykkinen toimintakyky 33 53 13 0 0
Fyysinen toimintakyky 47 40 13 0 0
Sosiaalinen toimintakyky 33 40 20 7 0
Sairauden diagnoosi tai oireet 60 33 7 0 0
Sairauden tyohon liittyvyys 40 53 7 0 0
Sairauden ennuste 0 53 40 7 0
Sairauspoissaolot 0 47 47 7 0
Kuntoutustarve 47 27 20 7 0
Kuntoutukseen osallistuminen 33 47 20 0 0
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 13 53 27 7 0
Tyossaolotieto 53 33 13 0 0
Tyottomyyden kesto 47 40 13 0 0
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 13 40 33 13 0
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 20 60 13 7 0
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 80 13 7 0 0
Taloudellinen tilanne 20 60 20 0 0
Koulutushistoria 53 33 13 0 0
Tyohistoria 47 40 13 0 0
Sosiaalisen tuen tarve 27 33 40 0 0
Osaamistarpeet 40 47 13 0 0
Oppimisvaikeudet 7 60 33 0 0
Motivaatio tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 60 27 7 7 0
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 67 20 13 0 0
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 0 80 13 7 0
Tyon voimavaratekijat 20 53 20 7 0
Tyon muokkauksen tarve 20 47 33 0 0
Toteutunut tydn muokkaus 20 47 33 0 0
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Liite 8. Kéytettdvissd oleva tybkyky- ja tyéllistymiskykytieto kuntouttavassa tybtoiminnassa.

TykyData

Kuntouttava tyotoiminta (n=25)

Aina L::::: Harvoin Ei koskaan Ei t::::::a

(%) (%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 35 42 19 4 0
Asiakkaan arvio terveydentilasta 54 31 15 0 0
Voimavaratekijat 42 42 13 4 0
Terveyskdyttaytyminen 24 52 24 0 0
Psyykkinen toimintakyky 36 44 16 4 0
Fyysinen toimintakyky 40 36 24 0 0
Sosiaalinen toimintakyky 40 40 16 4 0
Sairauden diagnoosi tai oireet 16 56 28 0 0
Sairauden tyohon liittyvyys 44 24 28 4 0
Sairauden ennuste 12 20 52 12 4
Sairauspoissaolot 12 36 44 8 0
Kuntoutustarve 28 32 40 0 0
Kuntoutukseen osallistuminen 24 40 32 4 0
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 36 32 12 20 0
Tyossaolotieto 67 33 0 0 0
Tyottomyyden kesto 44 48 4 4 0
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 24 36 32 8 0
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 28 40 20 12 0
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 48 48 4 0 0
Taloudellinen tilanne 8 40 52 0 0
Koulutushistoria 36 44 20 0 0
Tyohistoria 32 56 12 0 0
Sosiaalisen tuen tarve 28 52 16 4 0
Osaamistarpeet 33 46 17 4 0
Oppimisvaikeudet 20 56 20 4 0
Motivaatio tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 44 52 0 0
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 52 48 0 0
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 11 22 44 11 11
Tyon voimavaratekijat 11 22 44 11 11
Tyon muokkauksen tarve 40 28 12 16 4
Toteutunut tydn muokkaus 33 0 22 33 11
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Liite 9. Kdiytettdvissé oleva tyékyky- ja tyéllistymiskykytieto Kelassa.

TykyData

Kela (n=26)
Aina L::::: Harvoin Ei koskaan Ei t:::\;zt:a
(%) (%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 12 73 15 0 0
Asiakkaan arvio terveydentilasta 27 65 8 0 0
Voimavaratekijat 4 54 35 8 0
Terveyskdyttaytyminen 4 65 23 4 4
Psyykkinen toimintakyky 12 77 12 0 0
Fyysinen toimintakyky 12 81 8 0 0
Sosiaalinen toimintakyky 8 65 27 0 0
Sairauden diagnoosi tai oireet 27 73 0 0 0
Sairauden tyohon liittyvyys 12 73 15 0 0
Sairauden ennuste 4 69 27 0 0
Sairauspoissaolot 19 69 12 0 0
Kuntoutustarve 23 73 4 0 0
Kuntoutukseen osallistuminen 19 73 8 0 0
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 20 80 0 0 0
Tyossaolotieto 38 58 4 0 0
Tyottomyyden kesto 27 62 8 0 4
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 12 81 8 0 0
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 12 65 19 4 0
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 8 73 19 0 0
Taloudellinen tilanne 8 54 27 8 4
Koulutushistoria 8 73 19 0 0
Tyohistoria 4 65 23 8 0
Sosiaalisen tuen tarve 0 42 38 15 4
Osaamistarpeet 0 31 54 12 4
Oppimisvaikeudet 0 58 35 4 4
Motivaatio tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 12 68 12 8 0
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 12 65 15 8 0
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 0 50 42 4 4
Tyon voimavaratekijat 0 27 62 8 4
Tyon muokkauksen tarve 0 35 58 8 0
Toteutunut tydn muokkaus 0 50 42 8 0
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Liite 10. Kdytettdvissd oleva tybkyky- ja tyéllistymiskykytieto tydeldkeyhtidissd.

TykyData

Tybelikeyhtio (n=15)

Aina L::::: Harvoin Ei koskaan Ei t::::::a
(%) (%) (%) (%) (%)
Hoidon tai palvelun tarve 15 69 8 8 0
Asiakkaan arvio terveydentilasta 53 40 7 0 0
Voimavaratekijat 7 33 53 0 7
Terveyskdyttaytyminen 0 53 47 0 0
Psyykkinen toimintakyky 13 80 7 0 0
Fyysinen toimintakyky 13 80 7 0 0
Sosiaalinen toimintakyky 7 40 47 7 0
Sairauden diagnoosi tai oireet 93 0 7 0 0
Sairauden tyohon liittyvyys 53 40 7 0 0
Sairauden ennuste 13 73 7 7 0
Sairauspoissaolot 53 40 0 7 0
Kuntoutustarve 47 53 67 0 0
Kuntoutukseen osallistuminen 27 60 13 0 0
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma 13 73 13 0 0
Tyossaolotieto 53 47 0 0 0
Tyottomyyden kesto 53 40 7 0 0
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta 20 47 27 7 0
Ammattilaisen arvio tyokyvysta 33 53 13 0 0
Asiakkaan oma arvio tyokyvysta 20 53 27 0 0
Taloudellinen tilanne 27 27 47 0 0
Koulutushistoria 40 53 7 0 0
Tyohistoria 67 27 7 0 0
Sosiaalisen tuen tarve 0 27 67 7 0
Osaamistarpeet 0 57 43 0 0
Oppimisvaikeudet 0 47 47 7 0
Motivaatio tydssa jatkamiseen/tyollistymiseen 0 73 27 0 0
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyollistymiseen 0 80 20 0 0
Tyon vaara- ja kuormitustekijat 13 80 7 0 0
Tyon voimavaratekijat 7 47 33 13 0
Tyon muokkauksen tarve 0 87 13 0 0
Toteutunut tydn muokkaus 0 80 20 0 0
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TykyData

Liite 11. Kokemusasiantuntijoiden arviot ammattilaisten kéytdssé olevasta osatybékykyisen tydkykyyn tai

tyéllistymiskykyyn liittyvdstd tiedosta (n=35).

Aina tai Ei koskaan Ei osaa
Ammattilaisen kiytossi oleva useimmiten tai harvoin sanoa
tyokykyyn tai tyollistymiskykyyn liittyva tieto

n % n % n %
Osatyokykyisen oma kokemus terveydesta (n=32) 22 69 7 22 3 9
Osatyokykyisen oma arvio tydkyvysta (n=32) 21 66 9 28 2 6
Tyossédolotieto (tyoton tai tydssa oleva) (n=32) 21 66 8 25 3 9
Sairauden diagnoosi tai oireet (n=32) 18 56 11 34 3 9
Tyohistoria (n=31) 17 55 12 39 2 6
Terveyskdyttaytyminen (n=32) 17 53 13 41 2 6
Psyykkinen toimintakyky (n=32) 17 53 12 38 3 9
Kuntoutustarve (n=32) 17 53 11 34 4 13
Sairauspoissaolot (n=32) 16 50 12 38 4 13
Tieto kuntoutukseen osallistumisesta (n=32) 16 50 13 41 3 9
Motivaatio tydssa jatkamiseen/tyollistymiseen (n=32) 16 50 13 41 3 9
Tyottomyyden kesto (jos tyoton) (n=32) 16 50 9 28 7 22
Fyysinen toimintakyky (n=33) 16 48 14 42 3 9
Osaaminen (n=31) 15 48 13 42 3 10
Koulutushistoria (n=32) 15 47 14 44 3 9
Tavoitteet tyossa jatkamiseen/tyodllistymiseen (n=33) 15 45 15 45 3 9
Oppimisvaikeudet (n=33) 14 42 16 48 3 9
Taloudellinen tilanne (n=31) 13 42 15 48 3 10
Hoidon tai palvelun tarve (n=32) 13 41 16 50 3 9
Sairauden ty6hon liittyvyys (n=32) 13 41 16 50 3 9
Sairauden ennuste (n=32) 13 41 16 50 3 9
Terveys-, hoito- tai kuntoutussuunnitelma (n=32) 13 41 15 47 4 13
Sosiaalisen tuen tarve (n=32) 13 41 16 50 3 9
Voimavaratekijat (n=32) 12 38 17 53 3 9
Sosiaalinen toimintakyky (n=32) 12 38 15 47 5 16
Tyoterveysneuvottelut (jos tydssa) (n=32) 12 38 13 41 7 22
Toteutunut tydn muokkaus (n=32) 11 34 17 53 4 13
Tyon voimavaratekijat (jos tydssa) (n=31) 10 32 14 45 7 23
Tyon muokkauksen tarve (n=32) 10 31 18 56 4 13
Ammattilaisen arvio tydkyvystd (n=31) 9 29 19 61 3 10
Ammattilaisen arvio toimintakyvysta (n=32) 9 28 19 59 4 13
Tyon vaara- ja kuormitustekijat (jos tydssd) (n=33) 9 27 18 55 6 18
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Tydurien pidentdmiseen ja tyohon osallistumiseen tarvitaan tyo- ja
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tyollistymisen tuen ammattilaisten kesken on sujuvaa. Yhteistydhon
liittyy ammattilaisten kaytettdvissa oleva asiakas- ja potilastieto seka
sujuva tietojen vaihto.
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Hankkeessa laadittin toimintamalli tyokyky- ja tydllistymiskykytiedon
hyodyntamisesta.

Tyoterveyslaitos
Arbetshélsoinstitutet

Finnish Institute of Occupational Health

PL 40, 00032 Tyoterveyslaitos

www.ttl.fi

ISBN 78-952-261-998-3 (PDF)




