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Sosiaaliturvalla
juhlavuosi

B Vietdmme sosiaaliturvan juhlavuotta. Kansanela-
kelaitos perustettiin 16. joulukuuta 1937 kansanelak-
keiden maksamisesta huolehtivaksi elékelaitokseksi.
Vuonna 1964 Kela sai hoidettavakseen sairausva-
kuutuslain toimeenpanon, 80-luvulla ty6ttéman
perusturvan ja 90-luvulla mm. lapsilisat, opintotuen
ja asumistuen. Kansaneldkkeiden maksajasta on 70
vuoden aikana kehittynyt monipuolinen sosiaaliturvan
palvelutalo, joka vastaa noin 100 erilaisen etuuden
maksamisesta Suomen sosiaaliturvan piiriin kuuluville
henkildille.

Kelan ohella myds kansaneléke viettaa siis tana
vuonna 70-vuotisjuhlaansa. Katri Hellsten kuvaa t&ta
“suomalaisen sosiaaliturvan kivijalkaa” ja sen historiaa
téssa lehdessa julkaistavassa artikkelissaan. Kansan-
eldkkeen merkitys on vuosikymmenten kuluessa va-
hentynyt, mutta aikanaan sen kayttédnottoa pidettiin
suurena sosiaalisena reformina.

Kansanelakejarjestelmén perustaminen tarkoitti
kaytdnndssa myds elakeidn maarittdmista. Viralliseksi
ikérajaksi muovautui keskustelujen jélkeen 65 vuotta.
Tama tydeldman ja eldkkeelld vietetyn ajan rajapyykki
pitikin kauan pintansa. Miten mahtanee kdyda tulevai-
suudessa?

Mikael Forss muistuttaa haastattelussaan, etta
suuria ikaluokkia edustavat elakelgiset ovat edelt3jaén
varakkaampia ja osaavat vaatia palveluja. Sinnittele-
vatko he tydeldmassa 68-vuotiaaksi, kun siihen nyt
kerran on mahdollisuus, vai palaako mieli golf-ken-
tille ja maailman merille? Forss myds kyseenalaistaa
suurten ikaluokkien suuruuden. Suurten ikaluokkien
edustajista on elossa 80 %, ja heisté vain puolet on
enaa toissa. Heidan eldkkeelle 15htonsa ei ehka ole-
kaan sellainen katastrofi kuin on luultu. He ovat toki
eldkeldisinad Kelan asiakkaita — elleivat karkaa pysyvasti
|ampimampiin maihin — mutta kansaneldke tuskin on
valtaosalle heistd enaa toimeentulon kannalta kovin-
kaan tarkea.

Kela viettaa juhlap&ivaansad muuten tydn merkeis-
s& mutta muistaa asiakkaitaan kahvitarjoilulla toimis-
toissa 12. joulukuuta. Tassa lehdessé juhlavuosi nakyy
muun muassa kuvakoosteena, joka esittelee Kelan
toimistoja kautta aikojen.

Sosiaalivakuutus-lehden toimitus toivottaa kaikille
lukijoille hyvaa joulua ja onnellista tulevaa vuottal
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B TEKSTI HILKKA AROLA

Kelan johtaja Mikael Forss suurille ikaluokille

Kohtuus kaikessa!

Kelan johtaja Mikael Forss ei
kuulu sithen "kuoroon”, joka
houkuttelee suuria ikaluokkia

olemaan tdissa 68-vuotiaaksi.

Suuret ikaluokat elivat aikuisuuttaan
murroksessa, jossa kunnallisia palveluja
alettiin kehittaa. Sen vuoksi suurista
ikéluokista tuli hyvinvointivaltion ystavia.
- Kun esimerkiksi terveyskeskuksia 1970-
luvulla rakennettiin, ne toimivat varsin
hyvin. Niista oltiin innostuneita. Nyt ne
ovat monien mielikuvamaailmassa passé,

Mikael Forss sanoo.

‘ — En missiin tapauksessa patista
ketddn olemaan toissd pitempddn

kuin tuntee jaksavansa, Kelan johtaja Mi-
kael Forss painottaa, muttei sano myos-
kddn yllyttavinsd ketddn lahtemddn eldk-
keelle liian aikaisin.

— Totta kai on hienoa, jos ihminen
jaksaa olla toissd pitkddn. Mutta kohtuus
kaikessa! En ymmarri sitd filosofiaa, ettd
pitdd sinnitelld tyoelimdssd pitempddn
kuin on vilttdmatonta.

— Mutta kun 68 vuoden eldkeiin
yliraja on nyt asetettu, viranomaisten
ja lainsddddnnon pitdisi myods tukea si-
td. Esimerkiksi Kelan kuntoutusta pitdisi
voida antaa eldkeidn yldikdrajaan asti, ei-
ki torjua sen saamista heti 65 ikdivuoden
jilkeen. Teknisesti se ei olisi iso lainsid-
dintéuudistus mutta periaatteessa mer-
kittdvd tyoeldimassd pysymista tukeva ele.

Tehyn kriisi alkusoitto
Suurilla ikdluokilla on paremmat eldkkeet
kuin aiemmilla sukupolvilla. He tulevat

kysymdidn ja vaatimaan paljon palveluja,
ei pelkdstddn terveyspalveluja vaan myos
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vapaa-ajan matka-, hotelli-, ravintola-,
golf- ja muita harrastuspalveluja.

— Palveluala nostaa arvostustaan sekd
rahassa mitattuna ettd muutenkin, Mikael
Forss arvioi.

Héinen mielestddn juuri koettu ter-
veydenhoitajien tyémarkkinakriisi sym-
bolisoi tulossa olevaa muutosta.

— Terveydenhuolto on yksi palveluala
muiden joukossa. Tehyn kriisi on tietylld
lailla seurausta siitd, ettd terveydenhuol-
lossa on tdhdn asti ollut ihmisid, jotka
ovat kiltisti palvelleet ja tyytyneet vihdan.
Nyt kun suuret ikdluokat ovat siirtymassi
ja jo siirtyneetkin pois tyoeldmastd, tilal-
la on uusia ikdluokkia, jotka eivit tyydy
vahdidn vaan myyvdt tyévoimansa tyd-
voimana eivitkd suhtaudu tyohénsd vain
kutsumuksena.

— Tehyn kriisi on alkusoittoa tulevil-
le tyémarkkinoille, jotka nykyiseen ver-
rattuna saattavat olla tydvoiman myyjin
markkinat.

Huolestuttavia signaaleja

Forss puhui marraskuun lopussa Helsin-

gissd Kelan juhlaseminaarissa otsikolla
Suurten ikdluokkien viimeiset tydvuodet ja sosiaa-
liturva.

Forss halusi rakentaa otsikon ympa-
rille analyysin yhteiskunnan kehityksen
suunnasta.

— En kiinnittdisi kovin suurta huo-
miota nimenomaan suuriin ikdluokkiin.
Minua kiinnostaa, mihin yhteiskunta
kokonaisuudessaan on menossa. Suuret
ikdluokat ovat osa sitd ja tietysti mielen-
kiintoinen ilmié.

Hinen mukaansa tydeldmastd kuuluu
huolestuttavia signaaleja.

— Nuoret eivit viihdy toissd. Tdssd
asiassa suurilla ikdluokilla on osaltaan
vastuu. Vaikka he itse ovatkin siirtymassa
eldkkeelle, heididn pitdisi jdttdd jdlkeensd
sellainen perintd, jossa nuoret viihtyvat.

Forss uskoo, ettd suurimmaksi osaksi
siirtymavaihe sujuu hyvin.

— Useimmiten nuoria otetaan tydpai-
koille avosylin vastaan, opetetaan ja kou-
lutetaan. Pahaa asenneongelmaa ei ole
niinkddn suurilla ikdluokilla. Suuntaan
katseeni niihin 40-50-vuotiaisiin, jotka
keskelld tyOstressiddn kokevat, ettd uudet



- Kun suuret ikéluokat siirtyvat elakkeelle,
heidan tilalleen tulee paljon pienempi
tyontekijé-joukko, joka varmasti vaat
palkkionsa suorittaakseen suurten
ikéluokkien tarvitsemat palvelut,

Mikael Forss arvioi.

tulokkaat ovat ldhinnd hdiridksi ja tielld ja
vievdt opastajiltaan henkiléresursseja. Jos
tallaista asennetta yllipidetddn laajasti,
tyoelimad on ongelmissa.

Edelleen kysymysmerkki

Endi ei ole uutinen, ettd vanhusten maard
moninkertaistuu muutamassa vuodessa
sekd suurten ikdluokkien vanhenemisen
ettd pidemmin elinidn vuoksi.

Mutta suuret ikdluokat ovat silti Fors-
sin mukaan kysymysmerkki.

— Mitd suuret ikdluokat alkavat tehdd
elikkeelld? Sitd emme tiedd, ennen kuin
he ovat valintansa tehneet.

— Suuret ikdluokat muuttivat 1960—
70-luvuilla maaseudulta kaupunkeihin,
urbanisoituivat. Ehkd he nyt lihtevit
sankoin joukoin takaisin maalle. Jos ndin
kdy, se muuttaa mm. asuntomarkkinoita
ja terveyspalvelujen tarjontaa.

— Suuret ikdluokat eivit tilld hetkelld
eld kaikkein terveellisimmin. He kdyttd-

wo|qIepes exjiuuy eAny|

vdt edelleen melko paljon alkoholia, tu-
pakoivat, syovit epiterveellisesti ja liik-
kuvat vihdn. Ehkd terveysvalistus alkaa-
kin saada vastakaikua vasta elikkeelld, ja
he alkavat parantaa elintapojaan. Toisaalta
voi tapahtua pdinvastoin ja elintavat huo-
nonevat entisestddn. Silloin ilmaantuu
aikamoinen diabetes-, syddn- ja verisuo-
nitauti- ym. buumi.

— Suuret ikdluokat ovat vedenjakajalla
— heille syntyy mahdollisuus. Jos he sen
hukkaavat, he itse ja koko sosiaali- ja ter-
veydenhuolto ovat vaikeuksissa.

Sanojensa vakuudeksi Forss ndyttdd
kdyrdd, josta ilmenee, miten erilainen
eldimédnkaari on vuonnal935 ja vuonna
1947 syntyneilld naisilla. Vuonna 1935
syntyneilld naisilla oli huomattavasti pie-
nempi todenndkéisyys kuolla 57-vuo-
tiaana kuin 1947 syntyneilld. — Syynd
sithen ovat vuonna 1947 syntyneiden
naisten kdyttdmd viina ja tupakka, hin
kommentoi.

Forss ei usko, ettd nyt kuusikymppi-

Laajennetut
suuret
ikaluokat

M Kelan johtaja Mikael Forss laajentaa
suurten ikaluokkien kasitysta perinteises-
ta vuosina 1945-1950 syntyneista jopa
1955 syntyneisiin. Niin han saa itsensakin
mahtumaan suuriin ikaluokkiin.

Vuonna 1950 syntyi 98 000 lasta. Yli
90 000 lasta syntyi vield seuraavinakin
lahivuosina.

— Verrattuna taman paivan syntyvyy-
teen, noin 60 000 lasta vuodessa, nekin
olivat suuria ikaluokkia, Forss maarittaa.

Talla hetkella 1950-luvun alkupuo-

lella syntyneita asuu Suomessa melkein

yhté paljon kuin 1940-luvun loppupuolel-
la syntyneita.

— Lisaksi 1950-luvulla syntyneet ovat
verrattain huonosti koulutettuja ja senkin
vuoksi ver-taantuvat hyvin perinteisiin
suuriin ik&luokkiin. Sen sijaan 1960-lu-
vulla syntyneet ovat ihan eri kastia jo
paremman koulutuksensa vuoksi. @

set suuret ikdluokat olisivat jo mahdolli-
suutensa menettaneet.
— Aina kannattaa parantaa tapojaan.

Suuret ikéluokat eivat rajahda

Mikael Forss ei usko, ettd suuret ikdluokat
“rdjahtdisivit yhteiskunnan kdsiin”.

— Heiddn poistumisensa ty6eldmadstd
ei ole mikddn kovin dramaattinen juttu,
koska heitd on Suomessa jdljelld endd 80
%. Ndistd vain noin puolet on vield tyo-
eldimassd. Ndin laskettuna tyéelimdan si-
sddn tulevat ikdluokat vastaavat lukumadi-
riltddn kohtuullisen hyvin lihivuosina
poistuvia suuria ikdluokkia.

Mikael Forss ldhettdd terveisid suuril-
le ikdluokille:

— Huolehtikaa itsestinne — huoleh-
tikaamme itsestimme! Ei yhteiskunta
ketddn pulaan jdtd, mutta huolehtimalla
itsestddn tekee palveluksen seki itselleen
ettd yhteiskunnalle. ll
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Vanhempainetuuksia ja sairauspaivarahaa

voi nyt hakea verkossa

Kela on avannut verkossa ensimmaiset suurten asiakasryhmien séhkdiset hakemuspalvelut. Ver-

kon kautta voi hakea kaikkia lapsen syntymaan liittyvia Kelan etuuksia seka sairauspéivarahaa.

My®6s tilinumeron tai muiden henkilotietojen muutoksista voi ilmoittaa Kelalle séhkdisesti.

B Perheenlisdystéd odottavat
vanhemmat voivat nyt hakea
verkossa itiys-, isyys- ja
vanhempainrahaa seka
aitiysavustusta, lapsiliséa ja
adoptiotukea. Marraskuussa
avattu uusi palvelu helpottaa
satojen tuhansien lapsiper-
heiden asiointia.

Tahan saakka verkossa on
voinut hakea vanhuuseldket-
t&, eldkkeensaajien hoitotu-
kea ja vammaistukea, mutta
nyt sdhkdisesti haettavaksi
tulevat ensimmaiset, suur-
ta asiakasryhmaa koskevat
hakemukset.

Lapsiperheet ovat olleet
yksi aktiivisimmin Kelan
verkkopalveluja kayttava asia-
kasryhma. Kela odottaakin
merkittavaa lisdysta verkko-
asiointiin uusien palvelujen
myota.

Pelkastaan vanhempain-
paivarahojen hakemuksia
jatettiin viime vuonna Kelaan

Kelan asiointipalvelut I6ytyvat

os_gitteesta www.kela.fi/asiointi.

Pag‘eluun kirjaudutaan pankki-

tunnuksilla tai sidhkoisella heqkil&kodilla

|ahes 150 000. Lapsilisaha-
kemuksia tuli yhteensa yli
105 000. Aitiysavustusta

haki lahes 60 000 asiakasta ja
adoptiotukea 216 asiakasta.

Sairauspaivarahaa
hakevat tuhannet

Sairauspaivéraha on asiakas-
maaraltaan yksi Kelan suurim-
pia etuuksia. Marraskuusta
alkaen Kelan asiakkaat ovat
voineet tayttaa sairauspai-
varahahakemuksen helposti
internetissa. Palvelussa voi
hakea sairauspaivarahaa ja
osasairauspaivérahaa.

Viime vuonna Kela sai
|dhes 700 000 sairauspaivara-
hahakemusta. Noin puoles-
sa tapauksista hakijana oli
henkildasiakas ja puolessa
tapauksista tyénantaja haki
sairauspaivarahaa palkallisen
sairausloman ajalta tydnteki-
jansa puolesta. Ensi vuoden

aikana my®&s tyénantajat
voivat hakea tyéntekijansa

sairauspaivarahaa sdhkaisesti.

Hakemusten taytto asi-
ointipalvelussa on helppoa,
silla palvelu ohjaa asiakasta.
Lisaksi se pyrkii varmista-
maan, ettei hakemukseen jaa
tayttamattomia kohtia.

Kelan tavoitteena on,
ettd ensi vuonna noin kaksi
prosenttia kaikista hakemuk-
sista |dhetettéisiin internetin
kautta. Kela pyrkii saamaan
yleisimpien etuuksien hake-
mukset verkkoon vuoteen
2010 mennessa.

Tilinumeronmuutoksen
voi ilmoittaa verkossa

Asiakkaat voivat nyt ilmoittaa
myds tilinumeron tai henkil-
tietojen muutoksista helposti
internetissa. Tilinumeron-
muutoksesta ilmoittaminen

on odotettu verkkopalvelu.

Joka kuukausi muuttunees-
ta tilinumerosta ilmoittavat
Kelalle sadat asiakkaat.

Uusi palvelu otettiin
kayttéon 10. marraskuuta. Jo
ensimmaisten paivien aikana
tilinumeron muutosilmoituk-
sia saapui Kelaan lahes 300.

Tahan saakka asiakas on
voinut tehdd muutoksen ai-
noastaan paperilomakkeella,
jonka hén toimittaa allekir-
joitettuna Kelan toimistoon.
Puhelimitse tai sahkdpostitse
tilinumeroa ei voi vaihtaa,
silla Kelan taytyy tunnistaa
asiakas luotettavasti ennen
asiakastietojen kasittelya.

Uudessa séhkoisessa
asiointipalvelussa tilinumeron
voi muuttaa kerralla yhteen
tai useampaan eri etuuteen.
Palvelussa voi my&s ilmoittaa
muuttuneista henkiltie-
doistaan. Henkiltiedoissa
kerrotaan asiakkaan yhteys-
tiedot, puolison tiedot seka
asiointikieli.

Asiakas voi ilmoittaa
esimerkiksi alkaneen tai
paéattyneen avoliiton tai ettei
en&é asu yhdessa aviopuoli-
sonsa kanssa. Kun Kela saa
asiakkaalta tiedon muuttu-
neista asumisjarjestelyists, se
selvittaa, vaikuttaako tilanne
johonkin asiakkaalle makset-
tavaan etuuteen ja pyytaa

Illlll !|“ ’ %] | tarvittaessa lisdtietoja. Muissa
[l 'I'|'||"-'|'I | % tilanteissa uudesta osoittees-
f ta ei tarvitse ilmoittaa Kelaan,
vaan osoitteenmuutos

tehdaan jatkossakin Vaes-

torekisterikeskukseen, josta
tiedot tulevat automaattisesti
Kelaan. @

Kuva Pekka Kiirala

Sosiaalivakuutus 6. 2007 7



B TEKSTI HANNU KASKINEN &

e[eyIo)] Ly eANY|

= '_'-_|I|-|_-'\'|_|-|- 1

i
LS

Lebokkuﬁs 78

a

sosiaalisesta

an kova s
taloudellisen tehokkuuden ottaneen ylio
udesta. Pitkalla aikavalilla oikeudenmukaisuuden laiminlydminen kuitenkin

Pertti Koist
oikeudenmuk
heikentanee juuri




‘ Tampereen yliopiston sosiaalipo-
litiikan ja erityisesti tyopolitiikan
professori Pertti Koistinen on viime vuo-
sina heritellyt keskustelua siitd, miten ni-
menomaan sosiaalisia oikeuksia vahvista-
malla kyetddn vahvistamaan tyémarkki-
noiden ja talouden toimivuutta.

Koistinen kohdistaa kritiikkinsd po-
liittiseen ja byrokraattiseen eliittiin. Ne
ovat hdnen mukaansa etddntyneet soli-
daarisuuden ja oikeudenmukaisuuden ta-
voitteista. Eliitit korostavat vain kilpailua
ja yksilon omaa vastuuta.

— Kaikki merkittivdt poliittiset ryh-
mét sanovat puolustavansa hyvinvoin-
tivaltiota. Silti vajaakuntoisten, tyotto-
mien, freelancereiden, pitkityoldisten ja
maahanmuuttajien sosiaalisia oikeuksia
ei ole onnistuttu turvaamaan tyémarkki-
noilla, Koistinen jdsentdd.

Tyomarkkinoilla on edetty kohti
hyvdd tyollistymistd. Koistisen mukaan
tyomarkkinoita kuitenkin varjostavat esi-
merkiksi palkkauksen ja sosiaaliturvan
epadoikeudenmukaisuudet.

Kun tyémarkkinoilla keskeisind pi-
detyt tasa-arvo ja oikeudenmukaisuusta-
voitteet eivdt ole toteutuneet, Koistinen
kysyy, onko vika politiikassa vai tydmark-
kinoiden rakenteissa. Tyomarkkinoiden
vikoihin viittaa esimerkiksi naisten palk-
kaeriarvoisuus.

Koistinen pdivittelee, miten naisten
korkea palkkatyéhoén osallistuminen ja
kohonnut koulutustaso eivit ole poista-
neet ammatillisia eivdtkd toimialoittaisia
palkkaeroja. Muu Eurooppa on niissi asi-
oissa edennyt paremmin kuin Suomi.

Tyon lisdksi muutakin elamaa

Pertti Koistisen mielestd yhteiskuntapo-
litiikassa pitdisi tavoitella vaativinta tasoa
eli oikeudenmukaisuutta. Talléin tyonte-
kijoilld olisi muutakin eldimadd, kuten las-
ten, sairaiden ja vanhusten hoitoa. Naitd
Koistinen kutsuu positiivisiksi vastuiksi.

Koistisella on edellisestd sekd tutki-
jan ettd vastuunottajan ndkemystd. Han
kertoo Hoivan arvoitus -kirjassa (Vastapaino
2003) toimimisestaan ditinsd omaishoi-
tajana.

Toisaalta Koistinen huomauttaa, et-
ta esimerkiksi sihkon, elintarvikkeiden,
hoivapalveluiden ja turvallisuuden tyot
on pakko hoitaa. Ei auta, vaikka ndis-
sa toissd esimerkiksi tyoolot ja tydajat
kuormittavat rankasti. Tybvoimaa on siis
saatava ndihin tehtdviin tuotannon tar-
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peiden mukaisesti. Silti tyévoimalta ei
pidd ndissdkddn toissd vaatia kohtuutonta
joustamista

Koistinen epdilee, ettd tyévoima-, so-
siaali- ja tasa-arvopolitiikat eivdt Suomes-
sa ole ajan tasalla. Yksi suuri ratkaisema-
ton kysymys on juuri se, miten turvataan
tyOssd kdyvien oikeus hoivata ldheisidan.
Koistinen ehdottaa samanlaisia toimia
kuin vanhempainlomat pikkulasten hoi-
dossa. Ndin on ainakin yritetty ohjata
puolisoita ottamaan yhteistd vastuuta.

Oikeudenmukaisuus
ei saa karata

Jos sosiaalisen oikeudenmukaisuuden
tavoite karkaa, myos taloudellisen tehok-
kuuden pohja uhkaa murentua. Sosiaa-
lipolitiikan tarpeellisuus ndet on perus-
teltavissa hyvinvoinnin ja talouskasvun
turvaajana.

Koistinen pddttelee, ettd tehokkuutta
ja oikeudenmukaisuutta on yhd vaike-
ampi yhdistdd. Nokia ja muut globaalit
yritykset eivdt arvosta koulutettua ja si-
toutunutta henkilostdoain, kun taistellaan
markkinaosuuksista.

— Ty6voiman kansainvélinen litkku-
vuus ja yritysten globaali kilpailu vaativat
vastapainokseen pohjoismaista sosiaali-
politiikkaa ja poliittista sddntelyd. Tastd
on hyvid ndytt6jd niin tyéeldimdn suh-
teissa, aktiivisessa tydvoimapolitiikassa
kuin sosiaalisissa oikeuksissa, Koistinen
tiydentdd.

Hin kummastelee sitd, ettd Euroopan
unionin tyollisyysstrategialta puuttuu
tillainen ohjaava voima. Koistinen viit-
tadkin EU:n tyévoimapolitiikan leijuvan
ilmassa. Se ei siis pysty toteuttamaan niitd
sosiaalisia ja hyvinvointipoliittisia tavoit-
teita, joita se sanoo tavoittelevansa.

Sosiaalisia oikeuksia polkevat sekd
globalisaatio ettd kuluttajat. Timd ndkyy
Koistisen mukaan esimerkiksi siini, ettd
paikallisten elintarvikkeiden ja palvelujen
tuottajien on kdytettdvd vierastydvoimaa
ja jopa keinottelua.

— Sosiaali- ja kulttuurialojen laa-
ja yksityistiminen ja yrittdjatyyppisten
tyosuhteiden yleistyminen ovat palaut-
taneet matalapalkkaongelman. Edessd on
taas sama ongelma kuin sata vuotta sit-
ten: vaatimus minimipalkasta sekd sama
palkka samanarvoisesta tyostd naisille ja
miehille, Koistinen katsoo.

Ty6politilkan professori

Pertti Koistinen kritisoi,

ettd tyovoimapolitiikassa on
viime vuosina edetty yksinomaan

talouseldamén ehdoilla.

Kuva Ari Korkala

Karu aktivointilista

Pertti Koistinen kritisoi, ettd Suomessa
aktiivinen ty&voimapolitiikka on muut-
tunut tyévoiman aktivointipolitiikaksi ja
tyévoimapolitiikka tyottémyyspolitiikak-
si. Hin ndkee kehityksen samansuuntai-
seksi vertailemissaan Saksassa, Ranskassa
ja Isossa-Britanniassa.

Koistinen esittdd mykistdvaksi kutsu-
mansa suomalaisen listan yksiloéiden ja
kotitalouksien tukien heikennyksista.
1994 ehdollistettiin alle
20-vuotiaiden tydmarkkinatuki tyén tai

Vuonna

koulutuksen vastaanottamiseen. Vuonna
1997 tdmad laajennettiin alle 25-vuotiai-
siin.

Vuonna 1996 toteutettiin toimeentu-
lotuen sanktiot.

Vuonna 1998 ty6voimapalveluihin
sisdllytettiin tyonhakusuunnitelmat. Yh-
distelmatuki tuli voimaan.

Vuonna 2001 otettiin kdytté6n kun-
touttava tyotoiminta.

Vuonna 2004 perustettiin tyévoiman
palvelukeskukset.

Vuonna 2006 uudistettiin tyémark-
kinatuki: aktivointipakko 500 paivan jil-
keen. Samana vuonna matalapalkkatuella
alettiin tavoitella ikddntyneiden tyo6llis-
tymistd yhdistelmd- ja tyollistimistuen
korvaavalla palkkatuella. @

Internetléhde: www.uta.fi/~sppeko
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Tanssitaiteilija
ilmaisee syvia tuntoja

Tanssitaiteilijan arki on
patkatoita ja talouden
epavarmuutta. Silti tanssin
sanoma puhuttelee ja
pysayttaa. Hektisessa
ajassa tarvitsemme liikkeen
kauneutta ja harmoniaa,
olkoonkin etta tanssi

voi kertoa myds karuista
tapahtumista.

B TEKSTI MERJA KOIVUNIEMI
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Maailmaan mahtuu sanoja ja pu-

hetta liiankin kanssa. Liike ja liik-
kuminen on ihmisen primitiivisimpid
tapoja toimia ja ilmaista itseddn. Hanna
Pajala-Assefa aloitti tanssin satubaletis-
sa kahdeksanvuotiaana.

— En tainnut olla kovinkaan innostu-
nut. Meilld ei ole ollut suvussa urheili-
joita eikd tanssijoita, mutta isini on aina
ollut liikunnallinen ja jotenkin vaikutti
siltd, ettd ehkd isa olisi toivonut minun
harrastavan urheilua, Hanna sanoo hie-
man empien.

Tanssi unohtui muutamaksi vuodek-
si, mutta 11-vuotiaana Hanna hakeutui
omachtoisesti uudestaan tanssitunneil-
le ja tanssiopetus oli sisdlléltddn vapaata
modernia tanssia, ei klassista balettia.

— Pddsin 13-vuotiaana ldhinnd talou-
dellisista syistd erityisoppilaaksi Tanssi-
opistoon, jossa tanssiopinnot olivat sys-
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temaattisia ja harjoitukset sddnnollisia.
Nuorelle tanssinopiskelijalle oli my6s
tirkedd pdastd esiintymdin — se konkre-
tisoi opintoja ja antoi varmuutta. Tanssija
tarvitsee yleisOnsa.

— Tanssinopettaja Caron Brown oli
elimdssini  kdinteentekevd ihminen.
Hurahdin kunnolla tanssin maailmaan
ja koin onnistumisen elimyksid. 1980-
luvulla televisiossa esitetyt sarjat Fame
ja Flash Dance vield lisdsivdt innostusta.
Tanssiharrastus alkoi olla nuorten parissa
suosittua ja se koki nousua ja arvostusta.

Hanna vaihtoi Kallion ilmaisutaidon
lukioon, osin siksi, ettd entisessi kou-
lussa Hannaa pidettiin erilaisena tanssi-
harrastuksen vuoksi ja hintd kiusattiin.
Uusi ymparistd ja lukion samanhenkiset
ihmiset vahvistivat tavoitetta tanssijan
ammatista

Sosiaalivakuutus 6. 2007



Sooloteoksessa lasnd oma elama

Nyt Hanna Pajala-Assefa on 37-vuotias
tanssitaiteilija, freelancer ja perheenditi.
Helsingissd Villa Lill Kalvikissa on ndhta-
vissd taiteilijan uusin tanssiteos "Nayttd”,
jonka viimeinen esitys on uudenvuoden
aattona.

Hanna sanoo tanssiteoksen olevan
hénelle uran tirkein monestakin syystd.

— Olen tehnyt muille ryhmille ja
omalle ryhmadllemme koreografioita.
Mutta tdssd teoksessa heijastuu syvid tun-
teita ja kokemuksia, jotka ovat minuun
vaikuttaneet.

Hannan perheeseen kuuluvat mies ja
kaksi lasta, 13-vuotias poika ja kaksivuo-
tias tytir. Ennen nuorimmaisen odotusta
Hannalla 16ydettiin vakava sairaus — ai-
voissa on verisuoniepimuodostuma, joka
vuotaessaan voi olla hengenvaarallinen.
Hannalla oli ollut outoja tuntemuksia ja
oireita, jotka viittasivat tukirangan on-
gelmiin, mutta myds neurologiseen sai-
rauteen. Raskausaika oli henkisesti rasit-
tava, kun eri lddkdrit ja terveydenhoitajat
juoksuttivat hantd tutkimuksissa. Lopulta
Hanna itse pddtti, ettd vauva syntyy sek-
tiolla, jotta aivoverenvuodon riski voitiin
minimoida. Kaikki meni hyvin.

Ylimddraistd verisuoniepdmuodostu-
maa on hoidettu sidetykselld, jotta se ku-
tistuisi, mutta mitddn muuta hoitokeinoa
ei ainakaan toistaiseksi ole kdytossa.

— Jouduin kdymdin tanssin suhteen
keskustelut
neurokirurgin kanssa antoivat vapautuk-

luopumisprosessia, mutta
sen ja luvan treenaamiseen. Hinen oh-
jeensa on, ettd eld normaalia elimid ja
dld murehdi. Se mikd tapahtuu, tapahtuu,
jos on tapahtuakseen. Ja ndin olen teh-
nytkin — koetan eldd tdydesti. Teoksessani
kulkee kokemiani asioita ja se on hyvin
henkil6kohtainen ja minulle merkittiva,
tarked teos.

Aslak-kuntoutus oli myénteinen
kokemus

Hanna Pajala-Assefa osallistui tanssitai-
teilijoiden ensimmadiseen Kelan jdrjes-
timddn Aslak-kuntoutukseen, ja se oli
miellyttivd kokemus.

— Olin kdsityksessd, ettd Aslak-kun-
toutukseen menevit ovat lihes rapakun-
toisia ja sairastavat kaikenlaisia vaivoja,
Hanna naurahtaa.

— Vaan eihdn se niin ollut. Ei minul-
lakaan ole ollut onneksi mitddn vakavia

Sosiaalivakuutus 6. 2007
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Tanssitaiteilija Hanna Pajala-Assefa ei anna vakavan sairauden vieda eléméniloa. Sooloteok-

sessaan han lapikdy myds sairauden tuomia tuntoja.

rasitusvammoja tai vastaavia. Varsinkin
ryhmdn vertaistuki oli hyvad kokemus.
Koska tanssijan ty6vilineend on oma
keho, siitd huolehtiminen on kaiken pe-
rustana. Keho muovaa identiteettid ja
tanssija kokee kehon ongelmat jopa pe-
lottavina. Entd jos en pystykddn tanssi-
maan? Myos psyyke on koetuksella, silld
ty® vaatii ennen teoksen valmistumista
ideointi- ja suunnittelujaksoja — luovuut-
ta, joka on henkisesti haastavaa. Luova
prosessi on aina vaihteleva ja my6s emo-

— Erilaisia papereita ja selvityksid on
tehtdvd, jotta kaikki menee sddntdjen
mukaisesti, hin huokaisee.

Tanssitaiteilijalle on myos tuttua apu-
rahojen hakeminen, joka sekin on oma
viidakkonsa.

— Kun vastaa ryhmin produktiosta,
taloudellinen vastuu on rankka. Pelissd
on paljon. Oma palkka voi jdddd aika mi-
nimiin.

Huolimatta arjen huolista Hanna ei
vaihtaisi ty6tddn.

"Yhteiskunnan toiminta perustuu vakinaiseen
palkkatydhén, vaikka patka- ja freelancet6ita
tekevia on entistd enemman.”

tionaalisesti kuluttava, ja taiteen tekemi-
nen ja tuottaminen vaatii taloudellista
panostusta ja tulosvastuuta.

Tanssitaiteilijan arkea:

soe

patkatoita ja talouden epavarmuutta

Kahden freelancerin perheessd on totut-
tu tulojen vaihteluun. Hannan mies on
muusikko. Monissa ammattiryhmissd
patkity6é on nykyisin ennemmin sdintd
kuin poikkeus. Patkityén luonne on li-
helld freelancerin ty6td, joskin freelancer,
ammatinharjoittaja tai yrittdjd vastaa itse
sotu- ja Tyel-maksuistaan ja tyohon liitty-
vistd kuluistaan.

Hanna sanoo, ettd hinelld on ajoittain

tyottémyysjaksoja ja sitten taas toitd.

— Tdssd on paljon ulottuvuuksia ja
luovuus on osa taiteilijan persoonaa.
Onneksi mieheni ja mind ymmadrrimme
toisiamme, kun molempien tulot heitte-
lehtivit tyotilanteen mukaan. Kieltdimattd
jonkinlainen kansalaispalkka voisi hel-
pottaa taiteilijoidenkin eldmdd. Kun arki
kuristaa huolillaan, se voi vaikuttaa sii-
hen tirkeimpddn eli taiteen tekemiseen.

— Yhteiskunta perustuu toiminnoil-
taan vakinaiseen palkkatyéhén ja sen
suomaan siddnnollisyyteen. Kuitenkin
ty6t muuttuvat yhd enemmain projekti-
luonteisiksi — se olisi huomioitava, muis-

tuttaa Hanna Pajala-Assefa. @

Lisétietoja Hanna Pajala-Assefan teoksesta

Na&ytts osoitteessa www.madtanssimaisterit.fi
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70-vuotias kansanelake,
suomalaisen sosiaaliturvan kivijalka?

B Kun yleinen pakollinen
vanhuus- ja tydkyvyttdmyys-
vakuutus saatettiin 31.5.1937
annetulla kansanelakelailla
voimaan, uudistus merkitsi
tybkykynséd menetténeille vie-
|& vaatimatonta turvaa mutta
oli askel kohti nykyaikaista
sosiaalipolitiikkaa. Jarjestel-
ma rakentui pakkosaasta-
misen periaatteelle, jonka
mukaan jokaisen tyokykyisen
suomalaisen — myds sellaisen,
jolla ei tuloja ollut — oli 18
ikdvuotta taytettydan alettava
maksaa vakuutusmaksuja
elékelaitoksessa olevalle
tililleen. Tulottomille ja hyvin

12

pienituloisille voitiin my&ntaa
valtion ja kuntien kustantamia
lisaelakkeita.
Kansanelakelakia on
pidetty “suurena sosiaalisena
reformina” siksi, etta siina
omaksuttiin kansanvakuutuk-
sen periaate. Pohjoismaisen
hyvinvointivaltion perusidea
oli siind jo nupullaan: l&hes
koko kansa oli vakuutettu.
Kansanelakelaki merkitsi
alkua kdyhéainhoitoajattelun
vaistymiselle ja saattoi voi-
maan kdyhéinhoidon ja eldke-
turvan periaatteellisen eron.
Laissa oli my&s eraita
muita moderneja periaat-

teita. "Aviovaimot”, toisin
kuin monissa muissa maissa,
olivat sen mukaan itsenaisesti
vakuutettuja — “yhdenmu-
kaisesti sen aseman kanssa”,
minka uusi avioliittolaki
"aviovaimoille antoi”. Se toi
kodin piiriss& tehdyn tyon
elakkeeseen oikeuttavaksi

ja asetti nain kotona tehdyn
tydn ja palkkatydn tasa-arvoi-
seen asemaan.

Tulevalle kuntoutukselle
loi pohjaa s&annés, jonka
mukaan tydkyvyttomyyselak-
keensaajalle voitiin hdnen
ty6- ja ansiokykynsa palaut-
tamiseksi antaa sairaanhoitoa

KANSANELAKELAITOS

OM TODISTUKSEKSI MYONMNETYSTA TYORYWYTTO-
MYYSAVUSTUKSESTA ANTANUT TAMAN ELAKE-
KIRJAN TYOKTVYTTOMYYSAVUSTUKSENSAAJALLE

ELXHEEIRIA N2

HELSINGISSA KANSANELAKELAITOKSESSA

PAvENA KUUTA 19

CS

L.af/tgl.m.;a

AVUSTURSEN MAKRA ON IMOITETTU ERIKSEEN

Ensimmaiset tySkyvyttémyys-
eldkkeet mydnnettiin 1942.

327 piiriasiamiehen verkosto

neuvoi kansalaisia vanhuus- ja

tyokyvyttomyyseldkeasioissa

seka taytti eldkeanomuksia

asiakkaiden puolesta.

Sosiaalivakuutus 6. 2007



tai ammattiopetusta ja lisdksi
tyokyvyttdmyyden ehkaise-
miseksi voitiin antaa sairaan-
hoitoa.

Eldkkeella olosta
eldmanvaihe

Kansanelakejarjestelman
mydta sai alkunsa erillinen
elamanvaihe, elakkeell3 olo,
ja 65 ikdvuodesta tuli viral-
linen ikéraja, jolla vanhuus
erotettiin aikuisuudesta
omaksi eldméavaiheekseen.
Lakia valmisteltaessa kes-
kusteltiin siit3, olisiko sopiva
vanhuuseldkeika 60, 63, 65
vai 67.

Eldkeian valinnassa oli
kyse sen ajankohdan maa-
rittdmisestd, jolloin henkildn
katsotaan menettaneen suu-
rimman osan tydkyvystaan.
Vanhenemista sinansa ei alku-
aan pidetty perusteena tyds-
t& vetdytymiselle ja eldkkeen
saamiselle. Vanhuuseldkkeen
kytkeminen maarattyyn
ikdan oli keino rationalisoi-
da eldkkeen mydntaminen.
Tyokyvyttdmyytta ei tarvitsisi
tutkia jokaisessa tapauksessa
erikseen. lkarajan valinta
perustui myos laskelmiin siit,
kuinka suuria kustannuksia
julkinen valta oli valmis va-
kuutukseen uhraamaan.

Keskimaarainen jaljella
oleva elinaika (elinajan odote)
oli 1930-luvun lopulla 65 tayt-
taneilla miehilla 10,9 vuotta
ja vastaavan ikéisilla naisilla
12,4. Vuonna 2007 65-vuo-
tiaan miehen elinajanodote
on 16,7 vuotta ja naisen 20,5
vuotta.

Taloudellisesti turvatun
eldkeldisyyden vakiintumi-
nen ja muuttuminen jouk-
koilmidksi alkoi kuitenkin
vasta1950-luvun lopulla. Viela
1950-luvun alkupuoliskolla
vanhuudenturva perustui
paljon muuhun kuin kansan-
elakkeisiin, ja monet jattivat
tySeldman vasta 67 ikdvuo-
den jélkeen.

Sosiaalivakuutus 6. 2007

Universalismin
"kruununjalokivi”

Kansaneldkejarjestelma koki
perusteellisen muodonmuu-
toksen vuonna 1957 voimaan
astuneen uuden kansanela-
kelain my6ta. Ajatus kaikkiin
kansalaisiin ulottuvasta
elaketurvasta toteutui viimein
reformin myot&, kun jokainen
Suomessa asuva 16 vuot-

ta tayttanyt oli vakuutettu
vanhuuden ja tydkyvyttémyy-
den varalta. Omakohtaiseen
saastamiseen perustuvasta
vakuutusperiaatteesta ja ela-
ketileista luovuttiin. Jokaisella
jarjestelman piiriin kuuluvalla
henkilélla oli oikeus eldkkee-
seen riippumatta siitd, minka
verran han oli suorittanut
maksuja.

Uudella jarjestelmalla
jaettiin vastuuta vanhusten
ja tydkyvyttdmien elattédmi-
sestd pienemmilta yhteisoilta
- suvulta, perheeltd, tyon-
antajalta, ammattiryhmal-
ta, kunnalta — laajemman
kansallisen yhteisén kannet-
tavaksi. Kansanelakkeeseen
kuului kaikille elakkeensaajille
samansuuruinen perusosa ja
tuloharkintainen tukiosa. N&-
ma kansaneladkkeen symbolit
ovat pysyneet suomalaisten
kollektiivisessa tajunnassa
senkin jalkeen, kun ne siirtyi-
vat historiaan.

Uudistuksen jalkeen el&k-
keilla alkoi jo olla merkitysta.
Kuuluivathan jarjestelméan pii-
riin nyt kaikki maassa asuvat.
Eldketurvaa myds parannet-
tiin edelleen. liIman tyoelaket-
t& jaaneiden vahimmaisturvan
tasoa nostettiin 1960-luvulla
erillisratkaisuin, liittamalla
kansaneldkejarjestelmaan
uusia etuuksia, erilaisia
"lisia”. Kansaneldkkeensaajan
tulotasosta, tdydesta kan-
sanelakkeests, tuli vahitellen
eréénlainen hallinnollinen
kéyhyysraja ja sosiaaliturva-
etuuksien véhimmaistasojen
mittatikku.

Suuressa kansaneldke-

uudistuksessa 1980-luvun

alkupuolella jarjestelmaa
yksinkertaistettiin, tasoja ko-
rotettiin ja yksil6llisia oikeuk-
sia vahvistettiin. Tavoitteena
oli tuloharkinnasta vapaa
henkildkohtainen elédke.
Reformissa perusosa muuttui
pohjaosaksi, tukiosa ja tukilisa
yhdistettiin lisdosaksi ja kan-
saneldkkeesta tuli verotettava
etuus. Uudistukset vahvistivat
mielikuvaa kansanelakkees-
t& universaalina etuutena,
pohjoismaisen universalismin
"kruununjalokivena”.

Kansaneldke 2000-luvulla

Kansanelakkeen asema
toimeentulon turvaajana kui-
tenkin muuttui [dhestyttdessa
vuosituhannen vaihdetta, kun
kaikille Suomessa asuville
maksettavasta elakkeesta
luovuttiin ja kansaneldke

tuli riippuvaiseksi muista
eldketuloista. Jarjestelmaan
siséltynyt hautausavustus
lakkautettiin ja vakuutettujen
vakuutusmaksu poistettiin.
Kansanelakejarjestelma takaa

edelleen vahimmaiselakkeen,
mutta sité ei makseta kaikille.
Kansaneldkelain lukui-
silla muutoksilla jarjestelma
on vuosikymmenien myota
muuttanut muotoaan ja
luonnettaan — enemmén
kuin on kenties huomattu-
kaan. Kansaneldke ei enda
nayta sellaiselta suomalaisen
sosiaaliturvan kivijalalta, miksi
se pitkdan miellettiin. Se on
kuitenkin edelleen yksi kansa-
laisten perusturvan kulma-
kivista, jonka rapautuminen
voi vinouttaa sosiaaliturvaa
ja heikent&é kansalaisten
luottamusta. Vaikka kansan-
eldkkeen merkitys koko-
naiseldkejarjestelmassé on
kaventunut, sen merkitys on
suuri niille, joilla ei eri syistd
ole tydeldketta lainkaan tai se
on hyvin pieni. ®

Kansaneldketta kasitteleva tee-
ma-artikkelikirja “Suomen kansan
elake” on tilattavissa vuoden
2008 alussa Kelan tutkimus-
osaston internetsivuilta www.
kela.fi/tutkimus tai sahkdpostilla

osoitteesta publ@kela.fi.
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Mielenterveyden hairididen aiheuttamat
haitat jatkavat kasvuaan

Mielenterveyden hairididen haitta tyokyvylle on kasvanut huolestuttavasti koko 2000-luvun.

Viime vuonna Kela korvasi mielenterveyden hairididen vuoksi 4,1 miljoonaa sairauspaivaraha-

paivaa. Se on 44,5 % enemman kuin vuonna 2000 ja kdytanndssa jo lahes neljannes kaikista

korvatuista sairauspaivarahapaivista.

B Mielenterveyden hairiot
aiheuttavat Euroopan unionin
jasenvaltioille vuosittain

420 miljardin euron mene-
tykset. Téma on noin 3-4

% bruttokansantuotteesta.
Hairididen kansantaloudelli-
sen ja kansanterveydellisen
merkityksen takia Euroopan
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unionin jasenmaille on pyritty
kehittdmaan yhtenéistd mie-
lenterveysstrategiaa.

Euroopan alueella on
tehty vertailevaa tutkimusta
mielenterveyden hairididen
esiintyvyydesta, sen aiheut-
tamasta tyokyvyttémyydesta
ja saadun hoidon riittavyy-

desta. Tutkimukset osoitta-
vat, etta Euroopan unionin
18-65-vuotiaasta vaestosta
83 miljoonaa ihmistd, 27 %,
on kérsinyt viimeisen vuo-
den aikana ainakin yhdesta
mielenterveyden héiridsta.
Naista hairidista yleisimpia
ovat ahdistuneisuus, masen-
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nus, elimellisoireiset hairiot ja
paihderiippuvuus.
Tutkimukset ovat yhden-
mukaisesti osoittaneet, ettd
vain poikkeuksellisen vahai-
nen osa Euroopan ihmisista
on saanut tarvitsemaansa
hoitoa mielenterveyden hairi-
&ihin. Keskimé&arin joka neljas
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on ollut niiden takia jonkin-
laisessa yhteydessa terve-
ydenhuoltoon. Yleisimmin
tyokyvyttdmyyttd aiheutta-
vat masennushairiot.
Suomessa mielentervey-
den hairididen yleisyydesta
ja sen vaihtelusta tiedet&én
kattavasti 1970-luvulla
tehdyn Mini-Suomi -terveys-
tutkimuksen ja my&hemmin
Terveys 2000-tutkimuksen
perusteella. Mielentervey-
den hairididen aiheuttamia
toimintakyvyn haittoja ja tyo-
kyvyttomyytta seka niiden
muutoksia voidaan selvittaa
Kelan sairauspaivarahatilas-
tojen seké Elaketurvakeskuk-
sen ja Kelan yhdessé tuotta-
mien eldketilastojen avulla.
Koko vaestédmme kattavien
rekisteritietojen tulkinnassa
tulee kuitenkin muistaa, etta
eri etuuksien mydéntamispe-
rusteissa on vuosien myota
tapahtunut muutoksia.

Lisda sairauspoissaoloja

Mielenterveyden hairididen
aiheuttamaa toimintakyvyn
menetysta voidaan kartoit-
taa sairauspéivarahatilastois-
ta. Oikeus Kelan maksa-
maan sairauspaivérahaan
alkaa, kun sairaus on kesta-
nyt sairastumispaivan lisaksi
yhdeksan arkipaivaa. Lyhyet
sairauspoissaolot eivat siis
ndy alkaneiden sairauspéiva-
rahakausien tilastoissa.
Vuodesta 2005 alkaen
paivarahaa on maksettu
16-67 -vuotiaille, kun aikai-
semmin sen piiriin kuuluivat
16-64 -vuotiaat. Vuosina
2000-2006 toteutetuista
muutoksista mainittakoon,
ettd vahimmaispéivéaraha
palautettiin takaisin kdytté6n
huhtikuussa 2002 ja YEL-
sairauspaivarahan omavas-
tuuaika lyhennettiin neljaan
arkipaivaan vuonna 2006.
N&ma muutokset ja pitk&ai-
kaisty6ttémien siirtédminen
sairauspaivarahan kautta
tyokyvyttdmyyseldkkeelle
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—— Muut sairaudet

Kuvio 1. Alkaneet sairauspéaivarahakaudet mielenterveyden héirididen ja muiden sairauksien johdosta

vuosina 2000-2006.

Alkoholin aiheuttamat
elimelliset aivo-oireyhtymat
1,9 %

Muut psykiatriset hairiét

10,9 %

Neuroosit,
stressihairiot
16,0 %

Skitsofrenia, skitsotyyppiset
ja harhaluuloisuushairiot

10,6 %

Masennus
60,6 %

Kuvio 2. Mielenterveyden héiriéiden johdosta korvatut sairauspaivarahapaivat vuonna 2006. Kaikkiaan

korvattiin 4,1 miljoonaa sairauspaivarahapaivaa.

ovat lisénneet alkaneiden
sairauspaivarahakausien luku-
maaraa viime vuosina.
Vuonna 2006 alkaneita
sairauspaivarahakausia oli
366 900. Kasvu vuodesta
2000 oli 14,2 %. Vuonna 2006
mielenterveyden hairididen
vuoksi alkoi 61 100 sairaus-

paivarahakautta. Tamé on
50,9 % enemman kuin vuonna
2000 (Kuvio 1). Mielentervey-
den hairididen osuus kaikista
vuonna 2006 alkaneiden
paivérahakausien aiheuttajista
0li 16,7 %.

Masennus on sairaus,
joka kehittyy usein hitaasti ja

huomaamatta. Se saatetaan
tunnistaa vasta, kun ihminen
on menettamassa tai jo me-
nettanyt tyokykynsa. Vuonna
2006 masennuksen vuoksi
alkaneiden sairauspéivéara-
hakausien lukumaara oli 31
800. Se on yli puolet kaikista
mielenterveyden hairididen
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—x— Kaikki tyokywttdmyyselakkeelle siirtyneet
—&— Mielenterveyden hairididen vuoksi

aiheuttamista kausista. Vuo-
desta 2000 kasvu oli 33,2 %.
Miehilla naita sairauspaivéra-
hakausia oli 10 600 ja kasvu
vuodesta 2000 oli 24,8 %.
Naisten vastaavat luvut olivat
21100ja 37,9 %
Mielenterveyden héirioi-
den vuoksi korvattuja sairaus-
paivarahapaivid kertyi vuonna
2006 yhteensa 4,1 miljoonaa.
Tama on 24,7 % kaikista
korvatuista sairauspéivéra-
hapaivista. Kasvua vuodesta
2000 on 44,5 %.
Mielenterveyden héiri-
diden ja kasvainten vuoksi
alkaneet paivarahakaudet
ovat kestoltaan keskimaa-
rin pidempia kuin muiden
sairauksien vuoksi alkaneet
kaudet. Kuviosta 2 ndhd&an,
miten korvatut sairauspai-
véarahapaivat jakaantuivat
mielenterveyden hairididen
mukaan vuonna 2006. Kaikis-
ta sairauspaivista 60,6 % joh-
tui masennuksesta. Vuodesta
2000 kasvu oli 53,1 %.

Lisda tySkyvyttomyytta
Mielenterveyden héirid on

yleisin tydkyvyttémyyselak-
keelle joutumisen syy. Vuonna

16

2006 kaikista Suomessa
asuvista tydkyvyttdmyyselak-
keensaajista oli 43,9 % eli
112 600 henkilda elakkeella
mielenterveydellisistd syista.
Heistd miehia oli 57 500 ja
naisia 55 100. Vuodesta 2000
tydkyvyttomyyseldkkeen-
saajien lukumaara, josta on
poistettu mielenterveyden
hairididen vuoksi eldkkeelld
olevat, on vadhentynyt 9,9 %.
Mielenterveyden hairidi-
den vuoksi eldkkeella olevien
lukumaara kasvoi vastaavana
aikana 10 %. Vuosina 2000
- 2006 kaikkien Suomessa
asuvien tyokyvyttémyyselak-
keelle siirtyneiden méaara
kasvoi tasaisesti aina vuoteen
2005 saakka, jolloin heita oli
27 300. Vuonna 2006 heita
oli tuhat vdhemmén. Vastaa-
vana aikana mielenterveyden
hairididen vuoksi vuosittain
tyokyvyttomyyseladkkeelle
siirtyneiden lukum&éra kasvoi
vuoteen 2004 saakka, jolloin
heita oli 9000 (Kuvio 3).
Tyokyvyttomyyseldkkeelle
siirtyneiden keskuudessa
mielenterveyden hairididen
suhteellinen osuus on kuiten-
kin 2000-luvulla pysynyt ldhes

samana.

Lisda kustannuksia

Vuonna 2006 sairauspaiva-
rahoina maksettiin 165 ja
tySkyvyttomyyselakkeina 1
264 miljoonaa euroa. Samana
vuonna Kelan korvaukset
psyyken laakkeista olivat 127
miljoonaa euroa. Jo pelkas-
téan sairauspaivarahoista,
tyokyvyttomyyselakkeista ja
Kelan korvaamista psyyken
laakkeistd tulee yhteissum-
maksi 1 556 miljoonaa euroa.
Reaalikasvu vuodesta 2000
on 22 %.

Suhteellisesti voimak-
kaimmin kasvoivat aikavélilla
2000-2006 psyyken lagk-
keista maksetut korvaukset,
joissa reaalikasvu oli 63
prosenttia. Pdivarahakorva-
uksissa reaalikasvu oli 55 % ja
maksetuissa tykyvyttdmyys-
elakkeissa 16 %.

Mita tehda?

Maassamme on muutama-
na viime vuonna kiinnitetty
huomiota masennuksen
kansanterveydelliseen ja
kansantaloudelliseen mer-
kitykseen. Vuonna 2004

Kuvio 3. Suomessa asuvat
tySkyvyttémyyseldkkeelle siir-
tyneet vuosina 2000-2006.

ilmestyi Depression kdypa
hoito -suositus. Vuonna 2006
jarjestettiin psykoterapiaa
kasitteleva konsensuskokous,
jonka tuloksena laadittiin
konsensuslausuma. Myés
tydterveyshuollon kehittami-
sessé on pyritty kiinnittdmaan
huomiota masennuksen
varhaiseen toteamiseen ja
hoitoon ohjaamiseen. Naiden
toimenpiteiden tulokset eivat
luonnollisesti vield ole ehti-
neet vaikuttaa masennuksen
ja muiden mielenterveyden
hairididen johdosta mene-
tettyyn tydkykyyn. Viimeisin
laaja-alainen hanke on sosi-
aali- ja terveysministeri Liisa
Hyssélén kokoama tyémark-
kinajohtajien ryhm4, jonka
tavoitteena on puolittaa
masennuksen takia eldkkeelle
joutuvien maara.
Mielenterveyden hairidi-
den ja masennuksen aihe-
uttama ongelma on tiedos-
tettu, mutta missd mattaa?
Huomio tulisi nyt suunnata
masennuksen ja muiden
mielenterveyden hairididen
varhaiseen tunnistamiseen,
tarpeen mukaisen hoidon
arviointiin ja tasta saumatto-
masti hoitoon ja sitd tukevaan
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kuntoutukseen. Suomalaiset
tutkimukset osoittavat, etta
télla hetkella suuri osa ma-
sennuspotilaista on sairautta
parantavan hoidon ja tyoky-
kyé kohentavan kuntoutuksen
ulkopuolella. Tama osa tyo-
voimasta pitéisi ensi vaihees-
sa saada terveydenhuollon
ja kuntoutuksen piiriin, jotta
lisdéntyvaa tyokyvyttomyytta
voitaisiin ehkaista.

Osittain ongelma johtuu
tarpeellisten hoito- ja niita

kuntoutukseen ohjaamises-
sa. Pelkat sairauslomat ja
|&&kehoito eivat useinkaan
ole riittdvid mielenterveyspo-

Kuva Mauri Helenius

tilaiden hoidossa ja tyokyvyn
palauttamisessa. Katkok-
set ja viiveet, odotukset ja
pettymykset prosessin eri
vaiheiden valilla merkitsevat
mielenterveyspotilaille sairau-
den pitkittymista ja passivoi-
tumista seka ty6td kohtaan
tunnetun pelon voimistumista
ty6td kohtaan ja pakoa pois

tukevien kuntoutusmah- tybelaméastd. @
dollisuuksien puutteesta.
Ongelman ydin on kuitenkin
siing, etta mainittu prosessi
- tunnista, arvioi ja ohjaa
hoitoon ja kuntoutukseen,
seuraa paranemisen ja
kuntoutumisen etenemista

— ei toimi, vaan katkoksia

ja viiveitd syntyy. Nykyisin
mielenterveyden héirididen
varhainen tunnistaminen on-
nistunee melko hyvin, mutta
sen jalkeen alkavat vaikeudet
hoidon tarpeen arvioinnissa
ja hoitoon seka sité tukevaan

Lapsen hoitotuista yli kolmannes
mielenterveyden hairion takia

B Lapsen hoitotuki on tukimuoto vanhemmille, jotka hoitavat
kotona sairasta tai vammaista alle 16-vuotiasta lasta. Tuen saa-
minen edellyttd3, etta lapsi on vahintaan kuuden kuukauden
ajan erityisen hoidon tai kuntoutuksen tarpeessa, mika aiheut-
taa perheelle erityistd taloudellista tai muuta rasitusta.

Vuonna 2000 lapsen hoitotukea sai Suomessa 46 800 lasta,
mutta vuonna 2006 tuensaajia oli enda 37 400 eli viidennes
vahemmén kuin vuonna 2000. Suurin muutos tapahtui hengi-
tyselinten sairauksia sairastavien ryhmassa, joka pieneni lahes
10 000:lla. Astman perusteella lapsen hoitotukea myénnettiin
aikaisempaa harvemmin.

Samaan aikaan lasten mielenterveyden hairiét nousivat
entistd useammin hoitotuen perusteeksi. Vuonna 2000 lapsen
hoitotuen saajista 11 000 eli 23 % sai tukea mielenterveyden
hairididen perusteella, mutta vuoteen 2006 ryhman koko oli
kasvanut 2 500:lla, vaikka lapsen hoitotuen saajien maara sa-
maan aikaan vaheni. Vuonna 2006 hoitotukea saavista lapsista
13 500 eli 36 % sai hoitotukea mielenterveyden hairididen
vuoksi. Vuosina 2000 — 2006 alle seitseman vuoden ikaisten
lasten ryhmassa ei ole tapahtunut kasvua, 7-10 -vuotiaiden
ikaryhmassa kasvu oli 10 % ja 11-15 -vuotiaiden ikaryhmassa
72 %.

Vuonna 2006 mielenterveyden hairidissa suurin sairausryh-
ma muodostui psyykkisen kehityksen hairidista, joiden vuoksi 6
900 eli 12 % kaikista saajista sai hoitotukea. Kéytds- ja tunne-
hairididen vuoksi sai hoitotukea 3 800 lasta, ja kasvu vuodesta
2000 oli 45 %. Kolmanneksi suurin ryhma oli alyllinen kehitys-
vammaisuus, joka oli hoitotuen perusteena 2 000 lapsella. Kas-
vu vuodesta 2000 oli téssa ryhmassa 24 %. Mielenterveyden
hairididen vuoksi maksettiin lapsen hoitotukina 27 miljoonaa
euroa vuonna 2006. Aikavalilla 2000-2006 reaalikasvu oli 38 %.

Osittain lapsen hoitotuissa nakyva mielenterveyden ja kayt-
taytymisen hairididen kasvu saattaa johtua siitd, ettd vanhem-
mat osaavat nykyisin kiinnittda hairidihin huomiota ja hakeutu-
vat asianmukaisesti tutkimuksiin ja hoitoon. Toisaalta voidaan
vain arvailla, miten 1990-luvun massaty6ttdmyys, avioerojen
suuri maara, uusioperheiden muodostuminen ja alkoholin
kayton kasvu ovat lisdnneet lasten henkistd pahoinvointia. Enta
miten lasten ja nuorten tuleva opiskelu- ja tyokyky vaurioituu,
jos lapselle ei voida nyt taata riittdvaa hoitoa ja kuntoutusta? @

RAIMO RAITASALO
KAARLE MAANIEMI



Luovaa tyopaivaa!

‘ Keskustelu Suomen kansainvali-
sestd kilpailukyvystd ja pohdinnat
Suomen pdrjadmisestd pienenevien tyo-
ikdisten ikdluokkien kanssa on saanut
aikaan monenlaista liikettd. Eldkkeelle
jadmisikdd on pyritty nostamaan elike-
lainsdddidnt6ad uudistamalla. Ty6ttémid on
patistettu téihin ja koulutukseen ja yritta-
jyyteen on kannustettu.

Samaan aikaan katse on kddnnetty
myds tyopaikoille, ja syytd onkin. Tut-
kimukset osoittavat, ettd ulkoisten olo-
suhteiden lisdksi ty6ssd viihtyminen vai-
kuttaa vahvasti siihen, kuinka suuri halu
tyontekijalld on pddstd pois ja jaddd eldk-
keelle. Puhutaan jopa sellaisin sanoin,
ettd tyontekijan onnellisuudella ja tyostd
nauttimisella on merkitystd.

Kaikki alat luovia
Turun kauppakorkeakoulun Porin yksi-

kossd professorina tyoskentelevd Tomi J.
Kallio on tutkinut luovan tydotteen joh-

Piirros Juho Juntunen
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Talous on ihmista varten eika toisinpain. Nain sanoo

kauppatieteiden tohtori Tomi J. Kallio, joka tutkii, kuinka

saada tilaa tyontekijoiden arkiselle luovuudelle.

tamista niin siivousalalla kuin mediatoi-
mistossakin.

— Luova tybote ei koske vain niin
sanottuja luovia aloja. Siivooja voi olla
luova kehittdmalld sosiaalisia innovaati-
oita, jotka parantavat tyoviihtyvyyttd ja
mahdollisesti sitd kautta my0s tyotulosta,
Kallio painottaa.

Luovalla tyootteella tarkoitetaan tii-
vistien sitd, ettd tyontekiji tuntee, et-
td hinen ajatuksiaan arvostetaan ja ettd
hintd kannustetaan kehittimain tyotdan.
Han voi nauttia tyonteosta.

Myos vapaa ilmapiiri on tarked. Sel-

B TEKSTI SARI PUTKONEN

laisessa tyontekijdn ei tarvitse peldtd ide-
oidensa ddneen lausumista ja hdnen on
helpompi haluta kehittyd ja kehittdd vaik-
kapa tyoprosessiaan.

Johtamisen jalo taito

Kun ty6paikalla on muotoilija ja insinéo-
ri, niin johtajan taidoilta vaaditaan pal-
jon. Erilaisia persoonia eivit valttdimattd
motivoi ollenkaan samat asiat. Johtajan
pitdisi kyetd tuntemaan tyontekijinsd ja
heidédn ty6persoonansa ja 16ytdmain kul-
lekin kdypid tapoja innostaa.
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Opetus on yksi yliopistojen ja
korkeakoulujen perustehtavistd, mutta sille
ei anneta juurikaan painoa, kun tutkijan
saavutuksia mitataan. Se ei tee hyvaa

motivaatiolle, huomauttaa Tomi J. Kallio.

On kuitenkin joitain yhteisid asioita,
joita johtajalta vaaditaan, jos hdn haluaa
antaa tilaa henkil6sténsd luovuudelle.
Tarkeimpid ndistd ovat tyontekijoiden
kuunteleminen, keskustelevan ilmapiirin
luominen ja matala hierarkia. Huolta oli-
si pidettdvd myos siitd, ettd tyontekijoi-
den aloitteille tehdddn jotain.

— Kaiken kaikkiaan luovan tydotteen
aikaansaamisessa johtajan ja johtamis-
tapojen merkitys on ratkaiseva. Jos siind
onnistuu, voi johtamista kutsua luovaksi.
Ei ole olemassa mitddn valmista kaavaa,
jonka voi viedd yrityksestd toiseen. Tie-
tyt perusasiat, kuten kuunteleminen ja
arvostaminen, voivat olla samat, mutta
sithen péille on luotava omaan ty6yhtei-
s66n sopivat keinot.

Mista motivaatio?

Vaikka ajan henkeen kuuluu kilpailutta-
minen, ei se Kallion mielestd ole paras
tapa motivoida:

— Kilpailulla saadaan yleensd aikaisek-
si aika pinnallisia tuloksia.

My®6s tulospalkkiot kuuluvat monien

- On sita ennenkin yritetty -ilmapiiri ei tee
hyvéas, jos tyopaikalle pyritaan saamaan
luova ilmapiiri, professori Tomi J. Kallio

toteaa.
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yritysten ulkoisiin motivointikeinoihin,
mutta Kallio ei ole niithinkddn varaukset-
toman ihastunut:
Ulkoisten
vaikutus on yleensd lyhytaikainen. Ne

- motivointikeinojen
unohtuvat.

Tyostd pitdisi tehdd mielekdstd ja si-
sdisesti motivoivaa muilla keinoin. Se
voidaan liittdd laajempaan kontekstiin.
Siivoojalle voidaan kertoa, ettd siisteys on
yksi tirked osa organisaation olemusta.
Tai vaihtoehtoisesti voidaan kayttad aloit-
teellisuuspalkintoja tai valita kuukauden
tyontekija.

Sisdisestd motivoinnista Kalliolla on
itsellidn konkreettinen kokemus:

— Sain Turun kauppakorkeakoulun
ylioppilaskunnalta vuoden 2001 opet-
tajapalkinnon. Se on ja pysyy ja tuntuu
vieldkin hyvalta.

Resurssit mahdollistavat hyvan
johtamisen

Taloudelliset- ja aikaresurssit kytkeytyvit
usein toisiinsa, silld rahalla voidaan pal-
kata tarpeeksi tydvoimaa. Jos aikaa ei ole
ja kiire painaa pdille, uusille ajatuksille
ei jad tilaa. Esimerkiksi tutkijalle aika on
oleellinen resurssi, silld han pyrkii liht6-
kohtaisesti luomaan jotain uutta. Usein
aikaa ei kuitenkaan ole.

— Itse saan parhaat ideat kesdisin, kun
on hieman enemmdn vapaata, Kallio ker-
too.

Yksityissektorilta hyvin voimakkaas-
ti julkiselle sektorille levinnyt tulosjoh-
taminen tai numerojohtaminen, kuten
Kallio sitd kutsuu, herdttdd kysymyksid

siitd, missd on luovuuden ja onnellisuu-
den paikka tyoeldmassa.

Titd on myos syytd kysyd esimerkik-
si sen vuoksi, ettd tyoministerién Luova
tyoote -raportissa luovuus nihddin yh-
tend keskeisend tulevaisuuden Suomen
kilpailukykyd yllipitivind voimana.

— Numerojohtamisessa eletddn kvar-
taalitaloudessa tai jopa pdivittdistaloudes-
sa ja kaikki pisteytetddn. Samalla laaditaan
mittareita, jotka yleensd mittaavat vain
hyvin kapeita, madarillisesti mitattavia
asioita. Laatutekijt jddvdt mittarien ul-
kopuolelle. Timd on hyvin demotivoiva
tekijd, Kallio huomauttaa.

Onnellista ja nautinnollista

Luovan tydotteen johtamisesta Tydelimdn
tutkimus -julkaisussa kirjoittaneet Kallio ja
KTM Karoliina Tapola eivit empimait-
td ryhdy markkinoimaan, kuinka tima
paketti ratkaisee kaikki Suomen kilpai-
lukykyyn ja tyOssd jaksamiseen liittyvat
ongelmat. Tosin he kylld uskovat, ettd
tyOstddn nauttivalla tyontekijilli on hy-
vat mahdollisuudet olla luova ja tehdd
myd6s madréllisesti hyvid tuloksia.

—Tdssd on aina se vaara, ettd ajatuksia
kdytetddn vddrin, Kallio sanoo. Jos aikaa
ei anneta lisaa, voidaan luovuuden var-
jolla tyontekijéiden vapaa-aikakin valjas-
taa innovaatioty6hon, uuden ajatteluun.

—Toivon, ettd ihmisten onnellisuus ja
kyky nauttia ty6std olisivat oikeasti tdr-
keitd asioita. Ei niin, ettd tdtd markkinoi-
daan uutena johtamisideologiana, jossa
taloudellinen menestys on ensisijainen
paimaira. W
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Tyosta palautumista voidaan
mitata ja oppia

lhmisen hyvinvoinnin kannalta tyosta palautuminen

L

- Miné péaasen tybdasioista eroon parhaiten

vaihtamalla paikkaa, kuten menemailla
luontoon, mékille tai puutarhaan,
psykologian professori Taru Feldt

sanoo.

B TEKSTI MARJUT REIVILA
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Kuva llkka Pietarinen

on oleellisempaa kuin tyon kuormittavuus. Patevia

menetelmia kokonaisvaltaiseen palautumisen arviointiin

tarvittaisiin kuitenkin liséa. Niille olisi kayttoa esimerkiksi

‘ — Kaytdssd on jo syddmen syke-
vaihteluun perustuvia fysiologisia
menetelmid, mutta niiden rinnalle tar-
vitaan myos psykologisia palautumisen
arviointimenetelmid, psykologian ma.
professori Taru Feldt Jyvaskylin yli-
opiston psykologian laitokselta toteaa.

Ty6eldimin haasteet vaativat tyonte-
kijaltd ponnisteluja, joista seuraa kuor-
mitusreaktioita. Henkistd tyotd tekevdn
on usein muita vaikeampi irrottautua
tyoasioista.

— Varsinkin ty6, jota voi mielessddn
edistdd, pitdd otteessaan. Esimerkiksi
suunnitteluty6td tekevd saattaa miettid
projektejaan yotd pdivdd. Hanelld tyostd
palautuminen vaarantuu helposti, Feldt
$Sanoo.

Monella meistd tydasiat pyorivatkin
sitten mielessd tyopoyddn ddrestd 1dhdén
jilkeen. Ne voivat seurata kotiin ja jopa
illalla vuoteeseen. Uni ei tahdo tulla ja
sen tultua nukumme huonosti ja olem-
me sitten paivalld visyneitd.

Unihdiriét ja vasymys kielivdt tyostd
palautumisen ongelmista. Jos tyonteki-
jd nimittdin ehtii vapaa-aikanaan toipua
taakastaan, vallitsee ponnistelujen ja pa-
lautumisen vililld tasapaino. Jos taas pa-
lautuminen estyy tai on riittimitont,
yksilé joutuu jatkuvasti ponnistelemaan
yhd enemman selviytydkseen tydstddn.

Kasaantuva kuorma aiheuttaa stres-
sid, vdsymystd ja univaikeuksia. Ty6hoén
alkaa suhtautua negatiivisesti. Kasautu-
vat fysiologiset stressireaktiot johtavat
niin sanottuun allostaattiseen kuormaan,
muutokseen fysiologisissa sditelyjdrjes-
telmissa.

tyoterveyshuollossa.

Sydamen sykekayra
rekisteroi stressin

Jyvéskyldn yliopiston psykologian ja lii-
kuntabiologian laitokset ovat nyt kehitta-
neet yhdessd fysiologisia ja psykologisia
palautumisen arviointimenetelmii. Mo-
nitieteellisen projektin vastuuhenkilénd
on toiminut professori Heikki Rusko ja
projektia on rahoittanut padosin Tekes.

— Téhédn asti esimerkiksi tydterveys-
huollolta on puuttunut vilineitd tyo-
kuormituksesta palautumisen arvioimi-
seksi. Ladkdri tai tyOterveyshoitaja on
haastatellut asiakkaita mutta ongelmana
on, ettd monet eivdt osaa tunnistaa omia
palautumisen ongelmiaan tai pukea niitd
sanoiksi.

— Meiddn projektissamme tutkittavi-
en tuntemuksia ja younen laatua on mi-
tattu rinnan péille puettavalla pannalla,
joka paljastaa sydimen sykevaihtelun.

Tutkittavat, joista valtaosa on ollut
naisia, ovat pitdneet pantaa esimerkiksi
kolme vuorokautta. Sen jilkeen tietoko-
neohjelma on purkanut pannan rekis-
terdinnit. Tuloksista tutkittavat ovat itse
voineet nihdd, minkdlaisia tiloja heidin
syddmensykkeestddn on tunnistettu.

—Jos kdyrd ndyttdd punaista, on syda-
mensykkeestd tunnistettu stressitila. Kdy-
rassd valilld nikyvad vihred taas on merkki
fysiologisesta palautumisesta. My6s- lii-
kunnan aiheuttamat reaktiot rekisterdi-
tyvit, Feldt kuvailee.

Nelja palautumisstrategiaa
Palautumiskyky riippuu osin henki-

16std itsestddn, osin tyopaikan kulttuuris-
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ta. Yksilolliset erot ovat suuret.

— Yleisesti ottaen kuitenkin esimer-
kiksi idkds tyontekijd tarvitsee pidemman
palautumisajan kuin nuorempi. Tyépai-
kalla taas keskustelu voisi olla tarpeen,
jos sielld odotetaan tydntekijoiden olevan
aina tavoitettavissa, kuten vastaavan kin-
nykkddn tai sihkopostiin vaikka perjan-
tai-iltana kello 18.

— Luovan tyoén tekijit, jotka voivat
puurtaa pitkid tyérupeamia, sen sijaan
valikoituvat ammatteihinsa ja ovat val-
miita sopeutumaan niiden rytmiin. Pa-
lautumista hekin kuitenkin tarvitsevat
teoksen tai projektin valmistuttua, Feldt
toteaa.

Hin ja tutkijat Ulla Kinnunen, Terhi
Ronkd, Marja-Liisa Kinnunen ja Heikki
Rusko ovat artikkelissaan “Tyokuormi-
tuksesta palautuminen ja sen mittaa-
minen: psykologinen ja fysiologinen
nakokulma” kuvailleet neljd strategiaa
tyokuormituksesta palautumiseksi. Ne
ovat psykologinen irrottautuminen, ren-
toutuminen, taidon hallintakokemukset
ja kontrolli.

— Jos ihmisestd tuntuu siltd, ettd tyd
pitdd liiaksi otteessaan, ndistd keinoista
pitdisi 16ytdd jokin itselle sopiva. Yhdelle
sopii yksi, toiselle toinen.

Psykologisessa irrottautumisessa
tyontekijd padsee henkisesti irti tydstddn
eikd endd mieti siithen liittyvid tehtdvid ja
velvollisuuksia. Ndistd neljdstd strategi-
asta juuri tdmdn oppiakseen on tehtiva
eniten to6itd. Jos vaikka pakonomaisesti
kidy katsomassa sihkopostia, tavasta on
opeteltava pois.

Toinen strategia, rentoutuminen,
saadaan aikaan vaikka meditaatioharjoi-
tusten tai vapaa-ajan harrastusten avulla.
Rentoutuessa vireystaso ja tunnetila las-
kevat.

Tyokuormituksesta palautumisen
kolmas strategia, on taidon hallintakoke-
musten hankkimista. Ne vahvistavat yksi-
16n pitevyyden ja hallinnan tunnetta.

— Esimerkiksi harrastuksessa, vaikka
kielen opiskelussa, saadut oppimiskoke-
mukset voivat tuottaa erilaisia, virkistavia
haasteita. Kun voi kokea olevansa pateva
muillakin eliménalueilla kuin tydssa, sii-
td on entistd helpompi hellittda.

Neljas strategia on kontrolli. Tyokuor-
mituksesta palautuminen helpottuu, jos
vapaa-aikana on mahdollisuus vaikuttaa
tekemisiinsd ja niiden aikatauluihin. Puo-
lisoiden olisikin hyvd jirjestdd toisilleen
vuoronperddn tdllainen mahdollisuus.
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Kuva llkka Pietarinen

Kuva llkka Pietarinen

L

Liikuntafysiologi Tiina Hoffman asettaa Tero Myllyméelle sydénpantaa Jyvéskylan yliopiston

liilkuntabiologian mittauslaboratoriossa.

ELOKE

Liikuntafysiologi Tiina Hoffman Jyvéaskylan yliopiston liikuntabiologian laitokselta katsoo,

mité tietokone on purkanut tutkittavan sydanpannan rekistersinnista.

Tydajatukset paastd nukkumaan
mennessa

Taru Feldt kollegoineen uskoo, ettd ihmi-
set haluavat oppia palautumiskeinoja kun
he nikevit tietokonetulosteena stressaan-
tuneisuutensa ja unihdiriénsa.

— Tilanteeseen havahtuminen on tir-
kedd, silld jos elimistd ei palaudu allostaa-
sista, seurauksena on vakavia terveyson-
gelmia. Allostaattisen kuorman on todet-
tu olevan yhteydessd ainakin huonontu-
neeseen toimintakykyyn ja sepelvaltimo-
tautiin. Se voi johtaa jopa ennenaikaiseen
kuolemaan, tutkijat muistuttavat.

Pdd pitdisi saada tyhjdksi tydasioista
viimeistddn nukkumaan mennessa. Mutta
my6s tydjaksojen vililld on oltava riittd-
vd lepoaika. Palautuminen tyékuormi-
tuksesta on onnistunut, kun tyontekijin
elimisté on palautunut riittdvan pitkdksi
ajaksi perustasolle ja tyontekijd tuntee
olonsa levinneeksi ja kykeneviksi t6ihin
jalleen. Riittdvd uni on ratkaisevassa ase-
massa palautumiseksi.

— Younet ovat kuitenkin lyhentyneet
ja unihdiriét lisddntyneet. Joka viides
aikuinen nukkuu liian vahdn. Taru Feldt
painottaa. l
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Vanhempien
tulorajat
opintotuessa
nousivat

B Opiskelijoiden vanhempien tulorajoja,
jotka vaikuttavat opintotukeen, korotet-
tiin marraskuusta alkaen 30 prosenttia.
Opintotukilain muutoksen lasketaan nos-
tavan tukea yli 30 000 opiskelijalla. Li-
saksi opintotuen piiriin tulee noin 6 500
opiskelijaa, jotka aikaisemmin putosivat
kokonaan tuen ulkopuolelle vanhempien
tulojen vuoksi.

Vanhempien tulot vaikuttavat alle 20-
vuotiaiden perheettdmien toisen asteen
opiskelijoiden opintorahaan seka alle 18-
vuotiaiden toisen asteen opiskelijoiden
asumisliséan. Tulorajojen korotuksen jal-
keen opiskelijalla on oikeus taysimaarai-
seen opintotukeen, jos vanhempien tulot
ovat enintdan 40 800 euroa vuodessa.
Jos tuloraja ylittyy, opintotuen maaraa
alennetaan. Opintotukea ei myénnet&
lainkaan, jos vanhempien vuositulot ovat
vahintdan 61 000 euroa.

Tulorajojen korottamisen myéta van-
hempien tulojen perusteella tapahtuva
tarveharkinta palautuu suunnilleen 1990-
luvun puolivélin tasolle ja keskituloisista
perheistd tulevat opiskelijat paasevat
opintotuen piiriin. @

‘ tapahtumat

Kansanelakkeisiin 2,5 prosentin
indeksikorotus

B Kansaneldkeindeksiin sidottuihin etuuksiin tulee ensi vuoden alusta 2,5 prosentin
indeksikorotus. Korotus koskee kansanelakkeen liséksi perhe-elaketts, rintamalis&a,
maahanmuuttajan erityistukea, vammaistukia seka tyéttomyysturvan peruspéivarahaa,
tyoémarkkinatukea ja pitkaaikaistyottomien elaketukea.

Kansaneldkeindeksi seuraa elinkustannusindeksi, jonka Tilastokeskus laskee
keskeisten hyddykkeiden hintatietojen perusteella. Kela vahvistaa kansanelékeindek-
sin pisteluvun vuosittain kolmannen vuosineljdnneksen keskimaaraisen hintatason
perusteella. Pisteluku vuonna 2008 on 1436 (1401 vuonna 2007).

Yksinaisen pelkan kansanelakkeen varassa asuvan henkilén eldke nousee ensi
vuonna 558,46 euroon. Indeksikorotuksen osuus kansanelakkeen noususta on 13,61
euroa kuukaudessa. Lisaksi eldkettd korottaa ensi vuonna kuntien kalleusluokituksen
poistaminen ja kansaneldkkeiden 20 euron tasokorotus.

Esimerkiksi toisessa kuntaryhmassa yksindisen pelkkaa kansaneldkettd saavan hen-
kilon eldke nousee ensi vuonna 54,93 eurolla kuukaudessa eli 503,53 eurosta 558,46
euroon. Ensimmaisen kuntaryhman kunnassa asuvan henkilén eléke nousee 33,61
euroa kuukaudessa eli 524,85 eurosta 558,46 euroon. @

Kelan hallintoa uudistetaan

B Hallitus esittdd Kansanelakelaitoksesta annetun lain muuttamista siten, etta paajoh-
tajan asemaa Kelan hallinnossa vahvistetaan. Pd&johtajalla olisi vastuu Kelan strategi-
sesta suunnittelusta, operatiivisesta johtamisesta ja kehittdmisesta. Paajohtaja vastaisi
myos asioiden esittelystd Kelan hallitukselle ja hallituksen pdatdsten toimeenpanosta
seka valmistelisi Kelan tydjarjestyksen Kelan hallituksen paatettavaksi.

Samalla Kelan hallituksen kokoonpanoa on tarkoitus muuttaa niin, ettd paajoh-
taja ja hanen sijaisensa eivét siis enaa kuuluisi hallitukseen. Hallituksessa olisi enin-
taan kymmenen jasents, jotka kaikki olisivat Kelan ulkopuolisia henkil6ita. Nykyisen
hallituksen toimikausi paattyy vuoden 2007 lopussa. Tavoitteena on, ettd ehdotetut
lainmuutokset koskisivat vuoden 2008 alusta asetettavaa uutta hallitusta. ®

Filmi-Kelan syysnaytokset

Kelan tutkimusosasto kaynnisti kevaalla
2007 seminaarisarjan, jossa tarkastel-
laan sosiaalisia ongelmia suomalaisen
elokuvan avulla Kelan seitseméana vuosi-
kymmenena. Kultakin vuosikymmenelta
esitetdan yksi elokuva, joka heijastelee
ajalle tyypillisid ongelmia. Jokaisen elo-
kuvaesityksen yhteydessa puhuvat eloku-
van teemoihin perehtyneet asiantuntijat

niin tieteen kuin taiteenkin puolelta.
Tilaisuudet jarjestetdan Kelan paatoi-
mitalossa, Nordenskidldinkatu 12, Hel-
sinki, Kela-halli, 1. krs. Tilaisuudet ovat
kaikille avoimia ja maksuttomia, mutta

edellyttdvat ennakkoilmoittautumista (ks.

lisatietoja www.kela.fi/tutkimus).

10 kysymysta terveydesta -luennot jatkuvat

Kelan tutkimusosaston terveysaiheisen esitelmasarjan viimei-
nen luento jarjestetdan 13. joulukuuta. Luento on avoin kaikille
terveyskysymyksisté kiinnostuneille. Esitelma kest&é noin 20-25
minuuttia, minka jalkeen on kommentaattorin puheenvuoro ja
aikaa yleisokeskustelulle. Esitelma pidetdén Kelan paatoimita-

lossa, Nordenskidldinkatu 12, Helsinki, Kela-halli, 1. krs
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Seuraava naytos:

Ajoldhté (1982), ohj. Mikko Niskanen,
torstaina 15.1.2007 klo 17

Juuri armeijasta palanneet Juuso, Pyry
ja Late jattavat autioituvan kotikylansa
paremman eldman toivossa.

Teema: Paikattomuus

Puhujat: Risto Laakkonen, Tuula Mehto-
nen, Tiina Silvasti

T&ahtdimessa tipaton tammikuu — mita sen jéilkeen?
Torstaina 13.12. klo 14-15

Arno Kotro, VTM, opettaja, kirjailija

Kommentaattori: Kari Poikolainen, dosentti, LKT, tutkimusjoh-
taja, Alkoholitutkimussaatio

23



Helposti ja lahella

Kansanelakelaitos tayttaa virallisesti 70 vuotta

16. joulukuuta 2007. Juhlavuoden kunniaksi asiakkaille on
tarjolla syntymapaivakahvit kaikissa toimistoissa
keskiviikkona 12. joulukuuta.

g

I
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— kohte

M Ensimmaisind vuosikymme-
nind Kansanelakelaitos oli ni-
mensé mukaisesti elékelaitos.
327 piiriasiamiehen verkosto
neuvoi kansalaisia vanhuus- ja
tyokyvyttomyyseladkeasioissa
seka taytti eldkeanomuksia
asiakkaiden puolesta

Kun eldkkeitd vuoden
1957 alusta alettiin maksaa
kuukausittain, oli edessa
siirtyminen elektroniseen tie-
tojenkasittelyyn. Ensimméiset
atk-laitteet Kela otti kayttéon
1960-luvun alussa. Samaan ai-
kaan atk-aikaan siirtyivat myos
Valtionrautatiet ja Postisaas-
tépankki.

Vahitellen Kelan toimin-
ta ja etuuksien kirjo laajeni.
Vuonna 1964 elakeasioihin
keskittyneiden piiritoimistojen
rinnalle tulivat sairausvakuu-
tustoimistot. Vuonna 1975
piiritoimistot ja sairausva-
kuutustoimistot yhdistettiin
paikallistoimistoiksi.

Ajanvarauksella Kelaan!

Nyt 70-vuotiaan Kelan
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amisia Kelassa 70 vuotta

palveluverkko koostuu 263
toimistosta, jotka palvelevat
asiakkaita joka arkipaiva klo
8-16. Kela ei ole missaan vai-
heessa lakkauttanut toimisto-
ja, vaan niiden maéra kasvoi
2000-luvulle asti. Viimeisin
uusi toimisto avattiin kaup-
pakeskus Espoon Omenas-
sa syyskuussa 2001 ja sen
jalkeen toimistojen maaré on
pysynyt samana.

Kaikissa toimistoissa on
tarkoitus ottaa kaytt66n vuo-
den 2009 alusta ajanvaraus-
palvelu. Asiakas, joka haluaa
keskustella asiastaan kaikessa
rauhassa ja jonottamatta, voi
ensivaiheessa varata puheli-
mitse ajan siihen toimistoon,
jossa haluaa asioida. Tule-
vaisuudessa ajanvarauksen
voi hoitaa itse verkossa Kelan
internetsivuilla.

Toimistojen lisaksi Kela
on mukana 143 yhteispalve-
lupisteessa eri paikkakunnilla.
Viime vuosina Kela on osal-
listunut aktiivisesti sisaasi-
ainministerion asettamaan
yhteispalvelun tehostamis-
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hankkeeseen., jonka tarkoi-
tuksena on kokeilla laajennet-
tua yhteispalvelukonseptia 10
pilottipaikkakunnalla (Heino-
la, Inkoo, Savitaipale, Juva,
Méntyharju, Parkano, Virrat,
Ahtari, Puolanka, Utsjoki).
Niilléd paikkakunnilla, missa
on Kelan toimisto, tutkitaan
erityisesti Kelan mahdollisuus
toimia yhteispalvelupisteen
isantana.

Puhelinpalvelu
keskitetaan

Iso uudistus on kaynnissa
my&s puhelinpalvelussa,

jota ryhdyttiin viime vuonna
keskittdma&an toimistoista uu-
teen yhteyskeskukseen. Talla
hetkellad Kelan yhteyskeskuk-
sella on yksikét Lieksassa,
Joensuussa ja Pietarsaa-
ressa ja yhteens& noin 100
tyontekijas, jotka vastaavat
asiakkaiden puheluihin
maanantaista perjantaihin klo
8.00-18.00. Yhteyskeskuksen
palvelu kattaa jo ldhes 30

% Suomen asukkaista (mm.

7

™, |

kaikki ruotsinkieliset puhelut).
Kelan tavoitteena on kehittaa
puhelinpalvelua asiointikana-
vana niin, etta vuoden 2009
loppuun mennessé suurin osa
asiakaspuheluista hoidetaan
keskitetysti yhteyskeskuk-
sessa.

Yhteyskeskuksen toi-
mintaa laajennetaan ensi
vuodesta alkaen. Suunnitel-
mien mukaan toukokuussa
2008 avataan Jyvaskylaan
uusi yksikkd. Ensi kevaana
tarkoituksena on myds avata
ensimmainen koko valtakun-
nan kattava palvelunumero
ty6ttémyysturvaa koskeville
puheluille.

Kovat tavoitteet
sahkdisessa asioinnissa

Kelan palvelutoiminnan kehit-
tdmisohjelma nojaa sdhkaoisen
asioinnin vahvaan kasvuun.
Tavoitteena on, ettd vuonna
2011 kaikista hakemuksista jo
20 % vastaanotetaan verkko-
palvelun kautta.

Asiakkaat odottavat

palvelulta ensisijaisesti vai-
vattomuutta ja yksil6llisyytta.
Tutkimusten mukaan suuri
osa asiakkaista haluaa asioida
entistd enemman Internetin
kautta, puhelimitse, suorakor-
vausmenettelyin tai muutoin
ilman henkildkohtaista kéyn-
tia toimistossa. Vaativissa ja
haastavissa eldmantilanteissa
asiakkaat haluavat ja tarvit-
sevat kuitenkin yksilollista
palvelua henkilokohtaisesti.

MINNA LATVALA
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Lapsiperhe hapeaa koyhyytta

B Hapea ja ndyryytys ovat ylivoimaisesti yleisimmat tunteet,
joita perheelliset kuvailevat kertoessaan kdyhyydesta.

Helsingin yliopistossa VTM Reetta Ruokonen tutki sosiaa-
lipsykologian pro gradu -tutkielmassaan suomalaisten lapsi-
perheiden kokemuksia kdyhyydesta. Tutkimusaineistona olivat
“Arkip&ivan kokemuksia kdyhyydestd” -kirjoituskilpailuun osal-
listuneet perheellisten kirjoitukset. Kesalld 2006 jarjestettyyn
kilpailuun osallistui kaikkiaan 850 kirjoittajaa, joista 54 valikoitui
tutkimusaineistoon.

Paljon hapeaa liittyy kirjoittajien mielestd avun vastaanot-
tamiseen. Kirjoittajat kuvaavat lukuisia ndyryytyksen ja hdpeén
kokemuksia liittyen avun hakemiseen virallisilta tahoilta, kuten
sosiaalitoimistosta. Hadpean kokemiseen vaikuttavat erilaiset
toimeentulotukikdytdnnét. Myés toimeentulotuen harkinnanva-
raisuus lisdd koettua hdpeén tunnetta.

“Voidaankin pohtia, tulisiko sosiaalitoimistojen toimeentu-
lotukimenettelyn kdytantdja jotenkin muuttaa. Vai onko niiden
tarkoituksenakin hdpean tuottaminen, jotta sosiaalitoimistossa
asioimista véltettaisiin? Kuitenkin toimeentulotuen alikédyttd
ndyttaisi olevan erittdin laajaa aineistossani, jossa useat kirjoit-
tajat kertovat turvautuvansa aina ennemmin johonkin muuhun
kuin sosiaalitoimen apuun”, toteaa Ruokonen.

" He esimerkiksi turvautuvat korkeakorkoisiin pikalainoihin,
koska muuta lainaa ei ole mahdollista saada ja velkaantuvat
siksi yha pahemmin. Taméan seurauksena kdyhyys muuttuu viela
syvemmaksi ja arki entistd hankalammaksi.” @
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Lapsuusian ongelmat

lisaavat riskia paatya
tyokyvyttomyyselakkeelle

B Yksiléllinen ja ajoissa tapahtuva puuttuminen riskitekijéihin
voisi ehkaista tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymists, toteaa
tuore véitéstutkimus Helsingin yliopistossa.

VTM Karoliina Harkonmaki selvitti vaitostyossaan tyo-
kyvyttomyyselakkeelle siirtymistd ennustavia tekijoita. Tutki-
mus osoitti, ettd aikomuksia siirtya varhaiselakkeelle lisasivat
alentunut psyykkinen toimintakyky ja etenkin vaikeudet sovittaa
yhteen ty6té ja perhe-elamaa.

Lapsuudenkodin emotionaaliset ja taloudelliset vaikeudet
lisésivat selvasti riskia siirtya tydkyvyttdomyyselakkeelle. Mita
enemman vaikeuksia lapsuuteen oli kasautunut, sitd suurempi
oli riski siirtya tyokyvyttémyyselakkeelle, vaikka aikuisidn so-
maattinen sairastavuus, masennus, alhainen koulutus ja tervey-
teen liittyva riskikayttdytyminen, kuten liiallinen alkoholinkéytto
ja ylipaino, otettiin huomioon.

Vaitdstyon tutkimusaineistoina kaytettiin seka Helsinki
Health Studyn (HHS) ett& Health and Social Support Studyn
(HeSSup) aineistoja. Tutkimus tehtiin Helsingin yliopiston kan-
santerveystieteen laitoksella ja Kuntien elékevakuutuksessa. @
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‘ nikdéalapaikalta

Laatutyokoé humpuukia!

M Laadusta on puhuttu kaikki
ne 10 vuotta, jotka olen
tydskennellyt Kelassa. Ja olen
kuullut, etta laadusta on pu-
huttu edellisetkin 10 vuotta,
ja sitdkin ennen — varmaankin
Kelan koko 70-vuotisen histo-
rian ajan. Asia ei voisi toisin
ollakaan. Kelan kaltainen
toimija ei voi tehda muuta
kuin pyrkia tyéssédan mahdol-
lisimman hyvaan laatuun, niin
nyt kuin vastakin.

Kelassa on jatkuvasti
kaynnissa lukuisa maara
isompia ja pienempia kehitys-
hankkeita, joiden tarkoituk-
sena on parantaa prosesseja,
tehostaa toimintoja ja hoitaa
ty6tdmme asiakkaiden par-
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haaksi entistakin paremmin
ja laadukkaammin. Nyt en
kuitenkaan puutu mihinkaan
naista yksittaisista hankkeista,
vaan otan esiin pari ajatusta
toimintamme suunnittelun ja
kehittamisen tueksi valitusta
laatutydstd, joka perustuu
EFQM-malliin.

Laadun parantaminen on
olennainen osa jokapéivaista
ty6tdamme. Kela on toteuta-
nut EFQM-mallin mukaisen
itsearvioinnin koko organi-
saation tasolla jo 10 vuotena
ja yksikkétasollakin useiden
vuosien ajan. Pari kertaa
olemme osallistuneet valta-
kunnalliseen laatukilpailuun
kohtalaisella menestyksella

<]
£
=]
]
c
]
2
©
>
5
¥4

ja liséksi olemme jarjestaneet
oman sisdisen kilpailun nelja
kertaa.

Systemaattinen punnerrus
on tuottanut tulosta ja olem-
me edenneet monilla alueilla
pitkin loikin. Aluksi itsearvi-
ointi koettiin ty6laaksi, ikdan
kuin ylimaaraiseksi tyoksi,
mutta enaa ei 16ydy kovin-
kaan monta, jotka pitéisivat
hommaa humpuukina. Nyt
kun menettely perustydkalun
kaytossé on opittu, sitd on
jatkossa tarkoitus kehittda ja
yksinkertaistaa niin, etté itse
tekemiselle ja3 enemman
aikaa.

Omalle laatu-uskolleni
olen kuluneen syksyn aikana

saanut vahvistusta parista
erinomaisesta tilaisuudesta.
Ensimmainen oli Suomen
laatukeskuksen yhteisja-
senilleen jarjestdma aa-
museminaari, jossa suuren
porssiyhtidn toimitusjohtaja
kertoi, miten laadun tekemi-
nen teollisuudessa on viime
vuosikymmenind muuttunut.
Muutama vuosikymmen sitten
firma kuin firma teki tuotteen-
sa lahes alusta alkaen itse,
raaka-aineesta tuotteeksi.
Nyky&én lopputuote on lahes
poikkeuksetta eri toimitta-
jien ja osaprosessien summa.
Laatu voidaan taata vain niin,
ettd jokainen prosessi on laa-
dukas. Aivan samalla tavalla
meilld Kelassakin lopputuote
eli palvelu asiakkaalle on
kunnossa silloin, kun jokainen
osaprosessi on laadukas!

Toisen asian tajusin
kuunnellessani alustajaa
Kelan laatuyhdyshenkildiden
palaverissa. Han tahdensi
sitd, etta kaiken perustana on
oltava riittdva yksinkertaisuus
ja kéytannonlaheisyys. Kehit-
tdmiskohteiksi on parempi
valita vaikka vain pienia asioi-
ta ja tehda ne, kuin haalia sen
seitseman hanketta ja olla
tekevinan niita.

Parhaillaan elan ihanaa
odotuksen aikaa, joka ei
johdu pelkastaan lahestyvasta
joulusta. limoittautuminen
Kelan viidenteen sisdiseen
laatukilpailuun ja kilpailun
arvoijaksi paattyy vuoden
loppuun mennessa. Odotan
aiheeseen liittyen runsaas-
ti postia mahdollisimman
monilta kelalaisilta ja Kelan
yksikoilta! @

ASKO APUKKA
JOHTAJA, KELA

27



B KIRJOITTAJA LAURI VIRTA, TUTKIJA, KELAN TUTKIMUSOSASTO

Osasairauspaivaraha ei ole kaikille
taloudellisesti kannustava

Osasairauspaivarahan vahaisen suosion yhtena syyna voi olla sen heikko rahallinen

kannattavuus muihin ansionmenetyksen korvauksiin verrattuna. Osasairauspéaivaraha nayttaa

olevan suurituloisille taloudellisesti kannustavampi vaihtoehto kuin pienituloisille.

paluuta takaisin tyohon.
Vuoden 2007 tammi-syys-
kuun aikana Kela maksoi

B Osasairauspéivarahaa
saaneiden maaré on jaanyt
odotettua pienemmaksi.
osasairauspaivérahaa 1 314
henkildlle. Heistd 69 % oli
naisia. Palkansaajia oli 89 % ja

Lakia valmistelleet asiantun-
tijat arvioivat uuden etuuden
helpottavan vuosittain jopa

9 000 tydntekijan pehmeaa yrittajia 11 %. Saajaa kohden
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korvattiin keskimaarin 47
maksupaivaa.

Lahtokohta osasairauspai-
vérahaan liittyviin tyojarjes-
telyihin on vapaaehtoisuus.
Ty6nantajalla ei ole velvoi-
tetta jarjestda osa-aikatyota

uaunjunp oyng soulld

kokoaikaisesti tydskennel-
leelle tydntekijélleen, eikd
tydkyvyttdmana pidetyn
toipilaan tarvitse vastaanot-
taa osa-aikaty&ta.

Téman artikkelin toinen
perusolettamus on, ettd
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monien tydntekijéiden mie-
lestd kokoaikaiseen tyéhon
tydkyvyttdmana pidetyn
toipilaan kannattaa hakeutua
sairauslomalta ennenaikaises-
ti osa-aikatyohon vasta, kun
osasairauspéivéraha yhdessa
tyénantajan maksaman 40-60
% -palkan kanssa on suu-
rempi kuin hdnen sairausajan
palkkansa tai tdyden sairaus-
paivarahan korvauksensa.

Monille vain 10 %:n
taloudellinen houkutin

Osasairauspaivarahaa saa-
neista useampi on todenna-
koisesti keski- ja suurituloinen
kuin taytta sairauspéivérahaa
saaneista. Tama on paatelta-
vissa siitd, ettd osasairauspai-
vérahaa saaneiden keskimaa-
rainen péaivakorvaus oli 30
euroa, ja miesten korvausten
perusteena olleet keskimaa-
réiset tyotulot olivat
29 900 euroa ja naisten 25
100 euroa. Taytta sairaus-
paivarahaa vuonna 2006
saaneiden vastaavat tiedot
olivat 45 euroa seka 26 200 ja
21 000 euroa.
Osasairauspaivara-
han kayttd nayttaa olevan
suurituloisille taloudellisesti
kannattavampi kuin pienitu-
loisille. Tam& on seurausta
korvauksen laskentatavasta,
joka perustuu verotettuihin
tyStuloihin. Kaikkien niiden
tyékyvyttdmien, joiden vuo-
sity6tulot ovat pienemmat
kuin 29 400 euroa, korva-
usprosentti on 70 ja heille

maksettavat osasairauspai-
vérahat ovat samansuuruiset
suhteessa tuloihin. Raja-arvoa
suurempien vuositydtulo-

jen osalta korvausprosentti
pienenee kaksiportaisesti 40
ja 25 prosenttiin, jolloin va-
kuutettujen saama suhteelli-
nen korvaus pienenee tulojen
suuretessa.

Jos tyétulot ovat alle 29
400 euroa vuodessa, osasai-
rauspaivaraha ja tydnantajan
maksama 40-60 %:n palkka
ovat yhdessa vain noin 10
% enemman kuin henkilén
saama taysi sairauspaivaraha.
Onko heidan osasairauspaiva-
rahan korvauksensa niin suuri,
ettei osa-aikaty6té kannata
ottaa vastaan tilapaisesti?

Esimerkiksi 60 000
euroa vuodessa ansaitsevan
henkilén saama osasaira-
uspaivéraha yhdessa puo-
lipalkan kanssa on noin 35
prosenttia suurempi kuin
t8ysi sairauspaivaraha. Toden-
nakdisesti monien mielesta
ennenaikaisesti osa-aikaiseen
ty6hén paluu — jos se vain on
mahdollista — on silloin edul-
lisempaa kuin olla kokonaan
sairauslomalla.

Jos tydpaikalla on mah-
dollisuus jarkeviin sijaisjarjes-
telyihin, tydnantajalle lienee
yleensa kannattavampaa
tyontekijan paluu sairauslo-
malta suoraan kokoaikaiseen
tydhon kuin etta hanelle pitaa
jarjestda ensin osa-aikatyota.
Yritysten ylin johto sitou-
tuu monesti osa-aikatyén
jarjestelyihin, kun taas alempi

tydnjohto ei aina |6yda niihin
aikaa tiukoissa tulostavoit-
teissa.

Yhteiskunnan vuosisaasto
runsaat miljoona euroa

Toipilaiden antaman tyépa-
noksen ja heidén siitd maksa-
mansa veron lisdksi yhteis-
kunta hy&tyy osasairauspai-
vérahasta my&s suoranaisesti.
Sairausvakuutuksen menot
véhenevét, kun sairauspéivien
m&éaraa tai niistd maksettavat
korvaukset pienenevét. Saas-
6 oli vuoden 2007 yhdeksén
ensimmaisen kuukauden ajal-
ta arviolta runsaat 900 000
euroa, kun 1 300 toipilaalle
maksettiin keskimaarin 47
paivaa osasairauspaivarahaa
tdyden sairauspéivédrahan
asemesta, ja korvaustyyp-
pien erotukseksi oletetaan

15 euroa. Tosin ainakin viisi
prosenttia etuuden s3astdsta
kului Kelan toimintamenoihin.

Osasairauspaivarahan
kaytto saattaa véhentada myos
kuntoutuskuluja ja eladkeme-
noja. Nama seuraukset ovat
arvioitavissa vasta muutaman
vuoden kuluttua. Taloudel-
lisista tarkasteluista riippu-
matta osasairauspaivaraha on
tervetullut vaihtoehto ty&ikai-
sille ja ilmeisen hyddyllinen
yhteiskunnalle.

Lainlaatija l&hti uudis-
tukseen varovaisesti, jotta
etuuden kohderyhma ei pai-
suisi nopeasti suureksi. Tama
pelko vaikuttaa aiheettomal-
ta, pikemminkin kehittajien

Tyokyvyton vai tyokykyinen?

tulisi miettia keinoja, jotka
lisdavat osasairauspaivarahan
houkuttavuutta tyontekijoille
ja tyépaikoille. Monet osa-
sairauspaivarahan ehdoista
sovittiin kompromissipaa-
toksina kolmikantajarjestel-
méssa, jossa nyt tulisi harkita
joidenkin myontokriteerien
mahdollista |6ysdamista. @

M Kuinka paljon tyokyvyn pitaa olla heikentynyt, jotta toipilas
voi saada osasairauspaivarahaa? Kelan arviointi lahtee sairaus-
vakuutuslain mukaisen tyokyvyttomyyden maaritelmasta: toi-
pilasta on voitava pitda edelleen kykeneméattoméana tekemaan
kokoaikaisesti tavallista ty6taan tai siihen verrattavaa tyota
(Sairausvakuutuslaki 8:48), mutta han on toipunut siind maarin,
ettd han pystyy hoitamaan osan tydtehtavistaan terveyttaan
vaarantamatta (SVL 8:118).

Jos osasairauspaivarahasta poistetaan Sairausvakuutuslain
8:48:n mukainen tyokyvyttomyysehto, kaikkea osasairauspai-
varahaa ei maksettaisi sairauspaivarahakauden loppuosalla,
vaan osa-aikaista tydskentelyd korvattaisiin myés paivara-
hakauden jalkeen. Talt& osin jarjestely ei olisi yhteiskunnalle
valittdmasti kannattava, vaan se saattaisi jopa lisata sairausva-
kuutuksen menoja. ®



Alkoholista seka
omat etta Ranskan

haitat

Suomesta ei tullut viinimaata,
mutta viinimaa Ranskan
ongelmat, kuten kuolemaan
johtavat maksakirroosit,
tulivat Suomeenkin. Lisaksi
perinteisen suomalaisen
humalajuomisen ongelmat
jaivat.

B TEKSTI HANNU KASKINEN

. Stakesin erikoistutkija Esa Oster-
berg pohjustaa, ettd 1960-luvulta
alkaen Pekka Kuusen — merkittdvin sosi-
aalipoliitikon ja Alkon pdijohtajan — joh-
dolla yritettiin ranskalaistaa suomalaisten
alkoholinkdytt6d. Tdmad tarkoitti alkoho-
lin juomista aterioilla.

Viini onkin pddssyt perhelehtien ku-
vissa suomalaisten ruokapdytiddn. Samaan
aikaan Suomi on kuitenkin saavuttanut
alkoholin kulutuksessa maailman entisen
kirjen Ranskan. Ja kasvu selittyy paljolti
vanhakantaisella humalan tavoittelulla.

Suomalaisvisio on sikdlikin kariutu-
nut, etta (")sterbergin mukaan viinimais-
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sa, kuten Ranskassa ja Italiassa, alkoholin
kulutus on laskenut. Erityisesti viinin
juonti aterioilla on vihentynyt.

Osterberg toteaa, etti Suomessa on
sikdli viinikulttuuria, ettd punaviineji
juodaan nyt enemmin kuin valkoviine-
ja. Ennen vuoden 2004 veronalennusta
etyylialkoholi ndet oli halvinta miedois-
sa viineissd. Tuona vuonna osa alkoho-
lin suurkuluttajista siirtyi puolimakeista
halvoista valkoviineistd kirkkaisiin viino-
ihin.

— Kroppamme ei piittaa siitd, juom-
meko alkoholin viinind vai vikevind. Sitd
paitsi Suomesta on tullut myés olutmaa.

Lihes puolet suomalaisten juomasta al-
koholista on olutta. Vikevien suhteelli-
nen ja viime 20 vuotena myds absoluut-
tinen osuus on vihentynyt, Osterberg
huomauttaa.

Alkoholi on ykkéstappaja

Vikivalta ja muut rajun humalan kylkidi-
set eivdt ole Suomessa viahentyneet. Nii-
den rinnalle ovat nousseet monet jatku-
van juomisen haitat.

Alkoholikuoleman yleisin syy on
maksakirroosi, jota tihin asti on pidetty
ranskalaisten ongelmana. Vuonna 1970
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alkoholista johtuvaan maksakirroosiin
kuoli alle 50 suomalaista. Vuonna 1990
nditd kuolemia oli yli neljdsataa ja vuon-
na 2005 lihes tuhat. Miesten osuus on
kolme neljdsosaa.

Naisten osuus maksakirroosikuole-
mista on noussut erityisen nopeasti. Nii-
td oli 1970-luvun alussa alle kymmenen,
mutta vuonna 2005 jo ldhes 250.

Osterberg selittdd viistimitonti ta-
sa-arvoistumista osittain silld, ettd mie-
hilld kulutuksen maksimipiste voi olla jo
lihelld. Miehet juovat yha ainakin kaksi
kolmannesta kaikesta alkoholista.

Erikoistutkija miettii, ettd ihmiset
alkoivat havahtua pelkidmdin juoppoja,
kun julkinen juopottelu sallittiin 1995.
Alkoholiin kuitenkin kuollaan yleensd
sairaaloissa, joten pahimmat seuraukset
eivdt juuri nay.

Noin 3 000 ja joidenkin arvioiden
mukaan jopa 5 000 suomalaista kuolee
joka vuosi alkoholin vaikutuksesta. Alko-
holi on suomalaisten ty6ikdisten miesten
kuolinsyytilaston ykkénen.

— Ténd vuonna on laajasti uutisoitu,
kun ensimmdistd kertaa on todettu yli sa-
dan nuoren kuolleen huumeisiin yhtend
vuotena. Sitdkin osataan surra, ettd tielii-
kenteessd kuolee 450 ihmistd vuodessa.
Silti ei dldhdetd siitd, ettd yksin alkoho-
likuolemien kasvu oli vuodesta 2003
vuoteen 2005 suurempi kuin nimd kaksi
ryhmii yhteensi, Osterberg vertaa.

Tydelamassa kaksinaamaisesti

Esa Osterberg luonnehtii, etti tydelimis-
sa suhtaudutaan alkoholiin kaksinaamai-
sesti. Hauska juoppo, joka hoitaa asiansa,
pirjad. Katkolle lihtevd taas leimataan
alkoholiongelmaiseksi, jonka urakehitys
katkeaa.

— Elim4 ja laboratorio ovat eri mieltd
siitd, onko yksi tai kaksi lasia punaviinid
pdivéssd hyviksi. Yli viisikymppiselld pari
viinilasia voi ehkdistd syddn- ja verisuo-
nitautia. Toisaalta juuri on todettu sydan-
ja verisuonitautien lisddntyvin Suomes-
sa, samoin alkoholinkdytén. Jos ihmiset
olisivat oppineet juomaan vain ne kaksi
lasia, tautien olisi pitinyt vihentya.

Hin tismentdd, ettd moni, joka luu-
lee hallitsevansa alkoholia, voi huomata
paivdannoksen hiljalleen suurenevan.

— Jos ottaa kaksi vitamiinipillerid aa-
mulla, niitd ei ota kymmenen vuoden
kuluttua kahdeksaa. Vaan jos ottaa alko-
holia nyt kaksi lasia pdivdssd, kymmenen
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Stakesin erikoistutkija Esa Osterberg paittelee, etti alkoholihaitoissa painopiste on

siirtynyt tapaturmista ja vikivallasta kohti maksa-, haima- ja sydéanlihassairauksia.

vuoden kuluttua voi ottaa jo kahdeksan ja
15 vuoden kuluttua pitdd ottaa lisdksi jo
aamulla kaksi.

Osterberg olettaa, etti tyterveys-
huolto osaisi ottaa alkoholinkdytén pu-
heeksi —jos ehtisi. Hin kuitenkin epdilee,
ettd yllittdvin moni vdittdd itseddn rait-
tiiksi, jos veressd ei juuri terveystarkas-
tuksessa ole promilleja.

Stakesin juomatapatutkimuksissa on
havaittu, ettd alkoholinkdyttdé on kes-
kittynyt lauantaihin ja perjantaihin. Sit-
ten juominen saadaan poikki. Tdmd voi
muuttua, silli jos kulutus yhd nousee,
juomisaikaa on saatava lisdd. Yhd useam-
mat siis tulisivat krapulassa t6ihin.

Sivistyneistd oppii,
vaan ei Suomessa

Muutokset alkavat usein niin sanotusti
paremmista piireistd. Esa Osterberg tiy-
dentdd, ettd kehitys ei aina etene oman
tahdon mukaisesti. Ranskassa alkoholin-
kulutus laskee paljolti siksi, ettd lounai-
ta ei endd syodd kotona, ja tyopaikkojen

ruokaloista alkoholi on poistettu.

Osterberg konkretisoi, kuinka ame-
rikkalaiset asiantuntijat ottavat terveysris-
kit vakavasti. Hin kertoo ison alkoholise-
minaarin padpuhujan alustaneen, kuinka
péivittdinen viinilasillinen lisdd rinta-
syOpariskid. Kun jdrjestdjdt tarjosivat illal-
lisella kaksi lasia viinid, ristiriita nostatti
keskustelun. Seuraavassa, kolme vuotta
myShemmin jdrjestetyssi seminaarissa
alkoholia ei endd sponsoroitu, mutta sitd
sai ostaa. Sitd seuraavassa seminaarissa al-
koholia ei voinut edes ostaa.

Tutkijaa hieman ihmetyttdd suoma-
laisten  asennoituminen. Terveysvien
seminaareissa puhutaan alkoholin vaa-
roista, mutta vaki juo illallisilla surutta
viinid.

Osterberg arvelee silti alkoholiin
asennoitumisen muuttuvan vakavaksi
pohdinnaksi. Endd Helsingin Sanomien
padkirjoittaja ei vaadi viinejd maitokaup-
poihin. My6s yletontd tarjontaa kyseen-
alaistetaan: Eiké suomalaista jddkiekkoa
kestd katsoa ilman oluttiskejd? l
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ttda Kelan laskuria,

oi arvioida oman

a suuruuden,

jotieteen

tohtori Johanna Lamm anoo.
i

Isat yliarvioivat
oman elatusvastuunsa

Isat eivat pida vanhempainvapaita, koska kokevat kantavansa paavastuun perheen
elatuksesta. Ylipaansa puolisot keskustelevat keskenaan liian vahan vanhempainvapaan
jarjestelyista. Monimutkaisesta vanhempainrahajarjestelmasta tulisi myos tiedottaa

selkokielisesti.
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‘ Isit ottavat nykyddn vanhempai-

nvapaata vdhidn enemmdin kuin
ennen vuotta 2003, jolloin kdytt6on tuli
niin sanottu bonusjarjestely. Se mahdol-
listaa kahdeksi viikoksi vanhempainva-
paalle jdiville isdlle ylimdardisend toiset
kaksi viikkoa vapaata.

— Jarjestelyn myo6td vahdn aiempaa
useampi isd hyodyntdid vanhempainlo-
maa mutta lomakaudet ovat vihdn lyhy-
empid kuin ennen, valtiotieteen tohtorik-
si hiljan vditellyt erikoistutkija Johanna
Lammi-Taskula Stakesista sanoo.

Isdt saivat oikeuden perhevapaaseen jo
1970-luvulla. Kuluneen vuosikymmenen
isdt ovat olleet vanhempainvapaajarjestel-
mién kehittdmisen keskidssd. Vapaata ovat
kuitenkin kdyttineet padasiassa didit.

Vuonna 2005 isdt kdyttivit kaikista
vanhempainvapaapdivistd noin viisi pro-
senttia. Oikeuttaan vanhempainvapaaseen
kdytti 10 prosenttia isistd.

Lammi-Taskula selvitti Stakesin vuosi-
na 2001-2002 toteuttaman perhevapaa-
tutkimuksen kyselyaineiston perusteella
isien kokemia esteitd vanhempainvapaal-
le. Hinen vditoskirjansa “Parental Leave
for Fathers? Gendered Conceptions and
Practices in Families with Young Children
in Finland”, suomeksi "Isien vanhempai-
nvapaat - sukupuolesta riippuvat kdsityk-
set ja kiytdnnot Suomen lapsiperheissd”
tutkimusaineisto on kerdtty ennen bo-
nusjdrjestelmdan siirtymista.

Vastaajina oli 3 232 pienten lasten &i-
tid ja 1 413 isda.

Apua vanhempainrahan laskelmiin

— Vanhemmat sopivat keskenddn van-
hempainvapaasta. Moni tutkimukseen
osallistunut isd kertoi perheen talousti-
lanteen estdvdn heitd ottamasta vanhem-
painvapaata. Valinnat perustuvat kuiten-
kin pikemminkin olettamuksiin kuin
laskelmiin.

— Kysyin osallistujilta, olivatko he teh-
neet laskelmia mutta esimerkiksi Kelan
internetsivuilla olevan laskurin kdytostd
en erikseen tiedustellut, Lammi-Taskula
$anoo.

Silloin kun &iti oli ottanut vanhem-
painvapaata, laskelmia ei juuri oltu tehty.
Sen sijaan isdn jddtyd vanhempainvapaal-
le vaihtoehtoja oli laskettu tarkemmin.
Vanhemmat halusivat selvittdd, mitd isin
jddminen vanhempainvapaalle euroissa
tarkoitti. Vasta sen jilkeen pari oli to-
dennut jédrjestelyn olevan taloudellisesti
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mahdollinen.

Nykyddn on saatavana valmiita las-
kelmia erilaisista ~vanhempainvapaan
taloudellisista vaikutuksista. Sosiaali- ja
terveysministerié on laatinut niitd eri-
tyyppisille malliperheille.

— Perheen on kuitenkin edelleen vai-
kea saada selvdd eri vaihtoehtojen edulli-
suudesta. Vanhempainrahajirjestelma on
monimutkainen, eritoten paivirahojen
tasokorotusten jilkeen. Kelan ja verotoi-
miston toimihenkil6t voisivat nykyistd
enemmadn auttaa vanhempia laskemaan
etuisuuksiaan.

— Kokeilin itse Kelan laskuria. Se toki
auttaa, mutta paivimadrid ja jaksoja jou-
tuu kylld miettimddn. On vaikea saada
selvdd siitd, kuinka erilaiset jaksot tulisi
ajoittaa: milloin esimerkiksi isdn kannat-
taisi jdddd vanhempainvapaalle ja milloin
jakso olisi edullista katkaista niin, ettd
perhe hyotyisi taloudellisesti mahdolli-
simman paljon, Lammi-Taskula toteaa.

Kasityksia sukupuolten
vastuista kyseenalaistettava
Isien vahdisten vanhempainvapaiden
taustalla ovat usein sukupuoleen koh-
distuvat asenteet. N&itd ovat erityisesti
kasitykset vanhempien erillisistd, suku-
puoleen sidotuista vastuista: isd kokee
olevansa vastuussa perheen taloudesta ja
diti kokee kantavansa vastuun lasten kas-
vatuksesta.

Tutkimuksen mukaan vanhemmat
kuitenkin ajattelivat toistensa vastuista eri
lailla kuin omastaan. Isien mielestd didin
kasvatusvastuu ei ollut niin suuri kuin
didit itse ajattelivat. Samoin &idit pitivit
isien elatusvastuuta pienempdnd kuin isit
itse.

— Jos asioista ei puhuta, vddrinkési-
tykset jddvdt eldmadn. Tydeldmdn vaati-
musten ja stressaavuuden vuoksi monet
pienten lasten isdt haluavat pitdd taukoa
toistddn. He eivat kuitenkaan aina saa toi-
vettaan sanotuksi. Parien tulisikin puhua
vanhempainvapaasta entisti enemman.
Keskustelu veisi asioita monella tavalla
hyvadin suuntaan, Lammi-Taskula ehdot-
taa.

Aikaisemmin hidn on tutkinut koti-
tdiden jakamista perheissd. Vanhempai-
nvapaan jakamisella on seurauksia van-
hempien asemaan tydeldmdssd ja myds
palkattomien kotitéiden jakautumiseen.

— Jos perheessa diti kdyttad koko van-
hempainvapaan, vanhemmille muodos-

tuu erilliset kokemusmaailmat ja kotityot
eriytyvat sukupuolen mukaan enemman
kuin sellaisissa perheissd, joissa isd pitdd
ainakin osan vapaasta.

— Joskus diti on vield kotona isdn jai-
dessd vanhempainvapaalle mutta nimen-
omaan silloin, kun diti on jo tdissd ja isd
pyorittdd perheen arkea, vanhempien ko-
kemukset lihenevit toisiaan.

Tukea tydnantajilta ja tyStovereilta

Vanhempainvapaan jakamista isdn ja di-
din kesken mddrittdd heidin asemansa
tydelimadssd. Jos kummatkin ovat kor-
keasti koulutettuja, on todennikdistd, ettd
molemmat kiyttdvit vanhempainvapaata.
Julkisen sektorin naisvaltaisissa organi-
saatioissa tydskentelevit isdt pitdvat van-
hempainvapaata jonkin verran enemman
kuin muut miehet.

Yksittdiset didit ja isdt ratkaisevat van-
hempainvapaat politiikan suomien mah-
dollisuuksien rajoissa. Niihin kuitenkin
vaikuttavat my0s aineelliset resurssit sekd
kdsitykset sukupuolten vastuista.

Namai seikat voivat muuttua, mutta
kehitys kohti molempien sukupuolten
tasaisemmin jakautuvaa lastenhoitovas-
tuuta edellyttdd aktiivisia toimenpiteitd
monella tasolla: Perhepolitiikassa tarvi-
taan isien kiinti¢itd vanhempainvapaa-
seen.

Jotta isdn vastuu lastenhoidosta to-
teutuisi, tarvitaan myo6s tyonantajien ja
-tovereiden tukea.

— Naisvaltaisilla ty6paikoilla on to-
tuttu vanhempainvapaisiin, mutta mies-
valtaisilla  tyopaikoilla kummastelevia
reaktioita voi syntyd, kun mies haluaa
jaddd vanhempainvapaalle. Sielld voidaan
ihmetelld, kuinka miehen ty6t sind aika-
na jarjestyvat, vaikka eparointid ei lausuta
ddneen, Lammi-Taskula sanoo.

Ylipddnsd vanhempainvapaan jérjes-
tdminen hoituu paremmin isossa kuin
pienessd organisaatiossa.

Lammi-Taskulan mukaan isin on
kuitenkin melko helppoa menni ilmoit-
tamaan tyopaikalle kuin ty&paikalle van-
hempainvapaalle haluamisestaan sen jdl-
keen, kun jirjestely on kotona puhuttu
selvaksi.

— Korkein kynnys ylittyy kotona puo-
lisoiden keskindisessd neuvottelussa. ll
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B TEKSTI HANNU KASKINEN

Bisnespaikkoja,
vaan ei aina hoitoa

Viime vuosina on

perustettu satoja yksityisia
hoitolaitoksia, joissa asuu
mielenterveyshoitoa
tarvitsevia nuoria. Usein
kuitenkin hoito jaa saamatta,
vaikka laitospaikan hinta
l&dhenee sairaalahintaa.

Sosiaalivakuutus 6. 2007

‘ Kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten ja nuoren maird on jo pitkddn kasvanut
vahintdan kahden prosentin vuosivauhtia. Stakesin tilaston mukaan viime vuon-
na heitd oli yli 15 600. Sijoitetuista 35 % oli perhehoidossa, mutta laitoshuollon osuus
on kasvanut jo 49 %:in.

Hoitotakuu toteutuu puoliksi

Vuonna 2001 sdddettiin lasten- ja nuorisopsykiatriaan hoitotakuu. Sen mukaan
lihetteen saapumisesta on kolmessa viikossa pddstdva tutkimuksiin ja kolmessa kuu-
kaudessa hoitoon.

Ylioppilaiden terveydenhuoltosiition johtajapsykiatri Kari Pylkkdnen arvioi so-
siaali- ja terveysministerién vuonna 2004 julkaisemassa raportissa, ettd vain joka toi-
sessa sairaanhoitopiirissd hoitotakuu toteutui vuonna 2002. Hoidon saatavuus vaihteli
asuinpaikan mukaan kohtuuttomasti.

Vuonna 2002 avohoitopalveluita kiytti 1,8 % nuorista. Pylkkidnen suosittaa, ettd
nelisen prosenttia 13—22-vuotiaista saisi vuosittain psykiatrisia palveluita. Tdll6in nuo-
risopsykiatrian ammattilaiset kohtaisivat jokseenkin kaikki mielenterveyden hiiridistd
karsivdt nuoret. Tavoitteen toteuttamiseksi Pylkkdnen nostaisi nuorisopsykiatrian avo-
hoidon henkiléstémddran 390:sta sairaalahoidon eli yli 700 henkilén tasolle.

— Voimavaroja on hieman lisdtty, ja nuorten avohoitopalveluja on kehitetty. Silti
hoitotakuu on jddnyt kauniiksi kirjaimeksi, Pylkkidnen pdivittelee.

Psykiatri tihdentdd lasten ja nuorten psykiatrioiden erilaisuutta, silld nuoruusikd
on erillinen, lapsuudesta erottuva kehitysprosessi.

Psykiatrisen avohoidon ikiraja vaihtelee alueittain suuresti. Pylkkdnen esitti rapor-
tissa kohdeikarajan yhtendistimistd 13—22 vuoteen. Sairaalahoidon yhtendistd ikira-
jaa, 13—17 vuotta, Pylkkdnen korottaisi. Ikdrajoja ei kuitenkaan ole yhtendistetty, joten
“nuorena” kohtelu vaihtelee.

Yksityisista uusi B-sairaalajarjestelma

Laitoshoidon merkittdivimpdnd ongelmana Kari Pylkkdnen ndkee yksityisten perhe- ja
kuntoutuskotien rdjaihdysmadisen kasvun. Tama on liiketoimintaa, jolta kuntien sosiaa-
litoimet ostavat perheettémille lapsille ja nuorille sijaishuoltoa.

Pylkkdnen kutsuu yksityisid palvelukoteja ja laitoksia uudeksi B-sairaalajdrjestel-
miksi. Yksityisid laitospaikkoja nuorille on noin kymmenkertaisesti nuorten psykiatri-
siin sairaalapaikkoihin verrattuina.

— Titd kuntien hitdjarrutusta pitdisi tarkasti tutkia. Seuraa paljon ongelmia, kun
nuoria siirretddn kotoaan kauas. Nuorille tarjotaan usein vain asunto, vaikka he yleensd
tarvitsisivat myos sekd terapeuttista ettd ladketieteellistd apua. Avun antamiseen ei sijoi-
tuksista valmistauduta riittdvasti.

Pylkkdsen mukaan psykiatrista hoitoa pitdisi tarjota nuorille avohoitona ldhimmas-
sd nuorisopsykiatrian yksikossd. Sairaanhoitopiirit ovat luonnollisesti varautuneet pal-
velemaan alueensa vdestd. Ne eivdt nopeasti pysty palvelemaan suurta médarda alueelle
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sijoitettuja nuoria.

Laitoshoidon kustannukset ovat mo-
ninkertaiset avohoitoon verrattuna. Pylk-
kinen muistuttaa silti, ettd avohoito ei
voi olla vaikeista mielenterveyden ongel-
mista kdrsivdn nuoren padhoitomuoto.

Turvattomien nuorten mdéird yhteis-
kunnassa kasvaa yhd. Pylkkinen selittdd
ilmiétd perheen kriisilli. Joko vanhem-
mat eroavat tai muuten perhe ei pysty
tukemaan nuoren kehitystd. Usein van-
hempien mielenterveys- ja piihdeongel-
mat taustoittavat lapsen ongelmia.

— Vanhemmille pitdisi tarjota apua.
Mahdollisimman monen lapsen ja nuo-
ren olisi selviydyttivd laitosten ulkopuo-
lella, Pylkkanen kiteyttda.

Puolet jai vaille hoitoa

Kuopion yliopistollisen sairaalan nuo-
risopsykiatrian Eila
Laukkanen ja sosiaalityontekija Terhi
Laukkanen ovat tutkineet Eteld-Savon

osastonylilddkari

sairaanhoitopiirin  alueelle sijoitettuja
alle 18-vuotiaita. Vuonna 2004 sijais-
huollon tyontekijdt arvioivat, ettd 104
sijoitetusta 13—18-vuotiaasta joka toinen
tarvitsi psykiatrista apua. Tamanikdisistd
asui ammatillisessa perhekodissa noin 40
ja laitoksessa noin 60. Avun tarpeessa ol-

leista puolet ei kuitenkaan saanut hoitoa.
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— Sijoitettavia nuoria on paljon, ja
sijoituksia ei aina ehditd tarpeeksi val-
mistella. Lisdksi sosiaalityéntekijoistd on
pulaa, Laukkanen taustoittaa.

Lidninhallitukset antavat luvat sijoi-
tushoitopaikoille. Kuitenkaan kunnat ei-
vat Laukkasen mukaan osaa ottaa psykiat-
risen hoidon, erityisopetuksen eikd avo-
huollon tarpeita riittivdsti huomioon.

— Lapsen ja nuoren sijoittaminen tai
huostaanotto on kallis ratkaisu, koska
hoitopdivaimaksut ovat korkeita. Tarvitaan
laatusuositukset ja sijoituksen onnistu-
misen seurantaa, Laukkanen miettii.

Hinta ei ratkaise

Kuuden suurimman kaupungin lasten
sijaishuollon asiantuntijatyéryhmin ra-
portti vuodelta 2005 ndyttad, ettd Helsin-
gissd hoitopaikan keskimddrdinen vuoro-
kausihinta oli ammatillisessa perhekodis-
sa 121 euroa, ostopalvelulaitoksessa 181
ja kunnallisessa hoidossa 200 euroa.
Helsingin noin 2 500 sijoitetusta lap-
sesta ja nuoresta tuhatkunta oli sijoitettu
perheisiin, 125 ammatilliseen perheko-
tiin, 861 yksityiseen hoitolaitokseen ja
loput kaupungin tai valtion laitokseen.
Sekd Helsinki ettd Tampere ovat on-
hankkimaan

nistuneet sijaisperheitd

valtakunnallista keskiarvoa paremmin.
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Sijoitetuista lapsista ja nuorista oli sijais-
perheissd Helsingissd viime vuonna 43 %
jaTampereella 56 %.

Johtava sosiaalityoéntekijd Tiia Peri-
maa Tampereelta ja perhehoitopéillikon
virkaa hoitava Ritva Mantila Helsingistd
sanovat, ettd kauas laitokseen sijoittami-
nen on hyva ratkaisu silloin, jos nuori
halutaan eroon pdihteitd liikaa kayttdvas-
td ja rikoksia tekevdstd kaveripiiristd.

Mantila kertoo, ettd jos kaupungille
tiedotetaan hoitopaikan ongelmista, so-
siaalityontekijd kdy tarkistamassa hoito-
paikan tilanteen.

Tiia Perdmaa sanoo, etti alle 18-vuo-
tiasta perheisiin sijoitetuista noin 240
lasta eli 70 % asuu korkeintaan sadan
kilometrin pddssd Tampereelta. Sosiaali-
tyontekijd kiy sddnnollisesti sijoituspai-
koissa. Hin tapaa aina myds lasta yksin,
ilman lapsen perhetti tai hoitajia.

— Lapselle mietitddn aina paras mah-
dollinen paikka, vaikka se ei ihan lihelld
sijaitsisikaan. Hintaraamit on neuvoteltu
valmiiksi. Endd sijoitusvaiheessa ei hin-
nasta neuvotella, Perdmaa selvittda.

Perdmaa arvioi tamperelaisen lapsen
ja nuoren hoidon maksavan lastensuoje-
lulaitoksessa keskimadrin 230 euroa vuo-
rokaudessa eli 7 000 euroa kuukaudessa.

Sosiaalivakuutus 6. 2007



lukulamppu

Useimmat meista voivat tulla onnellisemmiksi

TAL BEN-SHAHAR

Unnellisemmalbsi

Tal Ben-Shahar
Onnellisemmaksi
Merkitystd, mielihyvaa ja
kestdvaa onnea etsimassa
Rasalas, 2007

M Tal Ben-Shahar on Harvar-
din yliopiston psykologian
professori, joka 16-vuotiaasta
I&htien on pohtinut onnen
olemusta. Nyt han haluaa
ohjata ihmisia kohti onnelli-
suutta perustanaan tieteelli-
nen tutkimus.

"Jokaisen elamaan sisal-
tyy vaistamatta karsimysta ja
onnellisuudelle on olemassa
paljon ulkoisia ja sisaisia
esteit, joita ei voida poistaa
tdman kirjan avulla. Mutta
jos ymmarramme paremmin
onnellisuuden luonnetta
- ja ennen kaikkea sovellam-
me tiettyja ajatuksia - niin
useimmat meista voivat tulla
useimmissa suhteissa onnel-
lisemmiksi”, Tal Ben-Shahar
toteaa.

Han ei silti osaa tyhjen-
tévasti maaritella sitd, mita
onnellisuus on.

"Tarkoitukseni on t&lla
kirjalla lisata tietoisuutta
niista yleisistd periaatteista,
joihin onnellinen ja syvasti

Sosiaalivakuutus 6. 2007

tyydyttava elama perustuu”,
Ben-Shahar toteaa.

Aikuisen ihmisen ela-
massé tyd on nykyisin hyvin
keskeiselld sijalla. Tyéorien-
taatiomme vaikuttaa onnelli-
suuteen seka tydssa ettd tyon
ulkopuolella. Thmiset kokevat
tyonsa joko tydpaikkana, ura-
na tai kutsumuksena. Kun ty6
on ty6paikka, ihminen ei odo-
ta tydltédan muuta kuin palk-
kiota. Uraihmistd motivoivat
ulkoiset tekijat, kuten raha
ja uralla eteneminen, valta ja
status. Ihmiselle, joka kokee
ty6nsa kutsumuksena, tyd on
paamaara itsessaan. Hanta
motivoivat sisdiset tekijat.

Tal Ben-Shaharin mukaan
ihminen voi riippumatta
tyonsa luonteesta muuttaa
kokemistapaansa onnel-
lisuutta tuottavammaksi.
Sairaalasiivoojista ne, jotka
kokivat tyénséa tydpaikkana,
pitivat tydtdan pitkdstytta-
vana ja merkityksettémana.
Sitd vastoin ne siivoojat, jotka
nakivat tyénsa laajemmassa
kontekstissa, tavoitteenaan
oman panoksen antaminen
sairaalan sujuvalle toiminnalle
ja potilaiden hyvinvoinnille,
kokivat tyénsa kiinnostavana
ja mielekkaana.

“Kun kyse on onnel-
lisuudesta, niin se, miten
mielldmme tydmme, voi
olla térkedmpaa kuin itse
ty6. Sairaalasiivoojat, jotka
ymmaértavéat, ettd heidan
ty6lldén on vaikutusta, ovat
onnellisempia kuin 1aakarit,
jotka unohtavat tydhénsa
siséltyvan arvon”, Ben-Shahar
toteaa.

Han toivoo lukijan kaytta-
van kirjaa harjoituskirjanaan,
ja siksi lukujen lopussa on

kysymyksia, joita lukija voi
esittda itselleen. Tydn suh-
teen kysymys kuuluu: miten
voit muotoilla tdméanhetkisen
tyOsi niin, etta se tuntuu mie-
lekkddmmalta? Mité asioita
voisit muuttaa siind?

Yhteiskunta kulkee kohti
onnellisuuden konkurssia

Tal Ben-Shahar kirjoittaa
rikkauden ja onnellisuuden
suhteesta. Toisin kuin yleisesti
luullaan, aineellisella rikkau-
della ja onnellisuudella on
hyvin alhainen korrelaatio,
lukuun ottamatta aarimmais-
té kdyhyytta, jossa ihmisen
perustarpeet eivat tayty.

"Miksi rikkaus sitten on
niin monille pakkomielle, jos
se ei valttamatta tee ihmises-
té onnellisempaa? Miksi niin
monista on térkedmpaa olla
rikas kuin |8ytaa eldmaansa
merkitysta? Miksi meista tun-
tuu niin paljon helpommalta
tehdd paatdksemme aineel-
listen kriteerien perusteella
kuin tunne-elamén kriteerien
perusteella”, Ben-Shahar
kysyy.

"Jos yhé useammat
ihmiset alkavat pitaa aineel-
lista vaurautta tarkeimpéana
tavoitteenaan ja jos siten
yhd useammat yhteiskunnan
jasenet ovat onnettomia, niin
yhteiskunta kokonaisuudes-
saan kulkee kohti tunne-ela-
méan konkurssia.”

Masennusluvut ovat suu-
ret ja kasvavat niin Suomessa
kuin muuallakin maailmassa;
olemme siis osittain onnelli-
suuden konkurssissa?

Tal Ben.Shahar kehottaa
lukijaa tutkiskelemaan itse-
aan, etsimaan niita asioita,

jotka antavat omalle elédmalle
iloa, mielekkyyttd ja merkitys-
té. Onnellisuus lisaantyy, kun

antaa naille asioille aikaa.

Tyd, jonka itse kokee
mielekkaaksi, voi onnellistut-
taa enemman kuin enemman
palkattu tyd, jota ei koe
omakseen.

Olennainen asia, jota
ihminen tarvitsee onnelli-
suutta varten, on aika. “Jos
haluamme voida paremmin,
meidan on valttdmatta yksin-
kertaistettava elamadamme.
Se merkitsee kdytanndssa,
ettd suojelemme aikaamme
ja opettelemme sanomaan
useammin ‘ei” - seka ihmisille
ettd mahdollisuuksille — mika
ei ole aivan helppoa. Se
merkitsee priorisointia ja sit3,
ettd teemme asioita, joita
todella haluamme tehd3, ja
jatdmme muut asiat sikseen”,
Ben-Shahar toteaa.

Mutta kuinka moni
pystyy tyossaan sanomaan
ei, tekemaan asioita joita
todella haluaa tehd&?

Tal Ben-Shahar haaveilee
onnellisuusvallankumouk-
sesta. Tama toteutuu, kun
onnellisuus tunnustetaan
kaiken mitaksi seka teoriassa
ettd kaytanndssa. Jokainen
voi miettid, onko onnellisuus-
vallankumous mahdollista
omassa eldmassg, ja sit3,
miten tama voisi toteutua.

TUULA-MARIA AHONEN
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Erektiohairiolaakkeiden
piilomainonta ja nuorten
muuttunut eldmanmeno
ovat syina nuorten

miesten yha lisdantyvaan
erektiolaakkeiden
huvikayttoon. Riskina
kuitenkin on, etta huvikaytto
johtaa psyykkiseen
rilppuvuuteen naista

laakkeista.

B TEKSTI MARJUT REIVILA

Erektiohairio

. Ndin arvelevat terveystutkimuksen
pdillikk6 Timo Klaukka Kelan
terveystutkimusosastolta ja professori
Kenneth Sandnabba Abo Akademin
kiyttiytymisgenetiikan huippututkimus-
yksikosta.

Erektiohdiri6ihin kdytettdvistd ladk-
keistd ensimmdinen eli Pfizerin Viagra
tuli markkinoille noin yhdeksin vuotta
sitten. Myohemmin kaksi muuta lddke-
yritystd, Eli Lilly ja Bayer valmistivat sa-
malla vaikutustavalla toimivat, suun kaut-
ta otettavat lddkkeet, Cialiksen ja Levitran.
Lidkkeiden vaikutuksesta miehen erektio
on kestdva.

— Cialiksen vaikutusaika on ndistd pi-
sin, 36 tuntia. Lidkettd nimitetddnkin vii-
konloppupilleriksi, professori Kenneth
Sandnappa sanoo.
erektiolddkkeitd

Hin on tutkinut

professori Pekka Santtilan kanssa Abo
Akademin kdyttdytymisgenetiikan huip-
pututkimusyksikossa.

— "Lidke-erektio” edellyttdd kuiten-
kin seksuaalista drsykettd, joten naisel-
lakin on osuutensa asiaan, Sandnappa
korostaa.

Vain murto-osa kayttajista
saa Kela-korvausta

Erektiohdiritlidkkeet ovat oiva apu mie-
helle, jolla yhdyntd voi epdonnistua esi-
merkiksi sairauden, kuten diabeteksen,
vuoksi.

— Mies voi tdlléin saada liddkariltd
erektiohdiri6ldakkeitd varten reseptin.
Kela korvaa 42 % lddkkeiden hinnasta,
kun kyseessd on vaikeaan perussairauteen

liittyvd erektiohdiri6é. Kuukauden aikana

aakkeita huvin

vuoksi yha useammin
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korvataan enintddn kuusi lddkeannos-
ta, terveystutkimuksen paillikkdé Timo
Klaukka Kelan terveystutkimusosastolta
Sanoo.

Erektiohdiriolddkkeet maksavat noin
12 euroa tabletti.

—Viime vuonna Kela korvasi erektio-
héiricladkkeitd 2200 henkilolle. Lidke-
ryhman kokonaiskdyttd kasvaa kuitenkin
kaiken aikaa, viime vuonnakin 10 %. Laa-
kireiden mddridmid erektiohdirioladk-
keitd kdyttdd pdivittdin noin 12 000 suo-
malaista miestd, Klaukka sanoo.

Valtaosa miehistd kdyttdd erektiohdi-
riglddkkeitd siis muun syyn kuin sairau-
den vuoksi.

— Niitd ostetaan myo6s internetistd,
tuodaan Virosta ja hankitaan lddkdreiltd
vaikka stressiin vedoten. Muun kuin sai-
rauden vuoksi reseptilli ostetuista erek-
tiohdiriladkkeistd ei ole yhteenvetotilas-
toa missaan, Klaukka toteaa.

Huvikayttajat luottivat
erektiokykyynsa muita védhemman

Abo Akademin psykologian laitoksella
on kdynnissa laaja tutkimus, joka koskee
perimdn vaikutusta ihmisten seksuaali-
seen ja aggressiiviseen kdyttdytymiseen.
Tutkimukseen osallistui 4 428 keski-idl-
tddn 30-vuotiasta miestd, jotka vastasivat
nimettdmind seksuaalista kdyttdytymis-
tdidn koskevaan kyselyyn. Heistd 2,6 %
oli kdyttanyt jotain erektiolddkettd huvin
vuoksi viimeisten neljdn viikon aikana.
Lidketieteellisistd syistd erektiolddkkeitd
kiyttineiden osuus oli alempi, 0,9 %.

— Erektiolddkkeiden huvikdyttdjien
luottamus kykyynsd saada ja ylldpitdd
erektiota oli merkittivasti heikompi kuin
erektiolddkkeitd kdyttdmdttomien vas-
taajien luottamus ja kyky erektion ylld-
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pitoon. Lisdksi erektiolddkkeitd tihedin
kayttavat luottivat erektiokykyynsd toisia
vihemman, Sandnabba sanoo.

Erektioladkkeiden huvikdyttdé ei si-
ninsd ole mitddn uutta.

— Miehet ovat kautta aikojen halun-
neet l6ytdd potenssilddkkeitd. Siitdhdn
kertoo vaikka uskomus poronsarvijau-
heeseen, Sandnabba toteaa.

Erektion varmistaminen nykyisin joh-
tuu hdnen mielestddn toisaalta kuitenkin
nuorison muuttumisesta ylipddnsa.

— Nuoret naiset ovat entistd aktiivi-
sempia ja voivat aika suorasukaisesti esi-
merkiksi ravintolassa tai diskossa osoittaa
haluavansa tietyn miehen matkaansa sind
iltana.

Nuoret miehet ovat niin ollen sek-
siobjekteja siind kuin naisetkin. Niinpd
he ottavat erektiolidkkeen ennen bileitd
siltd varalta, ettd viettdvit yon jonkun
naisen kanssa.

— My®&s nuorukaisten kehon malli on
parinkymmenen vuoden aikana muut-
tunut. Ennen nuoret miehet olivat aika
hintelid mutta nyt heiddn tulee olla li-
haksikkaita, hyvin hoidettuja ja laitettuja,
jopa ehostettuja. Erektiohdiriclddkkeet
saattavat siis olla nuorelle miehelle ikddn
kuin kainalosauvat naisten suosiota tavoi-
teltaessa, Sandnabba sanoo.

Tutkimuksen tulokset viittaavat sii-
hen, ettd erektiolddkkeiden huvikayttdjit
voivat tulla psykologisesti riippuviksi
lddkkeistd saadakseen erektion.

— Riippuvuus voi olla samantapaista
psyykkista riippuvuutta kuin huumeriip-
puvuus. Luonnollinen seksuaalisuus ei
tunnu endd miltddn. Miehen vertailukoh-
teet muuttuvat epdrealistisiksi. Han hai-
kailee seksuaalisia huippukokemuksia,
Sandnabba toteaa.

Ongelmaksi erektiohdiriclidkkeiden

Kuva Mauri Helenius

kdytté voi muodostua miehen loydettyd
vakituisen kumppanin.

— Miehen voi olla vaikeaa tunnustaa,
ettd erektio ei aina olekaan yhtd valtava
kuin se on tdhdn asti ollut, vaan ettd apu-
na on kiytetty ladkkeitd.

— Jatkuva lidkkeiden kiyttd tulee
myo0s kalliiksi. Lidkkeiden pitkdaikaisen
kiyton sivuvaikutuksista ei sitd paitsi
tiedetd vield mitddn, koska lddkkeitd on
kdytetty vasta vajaat kymmenen vuotta,
Sandnabba toteaa.
Erektiohairiélagkkeiden
piilomainonta
vadristdd mieskuvaa

Erds syy erektiohdiriclddkkeiden lisddn-
tyneeseen kiytt6on piilee niiden mark-
kinoinnissa.

— Erektiohdiri6ldikkeiden huvikdyt-
td6 on medikalisaatiota puhtaimmillaan.
Lidketeollisuus pyrkii herdttimdin ter-
veille miehille lddkkeiden kdyttotarpeen
terveeseen fysiologiseen reaktioon, ja
toisaalta miehet etsivit lidkkeestd lisdte-
hoa toimeen, jolla ei ole mitddn tekemis-
ta sairauden hoidon kanssa, Timo Klauk-
ka sanoo.

Reseptilidkkeiden mainonta kulut-
tajille on kielletty lailla. Lidketeollisuus
kiertdd kieltoa. Miehille suunnattua mark-
kinointia on internetissd esimerkiksi tes-
tien muodossa ja mediassa. Esimerkkejd
16ytyy my0s apteekeissa ja ladkdriasemil-
la olevissa potilaslehtisissa.

— Jos mies vastaa lddkeyritysten inter-
netsivustoilla oleviin erektiohdiridtestei-
hin ja tulkitsee niitd vdhinkin, seurauk-
sena useimmiten on ehdotus hakeutua
lddkarille testitulos mukana.

Vaikka suora puhe erektiohdiridistd
on tervetullutta, tillainen reseptilddkkei-
den piilomainonta vadristid mieskuvaa.
Sen mukaan miehen ja naisen suhde py6-
rii vain seksuaalisen suorituksen ympa-
rilld unohtaen tunteet. Miehelle luodaan
kuva, jonka mukaan hinen pitdisi pys-
tyd yhdyntddn aina. Tdllainen suoritusta
korostava kdsitys tuskin on naistenkaan
mieleen, Klaukka arvioi.

Suomessa lddkemarkkinointia val-
vovat Ladkelaitos sekd lidketeollisuuden
asettama puolueeton Lidkemarkkinoin-
nin valvontakunta. Suomen Kuluttajaliit-
to kerdd syksyn aikana esimerkkejd ku-
luttajiin kohdistuvasta reseptilddkkeiden
markkinoinnista ja lddkdreihin kohdistu-
vasta markkinoinnista. ll
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Professori Leena Erasaari puhuu koy
Uusliberalistise
sektorin kritiik

Uusliberalismi julkisella
sektorilla on professori Leena
Erasaaren mielesta suurimpia
syita koyhien ihmisten

kurjistumiseen suomalaisessa

yhteiskunnassa.

— Arviointiteollisuus on
New Public Managementin
mukana rakentamassa
ristiritaa johdon ja
lahityontekijan valille,
kritisoi Erasaari.

‘ Professori Leena Erisaari puhuu
heikossa asemassa olevien ihmis-
ten puolesta. Hin kritisoi kvantitatiivista
tutkimusta ja sen luomaa tilastoharhaa
kéyhimmista.

— Jos tilastollisesti vain yksi prosentti
ndyttdd olevan todella huonossa jamas-
sa, voi tilastoja tulkita: vain noin vahain,
suurimmalla osalla menee hyvin — eihin
tissd ongelmaa ole! Mutta siihen yhteen
prosenttiin mahtuu mittaamaton mdaird
todellista kdrsimystd, painottaa Erdsaari.

Erdsaari haluaa, ettd juuri tdmd kérsi-
mys otettaisiin huomioon julkisen sekto-
rin palveluissa. Aina.

NPM - kilpailuttamisen
ja ulkoistamisen nuora

Leena Erdsaari on kritisoinut erityisesti
New Public Managementia, NPM:d4. Sitd
kdsittelee hinen Julkinen tila ja valtion yhti-
dittdminen -tutkimuksensa, joka julkaistiin
vuonna 2002. Tutkimuksen aiheena on
rakennushallituksen yksityistiminen, jo-
ta kuvattiin my6s Lampalan ja Idstrémin
Eila-elokuvassa.

NPM on uusliberalismia julkisella
sektorilla ja Erdsaaren mielestd yksi suu-
rimmista syistd kdyhimpien ihmisten en-
tistd kurjempaan asemaan.

— New Public Managementin myota
kaikkea tyotd julkisella sektorilla mda-
rittdd yksityistiminen, kilpailuttaminen,
ulkoistaminen ja tilaaja-tuottaja-malli. Ja

Sosiaalivakuutus 6. 2007




ulkoistamisen kohteeksi joutuvat — tietys-

ti — ensimmadisend pienipalkkaiset naisa-
lat eli kolme koota: kaitsenta, koksdys ja
kuuraus.

Nykyistd sosiaality6td kunnissa Erad-
saari kuvailee tavalla, joka tuo mieleen
vaatetehtaan liukuhihnan, jossa yksi te-
kee hihan, toinen taskun, kolmas jotain
muuta. Hinen mielestddn sosiaali- ja
terveysalan tyOpaineet eivit helpota ti-
lannetta:

— Jotkut tyontekijoistd erikoistuvat
jotkut
loppuhaastatteluun. Palveluita tehoste-

asiakkaiden alkuhaastatteluun,
taan, ne muuttuvat pinnallisemmiksi.
Tyontekijoitd kehotetaan “tekemddn hi-
pasemalla”.

Lopputuloksena asiakas ei saa tarvit-
semaansa, oli se taloudellista tukea tai

Sosiaalivakuutus 6. 2007

Kuva Ari Korkala
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muuta sosiaality6ta.

Erdsaari tietdd mistd puhuu, kun hin
puhuu sosiaalityontekijin tydn arjesta.
Hin on itse tydskennellyt kunnan sosi-
aalitoimessa ennen tutkijan uraansa. Tds-
td hin julkaisi paljon huomiota saaneen
kirjan Nilkin naamio vuonna 1990.

Arviointiteollisuus ristiriitaa
rakentamassa

NPM:n mukana julkiselle sektorille tun-
kee mukaan arviointiteollisuus. Se ei Erd-
saarta tutkijana miellytd:

— Asiantuntijajohtajuudelta, pro-
fessionaalisuudelta viedddn valtaa am-
mattijohtajille, jotka tulevat juridiikan,
insin6oritieteiden tai  kauppatieteiden
puolelta. Ndiden apuna on arviointite-
ollisuus auditoijineen, arvioitsijoineen ja
konsultteineen.

— Namid sitten auttavat johtajia johta-
misty6ssd, naurahtaa Erdsaari.

— Kun julkisen sektorin organisaatio
siirtyy NPM:ddn, on lihtékohta se, ettd
sen pitdd kdyt-tdytyd rakenteellisesti kuin
yritys vaikka varsinaisesta yksityistdmi-
sestd ei olisikaan kyse. Jos yrityksen ide-
ologia on tehdd mahdollisimman paljon,
mahdollisimman halvalla, niin silloin EI
tdhddtd siihen, ettd ihmistd palvellaan
mahdollisimman hyvin. Firman eli ti-
man julkisen organisaation etu on se, ettd
ihmiset saisivat mahdollisimman vihain,
sanoo Erdsaari ja puuskahtaa:

—Tyontekijoissd itsessddn ei ole vikaa!
Heitd koulutetaan koko ajan olemaan koy-
hille hyvii ja palveleman puutteenalaisia
hyvin. Mutta, eihdn johdon ideologian
ja ldhitason tyontekijdn arvojen ristiriita,
eihdn se voi kestdd?, vetoaa Erdsaari.

Legitiimiys kadoksissa

Tutkiessaan “kauhun ja terrorin pilotti-
aan” rakennushallituksen yksityistimistd
Erdsaari jdi pohtimaan sitd, milld tasolla
julkisen sektorin organisaatioiden yhti-
oittdmispddtds tapahtui. Héanelle on jaa-
nyt vankka kdsitys siitd, ettd todellisuu-
dessa ratkaisut tehtiin eduskunnan pai-
tosten vastaisesti.

— Siivoojat pistettiin kilometriteh-
taalle laittomista irtisanomisista saatujen
korvausten kera, mutta, kuten Sailas sa-
noi, valtio siisti! Kunnissa alettiin tehda

samaa. Valtio ja julkinen sektori ylipai-
tddn muuttui ei-legitiimiksi, miettii Era-
saari ja toteaa:

— Siind siirryttiin minun mielestini
uudenlaiseen yhteiskuntajdrjestykseen.

oo o0 o 00

Koéyhét eivat hae sitdkaan vahaa

Paheksuvaa keskustelua — ja perusteluita
sosiaalisektorin rationalisoimiseen — ovat
aina herittdneet ns. sosiaalipummit. To-
dellisuus on se, ettd 360 000 kotitalout-
ta jad kuukaudessa ilman niille kuuluvaa
toimeentulotukea. Leena Erdsaari onkin
huolissaan ihmisistd, jotka eivdt hae heil-
le kuuluvia etuuksia.

Erdsaari saa ajatuksilleen tukea Turun
yliopiston sosiaalipolitiikan alan — kvan-
titatiivisesta — tutkimuksesta. Tieto tuista
ei tavoita ihmisid tai niitd ei haeta. Jarjes-
telmit ja sidannokset ovat liian monimut-
kaisia ja vaikeita.

— Epavirallisia eldmdntarinoita on
vaikka kuinka paljon. IThmiset lopettavat
hakemisen, kun kerran kiyvat kysymadssa
soskusta, ja heille sanotaan, ettd ei noil-
la tuloilla. Tavallisen ihmisen nikemys
on se, ettd ei sieltd kukaan mitddn saa. Ja
sddntdjd on tiukennettu, se on pdivansel-
vad, pahoittelee Erdsaari ja jatkaa:

— Kylld ihmiset jaksavat hakea aikan-
sa, mutta jos saatava summa on kauhean
pieni, sitd ei haeta. Mieluummin nih-
ddidn sen edestd ndlkdd. Hakeminen on
niin vaikeaa, jopa ylivoimaista. Vaaditaan
kuitteja ja muita tietoja, kiusaamiseen as-
ti. Jos lopputulos on 20 euroa, se ei kan-
nata siithen vaivaan ndhden.

— Ja kolmen koon — kaitseminen, kok-
sdys ja kuuraus — ammateissa yksinhuol-
tajan tulot ovat pienet ja aikakin kortilla.

Frasaaresta tuntuu, ettd tuen haki-
joiden vidhdisyys on tiedostettu tavoite
kaikilla sosiaalialan sektoreilla — ihmiset
pyritddn pitdimdin poissa luukulta. Erd-
saari on huolissaan esimerkiksi erilaisten
luovien ammattiryhmien toimeentulosta,
jonka hin mainitsee esimerkkina: taiteili-
jat ja tutkijat mielletddn tyévoimatoimis-
tossa yrittdjiksi.

Ei ihme, ettd Erdsaari on huolissaan.
Kuuluuhan hdn itsekin tutkijana patka-
tyoldisten prekariaattiin. Mddrd- ja osa-
aikainen sosiaalityén professorin tehtiva
padttyy Tampereen yliopistossa kuluvan
vuoden lopussa. ll
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Aktiivinen kuluttaja-
Istuu

Eotllas

Filosofian tohtori

Hanna Toiviainen on

tutkinut laakarien kantaa
kuluttajapotilaiden
hoitovalintoihin.

Han perda maahamme
muualla Euroopassa
voimistuvaa keskustelua siita,
mita potilaan osallistumi-
sella hoitopaatokseen oikein

tarkoitetaan.

B TEKSTI MARJUT REIVILA

‘ Nykyiin potilas saattaa ilmoittaa

heti lddkdrin vastaanotolle tultu-
aan, mitd tutkimuksia, toimenpiteitd ja
ladkkeitd hin haluaa.

— Aktiiviset kuluttajapotilaat haas-
tavat yhteiskunnalliseen keskusteluun.
He haastavat ottamaan kantaa potilaan
seka

osallistumisesta hoitopadtdkseen

terveyspolitiikkaan ~ yleensd, filosofian
tohtoriksi kesdlli Helsingin yliopiston
kansanterveystieteen laitokselta vditellyt
Hanna Toiviainen sanoo.

Vditoskirja on nimeltidn “Konsume-
rismi, potilaiden ja kuluttajien aktiivinen
toiminta sekd erityisesti lddkdreiden ko-
kemukset ja ndkemykset potilaista kulut-
tajina”.

— Konsumerismi tarkoittaa potilaan
kuluttaja-aseman korostumista, omaa
aktiivisuutta ja valinnanvapautta. Kdsitys
potilaasta kuluttajana liittyy kuluttajaliik-
keeseen mutta samalla se heijastaa my0s
kaupallisen mallin tuomista terveyden-
huoltoon

Suomen Kuluttajaliitossa kehittdmis-
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Kuva Annika Séderblom

paillikkénd tydskentelevd Toiviainen ar-
vioi, ettd konsumerismista oli merkkejd
jo ennen kuin Suomeen tuli laki potilaan
asemasta ja oikeuksista.

— Kuluttajat ovat jo kauan korostaneet

- Kuluttajaliiton tuorein projekti kohdistuu

globaaliin laskkeiden epéeettiseen
markkinointiin. Kuluttajajarjestojen
maailmanlaajui'neﬁ kattojérjesté Consumer
International valitsi projektin karkiryhmaan
kahdeksan maata eri lilta maailmaa
Suomi mukaan Iukienﬁittﬁmispﬁﬁllikk&

Hanna Toiviainen sanoo.

i

potilaan suojelua ja turvallisuutta. Myds
kaupallinen sektori on puhunut kulutta-
jandkokulmasta, mutta se lihtee taloudel-
lisesta voitontavoittelusta korostaen kulu-
tuskeskeisyyttd.

Sosiaalivakuutus 6. 2007



Internet luo la3kéreille
uusia haasteita

Viitoskirjan keskeinen kysymys on "Mi-
ten lddkdrit suhtautuvat potilaan teke-
madén hoitovalintaan?”

Nikokulma kattaa potilaiden ja kulut-
tajien jarjestdytyneen ja yksildiden aktii-
visen toiminnan terveydenhuollossa seka
lidkdreiden kokemukset ja ndkemykset
potilaista hoitojaan valitsevina kuluttaji-
na.

Yli puolet tutkimuksen potilastyotd
tekevistd lddkdreistd raportoi, ettd heilld
on usein potilaita, jotka ilmoittavat jo
vastaanotolle tullessaan haluavansa tietty-
ja tutkimuksia, toimenpiteitd ja lddkkeita.
Téllaisten potilaiden médrd lisddntyy ko-
ko ajan.

Joka viides lddkari koki tilanteen hoi-
tosuhteen kannalta myonteisend, kun
taas kaksi viidestd koki sen kielteisena.
Yksityisladkdrit suhtautuivat potilaiden
kuluttajarooliin myo6nteisemmin  kuin
julkisella sektorilla tyoskentelevit.

— Julkisen sektorin lddkarit, joiden ei
tarvitse "miellyttdd” potilaita ja joita ra-
joittavat tyOnantajien paineet ja vaateet,
ovat yksityislddkdreitd piddttyvampid ku-
luttajien vaatimusten edessd, Toiviainen
toteaa.

— Yksityissektori on jo laajentanut
markkinoinnillaan terveyden ja sairau-
den kisitteitd ettd lidketieteen rajoja. Sii-
td ovat nikyvimpind laajalle levinneind
esimerkkeind kosmeettinen kirurgia ja
hammashuolto sekd silmien taittovirhe-
leikkaukset, Toiviainen sanoo.

Palveluiden kaupallistuminen ja jat-

kuva tiedon lisddntyminen esimerkiksi
internetin kautta luo lidkiritydhon uusia
odotuksia haasteita. Yhd useampi potilas
haluaa asettua hoitosuhteessa entistd tasa-
vertaisempaan asemaan, neuvottelemaan
lddkarin kanssa tai jopa sanelemaan kuin-
ka hinti tulee hoitaa.

— Ladkarilld on kuitenkin koulutuk-
sensa ansiosta tietoon erilainen ote kuin
maallikolla.

— Kaupallistuneessa tilanteessa lddka-
rikunta saa parhaiten sdilytettyd potilai-
den luottamuksen pysyttelemdlld tiukasti
eettisissd ohjeissaan ja pidattdytymalld
luomasta sairauden rajat rikkovaa tarjon-
taa, Toiviainen sanoo.

Kuluttaja-potilas ottaa vastuuta
valinnoistaan

Muualla Euroopassa on kiteytynyt kaksi
koulukuntaa, jotka kiistelevdt siitd mitd
potilaiden hoitopddtokseen osallistumi-
sella tarkoitetaan.

— Ensimmdinen korostaa potilaan ja
lddkarin kumppanuutta. He péittdvit po-
tilaan hoidosta tasaveroisesti, tekevat niin
sanotun jaetun hoitopditoksen. Toinen,
niin sanottu konsumeristinen malli, ko-
rostaa potilaan valintaa. Valinnallaan poti-
las ottaa vastuuta yhd enemmain.

Suomessa puhutaan potilaiden hoi-
tomyontyvyydestd mutta muualla Eu-
roopassa eritoten lddkehoidossa yhtdpita-
vyydestd ja sopusoinnusta. Meilld potilas
antaa tietoon perustuen suostumuksensa
hoitokokeeseen ja kirurgisiin toimenpi-
teisiin. Muualla Euroopassa potilaan sa-
notaan tekevdn tietoisen valinnan.

Potilasjarjestoilta puuttuu

— Seuraan kiinnostuneena miten Eu-
roopassa terveys- ja kuluttajapolitiikassa
edetddn ja mitd kidytdnnon tasolla tapah-
tuu, Toiviainen toteaa.

Puolueetonta ladketietoutta tulossa

Kun potilaat muuttuvat asiakkaiksi ja
kuluttajiksi, yksiléiden rooli ja valta ja-
kautuvat uudella tavalla. Lisiksi muutos
uudistaa my6s kansalaisen ja valtion seka
julkisen ja yksityisen terveydenhuollon
suhteita, mikd nostaa esiin laajoja ter-
veyspoliittisia kysymyksid. Tulevaisuudes-
sa terveyspolitiikassa korostuu entisestdin
tiedon merkitys.

— Aktiiviset potilaat tarvitsevat puo-
lueettomia neuvontaoppaita avukseen
voidakseen osallistua padtdksiin hoito-
prosessin aikana.

Medialla on véestén informoinnis-
sa tirked rooli. Lidketieteen edistysas-
kelten ohella median tulisi ottaa entistd
enemmadn myos kriittistd nakékulmaa ja
raportoida takapakeista, viiveistd ja epd-
kohdista.

Viranomaistenkin tulisi panostaa en-
tistd enemmin ei-kaupallisen tiedon 1d-
pindkyvyyteen.

Lidkarit
tutustua yhd enemmdin potilaidensa tie-

voisivat  koulutuksessaan
toldhteisiin ja esimerkiksi vastaanotolla
potilaan esittiessd “vaatimuksiaan” ot-
taa selville mitd kdsityksen taustalla on
ja vaikka googlettaa internetldhteet esil-
le. Suomen Kuluttajaliitto on luomassa
internetiin koostetta terveys-, sairaus- ja
lddketietoa jakavista tahoista, jotka eivt
ole kaupallisia. H

kriittinen nakokulma laakkeisiin

B Hanna Toiviaisen vaitdskirjassa tarkastellaan myés potilasjar-
jestdjen roolia suhteessa potilaisiin ja terveydenhuoltoon.

— Potilasjarjestot ovat valvoneet jasentensa etuja sairauten-
sa ndkokulmasta. Meilld on ollut jo pitkdan valtakunnallisesti
vaikuttavia voimakkaita potilasjarjest6ja kuten Suomen Sydan-
liitto ja Suomen Reumaliitto. Diagnostiikan kehityttya ja mah-
dollistettua erilaisten tautitilojen diagnosoinnin Suomeen on
syntynyt paljon “tasmapotilasjarjestsja”, esimerkiksi Suomen
Osteoporoosiliitto ja vanhoista isoista jarjestoista eriytyneet
jarjestot kuten syopéjarjestot, Toiviainen toteaa.

Myés kaupallistuminen on lisaantynyt. Osalla potilasliittoja
on yhteyksié kaupalliseen sektoriin, kuten laaketeollisuusyrityk-
siin. Tarve kytkdsten selvittelyyn on jo virinnyt. Potilasjarjest6t

haluavat uusia |aakkeitd pian markkinoille ja Kelan korvattavak-
si.

EU:ssa ladketeollisuus yritti jo vuosina 2001-2003 saada
reseptilddkkeiden yleisémainonnan sallituksi. Toiminta on akti-
voitunut uudestaan. My6s kaupallisten geenitestien yleisé6n
kohdistuvasta mainonnasta keskustellaan.

— Meilla potilasjarjestoiltd kuitenkin puuttuu muualla
Euroopassa jo yleistynyt kriittinen ndkemys esimerkiksi uusista
|aakkeista. Sita tarvittaisiin, Toiviainen sanoo.

Vuoden 2002 |a&gkarikyselyssa |aakarit suhtautuivat kieltei-
sesti reseptiladkkeiden yleisomainontaan. Yli kolmannes piti
laakemainoksia yleensakin haitallisina tai hyodyttémina tiedon
jakamisessa vaestélle. @
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Potilaat haluavat
paattaa ladkkeistaan

Laakarit paattavat ladkemaarayksista erikoisosaamisensa mutta myds potilaiden

kannanottojen perusteella. Hoitomyontyvyytta tukeakseen ladkarit pyrkivat mahdollisuuksien
mukaan kirjoittamaan resepteja potilaiden toivomille [aakkeille.
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Ndin kiteyttdd kauppatieteiden

‘ tohtoriksi hiljan Turun kauppakor-
keakoulussa vditellyt Elina Jaakkola vii-
toskirjatutkimuksensa tulokset. Tutkimus
kuuluu liiketaloustieteen, markkinoinnin
alaan. Jaakkola tyoskentelee konsulttina
Market Intelligence Oy:ssa.

Hin haastatteli tutkimustaan varten
yli 90 lddkirid viidessd maassa. Valtaosa
haastatelluista on Yhdysvalloista, Iso-Bri-
tanniasta ja Suomesta.

Kolmessa  haastattelututkimuksessa
selvitettiin erikois- ja yleislddkireiden na-
kemyksid lidkemddrayspddtoksiin vaikut-
tavista tekijoistd. Lisdksi Jaakkola kartoitti
lddketieteen alalla julkaistuja tutkimuksia
samasta aiheesta.

Tutkimuksen lddkérit olivat kirjoitta-
neet reseptejd osteoporoosi- ja skitsofre-
niapotilaille sekd hormonikorvaushoitoa
hakeneille naisille.

Naiset hankkivat
ladketietoutta aktiivisesti

Tutkimuksen mukaan potilaiden kyky ja
halu osallistua hoitopditoksiin vaihtelee.

— Esimerkiksi nuoret, hyvin toimeen-
tulevat naiset olivat etsineet ja tulostaneet
internetistd tietoa oireistaan. He olivat
ammentaneet informaatiota myds tiedo-
tusvalineistd ja keskustelleet ladkkeistd su-
kulaistensa, tydtovereidensa ja tuttavien-
sa kanssa, Jaakkola sanoo. Potilaiden osal-
listuminen lddkkeen valintaan oli yleistd
etenkin padtettdessd sellaisten sairauksien

Kuva Esko Keski-Oja

- Potilaan ei pida luulla tietdvansa
sairaudestaan enemman kuin 13ékari,
kauppatieteiden tohtori Elina Jaakkola

sanoo.

hoidosta, jotka ovat olleet paljon esilld
tiedotusviélineissd tai mainoksissa. Niinpd
ennen haastatteluja julkistettu tutkimus
hormonikorvaushoidoista oli puhuttanut
naisia paljon. Lidkérit kertoivat puhelin-
ten soineen usein, koska tutkimuksessa
oli tullut esille hormonikorvaushoidon
rintasyopariski. Naiset halusivat tietdd,
pitdisik6 heiddn lopettaa lddkirin heille
mddrddmin hormonivalmisteen kayttd.

Skitsofreniapotilaat  kokevat joskus
olevansa terveitd. Heiddn osallistumi-
sensa ladkkeidensd madrddmiseen voi olla
olematonta. Sen sijaan heidin omaisensa
kysyivit aktiivisesti lddkityksestd.

Laddkdrit puolestaan halusivat kuul-
la skitsofreniaa sairastavien potilaidensa
toiveita ladkkeistd. Ladkdrit koettivat sel-
vittdd, millaisia sivuvaikutuksia potilaat
olivat valmiimpia sietimdin muita pa-
remmin ja millainen lidkeannostus an-
taisi parhaan hoitomotivaation.

Runsaasta tietoudesta
on hyétya ja haittaa

Potilaan tiedot oireistaan ja terveydenti-
lastaan vaikuttavat merkittdvasti lddkarei-
den ratkaisuihin. Heiddn on sovitettava
ammatillinen nakemyksensd yhteen poti-
laiden erilaisista lddkkeistd muodostami-
en ennakkokdsitysten kanssa.

— Potilaiden saama ja hankkima run-
sas lddkeinformaatio on positiivista ja
negatiivista. Onnistuneen hoitotulok-
sen saavuttamiseksi on hyvd, ettd potilas
ymmartdd lidkehoitoa ja sen tirkeyden.
Lidkireiden tulisi informoida potilaita
lidkehoidosta riittavasti, silli tieto lisda
hoitomyéntyvyyttd ja -tuloksia. Potilas
paranee, mikd on hinen ja yhteiskun-
nankin etu.

— Ongelmalliseksi potilaan hankkima
runsas tieto osoittautuu silloin, kun po-
tilas kuvittelee tietdvinsd sairaudestaan
enemman ja paremmin kuin lddkari. Jot-
kut lddkarit valittivat, ettd tyd vaikeutuu,
kun puolet vastaanottoajasta kuluu poti-
laan védrien késitysten oikomiseen. Kylld
potilaiden tulisi kuunnella lddkdrin kanta,
silld 1ddkari kuitenkin vastaa mddrdamis-
tddn ladkkeistd.
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Hoitomyoéntyvyyttd tukeakseen lda-
kérit pyrkivat usein mddradmaan potilai-
den toiveiden mukaisia ladkkeitd, mikali
lddketieteellistd estettd ei ole.

Resepteja talon tavan mukaan

Eri maissa lddkdrit pitivit eri kriteereitd
tirkeind lddkkeiden valinnassa. Esimer-
kiksi Iso-Britanniassa lddkdrit kertoivat
lidkkeen hinnan olevan tirked pditok-
seen vaikuttava tekijd klinikoiden budjet-
tipaineen vuoksi.

Suomessa, jossa lddkkeet maksaa po-
tilas ja osin Kela korvaa, lddkdrit harvoin
korostavat hinnan vaikutusta padtdkseen.

— Niihin sairauksiin, osteoporoosiin
ja skitsofreniaan, joihin tutkimuksessa
lidkkeitd madrittiin, alkuperdisvalmistei-
ta halvempia geneerisid lddkkeitd ei juuri
vield ole. Ehka lddkdrit ja potilaat myos
siksi kiinnittivdt hintaan vihdn huomiota.
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Ladkdrit miettivdt lddkkeen hintaa yleensd
vain silloin, kun lddke oli hyvin kallis.

Lidkemaddrayksissd sairaaloilla oli niin
sanottuja talon tapoja. Niiden mukaan
jokin lddke oli monien joukosta ykkos-
vaihtoehto lddkereseptid kirjoitettaessa.
Yleislddkarit puolestaan odottivat uusien
ladkkeiden tultua markkinoille erikoislda-
kireiden kantaa. Jos he hyviksyivdt uudet
valmisteet, myos yleislddkdrit rupesivat
niitd madradmaan.

Lagkarilta edellytetaan
neuvottelukykya

Kaiken kaikkiaan Elina Jaakkolan tutki-
mus osoittaa, ettd lidkirin ammattiin
liitetyt ominaisuudet itsendisyys ja pyy-
teettdmyys ovat ristiriidassa lddkireiden
arkitodellisuuden kanssa. Kiytinndssid
ladkdrit toimivat potilaiden, tyénantaja-
organisaatioiden, lidketehtaiden ja viran-

Piirros Juho Juntunen

omaisten toiveiden ja mddrdysten risti-
paineessa.

— Myos lddkireiden henkilékohtai-
set edut, kuten informaation ja kenties
ilmaisten lddkendytteiden saanti itselle
ja potilaille vaikuttivat ongelman ratkai-
suihin.

Lidkdrit saattavat madrdtd uusia kal-
liita ladkkeitd my0s siksi, ettd niistd saatu
voitto mahdollistaa taas uusien lddkkei-
den kehittimisen, Jaakkola arvelee.

Lidkkeiden mddrddminen on monita-
hoinen prosessi.

Tutkimuksen perusteella voi sanoa,
ettd potilaiden vaikutus voi olla suuri
my6s reseptilddkkeiden valinnassa. Ter-
veyspalveluiden kuluttajista on tulossa
entistd tiedostavampia ja halukkaampia
osallistumaan terveyteensa liittyviin paa-
toksiin. Neuvottelukyky potilaan kanssa
onkin keskeinen osa lddkdrin ammatti-
taitoa. W
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Kela tutkii ja tilastoi

Kuinka kansalaiset pelastaisivat
hyvinvointivaltion?

Paatoksentekijdiden rooliin asetetut mielipidekyselyn vastaajat
eivat heikentéisi nykyisen hyvinvointivaltion palveluja tai etuuk-
sia. Tuloveroja oltaisiin jopa valmiita korottamaan, mikali rahat
kaytettaisiin terveydenhuoltoon.

Nykyjarjestelman kannatus on Kelan julkaiseman mielipide-
tutkimuksen perusteella vahva. Harva vastaaja haluaisi leikata
toimeentulotukea, tyéttdmyysturvan tasoa tai sen kestoa,
vaikka verotusta olisi tall6in mahdollista alentaa.

Lahes 40 % vastaajista kannatti tydmarkkinatuen korot-
tamista, vaikka tdma tarkoittaisi keskituloisen verotuksen
kiristymistad noin 10 eurolla kuukaudessa. Noin kolmannes piti
tydmarkkinatuen nykyista tasoa hyvana.

Tutkimuksessa vastaajilta kysyttiin mielipiteita erilaisiin so-
siaalipoliittisiin uudistuksiin. Samalla heille esitettiin realistinen
ja tarkka arvio niista kustannuksista, joita julkisten palvelujen ja
sosiaaliturvan parantaminen aiheuttaa.

Julkaisu: Forma P, Kallio J, Pirttild J, Uusitalo R. Kuinka hyvinvointi-
valtio pelastetaan? Tutkimus kansalaisten sosiaaliturvaa koskevista
mielipiteista ja valinnoista. Helsinki: Kela, Sosiaali- ja terveysturvan
tutkimuksia 89, 2007. Hinta: 7 euroa.

Hintaleikkaukset ja hintakilpailu
pienensivat lagkemyyntia

Vuosi 2006 oli 1adkemyynniltdan poikkeuksellinen, silld huoli-
matta ladkekulutuksen kasvusta laékkeiden myynnin arvo (2,4
miljardia euroa) pieneni 1,6 % edellisvuodesta. Myynti pieneni
ensimmaistd kertaa Suomen laaketilaston 20-vuotisen julkaise-
misen aikana.

Ladkemyynnin pieneneminen ja ladkekorvausmenojen
maltillinen kasvu johtuivat paaasiassa korvattujen ladkkeiden
tukkuhintojen 5 %:n leikkauksesta vuoden 2006 alussa seka
|&&kevaihdosta ja sen yllapitamasta hintakilpailusta. Sydén- ja
verisuonisairauksien laékkeiden myyntia véhensi myds koleste-
rolilddkkeiden korvattavuuden rajoittaminen lokakuun 2006
alusta.

Lokakuun lopussa ilmestynyt Suomen |aéketilasto sisaltaa
tietoja ladkekulutuksesta, ladkemyynnisté ja sairausvakuutuksen
korvaamista laakkeista vuodelta 2006.

Julkaisu: Suomen ladketilasto 2006. Helsinki: Ldékelaitos ja Kansan-
elékelaitos, 2007. Tilaukset Laékelaitoksen kautta: http://www.nam.
fi/yhteydenotto/tilaus.html.

Tyottomyysturvamenot viime vuonna
2,6 miljardia euroa

Ty6ttdémyysturvaetuuksia maksettiin viime vuonna yhteensa

Sosiaalivakuutus 6. 2007

2,6 miljardia euroa, josta tyottémyyskassojen osuus oli 63 % ja
Kelan 37 %. Ty6ttdmyysturvaetuuksien saajia oli vuoden 2006
lopussa kaikkiaan 268 800, miké oli 8 % Suomen 17-64-vuoti-
aasta vaestosta.

Maksettujen tyottémyysturvaetuuksien mééara laski 7 % vuo-
desta 2005. Perusturvan maksut véhenivat 11,5 ja ansioturvan
maksut runsaat 4 %. Léhes 90 % maksetuista tyottémyysturva-
etuuksista oli ansiopaivarahoja, peruspéivérahoja tai tydmarkki-
natukea.

Luvut on poimittu Tilasto Suomen ty&ttdmyysturvasta
-julkaisusta, joka on Kelan ja Vakuutusvalvontaviraston yhteisjul-
kaisu ja sisaltda tarkeimmat tiedot tydttomyyskassojen ja Kelan
maksamasta tydttdmyysturvasta.

Julkaisu: Tilasto Suomen ty6ttémyysturvasta 2006, Suomen viral-
linen tilasto. Helsinki: Kela ja Vakuutusvalvontavirasto 2007. Hinta: 5

euroa.

Ladkekorvauksia saaneiden osuus
vaestosta korkein Pohjois-Savossa

3,5 miljoonaa suomalaista sai viime vuonna korvauksia laake-
ostoista, mika oli hieman yli 66 % véestostd. Vaestdosuus oli
maakunnista korkein Pohjois-Savossa 71,7 %, ja pienin Ahve-
nanmaalla 58,1 %.

Yksityislagkarinpalkkioista korvauksia sai viime vuonna 1,5
miljoonaa henkilda eli Iahes 29 % véestdstd. Suurin véestéosuus
oli Varsinais-Suomessa 34,5 prosenttia ja pienin Ahvenanmaalla
15,1 %. Hammaslaakarinpalkkioista korvauksia saaneita oli puo-
lestaan suhteellisesti eniten Ahvenanmaalla 33,4 % ja vahiten
Keski-Pohjanmaalla 8,8 %. Koko maassa saajia oli 1,0 miljoonaa
ja osuus vaestosta runsaat 19 %.

Tiedot ilmenevéat Kelan sairausvakuutustilastosta, johon on
koottu laajasti tilastotietoa sairauspaivarahoista ja sairaanhoito-
korvauksista (laékekorvaukset, ldakarin- ja hammaslaakarinpalk-
kiot, tutkimus ja hoito sekd matkakorvaukset). Julkaisu siséltda
tilastoja etuuksien saajista ja maksetuista rahamaarista alueen,
ian, sairauden ja ammatin mukaan.

Julkaisu: Kelan sairausvakuutustilasto 2006, Suomen virallinen tilas-
to. Helsinki: Kela 2007. Hinta: 4 euroa.

TILAUKSET:

www.kela.fi -> Julkaisut

Tutkimusjulkaisut puh. 020 634 1947, publ@kela.fi
Tilastojulkaisut: puh. 020 634 1664, tilasto@kela.fi
Hinnat eivét sisalld ldhetyskuluja.

Suurin osa julkaisuista on ladattavissa ilmaiseksi internetsivuilta (pdf).
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sammandrag

Psykisk ohdlsa allt oftare
orsak till arbetsoférmaga

W Under hela 2000-talet har
det skett en orovéckande 6k-
ning i antalet fall dar psykisk
ohalsa har paverkat arbets-
férmagan. | fjol betalade FPA
ut ers&ttning fér 4,1 miljoner
sjukdagpenningdagar pa
grund av psykiska storningar.
Det &r 44,5 % mer an ar 2000
och motsvarar i praktiken
redan néastan en fjardedel av
alla sjukdagpenningdagar
som det betalats ersattning
for.

Storningar i den mentala
hélsan orsakar EU:s med-
lemslander arligen férluster
pa sammanlagt 420 miljarder
euro. Detta &r ungeféar 3-4
% av bruttonationalproduk-
ten. Pa grund av de psykiska
problemens betydelse fér
samhallsekonomin och
folkhalsan har man forsdkt ut-
veckla en gemensam strategi
for psykisk hélsa inom EU:s
medlemslénder.

Uppmaérksamheten borde
inriktas pa tidig identifiering
av depression och andra
psykiska stérningar och pa
bedémningen av behovs-
anpassad vard med darpa
féljande obruten vardkedja
och rehabilitering som
stoder varden. Finléndska
studier visar att en stor del
av depressionspatienterna i
dagens lage inte har tillgang
till vard eller till rehabilitering
som skulle forbéattra arbets-
férmagan. Man borde sa
snart som mdjligt fa denna
del av arbetskraften med
i foretagshéalsovarden och
rehabiliteringen for att kunna
férhindra ytterligare fall av
arbetsoférmaga. @
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Folkpensionen 70 ar

Ml Den lag om folkpensio-
nering som antogs 1937 var
ett steg i riktning mot den
moderna socialpolitiken.
Varje arbetsfér finlandare
som fyllt 18 ar skulle betala
in férsdkringspremier pa ett
eget konto hos pensions-
anstalten. Fattigvarden och
pensionsskyddet skildes at
och 65 ars alder blev den
officiella grénsen efter vilken
alderdomen bildade ett
separat levnadsskede efter
vuxenaldern. Gifta kvinnor
fick ratt till pension ocksa for
sitt arbete i hemmet.

| och med den nya
folkpensionslag som trédde
i kraft 1957 blev var och en
som var bosatt i Finland och
fyllt 16 ar férsékrad mot al-
derdom och arbetsoférmaga.
Det system som byggde pa
individuellt sparande slopa-
des. Var och en hade ratt till
pension oberoende av hur
mycket han eller hon betalat
i premier.

Folkpensionsanstaltens
stéllning som garant f6r med-
borgarnas utkomsttrygghet
andrades da man nadrmade
sig 2000-talet och da tanken
pa en pension som betalas till
alla slopades och folkpensio-
nen blev beroende av andra
pensionsinkomster. Trots det
ar folkpensionen fortfarande
en av grundtrygghetens
hérnstenar och viktig sarskilt
fér dem som inte har nagon
arbetspension eller en
mycket liten sadan. @

Foraldraledighet fortfa-
rande inte sa vanlig bland
papporna

B Endast ungefar 10 procent
av papporna utnyttjar sin ratt
till féraldraledighet. Pappor-
na tycker att de bar huvudan-
svaret for familjens férsorj-
ning och déarfér inte kan vara
borta fran arbetet. Detta
framgar av Stakes specialfors-
kare Johanna Lammi-Taskulas
doktorsavhandling Parental
Leave for Fathers? Gendered
Conceptions and Practices in
Families with Young Children
in Finland.

Enligt studien grundade
sig foréldrarnas férestéllning
om huruvida det skulle vara
ekonomiskt [6nsammare om
mamman eller pappan tog
férsldraledigt ofta snarare pa
antaganden an pa verkliga
berékningar. | synnerhet da
det var mamman som tog
foraldraledigt gjorde man
nastan inga berakningar.

| bakgrunden finns at-
tityder angaende kénen, i
synnerhet férestéllningar om
att foraldrarna har separata
kénsbundna ansvarsomra-
den: pappan anser sig ha
ansvar for familjens ekonomi
medan mamman anser sig
béra ansvaret fér barnens
uppfostran.

Studien visade ocksa att
makarna diskuterar alltfor lite
sinsemellan om hur férald-
raledigheten skall ordnas.
Dessutom borde informa-
tionen om det invecklade sys-
temet med féréldrapenning
vara mera lattforstaelig. @
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summary

Continued increase in the
negative effects of mental
disorders

B The negative effects of
mental disorders on working
ability have grown alarm-
ingly throughout the 2000s.
Last year, Kela paid sickness
allowance on account of
mental disorders for a total
of 4.1 million days. This is
44.5% more than in 2000 and
nearly one fourth of the total
number of days for which
sickness allowance was paid.

The total cost of mental
disorders in European Union
member states is EUR 420
billion a year. This is equal to
3-4% of GDP. Owing to the
macroeconomic and public
health significance of mental
disorders, the member states
have worked on a common
strategy for mental health.

Attention should be
directed to the early detec-
tion of depression and other
mental disorders, to the
identification of appropriate
treatment and to the seam-
less delivery of treatment
and rehabilitation. Finnish
studies have shown that
many depressive patients do
not currently have access to
curative treatment or to the
kind of rehabilitation that
would improve their working
ability. As a matter of prior-
ity, they should be provided
with access to treatment
and rehabilitation in order to
prevent the increase in work
disability. ®
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National Pensions Scheme
celebrates its 70th
anniversary

B The 1937 National Pen-
sions Act was a step towards
modern social policy. Under
the Act, all Finns over the
age of 18 were required to
begin paying contributions
into a personal account with
a pension institution. Poor
relief and retirement security
were separated, and the
age of 65 years became the
official line of distinction
between adulthood and old
age. Married women began
to accrue pension entitle-
ments also for household
work.

The year 1957 saw
the introduction of a new
National Pensions Act, which
extended coverage for old
age and disability to all Finn-
ish residents aged 16 years
or over. Individual retirement
savings accounts were abol-
ished. Everyone had a right
to a pension regardless of
the amount of contributions

one had paid into the system.

The role of the national
pensions in providing income
security changed in the
late 1990s with the end of
universal entitlement and
the introduction of income
testing. Still, the national
pension remains one of
the cornerstones of social
protection and has retained
its significance especially for
those who have no or only a
very small earnings-related
pension. @

Take-up of parental leaves
among fathers is still low

Bl Only about 10 percent
of fathers use their entitle-
ment to a parental leave.
Still seeing themselves as
the principal breadwinner,
fathers consider it impossible
to take a leave of absence
from work. This is according
to Johanna Lammi-Taskula’s
doctoral dissertation titled
Parental Leave for Fathers?
Gendered Conceptions and
Practices in Families with
Young Children in Finland.

According to the study,
parents’ views concerning
which of them should take a
parental leave are more com-
monly based on assumptions
than on actual calculations.
This is particularly the case
when it is the mother who
takes the parental leave.

Parents’ choices are influ-
enced by their attitudes con-
cerning gender roles, such as
the gender-specific respon-
sibilities of men and women.
Fathers perceive themselves
as bearing financial respon-
sibility for the family, while
mothers feel that they are
responsible for the upbring-
ing of children.

The study also found
that spouses do not discuss
parental leave arrangements
as much as they should. Also,
given the complexity of the
parental allowance system,
the public information that
goes out should be clear and
easily understandable. @
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