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THVISTELMA

Tausta

Vuoden 1999 tilaston mukaan PK-sektorilla tydskenteli noin 280 000 yrittdj44 mukaan
lukien heidan yrityksessddn tydskentelevit perheenjdsenet. Naistd noin 40 % oli
yksinyrittdjid. Pienimmissd yrityksissa yrittajat tekevat samoja fyysisesti kuormittavia
toitd kuin tyontekijat. Lisaksi yritt4ja tyonantajana kantaa kokonaisvastuun yrityksen
toiminnasta, sen henkildstosta ja taloudellisesta tuloksesta.

Tyo6taén yksin tekevé tai vain muutaman tyontekijan palkannut yrittdji on tiukasti sidok-
sissa tyohonsé. Hanella ei ole tavallisen palkansaajan tavoin mahdollisuuksia irrottautua
péivittéisistd tyovelvoitteistaan ja kayttdd hyvékseen pitempid ja tehokkaampia tyokykyéa
yllapitavia mahdollisuuksia. Yrittdjia ei olekaan juuri osallistunut useita tyGpéivid, jopa
kokonaisia tydviikkoja kestaviin perinteisiin varhaiskuntoutus- (esim. ASLAK®) ja
tyokykyé tukeviin (esim. TYK) kuntoutusmuotoihin, vaikka joka viidennella yrittgjalla on
todettavissa jo alentunut toimintakyky ja l&dhes kaksi kolmasosaa heista tarvitsisi erilaisia
ty6- ja toimintakykyd edistavié toimia.

Tavoitteet

PYRI-varhaiskuntoutusmallin (PYRI = PienYRItt4ja) tavoitteena oli kehittdd varhais-
kuntoutusmuoto, joka sisall6llisesti ja tavoitteellisesti vastaa ASLAK®-toimintaa, mutta
joka ei vaadi pitkid yhtamittaisia poissaolojaksoja ty6sta. Kuntoutumisprosessi on nivou-
tettu osaksi yrittdjan ja tyoterveyshuollon vélistd yhteisty6téd. Yrittdjad opastetaan kéytta-
maan oman paikkakuntansa kuntoutumismahdollisuuksia osana kuntoutumistoimintaa.
Saanndllisten, vuoden aikana toistuvien kuntoutumistapaamisien avulla luodaan ryhméén
yhteenkuuluvuuden henki, joka interventioprosessin jalkeenkin turvaisi hyvinvoinnin
kaytdnnon jatkumisen. Pyri-mallin tavoitteena oli my6s kehittd taloudellisesti edullinen
kuntoutusmalli, jotta toiminta olisi useamman saatavilla.

Rakenne ja toteutus

PYRI-kuntoutusmalli muodostuu lyhyistd, kuntoutuslaitoksessa toteutettavista tehok-
kaista kahden paivan kuntoutusjaksoista ja niiden vélilla olevista, oman tydterveyshuol-
lon vetdmistd tapaamisista. Kuntoutuslaitosjaksot tapahtuvat kahden kuukauden vélein,
jolloin laitososion kokonaispituudeksi tulee 12 pdivédd yhden vuoden aikana. Laitos-
jaksojen valiaikoina kuntoutujaryhmé kokoontuu kerran viikossa pari tuntia tyoterveys-
huoltonsa ohjaamana hyédyntaméaan paikkakuntansa terveytté tukevia eri tahoja.



Laitoskuntoutumisosion toteutti Naantalin kylpyla. Harkatien, Raision, Kaarinan ja
Naantalin sekd Salon seudun terveyskeskusten tyGterveyshuollot kokosivat asiakaskun-
nastaan kuntoutuvat yrittdjat ja toteuttivat toiminnan viikoittaiset kuntoutumistapaamiset.
Turun aluetyodterveyslaitos yhteistydssa Kelan ja em. prosessiin osallistuneiden kanssa
arvioi toiminnan tuloksellisuutta. Valittujen edellytettiin omaavan Kko. terveyskeskuksen
kanssa voimassaoleva tyéterveyshuoltosopimus, jotta sekd kuntoutuksen aikana ettd sen
jalkeen yrittajan terveyttd ja jaksamista voitiin tukea. Ryhmdhengen luomisen ja ylla-
pitdmisen vuoksi kukin kuntoutujaryhmé kuului yhden ja saman ty6terveyshuollon
piiriin. TAma yksinkertaisti myos laitoskuntoutusjaksojen valisen toiminnan toteuttamista
ja oman paikkakunnan tukiverkostojen hyodyntamisté.

Tyoterveyshuolto informoi yrittéjid ja valitsi sopivat yrittdjat kuntoutukseen. Valintame-
nettely ja valintakriteerit olivat samat kuin ASLAK®-kursseillekin, padosin tuki- ja
lilkuntaelinoireita tai -sairauksia potevat henkilét. Muita riskitekijoéitd olivat mm. yli-
paino, véhéinen tai olematon vapaa-ajan ké&ytto tai kapea sosiaalinen tukiverkosto.

Tyoterveyshuollon vetdmat 45-90 minuutin kestoiset viikoittaiset tapaamiset painottuivat
omalla paikkakunnalla tarjolla olevien, 1&hinnd liikuntaan keskittyvien mahdollisuuksien
hyodyntdmiseen. Ryhméytyminen tarjosi vertaistukea tyokyvyn yllapitamiseksi. Henki-
sen jaksamisen teemoja, tyergonomiaa ja tydympdriston terveyshaittoja voitiin késitelld
ohessa.

Kuntoutuslaitos vastasi kuntoutukseen liittyvastd koulutus-, ohjaus- ja terveyskasvatuk-
sellisesta toiminnasta sekd erityisesti yrittdjan henkisen jaksamisen ja terveellisten
eldmantapojen tukemisesta. Osa toiminnasta oli luento-, osa keskustelutyyppista. Psyyk-
kistd jaksamista tuettiin psykologin ryhméluennoilla. Laitosjaksot mahdollistivat yritté-
jille my6s irrottautumishetken arkitydstd. Tarjolla olevan ruoan valitykselld luotiin
esimerkein malleja terveellisestd ruokavaliosta. Koska yrittdjat oli valittu p&&asiassa eri
toimialoilta, varsinaisesti ammattiin liittyvad syvennettya tukitoimintaa ei kuntoutukseen
sisdltynyt. Yrittajien fyysinen kunto mitattiin sek& projektin alussa ettd lopussa.

Kuntoutuslaitoksen ja tyoterveyshuollon keskindistd vuorovaikutusta ja tiedonkulkua
tuettiin jarjestdmalld kunkin kuntoutusjakson aikana 1-2 yhteistoimintapdivéa, jolloin
ty6terveyshuolto, kuntoutuslaitos ja yrittdjat voivat vaihtaa ajatuksia keskendan

Arviointi

PYRI-varhaiskuntoutusmallin arvioinnin tavoitteena oli arvioida kuntoutuksen tulokselli-
suutta/vaikuttavuutta ja mallin soveltuvuutta kohteena olevaan kuntoutettavien ryhmaan.
Arviointi perustuu osin kokeellisen arvioinnin lahestymistapaan, missé painotus on
enemmaén lopputuloksen arvioinnissa ja vdhemmain taloudellisessa tai hallinnollisessa
arvioinnissa tai kuntoutusintervention sisallossd (audit-tyyppisessé arvioinnissa). Loppu-
tulosarviointi pohjaa tietoihin koskien ennen-jalkeen tilannetta.

Pyri-kuntoutuksen tuloksia on arvioitu kuuden Pyri-kurssin osalta, joiden kohdalta
kuntoutuksen loppukysely voitiin tehdd toukokuun 2002 loppuun mennessa. Niille oli



hyvaksytty 60 yrittdjaa, joista yksi ei kuitenkaan lainkaan aloittanut. Yksi yrittdja joutui
keskeyttdmadn kuntoutuksen tapaturman vuoksi. Alku- ja loppukyselyiden avulla selvi-
tettiin vuoden jakson aikana tapahtuneita muutoksia. Pitkdaikaisvaikutuksia arvioitiin
tekeméalld vield vuosi kuntoutuksen jalkeen seurantakysely 39 yrittdjélle. Viittatoista
yrittdjad myds haastateltiin.

Kuntoutujien terveydentila oli kohentunut kuntoutusvuoden aikana. Terveydentilaansa
kuntoutuksen alussa piti hyvana tai melko hyvéna piti 33, keskinkertaisena 23 ja melko
huonona 3 yritt4j44, lopussa hyvana tai melko hyvéna terveydentila oli 38:lla, keskinker-
tainen 12:1la ja melko huono vain yhdella.

Varhaiskuntoutuksen tulokset

Yrittdjien tyokyky oli parantunut kuntoutusvuoden aikana. Alussa asteikolla 0-10 (ns.
tyky-jana, missa 10 on tyokyky parhaimmillaan ja O tdysin tyokyvyton) viisi yrittdjaé
antoi tyokyvylleen numeron 5 tai alle ja nelja kuntoutujaa katsoi tyokykynsé 9 arvoiseksi.
Kukaan ei katsonut kuntoaan tdyden 10 tasoiseksi. Kuntoutusvuoden jalkeen numeron 5
tai alle antoi kolme yrittdjaa. "Kiitettdvan™ (9 tai 10) antoi 11 kuntoutujaa, yksi antoi
taydet 10.

Parantumista oli tapahtunut sek& ruumiillisen ettd henkisen tydkyvyn kohdalla. Kahdella
kolmesta kuntoutukseen osallistuneesta niska-hartiavaivat ja selk&vaivat olivat vihenty-
neet, noin viidennekselld vaivat olivat ennallaan. Ylaraajojen vaivat véhenivat 80 %:lla ja
alaraajojen runsaalla puolella vastaajista. Kuntoutuksen aikana yrittdjien ryhmatasoinen
painoindeksi putosi hieman, osa kuntoutujista oli pudottanut painoaan merkittavésti mutta
muutaman paino oli noussutkin. Fyysisen kunnon muutos kuntoluokittain arvioituna oli
erityisesti alempien kuntoluokkien osalla suuri (huonokuntoisten suhteellinen osuus
kuntoutujista vaheni 28 %) Sen sijaan hyvén tai erinomaisen suorituskyvyn luokissa ei
kuntoutuksen aikana tapahtunut selvdd muutosta.

Vaikutuksia yrittajien kokonaisterveyteen, fyysiseen ja psyykkiseen hyvinvointiin pidet-
tiin hyvind. Selvimmat muutokset koettiin kokonaisterveyden ja fyysisen jaksami-
sen/hyvinvoinnin kohdalla, joiden osalta noin 80 % vastaajista katsoi kuntoutuksen
aikana tilanteensa muuttuneen joko melko tai erittdin hyvadan suuntaan. Alussa stressié
runsaammin kokeneiden osuus laski selvimmin kuntoutuksen aikana.

Lahes 1/4 kuntoutujista oli aloittanut konkreettisia muutoksia fyysisen ja psyykkisen
tyokykynsa yllapitdmiseksi. Paikkakuntien omien liikuntamahdollisuuksien hyddyntami-
nen onnistui erittdin hyvin neljinneksen mukaan, kolmanneksen mukaan tassa onnistut-
tiin melko hyvin ja vajaan kolmanneksen mielestd kohtalaisesti. Joka kymmenes katsoi,
ettei tutustuttaminen ollut onnistunut.

Seurantakyselyssa vuosi kuntoutuksen loppumisen jalkeen yrittajien ruumiillinen tyokyky
naytti edelleen kohentuneen. Henkisen tydkyvyn osalta muutosta ei ollut endd tapahtunut,
mutta saavutettu taso sdilyi. Tyky-janalla arvioituna tyokyky osoitti hienosta alentumista



keskikuntoisten kohdalla, hyvéksi kuntonsa aiemmin kokeneiden maaré sen sijaan séilyi
edelleen hyvana.

Kuntoutuksen jélkeen yrittdjien yhteiset tapaamiset olivat edelleen jatkuneet ja he olivat
yllapitaneet syntynyttd sosiaalista verkostoa ja fyysistd kuntoaan yhdessa. mika oli tuke-
nut myo6s henkistd jaksamista. Liikunnan lisdantyminen lahtétilanteeseen verrattuna oli
sdilynyt vield vuoden seuranta-ajan jalkeenkin, osin ryhmassé, osin omaehtoisena vapaa-
ajan liikuntana. Yhtd haastateltavaa lukuun ottamatta yrittdjat kokivat kuntonsa olevan
keskimaaraiseen yrittdjain verrattuna yhta hyvan tai paremman ja juuri PYRI-kuntoutuk-
sen ansiosta.

Kuntoutus oli vaikuttanut myds yrittajien ruokailutottumuksiin, rasvan kaytén vahenemi-
seen ja saanndllisen ruokailun organisoimiseen. Ruokailutietouden kasvaminen koettiin-
kin yhtend merkittdvimmista kuntoutuksen aikana saaduista anneista.

Noin puolella haastatelluista kuntoutus oli vaikuttanut myds yritystoiminnan organisoin-
tiin. Yrittajat olivat lisinneet vuosilomaansa tai muutoin pyrkineet hyddyntdamaan vapaa-
aikaansa. Yrittdjien keskindiset keskustelut kuntoutuslaitoksella olivat "auttaneet
huomaamaan, ettei ongelmiensa kanssa ollut yksin, muut painivat samojen ongelmien
kanssa". Sosiaalisten verkostojen rakentuminen koettiin merkittavéaksi. Esimerkkina
sosiaalisen tyokyvyn osalta voinee pitdd oman perheen huomioimista aiempaa enemman.
Tatd kuvaa hyvin yhden yrittajan palaute: "Huomasi, ettd kotona on muitakin"

Yrittdjien osalleen saama kuntoutus heijastui my6s muuhun yritykseen. Yrityksia oli
kdynnistetty konkreettisia tyky-toimia. Oli hankittu kuntosalilippuja tyontekijoiden
kayttoon, aloitettu lentopallovuorot, tyontekijoille oli jarjestetty laajoja kuntotesteja
terveystarkastuksineen, oli hankittu uimahallilippuja jne. Tyky-toiminta oli alettu mieltda
tarkedksi koko pienyrityksen kannalta.

PYRI-kuntoutuksen aikana yhteistyd tyoterveyshuollon kanssa parantui ja henkildkohtai-
set kontaktit olivat lisdéntyneet. Joissakin yrityksissa lakiséateisesta tyoterveyshuollosta
oli siirrytty kokonaisvaltaiseen tydterveyshuoltotoimintaan. Tastd huolimatta kuntoutuk-
sen jélkeenkin osa yrittdjista ei osannut hahmottaa tyéterveyshuollon roolia yrityksessa,
painotus tuntui olevan sairaanhoidossa ja ennaltaehkaisevad toimintaa ei tiedostettu.

Johtopéaatokset

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd arvioinnin perusteella on PYRI-varhaiskuntoutuspro-
sessi toimi lahes suunnitellun mukaisesti. Yrittajien objektiivinen ja etenkin subjektiivi-
nen terveys, tyokyky ja jaksaminen kohentuivat ja vaikutukset jatkuivat vield vuoden
kuluttua varsinaisen aktiivijakson paattymisestd. PYRI-kurssien tarjoama ryhméytyminen
ja tyéterveyshuollon kanssa tehtdvé toiminta kotipaikkakunnan omia resursseja hyddyn-
téen ilmeisesti turvasi toiminnan jatkumisen ja saavutettujen tuloksien sdilymisen myos
"virallisen™ varhaiskuntoutumisvuoden jalkeenkin.



PYRI-malli soveltunee lahes kaikille varhaiskuntoutustarpeessa oleville, jolloin sen
avulla kuntoutumiskustannukset henkil6d kohden jaavét pienemmiksi kuin mitd ns.
perinteisilla varhaiskuntoutustoimilla. Malli sopii eritoten hyvin yritysten avainhenki-
I6ille, joille irtautuminen tydstd perinteisen kaltaiseen Aslak-kuntoutustoimintaan on
mahdotonta. Jatkokurssien kohdalla kannattanee harkita, kuinka tytpaikan ty6olosuhtei-
den ja tyotapojen kohentamiseen tahtd&vé toiminta saadaan mukaan kokeilukursseja
paremmin. Pyrin samoin kuin muidenkin varhaiskuntoutusmuotojen kohdalla sopivien
kuntoutujien valinta on ensiarvoisen tarkedd, joten oikeiden henkiléiden tunnistamiseen
tulisi panostaa.
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1 JOHDANTO

1.1 Tyoterveyshuolto

Tyoterveyshuoltolaki (21.12.2001, 1383) sddtadd tyonantajan velvollisuudesta jarjestaa
tyoterveyshuolto sekd tyoterveyshuollon siséllostd ja toteuttamisesta. Tyoterveyshuolto
on tyGnantajan, tyontekijéan ja tydterveyshuollon yhteistoimintaa, jolla edistetdan (18):

1) ty6hon liittyvien sairauksien ja tapaturmien ehkaisyé,

2) tyon ja tydympadriston terveellisyytté ja turvallisuutta,

3) tyontekijOiden terveyttd sekd tyo- ja toimintakykya tyéuran eri vaiheissa; seké
4) tybyhteistn toimintaa.

Yrittdjien ja muiden omaa ty6tédan tekevien tyoterveyshuollossa noudatetaan soveltuvin
osin tdméan asetuksen saddoksid (28). Lain 3. pykélda maarittad tyoterveyshuollon tyénan-
tajan jarjestettavéksi saddetyksi tyoterveyshuollon ammattihenkiliden ja asiantuntijoiden
toiminnaksi, jolla edistetddn ty6hon liittyvien sairauksien ja tapaturmien ehkéisya, tyon ja
tydympariston terveellisyytté ja turvallisuutta, tyGyhteison toimintaa sekd tyontekijoiden
terveyttd ja tyo- ja toimintakykya.

Lain mukaan tyokykya yllapitdva toiminta on yhteistydssa toteutettavaa tychon, tyooloi-
hin ja tyontekijoihin kohdistuvaa suunnitelmallista ja tavoitteellista toimintaa, jolla
tyoterveyshuolto omalta osaltaan edistdd ja tukee tydelamdssd mukana olevien tyo- ja
toimintakykya.

Tyoterveyshuollon sisdlté on madritelty lain 12 §:ss& TyoOnantajan jarjestettdvaksi
séédettyyn tyoterveyshuoltoon kuuluu hyvén tyéterveyshuoltokéytdnnon mukaisesti:

1) tyon ja tydolosuhteiden terveellisyyden ja turvallisuuden selvittdminen ja arviointi
toistuvin tyOpaikkakdynnein ja muita tyoterveyshuollon menetelmid kéyttden
ottaen huomioon tydpaikan altisteet, tyon kuormittavuus, tyojérjestelyt seké
tapaturma- ja vékivaltavaara samoin kuin néiden tekijoiden huomioon ottaminen
tyotd, tydmenetelmid ja tydtiloja suunniteltaessa sekd tyGolosuhteiden muutos-
tilanteissa;

2) tyOperdisten terveysvaarojen ja -haittojen, tyontekijoiden terveydentilan seka tyo-
ja toimintakyvyn selvittdminen, arviointi ja seuranta mukaan lukien tydstd ja
tydympaéristostd aiheutuva erityinen sairastumisen vaara sekd edelld mainituista
seikoista johtuvat terveystarkastukset ottaen huomioon tydntekijan yksilolliset
ominaisuudet;

3) toimenpide-ehdotusten tekeminen tydn terveellisyyden ja turvallisuuden paran-
tamiseksi, tarvittaessa tyon sopeuttamiseksi tyontekijan edellytyksiin, tyonteki-
joiden tyo- ja toimintakyvyn yllapitdmiseksi ja edistamiseksi sekd toimenpide-
ehdotusten toteutumisen seuranta;



4) tietojen antaminen, neuvonta ja ohjaus tyon terveellisyyttd ja turvallisuutta sekd
tyontekijoiden terveyttd koskevissa asioissa mukaan lukien tyontekijan perustel-
lusta syysta tyokuormituksestaan pyytdma selvitys;

5) vajaakuntoisen tyontekijan tyodssd selviytymisen seuranta ja edistdminen tyonteki-
jan terveydelliset edellytykset huomioon ottaen, kuntoutusta koskeva neuvonta ja
hoitoon tai ladkinnalliseen tai ammatilliseen kuntoutukseen ohjaaminen;

6) yhteisty6 muun terveydenhuollon, ty6hallinnon, opetushallinnon,
sosiaalivakuutuksen ja sosiaalihuollon sekd tyosuojeluviranomaisen edustajien
kanssa; tarvittaessa yhteisen tytpaikan tyonantajien tyoterveyshuollon palvelu-
jentuottajien ja muiden tarvittavien tahojen kanssa;

7) osallistuminen ty6turvallisuuslain 36 §:ssd tarkoitetun ensiavun jarjestamiseen;

8) omalta osaltaan suunnitella ja toteuttaa osana t&ssé laissa méaériteltyja tyoterveys-
huollon tehtaviin kuuluviin tyokykyé yllapitavia ja edistavid toimenpiteitd, joihin
siséltyy tarvittaessa kuntoutustarpeen selvittdminen; seka

9) ty6terveyshuollon toiminnan laadun ja vaikuttavuuden arviointi ja seuranta.

Edelld 1. momentissa tarkoitetut tehtdvat toteutetaan soveltuvin osin yhteistyssé johdon,
linjaorganisaation, henkilostdhallinnon ja yhteistoimintaorganisaatioiden kanssa.

Yhteisen tyOpaikan erityistd sairastumisen vaaraa aiheuttavien tai laajavaikutteisten
terveydellisten tekijoiden selvittdmiseksi tyonantajien on ty6terveyshuollon asiantunte-
musta hyvéksi kdyttden toimittava yhteistoiminnassa siten kuin erikseen saadetdén.

Tyoterveyshuollon sisaltéon kuuluvat siis ty6olosuhteiden riskien arviointi suhteessa
tyontekijén terveyteen, toimenpide-ehdotusten tekeminen tyon terveellisyyden ja turvalli-
suuden parantamiseksi, tydntekijoiden ty6- ja toimintakyvyn yll&pitdmiseksi ja edistdmi-
seksi sekd toimenpide-ehdotusten toteutumisen seuranta. Liséksi tyoterveyshuollon
tehtdvénd on vajaakuntoisen tyontekijdn tydssa selviytymisen seuranta ja edistdminen
sekd kuntoutusta koskeva neuvonta ja hoitoon tai l&&kinndlliseen tai ammatilliseen
kuntoutukseen ohjaaminen.

Valtioneuvoston péétds tyonantajan velvollisuudeksi sdddetystd sekd yrittdjan ja muun
omaa tyotéan tekevan tyoterveyshuollosta (27.10.1994/950) edellyttad, ettd tyGnantajan
on ty6terveyshuollon ammattilaisia apunaan kéyttden huomioitava tydntekijan terveydel-
liset edellytykset, ty6- ja toimintakyky sekd suhteuttaa ne tydhon ja tyopaikan olosuhtei-
siin. T&lloin tulee arvioida, mitd toimenpiteitd ympariston ja tydyhteison seka tyontekijan
terveyden ja ty6-, toimintakyvyn parantamiseksi tulee tehda.

Valtioneuvoston asetus hyvan tydterveyshuoltokdytannon periaatteista, tyoterveyshuollon
siséllosta sekd ammattihenkilGiden ja asiantuntijoiden koulutuksesta (27.12.2001/1484)
antaa myo6s ohjeet ns. hyvaksi tyoterveyshuoltokéytdnnoksi. Yrittajien ja muiden omaa
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ty6tadn tekevien tyoterveyshuollossa noudatetaan soveltuvin osin, mité tdssa asetuksessa
sdadetddn (18). Hyvan tyodterveyshuoltokdytdnndn yleisperiaatteena tulee olla, ettd tyosta
ja tyopaikan olosuhteista aiheutuvat terveydenvaarat ja haitat, tyon asettamat erityisvaa-
timukset sekd tyontekijan terveyteen ja tyo- ja toimintakykyyn liittyvat tekijat tulee
selvittaa siten, ettd voidaan arvioida:

a) mitd toimenpiteitd tydympariston ja tydyhteison sekd tyontekijan terveyden ja tyo-
ja toimintakyvyn parantamiseksi tulee tehdd, milloin ja kuinka usein niitd tehddan;

b)  mitd menetelmid terveydenvaaran sekd tyd- ja toimintakyvyn arvioinnissa ja
terveydentilan seurannassa kaytetaan;

c) kuinka tietojen antaminen ja ohjaus jérjestetaén;

d) miten ty6ymparistod, tyoyhteis6d ja tyontekijoitd koskevat tiedot taltioidaan ja
sdilytetaan.

1.2 Tyokykya yllapitava toiminta

Tyokykya yllapitava toiminta on tyénantajan vastuulla ja tassd tehtdvassa han voi kayttaa
apunaan tyéterveyshuollon asiantuntemusta.

Tyokykya yllapitavasta toiminnasta ei valtioneuvoston péaétoksessa ole annettu yksiselit-
teistd madritelmad. Sosiaali- ja terveysministerion péatoksen (12.12.1994/1348, 8 §
mukaan tyokykyé yllapitavalla toiminnalla tarkoitetaan kaikkea toimintaa, jolla tydn-
antaja ja tyontekijat sekd tyopaikan yhteistoimintaorganisaatiot yhteistydssd pyrkivét
edistiméén ja tukemaan jokaisen tyteldmédssd mukana olevan tyd- ja toimintakykya
hanen tyduransa kaikissa vaiheissa.

Tyokykya pidetddn ominaisuutena, joka ilmenee terveytend, toimintakykyna, tyénteon
osaamisena ja tahtona tehdd tyotd. Yrityksilla on tydsuojelulainsdddant6on perustuvana
tehtdvéna huolehtia typaikan tydturvallisuudesta, tyéhygieniasta ja tyoterveydestd (Hyva
ty6terveyshuolto k&ytantd, STM, TTL 1997).

Yrityksen ja tyoterveyshuollon vdlinen yhteistyd tyokykyd yllapitdvén toiminnan
puitteissa vaihtelee sen mukaan, miten ty6terveyshuolto on jarjestetty. Ty6terveyshuollon
tyopaikalla tapahtuvan ty6terveyden edistdmisen ja omatoimisen kunnon ja terveyden
yllapito, sekd tydyhteison, tyon ja tydympériston kehittdmisen toimintoja voivat olla
esim.: tyopaikka-selvitykset, ty6hon liittyvien terveysongelmien ja riskien arviointi,
terveysriskeistid ja vaaroista tiedottaminen, aloitteet terveysvaarojen ehkdisemiseksi ja
kontrolloimiseksi, osallistuminen tyon suunnitteluun, tydntekijoiden terveydentilan
arviointi ja seuranta, tyén muokkaaminen tyontekijalle sopivaksi, terveyskasvatus ja
terveyden edistdminen, yleiset ehkdisevéan terveydenhuollon palvelut, ammattitautien ja
tyoperdisten tautien diagnostiikka ja hoito, tydterveyteen liittyvén tiedon kerddminen ja
tilastointi sekd yleisladkaritasoinen sairaanhoito (Hyva tyodterveyshuolto kdytantd, STM,
TTL 1997).
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1.3 Kuntoutus osana tyokykya yllapitavaa toimintaa

Kuntoutus on suunnitelmallista ja monialaista toimintaa. Sen yleistavoitteena on auttaa
kuntoutujaa toteuttamaan eldmanprojektiaan ja yllapitdméén eldmanhallintaansa
tilanteessa, jossa hdnen sosiaalinen selviytymisensa on sairauden tai muun syyn vuoksi
uhattuna tai heikentynyt (Jarvikoski ja Hark&péaé 1995).

Kuntoutuksen tulisi perustua kuntoutujan ja kuntouttajien yhteisesti laatimaan suunnitel-
maan, jonka toteutumista my6s seurataan ja arvioidaan. Kuntoutuksen pitdisi siséltaa
yksilon omia voimavaroja, toimintakykyd ja eldménhallintaa lisddvid toimenpiteitd.
Samalla tulisi hyodyntdd ja parantaa ympdriston tarjoamia toimintamahdollisuuksia.
Kuntoutus voi tukeutua sekd yksilo- ettd ryhmékohtaiseen tydskentelyyn ja siind voidaan
hyodyntaa l&hiyhteisdjen sosiaalisia verkostoja.

Yllamainittuja kuntoutuksen madritelmié voidaan pitéé jossain maarin epéselvind. Tark-
koja rajoja kuntoutukselle ja muuta hyvéda tarkoittavalle toiminnalle tai hyvinvointipal-
velulle on vaikea vetdd (Paatero ym. 2001). Kuntoutus edellyttad sairauden oireita tai tyo-
ja toimintakyvyn heikkenemisen uhkaa kuvaavia muutoksia. TyOpaikkojen tyokykyé
yllapitdvand toimintana koko tyopaikan henkilostdon, niin terveisiin kuin oireileviinkin
tyontekijoihin kohdistuvia toimenpiteitd on ndin ollen vaikea pitédd kuntoutuksena.

Tyoterveyshuollon keskeiset toiminnot, tyoperdisten sairauksien ja tapaturmien torjunta
eivat yleensd ole katsottavissa kuntoutukseksi. Eréat tyoterveyshuollon toiminnot, kuten
vajaakuntoisten terveydentilan seuranta ja tyky-toiminta voivat tavoitteiltaan ja sisallol-
t&an olla puolestaan hyvinkin kuntoutuksellisia.

Kuntoutus on yksi tyokykyd yllapitdvan toiminnan keinoista tydikaiselle véestolle.
Tyoterveyshuollolla on péavastuu kuntoutuksen oikea-aikaisesta kaynnistdmisestd ja
kuntoutusprosessin seuraamisesta (Hinkka 1998). Tydssa olevien henkildiden kuntoutuk-
sella on tiettyja erityispiirteitd (Harkapaa & Jarvikoski, 1995):

a) Kuntoutus kohdistuu tydntekijoihin, joiden tydkyky on uhattuna tai joiden tydssa
jaksaminen ja selviytyminen on vaikeutunut.

b) Kuntoutus on tehokkaampaa ja toimintatavoiltaan yksiléllisempdd kuin muut tyo-
kykyé yllapitavén toiminnan muodot. Ndin se voi yleensa kohdistua vain osaan
tyontekijoisté eikd tyopaikan kaikkiin tyontekijoihin.

C) Tyobnantaja/tyoterveyshuolto ei ole velvoitettu itse toteuttamaan kuntoutusta vaan
osallistumaan kuntoutukseen ohjaamiseen. N&in kuntoutustoiminta toteutetaan
yleensd tydpaikan ulkopuolisten asiantuntijoiden toimesta ja ulkopuolisella talou-
dellisella tuella (kuntoutusraha, laitoskuntoutus).

Tyoterveyshuoltohenkildston asiantuntemus on kuitenkin avainasemassa tilanteessa, jossa
tyontekijan tyokyky on sairauden, vian tai vamman vuoksi olennaisesti heikentynyt, ja
kun tarvitaan toimenpiteitd hé&nen tyokykynsd sdilyttdmiseksi tai parantamiseksi.
Tydoterveyshuollon asiantuntijoilla on mahdollisuus tunnistaa tyékyvyn heikentymisen
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ensioireet, jolloin varhaisvaiheessa jo verrattain vahdisetkin toimenpiteet saattavat riittda
tilanteen korjaamiseksi (tytolojen tai tyotehtavien muutokset ja apuvélineet).

Tyoterveyshuolto voi osallistua tyokykyd yllapitdvéddn toimintaan mm. laatimalla
kuntoutussuunnitelman vajaakuntoiselle tydntekijalle.

Kuntoutus voi olla 1d&kinnallist4, ammatillista tai sosiaalista. Yleensa tydterveyshuollon
asiakkaiden kohdalla kyseeseen tulee joko ladkinnéllinen tai ammatillinen kuntoutus.
La&kinnallisen kuntoutuksen muotoja ovat esimerkiksi fysioterapia, puheterapia, hoito
kuntoutuslaitoksessa, sopeutumisvalmennuskurssit, psykoterapia tai neuropsykologinen
kuntoutus.

Ammatillinen kuntoutus pyrkii parantamaan ja yllapitdméaan kuntoutujan tyokykya ja
ansiomahdollisuuksia. Ammatillinen kuntoutus on kaikkea sitd, mink& avustuksella
parannetaan tyon tekemisen edellytyksid kuten neuvontaa, tydergonomiaa, tydnohjausta,
tyokokeiluja, tyéhén valmennusta, kuntoutustutkimuksia ja tyéhon liittyvad kurssitusta
(Antti-Poika 2003).

Ammatillisesti syvennetty laakinnéllinen kuntoutus (ASLAK®) on Kelan jarjestaméa
14&kinnallistd kuntoutusta, jossa huomioidaan myos tyooloja ja tydtapoja. Kela luokittelee
tyokykyé yllapitavén ja parantavan valmennuksen ammatilliseksi kuntoutukseksi, vaikka
se siséltdd myo6s runsaasti laékinnallistd kuntoutusta.

Tyoterveyshuollon kannalta tavanomaisin ladkinnéllisen kuntoutuksen kustantaja on
Kansaneldkelaitos ja ammatillisen kuntoutuksen kustantajana eri tyoelakelaitokset.



Taulukko 1. L&&kinnallisen kuntoutuksen mahdollisuuksia eri jarjestajatahojen kannalta
arvioituna (Antti-Poika 2003)

Kuka jérjestad?

Kenelle jarjestetddn?

Minkalaista kuntoutusta?

Terveydenhuolto-
jarjestelma

Terveydenhuollon asiakkaat,
joilla kuntoutustarvetta

Neuvonta ja ohjaus
Kuntoutustutkimukset
Fysioterapia, toimintaterapia,
puheterapia, psykoterapia yms.
Apuvélinepalvelut
Sopeutumisvalmennus
Laitoskuntoutus

Ty0Onantaja ja
ty6terveyshuolto

Ty0Osuhteessa ja tyoterveys-
huollossa olevat tyontekijat
ja yrittgjat

Kuntoutukseen ohjaus

Kela

Vaikeavammaiset

Muut kuin vaikeavammaiset
kuntoutusta tarvitsevat
(harkinnanvaraisia maaréra-
han puitteissa)

Vaativat laitos- ja avokuntoutus-
jaksot, jotka eivét liity valittdmaan
sairaanhoitoon

Kuntoutuslaitoshoito
Kuntoutuskurssit
ASLAK®

Sopeutumisvalmennus
Psykoterapeuttinen ja neuropsyko-
loginen

kuntoutus ty0- ja opiskelukyvyn
parantamiseksi

Vakuutusyhtiot Ty6tapaturman, ammatti-
taudin tai liilkenneonnetto-
muuden vuoksi kuntoutus-

ta tarvitsevat

Tapauskohtaisen tarpeen mukainen
kuntoutus

Tyoelékelaitokset ja Kela ovat sopineet ammatillisen kuntoutuksen tydnjaosta. P&d&vastuu
tyontekijdn ammatillisesta kuntoutuksesta on tyGeldkeyhtiolla. Tyotekijan on kuitenkin
taytettavd tyOeldkekuntoutuksen edellytykset, eikd kuntoutuja samanaikaisesti voi
osallistua toisen jarjestelman tukemaan ammatilliseen kuntoutukseen tai koulutukseen.

Jos tyOpaikka tai tyoterveyshuolto ei ole kaynnistanyt tyontekijan kuntoutusta,
kansaneldkelaitoksen on selvitettdvd sairauslomalla olevan tyontekijan kuntoutustarve
viimeistaan silloin, kun h&n on saanut sairauspdivarahaa 60 pdivalta. Jos asiakas tarvitsee
kuntoutusta, jota Kela ei voi jarjestdd, kuntoutuja ohjataan muiden jarjestelmien piiriin.
Kun sairauspdivdrahaa on maksettu 150 paivalta, kansaneldkelaitos ilmoittaa kuntoutus-
mahdollisuuksista Kkirjeelld pdivarahan saajalle. N&in kuntoutuja ohjataan jatkotoimenpi-
teiden piiriin. Jos tyontekija tai yrittdja on hakenut tyokyvyttomyyseldkettd, tydeldkeyh-
tion on selvitettdvd hénen kuntoutusmahdollisuutensa ennen eldkep&étoksen tekemisté.
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TyoOntekija tai yrittdja, jolle ei voida tyokyvyttomyyseldkettd myontdd, on ohjattava
muiden palveluiden piiriin, esimerkiksi tydvoimatoimistoon.

1.4 Kuntoutuksen toteuttaminen

Kuntoutuksen tavoitteena on tyokyvyttomyyteen johtavien prosessien katkaiseminen ja
tyokyvyttomyyden ehkaisy (Harkéapéa & Jarvikoski 1995).

Suomessa varhaista kuntoutustarvetta on kartoitettu ja toimintamalleja kehitetty jo 1960-
luvulta alkaen (Jarvikoski ym. 1998).

Suomalainen kuntoutusjarjestelmd koostuu usean eri osajérjestelman toteuttamasta
toiminnasta. Tydikdisen véeston kannalta kuntoutuksen rahoittaja- ja jarjestajatahoja ovat
kansanelékelaitos, tyoGeldkelaitokset, tapaturma- ja liikennevakuutus, tyohallinto ja
terveydenhuolto. My@s yritykset itse voivat jarjestad kuntoutustoimintaa tydterveyshuol-
tonsa tuella. Tyontekijan tyokyvyttémyyden ehkdisyssa tydpaikan ulkopuolisten kuntou-
tusjarjestelmien ja kuntoutuslaitoksien rooli on aina toissijainen typaikkojen ja tyoter-
veyshuollon tyokykya yllapitavaan toimintaan nahden.

Kelan tuottaman kuntoutustoiminnan toteuttamisvastuu on maarétty laissa kansaneléke-
laitoksen jarjestdmastd kuntoutuksesta (601/91), kuntoutusrahalaissa (611/91) ja niité
tdydentdvissd asetuksissa (1161/91, 893/91). Kansaneldkelaitoksen on jarjestettdava
vakuutetulle, jonka tyokyky ja ansiomahdollisuudet ovat sairauden, vian tai vamman
vuoksi olennaisesti heikentyneet, tarvittava ammatillinen kuntoutus tai valmennus hénen
tyokykynsa séilyttdmiseksi tai parantamiseksi. Yksilollinen, tyokykya yllapitava kuntou-
tus (ns. TYK-kuntoutus) on tdman lainkohdan tarkoittamaa kuntoutusta.

Edelld mainittua kuntoutusta korvataan ja jarjestetdén, jollei vakuutetulla ole oikeutta
niihin tapaturmavakuutuslain (625/91), liikennevakuutuslain (626/91), sotilasvammalain
(404/48) tai sotilastapaturmalain (1211/90) nojalla.

Kansaneldkelaitos voi korvata ja jarjestdd myds muuta kuin edelld mainittua ammatillista
tai ladkinnallistd kuntoutusta (601/91 84). Tallaista voi olla myds sairauksien ehkaisemi-
nen sekd sairauksien ehkaisyd ja kuntoutusta koskeva tutkimus- ja kehittdmistoiminta.
Tahan lain kohtaan perustuu ammatillisesti syvennetty l&&ketieteellinen kuntoutustoi-
minta (ns. ASLAK®-toiminta). ASLAK®-toiminta on ryhmamuotoista varhaiskuntou-
tusta, kun taas edelld mainittu TYK puolestaan sijoittuu tyeldmén vaiheeseen, jossa
tyontekijan tyokyky ja ansiomahdollisuudet ovat jo olennaisesti heikentyneet (Rissanen
2001). Kuntoutus-toimintaan osallistumisen ajalta tydntekija voi saada sairausvakuutuk-
sen péivdrahan suuruista kuntoutuspdivdrahaa. Kuntoutusrahan omavastuuaika on
normaalisti kuntoutuksen alkamispdiva ja sitd seuraavat yhdeksén arkipdivdad. Omavas-
tuuaika on yksi péivé, jos kyseessd on kuntoutustarpeen selvittdmiseksi tarpeellinen
tutkimus- tai kokeilujakso, lyhyt sopeutumisvalmennus- tai kuntoutuskurssi tai ASLAK®-
varhaiskuntoutuskurssi. Siind tapauksessa, ettd tyontekijd saa kuntoutuksen ajalta
palkkaa, kuntoutusraha maksetaan tyOnantajalle (Kuntoutusrahalaki 27.3.1991/611/3.
luku).



1.4.1 Varhaiskuntoutus

Varhaiskuntoutuksella tarkoitetaan yksiléon kohdistuvaa kuntoutustoimintaa, jonka
tavoitteena on vajaakuntoisuuden tai tyokyvyttémyyden ehkéiseminen vaikuttamalla mm.
sairausléhtoisiin oireisiin, toimintakyvyn rajoituksiin ja tyon aiheuttamiin kuormitusteki-
joihin (Hark&pdad ym. 1995). Yleisemmin varhaiskuntoutus voidaan méa&rittdd toimin-
naksi, joka kdynnistyy ongelmien varhaisvaiheessa, ennen tyokyvyttomyytta tai tyokyvyn
huomattavaa heikentymista (Jarvikoski ja Harké&péaa 2000).

Varhaiskuntoutus kasitteend yhdistyy tyohon; se kohdistuu tyoikéiseen véestdon ja
tavoite on varhaisen puuttumisen avulla ehkaistd henkildn joutuminen tyokyvyttomaksi,
jos tallainen uhka on tunnistettavissa. Tyon vaatimukset saattavat olla ristiriidassa tyon-
tekijan toimintakyvyn ja tyokyvyn kanssa. Kéytannossa varhaiskuntoutustarve voi ilmeté
monin tavoin, kuten mm. henkilon oireiluna tai haitallisena muutoksena terveyskayttay-
tymisessé (Hinkka 1998).

Varhaisessa kuntoutuksessa keskityttiin aiemmin fyysisen kunnon kohottamiseen, silla
sadannollisen liikunnan on osoitettu véhentdvan kroonisten sairauksien esiintyvyytta ja
lisddvén henkilokohtaista terveyttd (llmarinen ym. 1991 ja Vuori 1994). Fyysisen suori-
tuskyvyn kartoitus ja harjoittelun ohjaus kuuluvat edelleen kaikkiin kuntoutuskursseihin.
Kuntoutuksen luonne on nykyisin laaja-alaista koko yksilon huomioivaa moniammatil-
lista tiimity6td, jolla pyritdd&n saamaan kuntoutuja omaksumaan terveyttd yllapitavia ja
edistévia tyo- ja elintapoja. Passiivisesta, hoitopainotteisesta kuntoutuksesta on siirrytty
aktiivisiin, yksilén omaehtoista harjoittelua korostaviin kuntoutusmenetelmiin (Hinkka
1998).

ASLAK® on kurssimuotoista toimintaa, jonka tavoitteena on tydkyvyn yllapitiminen
silloin, kun tydkyvyn heikkenemisen uhka ja vajaakuntoisuutta ennakoivia oireita on jo
havaittavissa, mutta selvad tyo- tai toimintakyvyn alentumaa ei vield ole kehittynyt. Kyse
ei siis ole ensi vaiheen ennalta ehk&isevastd toiminnasta, joka kuuluu tydpaikoille ja
niiden ty6terveyshuoltojen tehtaviin. ASLAK® siséltda selvdn ennaltaehkaisyn luonteen
siten, ettd se oli alunperin suunnattu tyontekijaryhmiin ja ammattialoihin, joilla tyo
aiheutti huomattavan suurta fyysistd, psyykkistd ja sosiaalista kuormitusta ja terveys-
ongelmien kasaantumista. ASLAK®-interventio ajoitetaan vaiheeseen, jossa sairaus ja
rasitusoireet ovat vield lievid ja palautuvia. ASLAK®-toiminta on tydpaikan, tyoterveys-
huollon, kuntoutuksen palveluntuottajan ja Kelan vélistd yhteisty6td, jonka tukemana
kuntoutujalle annetaan riittdvat mahdollisuudet toteuttaa monesti varsin suuret muutokset
asenteissaan, elintavoissaan, tydtottumuksissaan, harrastuksissaan ja eldménrakenteissaan
(Kansanelakelaitos, Kelan Aslak®-kurssien sisaltd ja hakuohijeita, 2003).

ASLAK®-toiminta ndhdaan oppimistapahtumana, joka toteutetaan yleensd kolmena
jaksona yhden vuoden sisalla (Waal 1995): 1. aloitusjakso (kesto 1-5 vrk), 2. varsinainen
kurssijakso (14-21 vrk) ja 3. seurantajakso (1-7 vrk). Yhteensd kuntoutuksen pituus
vaihtelee 15-25 vuorokautta ammattialasta ja tyoterveyshuollon seurantamahdollisuuk-
sista riippuen. Ryhmén koko on yleensd 8-10 henked. Kurssien jaksoluonteisuus
edellyttdd usean péivan yhtdjaksoisia poissaoloja tyopaikalta, ja t&h&n esimerkiksi
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pienyrittdjat eivat useinkaan pysty ja ndin ollen he eivdt voi osallistua ko.
kuntoutustoimintaan.

TYK on yksilélle suunniteltua kuntoutusta. TYK-kuntoutus on tarpeen silloin, kun
kuntoutujan tyokyky tai ansiomahdollisuudet ovat olennaisesti heikentyneet sairauden,
vamman tai vian vuoksi. TYK:ssa laitosjaksojen ja tyonteon vuorottelusta voi muodostua
parikin vuotta kestava kuntoutumisprosessi.

Tyoterveyshuollolla ja tyfpaikalla on varhaiskuntoutustoiminnan kaynnistymisessa
keskeinen asema. Kun ty6terveyshuolto tunnistaa tydpaikan varhaiskuntoutustarpeen, voi
se joko itse anoa Kelalta ASLAK®-kurssia tydpaikalle tai sitten kannustaa tynantajaa
hakemaan varhaiskuntoutuskurssia. Tyo6terveyshuolto voi suoraan kirjoittaa vajaakuntoi-
selle tyontekijalle lahetteen esimerkiksi Tules-kuntoutukseen tai TYK-kuntoutukseen.
Kela hyvéksyy hakijan kuntoutujaksi, mikali kuntoutuskriteerit tayttyvat. TyoGterveys-
huolto motivoi vajaakuntoisia ja vajaakuntoisuuden uhan alla olevia tulemaan mukaan
kuntoutukseen ja huolehtii ASLAK®-kuntoutujien tarvitsemien lausuntojen kirjoittami-
sesta.

Varhaiskuntoutustoiminta pyritdan suunnittelemaan yhteistydssa tyénantajan, tyoterveys-
huollon, kuntoutuslaitoksen ja Kelan kesken. Mikéli tydolosuhteissa on kuormittavia
tekijoitd, voi tydterveyshuolto videoida ne. Videonauhojen avulla voidaan kuntoutuslai-
toksessa tarkastella henkilon todellisia tybasentoja ja -tapoja sekéd yhdessa pohtia, kuinka
tybtapoja tai -valineitd kehittdmalld voitaisiin tukea ja parantaa tyokykyd. Kuntoutuslai-
toksen henkil6kunnan edustaja voi myds henkilékohtaisesti tutustua kuntoutujan tyéhdn
ja tybasentoihin.

ASLAK®-kuntoutukseen kuuluu myés yhteistoimintapaiva, jolloin tydpaikan ja tyéter-
veyshuollon edustajat yhdessa kuntoutujien kanssa keskustelevat ilmenneistd ongelmista
ja pohtivat, kuinka kuntoutujien ja ty6paikan tilannetta voitaisiin yhteistoimin parantaa.

1.5 Kuntoutuksen arviointi

Kuntoutustoiminnan vaikutuksien tutkimisessa kontrolloitujen kokeellisten tutkimusme-
netelmien jarjestdminen on vaikeaa ja tuloksiin vaikuttavat my6s monet muut tekijat kuin
itse kuntoutustoiminta. Kuntoutujien ominaisuuksien lisdksi mm. kuntoutustiimin jasen-
ten persoonallisuus, asenteet ja kayttdytyminen sekd vuorovaikutuksen onnistuminen
kuntoutujan kanssa vaikuttavat saataviin tuloksiin (Wickstrém 1995). Jo pelkk& henkilén
tutkiminen siséltad intervention: niin kyselylomakkeen tayttdminen kuin fyysisen suori-
tuskyvyn testaaminenkin voivat kdynnistdd henkilssé sisdisia prosesseja, jotka johtavat
hdnen kayttdytymisensd muutoksiin. Tuloksien analyyseissd ja tulkinnoissa on myos
huomioitava, ettd vertailuryhmdssékin on saattanut tapahtua muutoksia interventioryh-
maan kohdistuneen kuntoutustoiminnan kautta (Hinkka, 1998).
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Nykytyyppistd yksilokeskeistd kuntoutusta on viime aikoina Kkritisoitu tydpaikoilla
tapahtuvien toimien véhaisyydestd johtuen. Osa ongelmista johtuu typaikkojen toimin-
tatavoista, joten kuntoutuksen painotuksen tulisi olla tyopaikkojen toimintatapojen
muuttamisessa eikd yksilon muuttamisessa (Y lisassi 2001 ja Mékitalo 2003).

Varhaiskuntoutustoiminnan yleistavoitteena on antaa ihmiselle keinoja oman terveytensa
hallintaan ja parantamiseen. Sitd voidaan pit44 vaikuttavana silloin, kun tyontekijén
tyokykyisyys paranee ja jopa palautuu kokonaan.

Kuntoutusta voidaan pitda vaikuttavana myos silloin, kun se tuottaa toivottuja muutoksia
yksilon tai vdestoryhmén selviytymisessd, toiminta- tai tyokyvyssd, arkieldaman hallin-
nassa, hyvinvoinnissa, elamanlaadussa, eldman merkityksellisyyden kokemisessa tai
tyoémarkkina-asemassa. Kuntoutuksen vaikutukset voivat ilmetd myds esim. hoitokustan-
nusten tai sosiaalipalveluiden tarpeen tai kdytén vahenemisend (Jarvikoski ym. 2001).

Etenkin varhaiskuntoutuksen vaikutusten ilmeneminen on odotettavissa vasta pitkalla
tulevaisuudessa. Nain ollen kuntoutuksen ja sen aikana yksil6ssa ilmenneiden vaikutuk-
sien vélisen yhteyden osoittaminen yksiselitteisesti on vaikeaa, jopa mahdotonta.
Kuntoutuksen alueelta ei yleensék&én ole loydettdvissd yksinkertaisia vaikuttavuuden
indikaattoreita (Jarvikoski ym. 1997).

Laitoskuntoutuksen hydty on asetettu kyseenalaiseksi, koska erdiden tutkimusten mukaan
kuntoutuksella ei ole voitu selvasti myotavaikuttaa sairauspoissaolojen vahentymiseen tai
estdd ennenaikaista elakoitymista (Holstila 1997 ja Hyyppd ym. 1998). ASLAK®-
kuntoutuksesta on kuitenkin myds ndilld mittareilla osoitettu olevan selvaa hyotya (mm.
Helo 2000, Rissanen ja Aalto 2002). ASLAK®-toimintaan kaytettiin vuonna 2000
yhteensd 26,7 miljoonaa euroa, kun koko harkinnanvaraisen kuntoutuksen kustannukset
olivat samana vuonna n. 80,6 miljoonaa euroa (Raassina, Rissanen ja Aalto 2002).

1.5.1 Kuntoutuksen arvioinnin tasoja

Kuntoutuksen tutkimus voidaan myos jakaa kolmen eri tason muutosten selvittdmiseen
(Jarvikoski ym. 2001):

1. Mikrotason ilmididen eli yksildiden kuntoutustilanteiden ja niiden kautta aikaan
saatujen muutosten arviointia.

2. Mesotasoinen arviointi voi kuntoutuksessa tarkoittaa esim. kuntoutusta rahoittavan tai
kuntoutuspalveluja tuottavan organisaation toiminnan ja siitd syntyvien hyotyjen
arviointia, tyopaikan tyokykya yllépitdvan toiminnan arviointia toteutuksen ja
taloudellisten vaikutusten osalta tai kuntoutusprojektin toimeenpanon jérjestdmistar-
peiden arviointia.

3. Makrotasoista kuntoutustoiminnan arviointia on esim. kuntoutus- tai vajaakuntou-
tuspolitiikan, kuntoutuslainsdéddannon, toiminnan kohderyhman tai toimenpiteiden
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maaréllisia ja laadullisia painotuksia koskevaa arviointia sekd kansainvalisia vertai-
luja.

Kuntoutus toimii aina tietyssd yhteiskunnallisessa tilanteessa, ja meneillddn olevat
yhteiskunnalliset ja yhteiskuntapoliittiset muutostrendit sekd ehdollistavat ettd
mahdollistavat kuntoutustoimintaa (Suikkanen ja Lind 2001). Kuntoutusorganisaatiot ja -
projektit toimivat aina my6s paikallisilla  tyomarkkinoilla ja paikallisissa
palvelujérjestelmissg, joiden toiminta ja dynamiikka vaihtelee paikallisesti ja
historiallisesti sekd on muodostunut erilaiseksi eri tarvealueilla. Vaikuttavuuden
ulottuvuudet liittyvdt mm. palvelujérjestelmédn toimintaan ja yhteisty6hon ja
vaikuttavuuden Kriteerit voivat vaihdella.

Paikallisen tason verkostojen ja yhteistydn muutosprosessit saattavat olla tarked vaikutta-
vuuden arvioinnin kohde. Kriteereind voivat olla maaréllisissé ja laadullisissa tekijoissé
tapahtuneet muutokset.

Arviointitutkimuksessa erotetaan usein ns. lopputulos- tai vaikuttavuusarviointi (millaisia
muutoksia saadaan aikaan; saavutetaanko asetetut tavoitteet) toimeenpanon tai prosessin
arvioinnista (mit4 oikeastaan tapahtuu, mitd tehddén ja miten itse toimeenpanossa onnis-
tutaan). Kuntoutus on vaikuttavaa, jos se tuottaa kuntoutumista, toivottuja muutoksia
yksilon tai véestéryhman selviytymisessd, toiminta- tai tyokyvyssd, arkieldman
hallinnassa, hyvinvoinnissa, eldménlaadussa, elaman merkityksellisyyden kokemisessa tai
tyoémarkkina-asemassa. Kuntoutuksen vaikutukset voivat ilmetd myds esim. hoitokustan-
nusten tai sosiaalipalveluiden tarpeen tai kdytén vahenemisend (Jarvikoski ym. 2001).

Tilannesidonnaisuuden arviointi kuntoutuksen puitteissa merkitsee mm. kuntoutuksen
toimintamallien ja tyokdytantdjen kehittdmistavoissa ja itse toimintamalleissa tapahtu-
neiden muutosten tutkimista.

Prosessiarvioinnissa tarkastellaan kuntoutustoiminnan ja prosessien siséistd dynamiikkaa.
Ideana on tavoittaa kuntoutusprosessin aikana vaikuttavia merkityksellisida tekijoita
yksilon, toiminnan, yhteison ja yhteiskunnan tasolla, selvittdd kuntoutuksen toteuttamisen
ongelmia seka tarkastella eri osapuolten vuorovaikutussuhteiden jasentymista ja kehitty-
mistd: Millaisella tytotteella toimitaan? Mitk& ovat keskeiset toimintaideat ja taustalla
vaikuttavat ideologiat? Talla tasolla korostuvat prosessiarvioinnin ja sisdisen arvioinnin
(itsearvioinnin ndkdkulmat), toimintamallien kehittdminen ja innovaatiot.

Viimeisen arvioinnin taso on yksil6llinen vaikuttavuus. Arviointia kohdennetaan mm.
tyollisyysvaikutuksiin ja koulutukseen ja/tai mm. itsetunnon muutoksiin, autonomiaan ja
eldméanhallintaan. Niin subjektiiviset kuin objektiivisetkin tekijat ovat aina tiedostettava
ja pyrittdva huomioimaan tutkimuksessa.

Suikkasen ja Lindin mukaan kuntoutuksen arviointitutkimuksen toteuttamistapa ja siihen
liittyvat vaikuttavuuden kriteerit tulee aina maéritelld tapauskohtaisesti, riippuen siita,
mitd eri osapuolet evaluaatiolta odottavat ja minkalaisiin kysymyksiin evaluaatiolla
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halutaan vastattavan. Kuntoutuksen arvioinnissa tulee kiinnittdd huomiota ns. yksiselit-
teisten, konkreettisten tuloksien liséksi eri toimintojen tulkintoihin ja ndkemyksiin itse
kuntoutusprosessista.

1.6 Varhaiskuntoutuskurssien toteutuksessa ilmenneitd ongelmia

1.6.1 Valintaprosessi

Varhaiskuntoutuskurssien tarpeen arvioinnissa tyoterveyshuolloilla on keskeinen asema.
Tyo6terveyshuolto itse tai tyonantaja voi tarpeen ilmetessd anoa seuraavaksi vuodeksi
Kelalta tydpaikalle (tai alueen saman tyyppisten tyépaikkojen yhteista) ASLAK®-kurssia.
Yhdelle kurssille voidaan yleensé ottaa kymmenen kuntoutujaa.

ASLAKC®-kurssilaisten valintaperusteet ovat varsin yleisella tasolla ja jattavét runsaasti
tilaa harkinnalle ja tulkinnalle. Erilaisten tydntekijaryhmien ja ammattialojen yksiloityja
valintakriteereitd ei ole kirjattu. Kaytdnnossa yksilokohtaiset valintakriteerit vaihtelevat
huomattavasti. Selkeiden valintakriteerien puute saattaa olla osasyy siihen, ettd laitok-
sessa tapahtuvaan ryhmakuntoutukseen valitut henkil6t hyotyvat saamastaan kuntoutuk-
sesta eri tavalla. Tarve yhtendisiin, selkedmpiin ja paremmin yksilon kuntoutustarpeen
tunnistavien valintakriteerien luomiseen on ilmeinen (Pekkonen ym. 2002). Kuntoutuk-
seen valintaan voi vaikuttaa myds Kelan eri kuntoutusmuotoihin kaytettdvissd olevien
rahojen maaré.

Kaikki ASLAK®-toiminnan tarpeessa olevat eivat tiedosta omaa kuntoutustarvettaan
eivitkd ole halukkaita vastaanottamaan ulkopuolista tukea. ASLAK®-kuntoutukseen
osallistujan tulee itse olla motivoitunut ja halukas osallistumaan toimintaan. llman omaa
innostusta kuntoutuksen tuloksellisuus on todennékoisesti huono. Joissakin tapauksissa
kuntoutuja ei selvid kuntoutuspdivdrahan turvin menovelvoitteistaan tai ei muutoin
elamantilanteensa vuoksi voi lahted useiden péivien kuntoutusjaksoille.

Kuntoutujat tulisi valita ASLAK®-kursseille jo siind vaiheessa, kun ensimmaiset merkit
tyokyvyn alentumisesta alkavat ndkyd. Kaytannossé valintatapahtuma kaynnistyy kuiten-
kin usein vasta silloin, kun henkilén ty6- ja toimintakyvyssa on jo tapahtunut selvaa
heikentymista. Talléin ryhmamuotoinen ASLAK®-toiminta ei enai ehka ole paras
mahdollinen, koska se ei voi ottaa huomioon yksil6llisid ongelmakohtia kovinkaan
tarkoin, vaan koko kuntoutumistoiminta kohdistuu pddosin samansiséltdisend kaikkiin
kurssilla oleviin.

Ty0Opaikan, ty6terveyshuoltojen ja kuntoutuslaitosten k&ytdnndt saattavat muuttua, jos
rahoitus on myodnnetty eikd aiemmin kdytettyjen kuntoutuskriteerien mukaisia kuntoutujia
16ydy sovittua méarad. Talloin saattaa kdyda niin, ettd mukaan tulee valituksi henkil6itd,
joiden todellinen tarve tai motivaatio kuntoutukseen on varsin vahéistd. Kelan myontama
rahoitus saattaa siis "velvoittaa" saadun méaardrahan taysimaérdiseen kayttdon niin
tyopaikan kuin kuntoutuslaitoksenkin osalta.



13

1.6.2 Toteutus ja yhteistyd

ASLAK®-kurssin aikana kuntoutuja asuu kuntoutuslaitoksessa. Kuntoutuslaitos sijaitsee
usein eri paikkakunnalla kuin missé kuntoutuja asuu. Nain ollen esim. kaynti iltaisin
kotona ei onnistu eikd se itse kuntoutumisprosessin kannalta ole edes suotavaa. Pitkaai-
kainen asuminen muualla saattaa muodostua kuitenkin monelle ASLAK®-kuntoutusta
tarvitsevalle esteeksi esim. tyokiireiden vuoksi. Omaa ty6tédan tekevat yrittdjat ovat usein
ainakin kokeneet mahdottomaksi irtautua tyosta usean paivan ajaksi perakkain.

ASLAK®- ja TYK-varhaiskuntoutus toteutetaan kaytannossd edelleen tyéterveyshuolto-
toiminnasta irrallisena. Tyoterveyshuollon kaytdnndn rooli on tydterveyshuoltolain
mukaisesti jadnyt yleensd asiakkaan tarpeiden tunnistukseen ja kuntoutusprosessin
kaynnistykseen. Kuntoutuksen aikana ty6terveyshuollon l&hes ainoa kontakti kuntoutus-
laitokseen ja kuntoutusprosessiin on muutaman tunnin mittainen tapaaminen yhteistoi-
mintapdivand. Kuntoutusjaksojen valinen ja niiden jalkeinen kuntoutujan seuranta ja
tukeminen on k&ytdnngdssa ollut varsin olematonta. Kuntoutuslaitosten halukkuus tukea
sen ulkopuolella tapahtuvaa tyokykya tukevaa toimintaa on ollut varsin vahdista eivatka
tyoterveyshuoltoyksikot ole saaneet laitoksista mainittavaa tukea omalle toiminnalleen.

Yksilon tyokykyisyys riippuu paitsi hdnen omasta toimintakyvystaan, myés tydolosuh-
teista ja tyOyhteison toimivuudesta. Yksilon tyon kehittdminen tyopaikalla k&ynnistyy
yleensd vasta, kun henkild ei endd selviydy tyotehtdvistddn tai kun hdnen toimintaky-
kynsd on jo heikentynyt. Varsinkin aikaisemmin ASLAK®-kursseille valittujen
tydolosuhteiden korjaamiseen ei kiinnitetty riittdvasti huomiota eikd tydolosuhteisiin
pyritty huolellisesti paneutumaan. Nain ollen laitoskuntoutuksella saavutettu toimintaky-
vyn parantuminen saatetaan menettdd varsin nopeasti, kun henkild palaa entiseen
ty6honsé entisiin tydolosuhteisiin.

Yksilon ja koko tydyhteison selvidminen muuttuvassa tyoeldmassd riippuu paljon
yhteison ja ympdristdn voimavaroista ja niiden kaytostd. Tyodyhteison ja kuntoutujan
kotipaikkakunnalla olevien terveytta ja tyéhyvinvointia tukevien tahojen hyddyntdminen
ja yhteistyd niiden kanssa on ollut vahaistd. Tydyhteison voimavaroja ja niiden kehitta-
mistéd yksilon ja varhaiskuntoutustoiminnan tukena ei ole juurikaan kdytetty. Kuntoutu-
jien oma itsehoitoaktiviteetti on hiipunut varsin usein kuntoutusjaksojen jalkeen ulko-
puolisen tuen puuttuessa.

Viime vuosien aikana Kela onkin Kiinnittdnyt em. seikkaan huomiota ja alkanut edellyt-
t4d, ettd sekd tybnantaja ja tdman tyoterveyshuolto sitoutuvat jo kuntoutusprosessia
aloitettaessa huolehtimaan kuntoutujan tyétilojen mahdollisista korjaustarpeista etta
hanen tyokykynsd seurannasta ja tuesta kuntoutuksen jélkeen.

1.7 Kuntoutuksen kehittamistarpeet

Valtioneuvoston eduskunnalle vuonna 1994 antaman kuntoutusta koskevan selonteon
mukaan kuntoutuksen keskeisia kehittamistarpeita ovat:
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kuntoutujan vaikutusmahdollisuuksia ja sitoutumista kuntoutukseen on lisattava,

2. kuntoutusjarjestelméaa on kehitettava siten, ettd kuntoutus nykyistd paremmin kohdis-
tuu kaikkiin sen tarpeessa oleviin,

kuntoutusmenetelmia on kehitettdvé vastaamaan kuntoutustarvetta ja tavoitteita,
kuntoutusta on jarjestettdva tuloksellisesti, taloudellisesti ja tehokkaasti,
kuntoutusjérjestelmén toimivuutta ja tarkoituksenmukaisuutta on jatkuvasti seurat-
tava,

6. kuntoutusta koskevaa koulutusta on tehostettava ja lisattava kaikille
kuntoutusjarjestelmassa toimiville.

ok w

Vastaavia kuntoutusselontekoja on annettu vuosina 1998 ja 2002. Viimeisen selonteon
mukaan useiden kuntoutusmuotojen vaikuttavuus Suomessa on edelleen epéselvaa.
Samoin  kuntoutuksen taloudellinen vaikuttavuus on huonosti tutkittu alue.
Vaikuttavuuden arvioimiseksi kuntoutustoimintaan tulisikin liittd4 entista selvemmin
rutiiniluonteisia seurantamenetelmid. Seurannan pohjana voitaisiin tdman mukaan kayttaa
mm. kuntoutusta rahoittavien tahojen seurantarekistereitd (Rissanen ja Aalto 2002).

2 PK-YRITTAJAT

Vuoden 1999 tilaston mukaan Pk-sektorilla tydskenteli noin 280 000 yritt4jad mukaan
lukien heidan yrityksessddn tydskentelevit perheenjasenet. Naistd noin 40 % oli
yksinyrittdjid. Pelkdstddn Varsinais-Suomessa on arvion mukaan 8000 yksinyrittajaa.

Alle kymmenen tyontekijan yrityksid oli maassa noin 205 000, 93 % kaikista yrityksista.
Naissa yrityksissa tydskenteli yli 300 000 tyontekijad. Tyoterveyshuollon kattavuus tassa
ryhméssd oli 15-20 %, kun vastaava luku yli kahdenkymmenen tyontekijan yritysten
kohdalla oli 80-100 %.

Pienimmissa yrityksissa yrittajat tekevat samoja fyysisesti kuormittavia toita kuin tyonte-
kijat. Yrittajien altistuminen erilaisille fysikaalisille ja kemiallisille ja muille altisteille on
verrattavissa saman alan tydntekijoiden altistumiseen. Lisaksi yrittdja tyénantajana kantaa
kokonaisvastuun yrityksen toiminnasta ja henkildstosté seké taloudellisesta tuloksesta.

2.1 Pk-yrittajat ja terveys

Yrittdjien omaa terveyttd selvittdvid hankkeita on Suomessa ja yleensdkin maailmalla
ollut vahan. Tehdyt selvitykset ovat olleet yleensd suhteellisen suppeita kyselytutki-
muksia tai terveystarkastustyyppisid hankkeita yhden paikkakunnan osalta. Eldketurva-
keskuksen toimesta on kartoitettu yrittdjien tydssa pysymistd ja toisaalta elékeha-
kuisuutta. (Hyrkkainen 1996, Hyrkkéinen 1997). Tyoterveyslaitos selvitti yrittdjien
ty6terveyshuoltoa ja osin yrittdjien terveyttdkin haastattelemalla pientydpaikkahankkeen
puitteissa 90-luvun puolivélissé (Bergstrom 1997).

Laajimmin yrittdjan terveyttd on selvitetty Varsinais-Suomen Yrittdjiin kohdistuneessa
"Tyoterveyshuolto-hankkeessa" (Pakkala ja Saarni 2000) sek& Pohjois-Pohjanmaalla ja
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Pirkanmaalla tehdyissd yrittdjien tyoterveystarkastuksissa (Pakkala, julkaisematon
raportti).

Suurella osalla yrittéjistd oli terveydellisia ja tydolosuhteisiin liittyvid riskitekijoitd, jotka
pidemman aikaa vaikuttaessaan saattavat vaarantaa yritt4jan terveydentilan (Pakkala ja
Saarni 2000). Téllaisia seikkoja olivat mm. ylipaino (l&hes 60 %:lla), kohonnut veren-
paine (noin puolella), kohonnut veren kolesteroliarvo (yli 70 %:lla yli suositusarvon),
tupakointi (20 %:lla) sek& kohonnut riski henkiseen loppuun palamiseen (yli 20 %:lla
tutkituista).

Vaikka yrittajat kokivat itse oman kokonaisterveydentilansa paremmaksi kuin mitd yll&
olevat la&karinarviot osoittivat, puolet yrittdjista toivoi ulkopuolista tukea elintapojensa
muutoksissa. Joka kolmas katsoi tarvitsevansa tuki- ja liikuntaelimiston tai kokonais-
valtaista kuntoutusta. L&8karin apua kaipasi joka viides. Henkisesti lahes joka viides koki
tyonséd melko tai erittdin paljon kuormittavaksi. 15 % vastaajista katsoi tarvitsevansa
henkista tukea.

Terveystarkastuksen perusteella joka viidennelld yrittajalla oli 1a8karin arvion mukaan jo
alentunut toimintakyky! L&hes kaksi kolmasosaa yrittdjistd tarvitsi erilaisia tyo- ja
toimintakykyé edistévia toimia. Joka neljannella yrittdjalla oli selvid terveydellisi& riski-
tekijoitd, joihin voitaisiin interventioilla vaikuttaa.

Yrittdjien keskuudessa koettiin myds tarpeelliseksi ennaltaehkdisevan toiminnan tehosta-
minen yrittdjan hyvinvoinnin ja jaksamisen tukemiseksi. Tutkimustulosten perusteella
yrittdjilla ei ollut tarpeeksi tietoa tyokykyé yllapitévista toimintamalleista, tyGterveyspal-
veluista, eikd tydterveyshuoltotoiminnan sisallosta ja hyddyllisyydesta.

Yritt4jan suhtautumista yrittdmiseen ja sitd, kuinka tdimé huomioi oman jaksamisensa ja
terveydentilansa osana yrittdmistadan, on selvitetty myds Turun yliopiston psykologian
laitoksen toimesta (Kaarlela 2002). Samalla selvitettiin, kuinka yrittdjien tiedostamatto-
mat ajattelu- ja toimintatavat vaikuttavat yrittajien terveyskayttdytymiseen ja muihin
jaksamista edistéviin toimintamalleihin.

Yrittajakulttuurissa tyé on keskeinen eldmansiséltd. Yrittdjat ovat tiukasti sitoutuneita
ty6honsé. Heiddn vaikuttamismahdollisuutensa omaan tyohonsa ovat hyvat, yrittdja voi
itse tehdé tychonsé ja toimintaansa liittyvat paatokset. Toisaalta taloudellinen tilanne voi
pakottaa tydsidonnaisuuteen enemman kuin yrittaja itse toivoisi.

2.2 Pk-yrittajien tyokykya yllapitava toiminta

Tilanteessa, missé ty6 on ainoa eldmansiséltd, on tydkyvyn menettdminen paitsi huomat-
tava henkinen, myos taloudellinen uhka. Kuten terveystarkastushankkeiden yhteydessa on
todettu, yrittajat eivat useinkaan tiedosta mahdollisia terveytensa riskitekijoita. Yrittajat
ovat harvoin tietoisia k&ytettavissadn olevista jaksamisensa tukitahoista eivétka ole olleet
osanneet tukeutua niihin.
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Yrittdjilla on k&ytdssddn normaalit Kelan varhaiskuntoutusjérjestelmat kuten myos
yrittdjan tyoeldkevakuutuksen ammatillisen kuntoutuksen mahdollisuudet. Kaytannossé
yrittajid on kuitenkin hakeutunut vahdn ASLAK®- tai TYK-tyyppiseen kuntoutukseen.
Toitaén yksin tekevé tai vain muutaman tyontekijan palkkaava yrittaja on tiukasti sidok-
sissa tyohonsé. Hanella ei ole tavallisen palkansaajan tavoin mahdollisuuksia irrottautua
paivittéisistd tyovelvoitteistaan ja kayttdd hyvékseen pitempid ja tehokkaampia tyokykyéa
yllapitdvia mahdollisuuksia. Kelan pientyopaikkojen kuntoutusta koskevan tutkimuksen
mukaan ASLAK®-tyyppinen kuntoutus ei tavoita pienty6paikkoja ja pienyrityksié.
Osittain tdm& voi johtua myo6s 16yhaksi koetusta tyoterveyshuoltosuhteesta, minkd on
koettu johtuvan pientyopaikoilla yleisestd ns. lakisadteisestd tyoterveyshuollosta. T&ll6in
suhde tydpaikan ja tydterveyshuollon valilla saattaa jaada vahaiseksi ja tyontekijoiden tai
yrittdjan kuntoutustarve ei tule esille (Salmelainen ym. 2002).

Yrittdjien kuntoremonttityyppisid jaksoja, "Kuntokatelomia” on jdrjestetty vuosia
(Kakkonen 2001). Kuntokatelomia mydnnetddn niitd eniten tarvitseville ja kriteereind
kaytetddn taloudellisia, terveydellisia ja sosiaalisia tekijoitd. Kakkosen (2001) tutkimuk-
sen mukaan kuntokatelomille hakeutuneet yrittdjat olivat terveydellisesti hyvakuntoisia ja
sosiaalisia. Kuntokateloman tarvetta perusteltiin eniten virkistykselld ja kuntoilulla.
Loman vaikuttavuutena pidettiinkin lahinnd@ mahdollisuutta olla poissa stressaavasta
tyosté ja saada vaihtelua elaméén. Pitkalla tahtayksella myds kuntokatelomien tavoitteena
on hyvén tyokyvyn yllapitdminen. Kyseessa ei kuitenkaan ole varsinainen varhaiskun-
toutuksen muoto, eikd ndiden lomien vaikuttavuudesta yrittdjien tyokykyéd tukevana
toimintana ole vield tutkimuksellista ndyttoa.

Yrittdjien varhaiskuntoutustarve ilmeni selvasti varsinaissuomalaisten yrittajien terveys-
tarkastuksissa (Pakkala ja Saarni 2000). Usealla yrittajalla oli Kliinisesti todettavissa
kuntoutuksen tarve. Yritt4jan tyd ei kuitenkaan mahdollistanut h&nen irtautumistaan
useiden pdivien, jopa yli viikon yhtdmittaiseksi jaksoksi kuntoutukseen.

Yrittdjien asenteet terveyteensd ja tyokykyynsad saattavat olla tydsidonnaisuuden liséksi
osasyyna siihen, ettd yrittajat eivat juurikaan hakeudu kuntoutukseen. Kuntoutus katso-
taan viimeiseksi vaihtoehdoksi, kun tilanne on jo niin paha, ettd mitddn muuta vaihtoeh-
toa tytssd selviytymiselle ei endd l6ydy (Kaarlela ym. 2001). Kuntoutuksella téssa
tilanteessa saatava hyfty on jo osin menetetty verrattuna tilanteeseen, missa kuntoutus
olisi aloitettu jo varhaisemmin tydkyvyn ja terveyden menettdmisen ensioireiden ollessa
nakyvissa.

Vaikka yrittdjid ei olekaan juuri osallistunut useita ty0paivid, jopa kokonaisia tyoviikkoja
kestaviin perinteisiin varhaiskuntoutus- (esim. ASLAK®) ja tydkykyé tukeviin (esim.
TYK) kuntoutusmuotoihin, on heilld selked tarve vastaavankaltaiseen kokonaisvaltaiseen
kuntoutustoimintaan. Yrittdjille suunnatun varhaiskuntoutustoiminnan tulisi olla koko-
naisvaltaista ja mahdollista ilman merkittdvid poissaoloja tytstd. Osan toiminnasta voisi
tapahtua sdénndllisen tydajan ulkopuolella.
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2.3 Pk-yrittajat ja elakoityminen

Pienyrityksen avainhenkild on yrittgja itse, jonka menestyminen ja terveys on térked
edellytys paitsi yrityksen ja sen henkiloston myds yrittdjan perheen hyvinvoinnin ja
tulevaisuuden kannalta. Mikali yrittdjan oma terveys ja tyokyky on huono, myoés yrityk-
sen toiminnan tulevaisuuden pitkdjanteisempi suunnittelu on hankalaa, jopa mahdotonta.

Pk-yrittdjistad yli puolet siirtyy ennen normaalia eldkeik&a eriasteisille tyokyvyttomyys-
elakkeille. Sydén- ja verisuonitaudit, hengityselinsairaudet sekd vammat ja myrkytykset
olivat vuonna 1996 yleisempia elédkditymissyitd yksityisyrittajilld kuin muilla tyokyvyt-
tomyyseldkkeelle siirtyneilld. Pk-yritt4jan eldke on yleensd pieni, joten ennenaikainen
elakoityminen on yrittdjélle suuri taloudellinen menetys.

Mit& parempana yrittdja kokee terveydentilansa, sitd todenndkdisemmin hédn myos jatkaa
ty6ssé. Tosin tydssa jatkamiseen vaikuttavat myds taloudelliset seikat (Hyrkkainen 1996).
Keinoilla, joilla yrittdjan koettua terveydentilaa voidaan parantaa, saadaan todenndkoi-
sesti my0s jatkettua yrittajan tyouraa.

3 PYRI-KUNTOUTUS

3.1 PYRI-kuntoutuskurssien suunnittelu

PYRI-varhaiskuntoutusmallin (PYRI = PienYRItt4ja) suunnittelu k&ynnistyi Turun
aluetyoterveyslaitoksen toteuttaman  yrittdjien terveystarkastushankkeen tuloksien
valmistuttua syksylld 1997. P&&kehittelijoind toimivat osastonylilddkéri Heikki Saarni,
erikoisladkari Lassi Pakkala ja tydterveyshoitaja Riitta Kuusela. Tavoitteena oli kehittda
varhaiskuntoutusmuoto, joka sisallollisesti ja tavoitteellisesti vastaa ASLAK®-toimintaa,
mutta joka ei vaadi pitkid yhtamittaisia poissaolojaksoja tydstd. PYRI-varhaiskuntoutus-
mallin tavoite oli myds aikaisempia varhaiskuntoutusmalleja selvemmin nivouttaa
kuntoutumisprosessi osaksi yrittdjan ja tyoterveyshuollon vélistd yhteisty6td. Samalla
yritt4jid opastetaan kayttdmaadn oman paikkakuntansa kuntoutumismahdollisuuksia
liittdmalla paikkakunnan terveyttd tukevat tahot ja niiden hyddyntdminen osaksi
varsinaista kuntoutumisprosessia. S&&nnéllisten, vuoden aikana usein toistuvien kuntou-
tustapaamisien avulla luodaan kuntoutujaryhméan kiinted yhteenkuuluvuuden henki, joka
varsinaisen interventioprosessin jalkeenkin turvaisi opittujen keinojen kaytannon jatkumi-
sen.

Tavoitteena oli my6s kehittdd aikaisempiin varhaiskuntoutuskursseihin ndhden taloudelli-
sesti edullisempi kuntoutuksen toimintamalli sen vaikuttavuudesta kuitenkaan tinkimatta.
N&in samalla taloudellisella panostuksella voidaan kuntoutuspalveluja tarjota useammalle
henkildlle.

Ensimmadisessa suunnitelmassa kuntoutuslaitoksen asiantuntemusta l&hdettiin jalkautta-
maan kentélle lihes ASLAK®-toiminnan kaltaisena. Tallgin palvelut oli tarkoitus vieda
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yrittdjien tavoitettaville, jotta he olisivat voineet tyonsa ohella osallistua varhaiskuntou-
tustoimintaan. Kuntoutuslaitostoimintojen siirtdminen sellaisenaan kentdlle osoittautui
kuitenkin varsin hankalasti toteutettavaksi ja toiminnan kustannukset kuntoutujaa kohden
olisivat nousseet laitoksessa toteutettavaa varhaiskuntoutustakin korkeammiksi.

Vuoden 1998 aikana Turun aluety6terveyslaitoksen tutkimusryhmé loi uuden mallin
yrittajien varhaiskuntoutustoiminnaksi. Sit4 tdydennettiin yrittdjien ja tydterveyshuoltojen
kanssa kéytyjen neuvottelujen pohjalta.

Syksylld 1998 PYRI-kuntoutuskurssien rakenne oli kehitetty valmiiksi ja se esiteltiin
Kelan kuntoutuspadllikkd Paavo Rissaselle, joka katsoi PYRI-kurssien ideologian ja
rakenteen kokeilemisen arvoiseksi. Kuntoutuspadllikén ehdotuksesta laitoskuntoutu-
misosion toteuttajaksi tuli Naantalin kylpyld, jolla oli jo aikaisempia kokemuksia lyhyt-
kuntoutuksesta I&hinn& uupuneille ty6tekijoille tarkoitettujen ns. Live-kuntoutusjaksojen
osalta.

3.2 PYRI-kuntoutuksen rakenne

Yrittdjat eivat yleensd sitoudu perinteisiin 7-14 paivan kuntoutusjaksoihin. Riittdvan
ajoissa sovitut, muutaman péivén jaksot ovat kdytannossé pien- ja yksinyrittjan toteutet-
tavissa ilman merkittdvad tyon hairiintymistd ja lyhytkin laitosjakso tarjoaa k&ytannon
mahdollisuuden irrottautua tyosté. Laitosjakso tarjoaa kuntoutujille myds aikaa keskindi-
seen tutustumiseen, ajatuksien vaihtoon ja verkottumiseen. Lyhyet intensiivijaksot
jakautuneena pitemmalle ajanjaksolle néhtiin myds hyoddyllisend uusien ajattelu- ja
toimintamallien sisdistdmisen kannalta.

Olemassa oleva tyoterveyshuoltosopimus katsottiin edellytykseksi PYRI-kuntoutukseen
hakeutumiseen. Ta&mé& varmistaa, etti sekd kuntoutuksen aikana ettd sen jalkeen yrittdjan
terveyttd ja jaksamista voidaan seurata ja tukea. Ryhméhengen luomisen ja yll&pitdmisen
kannalta katsottiin suotavaksi, ettd koko kuntoutujaryhmd kuuluu yhden ja saman
ty6terveyshuollon piiriin. T&ma yksinkertaistaa laitoskuntoutusjaksojen valisen toiminnan
toteuttamista ja on eduksi oman paikkakunnan tukiverkostojen hyddyntdmisessa. Lisaksi
se on todennékaisesti myos taloudellisempaa kuin se, ettd ryhmén kuntoutujat olisivat eri
ty6terveyshuoltojen asiakkaita.

Lopullinen PYRI-kuntoutus muodostui lyhyistd, kuntoutuslaitoksessa toteutettavista
tehokkaista kahden péivan kuntoutusjaksoista ja niiden valilla olevista, oman tyéterveys-
huollon vetamistd tapaamisista. Kuntoutuslaitosjaksot tapahtuivat kahden kuukauden
védlein ja laitososioiden kokonaispituudeksi tuli 12 pdivdd yhden wvuoden aikana.
Laitosjaksojen véliaikoina kuntoutujaryhmé kokoontui kerran viikossa parin tunnin ajaksi
ja tutustui silloin ty6terveyshuoltonsa ohjaamana ja tukemana paikkakuntansa eri
terveyttd tukeviin tahoihin ja opetteli hyddyntdméaén niita.

PYRI-varhaiskuntoutuksen prosessikaavio on esitetty kuvassa 1.
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3.3 PYRI- kuntoutuskurssien tavoitteet

PYRI-kuntoutuskurssit ovat yrittgjille suunnattu varhaiskuntoutuksen muoto. PYRI-
kurssit on tarkoitettu tilanteeseen, missa yrittdjan tyokyvyn alentumisen uhka ja vajaa-
kuntoisuutta ennakoivia oireita on jo selvasti todettavissa. Niiden avulla pyritdén edista-
maan yrittajien tyo- ja toimintakykyd, parantamaan tyo- ja elaménhallintaa sekd saada
sdilyttdmaan yrittdjan tyokykyisyys pitk&dén kurssien jalkeenkin. Samalla yrittdjat saavat
tietoa oikeista ty0Omenetelmistd ja mm. henkisen kuormituksen hallinnasta. Yrittdjille
tarjotaan erilaisia keinoja ja mahdollisuuksia parantaa itse omaa fyysisté suorituskykyéén.
Kuntoutusprosessin aikana he omaksuvat myos terveellisemmaét liikunta- ja elintavat.
Tavoitteet ovat ndin verrattavissa ASLAK® -kurssien tavoitteisiin.

Kurssien aikana opitaan verkostoitumaan tyodterveyshuollon tuella oman paikkakunnan
terveyttd tukeviin tahoihin. Vuorovaikutus yrittdjan ja terveysverkoston vélilla tutustuttaa
osapuolet toisiinsa, jolloin yhteistyd jatkossa on ongelmattomampaa ja tehokkaampaa.
PYRI-kurssit ovat siis yhdistelmé sekundaaripreventiota, varhaisoireiden korjaamista ja
primaaripreventiota, sellaisten keinojen ja vélineiden kayttamistd, joilla yrittajien tyo- ja
toimintakyvyn seka terveyden alentumista voidaan ennalta torjua.

Vuoden ajan kestdvan PYRI-prosessin aikana yrittdjalle annetaan monipuolisesti erilaisia
mahdollisuuksia ja aikaa toteuttaa asenne- ja eldminmuutoksia sekd tehdd muutoksia
elintavoissaan, tydtottumuksissaan, harrasteissaan ja eldamanrakenteissaan. PYRI-prosessi
perustuu kuntoutujan omaan oppimisprosessiin, jota tuetaan osin yksilokohtaisen koko-
naistilanteen arvioinnin, osin ladkinnallisen ja psykososiaalisen kuntoutuksen keinoin.

Pitkdvaikutteisen PYRI-prosessin onnistumisen ja tuloksellisuuden edellytyksené on, ettd
kuntoutuja ymmartdd oman toimintansa vaikutuksen jaksamiseensa ja hyvinvointiinsa.
H&n my0ds osaa tarvittaessa etsid itselleen sopivaa ulkopuolista tukea niin tyoterveys-
huollostaan kuin muista kotipaikkakuntansa olemassa olevista ty6hyvinvointia ja
terveyttd tukevista verkostoista. Viikoittaisten tapaamisten avulla luodaan kiinted yhteen-
kuuluvuuden henki kuntoutujaryhmaan.

Koko PYRI-prosessin ajan kuntoutuja on kiintedssd yhteistydssa paitsi kuntoutuslaitok-
sen, my6s oman tyoéterveyshuoltonsa kanssa. Kiinted yhteistyd on edellytys sille, ettd
kuntoutusjakson aikana tyoterveyshuolto pystyy tuomaan yrittdjan tyon terveydelliset
ominaispiirteet ja niiden vaateet ja kuormittavuuden korjausehdotukset mukaan kuntou-
tusprosessiin. Kiinted yhteistyd kuntouttajien ja yrittajan valill4 parantaa vuorovaikutusta
ja alentaa yhteydenottokynnystd. PYRI-jakson aikana tydterveyshuolto perehtyy sekd
kuntoutujan tilanteeseen ettd tarpeisiin ja voi ndin jakson jalkeen tehokkaammin tukea
yrittdjan omaehtoista toimintaa terveytensa ja jaksamisensa séilyttdmisessa.

PYRI-kuntoutusprosessi on suunniteltu yrittdjien ehdoilla yhteistydssa yrittdjien kanssa.
Laitosjaksot ovat kahden vuorokauden mittaisia jaksoja kahden kuukauden vélein.
Valiaikoina tyoterveyshuollon vetdmat tapaamiset pidetddn yrittajien kanssa sovittuna
ajankohtana, paasaantoisesti sadnnollisen tydajan ulkopuolella. N&in kuntoutusprosessi ei
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haittaa sanottavasti yrittajan paaty6td, joten yrittdjien mahdollisuus osallistua ja hyodyttad
PYRI-prosessia on vaivatonta.

PYRI-prosessi on vuoden kokonaiskestostaan huolimatta taloudellisesti merkittavésti
edullisempi kuntoutujaa kohden kuin perinteiset kuntoutuslaitoksissa annettavat varhais-
kuntoutuskurssit (ASLAK®). Edullisempi kuntoutusmalli mahdollistaa useampien
kurssien pidon ilman, ettd kuntoutukseen kaytettavia varoja lisatddn ja ndin kuntoutuksen
kattavuutta voidaan lisatd. Edullisuuteen vaikuttaa vield se, ettd laitososioiden valijaksot
toteutetaan yhdessa yrittdjan oman tyoterveyshuollon kanssa ennaltaehkéisevidnd
ty6terveyshuoltotoimintana, jossa noudatetaan normaalia tydterveyshuollon kustannuk-
sien laskutus- ja korvausperiaatteita. Talld omakustannusosuudella pyritddn myods
kuntoutujien sitouttamiseen prosessiin.

3.4 Tyoterveyshuollon rooli PYRI-kuntoutuksessa

Tyoterveyshuollon tehtdvand on yrittdjien informointi tarjolla olevasta uudesta varhais-
kuntoutusprosessista, varhaiskuntoutukseen sopivien yrittajien valinta ja tadhén liittyen
terveystarkastukset ja tarvittavan B-lausunnon laadinta. Malliin ei ole sidottu valintaan
liittyvida kuntotestejd tai laboratoriotutkimuksia, vaan kohdehenkilénd on ASLAK®-
kriteerit tayttdva pienyrittdjd, jolla on padosin tuki- ja liikuntaelinoireita tai sairauksia.
Muita riskitekijoita voivat olla esim. ylipaino, vahdinen tai olematon vapaa-ajan kaytto tai
kapea sosiaalinen tukiverkosto. Yrittdjaltd edellytetddn motivaatiota kuntoutuksen
l&pivientiin eli sitoutumista noin vuoden mittaiseen toistuvaan prosessiin.

Tyoterveyshuolto tukee kuntoutujia kuntoutuslaitoksessa asetettujen yksildllisten
tavoitteiden saavuttamisessa. Sen tehtdvand on myds antaa kuntoutuslaitokselle palautetta
valijaksojen aktiviteeteista. Ndin lisdtdan tydterveyshuollon ja kuntoutuslaitoksen valista
vuorovaikutusta.

Tydterveyshuollon rooliin kuuluu my6s 1-2 viikon vélein pidettdvat p&éosin loppuilta-
péivéan tai iltaan sijoittuvat 45-90 minuuttia kestavat tapaamiset, jossa pé&ipaino on
fyysisilla harjoituksilla. Sosiaalisen tyokyvyn koheneminen tapahtuu samalla kun ryhmé-
prosessi etenee. Henkiseen jaksamiseen liittyvien teemojen ja esimerkiksi tydergonomi-
aan tai tydympariston terveyshaittoihin liittyvien asioiden kasittely liikuntatapaamisten
yhteydessa on mahdollista.

Tyoterveyshuolto toimii my6s yrittdjien tutustuttajana oman paikkakunnan tyokykya
tukeviin tahoihin mahdollisimman monipuolisesti. Tama lisd4 tyoterveyshuollon ja
yrittdjan yhteisty6td, kehittdd ryhméytymistd ja tukee tyokykyé yllapitdvan toiminnan
jatkumista varsinaisen kuntoutusjakson pdaatyttyd. Yhteistyd tyoterveyshuollon kanssa
tutustuttaa yrittajan tyoterveyshuollon toimintatapoihin ja tavoitteisiin, lisaa tyoterveys-
huollon toimintaa yrityksessa ja néin ollen todenndkoisesti vaikuttaa myds tyollistdvien
yrittajien tyontekijoiden hyvinvointiin positiivisesti.
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3.5 Kuntoutuslaitoksen rooli

Kuntoutuslaitos vastaa kuntoutukseen liittyvastd koulutus-, ohjaus- ja terveyskasvatuk-
sellisesta toiminnasta sekd erityisesti yrittdjan henkisen jaksamisen ja terveellisten
eldmantapojen tukemisesta. Koska yrittajat valitaan p&éasiassa eri toimialoilta, varsinai-
sesti ammattiin liittyvdd syvennettyd tukitoimintaa ei kuntoutukseen sisélly. Eri alojen
yrittdjien valinnalla on tavoiteltu sitd, etteivdt mahdolliset Kilpailutilanteet yritysten
kesken luo esteitd kuntoutusprosessille. Henkisen jaksamisen osalta pyritd&dn teemoihin,
jotka yleensd ovat ominaisia pienyrittajille.

Laitoksella mitataan fyysinen kunto sekd projektin alussa ettd lopussa. Laitosjaksoilla
arvioidaan vélijaksojen aikana toteutuneet toiminnot ja annetaan ohjeita ja tavoitteita
seuraavaa avojaksoa varten. Laitoksen rooliin kuuluu mahdollisimman laaja-alainen
tydkyvyn yllapitamisen nakékulma (vrt. ASLAK®). Tydstd irrottautumismahdollisuuden
tarjoaminen on yksi laitosjakson tavoitteita.

Kuntoutuslaitoksen toteuttamaan ryhmémuotoiseen lyhytkuntoutukseen liittyy fyysisen
kunnon arviointia, fyysisid harjoitteita, yleisempien sairauksien riskitekijoiden torjuntaa
ruokavalio- ja elamantapakoulutuksella. Osa toiminnasta on luento-, osa keskustelutyyp-
pistd. Laitososioon sisaltyy lisdksi psyykkisen jaksamisen tukemista psykologin pitdmilla
ryhméluennoilla. Tarjolla olevan ruoan valitykselld luodaan esimerkein malleja terveelli-
sestd ruokavaliosta.

Kuntoutuslaitoksen ja tyoterveyshuollon keskindistd vuorovaikutusta ja tiedonkulkua
tuetaan jarjestamalld kunkin kuntoutusjakson aikana 1-2 yhteistoimintapdivad, jolloin
tyoterveyshuolto, kuntoutuslaitos ja yrittdjat wvoivat vaihtaa ajatuksia keskendén
(kurssiohjelmat liitteend).

3.6 Kansanelakelaitoksen rooli

Varhaiskuntoutus on yksi harkinnanvaraisen kuntoutuksen muotoja Kelan toiminnassa.
Kelan tehtdvand on pyrkia kehittdméén uusia, entistd toimivampia varhaiskuntoutusmuo-
toja. Kelan toimii PYRI-kuntoutuksen rahoittajana. Kelan paikallistoimistot tekevét
la&karinlausuntojen perusteella paatokset siitd, ketkd parhaiten soveltuvat varhaiskuntou-
tustoimintaan. Kela myds seuraa yhteistydssa kuntoutuslaitoksen kanssa varhaiskuntou-
tuksen edellyttdmien sisall6llisten tavoitteiden toteutumisesta kuntoutuslaitoksella.

3.7 Turun aluetyoterveyslaitoksen rooli

Turun aluetyéterveyslaitos kehitti PYRI-kuntoutuksen rakenteen yhdessd Kelan kanssa.
Tyoterveyslaitos toimi kokeiluvaiheessa ty6terveyshuoltojen aktivoijana, jotta ne osallis-
tuivat PYRI-toimintaan. Kokeilujaksojen kuntoutustoiminnan vaikuttavuuden arviointi jéi
aluetyoterveyslaitoksen tehtdvéksi. Aluetydterveyslaitoksen psykologi toimi  myds
kuntoutuslaitosjaksoilla vetdjand. Muuhun tutkimushankkeeseen liittyen validoitiin
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yrittajien tydympériston itsearviointikyselyd ja osan kuntoutujien ty6oloja arvioi tydpaik-
kakaynnilla Tyo6terveyslaitoksen ty6hygieenikko ja tyofysioterapeutti.

3.8 Kustannukset

PYRI-mallin tavoitteena on tarjota kustannustehokas kuntoutusmalli, jolla aiempaa
pienemmalld yhteiskunnan panostuksella kyetddn hyvéan tulokseen. Kela korvaa laitos-
kuntoutusjaksojen aiheuttamat kustannukset kuntoutuslaitokselle. Yrittdjat olivat
oikeutettuja kuntoutusrahaan laitosjaksojen ajalta. Ty6terveyshuollon jarjestdma toiminta
kuuluu tyokykya yllapitavana toimintana yrittdjien tyoterveyshuollon korvattaviin toimiin
eli kaytannossé yrittdja maksaa puolet ndistd kustannuksista, loppuosan maksajana on
Kela.

3.9 PYRI-varhaiskuntoutus verrattuna muihin kuntoutusmuotoihin

Suomessa on tarjolla useita erilaisia kuntoutusmuotoja, joista tavallisimmat on koottu
taulukkoon 1. Taulukko pohjautuu Terékuntokursseja koskevan arvioinnin sisaltdmaan
julkaisuun (Kaukiainen ym. 2002). Kuten taulukosta kdy ilmi, suurin ero PYRI-kuntou-
tuksella verrattuna muihin on se, ettd toiminta on selkeimmin kytkoksisséd kuntoutujan
ty6terveyshuoltoon ja ettd ryhmétoiminta on merkittdvdmmin mukana.

Taulukko 1. Eri kuntoutusmuodot ja niiden vertailu
Kuntoutuskurssien sisélto: -= ei lainkaan, +=v&han, ++=jonkin verran, +++=paljon

Kuntoutusmuoto Kuntokate | ASLAK® TYK PYRI
kohderyhma ei ikdrajaa alle 50- yli 45- alle 55-
vuotiaat vuotiaat vuotiaat
kurssin pituus 6 6+12+5 12+14+4(+5) | 12 (2x6)+tth
kokonaisaika 6 vrk 12 kk 12-18 kk 12 kk
rentoutus ++ (+++) ++ ++ ++
litkunta +++ +++ ++ +++
ergonomia - ++ + +
ihmisen rakenne + + + +
omaan toimintakykyyn + + ++ +(++)
vaikuttaminen
psykologia - + ++ +(++)
selka-/niskavoimistelu - + + ++
terveysneuvonta + + + +
seuranta tyOpaikalla - + + +
kotiohjelma + + + +
tyoterveyshuollon osuus | - + + +++
ryhméatoiminnan jatko - - - ++
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4 PYRI KOKEILUKURSSIT

4.1 Kokeiluryhmat ja valinnat

Arvioinnin kohdejoukkona olivat kahden ensimmaéisen vuoden aikana (1999-2000 ja
2000-2001) PYRI-kuntoutukseen osallistuneen neljan yrittdjaryhmén 39 yritt4jaa, joista
oli sekd kuntoutuksen lahtttilanne ettd vuoden seurantatiedot kéytettivissa. Osin on
huomioitu myds kuntoutuksessa v. 2001-2002 olleet 20 yrittdja4, joiden kuntoutus paattyi
kevéalla 2002.

Arvioinnin teki Turun aluetytterveyslaitos yhteistyossd Kelan, Naantalin kylpylén ja
Hérkéatien, Raision, Kaarinan ja Naantalin sekd Salon seudun terveyskeskusten tyoter-
veyshuollon kanssa.
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Taulukko 2. Arvioinnissa mukana olevat PYRI-varhaiskuntoutuskurssit

Paikka- Lieto Raisio Raisio Kaarina Naantali Salo
kunta
Toteuttaja | Liedon Raision Raision Kaarinan Naantalin | Salon
terveys- TyoTervey | Tyo terveys- terveys- seudun
keskus, s-Risteys Terveys- keskus keskus terveys-
tyo- Risteys keskus
terveys-
huolto
alkamis- 1999 1999 2000 2000 2001 2001
VUOSI
osallistu- 10 miestd | 5 naista 4 naista 10 miestd | 10 miestd | 10 miestd
jien Ikm ja 5 miesté 6 miestéd
sukupuoli
tiedotus suppea tiedotus 50 | kuin ed tyoterveys- | tydterveys- | tybterveys-
esite yrittdjalle | kerralla hoitajan hoitajan hoitajan
ilmoitus kutsu kutsu kutsu
etukéateen
valitulle 10
h ryhmalle
valinta- aiempi aiempi sama, kuin | aiempi aiempi aiempi
kriteerit sairaus-/ sairaus-/ ed. kerralla | sairaus-/ sairaus-/ sairaus-/
oirehistoria | oirehistoria oirehistoria | oirehistoria | oirehistoria
tyoterveys- | tyofysiote- l&&karin- l&&karin- l&&karin-
hoitaja rapeutin tarkastus tarkastus tarkastus
haastattelu | haastattelu
tyokunto- | ty6kunto-
profiili profiili
peruslabo- | hyvinvoin-
ratorio- tikysely
kokeet tyky-
l&&karin- indeksi
tarkastus peruslabo-
ratorio-
kokeet
l&&karin-
tarkastus
lopetta- 1 (halutto- | 1 (onnetto-
neita muus) muus)
erityis- valituista 3 kuntou- kuntoutujat
piirteet o0sa jo tujaa ei koko Salo-
ennen asunut tk:n toimi-
mukana Kaarinassa alueelta
tyky-toi-

minnassa
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4.2 PYRI-kuntoutuksen kaytannon toteutus

Turun aluetydterveyslaitos ei asettanut tyoterveyshuolloille tarkkoja rajauskriteereitd
kuntoutukseen valittavista yrittajistd edelld mainittujen lisdksi. Myoskdan kaytannon
valintaprosessia ei rajoitettu, vaan tyoterveyshuoltoja pyydettiin toimimaan aiemman
ASLAK®-valintamenettelyn mallin pohjalta. Osittain tasta johtuen em. kahdesta ensim-
maisestd kuntoutusryhmdstd muodostui erilaiset, mik& saattoi myds vaikuttaa osin
kuntoutuksen jossain maérin erilaiseen etenemiseen ja osin my6s kokonaisvaikutta-
vuuteen. Vuoden 2000-2001 PYRI-kursseja Naantalin kylpyla haki ja sai kaksi. Mukaan
tulevien tyo6terveyshuoltojen valinta jai Turun aluetytterveyslaitokselle. Koska mallin
toteutuksessa oli ollut eroja avojaksojen osalta ensimmaéisend vuonna, toivottiin toisen
ensimmaisistd tyoterveyshuolloista jatkavan ja ndin jakavan kokemuksia myds mukaan
tulevan uuden yksikdn kanssa. Raision terveyskeskuksen tyoterveyshuolto oli
kiinnostunut jatkamaan ja toiseksi mukaan tuli Kaarina-Piikkion terveyskeskuksen
tyoterveyshuollon Kaarinan yksikkd, mika oli my6s jo aiempien hankkeiden osalta ollut
kiinnostunut uusista kokeiluista.

Vuoden 2001-2002 kuntoutusjaksoja Naantalin kylpyja oli saanut kolme. Halukkaita
tyoterveyshuoltoja oli Naantalin terveyskeskuksen tydterveyshuolto, Salon seudun
terveyskeskuksen tyo6terveyshuolto ja uudelleen Harkéatien terveyskeskuksen tyoterveys-
huolto ja ndiden yksikdiden tydfysioterapeutit.

Valintaperusteita ei my6hempienkddn kurssien kohdalla muutettu. Samoin paikallisen
toteutuksen osalta tyoterveyshuollot saivat samat ohjeet kuin alkuvaiheessa. Liséksi
toivottiin mukana olevien yksikdiden keskindista verkostoitumista ja tiedon jakoa hyvista
kaytdnnon kokemuksista ja onnistuneista malleista PYRI-kuntoutuksen kaytdnnon
toteutuksessa. Naantalin kylpylan ohjelmaan liséttiin ensimmaisen vuoden kokemusten
perusteella yksi kuntoutuspdivd. Ko. paivand Naantalin kylpyl4 informoi kuntoutuksesta
ja kuntoutujat tutustuivat kuntoutuslaitokseen, kuntouttajiin ja toisiinsa. Muutoin
laitososioiden runkosuunnitelma pysyi ennallaan.

4.3 PYRI-kuntoutuksen arviointi

PYRI-varhaiskuntoutusmallin arvioinnin primaaritavoitteena oli arvioida kuntoutuksen
tuloksellisuutta/vaikuttavuutta ja verrata tuloksia olemassa olleisiin 1&hinnd vastaaviin
tavoitteisiin pyrkiviin kuntoutusmuotoihin.

Vaikuttavuudella t&ssa tarkoitetaan toiminnan tavoitteiden suuntaisten tulosten saavutta-
mista, kuntoutukseen osallistuneiden terveydentilan ja hyvinvoinnin kohentumista
(Sintonen ym. 1997 ja Hinkka 2002). Tahdn liittyen arvioitiin myds PYRI-kuntoutuksen
toimivuutta prosessina.

Toisena tavoitteena oli arvioida PYRI-varhaiskuntoutuksen vyleistd soveltuvuutta
kohteena olevaan kuntoutettavien ryhméaén, lievid tuki- ja liikuntaelin oireita/sairauksia
sairastaviin pienyrittajiin.
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Arviointi perustui osin myos kokeellisen arvioinnin lahestymistapaan, missé painotus on
enemmén lopputuloksen arvioinnissa ja vahemmain taloudellisessa tai hallinnollisessa
arvioinnissa tai kuntoutusintervention sisallossd (audit-tyyppisessd arvioinnissa).
Naantalin kylpylan toiminnan osalta on olemassa Kelan laatimat kuntoutusstandardit.
Tydoterveyshuolloille ei oltu etukdteen suunniteltu vakioitua ohjelmaa.

Lopputulosarviointi pohjaa padasiassa kyselytietoihin koskien ennen-jalkeen tilannetta.
Osin siséltda on arvioitu kuvailevan arvioinnin periaattein, lahteind on kaytetty padosin
sekd kuntoutettavien ettd kuntoutukseen osallistuneiden terveydenhuollon henkildiden
strukturoituja haastatteluja.

Toteutetussa arvioinnissa on pitdydytty padosin yksil6llisen vaikuttavuuden tasolla ja
pyritty selvittdmaan, mitka tekijat voivat olla todettujen muutosten taustalla. Sisdisten, eri
osapuolten vélisten vuorovaikutusten osuutta on painotettu vahemman.

PYRI-kuntoutusarviota on toteutettu osin myos realistisen arviointitutkimuksen toimin-
tamallin ideologialla. Malli korostaa selittdmistd arviointitutkimuksen tarkeimpéna
tehtdvéna. Se pyrkii vastamaan kysymykseen, miksi interventio vaikutti (Rostila 2001).
Realistisen ndkokulman mukaan yhteiskunnallinen todellisuus siséltdd mekanismeja,
jotka voivat vaikuttaa ihmisten ongelmia pahentavasti; se siséltdd myds mahdollistavia
mekanismeja, jotka voivat edistdd ongelmien ratkaisuja. Toimenpideohjelman tai
projektin siséltdjen tarkoituksena on vaikuttaa ihmisten eldmantilanteissa oleviin
mahdollistaviin ja ehkaiseviin mekanismeihin. Interventiossa yksiloille ja/tai ryhmille
tarjotaan uusia resursseja ajatteluun ja uusia toiminnanmahdollisuuksia. PYRI-kuntoutuk-
sessa on tavoitteena osoittaa sekd tyoterveyshuolloille ettd kuntoutukseen osallistuville
yrittdjille jo olemassa olevia mahdollisuuksia sek& fyysisen ettd henkisen tyo- ja
toimintakyvyn yllapitdmiseksi ja parantamiseksi. Lisdksi yrittdjille luodaan aiempaa
parempia edellytyksid oman eldman hallintaan.

4.3.1 PYRI-kuntoutukseen liittyvat kysely ja testit

Varsinaisen kuntoutuksen tuloksia on arvioitu niiden 6 kurssin osalta, joiden kohdalta
kuntoutuksen loppukysely voitiin tehdd toukokuun 2002 loppuun mennessd. Naihin
kuuteen ryhméén oli hyvaksytty 60 yrittdjad, joista yksi ei kuitenkaan aloittanut lainkaan
kuntoutusjaksoaan. Ndin varsinaisen kuntoutusvuoden tuloksellisuuden arviointiin tuli
mukaan 59 yritt4jadd. Kuntoutuksen aloittaneista myds loppukyselyyn vastasi 54 yrittdjaa
(vastausprosentti 93 %). Yksi yritt4ja joutui keskeyttdmdan kuntoutuksen tapaturman
VUOKSI.

Kuntoutuksen pitk&aikaisvaikutuksia arvioitiin tekemalld vuosi kuntoutuksen paattymi-
sestd seurantakysely 39 yrittajalle. Osaa heistd myd6s haastateltiin kuntoutuksen vaikutta-
vuudesta. Ryhmasta yksi yrittdja oli joutunut keskeyttdméaan kuntoutusjaksonsa tapatur-
man vuoksi ja kaksi jatti vastaamatta kuntoutusjakson loppukyselyyn, joten vastaus
kurssin péattyessd saatiin 36 yrittdjaltd neljan ensimmadisen PYRI-kurssin osalta. Vuosi
myO6hemmin tehtyyn seurantakyselyyn vastasi 29 henkild. Vuosiseurantoihin liittyneisiin
kuntoutuksen vaikuttavuutta koskeviin haastatteluihin otettiin viisitoista yrittajaa.
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Kyselyt tehtiin postikyselyind mukana oleville yrittgjille. Kyselylomakkeet Turun alue-
tyoterveyslaitos teki yhteistydssa Naantalin Kylpyldn ja Liedon ja Raision tyoterveys-
huoltoyksikdiden kanssa. Pohjana ndissa kéytettiin aiemmin yrittdjatutkimuksessa
kaytettyja lomakkeita. Vastaukset tallennettiin Turun aluety6terveyslaitoksella ja tilastol-
lisessa analyysissa kaytettiin SAS-tietojenkésittelyohjelmaa.

Taulukko 3. PYRI-kuntoutuksen kuuden ensimmaisen kurssin arvioinnissa huomioidut
vastaajat vuosittain

Vuosi | Valittujen Kurssin Alku- Loppu- Seuranta-
maaré/ lopettaneet kyselyyn kyselyyn kyselyyn
aloittaneiden vastanneet vastanneet vastanneet/
maara haastatellut

1999- | 20/19 18 19 18 14

2000

2000- | 20/20 20 20 18 15

2001

2001- | 20/20 20 20 18 seurantaa ei

2002 voitu tehda

kevaalla
2002

5 TILANNE KUNTOUTUKSEN ALUSSA

5.1 1k&, koulutus ja yritys

Alkukyselyyn vastasi 59 yrittdja4. Miehid mukana oli kaikkiaan 51 (86 %), naisia 8 (14
%). Naimisissa oli yli 90 % osallistujista. Kuntoutujien ikdjakauma oli 26-59 vuotta,
mediaani oli 50 vuotta (kuva 2 ).
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Kuntoutujien ikdjakauma
50 %
40 %
30 %
20 %
10 % I I
0% - :
alle 40 40-44 45-49 50-54 55-59

Kuva 2. PYRI-varhaiskuntoutukseen osallistuneiden ikdjakauma (% osallistuneista)

Koulutustaustaltaan n. viidenneksella ei ollut ammatillista koulutusta. Oppisopimuskou-
lutuksen tai ammattikurssin oli suorittanut seitsemén yrittdjad, ammattikoulun oli kdynyt
14 kuntoutettavaa, 10:114 oli takanaan koulutasoinen, esim. tekninen koulu, kymmenella
opistotasoinen koulutus, esim. kauppaopisto. Korkeakoulututkinnon omasi 4 osallistujaa
(kuva 3).

Kuntoutujien koulutustausta
30 %
25%
20 %
15%
10 %
N
0% -
kurssi ammattlk koulu opisto korkeak

Kuva 3. Osallistuneiden koulutustausta (% osallistuneista)
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Kuntoutujista yksinyrittdjid oli 12, alle 10 tyontekijan yrityksen omisti 37 ja yli 20 tyote-
kijan yrityksen kaksi yrittajaa (kuva 4)

Kuntoutujien yritysten henkildmaara

50 %

40 %

30 %

20 %

10 %

[ ]

1 2-4 5-9 10-19 20 tai yli

0%

Kuva 4. Kuntoutujien yritysten henkilomaard (% osallistuneista)

Yksi yrittdjista oli sivutoiminen ja viisi ei osallistunut varsinaisesti yrityksen tuotannolli-
seen toimintaan. Alle 5 vuotta yrittdjana oli toiminut 5, 5-10 vuotta 13 ja yli 10 vuotta 51
kuntoutujaa. Viikkotytajan pituus oli alle 50 tuntia 18 yrittdjalla, 50-59 tuntisia
tyoviikkoja teki 21 ja 60 tuntia tai sitd pitempid tyOviikkoja 20 kuntoutujaa. Viikon
ty6tuntien mediaani oli 53 tuntia (kuva 5).

Kuntoutujien ilmoittama viikkotydaika
40 %
35 %
30 %
25 %
40-49 50-59 60-yli

Kuva 5. Kuntoutujien ilmoittama viikkotydaika (% osallistuneista).
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Keskimaarin kuntoutujat pitivat 4 pdivad vapaata kuukaudessa. Vuosiloman pituus oli
keskimaarin 2 viikkoa, vain 6 yrittajalla (10 %) oli lomaa nelja viikkoa tai enemman.

5.2 Terveydentila ja tyokyky kuntoutuksen alussa

Terveydentilaansa kuntoutuksen alussa piti hyvané tai melko hyvéna piti 33, keskinker-
taisena 23 ja melko huonona 3 yrittdjaa (kuva 6)

Itsearvioitu terveydentila kuntoutuksen alussa

60 %

50 %

40 %

30 %

20 %

10 %
0% | I | |

melko huono keskinkert melko hyva hyva

Kuva 6. Itsearvioitu terveydentila (% osallistuneista)

Vuosi sitten vallinneeseen tilanteeseen néhden kahdeksan vyrittdjan terveydentila oli
parantunut joko paljon tai jonkin verran. Kuudellatoista yrittdjalla terveydentila oli
viimeisen vuoden aikana heikentynyt (kuva 7)

Terveydentila verrattuna vuoden takaiseen

70 %
60 %
50 %
40 %
30 %
20%
10 % o
0% ||

paljon parempi sama huonompi paljon
parempi huonompi

Kuva 7. Yrittajien koettu terveydentila verrattuna wvuosi ennen kuntoutuksen alkua
olleeseen tilanteeseen (% osallistuneista)
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Arvioituna asteikolla 0-10 (ns. tyky-jana, missé 10 on tyokyky parhaimmillaan ja O
taysin tyokyvyton) viisi yrittdjaé antoi tydkyvylleen numeron 5 tai alle kuntoutuskurssin
alkaessa. Numeron 6 antoi 13 kuntoutujaa, humeron 7 antoi 20 ja numeron 8 antoi 17 ja 4
kuntoutujaa katsoi tyokykynsa 9 arvoiseksi. Kukaan ei katsonut kuntoaan tdyden 10
tasoiseksi (kuva 8).

Tyb6kyky tyky-janalla arvioituna kuntoutuksen
alussa
40 %
30 %
20 %
10 %
0%
5 tai alle 6 7 8 9-10

Kuva 8. Osallistuneiden tyokyky kuntoutuksen alussa arvioituna tykyjanalla
(% osallistuneista)

Tyokyky tyon ruumiillisten vaatimusten kannalta ennen kuntoutusta oli erittiin hyvé tai
melko hyva 17:114, kohtalainen 34:11& ja melko huono 8 yrittdjalla. Tyokyky tyon
henkisten vaatimusten kannalta oli erittdin tai melko hyva 32 yrittdjalla ja melko tai
erittain huono 5 yrittgjalla (kuva 9).
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Ty6kyky tyon vaatimusten kannalta

70 %

60 %
50 %

40 % O ruumiillinen

W henkinen

30 %
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00 ]

huono kohtalainen hyva

Kuva 9. Yrittdjien tyokyky tyon vaatimusten kannalta ennen kuntoutuksen alkua
(% osallistuneista, erittdin ja melko huono samoin kuin erittdin ja melko hyvé yhdistetty)

Kuntoutujan oman ilmoituksen mukaan tai laakarin aiemmin toteamana yléselan tai
kaulan kulumaa tai toistuvia kipuja oli 22:1la ja alaselan kulumaa tai jatkuvia kipuja 25:114
kuntoutujalla, iskias oli ollut 15:11a. Raajojen nivelten kulumaa oli 25 yrittajalla, nivel-
reuma yhdella ja muita tuki- ja liikuntaelinten sairauksia ongelmia 5 yrittajalla. Lievaa
masennusta oli 11 kuntoutujalla, ylipainoa 14:114 ja mahakatarria 5:11&. Kaikkiaan tuki- ja
litkuntaelimiston sairauksien lisdksi muita todettuja sairauksia oli véhan.

Yhdeksalla yrittajalla ei ollut sairauksia, joista olisi haittaa heidan tyolleen (kuva 10).
Kuudellatoista yrittajalla oli kuntoutukseen mennessédén tyonteon yhteydessd oireita
sairauksistaan, mutta he selviytyivat silti tyotehtdvistadn. Vajaa puolet (41,4 %, 24
yrittajad) joutui sairauksiensa vuoksi joskus keventam&dn tyotdan, kahdeksan joutui
tekema&én niin usein. Yksi yrittdja katsoi kykenevansé vain osa-aikatyohon.
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Sairauksien aiheuttama haitta tydéssa
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muutos muutos

Kuva 10. Kuntoutujien sairauksien aiheuttama haitta tydssa kuntoutuksen alussa
(% osallistujista)

Yhdelld yrittgjalla oli ollut yli 100 sairauslomapéivdd kuntoutusta edeltdneen vuoden
aikana, kolmella oli sairauspoissaoloja tyostd ko. aikana 25-100 péivéaa (kuva 11). Alle
kymmenen poissaolopdivéé oli 22 yritt4jalla ja ilman sairauslomia oli ollut 27 yrittajaa.

Sairauslomapaivat kuntoutusta edeltavan vuoden
aikana
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Kuva 11. Yrittajien sairauspissaolopdivien lukumaérd kuntoutusta edeltdvan vuoden
aikana (% osallistuneista)
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Kaksi yrittdjad katsoi, ettd tuskin jaksaa yrittdjand en&d kahden vuoden kuluttua ja
yhdeksdn oli asiasta epdvarma. Loput 48 (81,4 %) yrittdjad uskoivat todenndkoisesti
jatkavansa yrittdjana vield parin vuoden kuluttuakin.

Ennen kuntoutuksen alkua kahdella yrittajalla oli stressid erittdin paljon ja viidellatoista
kuntoutujalla melko paljon (kuva 12). Vahén stressid koki 13 yritt4ja4 ja kolme oli sitd
mieltd, ettei heilld ollut lainkaan stressia.

Koettu stressi ennen kuntoutusta

50 %

40 %

30 %

20 %

10 %
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ei vahan jonkun verran melko paljon paljon

Kuva 12. Yrittdjien kokema stressi ennen kuntoutusta ( % osallistujista)

Psyykkisistd voimavaroja ennen kuntoutuksen alkua kartoitettiin kolmella kysymyksella.
Pdivittdisista toiminnoista oli usein tai melko usein kyennyt nauttimaan 37, silloin talléin
14 ja melko harvoin 8 yrittdjad. Viredksi oli itsensd tuntenut usein 4, melko usein 24,
silloin tallgin 23 ja melko harvoin 8 yritt4jad. Tulevaisuuden suhteen toivorikkaaksi
itsensd oli tuntenut usein 6 , melko usein 28, silloin talléin 16 ja harvoin 8 yrittdjaa.

Kuntoutusta edeltineitd sosiaalisia tukiverkostoja kartoitettiin kysymaélla tarjolla olevia
tukimahdollisuuksia. L&hes kaikkien kysymysten osalta tarkein tukitaho oli oma puoliso.
Noin puolella kuntoutujista puoliso oli my6s ainoa tuki. Puolison liséksi tavallisimpia
tukitahoja oli 1&hiomaiset tai muu ystdva. Noin joka kymmenes koki, ettei kukaan olisi
kyennyt tukemaan heitd mahdollisissa kuormittavissa tilanteissa.

5.3 Kuntoutujien elintavat ennen kuntoutusta

Kuntoutukseen osallistuneista 11 yrittdjad (19 %) tupakoi ennen kuntoutuksen
aloittamista, tupakointivuosien lukuméaéra vaihteli 9 ja 32 vuoden valill4. Kuusi kuntou-
tujaa arveli, ettd alkoholin runsas kayttd saattoi olla heille ongelma. Ruokailu oli melko
tai hyvin epdsaannollista 19 yrittajalla (32 %).
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Kuntoutujien tydmatkan pituus vaihteli alle kilometristd 50 kilometriin, tyomatkan
mediaani oli 5 km. Viisi kuntoutujaa liikkui tyématkan ainakin kerran viikossa kévellen
(9 %). Liikuntaharrastusta koskevaan kysymykseen vastasi 42 yrittdjad. Heisté alle puoli
tuntia viikossa kavellen liikkuvia eli kdytdnnossa liikkumattomia oli 14 (33 %). Tukea
elintapojensa muuttamiseen koki tarvitsevansa 31 kuntoutujaa (55 %).

5.4 Tyoolosuhteet

Tydolosuhdehaitoista kyselyn perusteella merkittdvimmaksi koettiin veto ja lampdolot
sekd poly (50 %). Jonkin verran tai paljon haittaavana koettiin myoés melu (45 %
osallistuneista) ja kemikaalit (38 % osallistuneista). Vé&hiten haittaavaksi kysytyistd
tydympadristohaitoista koettiin homeen haju (10 % osallistuneista) ja lahinnd ergonomiaan
liittyvat tyovalineiden muoto ja paino-ongelmat seka tiloihin liittyen ahtaus tai ty6tasojen
puute (20-25 % osallistuneista).

Erilaisia henkilokohtaisia suojaimia kéytti 64 % kuntoutujista. Eniten (51 %) ké&ytettiin
suojakésineitd, kuulosuojaimia kaytti noin 30 % ja hengityksensuojaimia 25 % vastaa-
jista.

Fyysisistd kuormitustekijoista jatkuvaa liikkumista oli paljon 42 %:lla, k&sin kantamista
33 %:lla ja toistoliikkeitd 25 %:lla ja hankalia tyGasentoja 23 %:lla vastaajista. Paikoil-
laan paljon istui 28 % vastaajista.

Psyykkisistd kuormitustekijoistd yleisimpénd olivat kiire ja kired aikataulu (81 %).
Seuraavina olivat tyon liian suuri vastuullisuus (57 %) ja suuri tyésidonnaisuus (56 %)
sek& epdonnistumisen tai virheen mahdollisuus (43 %) (taulukko 4). Noin viidennes koki
tyohon liittyvan jossain méarin tapaturmariskid tai yksindisyytta. Vastuuepéselvyyksia tai
vaikeuksia alaisten kanssa koki vain n. 10 % kuntoutujista.
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Taulukko 4. Yrittdjien tyon kuormitustekijit ennen kuntoutusta (% osallistujista)

Paljon tai
jonkin verran haittaa %
Ty6olosuhdehaitat e veto ja lampdolot 50
e poly 50
e melu 43
o kemikaalit 38

Paljon haittaa %
Fyysiset kuormitustekijat | o jatkuvaa liikkkumista | 42
e Kké&sin kantamista 33
o toistoliikkeité 25
Paljon haittaa %
Psyykkiset kuormitus- | e  kiire ja kired aikataulu | 81
tekijat e tyon liian suuri 57
vastuullisuus
e suuri ty6sidonnaisuus | 56
e epdonnistumisen tai
virheen mahdollisuus | 43

Kuntoutuksen alussa kahdeksan yrittajaa piti tyotaan fyysisesti kevyend. Melko kevyend
tai jonkin verran rasittavana sité piti 29 kuntoutujaa. Fyysisesti tyonsa melko rasittavaksi
koki 18 ja hyvin rasittavaksi 3 yrittaja4. Henkisesti melko kevyena tyotaan piti 5 yrittajaa,
jonkin verran rasittavana 27 ja melko tai hyvin rasittavana 27 yrittajaa (kuva 13).

Tyon fyysinen ja psyykkinen rasittavuus

70 %
60 %
50 %
40 % O fyysinen
30 % ] l psyykkinen
20 %
10 % T
0% e |
ei melko hieman melko hyvin
lainkaan kevyt rasittavaa rasittavaa rasittavaa

Kuva 13. Yrittdjien tyon fyysinen ja psyykkinen kuormittavuus kuntoutuksen alussa
(% osallistujista)
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Yrittdjistd kymmenen oli erittdin tyytyvainen tychonsé ja melko tyytyvéisié siihen oli 36
kuntoutujaa. Kaksi yrittdjad oli tyohénsd melko tyytyméattdmid, loppujen suhtautuminen
oli neutraali. Yrittdjatoimintansa jatkumisen arveli varmaksi 19 (32,2 %), melko varmaksi
35 (59,3 %) ja melko epavarmaksi 5 yritt4jaa (8,5 %)

Nykyisessa tyossddn ja yrityksessadn jatkaisi, vaikka saisi muutoinkin vastaavan
toimeentulon, 26 (45,6 %) ja muussa yritystoiminnassa 6 (10,5 %) yrittjad. Palkan-
saajaksi siirtyisi tallaisessa tilanteessa 9 (15,8 %) ja tyosta luopuisi 16 (28,1 %) yrittdjaa.

Yritystd koskevissa kysymyksissd suurin osa kuntoutuksen aloittavista koki asioidensa
olevan kunnossa: noin 4/5 nautti tyostaan, viihtyi yrittdjana ja katsoi yllapitavansa
ammatillisia valmiuksiaan ja tukiverkostojaan riittavésti. Noin 1/5 osallistujista oli tyyty-
vaisid ajankédyttonsd hallintaan, eldméntapansa kuluttavuuteen, omien voimavarojensa
tunnistamiseen tai omaan panokseensa fyysisen tai psyykkisen tyokykynsé yllapitdmi-
seksi. Joka kymmenes oli tyytyvédinen tyon ja muun eldmén tasapainoon. Useimmat
katsoivat itselladn olevan toimivan suhteen terveydenhuoltoon ennen kuntoutusta ja 2/5
PYRI-kuntoutuksen aloittavista katsoi osaavansa hyddyntaad paikkakuntansa muita yleisia
terveyden ja hyvinvoinnin tukikeinoja tai palveluita.

5.5. Kuntoutuksen aloittaneen yrittajaryhman tarkastelu

Koska PYRI-kuntoutukselle ei oltu valittu omaa vertailuryhm@ad, verrataan alkukyselyn
tuloksia aiemman yrittdjien terveystarkastushankkeen tuloksiin. Kuntoutukseen valinta-
prosessi oli kohdistunut tietyt peruskriteerit tayttavaan yrittdjaryhméaén, miké tuli esille
mm. sukupuolijakauman erossa aiempaan terveystarkastushankkeeseen ja yleensé varsi-
naissuomalaiseen yrittdjakuntaan (Pakkala ja Saarni 2000).

Kuntoutujien keski-ik& oli odotetusti hieman maan yrittdjien ik&keskiarvoa korkeampi.
Koulutustaustajakaumaltaan osallistujat eivat eronneet muista varsinaissuomalaisista
yrittdjistd. Yksinyrittdjid oli kuntoutusryhmdssé koko yrittdjakuntaa vahemmén. Kuntou-
tusvalinnat tehtiin jo ty6terveyshuollossa olevista yrittdjistd, joten tulos voi viitata
yksinyrittdjien aliedustukseen tydterveyshuollon piirissé. Toisaalta yksinyrittdjan on ehka
kaikkein hankalinta irrottautua tydstddn edes muutamaksi paivaksi.

Yrittdjien osallistuminen tuotannolliseen toimintaan on yleensd riippuvainen yrityksen
koosta. Noin 20 hengen yrityksissa yritt4jé ei yleensé end4 osallistu suoraan tuotannolli-
seen toimintaan, vaan tyd on paéosin yrityksen hallintoon liittyvaa. Tyo6aika, kuukausiva-
paat ja vuosiloman pituus vaihtelivat yrittajien ilmoituksen mukaan huomattavasti,
vaihtelu oli kuitenkin samaa luokkaa kuin aiemmin tehtyjen terveystarkastusten
yhteydessa oli tullut esille. Y1i 100 ty6tunnin viikot ovat kuitenkin todenndkaisesti hyvin
poikkeuksellisia.

Koettu terveydentila kuntoutuksen alussa oli p&&osin hyva, mika varhaiskuntoutuksen
luonne ja tavoite huomioiden olikin odotettua. Jotta ryhma@muotoisesta, aktiivista
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lilkuntaa sisaltavasta kurssista hy6tyisi ja sen pystyisi lapikdymaan, ei osallistujien koko-
naisterveys pééasaantoisesti voi olla huono.

Koettu tyokyky oli sekd tyon fyysisten ettd psyykkisten vaatimusten kannalta melko hyva
tai keskimddrdinen. Kuntoutukseen osallistuneet yrittdjat kokivat terveydentilansa ja
tyokykynsa keskiméaraista yrittdjdjoukkoa vastaavaksi.

Sairauksista korostuivat valintakriteereind olleet tuki- ja liikuntaelimiston sairaudet.
Viidelld kuntoutujalla kuudesta oli sairauksistaan oireita ja yli puolella sairaudet aiheutti-
vat haittoja tyossa selviytymisessd. Mukana oli kuitenkin myos yrittéjig, joilla sairauk-
sista ei ollut mitd&n oireita tai mitddn sairauksia ei ollut. Ndiden kuntoutujien osalta
kuntoutuksen aikaansaama suorituskyvyn paraneminen tai oireiden véheneminen voi olla
vaikeammin osoitettavissa kuin muilla mukana olleilla yrittéjilld. Toisaalta mukana oli
my0s yrittdjid, jotka katsoivat tydssa jaksamisensa olevan uhattuna jo kahden vuoden
kuluttua. N&iden kohdalla ehk& varhaiskuntoutukselliset toimet ovat jo my6hassa.

Sairauspoissaoloja kuntoutukseen valituilla yrittajilla oli keskimaardistd yrittdjakuntaa
enemmadn, keskiarvoa nostaa erityisesti muutaman kuntoutujan pitkd sairausloma.
Koettua stressid ei kuntoutusryhméssa ollut aikaisempiin yrittajaselvityksiin verrattuna
poikkeavasti. Psyykkisten voimavarojen osalta merkittdvan kuormittuneiksi itsensd arvio
noin 15 % kuntoutujista, mika vastaa myds aiempia tutkimustuloksia.

Kuntoutuja-yrittdjaryhméssa tarkein sosiaalisen tuen l&hde oli puoliso. Joka kymmenes
koki, ettei tukea ollut tarvittaessa saatavissa keneltakdaan. Molemmat tulokset ovat
aiempia yrittdjaryhmidmme vastaavia.

Elintapakysymyksié arvioitaessa tupakoitsijoita oli yrittajien kuntoutusryhméssa keski-
madrdistad aikuisvéest6d vastaavasti. Ruokailutottumukset olivat epdsdanndllisid I&hes
kolmanneksella ja véhén liikkuvia samoin noin kolmannes. N&in sekd ruokatottumuksissa
etté litkuntavoissa oli selkeasti muutostarvetta.

Monella kuntoutuksen alkavalla yrittdjalla oli omassa tydsséan sekd kemiallisia ettd
fysikaalisia tydympéristohaittoja. Henkilokohtaisten suojainten tarve oli yli puolella.
Samoin fyysisid kuormitustekijoita koettiin melko usein ja tdhan liittyen lahes kolmannes
piti ty6taén fyysisesti joko melko tai hyvin kuormittavana.

Psyykkistd kuormitustekijoistd kiire, suuri vastuu ja tyodsidonnaisuus koettiin merkityk-
sellisimmiksi. Yli 40 % piti ty6td&n henkisesti joko hyvin tai melko rasittavana. Ty6hon
liittyvistd kuormitustekijoistd huolimatta yrittajat olivat p4ddosin tydhonsa tyytyvaisia ja
uskoivat jatkavansa siind jatkossakin. Tyoviihtyvyys ja tydmotivaatiot olivat ndin olleet
hyvat.

Kuntoutuksen alussa tehdyn kyselyn perusteella kuntoutuksen tarpeet olivat monitahoisia.
Yrittdjat valittiin kuntoutukseen somaattisen oireilun ja sairauksien perusteella, erityisesti
tuki- ja liikuntaelinoireet olivat etusijalla. Tydymparistdongelmia oli kyselyn perusteella
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usealla ja kyselyn luotettavuutta yrittdjien osalla voi pitdd melko hyvénd Turun aluetyo-
terveyslaitoksen asiantuntijoiden kuntoutujien luokse tehtyjen tyOpaikkakayntien
perusteella.

6 TILANNE KUNTOUTUKSEN JALKEEN

6.1 Muutokset yritystoiminnassa kuntoutusvuoden aikana

Muutoksia oman yrityksen toiminnassa (kasvua tai supistumista, toimintasuunnan
muutoksia) oli tapahtunut 18 vastaajan yrityksessa (kuva 14). Omassa tydssa oli
tapahtunut muutoksia (tyéméaéara oli lisdantynyt tai vdhentynyt) 13 yrittajalla.

Muutokset yrityksessa ja omassa tydssa
kuntoutusvuoden aikana

80 %
70 %
60 % -
50 %
40 % -
30 %
20 %
10 %
0%

Okylla
Hei

yritys oma tyd

Kuva 14. Kuntoutusvuoden aikana kuntoutujan yrityksessa ja tyossa tapahtuneet
muutokset (% osallistujista)

Viikoittainen tyQaika oli pysynyt kuntoutusvuoden aikana ennallaan 63 % vastaajista, 21
%:lla se oli vahentynyt ja 16 %:lla kuntoutujista lisdantynyt. Vaikka tydaikamuutokset
olivat tuntien perusteella vahéaisié, kuukaudessa pidettavien vapaapaivien mediaani oli nyt
6 (ennen kuntoutusta se oli 4 ).

6.2 Terveydentilan ja tyokyvyn itsearvioidut muutokset kuntoutusvuoden
jalkeen

Tuloksissa huomioitu 51 kuntoutujaa, joiden vastaukset sekd alku ettd loppukyselysté oli
kaytettavissa.



41

Kuntoutujien mielestd heidan terveydentilansa oli kohentunut kuntoutusjakson aikana
(kuva 15). Terveydentilaansa kuntoutuksen lopussa piti hyvana 8 (15,7 %) tai melko
hyvana 30 (58,8 %), keskinkertaisena 12 (23,5 %) ja melko huonona vain 1 (2 %).

Itsearvioitu terveydentila ennen ja jalkeen
kuntoutuksen

70 %
60 %
50 %
40 % Oennen
30 % l jalkeen
20 %
10%
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melko huono  keskinkert ~ melko hyva hyva

Kuva 15. Yrittdjien koettu terveydentila ennen ja jalkeen kuntoutuksen (% vastaajista)

Yrittajien fyysinen ja psyykkinen tyokyky parantui myos kuntoutuksen aikana. Ruumiilli-
sen tyokykynsa arvioi erittdin hyvaksi tai melko hyvéksi 32 yrittdjaa kuntoutuksen
jalkeen. Keskinkertaisena sité piti 17 ja melko huonoksi sen koki 2 yrittdjaa (kuva 16).

Itsearvioitu tyokyky tyon ruumillisten vaatimusten
kannalta
70 %
60 %
50 %
40 % Oalku
30 % B loppu
20 %
10 % |
0 % h
huono kohtalainen hyva

Kuva 16. Yrittdjien itsearvioitu fyysinen tyokykyisyys kuntoutuksen alussa ja sen lopussa
(% osallistuneista)
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Kuntoutusjakson jélkeen henkisen tyokykynsa arvioi erittdin hyvaksi tai melko hyvaksi
38 yrittdjad, kohtalaiseksi 11 ja melko huonoksi kaksi osallistunutta (kuva 17). Kukaan ei
kokenut psyykkisté tyokykyaan huonoksi.

Tybdkyky tydn henkisten vaatimusten kannalta
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Kuva 17. Yrittdjien tyokykyisyys tyon psyykkisten vaatimusten kannalta kuntoutuksen
alussa ja sen lopussa (% osallistuneista)

Tyky-janalla arvioituna kuntoutuksen jalkeen yrittdjien tyokyky oli parantunut. Numeron
5 tai alle antoi 3, numeron 6 antoi tyokyvystdén 4. Seitseman arvoiseksi tyokykynsa
arvioi 11 kuntoutujaa ja numeron 8 antoi 22 yritt4jaa. "Kiitettdvan" (9 tai 10) antoi 11
kuntoutujaa, joista yksi antoi itselleen tydet 10 (kuva 18).

Tyokyky tyky-janalla arvioituna ennen ja jalkeen
kuntoutuksen
50 %
40 %
30 % _| O ennen
20 % ] MW jalkeen
10 %
0 | i |
5 tai alle 6 7 8 9tai 10

Kuva 18. Yrittajien tyokyky verrattuna parhaaseen ennen kuntoutusta ja sen jalkeen
(% osallistuneista)
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Kuntoutusjakson jalkeen stressid koki vain vahén tai jonkin verran 41 yrittdjad, melko
paljon 8 ja erittdin paljon 2 yrittdja4 (kuva 19). Eniten stressid kokeneiden osuus laski
selvimmin kuntoutuksen aikana.

Koettu stressi ennen ja jalkeen kuntoutuksen
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Kuva 19. Yrittdjien kokema stressi ennen kuntoutusta ja sen jalkeen (% osallistuneista).
(kuvassa yhdistetty luokat véhén ja jonkin verran sek& paljon ja erittdin paljon)

Tuki- ja litkuntaelimistén koettu tila oli parantunut merkittavasti kuntoutusvuoden aikana.
Kahdella kolmesta kuntoutukseen osallistuneesta niska-hartiavaivat ja selk&vaivat olivat
vahentyneet, noin viidennekselld vaivat olivat ennallaan (kuva 20). Yl&raajojen vaivat
vahenivét 80 %:lla ja alaraajojen runsaalla puolella vastaajista. Toisaalta myds 4 yritta-
jalla oli niska-hartiavaivat ja jalkaoireet lisdantyneet sekd kahdella selkd ja ké&sivaivat
lisd&ntyneet kuntoutuksen aikana.

Tuki ja liikuntaelimistdn ongelmat kuntoutuksen
jalkeen alkutilanteeseen néhden

20
15 ]
Olisaantynyt
10 Hennallaan
Ovéahentynyt
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niska-hartia selka kadet jalat

Kuva 20. Yrittdjien tuki- ja liikuntaelinvaivojen muutos kuntoutuksen aikana (vaivan
kokeneiden lukuméaara, vastaajamaard 18-27 riippuen kysytysta ongelmasta)
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6.3 Kuntoutujien painon ja fyysisen suorituskyvyn muutokset kuntoutuksen
aikana

Kuntoutuksen aikana yrittdjien ryhmatasoinen painoindeksi putosi hieman (kuva 21).
Keskimaaréinen tulos oli vain suuntaa antava, silld osa kuntoutujista oli pudottanut
painoaan merkittavasti ja muutaman paino sen sijaan oli noussut. Kuntoutuksen jalkeen-
kin suurella osalla kuntoutujista oli ylipainoa.

Painoindeksiluokittain tapahtunut painon muutos
kuntoutuksen aikana
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Kuva 21. Kuntoutujien painoluokat kuntoutuksen alussa ja lopussa (painoindeksin
luokituksena alle 20= alipaino, 20-24,9 = normaali, 25-29,9=lievé ylipaino, 30-34,9=
merkittdva ylipaino, 35-39.9 = vaikea ylipaino ja 40 ja yli = sairaalloinen ylipaino).

Fyysisen kunnon muutos kuntoluokittain arvioituna oli erityisesti alempien kuntoluokkien
osalla suuri (huonokuntoisten suhteellinen osuus kuntoutujista véheni 28 %, kuva 22) Sen
sijaan hyvan tai erinomaisen suorituskyvyn luokissa ei kuntoutuksen aikana tapahtunut
selvaa muutosta.
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Fyysinen suorituskyky kuntoluokittain alussa ja
lopussa
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Kuva 22. Kuntoutujien kuntoluokka kuntoutuksen alussa ja sen lopussa
(% osallistujista)

6.4 Kuntoutusjakso kokonaisuudessaan

PYRI kuntoutus vastasi yrittdjien odotuksia erittain hyvin 58 %:n mielestd, 36 %:n
mukaan melko hyvin ja loput pitivat sitd kohtuullisena. Kaytettyyn aikaan ja rahaan
suhteutettuna kuntoutuksen hyotyja piti erittdin hyvéana 62 % ja melko hyvéana 32 %
osallistuneista.

Kuntoutuksen vaikutuksia kokonaisterveyteen, fyysiseen ja psyykkiseen hyvinvointiin ja
tyokykyyn vastaajat pitivat hyvind (kuva 23). Selvimmat muutokset koettiin kokonais-
terveyden ja fyysisen jaksamisen/hyvinvoinnin kohdalla, joiden osalta noin 80 % vastaa-
Jista katsoi kuntoutuksen aikana tilanteensa muuttuneen joko melko tai erittdin hyvaan
suuntaan. Kokonaistyokyky ja henkinen jaksaminen olivat parantuneet n. 70 %:lla.
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Kuntoutuksen kokonaisvaikutuksia kuntoutuksen lopussa
arvioituna
100,0 %
80,0 % ——
60,0 % || @ heikentynyt
40,0 % — |msama
20,0 % ﬂ d | ||O parantunut
kokonaisteneys fyysinen psyykkinen tyokyky
jaksaminen jaksaminen

Kuva 23. PYRI-kuntoutuksen aikaansaamat muutokset yrittajien voinnissa
(% osallistujista)

Lahes 1/4 kuntoutujista oli aloittanut konkreettisia muutoksia fyysisen ja psyykkisen
tyokykynsa yllapitdmiseksi. Paikkakuntien omien liikuntamahdollisuuksien hyddynta-
minen onnistui erittdin  hyvin neljdnneksen mukaan, kolmanneksen mukaan tassa
onnistuttiin melko hyvin ja vajaan kolmanneksen mielestd kohtalaisesti. 10 % piti
kuntoutuksen onnistumista tdssa huonona.

6.5 Kuntoutuneiden asennemuutokset

Eldménhallintakysymyksissa kuntoutuksen lopussa kysyttiin muutosta kuntoutuksen
alussa vallinneeseen tilanteeseen ndhden skaalalla 1-5, misséa 1 = asia edelleen kunnossa,
ei tarvetta toimenpiteisiin, 5 = olen tehnyt suuria muutoksia asian korjaamiseksi.
Kysymyksilld pyrittiin kartoittamaan myds havaittujen ongelmien osalta tapahtuvaa
muutosprosessia ajatuksesta konkreettiseen toimintaan.

Ammattiin liittyvissd eldmanhallinnan kysymyksissa oli havaittu parannettavaa tai tehty
suunnitelmia tilanteen korjaamiseksi. Vaikka ennen kuntoutusta kuntoutujat pitivat oman
yrityksensé ja yrittdmisensa tilaa padosin hyvand, kuntoutuksen aikana l&hes 2/3 totesi
parannettavaa esim. oman ammattitaidon yllapitdmisen osalta. Tarvetta ammatilliseen
uusiutumiseen ja yritystoiminnan suunnitelmallisuuden parantamiseen tunnisti 3/4.
Taloudellisen tukiverkoston osalta kohentamista oli havainnut ldhes 2/5 vastaajista.

6.6 Kuntoutusjakson arviointi

Kuntoutuslaitosjaksojen pituus, 2 pdivaé kerrallaan, mahdollisti tydsidonnaisten yrittdjien
paadsyn mukaan kuntoutukseen. Joissakin tapauksissa se kuitenkin saattoi samalla
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madaltaa kynnystd jattdd jokin jakso kokonaan valiin. Tyo6terveyshuoltojen ohjaamilta
jaksoilta poisjaanti oli melko tavallista, mutta yksittaisist4 poissaoloista ei todenndkoisesti
ollut kuitenkaan merkittdvad haittaa kuntoutuksen tuloksellisuudelle. Sen sijaan muuta-
man yrittdjan lahes tdydellinen poissaolo viittaa siihen, ettd ndiden kuntoutujien mahdolli-
suudet osallistua ja/tai motivaatio olivat huonot. Osallistumismahdollisuuteen tai
kuntoutusmotivaation ei ehk& kaikkien kohdalla valintatilanteessa kiinnitetty riittavasti
huomiota.

Padosin valinnat kuitenkin olivat onnistuneita. Ryhmdt toimivat hyvin yhdessad ja
ty6terveyshuolto ryhmén vetdja katsottiin sopivaksi. Toiminnan tavoitteet eivat kuiten-
kaan olleet kaikille osallistujille aivan selkeitd kuntoutuksen lopussakaan. Mahdollisesti
kuntoutujien omat tavoitteet olivat laaja-alaista varhaiskuntoutusmallia suppeampia.
PYRI-kuntoutus koettiin 1&hinn& fyysisen kunnon kohentamiseen tahtadvana toimintana
ja mm. psykologin vetamiin osioihin suhtauduttiin kriittisesti.

Omarahoitusosuudestaan huolimatta kuntoutujat pitivdt saamaansa tukea hintansa ja
vaivansa arvoisena. Omakohtaisia kokemuksia kuntoutuksesta heijastavat mm seuraavat

kommentit: "oli kuin olisin saanut lottovoiton, kun pé&sin mukaan”, "ryhman henki oli
mahtava" ja "olimme niin saman henkisi pikkuyrittdjia".

6.6.1 Tyon muutokset

Kuntoutusvuoden aikana oli joka kolmannen yrittdjan yrityksessa ja joka neljannen
omassa ty6ssé tapahtunut muutoksia. Muutosten vaikutuksia kuntoutumiseen ei selvitetty.
Ainakin osalla tydmaarén kasvu oli todenndkaisesti vahentédnyt mahdollisuuksia osallis-
tua tdysipainoisesti toteutettuun kuntoutukseen. Muutamat kuntoutujat olivat saaneet
kuntoutuksen aikana vahennetyksi omaa tyomaaraansé esim. palkkaamalla lisaa henkil6-
kuntaa yritykseensa ja saaneet ndin itselleen paremmat mahdollisuudet oman tyokykynsa
yllapitoon.

Kuntoutusvuoden aikana yrittdjien kuukaudessa pitdmat vapaapéivat olivat keskimaarin
lisd&ntyneet, mikd oli keventanyt tyosidonnaisuutta ja luonut mahdollisuuksia mm.
sosiaalisten suhteiden yllapitdmiseen tyon ulkopuolella. Yrittdjan kokema ristiriita tyon
vaatiman ajan kasvamisen, esimerkiksi yritystoiminnan laajenemisen tai henkiléston
vaihtumisen vuoksi, ja toisaalta kuntoutuksen my6td saadun tiedon rentoutumisesta ja
vapaa-ajan merkityksestd myods tyokyvyn yllapitajand voi jatkossa johtaa henkiloston
lisd&dmiseen ja tyokykya yllapitdvan toiminnan lisddntymiseen myds koko yrityksessa.
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6.6.2 Tyokyvyn muutokset

PYRI-kuntoutuksessa késiteltiin ammatilliseen osaamiseen liittyvid teemoja kahden
kylpylajakson aikana psykologin johdolla. Pohdintojen aikana yrittjat havahtuivat
tiedostamaan oman tilanteensa ja kehittymistarpeensa ammattitaidossa ja yritystoimin-
tansa suunnitelmallisuudessa. Tama tuli esille mm. asenteita mittaavan kyselyn osion
kohdalla: vaikka kuntoutuksen alussa moni piti tilannettaan hyvand, kuntoutuksen lopussa
usea oli kuitenkin ndhnyt parannettavaa sekd ammattitaidoissaan ettd sosiaalisissa toimin-
noissa. Néin ollen toteutunut kuntoutus johti myds nykyisen tyokykykasityksen mukaisen
TYKY-pyramidin osion "ammatillinen osaaminen" kohentumiseen.

Ryhmatasolla itsearvioitu terveydentila parani kuntoutusvuoden aikana selvasti. Ruumiil-
linen tyokyky tyon vaatimusten kannalta parani hieman henkistd tyokykyd enemmaén,
mikda kuntoutuksen luonne huomioiden olikin odotettavissa. Jo kuntoutuksen alussa
henkinen tyokyky oli arvioitu ruumiillista paremmaksi ja ndin myds henkisen tydkyvyn
parantaminen oli todennékdisesti vaikeampaa.

Kokonaistyokyvystd annettu kouluarvosana nousi selvésti kuntoutumisjakson aikana,
joskin muutama yrittaja koki kuntoutusjakson lopussa edelleen kuntonsa heikoksi. PYRI-
tyyppinen varhaiskuntoutus ei ehkd alkuaankaan ollut heille sopivin kuntoutusmuoto,
vaan TYK-tyyppinen yksiloidympi kuntoutus olisi saattanut olla parempi vaihtoehto.

6.6.3 Psyykkinen kunto

Yrittdjien kokema stressi lievittyi jonkin verran kuntoutusjakson aikana. Kuitenkin
kuntoutuksen jalkeen joka viides yrittdja edelleen koki paljon stressid. Taytta stressitto-
myytta yrittdjan tyossé ei voi pitdd realistisena, mutta on ilmeista, etté yrittajien stressin-
hallintaan pitéisi kiinnittda tulevilla PYRI-kuntoutuskursseilla enemmén huomiota.

Psykologin vetdmien jaksojen siséltd painottui jaksamista tukeviin teemoihin ja yrittajan
tydn mydnteisiin teemoihin. Mitd ilmeisimmin jaksoista oli hy6tya yrittéjille, koska lahes
70 % yrittajista piti psyykkistd jaksamistaan kuntoutuksen jalkeen parempana verrattuna
ennen kuntoutusta olleeseen tilanteeseen. Tulevien kurssien kohdalla myds jaksamis- ja
oman tyon hallintaosioita tulee edelleen kehittaa.

6.6.4 Fyysinen kunto

Fyysinen kunto parani eniten huonokuntoisilla. On todenndkoistd, ettd huonokuntoisen
yrittdjan kunnon kohottaminen tyydyttavaan tai jopa keskinkertaiseen kuntoluokkaan on
PYRI kuntoutuksessa kéytetyill4 keinoilla mahdollista. Mikéli kuntoutujan kunto alussa
oli keskinkertainen, sen kohottaminen hyvaan tai erinomaiseen olisi vaatinut todennakéi-
sesti seka kestoltaan ettd kuormittavuudeltaan nyt toteutunutta tehokkaampaa harjoittelua.
Kaikki osallistujat saivat kdyttoonsa uusia valmiuksia huolehtia itse omasta kunnostaan,
miké jatkuvuutta ajatellen olikin ensiarvoisen tarkeéa.
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7 SEURANTA VUOSI KUNTOUTUSKURSSIN PAATTYMISEN
JALKEEN

7.1 Seurantakysely

Vuosi PYRI-kuntoutuskurssin péattymisen jdlkeen l&hetettiin kaikille osallistuneille
kyselylomake, jolla tiedusteltiin yrittdjan sen hetkistd vointia ja kuinka yritt4ja oli
kuntoutuskurssin jalkeen omaksunut kurssin antia.

Niistd 38 yrittdjastd, jotka kahden ensimmaéisen kokeiluvuoden aikana olivat kayneet
kuntoutuskurssin loppuun, vastasi vuosi kuntoutuksen péattymisesté seurantakyselyyn 27
eli vastausprosentti oli 71.

7.1.1 Muutokset tydssa ja yksityiselamassa

Muutoksia, jotka mahdollisesti vaikuttivat yrittdjan kuntoon tai eldménhallintaan oli
tapahtunut seitsemdn yrityksen toiminnassa (kuva 24). Téllaisia muutoksia olivat esim.
yrityksen merkittava laajentuminen, yhtiokumppanin lopettaminen tai tyémaaran merkit-
tdvat muutokset. Vastaavia muutoksia oli tapahtunut kuuden yritt4jan omassa tydssa.
Kymmenen yritt4jad oli vahentdnyt tytaikaansa, kolmellatoista tydaika oli séilynyt
ennallaan ja neljan tydaika oli lisdantynyt.

Yksityiselaméassa muutoksia oli ollut yhdekséllg, esim. avioero, lasten poismuutto tai
merkittdvid muutoksia terveydentilassa. Kaikkiaan noin kolmanneksella oli ollut kuntou-
tuksen alusta alkaen eldminmuutoksia, jotka ovat voineet vaikuttaa mahdollisuuksiin
yllapitdd ja kohentaa ty6- ja toimintakykya.

Muutoksia elamassa kuntoutuksen jalkeen
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Kuva 24. Kuntoutusvuoden jélkeisend vuotena tapahtuneet muutokset yrittdjien elaméassa
(prosenttia vastaajista, n=27)
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7.1.2 Terveydentila

Kuntoutuneista terveydentilaansa piti hyvana kahdeksan, melko hyvana 14 , keskinkertai-
sena nelja ja melko huonona vain 1 (kuva 25).

Itse arvioitu terveydentila
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Kuva 25. Kuntoutujien terveydentila kuntoutuksen alussa, kuntoutusvuoden jélkeen ja
vuoden kuluttua kuntoutusjakson paattymisesta (% kuntoutujista, n= 27)

Yrittdjien itse kokema terveydentila oli parantunut edelleen kuntoutuksen péattymisvai-
heen tilanteeseen verrattuna.

7.1.3 Tyokyky

Seurantakyselyssa tyokykyddn tyon ruumiillisten vaatimusten kannalta piti erittdin
hyvana kolme kuntoutujaa, melko hyvéné 14, kohtalaisena yhdeksan ja melko huonona
yksi yrittdja (kuva 26). Ruumiillinen tyokyky néyttdd kohentuneen kuntoutuksen jalkeen-
kin. Kuvassa on yhdistetty melko hyvaksi ja erittdin hyvéksi ruumiillisen tyokykynsa
arvioineet ryhméaan hyva.
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Tybdkyky tyon ruumiilisten vaatimusten kannalta
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Kuva 26. Kuntoutujien tyokyky tyon ruumiillisten vaatimuksien kannalta kuntoutuksen
alussa, kuntoutusvuoden lopussa ja sitd seuranneen vuoden jalkeen (% kuntoutuneista)

Tyon henkisten vaatimusten kannalta tyokykyddn erittdin hyvand piti viisi yrittdjaa,
melko hyvdnd 16, keskinkertaisena viisi ja melko huonona yksi yrittdjd (kuva 27).
Henkisen tydkyvyn osalta muutosta ei ndyté tapahtuneen endé kuntoutuksen jélkeen.

Tyodkyky tyon henkisten vaatimusten kannalta
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Kuva 27. Kuntoutujien tyokyky tydn henkisten vaatimuksien kannalta ennen kuntoutusta,
kuntoutusvuoden ja sitd seuranneen vuoden jalkeen (% kuntoutuneista)
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Tyky-janalla annettu arvio (1-10) nykyisestd tyokyvysté verrattuna elinaikaiseen parhaa-
seen (10) vaihteli valilld 4-10. Tyokykyns& numeron viisi tai alle arvioi yksi yrittdj,
numeron kuusi antoi kaksi, kahdeksan arvoiseksi tyokykynsd arvioi kymmenen.
Yhdeksén arvoisena tyokykydan piti viisi yrittdjad ja yksi yrittdja arvioi kuntonsa
elinaikaista parasta vastaavaksi (kuva 28).

Tyokyky tyky-janalla arvioituna
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Kuva 28. Kuntoutujien tyokyky tytkykyjanalla arvioituna kuntoutuksen alussa, kuntou-
tusvuoden jéalkeen ja vuoden kuluttua kuntoutusjakson paattymisesta (% kuntoutujista)

Tyokyky (numero 10 kuvaa elinaikaista parasta, 0 huonointa mahdollista) ndyttaa janalla
arvioitaessa parantuneen kuntoutuksen aikana. Kuntoutuksen jélkeen tilanne on hieman
heikentynyt: numeron 8 antaneiden méara hieman laskenut ja vastaavasti 7 antaneiden
maard on noussut. 9 tai kymmenen arvoisena tyokykyédan pitdneiden méaéra on pysynyt
samana.

Koska vastaajaméard oli pieni, ei tulosten tilastollista merkitsevyyttd arvioitu. Mikali
verrataan kaikkien vastanneiden tuloksia eri vaiheissa on muutos todenndkdinen kuntou-
tuksen eduksi. Koettu kokonaisterveydentila parani myos kuntoutuksen jélkeen selvasti.

7.2 Yrittajien haastattelut

Kahdelle ensimmaéiselle PYRI-kuntoutuskurssille osallistuneita haastateltiin vuosi sen
jalkeen, kun kuntoutuskurssi oli paattynyt. Haastateltavat valittiin niistd yrittajista, jotka
olivat vastanneet seurantakyselyyn maaliskuun loppuun 2001 mennessa ja jotka sen
perusteella olivat halukkaita haastatteluun. Kaikkiaan vastanneita yritt4jia oli 14 (78 %),
ja heistd poimittiin joka toinen haastateltavaksi. Strukturoidut teemahaastattelut teki
Turun aluety6terveyslaitoksen erikoistuva ladkari Katja Paakkola.
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Kevéalla 2001 paattyneille kahdelle PYRI-kurssille osallistuneita yrittdjid haastateltiin
kevaalld 2002 aiemman haastattelupohjan mukaisesti. Haastateltaviksi valittiin ensimmai-
send suostumuksensa antaneet 8 yrittdjad. Yleisin haastattelusta kieltdytymisen syy oli
kiire. Yhdell& syyné oli uusi sairaus, jonka vuoksi han katsoi, ettei nyt kykene arvioimaan
kuntoutuksen vaikutuksia. Haastattelut tekivat Turun aluetytterveyslaitoksen erikoistuvat
l4&karit Sinikka Haakana ja Eija Laasonen.

Haastatteluajankohta sovittiin yrittdjdn kanssa puhelimitse, ja se toteutettiin yleensd
tdmén tyopaikalla. Teemahaastattelut toteutettiin kirjallisen perusrungon avulla. Yhteen
haastatteluun aikaa kului keskimdarin yksi tunti. Haastattelut nauhoitettiin ja purettiin
myO6hemmin Turun aluety6terveyslaitoksella. Varsinaista litterointia nauhoista ei tehty,
vaan vastauksista tehtiin tiivistelmat, joiden pohjalta koottiin seuraavia tuloksia.

7.2.1 Kuntoutuksen tavoitteet

Useimmat haastatelluista kertoivat alun perin asettaneensa kuntoutukselleen selkeité
tavoitteita. Muutaman yrittajan suhtautuminen oli ollut aluksi niin varauksellista, etteivat
he olleet katsoneet olevan mahdollista asettaa kuntoutukselle suuriakaan tavoitteita, vaan
he I&hinnd odottivat, mita tarjotaan.

Useilla tavoitteena oli ollut fyysisen kunnon parantaminen, niin ettd “jaksaisi ty6ssé
aiempaa paremmin”. Joillakin tavoite oli ollut selkeésti jonkin fyysisen osa-alueen, esim.
selédn kunnon kohottaminen. Osalla tavoitteena oli ollut alusta saakka myds elamanhallin-
nan ja sosiaalisen toimintakyvyn, ruokailutottumusten ja elaméntapojen kohentaminen ja
lilkunnan my6td tapahtuva painon lasku.

Kuntoutujien l&hiomaiset eivat olleet yleensd asettaneet merkittavia tavoitteita tai odotuk-
sia, toisaalta he olivat tyytyvdisid PYRI-jakson positiiviseen vaikutukseen sekd kuntou-
tujan fyysisen kunnon ettd henkisen jaksamisen osalta. Uusia tai muuttuneita tavoitteita
yrittdjilla ei yleensd ollut. Mikéli uudelle kuntoutusjaksolle olisi mahdollista p&asts,
sithen osallistuttaisiin entisin odotuksin.

Haastatellut kokivat saaneensa riittdvasti vastetta kuntoutusjaksolta. Kaikki haastatellut
olisivat olleet valmiita l&htem&&n uudelleen vastaavaan kuntoutukseen, yksi tosin vasta
jonkin ajan kuluttua: "Heti ei kuitenkaan uutta opi, parempi odottaa hetki".

7.2.2 Terveys ja jaksaminen

Useimmilla haastatelluista myds kuntoutuksen jalkeen yhteiset tapaamiset ovat jatkuneet
ja ndin he olivat yllapiténeet sosiaalista verkostoa ja fyysistd kuntoa. Tapaamiset olivat
tukeneet myds henkisté jaksamista.

Koettu kuntoutuksen selvin vaikutus omaan eldmaén oli ollut liikunnan lisdantyminen.
Useimmilla yrittdjilld oli ollut jonkinlainen liikuntatausta jo ennen yrittajatoiminnan
aloittamista, mutta yrittajatyon lisdantyessa liikunta oli vahentynyt. Ty0 oli vienyt ajan.
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PYRI-kuntoutus antoi virikkeen aloittaa liikunta uudelleen. Liikunnan lisdantyminen oli
sdilynyt vield vuoden seuranta-ajan jalkeenkin, osin kuntoutusryhmassd, osin omaehtoi-
sena vapaa-ajan liikuntana. Kaikki eivat ajankaytollisista syistd ottaneet osaa ryhmiin,
koska ryhmén aikataulu ei sopinut omaan aikatauluun tai kotipaikka oli eri kuin
tyopaikka, jolloin litkunta kotipaikalla koettiin mielekkddmmaksi. Liikunnan vaikutuk-
sesta osa yrittdjistd koki fyysisen kuntonsa, jaksamisensa ja tatd kautta myds yritystoi-
minnassa parjadadmisen sujuvan aikaisempaa paremmin. Yrittajat tunsivat itsensé aiempaa
virkedmmaksi ja terveemmaksi. Yhtd haastateltavaa lukuun ottamatta yrittdjat kokivat
kuntonsa olevan nyt keskimaaréiseen yrittjaan verrattuna yhtd hyvan tai paremman ja
juuri PYRI-kuntoutuksella olleen tdhdn merkittavé vaikutus.

Osalla haastatelluista kuntoutus oli vaikuttanut my6s ruokailutottumuksiin, mm. rasvan
kaytdon véhenemiseen ja sddnnollisen ruokailun organisoimiseen. Ruokailutietouden
kasvaminen koettiinkin yhtend merkittdvimmist& kuntoutuksen aikana saaduista anneista.
Tahan liittyi myds kuntoutuksessa olleiden miespuolisten yrittdjien puolisoiden omaksu-
mat uudet ruuanlaittotavat. Yhtend kuntoutuksen vaikuttavuutena voidaan pitdd myos
kuntoutukseen osallistuneen ravintolayrittdjan toteuttamat muutokset ravintolassaan
tarjoiltavaan ruokaan, esim. voin kayton véhentdminen ja 6ljyn kayton lisddminen
tarjotussa ruuassa. Sekd ruokailu ettd liikuntatottumuksilla oli ollut vaikutusta painon
laskuun ja yleiskunnon paranemiseen: “jaksaa paremmin®.

Yhtend esimerkkind sosiaalisen tyokyvyn osalta voinee pitd4d oman perheen huomioimista
aiempaa enemman. Tat4 kuvaa hyvin yhden yritt4jadn palaute: "Huomasi, ettd kotona on
muitakin".

7.2.3 Yrittdminen

Noin puolella haastatelluista kuntoutuksella oli ollut vaikutusta my6s kaytannon yritys-
toiminnan organisointiin. Useimmiten yrittdjat olivat lisdnneet vuosilomaansa tai muutoin
pyrkineet hyodyntdméén vapaa-aikaansa. Tyostd irtautuminen oli ollut aiempaa helpom-
paa: "Kun kuntoutuksessa sanottiin, ettd taytyy huilata, niin ming sain hyvan syyn". "Ei
ole niin huono omatunto, vaikka valill& onkin tydstd pois."”

Osa kuntoutuneista oli pystynyt delegoimaan entistd paremmin omia tehtaviddn muille
tyontekijoille. Muutama oli kuitenkin sitd mieltd, ettei pienyrityksessé tahan yleensé ole
mahdollisuuksia. Noin puolet haastatelluista yrittdjistd koki kuntoutuksen toimineen
sosiaalisena verkottumisvélineend, vaikka varsinaiseen yrittdjdyhdistystoimintaan ei
aktiivisesti aiemmin ole osallistunutkaan. "On tapahtuma jo, kun tapaa niitd muita
yrittdjid.” "Voi jutella kaikennakgistd. Olemme eri alan yrittdjid, mutta ei se silti haittaa."
Osa oli saanut kuntoutumisen aikana uusia ystdvid "on niin hyvd porukka". Muutama
yritt4ja oli luonut kuntoutuksen aikana omaa yritysverkostoa, jota he sitten hyddynsivét
oman yrityksen tuotantotoiminnassa.

Useille parhaiten oli ja&dnyt mieleen yrittdjaryhmien keskustelut kuntoutuslaitoksella.
N&méa "auttoivat huomaamaan, ettei ongelmiensa kanssa ollut yksin, muut painivat
samojen ongelmien kanssa". Keskustelujen antia oli voinut hy6dyntadd kaytannon yritta-
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jatyossa. Uusien sosiaalisten verkostojen rakentuminen koettiin merkittavaksi vaikutuk-
seksi.

7.2.4. Kenelle PYRI-kuntoutusta?

Kysymykseen kenelle tdman tyyppistd kuntoutusjaksoa voisi suositella osa vastaajista
katsoi sen sopivan etenkin yrittdjille. Osa oli myds sitd mieltd, ettd se soveltuisi tyonteki-
joille yhta hyvin kuin yrittgjille. Kuntoutujien valintaprosessin tarkeyttd korostettiin. Osa
haastatelluista koki, etteivat kaikki mukana olleet yritt4jat olleet kunnolla motivoituneet
kurssille, osin valintaprosessi oli ollut virheellinen tai haastatellut yrittajat katsoivat
joidenkin olleen "liian hyvakuntoisia mihink&&n kuntoutukseen". Useimmat katsoivat
kurssin sopivan etenkin pienille yrityksille, pienten yritysten vetdjille. 1soissa yrityksissa
yritt4jan rooli on selvasti toisenlainen eikd samalle kurssille kovin erikokoisten yritysten
yrittdjid kannattane ottaa. PYRI-kurssin sisallon katsottiin soveltuvaksi myds nuorille
yrittéjille, joille esim. terveellisten ruoka- ja liikuntatottumusten oppiminen saattaisi olla
vield hyodyllisempad kuin ik&éantyneille.

Vaikka yrittjat katsoivat PYRI-kurssin soveltuvan myds tyontekijoille, yrittdjien ja
tyontekijoiden sekakurssilla yrittdjilta puuttuisi vertaistuki, eikd tata pidetty hyvana.

Kaikki haastateltavat lahtisivat samalle kuntoutusjaksolle vield uudelleen, muutama
haastatelluista maksaisi kurssin kokonaan jopa itse ilman Kela-korvauksia. "Kurssi oli
kaytannossd ilmainen”. Kaikki katsoivat oman kaytetyn rahallisen/ajallisen panoksen
menneen jarkevasti, eivatka sijoittaisi tat4 muuhun. "Kaikki kuntoutukseen kéytetyt rahat
ovat tulleet takaisin". Erityisesti jaksotus koettiin hyvéksi yrittdjan kannalta. "Lis&a
samanlaista!"

7.2.5 TYKY ja tyoterveyshuolto

Tyokykya yllapitdvan toiminnan tarvetta pyydettiin arvioimaan skaalalla 1-5 sekd omalta
ettd yrityksen tyontekijoiden kohdalla. Arviot vaihtelivat skaalalla 5 erittdin tarked, 1 ei
lainkaan térked, valilla 3-5. Osassa yrityksia oli lahdetty PYRI-kurssin jalkeen konkreet-
tisiin toimiin yrityksen tyky-toiminnan kehittdmisessa. Yhdessé yrityksessé oli hankittu
kuntosalilippuja yrityksen tydntekijoiden kayttdon, toisessa aloitettiin lentopallovuorot ja
osallistuminen yritysten puulaaki-lentopalloliigaan aktivoitui. Yksi yrittdja jarjesti tyon-
tekijOilleen laajan kuntotestin terveystarkastuksineen ja oli aloittamassa myos tyonteki-
joiden liikuntavuoroa, mista tyontekijat eivat kuitenkaan tuntuneet olevan kiinnostuneita.
Muutamassa  yrityksessd hankittiin - uimahallilippuja  henkilékunnalle.  Kolmessa
yrityksessé oli suunniteltu kaytdnnon toimia, esim. ké&velytestien toteuttamista alkuna
litkunnan kaynnistdmiselle, toistaiseksi toimia ei ole kuitenkaan toteutettu.

Tyky-toiminta oli alettu mieltdd tirkedksi koko pienyrityksen kannalta, yksittdinen
yritt4ja ja tyontekija on kaytdnndssa aina avainhenkil® toiminnan sujuvuuden kannalta.
Tyky-toiminta tosin miellettiin paljolti fyysisen kunnon kohentamiseksi.
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PYRI-kuntoutuksen aikana suhde tytterveyshuoltoon oli yleensd parantunut ja henkild-
kohtaiset kontaktit yrittdjien ja kuntoutuksen toteuttamiseen osallistuneiden tyo6terveys-
huollon henkil6iden vélilla olivat lisddntyneet. Erd&nd vaikuttavuuden ilmenemisend
voidaan ehkad pitd4 yhden yrityksen siirtymistd aiemmasta lakisdateisestd tyoterveys-
huoltosopimuksesta kokonaisvaltaiseen tyoterveyshuoltosopimukseen ty6terveyshuollon
tuttuuden lisdannyttyd. Useimmilla yrittdjilla ei kuitenkaan ollut erityistd tarvetta olla
yhteydessa tyoterveyshuoltoon. Osalla oli edelleen varsin epéselvd késitys siitd, mika
ty6terveyshuollon rooli on yrityksessé. Edelleen painotus tuntui olevan sairaanhoidossa ja
ennaltaehkdisevan toiminnan merkitys oli huonompaa. Muutamissa kommenteissa
pidettiin terveyskeskuksen palveluita yksityisid huonompina erityisesti silloin, kun
yrittdja itse tarvitsee ladkéripalveluita, syind pidettiin yksityisen sektorin paremmaksi
koettua joustavuutta ja asiantuntemusta.

7.2.6 PYRI:n jatko

Kurssin k&ytdnnon toteuttamisessa Naantalin kylpylassa toteutetun osion sisallén osalta
moitittiin jarjestelyjen sujuvuutta, joskus oli kiire ja joskus taas odottelua. Osa haastatel-
luista piti kuntoutuksen taukoja/lepoaikoja turhina, ne olisi tullut tayttdd aktiivisella
toiminnalla. Osa piti kuitenkin taukoja varsinkin kuntoutuksen loppupuolella hyvind
palautusjaksoina, rentouttavina ja rauhallisina hetkind. Miesten kokemukset yrttikylvyista
eivat olleet myonteisid, tilalle haluttiin konkreettisempaa toimintaa.

Psykologin osuudelta odotukset olivat vaihtelevia. Haastateltavat katsoivat henkisen
jaksamisen sindnsa olevan tirkedd. Useat pitivat tilannettaan taltd osin niin hyvand, ettei
henkiseen puoleen olisi tarvinnut eikd kannattanut kiinnittdd huomiota kuntoutuksessa.
Osa oli sitd mieltd, ettd lahestymistapa olisi voinut olla toinen, yrittdjat eivat ole masentu-
neita tai uupuneita. L&hinnd kaivattiin erilaisia, selkeitd tyfkaluja henkisen hyvinvoinnin
edelleen kehittdmiseksi, ei niink&&n ongelmien korjaamiseksi. Muutama vastaaja korosti
yrittdjan eroja tavalliseen palkansaajaan, yrittdjadn tyon madrdn suuruutta ja tyon
poikkeuksellista kuormittavuutta, joita psykologin ei katsottu riittdvasti huomioineen.

Tyoterveyshuollon toteuttamien laitosjaksojen valilld olleiden avojaksojen osalta
merkittdvad korjattavaa ei tullut esille.

Haastatellut yrittdjat toivoivat ennalta sovittua seurantaa kuntoutuksen jalkeenkin. Osa
katsoi pitkén, jopa 5 vuoden seurannan olevan tarpeen, jotta motivaatio tyokyvyn ja
fyysisen ja henkisen jatkamisen yll&pitdmiseen sdilyisi. Uhkana pidettiin jaksamis- ja
hyvinvointiasioiden painumista tyokuorman alle, jollei ole mitdan ulkopuolista, ennalta
sovittua tukea tdmén ehkaisemiseksi. Pelkkd oma motivaatio ei aina riitd, "ryhmé vetéa
mukana"”. Useat kuntoutusryhmat olivat sopineetkin jatkosta, talvisin ty6terveyshuollon
kanssa ja kesdisin p&dosin ilman ulkopuolista vetdjad. Kaikki kuntoutujat eivét kuitenkaan
jatkoryhmiin ole ottaneet osaa.

Kaikki haastateltavat kannattivat PYRI-kuntoutusmallin jatkamista. Harkittava muutos
voisi olla kuntoutuslaitosjaksojen pidentdminen kolmen vuorokauden mittaisiksi, mutta
toisaalta useat katsoivat, ettd tdma olisi jo liian pitkd jakso ty6std pois olemiseen. Sita,
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ettd Naantalin kylpyldssd asuttiin kahden hengen huoneissa, pidettiin hyvana. Vaikka
alussa osa kuntoutujista suhtautui asiaan epéillen, usein kuitenkin yrittajapari huoneessa
auttoi asioitten k&sittelya ja keskustelua. "Kenenkadn ei tarvinnut olla yksin!"

7.2.7. Haastattelujen pohdintaa

Yrittajien haastattelujen anti oli samansuuntainen kuin mita he olivat vastanneet kyselyi-
hin. Valikoituminen haastatteluihin saattoi myos vaikuttaa tuloksiin.

Yksik&én yrittdjista ei kertonut kuntoutukseen liittyneistd mahdollista haitoista, esim.
merkittavista tydajankdyton ongelmista, liikuntaan liittyvistd tapaturmista, rasittavuudesta
tai epdmukavuudesta. Kuten aiemmissa kuntoutuksen vaikuttavuuden tutkimuksissa
vaikutukset ruokailutottumuksiin olivat olleet liikuntaa vahdisempié ja vaikutukset tulivat
osin epésuorasti puolison ruuanlaittotottumusten kautta.

Asennetason muutosten vaikutuksia kdytannon toimintaan kuvasivat yrittajien toteamuk-
set "luvasta pitdd vapaata”. Perinteiseen yrittdjdkuvaan liittyy jatkuva tyésidonnaisuus,
tyd on ensin, muut asiat vasta sen jalkeen. Vaikka yrittdjilla olikin ollut jo aiemmin
aikeita pitdd vapaata, vasta kuntoutuksen aikana tapahtui konkreettisia muutoksia. Yritta-
jaryhman ja vetdjien kanssa kdydyt keskustelut ja vuorovaikutus olivat olleet my6tévai-
kuttamassa yksittaisten kuntoutujien asenteisiin ja toimintamalleihin.

Fyysisen kunnon kohentumisella oli ollut myénteinen vaikutus omaan jaksamiseen ja tata
kautta my6s parempaan yritystoimintaan. Kuntoutuksen tulokset olisivat olleet siis
mahdollisesti mitattavissa suoraan parantuneena yrityksen tuloksena? Kuntoutuksen
aikana muodostuneet verkostot tukivat myés varsinaista yritystoimintaa.

Vaikka kuntoutus kohdistui yrittdjiin yksiloind eikd tyopaikkatasolla, PYRI-kuntoutuk-
sella oli ollut vaikutusta koko yrityksen henkilokunnan tyokykya yllapitdvaéan toimintaan.
Osa yrittdjista oli alkanut jarjestad henkilokunnalleen etenkin liikuntaan painottuvaa tyky-
toimintaa. Henkil6ston terveyden ja hyvinvoinnin merkitys koko yrityksen térkednd
menestystekijand tuli esille useissa kommenteissa.

Toisille yrittdjille varhaiskuntoutuksen tavoitteet olivat olleet selkeét ja toiminta vastasi
odotuksia, joidenkin kohdalla oli esiintynyt selvid motivaatio-ongelmia. Haastattelujen
perusteella ei selvinnyt, miksi ndinkin selvid eroja yrittdjien kesken oli. Kyselytutkimuk-
sessa pieni osa vastaajista oli kokenut tyoterveyshuollon toteuttamassa toiminnassa
parannettavaa, mutta ne eivat tulleet haastatteluissa ilmi. Huolimatta vuoden jatkuneesta
tiiviista yhteistyostéd tyoterveyshuollon kanssa, muutamille yrittdjille oli tyéterveyshuol-
lon rooli jaanyt edelleen epdselvéksi. PYRI -kuntoutukseen tulisi ehk& jatkossa liittda
my0ds osio, missé kasitellddn yhdesséd kuntoutujien kanssa ty6terveyshuollon tavoitteet ja
keinot, joilla ty6terveyshuolto pystyy arkieldmassé tukemaan yrittajaa ja yrityksen hyvin-
vointia.
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7.3 Naantalin kylpylan ja tyéterveyshuoltojen kuntoutuksen vetajien
haastattelut

Haastattelut tehtiin tyéterveyshuolloissa kurssien loputtua ja Naantalissa kevaalla 2002.
Haastattelut toteutettiin ohjatun rungon perusteella ja ne teki erikoisldékari Lassi Pakkala
Turun aluetyoterveyslaitokselta. Haastatteluja ei nauhoitettu, vaan haastattelija kirjasi
vastaukset lomakkeisiin.

7.3.1 Naantalin kylpylan kuntoutuksen vetgjien haastattelu

Naantalin Kylpylan PYRI-kuntoutuksen vetdjien mukaan yrittdjien valinta oli p&&osin
onnistunut ja kuntoutukseen valitut tuntuivat hyotyvan ko. tyyppisestd toiminnasta.
Yrittdjien kuntoutukseen hakeutumisen takana oli erilaisia oireita ja vaivoja, minka
vuoksi heidén odotuksensakin kuntoutuksen suhteen olivat erilaisia. Osalla kuntoutujista
oli alussa epéselvdd, mihin oli sitoutunut ja olisiko toiminnasta todellista hyotyé.
Suhtautuminen muuttui kuitenkin myonteiseksi kuntoutuksen edetessa ja tavoitteiden
selkiytyessé ja konkretisoituessa osallistujille.

Suhde tyoterveyshuoltoihin oli hieman kaksijakoinen. PYRI-malli korostaa tyoterveys-
huollon roolia ja toisaalta perinteinen laitoskuntoutus perustuu toimintaan laitoksessa ja
sieltd annettuihin ohjeisiin, joita muut toteuttavat. Haastateltavien mukaan Naantalin
kylpyla oli antanut palautetta ja informaatiota mukana olleisiin tydterveyshuoltoyksikoi-
hin jokaisen laitosjakson lopuksi, mutta tyoterveyshuollot eivat kuitenkaan mielestédén
olleet saaneet riittavasti palautetta. PYRI-mallissa positiivisimpana kuntouttajat kokivat
kuntoutustoiminnan vaikuttavuuden; selkedt positiiviset muutokset yrittajissa kuntoutus-
vuoden aikana. Vaikeimpana koettiin yhtaalla tyéterveyshuoltojen epédselva rooli yhteis-
ty6tahona ja toisaalla vastaaminen yrittajien hajanaisiin odotuksiin. Toiset kuntoutujat
toivoivat lisdd ohjattua toimintaa toiset taas eivat. Kotikuntoutumisohjelman luominen
yksilollisesti vastaamaan kuntoutujan tarpeita koettiin my6s hankalaksi. Tahan saattoi
vaikuttaa myds laitosjaksojen tiivis ohjelma, jossa yksiloohjaukselle oli varattu vain
vahan aikaa. Naantalin kylpylan kuntouttajien toiveina olivat uudet kurssit, joille yrittajat
tulisivat useista eri tyoterveyshuoltoyksikoistd ja ndin myds avojaksojen vetovastuu
jakautuisi useille vetdjille. Toisena kokeiluna toivottiin mallia, jossa kuntoutuslaitos
vastaisi my0ds kuntoutujien kotipaikkakunnalla tapahtuvista aktiviteeteista. N&in koko
kuntoutumisprosessi tulisi ainoastaan kylpylan ohjattavaksi. Toisaalta kummassakin
mallissa toiminnan jatkuminen kylpylan roolin loputtua olisi ehkd epdvarmaa ja yhteisty6
ty6terveyshuoltojen kanssa ei ehkd kuntoutuksen aikana juurikaan parantuisi.

7.3.2 Tyoterveyshuoltojen kuntoutuksen vetdjien haastattelut

Tyoterveyshuoltojen mukaan Naantalin Kylpyld toimi pé&&osin odotusten mukaisesti.
Kylpyldn kokemattomuus varsinaisesta tydikdisten kuntoutuksesta saattoi ensimmaisten
kurssien alussa olla haittaamassa/hidastamassa toiminnan kaynnistymistd. Tyoterveys-
huoltojen kokemukset yhteistydstd Naantalin kanssa vaihtelivat melko paljon. Osa
ty6terveyshuoltohenkildstostd koki toiminnan sujuneen ongelmitta, osa taas katsoi
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yhteistoiminnan toiminnan olleen pinnallista, osin jopa ké&skyttavdd. PYRI-kuntoutus-
mallin  katsottiin  kuitenkin mahdollistavan edellytykset hyvddn yhteistoimintaan
tyoterveyshuollon ja kuntoutuslaitoksen vélilla. Ty6terveyshuollot kertoivat, ettd yrittajat
olivat valittaneet heille ensimmaisten kurssien osalta kylpylan huonejarjestelyistd, minka
oli koettu luovan jonkin asteista hdiri6td ainakin orientaatioon kuntoutusjaksoilla.
Huoneet oli saatu normaalin hotellikdytdnnon mukaan vasta iltapdivalla ja ne oli ollut
luovutettava ennen puolta pdivad. Tavaroiden séilyttdminen tuloaamuna ja l&htdiltapai-
vand oli ollut huonosti organisoitua.

Tyoterveyshuoltojen omassa toiminnassa suurimpia ongelmia aiheutti kdytannon Tyky-
toimintojen toteutus niilld paikkakunnilla, joilla terveyskeskuksen omia tiloja ei ollut
kaytettavissd. Tamé vaikeutti ohjelmien rakentamista ja toteuttamista. Ratkaisuna toivot-
tiin yhtendistd ty6terveyshuoltotoiminnan toteutussuunnitelmaa. PYRI-mallissa oli
esitetty viikon vélein pidettavid tapaamisia tyoterveyshuollon kanssa, mika ei kaikkialla
toteutunut kaytannon tila- ja vetdjahankaluuksien ja yrittdjien omien toivomusten vuoksi.

Tyoterveyshuoltojen vetdjien kannalta parasta oli suora ja rehellinen palaute kuntou-
tujilta. Yrittajat olivat kiitollisia valmiiksi luoduista toiminnoista, kuntoutujan itsensa ei
tarvinnut kuin osallistua. Yrittajat itse kokivat jarjestavansd kaiken eldmassddn ja nyt
"valmiiseen poytddn™ tuleminen oli jo sindnsd myonteistd. "Yrittdjat tuntuivat tyytyvan
vahaan" ilmaisi yksi vetdjista asian. Ryhmat olivat innokkaasti sitoutuneet toimintaan ja
monet halusivat jatkaa yhdessa vield varsinaisen kuntoutusjakson jalkeen. Moni tyoter-
veyshuoltoyksikkd oli motivoitunut tytskentelemddn yrittdjien kanssa, oppimaan
tyoskentelyd uuden asiakasryhmédn kanssa ja muodostamaan uusia verkostoja. "Ties
vaikka itse alkaisi yrittajaksi”. Kaikki vetdjat jatkaisivat uuden ryhméan kanssa mikéli
tdh&n oman tyodterveyshuollon puitteissa olisi mahdollisuuksia.

Toteutetun PYRI-kuntoutuksen vaikuttavuutta ei voi yksinomaan mitata vetgjien mukaan
painon vahenemisend tai hapenottokyvyn paranemisella. Yksilotasolla muutokset ndinkin
mitattuna olisivat pd&osin mydnteisid, vaikka koko ryhmén tasolla selvid muutoksia ei
todettukaan. Tarkeimmét muutokset tapahtuivat kuitenkin kuntoutujien asenne- ja
kayttaytymistasolla; kiinnostus liikuntaan ja terveelliseen ruokavalioon lisdantyi ja myos
vapaa-ajan hyédyntdmisen merkitys tyon vastapainona alettiin ymmartaa.

Useilla yrittdjilla suhde tyéterveyshuoltoon jo ennen kuntoutusta oli ollut hyva, eika
muutosta sen suhteen ollut odotettavissakaan. Osalla taas suhde oli selkeésti kohentunut
kuntoutuksen aikana ja myds yrityksen muun henkiléston tyky-toiminta oli saanut
lisdpuhtia, kun yritt4ja itse oli ollut kuntoutuksessa. Osa haastatteluista ty6terveyshuollon
ammattilaisista piti PYRI-kurssien vaikuttavuutta ASLAK®-kuntoutusta parempana tai
ainakin yhta hyvana.

Taloudellisesti toiminta oli ollut ty6terveyshuollon hinnoittelun mukaista, tappiota
toiminnasta ei ollut tullut. Joskus jaksojen suunnitteluun oli mennyt ennakoitua enemmén
aikaa, milla ei kuitenkaan ollut merkittdvaa vaikutusta kokonaisuuteen. PYRI-mallin
katsottiin soveltuvan mihin tahansa ty6terveyshuoltoyksikkon.
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7.3.3 Haastattelujen pohdintaa

Tyoterveyshuoltojen ja Naantalin kylpylan kurssin vetdjien haastattelujen perusteella
kuntoutuslaitoksen ja tydterveyshuoltojen yhteistydhon olisi ollut tarpeen luoda alusta
saakka selvat sovitut kaytannot. Toteutuneilla kursseilla yhteistoiminta koettiin joskus
molemmin puolin epéselvéaksi. Kontaktien vahaisyyteen voi vaikuttaa myos Kiire; koska
aikaa yhteisty0hon ei oltu jo alusta pitéen varattu, ei sitd mydhemmink&én ollut mahdol-
lista ottaa. Seka yrittajat ettd kuntoutuksen kéytdnndn toteuttajat katsoivat mallin ainakin
periaatteessa sopivan myos muille kohderyhmille, esim. it-alan henkiltstolle. Yhtendisten
toimintamallien toteuttaminen ty6terveyshuoltojen osalle voisi jatkossa olla tarpeen.
Ainakin osa toiminnoista voisi olla yhtendiset ja vain osa valinnaista, paikkakuntakohtai-
sesti kehitettyja toimia. Avojaksot toteutettiin asiakaslahtdisesti kuntoutujien toiveiden
mukaisesti. Vaikka alkuperdisessa suunnitelmassa oli ajatuksena tietoiskutyyppiset
informaatiot ennen liikuntaa, néitd oli harvoin toteutettu, koska kuntoutujat eivét niitd
halunneet.

8 PYRI-VARHAISKUNTOUTUKSEN ARVIOINTI
KOKONAISUUTENA

8.1 Tutkimusmenetelmd, tutkimuksen luonne ja aineiston edustavuus

Arvionnissa kaytettiin sekd laadullisia ettd méaarallisid& menetelmid, joiden yhdistelmalla
pyrittiin mahdollisimman kattavasti kasittelemdén sekd kuntoutusprosessia ettd kuntou-
tuksen vaikuttavuutta. Né&iden molempien n&kdkulmien huomioiminen osoittautui
odotettua ty6ladmmaksi, varsinkin kun mukaan otettiin useampia kursseja kuin oli
suunniteltu. Toisaalta tdmd otoksen laajentaminen loi mahdollisuuden myds pitkaaikai-
sempaan seurantaan kuntoutujien osalta. Arvioinnin pohjana kaytettiin kolmen eri tahon,
kuntoutukseen hakeutuneiden yrittdjien, avojaksojen vetdmisestd vastaavien tyoterveys-
huoltojen ja kuntoutuslaitoksen ndkemyksid prosessista ja sen vaikutuksista.

Tama arviointiprosessi on padosin mikrotason ilmidihin eli yksittaisiin yrittajiin ja heidan
tyo- ja toimintakyvysséddn tapahtuviin muutoksiin painottuvaa. Jossain maarin on
kiinnitetty huomiota my6s mesotasoisiin ilmi6ihin, 1&hinnd tyéterveyshuoltoyksikdiden
toiminnassa ja pyritty arvioimaan myo6s kuntoutujien tydpaikalla tapahtuvia muutoksia
muiden kuin kuntoutuksessa olleen yrittdjan ndkokulmasta.

Painotus tdssé arvioinnissa on yrittajien kokemuksilla ja toisaalta Kelan ndkemykset ovat
jaéneet vahaisiksi. Vertailuryhmad téssé asetelmassa ei ole, mika tietenkin vaikeuttaa
intervention vaikutuksen arviointia. Hyvén paikallisen interventioryhmén luominen
pienyrittdjille olisi kuitenkin ollut huomattavan hankalaa, eiké se sindns& vaikuta proses-
siarvioinnin tuloksiin. Yhdistamalla sek& laadullisia ettd madrallisia mittareita voitiin
kuitenkin tehdd johtop&atoksia mallin toimivuudesta ja vaikutuksista kuntoutujien
terveyteen ja hyvinvointiin. Haastatteluja ei litteroitu menetelméin ty6ldyden vuoksi,
vaikka néin olisikin kyetty vield syvallisemmin arvioimaan koko prosessin vaikutuksia.
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PYRI-kuntoutuksessa on arvioinnin toteuttaja osallistunut paikallisen toimintamallin
kehittdmiseen ja pyrkinyt aktiiviseen kumppanuuteen kdytdnnon toimintaa toteuttavien
tyoterveyshuoltojen ja kuntoutuslaitoksen kanssa. Talléin arvioija on toiminut myds
tutkimuksessa "organisaation sisalld". Objektiivisia yksildtason mittaustuloksia oli vain
painon ja kunnon muutokset. Kuten yleensd kuntoutuksen vaikuttavuustutkimuksissa, oli
tassakin hankaluutena soveltuvien arviointimenetelmien ja mittareiden I6ytdminen. Turun
aluetyoterveyslaitos oli itse kehittdnyt kuntoutusmallin rungon ja osallistui mukana
olleiden tydterveyshuoltoyksikdiden valintaan ja informointiin. Arvioijat pyrkivét kuiten-
kin olemaan mahdollisimman objektiivisia ja mm. yrittajien haastattelijat eivét itse olleet
lainkaan mukana kuntoutusprosessissa.

Alkuperdisen suunnitelman mukaan arvioinnin piti perustua vain kahteen ensimmaiseen
PYRI-varhaiskuntoutuskurssiin. Tdméi todettiin kuitenkin lilan suppeaksi ja mukaan
otettiin kuuden ensimmaisen kurssin yrittajat, yhteensé 58 yrittajaa ja 5 tytterveyshuolto-
yksikkod. Kuntoutuksen lapikdyneiden méard on edelleen pieni ja tuloksiin on suhtau-
duttava Kriittisesti. Saadut tulokset eivat valttdmattd tdysin kuvaa sitd, kuinka PYRI -
kuntoutus toimisi maan laajuisesti eri kuntoutuslaitosten ja tyoterveyshuoltojen toteutta-
mana.

8.2 PYRI-prosessi

8.2.1 Perusteet

PYRI-kuntoutuksen perusajatuksena oli ennen kaikkea lyhytkestoisten varhaiskuntoutus-
jaksojen jarjestaminen pienyrittdjille. Kuntoutuksen painotus oli fyysisen, etenkin tuki- ja
litkuntaelimiston terveyden alueella, mutta yrittajien eldmén ja tyon hallinnan kysymys-
ten kasittely kuntoutuksen aikana oli tarkeé osa kokonaisuutta.

Valtioneuvoston vuoden 1994 kuntoutuselonteon tavoitteista kuntoutustoiminnalle (ks.
sivu 20) PYRI-kuntoutuksen erityistavoitteista ainakin tayttyy toisen kohdan tavoite:
kaytannossd vain harvoin yrittdjat ovat osallistuneet olemassa oleviin varhaiskuntoutus-
muotoihin. Samoin kolmas kohta sopii: pyri on uusi kokeilu, jonka tavoitteena on luoda
uutta yhteistyotd varhaisen kuntoutuksen k&ynnistdmisessa ja toteutuksessa. Neljannen
kohdan tavoitteisiin PYRI pyrkii laajempia kuntoutuskokonaisuuksia pienemmilla
kustannuksilla sekd nyt tehtdvé arviointi tukee 5. kohdan kehittdmistarvetta.

Yrittdjien poissaolo tyfpaikalta muutamia péivid pidempdin on usein ongelmallista.
Taman vuoksi kuntoutuslaitosjaksoja oli useita ja niiden kesto oli vain kaksi péivéa.
Pdivan jaksot arvioitiin liian lyhyiksi siihen, ettd erilaisiin mm. jaksamiseen liittyviin
asioihin olisi pystynyt riittdvasti irrottautumaan. Jaksotuksella pyrittiin myds tyosta
poissaolon opetteluun, sekd saamaan yrittdjat huomaamaan, ettd itseen panostettu aika ei
kaada yritystd, vaan pdinvastoin oikein kdytettyna tukee yrittdjaa ja yritysta.
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8.2.2 Kurssien toteutuminen

Tyoterveyshuollon tapa valita kuntoutukseen suositeltavat yrittdjat vaihteli. T&mé on
varsin yleistd aina, kun varhaiskuntoutettavia valitaan. Selkeitd yksiselitteisid valinta-
kriteereitd ei ole olemassa, on vain yleiset terveydelliset valintaperusteet. Sen sijaan
osallistujien motivaatiota, odotuksia kuntoutuksen sisallostd ja hyodystd tai vaikkapa
kuntoutujan sosiaalisia perusteita ei ole juurikaan huomioitu valinnoissa. PYRI-kuntou-
tuksen osalta valinta tehtiin samoin periaattein kuin mitd ASLAK®-kuntoutuksessa
yleisesti noudatetaan. Kun kurssi on hakijalle myonnetty (tdssa hakijaksi voitiin analogi-
sesti katsoa tyoterveyshuoltoyksikkd), niin k&ytdnndssa kuntoutujaehdokkaat valitsi
tyoterveyshuolto, jonka ehdokkaat Kela B-lausunnon saatuaan sitten hyvaksyi kurssille.
N&in ollen kuntoutustarve perustui kuntoutukseen halukkaiden yrittajien tarpeisiin.

Koska mukana olleet tydterveyshuoltoyksikot omasivat aiempaa kokemusta varhaiskun-
toutuksesta, on ilmeistd, ettd valintakriteerit olivat niin oikeita, kuin ne yleensa saattoivat
olla. Tydterveyshuollolla oli yleensa pitkd kokemus yhteistydstd mukaan tulleiden
yrittjien kanssa ja kuntoutuksen tarvearviointi ei my6sk&&n perustunut vain yhteen
kontaktiin valintatilanteessa. Niin PYRI:std — kuin muussakin varhaiskuntoutuksessa
kuntoutustoiminnasta saatava hyoty riippuu merkittdvasti siitd, ettd kuntoutukseen
saadaan sellaiset henkil6t, jotka hyotyvét juuri kyseisestd kuntoutusmuodosta. Koska
maassamme kuntoutukseen sijoitetaan vuosittain merkittavid rahasummia, tulisi kuntou-
tujia eri kursseille valitseville terveydenhuoltoyksikdille ja -henkil6ille jarjestdd tahén
liittyvdd koulutusta. Nykyisin ké&ytdnndssa oikeiden kriteerien I8ytyminen tapahtuu
"yrittdmisen ja erehtymisen™ kautta. Koulutuksen kautta valintaprosessi 16ytéisi oikeat,
parhaiten kuntoutuksesta hyotyvét henkil6t, jotka sitten osallistuisivat jo Kelan toteutus-
kriteerit omaaville kuntoutuskursseille.

Tyoterveyshuoltojen rooli oli rakennettu merkittdvaksi tdydentdmadn kuntoutuslaitok-
sessa toteutettua toimintaa ja edistiméan ryhmaytymistd. Yhdistdméalla sekd laitosjaksot
ettd tyodterveyshuollon vetdmét tapaamiset pystyttiin edullisin kustannuksin turvaamaan
toiminnan yhtdjaksoisuus ja aktiivinen seuranta koko vuoden ajaksi. Toteutunut ryhmay-
tyminen n&kyi mm. seuranta-arvioinneissa, toiminnan itsendisend jatkumisena myds
ohjatun kuntoutusperiodin jalkeen. Kuntoutumisen toteuttaminen omalla kotipaikkakun-
nalla sen tarjoamia mahdollisuuksia hyédyntéen liitti kuntoutustoiminnan osaksi yrittdjan
arkitodellisuutta ja todellisia mahdollisuuksia. Samalla kontaktit yrittajan ja tyoterveys-
huollon valilld syventyivat. Yhteistyd yrittdjan ja tyoterveyshuollon kesken tulikin
monessa tapauksessa osaksi normaalia yritystoimintaa, joka nékyi my6s uusina tyoter-
veyshuollon toimintoina yrityksissa.

PYRI-kuntoutuksessa oli mukana terveyskeskusten tyoterveyshuoltoyksikoitd, jotka
olivat jo aiemmin toimineet aktiivisesti yrittdjien tyoterveyshuoltoa koskevien hankkei-
den toteutuksessa. Tyoterveyshuolloilla oli my6s aiempaa kokemusta yhteistydsta
kuntoutuslaitosten kanssa mm. ASLAK®-kurssien toteutuksessa. Yksikoiden tyofysiote-
rapeuteilla oli hyvd kokemus tyodterveyshuollon toteuttamasta tyky-toiminnasta. Kukin
tyoterveyshuoltoyksikkd toteutti PYRI-avojaksot omien suunnitelmiensa ja tarjolla
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olevien mahdollisuuksien mukaan. Ty6terveyshuoltojen mahdollisuudet toteuttaa kdytan-
non paikkakuntakohtaisia toimia vaihteli paikkakuntien valilld johtuen mm. erilaisista
tila- ja laitemahdollisuuksista. Nain ollen jatkossakin kdytdnnén olosuhteet tulevat
ohjaamaan yksityiskohtaista PYRI-varhaiskuntoutuksen avo-osion toteuttamista.

Laitosjaksojen sisaltd ja toteutus noudatti KELA:n sisélto- ja toteutusvaateita. Ainoana
muutoksena oli ensimméisen vuoden jalkeen yhden informaatio-/aloitusjakson lisdéaminen
ennen ensimmadistd kahden pdivan kuntoutusjaksoa. Tamé katsottiin tarpeelliseksi
kuntoutujien paremmaksi orientoimiseksi PYRI:n. Muutoin jaksojen vélilla ei ollut eroja.

8.2.3 Yrittgjakuntoutuksessa huomioitavia piirteita

Arviolta 7-12 % suomalaisista tyontekijoistd olisi varhaiskuntoutuksen tarpeessa (Kelan
ASLAK®-kurssien siséltd ja hakuohjeet). On todennékéisté, ettd myds yrittéjista ainakin
5-7 % olisi vastaavan varhaiskuntoutuksen tarpeessa. Tyo6terveyshuollon ulkopuolella on
todennékoisesti paljon pienyrittdjid, jotka ovat tdmén tyyppisen kuntoutuksen tarpeessa.
llman tyoterveyshuoltosuhteen olemassaoloa ei tdmén kaltaiseen varhaiskuntoutukseen
voi osallistua. Tyo6terveyshuoltosopimus osaltaan myds varmistaa sen, ettd kuntoutujalla
on jatkossakin tuki, joka seuraa tdman vointia ja jaksamista. PYRI-kuntoutusta voidaan
ehké pitdd myds houkuttimena yrittdjille hakeutua ty6terveyshuollon piiriin ja konkreetti-
sena esimerkkind tyéterveyshuollon tyky-toiminnasta ja hyodysta yrittajalle.

Yrittajastatus aiheutti jo valintatilanteessa rajoituksia, joita ei tyontekijoihin kohdistu-
vassa kuntoutustoiminnassa tule vastaan, silld saman paikkakunnan yrittajien/yrityksien
keskindinen kilpailutilanne piti my6s ottaa huomioon. Samalle kurssille pyrittiin saamaan
mahdollisimman usean eri alan yrittdjid, jotta kuntoutuksen aikana ei olisi muodostunut
tilannetta, missa yritysten vélinen kilpailutilanne olisi haitannut mm. ryhmaytymisproses-
sia. Mukaan valituilta yrittdjilta itseltddn ei kuitenkaan kysytty heiddn mielipidettddn
muista mukaantulijoista. Kuntoutuksen aikana ei tullut esille ammatillisista tai toimialaan
liittyvistd tekijoista aiheutuneita ongelmia.

PYRI -varhaiskuntoutukseen osallistuneista suurin osa oli miehid, joillakin kuntoutus-
kursseilla jopa kaikki. Naisia yrittdjistd on noin kolmasosa, mutta tydterveyshuoltojen
vaikutelmaksi oli tullut, ettd naisyrittajat eivat olleet hakeutuneet PYRI -kuntoutukseen
yht& aktiivisesti kuin miesyrittajat. On mahdollista, ettd naisyrittdjat harrastavat miehia
useammin liikuntaa ja heilld on enemman muita tyokykya yllapitavid toiminta tapoja ja
parempi tukiverkosto kuin miehilld, jolloin naisten tarve PYRI-tyyppiseen kuntoutukseen
on vahaisempi kuin miehill4. Osa kursseista oli myds tietoisesti valittu vain miesyritta-
Jista.

PYRI-kurssien miesvaltaisuuteen vaikutti sekaryhmien vetdmiseen mahdollisesti liittyvat
tai oletetut hankaluudet, silla erityisesti avojaksojen osalta oli huomioitava sukupuolten
valiset erot liikuntamuotoja valittaessa. Miesten ja naisten kiinnostus eri lajeihin (esimer-
kiksi aerobic ja maastopyoréily) ja fyysisen suorituskyvyn erot (raskaat fyysiset
harjoitukset) saattoivat haitata ryhmén yhteisiad toimintoja. Fyysisen suorituskyvyn erot
olivat kuitenkin my6s miesryhmissa ongelmana, mm. lenkeilld fyysisesti huonokuntoiset
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eivat pysyneet muiden tahdissa, mutta jako kahteen eri tasoiseen ryhmaan olisi ollut
joukon yhtendisyyden kannalta ongelmallista.

Sukupuoli vaikutti my@s jonkin verran laitosjaksojen toteutukseen. Vetdjien mukaan
ryhmissd, joissa naisia oli mukana, oli enemman keskustelua, mutta toisaalta keskustelu
siirtyi myds helpommin pois varsinaisesta kasiteltdvéasta aiheesta. Laitosjaksojen osalta
negatiivista palautetta yrttikylvyista tuli vain miehiltd, naiset pitivat niitd melko hyvind.

Alkukyselyiden perusteella ty6olosuhteiden, yleisen terveydentilan tai koettujen henkis-
ten kuormitustekijoiden osalta kuntoutukseen hakeutuneet yrittdjat eivat eronneet
merkittavasti keskiméaaraisista varsinaissuomalaista yrittdjistd (Pakkala ja Saarni 2001).
Ryhmien sisalld kuitenkin yksil6iden vélisid eroja oli niin toimialoissa, yrityskoossa kuin
todetuissa sairauksissakin. Koettu terveys ei kuitenkaan riippunut sairauksien maarasta.

Kurssit toteutuivat pédosin suunnitellun ohjelman mukaan. Osittain motivaation
puutteesta, mutta pé&dosin kuitenkin ylitsepddsemattomista tydesteistd johtuen muutama
yritt4ja jai pois yhdeltd ohjelmaan kuuluvista kuudesta laitoskuntoutusjaksosta. Viikoit-
taisiin ty6terveyshuollon vetdmiin jaksoihin osallistumisaktiivisuus oli hyva, joskin
tyOesteet ja lomat saattoivat joskus est&d lasndolon.

Yritt4jat ovat tottuneet itsendiseen, oma-aloitteeseen toimintaan. Ehk& téstd johtuen
etenkin alkuvaiheessa kuntoutujat valittivat kuntoutuslaitososioiden ryhmatoiminnasta,
vaikka ne kaikkiaan koettiin hyvind. Aikatauluihin liittyvat moitteet saattoivat liittya
my0s yrittdjien vaikeuteen rauhoittua ja irrottautua arjen kiireista.

Positiivisena palautteena yrittdjat katsoivat saaneensa tukea ja mydnteistd huomiota
kuntoutuksen aikana. Onhan pienyrittdjien yleinen olettama se, etteivét julkiset jarjestel-
mat tue heitd ja ettd vain he itse voivat vaikuttaa omaan hyvinvointiinsa. Erityisesti
henkisen hyvinvoinnin asioissa yrittajat eivat yleensi edes odota tukea muilta (Kaarlela
2002). PYRI-varhaiskuntoutus oli uusi yrittdjille suunnattu kuntoutusmuoto. Kuntoutu-
jilla ei ollut vertailukohtaa aiempaan, minkd voi olettaa vaikuttaneen myonteiseen
suuntaan arvioissa. Toisaalta yrittjat olivat olleet valmiita myds itse maksamaan
saamastaan kuntoutustoiminnasta, mik& viittaa myonteiseen kokemukseen kuntoutuksen
hyodyllisyydesta tdssa talousasioissa kriittisessé ryhméassa.

Fyysiseen tydymparistoon liittyvid teemoja PYRI-kuntoutuksessa ei kuitenkaan juurikaan
nyt toteutetussa muodossa kasitelty. PYRI-kuntoutuksen sisalté oli painottunut fyysisen
terveyden edistdmiseen. Kuntoutukseen oli myos siséllytetty henkisen jaksamisen evaita
ja tdhan myds kyselyn perusteella oli tarvetta.

Muistakin  kuntoutusmuodoista vertailupohjaa saaneen tyéterveyshuoltohenkildston
kokemukset hankkeesta kokonaisuudessaan olivat mydnteiset. He kokivat saavutetuksi
hyodyksi etenkin sen, ettd pienyrittdjien asenteet muuttuivat myonteisemmiksi
ty6terveyshuoltoa kohtaan. Vaikka avokuntoutustoiminta tapahtui normaalin virka-ajan
ulkopuolella, sité ei pidetty kovinkaan hankalana.



65

Seurantakyselyiden perusteella kuntoutuksen aikana yrittdjien sekd fyysinen ettd
psyykkinen tyokyky parani. Ndin PYRI-varhaiskuntoutuksen perustavoite saavutettiin.
Kuntoutujien sosiaalinen tyokyky ja sosiaaliset verkostot parantuivat. Asenteiden muutos
tyokykyé yllapitavadn toimintaan oli selva yrittdjien omalla kohdalla ja myés yritysten
tyontekijoiden tyokykya yllapitdvadn toimintaan alettiin suhtautua entistd myonteisem-
min.

Seuranta-aika on melko lyhyt, jotta asenteiden muuttuminen nékyisi laajemmin konkreet-
tisina kéyttdytymisen muutoksina. Yrittdjien terveyskayttadytymiseen vaikuttivat myds
tapahtuneet muutokset yrityksen toiminnassa ja h&nen omassa eldmé&ssdén, joita oli
esiintynyt monen kohdalla jo seuranta-aikana. PYRI -kuntoutuskurssin jélkeinen yhteinen
ryhméatoiminta ja tydterveyshuollon toimiva tuki olivat merkityksellisié ja turvaavat sen,
ettd asenteiden muutoksista tulisi pysyvid, elinikdisia kaytantoja.

Kovina mittareina arvioinneissa kaytetyissa painoindeksissé ja aerobisen suorituskyvyn
tuloksissa ei voitu todeta merkittdvad muutosta kuntoutusvuoden aikana. Kuntoutuksella
oli kuitenkin kyetty vaikuttamaan liikunta-aktiivisuuteen huonokuntoisimmassa
ryhmésséd, missa todenndkdinen hyoty ajatellen liikunnan myonteisid terveysvaikutuksia
olikin suurin.

Nykyisen késityksen mukaan liikunta, annostelusta riippuen vaikuttaa ensin terveyteen ja
sen jalkeen kuntoon. Nurmisen vaittskirja-tutkimuksessa (Nurminen 2000) ei ohjatulla
viikoittaisella tyopaikkaliikunnalla saatu aikaan pysyvdd liikunnan lisddntymista tai
tyotyytyvéisyyttd eikd henkistd jaksamista. Toisaalta Suomen Postin liikuntapainottei-
sessa tydterveyshuollon vetdmassa tyky-ohjelmassa, jossa ryhma kokoontui keskimadrin
kerran kuussa, todettiin selvasti liikuntaintervention parantaneen myos tydssé selviyty-
misté ja jaksamista. Tutkimuksessa katsottiin tydssé jaksamisen paranemiseen vaikutta-
neen tietoisuuden omasta kunnosta, laboratorioarvoista (seerumin lipidiarvojen
paraneminen) ja muussa hyvinvoinnissa tapahtuneista muutoksista, jotka osaltaan
paransivat itsetuntoa ja oman tyon arvostusta (Vasankari ym. 1999). Terveysliikunnan
kriteerit ovatkin yksinkertaisempia ja kevyempid kuin kuntoliikunnan. Terveysvaikutuk-
sille on tarked erityisesti litkunnan sd&nnollisyys.

8.3 Ongelmia

Suurimpana puutteena PYRI-kuntoutuksessa voidaan katsoa olevan sen melko véhéiset
suorat vaikutukset yrittdjan tyOopaikkaan. Aiempien kuntoutusta koskevien arviointitutki-
musten mukaan vaikuttavuus oli parempi niissa kuntoutusinterventioissa, joissa yksilotn
kohdistuvien toimien liséksi kyettiin vaikuttamaan ty6oloihin, joko konkreettisiin fyysi-
siin oloihin tai psyykkiseen tydympadristoon (Hinkka 1998). Kuntoutuksessa mukana
olleiden yrittajien tyoolotietoja tosin oli olemassa aiemman tyéterveyshuoltotoiminnan
pohjalta. Tyoolosuhdeinterventioita olisi ollut mahdollista toteuttaa esitietolomakkeesta
saatavan tiedon pohjalta. Koska sekd kuntoutuslaitososuus ettd avojaksot olivat lyhyitd ja
tiiviita, ei tyopaikkoja koskevia toimenpiteitd toteutettu ndissé yhteyksissa. Tydolosuhtei-
den kohentaminen jai néin ollen yrittdjien ja ty6terveyshuoltojen jatkotoiminnan varaan.
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Vaikka arvioinnissa ei tullutkaan esille edelldmainitun kaltaisia ty6olosuhdeinterventioita,
niin PYRI-varhaiskuntoutuksen mya6té kaynnistyi tyopaikoilla erilaista tykytoimintaa.

9 PARANNUSEHDOTUKSIA

Kaikkiaan PYRI-varhaiskuntoutus on ollut nyt toteutetussa muodossa pé&dosin onnistunut
varhaiskuntoutusmalli. PYRI-varhaiskuntoutus toimi hyvin asetettuihin tavoitteisiin
ndhden, koska toiminta oli koko ajan suunnattu yrittdjille. Tarked rooli oli asialleen
omistautuneilla tydterveyshuollon ammattilaisilla ja Naantalin kylpyldn henkil6stolla
sekd sen toimivilla puitteilla. Toimintamalli ja sen toteutus integroituneena tyén lomaan
mahdollisti useiden yrittdjien osallistumisen kuntoutukseen ja néin lisasi yhteiskunnallista
tasa-arvoa. Mallilla on ollut sek& objektiivisin ettd subjektiivisin mittarein todettua
jatkunutta vaikuttavuutta my6s vuoden kuluttua varsinaisen kuntoutuksen péattymisen
jalkeenkin. T&h&n on vaikuttamassa myds ryhmdtoiminnan jatkuminen varsinaisen
kuntoutusjakson jalkeenkin. Lisdksi on huomioitava, ettd PYRI-varhaiskuntoutuksen
jarjestamiskustannukset ovat pienemmét kuin esim. ASLAK®-kuntoutuksen kustannukset
yht& kuntoutujaa kohden!

Viitaten edellamainittuun arviointiin PYRI-varhaiskuntoutus toimi jo kokeiluvaiheessa
hyvin. Kuntoutuksessa voidaan kuitenkin havaita kohtia, joihin tulisi jatkokurssien
kohdalla kiinnitta4 erityistd huomiota:

1) Avojaksojen vetdjille PYRI oli melko kuormittava, koska se sitoi tyofysioterapeutin
yhtend iltana viikoittain koko vuoden ajaksi. Toisaalta tatd voisi nimittdd “tyoter-
veyshuollon yrittdjamaiseksi tydotteeksi”. Avojaksojen vetdjid voisi jatkossa olla
useampi kuin yksi. Ryhma voisi ehk& kokoontua joinakin kertoina itsendisesti ilman
vetdjaakin. Erityisesti jakson loppupuolella vastuun siirtyminen enemman ryhmalle
voisi onnistua. Samalla paikkakunnalla kaksi tai jopa useampi tydterveyshuoltoyk-
sikkd voisi toimia yhdessa. Té&ll6in tydterveyshuoltoyksikdtkin verkostoituisivat
kesken&én ja oppisivat toisiltaan uusia toimintatapoja. Tyo6terveyshuoltojen yhteistyd
edellyttdd yksikoiden valista luottamusta, kilpailutilanne saattaa estaa yhteistyon.

Padvastuun kantava ty6terveyshuoltoyksikkd wvoisi my6s hankkia avojaksojen
toteutuksen esim. yksityiseltd tyofysioterapeutilta. Tyoterveyshuoltoyksikon tulee
kuitenkin t&ll6in varmistautua alihankkijan toiminnan laadusta. Alihankintatilan-
teessa tyoterveyshuoltoyksikon ja kuntoutujien yhteistyd ja& vahemmaéksi, jolloin
yrittdjan ja tyoterveyshuollon yhteisty6 ei ehkd kehity toivotulla tavalla.

2) Nyt toteutetuille kursseilla kunkin yrittdjaryhman jésenet olivat pé&&dosin samalta
paikkakunnalta (poikkeuksena Salon seutu). Mikéli yrittajat valitaan samalle PYRI-
kurssille usealta eri paikkakunnilta kotipaikkakuntakohtaisten toimintojen hyodyn-
tdminen voi vaikeutua. Toisella paikkakunnalla asuvat yrittajat eivat lahde mukaan
avojaksojen ryhmatoimintaan, tyopéivén jalkeen ei kotoa endd helposti lahdetd kauas
lyhyttd tapaamista varten, eivatkd oman paikkakunnan palvelut tule tutuiksi. Pienten,
alle 5 hengen kuntoutujaryhmien veto omalla paikkakunnalla saattaa muodostua
kohtuuttoman kalliiksi yksittdista kuntoutujaa kohden. Laitosjaksojen valissa
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kuntoutujien tapaamiset voivat loppua ilman vastuunalaista vetdjaa, ryhmaytyminen
voi olla huonompaa ja tydterveyshuollon ja kuntoutujien yhteisty6 ei kehity. Pienilla
paikkakunnilla 10 yrittdjan ryhman kokoaminen voi olla mahdotonta, joten yhteistyo
l&hikuntien kanssa voisi ndissa tilanteissa olla kuitenkin perusteltua. Mikéli oletetaan,
ettd tyoikaisestd vaestostd 7-12 % tarvitsee kuntoutusta, paikkakunnan yrittdjaméaaran
tulisi olla vahintddn 100-200, jotta tarpeellinen 10 yrittdjan ryhmé voidaan edes
teoriassa saada kokoon. N&in ainakaan pienilld paikkakunnilla (alle 2000-3000
asukasta) oman PYRI-ryhmén kokoaminen ei ole realistista. Usein kuntayhtymien
terveyskeskusten tyoterveyshuolto vastaa em. tapauksissa monen pienen kunnan
alueesta ja néin voisi toimia yhteisena kurssin vetajana.

Yrittajien tyon kuormitustekijit osana kuntoutusta tulisi huomioida nyt toteutuneita
malleja paremmin. Nyt ei edellytetty aktiivista otetta esille tulleisiin yritt4jan oman
tyon fysikaalisiin, ergonomisiin, kemiallisiin tai biologisiin haittatekijoihin, vaikka
niitd kuitenkin kartoitettiin esitietokyselylld ja osin asiantuntijakéynneilld. Koska
kuntoutuksessa olleiden yrittajien yritysten koko, toimiala ja ndin myds ty0 ja sen
riskitekijat vaihtelivat paljon, ei yksil6llisiin ongelmaratkaisuihin ollut mahdollisuuk-
sia kuntoutuksen puitteissa. Koska yrittéjilla kuitenkin oli voimassaoleva tyoterveys-
huollon sopimus, voitaisiin jatkossa kuntoutukseen péadsemiseksi edellyttdd tyoter-
veyshuollon tyopaikalle tekem&a riskikartoitusta/tyopaikkaselvitysta toimen-
pidesuosituksineen. Yleisluonteisia tyon kuormitustekijdihin liittyvia
luentoja/keskusteluja voisi my6s lisatd ohjelmaan. Kuntoutuksen aikana esille tulleet
tydympadriston ongelmat tulisi huomioida yritt4jan tyoterveyshuollon toiminnassa,
miké edellyttdd nyt toteutunutta parempaa tietojen vaihtoa kuntoutuslaitoksen ja
tyoterveyshuollon valilla.

Kuntoutuslaitosjakson pidentdmistd vuorokaudella toivottiin joissakin palautteissa.
Kolme pdéivad kerrallaan pidentdisi laitososuuden 18 péivaén. Pitempi laitosjakso
kerrallaan mahdollistaisi yrittdjien paremman irrottautumisen tydstddn ja saapumi-
seen ja l&htoon liittyvat rutiinit eivat veisi suhteessa niin paljon aikaa laitosjaksosta.
Jos kuntoutuspdivien lukumaardd lisatdan, lisdéntyy myos koko kuntoutusjakson
hinta. Toisaalta vuoden aikana pidettdvien jaksojen lukumaéré voitaisiin vastaavasti
laskea neljaan. Pitempi yhtdjaksoinen poissaolo tydstd saattaisi heikentdd yrittdjien
osallistumismahdollisuuksia. Muutama pidempi jakso vuoden aikana irrottaisi toistd
paremmin ja mahdollisesti muutama kolmen pdivan jakso voisi jatkossa sopia
mukaan. Nain kuntoutuspéivien kokonaismaéré voisi nousta 14.

Avojaksojen yhtendistdiminen mahdollisimman saman kaltaisiksi sek& jaksotukseltaan
ettd sisélloltdén edellyttéisi selkeitd tavoite- ja toteutusohjeita. Vaikeutena yhtendi-
sille toteutusohjeille on se, ettd paikalliset olosuhteet vaihtelevat merkittavésti. Selkeé
ohjeistus helpottaisi uusien tyoterveyshuoltoyksikéiden mukaantuloa, jolloin kaikkea
toimintaa ei tarvitse itse keksid, vaan voi hyddyntdd valmiita toimintamalleja.

Kuntoutuslaitoksen ja tydterveyshuoltojen valinen yhteistoiminta vaatii myds selkiin-
nyttdmista ja ohjeistusta. Kuntoutuslaitoksessa tapahtuvasta kuntoutujien seurannasta
tulisi laatia selkedt seurantaperiaatteet, jotka toimitetaan myo6s tyéterveyshuollolle.
Selkedt sdhkopostilomakepohjat  voisivat olla  yksi ratkaisu strukturoituun
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tiedonsiirtoon. Lomakkeisto turvaisi my6s kuntoutujan seurannan ja my6hemmin
kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioinnin ja eri kuntoutusmuotojen tehokkuuden
vertailun. Viimeiselld laitosjaksolla voisi olla péaattéhaastattelut, joissa kukin
yksittdinen kuntoutuja ja laitoksen sek& tyéterveyshuollon edustaja voisivat
keskustella kunkin henkilokohtaisista ongelmista, miten niihin saatiin apua kurssilla
ja miten asioita yhteistoimin voidaan jatkossa viedd eteenpdin tyoterveyshuollon ja
kuntoutujan yhteistoimin ja mitd ulkopuolista tukea mahdollisesti jatkossa vield
tarvittaisiin.  Osin néitd teemoja voitaisiin myo6s kasitelld ryhmékeskustelussa
kuntoutuksen lopussa. ASLAK®- kurssille valitaan kaytannéssa vain kerran elamassa.
Miten nuori voi tulla koko loppuidkseen kuntoon yhdelld kurssilla?
Tydoterveyshuollon panos etenkin téssé tilanteessa on ratkaiseva, tyoterveyshuollon
seuranta ja jatkuvat pienet interventiot tukevat yksilon oman motivaation
yllapitamisté.

10 NELIKENTTA (SWOT)- ANALYYSI PYRI:STA

Pyri-varhaiskuntousta voidaan arvioida toteutuksen ja tuloksien perustella nelikenttdana-
lyysilld, johon on tiivistettynd koottu toiminnan vahvuudet, heikkoudet, sen mahdollisuu-
det ja uhat (taulukko 5). Vahvuudet on ilmeiset, samoin tulevaisuuden mahdollisuudet.
Heikkoudet voidaan verrattain pienin toimenpitein Kkorjata. Suurimman kaytannén
jatkotoiminnan uhkan muodostaa monen tydterveyshuoltoyksikon resurssipula, jolloin
kaytdnnon toteuttajien 16ytyminen saattaa olla hankalaa.
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Taulukko 5. Pyri-varhaiskuntoutuksen nelikenttdanalyysi

Vahvuudet

e vaikuttava

e omasta itsestd huolehtiminen jatkuu
vield kuntoutuksen jalkeenkin

e mahdollistaa huonosti saavutettavien
ryhmien mukaantulon

o sopii niille kuntoutujille, joiden tyo ei
salli pitk&4 yhtéjaksoista poissaoloa

o tiivistdd yrityksen tyoterveyshuolto-
kontaktia ja jatkoyhteistyota

o luo verkostoja seka osallistujien etté
heidén ja ty6terveyshuollon kesken

o fyysinen, psyykkinen ja sosiaalisen tyo6-
kyky kohentuu

e oman paikkakunnan mahdollisuudet
otetaan kayttoon

o asenteet tyohon ja jaksamiseen muuttu-
vat,

e oman terveyden merkitys huomataan.

Heikkoudet

o tyoterveyshuollon toimintamallit
kuntoutumis-prosessissa hajanaisia

o valintaperusteet vaihtelevat, koulutus-
tarvetta tdhan on

o yhteisty6 kuntoutuslaitoksen ja
tyoterveys-huollon valilla puutteellinen

o avojaksot vain yhden vetgjan vastuulla

e suora ty6hon ja tydolosuhteisiin vaikut-
taminen vahaista

Mahdollisuudet

o edullinen ja tehokas, varhaiskuntoutusta
useammille

o sopii l&hes kaikille, my6s avainhenki-
16ille

e periaatteessa monistettavissa muualle -
tuotteistus

o tyOpaikkavaikuttavuuden lisédminen
mahdollista

o kuntoutuslaitoksen ja tyoterveyshuol-
lon yhteistyd kohennettavissa

o koulutuksen avulla valintakriteerit
yhdenmukaistettavissa

o avokuntoutusosion toteutus parannetta-
vissa mm. tyGterveyshuollon verkos-
toitumisella.

Uhat

o tyoterveyshuollot eivat ehdi, halua tai
pysty osallistumaan toimintaan

o mallista kiinnostuneita kuntoutuslaitok-
sia ei l0ydy

o yrittdjaryhmaa ei yhden tyodterveys-
huoltoyksikon alueelta 16ydy

o Kansaeldkelaitos ei omaksu toimintaa
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