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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022
Kuntien valiset erot sairastavuudessa ja tyokyvyttomyydessa
ovat suurimmat maantieteellisesti laajoilla hyvinvointialueilla

PAALOYDOKSET

e Terveimmat suomalaiset asuvat
Pohjanmaalla ja Uudellamaalla,
ja sairaimmat Pohjois-Savossa ja
Pohjois-Karjalassa.

e Suurimmat sairausryhmittaiset
alue-erot havaitaan alkoholisai-
rauksissa, tuki- ja lilkuntaelinten
sairauksissa sekd mielentervey-
dessa.

e Hyvinvointialueiden kuntien vali-
set erot sairastavuudessa ovat
suurimpia maantieteellisesti laa-
joilla alueilla Pohjois- ja Ita-Suo-
messa.

e Tyokyvyttémyyden alue-erot
ovat paaosin samansuuntaisia
sairastavuuden alue-erojen
kanssa. Tyokyvyttomyys on ta-
vallisinta Pohjois-Savossa ja Kai-
nuussa ja vahaisinta Lansi-Uu-
dellamaalla seka Vantaan ja Ke-
ravan hyvinvointialueella.

e Hyvinvointialueiden kuntien vali-
set erot tyokyvyttomyydessa
ovat niin ikdan suurimpia maan-
tieteellisesti laajoilla alueilla
Pohjois-Savossa, Kainuussa ja
Lapissa.
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Suurimmat erot sairastavuudessa hyvinvointialueen kuntien valilla havaitaan Pohjois-Sa-
v0ssa, jossa alueen kaikkien kuntien sairastavuus on korkeampaa kuin koko maassa keski-
maarin: sairastavuuden kokonaisindeksiluvut vaihtelevat kunnissa 161:sta 103:een, kun
hyvinvointialueen indeksiluku on 117. Koko maan indeksiluku on 100.

Myos tyokyvyttomyydessa suurimmat erot hyvinvointialueen kuntien valilla havaitaan
Pohjois-Savossa, jossa kuntien tyokyvyttomyyden kokonaisindeksiluvut vaihtelevat
241:sta 115:een, kun koko hyvinvointialueen luku on 135. Erot ovat suuria myos Lapissa ja
Kainuussa.

Kansallisen terveysindeksin tietokokonaisuus muodostuu sairastavuuden ja tyokyvytto-
myyden kokonaisindekseista ja ndiden osaindekseista. Tassa tilastoraportissa tarkastel-
laan erityisesti saman hyvinvointialueen sisalla olevien kuntien valisia eroja sairastavuu-
dessa ja tyokyvyttomyydessa.

Kuvio 1. Hyvinvointialueiden ja kuntien erot sairastavuudessa ja tyokyvyttomyy-
dessd 2020-2022, ikavakioidut indeksit (karttapohja: Tilastokeskus 2024).
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Taman vuoden tilastossa
huomioitavaa

Kansallisen terveysindeksin indikaat-
torikokonaisuudessa julkaistaan hy-
vinvointialueiden, kuntien ja yhteis-
tyoalueiden tiedot.

Tietokokonaisuuden eroja aikaisem-
paan THL:n sairastavuusindeksiin on
kuvattu tarkemmin vuoden 2023 ti-
lastojulkaisussa (1). Sairastavuuden
osaindekseissa on tassa julkaisussa
ensimmaista kertaa mukana tietosi-
salloltaan paivitetty tapaturmain-
deksi (liitetaulukko 1).

Tassa tilastoraportissa esitetaan Kan-
sallisen terveysindeksin tulokset vuo-
sien 2020—2022 tiedoista. Tulokset
vuosille 2017—2019, 2018—2020 ja
2019—2020, on julkaisu THL:n Sotka-
net- ja Kelan Tietotarjotin-tietokan-
noissa. Tarkemmat aluekohtaiset in-
deksitiedot [6ytyvat myos liitetaulu-
kosta 3. Kussakin osaindeksissa on
erikseen maaritetty tarkasteltava ika-
ryhma ja tietolahteet.

Sairastavuuden kokonaisindeksissa
kunkin sairausryhman yleisyytta pai-
notetaan sen perusteella, mika on ky-
seisen sairausryhman merkitys vaes-
ton kuolleisuuden, tyokyvyttomyy-
den ja elamanlaadun seka sote-palve-
lukdyton kustannusten kannalta (lii-
tetaulukko 2).

Tyokyvyttomyyden kokonaisindek-
sissa ja sen osaindeksissa on huomi-
oitu 16-64-vuotiaat Suomessa asuvat
etuuden saajat ja heidan osuutensa
vastaavan ikaisesta vaestosta. Tyoky-
vyttomyyden osaindeksien (tyokyvyt-
tomyyselakkeet, sairauspaivarahat ja
ammatillinen kuntoutus) tietosisallot
ja osaindeksien painotus on kuvattu
liitetaulukossa 2.

Tassa raportissa kuvattavat indeksilu-
vut ovat ikavakioituja, eli alueiden eri-
laisten ikdrakenteiden vaikutus tulok-
siin on poistettu. Indekseista julkais-
taan tietokannoissa ikdvakioitu ja va-
kioimaton versio. Ikdvakioidut tulok-
set soveltuvat alueiden valiseen ver-
tailuun. Ikdvakioimaton indeksi puo-
lestaan kuvaa alueen todellista sai-
raus- tai tyokyvyttomyystaakkaa.
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Huomattavimmat sairastavuuden alue-erot alkoholisairauksissa,
tuki- ja liikuntaelinten sairauksissa seka mielenterveydessa

Hyvinvointialueiden valisessa tarkastelussa todettiin Pohjois-Savossa selvasti muita alu-
eita ja koko maan tasoa korkeampia indeksilukuja mielenterveyden (140) ja tuki- ja liikun-
taelinsairauksien (134) indekseissa (Taulukko 1). Alkoholisairastavuus oli yleisinta Etela-
Karjalassa (143), mutta selkedsti muita alueita yleisempaa myos Pohjois-Karjalassa (141).
Mielenterveysindeksissa kuntien véliset erot olivat erityisen suuria.

Taulukko 1. Sairastavuuden kokonaisindeksin ja sairausryhmittaisten osaindeksien
alueellinen vaihtelu 2020-2022 (ikavakioidut luvut) hyvinvointialueilla ja Manner-

Suomen kunnissa.

Osaindeksi

Sairastavuuden koko-
naisindeksi

Matalin indeksiluku
(hyvinvointialue)

(kunta)

86,5 (Pohjanmaa)

68,3 (Pedersoren kunta)

Korkein indeksiluku
(hyvinvointialue)
(kunta)

117,2 (Pohjois-Savo)
161,1 (Tuusniemi)

Aivoverisuonitaudit

88,1 (Keski-Uusimaa

117,0 (Etela-Karjala
240,9 (Kyyjarvi

Alkoholisairaudet

)
58,8 (Maalahti)
)

56,8 (Pohjanmaa
18,3 (Luoto)

143,1 (Etela-Karjala
191,9 (llomantsi

Diabetes

84,1 (Helsinki)
69,0 (Kauniainen)

116,5 (Etela-Pohjanmaa
158,2 (Vierema

Keuhkosairaudet

85,0 (Lansi-Uusimaa)

119,6 (Kainuu

)
)
)
)
140,1 (Pohjois-Savo)
)
)
)
)

)
)
)
)
)
)
)
)

66,9 (Narpio) 143,1 (Vesilahti

Mielentervevs 75,0 (Itd-Uusimaa)
Y 45,1 (Pedersoren kunta) 252,9 (Tuusniemi
L 80,1 (Pohjanmaa) 120,1 (Keski-Pohjanmaa
uistisairaudet 61,5 (Narpio) 169,6 (Siikajoki
. . 78,5 (Vantaa ja Kerava) 128,5 (Etela-Karjala
Sepelvaltimotauti 47,3 (Rusko) 238,4 (Evijarvi
e 89,8 (Eteld-Savo) 105,9 (Eteld-Pohjanmaa
Syovat . R
43,5 (Kinnula) 134,4 (Lumijoki
Tapaturmat 73,4 (Pohjois-Savo) 131,4 (Keski-Pohjanmaa
P 42,8 (Kihnio) 155,9 (Savonlinna)
Tuki- ja liikkuntaelinsairau- 72,5 (Helsinki) 134,2 (Pohjois-Savo

det

63,9 (Kauniainen)

)
185,5 (Rautavaara)

Ldhde: THL Sotkanet

Suurimmat tyokyvyttomyyden alue-erot ammatillisen kuntou-
tuksen myontavissa paatoksissa

Hyvinvointialueiden tarkastelussa tyokyvyttomyys ja erityisesti tyokyvyttomyyselakkeelle
ja@minen on Pohjois-Savossa (indeksiluku 135) ja Kainuussa (135) huomattavasti koko
maan tasoa tavallisempaa (Taulukko 2). Pohjois-Savon kunnista tyokyvyttomyys on alu-
een keskiarvoa selvasti korkeampaa erityisesti Rautavaaralla (241), Tuusniemella (235) ja

Kaavilla (210).

Yli 90 pdivaa kestavalle sairauspaivarahajaksolle jadminen puolestaan on tavallisinta hy-
vinvointialueista Keski-Pohjanmaalla (134). Suurimmat alue-erot hyvinvointialueiden va-
lilla havaitaan kuitenkin ammatillisen kuntoutuksen myontavissa paatoksissa, joiden ylei-
syys on Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella (230) ja sen kunnista erityisesti Outokum-
mussa (369) huomattavan korkeaa. Alhaisimmat tyokyvyttomyyden indeksiluvut havai-
taan kokonaisindeksissa ja kaikissa osaindekseissa Uudellamaalla. Tyokyvyttomyyden
alueellinen vaihtelu on pysynyt ennallaan verrattuna edelliseen tarkastelujaksoon.



Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Kuntien lukuja vertailta-
essa huomioitavaa

Kuntien indeksilukujen vertailussa ja
arvioitaessa hyvinvointialueen sisai-
sia kuntien valisid eroja on huomioi-
tava:

e Asukasmadraltaan pienissa kun-
nissa satunnaisvaihtelu vaikut-
taa tuloksiin herkemmin kuin
asukasmaaraltaan suuremmissa
kunnissa.

*  Alueen kuntien valisten erojen
suuruuteen vaikuttavat erot kun-
tien asukasluvuissa.

*  Kuntien maara hyvinvointialu-
eilla vaihtelee, mika myos vaikut-
taa raportoituihin alueen sisai-
siin eroihin.

*  Hyvinvointialueiden maantie-
teellinen laajuus ja vaestotiheys
vaihtelee, mika voi selittaa osan
hyvinvointialueiden sisaisista
eroista. Tahan voivat vaikuttaa
muun muassa erot palvelujen
saavutettavuudessa.
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Taulukko 2. Tyokyvyttomyyden kokonaisindeksin ja osaindeksien alueellinen vaih-
telu 2020-2022 (ikdvakioidut luvut) hyvinvointialueilla ja Manner-Suomen kunnissa.
Tiedot vain kunnista, joissa etuuden saajien maara ei alita 15 saajaa kolmen vuoden
tilastointijaksolla.

Korkein indeksiluku
(hyvinvointialue)

Matalin indeksiluku

Osaindeksi (hyvinvointialue)
(kunta) (kunta)

69 (Helsinki)
48 (Kauniainen

135 (Pohjois-Savo)
241 (Rautavaara

139 (Pohjois-Savo
269 (Rautavaara

)
)
)
134 (Keski-Pohjanmaa)
)
)
)

Tyokyvyttomyyden ko-
konaisindeksi

68 (Lansi-Uusimaa
49 (Kauniainen

)

Tyokyvyttomyyselakkeet ;
64 (Helsinki)
)

)

)

Sairauspaivarahat 188 (Puolanka

230 (Pohjois-Karjala
369 (Outokumpu

50 (Kauniainen

46 (Ita-Uusimaa

Ammatillinen kuntoutus 42 (N3rpi6

Lahde: Kelan Tietotarjotin

Maantieteellisesti laajoilla hyvinvointialueilla on suurimmat alu-
een sisdiset kuntien valiset erot sairastavuudessa ja tyokyvytto-
myydessa

Hyvinvointialueiden sisdiset, kuntien valiset erot sairastavuudessa ovat suurimpia maan-
tieteellisesti laajoilla hyvinvointialueilla Pohjois- ja Ita-Suomessa, jossa on myds paljon va-
estopohjaltaan pienia kuntia (Taulukko 3). Kuitenkin seka alhaisimman etta korkeimman
sairastavuuden kunnissa on seka asukasmaaraltaan pienia etta suuria kuntia. Maantie-
teellisesti pienemmilla hyvinvointialueilla Etela-Suomessa alueen sisdinen kuntien valinen
vaihtelu sairastavuuden kokonaisindeksin osalta oli vahaisinta.

Tyokyvyttomyydessa (Taulukko 4) hyvinvointialueiden sisdiset kuntaerot ovat niin ikdan
suurimmat maantieteellisesti laajoilla hyvinvointialueilla Pohjois-Savossa, Lapissa ja Kai-
nuussa. Tyokyvyttomyyden ja sairastavuuden yleisyys ei kuitenkaan kaikilla hyvinvointi-
alueilla nayta samansuuntaiselta. Esimerkiksi Pohjois-Karjalassa ja Pirkanmaalla tyokyvyt-
tomyys on suhteessa koko maan keskiarvoon yleisempaa kuin sairastavuus, kun taas Poh-
jois-Pohjanmaan sairastavuus ei nayttaisi heijastuvan suhteessa yhta korkeaksi tyokyvyt-
tomyydeksi.

Sairastavuuden ja tyokyvyttomyyden taustalla monia tekijoita

Alueellisten sairastavuuden ja tyokyvyttomyyden erojen takana on monia tekijoita, jotka
vaikuttavat toimintakykyyn. Elintavat - kuten tupakointi, alkoholinkaytto, liikunta ja ravin-
totottumukset - vaikuttavat, mutta elintapoihin vaikuttavat monet seikat. Tyottomyys, ta-
loudellinen tilanne ja koulutus heijastuvat vdeston terveyteen ja toimintakykyyn. Myos so-
siaali- ja terveyspalveluiden toimivuudella seka kulttuurisilla ja geneettisilla tekijoilla on
merkitysta.

Useimmat sairaudet ovat idkkailla yleisempia kuin nuoremmilla. Tallaisia idn myo6ta yleis-
tyvia sairauksia ovat muun muassa muistisairaudet, sydan- ja verisuonisairaudet ja syopa.
Vaikka sairastavuus on vahentynyt ja tama myonteinen kehitys ndyttaa useimpien sai-
rauksien osalta jatkuvan, idkkaiden osuus vaestosta kasvaa, jolloin sairaiden ihmisten ko-
konaismaara lisaantyy.

Indeksilukuja vertaillessa on huomioitava, etta hyvin toimiva terveydenhuolto voi nakya
korkeampana sairastavuutena, kun sairauksia seulotaan, l6ydetaan ja hoidetaan tehok-
kaasti. Vastaavalla tavalla myos tyokyvyttomyyteen vaikuttaa terveyspalvelujen saata-
vuus, joka riippuu muun muassa tyoterveyshuollon palvelujen kattavuudesta ja laajuu-
desta.

On mahdollista, ettd koronapandemiasta ja sen rajoittamistoimista syntynyt palvelu- ja
hoitovelka vaikuttavat taman tilastoraportin tietoihin. Naiden vaikutusten suuruutta ei
kuitenkaan voida erotella nyt julkaistavista tiedoista.
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Taulukko 3. Kuntien suurin ja pienin sairastavuuden kokonaisindeksiluku (ikdavakioitu) kullakin hyvinvointialueella Manner-
Suomessa 2020-2022 ja alueen tai kunnan asukasmaara vuonna 2022.

Alueen indeksiluku Kunta, jossa Indeksiluku Kunta, jossa Indeksiluku Indeksiluku-
Hyvinvointialue [ELESUEEE)) suurin luku (asukasmaara) pienin luku (asukasmaara) jen erotus
Pohjois-Savo (247 618197) Tuusniemi @ 319% Joroinen @ 514%?; 58
P s 799 Kem! (19 459 Kolar (2 999) *
Pohjois-Pohjanmaa (416 514131) Pyhé&jarvi @ 81‘;36; Pyhajoki 2 9991?; 45
e (70 51211()) Puolania @ 318?(’)3; Sotkamo (10 35%3 ¥
Etela-Karjala (125 315037) Rautjarvi @ 019237) Taipalsaari “ 55%?; 34
Etela-Pohjanmaa (190 717(217) Evijarvi @ 3:E126‘; Kuortane @ 4395 32
Keski-Pohjanmaa (67 810052) Lestijarvi (6191!-'3 Halsua a 05825)3 30
Keski-Suomi @72 413072) Kivijarvi a 016147) Muurame " 48866; 30
Pohjois-Karjala (162 514]6?)’ llomantsi @ 4%322) Kontiolahti (15 115073; 29
Lansi-Uusimaa 4353 4%7) Karkkila @ 61003?)’ Kauniainen " 2873 29
Pohjanmaa 87 Vaasa 96 Pederséren 68 27

(176 323) (67 988) kunta (11 206)
Satakunta @12 55%? Pomarkku a 91810(; Eurajoki o 218:‘[3)» 27
Pirkanmaa (532 61701()) Juupajoki a 7%%? Pirkkala (20 40352) 26
Varsinais-Suomi (485 51607(; Marttila a 917%7) Masku o 6485 25
Keski-Uusimaa (203 19925) Hyvinkaa (46 7:;’07? Pornainen (5 01813; 23
Kanta-Hame (169 53979) Riihiméki 28 314%?)’ Tammela (5 8782;; 19
Ita-Uusimaa 90 Lapinjarvi 98 Sipoo 81 18
(98 972) (2 518) (22 320)

Kymenlaakso (159 418%7) Kotka (50 611172) Pyhtaa 51 197‘; 17
Etela-Savo (130 41501‘; Pertunmaa a 61010% Sulkava @ 37953 16
Paijat-Hame (204 512%3; Heinola (18 1%?3 Hollola 22 94?3? 14
Vantaa ja Kerava (280 49%2) Kerava 37 617%(; Vantaa (12 81%% 9
Helsinki (664 02982)

Léhteet: Indeksiluvut, THL Sotkanet; Asukasluvut, Vaestorakennetilasto 2022, Tilastokeskus
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Taulukko 4. Kuntien suurin ja pienin tyokyvyttomyyden kokonaisindeksiluku kullakin hyvinvointialueella Manner-Suomessa
2020-2022 ja alueen tai kunnan asukasmaara vuonna 2022.

Alueen indeksi-

luku

(asukasmaara) Erotus
Pohjois-Savo (247 61%3%5) Rautavaara a 427471) Siilinjarvi 21 213125) 126
Lappi 175 71925? Posio @ 9%%2) Muonio @ 2871% 103
e (70521 Puolanka @30  Sotamo (10 354) 83
Pohjois-Karjala (162 514109) Raakkyla a 916607) Kontiolahti 15 1587? 82
Keski-Suomi 272 413075; Kannonkoski a 216692) Muurame (10 4886§ 75
Etela-Karjala (125 315%5; Rautjarvi 3 019535) Lemi @ 8886?5 72
Pirkanmaa (532 61701‘; Mantta-Vilppula © 3]6%7) Pirkkala 20 4075? 71
Pohjois-Pohjanmaa (416 514233 Pudasjarvi @ 610833; Kempele (19 3%1()3; 70
Satakunta (212 656) Pomarkku (1 950, Jamijarvi (1 659 61
Lansi-Uusimaa (486 3 4%8) Karkkila ® 61003? Kauniainen (10 28‘25; 58
Etela-Savo (130 415216)3 Piekséamaki a7 017576) Enonkoski a 314013; 53
Keski-Pohjanmaa 67 810158) Perho @ 615%3 Kaustinen (4 119%2) 41
Varsinais-Suomi (485 5160763 Taivassalo @ 619216) Masku ©6 4823’ 46
Kanta-Hame (160 557) Humppila 2160 Hattula © 358 45
Etel&a-Pohjanmaa (190 717242) Soini @ 914521) Seinéjoki (65 312%3 44
Pajarhame (204 528) Sysma (350 Hollola (22 943) i
It4-Uusimaa (98 9772% Loviisa w4 516082) Sipoo 22 32%4; 38
Pohjanmaa (176 32%7) Kristiinankaupunki ® 2121028) Mustasaari (19 66722) 36
Kymenlaakso (159 418283)’ Miehikkala @ 7%%3 Pyhtaa ® 111073’ 29
Keski-Uusimaa (203 19825) Hyvinkéaéa (46 7997(3 Pornainen ® 0171% 24
Vantaa ja Kerava (280 49754)' Kerava 37 67%3; Vantaa (242 81792) 11
Helsinki (664 02%9;

THL - Tilastoraportti 23/2024

Lahteet: Indeksiluvut, Kelan Tietotarjotin; Asukasluvut, Véestorakennetilasto 2022, Tilastokeskus
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Pa svenska

Statistikrapporten publiceras senare i
2024 pa svenska pa webbplatsen thl.fi
och i publikationsarkivet julkari.fi.

In English

The Statistical Report will be pub-
lished in English on the thl.fi website
and in the Julkari.fi archive later in
2024.
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Kasitteet ja maaritelmat

lkavakiointi: Ikdvakioinnissa alueiden ikdrakenne maaritetaan laskennallisesti samaksi
kaikilla alueilla. Ikavakioinnissa on kadytetty koko maan vaestorakennetta, joka on maari-
tetty kolmevuotisjaksolta 2020-2022.

Indeksit: Indeksiluvut kuvaavat sairauksien ja tyokyvyttomyyden yleisyytta suhteessa
koko maan samanikaiseen vaestoon (koko maa = 100). Indeksin arvo on sitad suurempi,
mita yleisempaa sairastavuus tai tyokyvyttomyys alueella on.

Painokertoimet: Sairastavuuden ja tyokyvyttomyyden kokonaisindeksien laskennassa
niiden eri osaindeksit saavat painokertoimen, joka perustuu naista aiheutuviin haittoihin.
Nama on kuvattu tarkemmin liitetaulukossa 2.

Sairastavuus: Kansallisessa terveysindeksissa sairastavuutta kuvataan eri osaindekseissa
(sairausryhmista riippuen) joko ilmaantuvuutena (insidenssi), jolloin tarkastellaan uusien
tautitapausten tai sairastuneiden henkildiden méaérig, tai esiintyvyytena (prevalenssi), jol-
loin tarkastellaan sairastuneiden ja todettujen tapausten lukumaaraa eli niita henkiloita,
jotka valittuna ajanjaksona ovat olleet hoidossa tai saaneet tietyn diagnoosin perusteella
etuuksia (esim. voimassa oleva ladkkeen erityiskorvausoikeus, maksettu tyokyvyttomyys-
elake, hoitojakson tai kdynnin syy). (Ks. tarkemmin liitetaulukossa 1)

Tyokyvyttomyys: Tyokyvyttomyytta kuvattaessa tarkastellaan niiden henkildiden maa-
rid, jotka ovat saaneet tarkastelujakson aikana tyokyvyttomyysetuuksia. (Ks. tarkemmin
liitetaulukossa 1). Tama ei valttamatta anna samansuuntaisia tuloksia kuin vaestotutki-
muksiin perustuva tieto ihmisten itse kokemasta tyokyvysta.

www. thl.fi/terveysindeksi
https://tietotarjotin.fi/tilastodata/670708/kansallinen-terveysindeksi

Kirjallisuus

1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Kansallinen terveysindeksi 2019-2021: Hyvin-
vointialueiden véliset erot sairastavuudessa ja tyokyvyttomyydessa ovat samansuuntaisia:
paras tilanne Uudellamaalla ja Pohjanmaalla. Tilastoraportti 30/2023,
https://urn.fi/URN:NBN:fi-fe2023052547865.

Taman julkaisun viite:

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Kansallinen terveysindeksi 2020-2022. Tilastora-
portti 23/2024.
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Laatuseloste
Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Tilastotietojen relevanssi

Tilasto perustuu Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta annettuun lakiin (668/2008), jonka
mukaan THL:n lakisdateinen tehtdava on mm. tutkia ja seurata vaeston hyvinvointia ja ter-
veyttd (2 §). Osana tata tyota THL ja Kela tuottavat Kansallisen terveysindeksin tietokoko-
naisuutta keskeisten kansansairauksien ja tyokyvyttomyyden yleisyydesta alueilla ja kun-
nissa. Tiedot perustuvat useisiin laajoihin kokonaisrekisteriaineistoihin, jotka saatiin
THL:n luvan perusteella (THL/5500/6.02.00/2022). Tietoja tuotetaan saanndéllisesti yhteis-
tyossa Eldketurvakeskuksen ja Tilastokeskuksen kanssa.

Tilastoon kuuluvat sairastavuutta ja tyokyvyttomyytta kuvaavat indikaattorit esitetdan in-
deksilukuina, joiden avulla kunnat ja alueet voivat vertailla oman vaestonsa sairaus- ja
tyokyvyttomyystaakkaa sekd koko maahan etta muihin alueisiin. Tieto auttaa hyvinvointi-
alueita ja kuntia ehkadisemaan ongelmien syntya ja ryhtymaan toimiin, joilla hyvinvointia
ja terveytta voidaan parhaiten edistaa.

Tilastoon kuuluu kymmenen sairausryhmaa, jotka on valittu mukaan tilastoon niiden ylei-
syyden ja kuormittavuuden perusteella. Kuormittavuuden maarittamisessa on tarkasteltu
sairausryhmiin liittyvaa kuolleisuutta, tyokyvyttomyytta, eldamanlaadun vajetta seka sosi-
aali- ja terveydenhuollon palvelunkayton kustannuksia paaosin vuoden 2019 tietoja hyo-
dyntéen (liitetaulukko 2). Tilaston sairausryhmat aiheuttivat alle 80-vuotiaiden menetta-
mista elinvuosista lahes 79 % vuonna 2019. Voimassa olevista tyokyvyttomyyselakkeista
noin 74 % oli myonnetty indeksissa mukana olevien sairausryhmien perusteella. Sairaus-
ryhmat kattoivat tarkastelluista sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunkayton kustannuk-
sista noin 55 %. Muita valintakriteereita ovat indikaattoreiden muodostamisen lahtokoh-
tana olevien aineistojen laatu ja saatavuus, saannollinen paivittyminen seka soveltuvuus
kuvaamaan ensisijaisesti sairastavuutta eika palvelujarjestelman alueellisesti vaihtelevia
kaytantoja. Sairastavuuden madrittely perustuu sairauksien diagnostiikkaa ja hoitokay-
tantoja tuntevien asiantuntijoiden ohjaukseen.

Valtakunnallisella tasolla tilaston tietoja voidaan hyodyntaa vaeston sairastavuuden ja
tyokyvyttomyyden kehityksen ja alueellisten erojen seurannassa. Kansallinen terveysin-
deksi kuuluu sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen valtakakunnallisten tavoitteiden
seurannan mittaristoon (1). Lisaksi tilaston indeksit ovat keskeisia, mm. THL:n sote-arvi-
ointitoiminnan kayttamia alueellista palvelujen tarvetta kuvaavia mittareita (2).

Menetelmdkuvaus
Kansallisen terveysindeksin tilastokokonaisuus jakautuu

a) sairastavuuden kokonaisindeksiin (lyhytnimi sairastavuusindeksi) ja sen sairausryh-
mittaisiin osaindekseihin. Kokonaisindeksin sisaltamat sairausryhmat ovat syopasai-
raudet, sepelvaltimotauti, aivoverisuonitaudit, tuki- ja liikuntaelinten sairaudet, mie-
lenterveyden hairiot, tapaturmat, muistisairaudet, keuhkosairaudet, diabetes ja alko-
holisairaudet.

b) tyokyvyttomyyden kokonaisindeksiin (lyhytnimi tyokyvyttomyysindeksi) ja sen
osaindekseihin, joita ovat tyokyvyttomyyseldkkeet, sairauspdivarahat ja ammatillisen
kuntoutuksen myontavat ratkaisupaatokset.

Kokonaisindeksit ja niiden osaindeksit kuvaavat sairauksien ja tyokyvyttomyyden ylei-
syytta tarkasteltavan alueen vaestossa suhteessa koko maan vdeston sairastavuuteen ja
tyokyvyttomyyteen (koko maa = 100). Indeksin arvo on sita suurempi, mita yleisempaa sai-
rastavuus tai tyokyvyttomyys alueella on.

Indikaattoreiden muodostamiseksi on kaytetty useita kokonaisrekisteriaineistoja, joita yl-
lapitavat THL, Kela, Eldketurvakeskus ja Syoparekisteri. Kunkin indikaattorin maarittami-

sessa huomioitavat rekisteritietolahteet seka mm. diagnoosikoodit ja ikérajaukset on ku-

vattu liitetaulukossa 1. Sairastavuusindeksien aluetieto perustuu Digi- ja vdestotietoviras-
ton vaestotietojarjestelmastd saatavaan tietoon kotikunnasta kyseisen vuoden lopussa.
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Ikarajaukset perustuvat siihen, etta tarkasteltava sairaus on harvinainen valittua ikaryh-
maa nuoremmilla eika tietoa ole siksi jarkevaa kerata.

Indeksien laskennassa kaytetaan kolmen perakkdisen vuoden tietoja sairastavuudesta tai
tyokyvyttomyydesta, jotta voidaan varmistaa riittava tapausmaara véestopohjaltaan pie-
nimmillakin alueilla ja vahentaa satunnaisvaihtelun vaikutusta lukuun. Indeksiluvut voi-
daan tulkita kolmevuosittaisiksi keskimaaraiseksi tasoksi sairastavuudessa ja tyokyvytto-
myydessa.

Indekseista tuotetaan ikdvakioitu ja vakioimaton versio. Ikdvakiointi perustuu epasuoraan
menetelmaan. Sairausryhmittaisten indeksien vaestdsuhteutus ja ikdavakiointi on tehty Ti-
lastokeskuksen vaestorakennetilastosta laskettavan keskivakiluvun perusteella. 1ka-
vakioinnissa on kaytetty koko maan vdestorakennetta, joka on maaritetty tilaston viimei-
simman kolmevuotisjakson perusteella (2020-2022). Tyokyvyttémyyttd kuvaavien indek-
sien vdesto- ja ikdvakiointi on toteutettu Kelan vaestotilaston tiedoilla, jotka sisaltavat in-
deksivuoden seuraavan vuoden tammikuun lopun tilanteen. Kullekin indeksille ikavaki-
ointi on tehty viisivuotisikdaryhmittdin luokitellulle aineistolle.

Kokonaisindeksit ovat sairastavuuden ja tyokyvyttomyyden summamittareita, jotka muo-
dostetaan niiden sisaltdamien osaindeksien painotettuna summana. Tyokyvyttomyysin-
deksissa on huomioitu 16-64-vuotiaat Suomessa asuvat etuuden saajat ja heidan osuu-
tensa vastaavan ikdisesta vaestosta. Tyokyvyttomyyseldkkeen saajista on mukana seka
tyoelakkeen ettd Kelan elakkeen saajat kunkin vuoden joulukuussa. Osatyokyvyttomyys-
elakkeen saajilla on yleisindeksissa puolikas paino. Sairauspdivarahan saajista on huomi-
oitu vuosittain vahintaan 90 paivalta paivdarahaa saaneet. Myonteisen ammatillisen kun-
toutuspaatoksen saaneilla on yleisindeksissa puolikas paino.

Sairastavuuden kokonaisindeksissa kunkin sairausryhman yleisyytta painotetaan sen pe-
rusteella, mikd on ao. sairausryhman merkitys vaeston kuolleisuuden, tyokyvyttomyyden
ja elamanlaadun seka sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten kannalta. Painotusten
periaatteena on tuoda esiin sairastavuuteen liittyvaa tai siitd aiheutuvaa yhteiskunnallista
kuormitusta ja erilaisia yksiloon kohdistuvia vaikutuksia. Sairastavuusindeksia lasketta-
essa kukin neljasta painotusperusteesta (kuolleisuus, tyokyvyttomyys, elamanlaatu, ter-
veydenhuollon kustannukset) saa yhta suuren painotusosuuden (25 %). Sairastavuusin-
deksiin suurimmalla painolla vaikuttavat vakavat mielenterveyden ongelmat, jotka ovat
keskeisia seka tyokyvyttomyyden ettd elamanlaadun vajeen aiheuttajia. Painokertoimien
maarittamisessa kaytetyt tietolahteet ja menetelmat on kuvattu liitetaulukossa 2.

Sairastavuusindeksien aikasarjoja tarkasteltaessa on huomioitava, etta aiempien tarkas-
teluvuosien indeksin arvot muuttuvat uuden paivityksen myota, koska luvut lasketaan
suhteessa tilaston tuoreimman kolmevuotisjakson sairastavuuteen koko maassa. Lisaksi
on huomioitava, etteivat vuodesta 2023 julkaistut indeksien arvot ole vertailukelpoisia
suhteessa aiempaan THL:n sairastavuusindeksiin.

Tietojen tarkkuus ja luotettavuus

Kansallisen terveysindeksin indikaattorien laskennan lahtokohtana ovat tiedot THL:n, Ti-
lastokeskuksen, Elaketurvakeskuksen, Syéparekisterin ja Kansanelakelaitoksen kansalli-
sista rekistereista. Indeksitietojen oikeellisuus riippuu ndiden rekistereiden kattavuudesta
ja tarkkuudesta, joita kuvataan niiden laatuselosteissa (Liitetaulukko 1).

Aikasarjoja tarkasteltaessa on huomioitava, etta aiempien tarkasteluvuosien arvot muut-
tuvat uuden paivityksen myota. Indekseista tuotetaan seka ikavakioitu etta ikdvakioima-
ton versio, joiden tulkinnat poikkeavat toisistaan. Useat sairaudet ovat voimakkaasti ika-
riippuvaisia, jolloin alueen ikarakenne maarittaa suurelta osin sairastavuuden tasoa. Ika-
vakioitu indeksi kuvaa alueiden valisia sairastavuuseroja ikarakenteesta riippumatta. Vaki-
oimaton indeksi puolestaan kuvaa paremmin alueelle kohdentuvaa todellista sairasta-
vuustaakkaa. Ikdvakioinnissa kaytetdan epasuoraa menetelmaa (3).

Kansallisen terveysindeksin indikaattorit on kehitetty vaeston sairastavuuden ja tyokyvyt-
tomyyden alue-erojen kuvaamiseen. Sairastavuuden ja tyokyvyttomyyden erojen taustalla
on monia syita. Elintavoista etenkin tupakointi seka alkoholin runsas kaytto lisaavat sai-
rastumisia. Myos vaeston ikarakenne, tyollisyystilanne seka koulutus- ja tulotaso vaikutta-
vat sairastavuuteen. Monet terveysriskit ja sairaudet kasaantuvat vahemman
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koulutetuille, pienituloisille ja pitkdaikaistyottomille. Naiden seikkojen vuoksi indeksista ei
pida tehda vahvoja johtopaatoksia terveydenhuollon toimivuudesta eri alueilla, vaan on
syyta tarkastella my6s muita sairastavuuteen seka ty6- ja toimintakykyyn vaikuttavia teki-
joita erojen taustalla. Tyokyvyttomyysindeksin erojen taustalla vaikuttavat alueelliset so-
siaali- ja terveydenhuollon tarjontaan liittyvat tekijat, kuten laakaripula ja tyoterveyshuol-
lon toiminta tyokykyongelmia ehkdisevana ja ohjaavana tekijana.

Alueiden valilla on myds sairastavuudesta ja vaeston toimintakyvysta riippumattomia
eroja terveydenhuollon hoitokaytannoissa, sairauksien diagnostiikassa, etuuksien myon-
tamiseen tarvittavien lddkarinlausuntojen laatimisessa seka kirjaamiskadytanndissa, ja ne-
kin voivat osin selittaa erityisesti yksittaisten kuntien, mutta myds hyvinvointialueiden
poikkeavia lukuja. Esimerkiksi mielenterveysindeksin alueittaiset erot voivat osin johtua
erilaisista kirjaamiskaytannoista. Terveydenhuollon vaikutus tuloksiin voi ndkya myos
siind, ettd hyvin toimiva terveydenhuolto voi joissakin tapauksissa kuvastua ndenndisesti
suurena sairastavuutena, kun tauteja seulotaan, l6ydetdan ja hoidetaan tehokkaasti. Tal-
laiset tekijat voivat heijastua esimerkiksi syopaindeksiin: keskimaaraista korkeampi lu-
kema voi kertoa paitsi korkeammasta syopdsairastuvuudesta, myos siitd, etta alueella on
onnistuttu syovan varhaisdiagnostiikassa.

Tyokyvyttomyysindeksin aikasarjoja tarkasteltaessa on huomioitava, etta kuntien ja aluei-
den indeksiarvoon vaikuttaa alueen tyokyvyttomyyden kehityksen liséksi koko maan sa-
manaikainen kehitys. Ikavakioitu indeksi kuvaa sitd osaa alueiden valisista eroista, jotka
eivat johdu ikdrakenteiden erilaisuudesta. Ikdvakioimaton indeksi puolestaan heijastaa
paremmin alueen tyokyvyttomyyden yleisyytta ja esimerkiksi sen aiheuttamaa palvelujen
tarvetta verrattuna koko maan tasoon.

Tietojen ajantasaisuus ja oikea-aikaisuus

Tilaston indikaattorit kuvaavat sairastavuuden ja tyokyvyttomyyden yleisyytta noin kah-
den vuoden viiveella. Viive johtuu tietolahteiden saatavuudesta niissa sairastavuusindi-
kaattoreissa, joissa [ahteena kaytetaan kuolemansyytilaston tietoja. Tilastoon kuuluvien
keskeisten kansansairauksien yleisyydessa ei kuitenkaan yleensa havaita suurta vaihtelua
lyhyella aikavalilla. Lyhyella aikavalilla indeksilukuihin voisivat vaikuttaa merkittavat muu-
tokset esimerkiksi hoitokaytannoissa tai poikkeamat hoidon saatavuudessa.

Tietojen saatavuus ja selkeys

Indeksiluvut seka niiden metatiedot julkaistaan THL:n tilasto- ja indikaattoripankki Sot-
kanetissa ja Kelan Tietotarjottimella.

Sotkanetissa kunkin kolmevuosittaisen laskentajakson tilastovuotena ilmoitetaan kysei-
sen jakson viimeisin vuosi. Esimerkiksi jaksolle 2020-2022 laskettujen indeksitulosten ti-
lastovuodeksi on merkitty 2022.

Tilastolla on myos kotisivut THL:n ja Kelan verkkosivuilla.
Tietojen yhtenaisyys ja vertailukelpoisuus

Sairastavuusindeksien paivityksen yhteydessa kaikkien aikaisempien vuosien indeksit las-
ketaan uudelleen uusimman kuntaluokituksen mukaisesti. Myos muita tietoja paivitetaan
takautuvasti, jos niihin on tullut muutoksia.

Hoitoilmoitusrekisterien terveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon hoitotapahtumaa ku-
vaavia luokituksia on uudistettu vuoden 2019 tiedonkeruusta alkaen (THL 2018). Uudistus
koskee rekisterin palveluala- ja saapumistapamuuttujia, jotka on korvattu kokonaan uu-
silla muuttujilla yhteystapa ja kiireellisyys. Uudistuksen vuoksi on mahdollista, etta joillain
alueilla sairastavuusindeksien ajallisessa vertailukelpoisuudessa on eroja ennen vuotta
2019 ja sen jalkeen. Tama koskee erityisesti seuraavien sairausryhmien indikaattoreita, joi-
den maarityksessa kaytetaan tietoa hoitojaksoista: sepelvaltimotauti, aivoverisuonien
taudit, tapaturmat ja itsenséa vahingoittamiset (osana mielenterveysindeksin tietokokonai-
suutta).

Hoitoilmoitusrekisterien tietojen kattavuudessa ja laadussa voi olla vuosittaista ja alueel-
lista vaihtelua. Niissa sairastavuuden osaindekseissa, joissa tietoldhteend on kaytetty
mya0s perusterveydenhuollon avohoidon tietoja, on huomioitava, etta tietoja ei kaikkina
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vuosina ole saatu kattavasti kaikista terveyskeskuksista tietojarjestelmaongelmien takia ja
kayntisyiden kirjauskattavuudessa on puutteita. Erityisesti Helsingissa seka Vantaan ja Ke-
ravan hyvinvointialueilla tiedetdan olevan puutteita hoitoilmoitusjarjestelmaan kerty-
neissa tiedoissa potilastietojarjestelman tiedonsiirto-ongelmien vuoksi. My0s erikoissaan-
hoidon tiedoissa voi esiintya puutteita johtuen puuttuvista kirjauksista. Lisdksi noin vuo-
desta 2020 alkaen hoitoilmoitusrekisteriin on saatu kattavammin tietoja yksityisilta palve-
luntuottajilta.

Tassa tilastojulkaisussa ei ole esitetty Ahvenanmaan alueen eika sen kuntien lukuja. Ahve-
nanmaan rekisteritiedoissa tiedetdan olevan puutteita, jotka voivat johtua mm. Ruotsin
puolella saadusta hoidosta. Puutteet tiedon kattavuudessa voivat nakya poikkeuksellisen
alhaisina indeksilukuina. On kuitenkin todennakoista, etta Ahvenanmaalla sairastavuus
on vahdisempaa kuin Manner-Suomessa.

Tilastoraportin 2020-2022 erityiskysymykset

Korona-ajan palvelu- ja hoitovelan mahdolliset vaikutukset voivat heijastua tassa tilasto-
raportissa kuvattuihin tilastotietoihin. Sairauksia, jotka eivat aiheuta selkedsti tunnistetta-
via oireita (esim. tietyt syovat, alussa lievid oireita aiheuttavat keuhkosairaudet tai tyypin 2
diabetes) tai eivat oireiden perusteella vaadi kiireellista hoitoa, on voitu todeta tavallista
vahemman pandemian aikana.

Taman tilastoraportin tietojen julkaisun yhteydessa sepelvaltimotauti- ja aivoverisuoni-
tauti-indeksien maaritelmaa on muutettu siten, etta niiden maarityksessa huomioidaan
hoitoilmoitusrekisterin paadiagnoosit. Aikaisemmin maarityksessa huomioitiin paadiag-
noosien lisaksi myos sivudiagnooseja. Muutos johtuu rekisterissa havaituista muutoksista
kirjauskaytannoissa, joiden vuoksi katsottiin, ettd ainoastaan paadiagnoosit huomioi-
malla indeksit kuvaavat sairastavuutta luotettavammin. Tiedot on muutettu koskemaan
indeksien koko aikasarjoja, jotka ovat saatavilla Sotkanetissa.
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Liitetaulukko 1: Kansallinen terveysindeksi: Osaindeksien tietosisallot ja tietoldahteet

Sairastavuuden osaindeksit

Sairausryhma

Tietosisalto

Tietolahde

Laatu ja kattavuus

Syopasairaudet*

Sotkanet: Syopain-
deksi (ind. 5643 ja
5644)

Tarkasteluvuoden aikana todettujen uu-
sien syopatapausten ilmaantuvuus (lu-
kuun ottamatta muita ihosyopia kuin me-
lanooma), ICD-10-koodit C00-96, D06,
D09.0-D09.1, D30, D32-33, D41-43, D45-
D47, D76, N87.2 koko vaestossa.

e Syopaérekisteri (THL)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Sy6parekisteri on vaestopohjainen ja kansallinen rekisteri. Laa-
tuseloste: https://syoparekisteri.fi/tilastot/tilastokuvaus-ja-laa-

tuselosteet/

Muut ihosyovat kuin melanooma jatettiin pois, koska naiden ai-
heuttama kuormitus kuntien terveydenhuollolle on paaosin va-
hadinen. lhomuutoksen poisto on samalla diagnostinen ja hoi-
tava. Lisaksi samat henkilot saavat toistuvia ihosyopia, eika
niista aina tule edes diagnostista vahvistusta, jolloin rekisterin
kattavuus muiden ihosypien kuin melanooman kohdalla on to-
dennakdisesti aliarvio.

Rajoitukset:

*  Indeksi ei huomioi syopien uusiutumista eika eri syopatautei-
hin liittyvia eroja syopien hoidettavuudessa ja syopakuollei-
suudessa.

*  Keskimaaraista korkeampi syopaindeksi voi kertoa paitsi suu-
resta syOpasairastavuudesta ja/tai siita, etta alueella on on-
nistuttu syovan varhaisdiagnostiikassa.

Sepelvaltimotauti®

Sotkanet: Sepelvalti-
motauti-indeksi (ind.
5645 ja 5646)

Tarkasteluvuoden aikana sairaalahoitoon
(ICD-10-koodit 120.0, 121-122) tai kuole-
maan johtaneiden sepelvaltimotautita-
pahtumien (ICD-10-koodit 120-125, 146,
R96, R98) ilmaantuvuus ikdryhmassa 35—
79-vuotiaat.

e Sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitoilmoitusrekisterit (THL)

*  Kuolemansyyt (Tilastokeskus)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Kuolemansyytilasto, laatuseloste:
https://www.stat.fi/tilasto/dokumentaatio/ksyyt

Erikoissairaanhoidon tilastot, laatuseloste:
https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Sairausryhma

Tietosisalto

Tietolahde

Laatu ja kattavuus

Aivoverisuonien
taudit*

Sotkanet: Aivoveri-
suonitauti-indeksi
(ind. 5647 ja 5648)

Tarkasteluvuoden aikana sairaalahoitoon
tai kuolemaan johtaneiden aivoverenkier-
tohéirididen ensikohtausten (ICD-10-koo-
dit 160-164 paitsi 163.6) ilmaantuvuus ika-
ryhmassa 35-79-vuotiaat.

e Sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitoilmoitusrekisterit (THL)

*  Kuolemansyyt (Tilastokeskus)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Kuolemansyytilasto, laatuseloste:
https://www.stat.fi/tilasto/dokumentaatio/ksyyt

Erikoissairaanhoidon tilastot, laatuseloste:
https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh

Tuki- ja liikuntaelin-
sairaudet*

Sotkanet: Tuki- ja lii-
kuntaelinsairausin-
deksi (ind. 5649 ja
5650)

Indeksissa tyokyvyttomyyselakkeen saa-
jista (ikdryhmassa 16-64-vuotiaat) huomi-
oidaan elakkeet, joiden perusteena on
ICD-10 diagnoosikoodi MO0-M99. Erityis-
korvausoikeuksista huomioidaan koodit
202, 313 tai 281, eli koko vaestdssa henki-
[6t, joilla on tarkasteluvuoden aikana ol-
lut reumalaakkeiden erityiskorvausoi-
keus.

e Elaketilastot (Elaketurvakeskus
ja Kela): Tyokyvyttomyys-ela-
ketta saavat

¢ Tilasto ladkkeiden korvausoi-
keuksista (Kela)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Indeksi kattaa henkilot, jotka saivat tyokyvyttomyyselaketta
joko tyoeldke- tai kansaneldkejarjestelmasta tai molemmista jar-
jestelmista.

Tilasto Suomen elakkeensaajista, laatuseloste:
https://www.etk.fi/tutkimus-tilastot-ja-ennusteet/tilas-
tot/kaikki-elakkeensaajat/

Tilasto ladkkeiden korvausoikeuksista, laatuseloste: https://tie-
totarjotin.kela.fi/tilasto/2855926/tilasto-laakkeiden-korvausoi-
keuksista?types=tilasto&page=2#laatuseloste

Rajoitukset:

* Indeksi kuvaa pitkaaikaisten ja kuormittavimpien TULE-sai-
rauksien esiintyvyytta vain tyokyvyttomyyseldkkeiden ja reu-
malaakkeiden erityiskorvausoikeuksien osalta.

*  Hoitoilmoitustiedoista ei saatu riittdvan kattavaa tietoa TULE-
sairauksista, joista merkittdva osa jaa taman indeksitarkaste-
lun ulkopuolelle.
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Sairausryhma

Tietosisalto

Tietolahde

Laatu ja kattavuus

Mielenterveyden on-
gelmat*

Sotkanet: Mielenter-
veysindeksi (ind.
5651 ja 5652)

A) ltsemurhat: Tarkasteluvuoden aikana
itsensa vahingoittamisen (ICD-10-koodit
X60-X84) vuoksi sairaalahoitoa saaneet

tai itsemurhan tehneet 13 vuotta taytta-
neessa vaestossa.

e Sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitoilmoitusrekisterit (THL)

*  Kuolemansyyt (Tilastokeskus)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Kuolemansyytilasto, laatuseloste:
https://www.stat.fi/tilasto/dokumentaatio/ksyyt

Erikoissairaanhoidon tilastot, laatuseloste:
https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh

Rajoitukset:

*  Hoitoilmoitusrekisterin tietoihin itsemurhayrityksista tulee
suhtautua varauksella, silla alueittaiset erot voivat osin joh-
tua erilaisista kaytanndista kirjattaessa itsensa vahingoittami-
sen takia hoidettujen henkildiden tietoja.

B) Psykoosit: Tarkasteluvuonna psykoo-
sin (vaikeat psykoosit ja muut vaikeat
mielenterveyden hairiot, vaikeahoitoinen
psykoosi) takia mydnnettyjen ladkkeiden
erityiskorvausoikeuden (Kelan koodi 112)
haltiat koko vaestossa.

¢ Tilasto ladkkeiden korvausoi-
keuksista (Kela)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Tilasto laakkeiden korvausoikeuksista, laatuseloste: https://tie-
totarjotin.kela.fi/tilasto/2855926/tilasto-laakkeiden-korvausoi-
keuksista?types=tilasto&page=2#laatuseloste

C) Tyokyvyttomyyselakkeet: Tarkastelu-
vuonna mielenterveys- ja kayttaytymis-
hairididen (ICD-10-koodit FO3-F99, pl. F10
ja F70-F79) vuoksi tyokyvyttomyysela-
ketta tyo- tai kansaneldkejarjestelmasta
saaneet ikdryhmassa 16-64-vuotiaat.

e Elaketilastot (Elaketurvakeskus
ja Kela): Tyokyvyttomyys-ela-
kettd saavat

e Vaestorakenne (Tilastokeskus)

Tyokyvyttomyyselakkeet kasittavat toistaiseksi myonnetyt elak-
keet ja maaraaikaiset kuntoutustuet.

Tilasto Suomen elakkeensaajista, laatuseloste:
https://www.etk.fi/tutkimus-tilastot-ja-ennusteet/tilas-
tot/kaikki-elakkeensaajat/
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Sairausryhma Tietosisalto

Tietolahde

Laatu ja kattavuus

Muistisairauksien yleisyys 30 vuotta tayt-
taneessa vaestossa tarkasteluvuonna. In-
deksissa huomioidaan ICD-10-tautiluoki-
tuksen diagnoosikoodit FOO-FO03, F05.1,
F10.73,F11.73,F14.73,F16.73,F18.73 ja
F19.73, G30.0-G30.9, G31.0-G31.8 ja
G91.2. Perusterveydenhuollon laakari-
kdynneista huomioidaan lisaksi ICPC-2-
kayntisyykoodi P70. Ladkeostotiedoista
huomioidaan ATC-luokituksen ladkeai-
nekoodi NO6D.

Muistisairaudet”

Sotkanet: Muistisai-
raus-indeksi (ind.
5655 ja 5656)

e Sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitoilmoitusrekisterit (THL)

e Sairausvakuutuksesta korvatta-
vat lddketoimitukset (Kela)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon tilastot, laa-
tuselosteet:
https://thL.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh

https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/perusterveydenhuolto

Sairausvakuutuksesta korvattavat [daketoimitukset, laatuse-
loste: https://tietotarjotin.fi/tilasto/2857522/tilasto-sairausva-
kuutuksesta-korvattavista-laaketoimituksista#laatuseloste

Keuhkosairaudet Astman, keuhkoahtaumataudin ja
uniapnean yleisyys 20 vuotta taytta-
neessa vaestossa tarkasteluvuonna. In-
deksissa huomioidaan ICD-10-tautiluoki-
tuksen diagnoosikoodit J44-J45 seka
G47.3. Perusterveydenhuollon laakari-
kaynneista huomioidaan lisaksi ICPC-2-
kayntisyykoodit R95 ja R96. Ladkkeiden
erityiskorvausoikeuksien saajista huomi-
oidaan oikeuskoodit 203, 251, 297, 344,
395 ja 348.

Sotkanet: Keuhkosai-
raus-indeksi (ind.
5657 ja 5658)

*  Sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitoilmoitusrekisterit (THL)

¢ Tilasto ladkkeiden korvausoi-
keuksista (Kela)

e Vaestorakenne (Tilastokeskus)

Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon tilastot, laa-
tuselosteet:
https://thL.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh

https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/perusterveydenhuolto

Tilasto ladkkeiden korvausoikeuksista, laatuseloste: https://tie-
totarjotin.kela.fi/tilasto/2855926/tilasto-laakkeiden-korvausoi-
keuksista?types=tilasto&page=2#laatuseloste
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https://tietotarjotin.kela.fi/tilasto/2855926/tilasto-laakkeiden-korvausoikeuksista?types=tilasto&page=2#laatuseloste
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Sairausryhma

Tietosisalto

Tietolahde

Laatu ja kattavuus

Diabetes

Sotkanet: Diabetesin-
deksi (ind. 5661 ja
5662)

Diabeteksen yleisyys koko vaestossa tar-
kasteluvuonna. Indeksissa huomioidaan
ICD-10-tautiluokituksen diagnoosikoodit
E10-E14. Perusterveydenhuollon avo-
kdynneista huomioidaan liséksi ICPC-2-
kayntisyykoodit T89 ja T90. Ladkeostotie-
doista huomioidaan ATC-luokituksen laa-
keainekoodi A10 ja ladkkeiden erityiskor-
vausoikeuksista oikeuskoodit 103, 215,
250, 285, 295, 346, 3011 ja 3022.

e Sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitoilmoitusrekisterit (THL)

e Sairausvakuutuksesta korvatta-
vat lddketoimitukset (Kela)

e Tilasto [ddkkeiden korvausoi-
keuksista (Kela)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon tilastot, laa-
tuselosteet:
https://thL.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh

https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/perusterveydenhuolto

Sairausvakuutuksesta korvattavat [daketoimitukset, laatuse-
loste: https://tietotarjotin.fi/tilasto/2857522/tilasto-sairausva-
kuutuksesta-korvattavista-laaketoimituksista#laatuseloste

Tilasto ladkkeiden korvausoikeuksista, laatuseloste: https://tie-
totarjotin.kela.fi/tilasto/2855926/tilasto-laakkeiden-korvausoi-
keuksista?types=tilasto&page=2#laatuseloste

Alkoholisairaudet

Sotkanet: Alkoholi-
sairastavuusindeksi
(ind. 5659 ja 5660)

Tarkasteluvuoden aikana alkoholin liika-
kayttoon liittyvan sairauden tai muun ti-
lan vuoksi hoitoa saaneet henkil6t koko
vaestossa. Indeksissa huomioidaan ICD-
10-tautiluokituksen diagnoosikoodit F10,
E24.4,G40.51, G62.1, G72.1,142.6, K29.2,
K70, K85.2, K86.00, K86.01, K86.08, Q86.0,
Y91, T51, X45. Perusterveydenhuollon
avokaynneista huomioidaan lisaksi ICPC-
2-kayntisyykoodit P15 ja P16, ja sosiaali-
huollon hoitoilmoitusrekisterista hoitoon
tulon syykoodi 71. Ladkeostotiedoista
huomioidaan ATC-luokituksen ladkeai-
nekoodit NO7BB01, NO7BB04, NO7BBO5.

*  Sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitoilmoitusrekisterit (THL)

e Sairausvakuutuksesta korvatta-
vat [ddketoimitukset (Kela)

e Vdestorakenne (Tilastokeskus)

Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon tilastot, laa-
tuselosteet:
https://thL.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh

https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-

laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/perusterveydenhuolto

Sairausvakuutuksesta korvattavat [daketoimitukset, laatuse-
loste: https://tietotarjotin.fi/tilasto/2857522/tilasto-sairausva-
kuutuksesta-korvattavista-laaketoimituksista#laatuseloste
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Sairausryhma Tietosisalto Tietoldhde Laatu ja kattavuus
Tapaturmat* Tarkasteluvuoden aikana vammojen tai e Sosiaali- ja terveydenhuollon Kuolemansyytilasto, laatuseloste:

myrkytysten vuoksi hoitoa saaneet tai ta- hoitoilmoitusrekisterit (THL) https://www.stat.fi/tilasto/dokumentaatio/ksyyt
Sotkanet: Tapatur- paturmaisesti kuolleet henkilot koko va-

*  Kuolemansyyt (Tilastokeskus)

maindeksi (ind. 5653 | estdssa. Indeksissa huomioidaan ICD-10- Erikoissairaanhoidon tilastot, laatuseloste:
ja5654) tautiluokituksen diagnoosikoodit S00- *  Véaestorakenne (Tilastokeskus) https://thL.fi/fi/tilastot-ja-data/aineistot-ja-palvelut/tilastojen-
T98. laatu-ja-periaatteet/laatuselosteet/esh

*Muutos tietosisallossa ja/tai hoitoilmoitustietojen maarittelyissa rajoittaa tiedon vertailukelpoisuutta aiempaan THL:n sairastavuusindeksin osaindeksiin.

Sairastavuuden indeksien vaestosuhteutus ja ikdvakiointi on toteutettu Tilastokeskuksen vaestdrakennetilastosta saatavan keskivakiluvun perusteella. Ikdvakioinnissa on kaytetty
koko maan vaestorakennetta, joka on maaritetty Kansallinen terveysindeksi -tilaston viimeisimman kolmevuotisjakson perusteella (2020-2022). Ikdvakiointi on toteutettu 5-vuoti-
sikaryhmittain luokitellulle aineistolle.

Videstorakennetilasto (Tilastokeskus), laatuseloste: https://stat.fi/til/vaerak/laa.html
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Tyokyvyttomyysindeksi

Indeksi

Tietosisalto

Tietoldhde

Laatu ja kattavuus

Tyokyvyttomyysindeksi

Sotkanet: Tyokyvytto-
myysindeksi (ind. 5663 ja
5664)

Indeksivuoden aikana Suomessa asuneet
16-64-vuotiaat henkilot, jotka ovat saa-
neet taytta tyokyvyttomyyselaketta, osa-
tyokyvyttomyyselaketta, sairauspaivara-
haa vahintdaan 3 kuukauden jakson tai
mydnteisen ammatillisen kuntoutuspaa-
toksen.

Vaesto- ja ikavakiointi on toteutettu Ke-
lan vaestotilaston tiedoilla. Vaestétilasto
sisaltda indeksivuoden seuraavan vuo-
den tammikuun lopun tilanteen.

Ikavakiointi on toteutettu viisi-vuotisika-
ryhmittain.

Indeksivuosi koostuu tilastointivuoden ja
kahden edellisen vuoden tietojen kes-
kiarvona. Kuntaliitostilanteissa kunta on
huomioitu indeksivuoden mukaisesti.

Tilasto Suomen elakkeensaa-
jista (SVT) - Eldketurvakeskus
(etk.fi)

Tilasto sairauspaivarahoista |
Kelan tietotarjotin

Tilasto Kelan kuntoutuksesta

| Kelan tietotarjotin

Kelan vaestotiedot

Tilasto Suomen elakkeensaajista, laatuseloste:
https://www.etk.fi/tutkimus-tilastot-ja-ennusteet/tilastot/kaikki-elakkeen-

saajat/

Sairauspaivaraha-tilasto, laatuseloste:
https://tietotarjotin.fi/tilasto/2856248/tilasto-sairauspaivarahoista#laatuse-
loste

Kelan kuntoutus -tilasto, laatuseloste:
https://tietotarjotin.fi/tilasto/2708137/tilasto-kelan-kuntoutuksesta#laatu-
seloste

Henkilo tilastoidaan vain yhteen indeksin osaan, jonka paattelyjarjestys on
seuraava:

1. Tayden tyokyvyttomyyselakkeen

2. Osatyokyvyttomyyselakkeen saajat

3. Sairauspaivarahaa vahintaan 3 kuukauden jakson saaneet
4. Myonteisen ammatillisen kuntoutuspaatoksen saajat
Rajoitukset:

*  Osatyokyvyttomyyselakkeen seka myonteisen ammatillisen kuntoutus-
paatoksen saajat ovat indeksin laskennassa vain puolikkaalla painoar-
volla.

e Eisisalla henkiloita, jotka eivat ole tarkasteluvuotena asuneet vakituisesti
Suomessa.

e Suurinindeksin ryhmista on tyokyvyttomyyseldkkeen saajat, joten silla
on suurin painoarvo indeksissa. Ammatillisen kuntoutuspaatoksen saa-
neita on maarallisesti selvasti vahiten ja heilld on indeksissa puolikas
paino, joten ammatillinen kuntoutus vaikuttaa indeksin arvoon vahiten.
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Kansallinen terveysindeksi 2020-2022

Liitetaulukko 2: Kansallinen terveysindeksi: Sairausryhmittaiset painokertoimet ja painotus tyokyvyttomyysindeksissa

Sairastavuusindeksin sairausryhmat

Sairausryhmat Kuolleisuus Tyokyvyttomyys Terveyteen liittyvan elaman- Kustannukset Yhteensa
laadun vaje
Sairausryhma Osuus kaikista Paino Osuus kaikista Paino Osuus Paino Osuus kaikista Paino Paino
menetetyista indeksissa  tyokyvyttomyys-  indeksissa sairauksien  indeksissa kustannuksista  indeksissa yhteensa?
elinvuosista elakkeista (%) aiheuttamasta (%)
(%) elaménlaadun
vajeesta (%)?
Sybvat 29,2 9,3 2,9 1,1 - 0,0 6,3 2,8 13,1
Sepelvaltimotauti 10,8 3,4 0,9 0,3 - 1,2 1,0 0,5 5,4
Aivoverisuonien taudit 3,5 1,1 2,0 0,7 - 3,2 4,7 2,1 7,1
Tuki- ja lilkuntaelinsai-
raudet 0,3 0,1 20,1 6,8 - 3,5 4,9 2,2 12,7
Mielenterveyden hairiot 9,7 3,1 40,2 13,7 - 5,7 13,0 6,0 28,4
Tapaturmat 9,5 3,0 3,3 1,1 - 0,5 6,6 3,0 7,6
Muistisairaudet 2,7 0,8 1,2 0,4 - 0,0 12,9 5,8 7,1
Keuhkosairaudet 1,9 0,6 0,8 0,3 - 3,2 0,9 0,4 4,6
Diabetes 1,5 0,5 1,0 0,3 - 3,7 3,3 1,5 5,9
Alkoholisairaudet 9,6 3,0 1,2 0,4 - 3,9 1,7 0,8 8,2
Kattavuus' ilmidalueen 78,7 - 73,7 - - - 55,3 - -
sisalla
Paino indeksissa (%) - 25,0 - 25,0 - 25,0 - 25,0 100

" Kaikkien tarkasteltujen sairausryhmien yhteenlaskettu osuus kyseisestd ilmiéstd (esim. menetetyistd elinvuosista ikavdlilld 0-80 vuotta).

2 Sairausryhmén paino yleisindeksissa saadaan laskemalla yhteen sen nakokulmakohtaiset painot, jotka saadaan kaavalla 0,25 * (yksittdisen sairausryhmén kattama osuus kyseisesta
ilmiosta (esim. menetetyista elinvuosista) / kaikkien tarkasteltujen seitseman sairausryhmien yhdessa kattama osuus ko. ilmiosta).
Ei voitu maarittaa FinTerveys 2017 -tutkimusaineistolla (ks. menetelmat ja tietolahteet).

Painokertoimien tuottamisessa kaytetyt menetelmat ja tietoldhteet:

Painokertoimien maarittamisessa kaytettiin padosin vuotta 2019 koskevia tietoja, jotta koronapandemian vaikutukset eivat heijastu painotukseen.
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1) Kuolleisuus: Kuolleisuuden painokertoimien maaritys perustui sairausryhmittdin laskettuun menetettyjen elinvuosien osuuteen kaikista ikavalilla 0-80 vuotta menetetyista
elinvuosista. Aineistona kaytettiin Kuolemansyytilaston tietoja vuodelta 2019 ja kuolemansyyn maarityksessa huomioitiin tilaston peruskuolemansyy. Menetetyt elinvuodet maaritet-
tiin PYLL-indeksillé (engl. Potential Years of Life Lost). Laskennassa kaytetty yldikdraja perustuu suomalaisten odotettuun elinikdan. PYLL-indeksissa painottuvat nuorella idlld tapah-
tuneet kuolemat.

2) Tyokyvyttomyys: Sairastavuudesta aiheutuva tyokyvyttomyys maaritettiin vuonna 2019 tyokyvyttomyyseldketta tyo- tai kansanelakejarjestelmasta saaneiden perusteella. Maari-
tyksessa huomioitiin kaikki vuoden aikana osa- ja tdysiaikaisena seka toistaiseksi voimassa olevana ja mdardaikaisena myonnettya tyokyvyttomyyseldkettd saaneet henkilot.

3) Terveyteen liittyvan elaimanlaadun vaje: Sairastavuusindeksiin sisallytetyn sairausryhman osuus keskeisten elaménlaadun vajetta aiheuttavien kroonisten sairauksien aiheutta-
masta eldménlaadun vajeesta FinTerveys 2017 -tutkimusaineistoon perustuen. Elamanlaatua mitattiin EuroHIS-elédmanlaatumittarilla (1), jota lineaarisessa regressiomallissa selitet-
tiin hoitoilmoitusjdrjestelmasta saaduilla tiedoilla kroonisista sairauksista vakioituna ialla, sukupuolella, siviilisdadylla ja koulutuksella. (2) Sairauskohtaiset painokertoimet saatiin
jakamalla ryhmakohtainen regressiokertoimen estimaatti ndiden estimaattien summalla ja kertomalla tama 25:1la.

4) Kustannukset: Kustannuspainokertoimien méaarityksessa hyddynnettiin sote-rahoituksen tarvevakioinnissa koottua sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunkayttoad kuvaavaa
kustannusaineistoa vuodelta 2019. (3) Aineisto perustuu hoitoilmoitusrekisterien koko védeston kattaviin tietoihin palveluiden kaytostd, joihin on yhdistetty kustannustietoa paaosin
kansallisista keskimaaraisista yksikkokustannuksista. Terveysindeksin kustannuspainojen maarityksessa huomioitiin lisaksi avohoidon reseptiladakekustannukset, Kelan korvaama
kuntoutus seka Kela-korvausten piiriin kuuluvan yksityisen terveydenhuollon palvelunkayton kustannukset. Nailla pyrittiin huomioimaan sellaisia sairauksiin ja niiden hoitoon
liittyvia yksilolle ja palvelunjarjestelmalle koituvia kustannuksia, joita hoitoilmoitusrekisterit eivat kata.

Sairastavuuteen liittyvat kustannukset estimoitiin regressiomallilla, jossa yksilon havaittuja kustannuksia selitettiin sairastavuustaustalla. Vakioinnissa otettiin huomioon ika, suku-
puoli seka sosioekonomiseen asemaan liittyvia tekijoita. Sairastavuustaustan maarityksessa sovellettiin sote-rahoituksen tarvevakiointitutkimuksessa kehitettya sairausluokitusta.

Lahteet

1 TOIMIA-tietokanta. EuroHIS-8-eldmanlaatumittari. Saatavilla: https://www.terveysportti.fi/apps/dtk/tmi/article/tmm00135?toc=307489 (Viitattu 29.4.2024)
2 Jaaskeldinen T. ym. 2023, julkaisematon kasikirjoitus.

3 Holster, T., Haula, T. ja Korajoki, M. 2022. Sote-rahoituksen tarvevakiointi: pdivitys 2022. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. THL tyopaperi 26/2022. Helsinki.

Tyokyvyttomyysindeksi

Indeksi kuvaa kuntien ja alueiden tydikaisen vdeston tyokyvyttomyytta suhteessa koko maan tasoon. Indeksissa on otettu huomioon kolme eri ryhmaa:
e Tyokyvyttomyyseldkkeen saajat joulukuussa
e Vahintaan 3 kuukauden pituisella sairauspdivarahajaksolla olleet vuoden aikana
e Ammatillisen kuntoutuspaatoksen saaneet vuoden aikana

Osatyokyvyttomyyseldkkeen saajilla ja ammatillisen kuntoutuspaatoksen saaneilla on paino 0,5.
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Liitetaulukko 3: Kansallinen terveysindeksi: Indeksiluvut hyvinvointialueilla 2020-2022

Tyokyvyttomyys- Ammatillisen

Hyvinvointialue rrry}//;;%\gggl elakkeiden S rausgsé;\i/:ézﬂzi’ kuntoutuksen S rastavusesli(r;} Ai\tl:LYt?-riir?ggg; '?;Eg?no(;iesfsi; Diabetesindeksi
osaindeksi osaindeksi
Pohjois-Savo 135 139 121 165 117 101 121 112
Pohjois-Karjala 119 120 101 230 113 96 141 113
Pohjois-Pohjanmaa 129 130 128 117 111 105 95 105
Kainuu 135 138 131 107 110 116 127 106
Lappi 126 127 128 112 109 105 100 103
Kymenlaakso 123 126 117 90 107 111 116 102
Eteld-Pohjanmaa 122 121 124 126 107 106 96 117
Etela-Karjala 103 106 929 81 107 117 143 99
Etela-Savo 126 129 113 162 104 104 116 107
Paijat-Hame 108 109 110 82 103 116 115 88
Keski-Pohjanmaa 118 112 134 105 102 98 110 110
Keski-Suomi 108 109 104 126 102 114 103 102
Varsinais-Suomi 103 102 109 95 100 93 93 97
Pirkanmaa 104 100 108 144 100 89 105 104
Kanta-Hame 107 104 112 123 99 111 94 103
Satakunta 113 114 113 107 96 112 98 105
Keski-Uusimaa 85 82 93 80 95 88 97 105
Vantaa ja Kerava 74 71 81 72 92 96 99 101
Helsinki 69 72 64 53 92 89 90 84
Ita-Uusimaa 78 77 84 46 90 95 100 96
Lansi-Uusimaa 68 68 71 51 87 94 84 94
Pohjanmaa 87 84 97 69 87 99 57 90
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Tuki- ja liikunta-

Keuhkosairaus- Mielenterveys- Muistisairaus- Sepelvaltimo-

Hyvinvointialue g P T o Syodpaindeksi Tapaturmaindeksi eIinsairaéJ:li(r;;
Pohjois-Savo 111 140 112 106 96 73 134
Pohjois-Karjala 116 113 102 122 94 108 125
Pohjois-Pohjanmaa 106 122 117 119 101 95 120
Kainuu 120 99 118 117 91 122 122
Lappi 106 114 103 127 99 115 115
Kymenlaakso 92 100 115 104 105 128 111
Etela-Pohjanmaa 114 105 108 116 106 98 114
Etela-Karjala 91 101 91 129 103 115 97
Etela-Savo 101 105 104 121 90 98 109
Paijat-Hame 99 100 103 94 105 103 102
Keski-Pohjanmaa 116 86 120 125 101 131 94
Keski-Suomi 107 105 97 107 92 89 103
Varsinais-Suomi 97 104 97 89 104 109 101
Pirkanmaa 110 102 97 91 97 90 104
Kanta-Hame 109 93 94 84 102 105 110
Satakunta 95 87 88 102 99 97 101
Keski-Uusimaa 111 86 103 105 101 101 88
Vantaa ja Kerava 94 89 100 79 101 94 83
Helsinki 85 98 100 83 102 102 73
Ita-Uusimaa 97 75 96 92 104 100 87
Lansi-Uusimaa 85 78 89 81 101 101 80
Pohjanmaa 92 80 80 110 100 95 85
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