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Tamin tutkimuksen tarkoituksena on luoda katsaus yksilon ty6kykyd yllapitavadn
toimintaan kokonaisuutena, seki selvittdd Tydnantajan Kuntoremonttitoimintaa

Helsingin kaupungin mallin mukaan.

Tutkimusryhmaiin osallistuneet helsinkildiset kdvivat Kuntoremonttijaksolla ja sitd
seuranneilla Terveystreffeilld Imatran Liikunta- ja Kuntoutumiskeskuksessa.
Tutkimusjoukkoon valittiin osallistujat vuoden 1994 - 1995 aikana Imatralla
kdyneet ja seurantoihin osallistuneet henkilst. He edustivat kumpaakin sukupuolta
ja olivat kaupungin eri toimipisteistd. Kokonaisméara oli 61 henkil4, 39 naista ja
22 miestd. Heiti seurattiin terveyskdyttdytymisen ja fyysisen toimintakyvyn osalta.
Tutkimukseen liittyi my6s asiantuntijahaastatteluja, joita kdytettiin tukena tulosten

ja kisitteiden analysoinnissa.

Puolen vuoden aikana tapahtui muutoksia 1dhinn4 ravintotottumusten paranemisen,
lihaskunnon, verenpaineen alenemisen, painonpudotuksen ja yleisen myontei-
semmiin itsehoitoon asennoitumisen osalta. Naisten tulokset olivat seké lahto-

tasoltaan, ettd loppumittauksissa miesten arvoja paremmat.



TYKY-toiminta nihdééin tirkesnd osana nykyistd ja tulevaa tydelaméi. Se luo
edellytyksii yksilotasolla selviytyd tyShistorian loppuun mahdollisimman hyva-
kuntoisena ja ty6yhteisolle se luo paremmat menestymisen edellytykset yhi

kovenevassa kilpailutilanteessa.

Avainsanat: TYKY-toiminta, Yhteistyd, Laaja-alaisuus, Yksilovastuisuus




ESIPUHE

Kisittelen tyossini yksilon tyokykya ylldpitdvad toimintaa ja esimerkkind olen

selvittdnyt Helsingin kaupungin sovellutusta Kuntoremontista.

Edustan fysioterapiaa hoitotydn kentédssd. Oma erikoistumiseni on neurologiseen ja
ortopedis-traumatologiseen fysioterapiaan ja myshemmin kuntoutukseen

kédytannon tyon kautta.

Toteutin opinniytetydni luomalla laajan katsauksen tyokykyé ylldpitdvén toimin-

nan késitteistton ja eri toteutusvariaatioihin.

Tyoskentely tapahtui normaalin tydni ohessa, kestden kaikkiaan noin kaksi vuotta.
Tyon kuluessa tapahtui Tyky-toiminnassa ja kuntoutuksessa koko ajan uutta, joten

se osaltaan venytti prosessiani.

Haluan osoittaa lampimat kiitoksent pitkdjanteisyydesti ja kérsivillisyydestd
ohjaajalleni professori Riitta-Liisa Heikkiselle. Filosofian tohtori Kirsi Partti-
Pellistd kiitédn tulosten késittelyyn ja analysointiin saamastani avusta. Toiminnan-
johtaja Veli-Jukka Leppédnen ja SAL:n viki sekd tyosuojeluvaltuutettu Matti
Ikonen ovat olleet korvaamattomana apuna koko ty6ni ajan ja myos kehittdesséni
Kuntoremonttiloman sisdlt64d palkansaajajérjestdjen projektissa. Erityisesti kiitin
Imatran Liikunta- ja Kuntoutumiskeskuksen henkilokuntaa, joka on ollut
ratkaisevassa asemassa kehitettdessd Kuntoremontti- ja muuta TYKY-toimintaa.
Tri Riitta Polldseltd sain arvokasta tietoa ja mielipiteitd hdnen omaan projektiinsa

Littyen.

"Tydkyvyn yllipitiminen on koettavissa prosessiksi, jonka kohteena ovat
kaikki tydikiiset ihmiset, se on jatkuvaa keinojen etsimisti, kokeilua ja

innovaatiota!"' (Kallio. 1992)




KUNTOREMONTTI OSANA YKSILON TYOKYKYA YLLAPITAVAA TOIMINTAA

- Case-tutkimus Helsingin kaupungin Kuntoremonttikurssin toiminnasta -

L JOHD ANT O ..t e .
2. YKSILON TYOKYKYA YLLAPITAVATOIMINTA ...................cc........ 4
20 Tastakaikkialkoi . ... ..o 4
2.2 Tyky-toiminnan kehittyminen ........ ... ... ... ... ... ... ... ... 5
2.3 Tyky-toiminnan sisaltd . ... ... .. o e 8
2.4 Tyky-toiminnan toteutusesimerkkejd ... ............. ... ........... 12
2.4.1 Metsa-Serlan KYKY-malli ......... ... ... ... ..... 12
2.4.2 SAK:n Tyontekijain Terveysprojekti .................. 13
2.5 Tyky-toiminnan tulevaisuus ... ......... it 14
3. KUNTOUTUS JA VARHAISKUNTOUTUS TYKY-TOIMINNAN OSANA .......... 16
3.1 Kuntoutus-kisitteen tarkastelua ......... ... ... .. .. ... ... ...... 16
3.2 Varhaiskuntoutus-késitteen tarkastelua .. ......................... .. 22
4. KELAN KUSTANTAMA TYOIKAISTEN KUNTOUTUSTOIMINTA .............. 25
4.1 Kelan toimintaperiaatteet tyoikiisten kuntoutuksessa .................. 25
4.2 ASLAK-Kuntoutus . ......... ...t iiieiianannn.. 26
4.2.1 Internaatti ASLAK ... ... ... ... . 26
422 Avo-ASLAK .. e 28
4.3 TYK-valmennus ........ ... iiiniiieunn it iie e 28
4.4 Muu Kelan tydikéisiin kohdistuvatoiminta . ......................... 29
5. KUNTOREMONTTITOIMINTA . ... e 31
5.1 Kuntoremontin tuotehistoria ... .. .. .. 31
5.2 Kuntoremontin rakenne ...................iiiiiiiiiiia. 34
5.2.1 Kuntoremonttiloman rakenne ........................ 35
5.2.2 Terveystreffienrakenne ... .......................... 36
5.2.3 Kuntoremontin sovellutuksia . . ...................... . 37
5.3 Tyonantajan Kuntoremonttikurssitoiminta ........ e 38
6. HELSINKI-MALLI ... e e e 40
6.1 Menestyva Tyoyhteisoprojekti .. ..... ... .. . i i 41
6.2 Liikunnan osuus projektissa . ........... ... ... 47
6.3 Kuntoremonttikurssitoiminta . ................uunernerninerannnn . 48
7. TUTKIMUKSEN TOTEUTUS . ... e 50
7.1 Tutkimuksen tausta ja tarkoitus .............. ... iiuiiuninnn... 50
7.2 Case-tutkimusmenetelmén tarkastelua ............................. 51
7.3 Menetelmin sovellutus tAssA ty0ssd .. ... ..o 52
7.4 TUtkimuSProSeSSl -« .. ov oottt e e e e 53
7.5 Tutkimuksen toteutus . ..................... P 54
7.5.1 Kurssin sisdlto Imatran Liikunta-ja Kuntoutumiskeskuksessa
......................................... 54
7.5.2 Kurssille hakeutuminenjavalinta . .................... 55

7.5.3 Kustannukset . ... ... .. 55



7.5.4 Elamintapakysely ja lisdkysely ....................... 55

7.5.5 Fyysisen kunnon mittaukset ......................... 56

756 KUNtoresepti . .. ..ot e 56

7.5.7 Terveystreffit-seuranta . .. ........................... 57

7.5.8Jatkoseuranta ............ ... 57

8. TUTKIMUKSEN TUOTTAMAT TULOKSET ......... ... . . .. 58
8.1 Tulosten késittely: . ... ... ... e 58

8.2 Alneiston kuvaus ... ... ... 59

8.3 Terveyskédyttdytymisen kuvaus .......... ... ... ... . i i, 61

8.4 Fyysisen toimintakyvyn lahtotilanne ........ ... ... ... ... ... 63

85 Seurantanaisilla ........ .. . . e 65

8.6 Seurantamiehilld ....... ... ... . i 66

8.7 Paatostilanne koko ryhménosalta ........ .. ... ... .. i i 67

8.8 Tulosten luotettavuuden tarkastelua . ............ ... ... ... ..., 68

9. ASIANTUNTIJABAASTATTELUT . ... ..o e e 70
10. POHDINT A .. e e e e 76

LAHTEET . . oottt e e e 78



1. JOHDANTO

Suurten ikdluokkien ikdsintymisen my6td on Suomen tydsséd olevan véesténosan
keski-ikd kasvamassa voimakkaasti. Ikdintymisen vaikutukset ilmenevit ihmisessi
eri tavoin. Useimmiten tulee ty6ssd selviytymisen vaikeuksia ainakin jollain osa-
alueella. Toisaalta ikdéntymiseen liittyy paljon positiivista, miké ilmenee esim.
kokemuksena ja hyvéin:&i_ ammattiosaamisena. Namé tekevét ikdintyneen

tydntekijin arvokkaaksi pafiomaksi tySpaikoilla.

Tyoeldmi on monenlaisten muutosten myllerryksessa. Taloudelliset ongelmat ovat
johtaneet kustannusten lihes kestdmattoméaén karsintaan. Kiire ja siitd johtuva
henkisen kuormittumisen lisdéintyminen ovat titi pdivad. Ei arvosteta riittavisti
yksilén ja tyoryhmén tekemisié ja myds tydyhteisollistd pahaa oloa on monessa
tydpaikassa. Sanotaan, ettd ilmapiiri on tulehtunut, avoimuus ja luottamus

puuttuvat.

Ty6eldimin muutokset heikentivit ja vaikeuttavat eritoten ikéintyvien
tytovereittemme sopeutumista‘muuttuneeseen tyskokonaisuuteen. Fyysisesti tai
henkisesti haitallisesti kuormittava tyé ei ole sopivaa mydéskéén nuorille
tyontekijéille vaan heikentdd heiddnkin edellytyksiddn selviytya tydeldméssé

vanhuuselikeikdin asti.

Paine saadaan sairauspoissaoloista ja ennenaikaisista eldkkeistd kertyvid, koko
yhteiskuntaa kuormittavia kustannuksia alenemaan, on erittdin suuri. T#ll4 hetkelld
vain yksi kymmenest4 tyontekijastd pystyy tyéskentelemddn vanhuuseldkeikéin
asti. Niisti kaikista koituva lasku on kasvamassa liian suureksi nykyisille ja

tuleville iképolville.

Niin ei kuitenkaan tarvitse olla. Yksilon ja tydyhteison tyokyvystd voidaan pitdd
huolta. Tyontekijoiden sdilyminen terveind ja toimintakykyisind on otettava

haasteena. Tyokykyd ylldpitivd toiminta on se ase, jolla tdhdn pyritdéin vastaamaan.




Pohjana toiminnalle on vuoden 1990 tulopoliittinen kokonaisratkaisu, jossa

toiminnan perusperiaatteista on sovittu.

Hyvin suunniteltu ja toteutettu tydkykya yllapitdva toiminta turvaa yritykselle
motivoituneiden ja ammattinsa hyvin osaavien tyontekijoiden tdyden tydpanoksen
ja titd kautta yritykselle koituu merkittdvis taloudellista ja imagoa kohottavaa

hyé&tya.

Paiosa TYKY-toiminnasta voidaan ja tulee toteuttaa yritysten ja tySpaikkojen
omina, hyviin yhteistoimintaan pohjaavina hankkeina, joissa yritysjohto,
tydsuojelu, tyoterveyshuolto, henkildstéhallinto, linjajohto ja henkilostd yhdessa
suunnittelevat ja toteuttavat tarvittavat toimenpiteet. Apuna voidaan kayttaa

erikoisosaamista yrityksen ulkopuolelta.

Tamin tyyppisestd, onnistuneesta TYKY-toiminnasta on jo lukuisia esimerkkeja
mm. Metsi-Serla konsernin Ty6- ja toimintakykyisyys-toimintaohjelma, Helsingin
kaupungin Menestyvé tyGyhteiso-projekti, jota téssé tydsséni késittelen jaljempand
tarkemmin, SAK:n Ty6ntekijan Terveysprojekti, palkansaajajéarjestéjen
Kuntoremonttiprojekti, Kansanelédkelaitoksen varhaiskuntoutustoiminta ja lukuisat

muut asian ympérille syntyneet ja syntyvit hankkeet.

Tyontekijéiden sidilyminen tervein ja toimintakykyising sekd motivoituneina
tekem#édn oman panoksensa yhteiskunnalle, on ehki tyGeldmén suurin haaste tind

paivéna.

Vastuu omasta hyvinvoinnista on ensisijassa jokaisella itsellddn. On paljon asioita,
joita toinen ei voi tehd4 toisen puolesta. Tdméan tuoksi motivoituminen itsehoitoon

ja -huoltoon onkin ensiarvoisen tirke#s.

Itsehoitoa on markkinoitu voimakkaasti viime aikoina. Monet kampanjat ovat
korostaneet sen valttdimattomyyttd, siirryttdessi yhd enemman sairaanhoidosta
terveydenhoitoon. Itsehoito on kidytdnnon toimintaa, jossa ihmisen rooli on

aktiivinen, omatoiminen ja tavoitteellinen. Hoitotydssi keskityta4n yksilsiden



itschoitovalmiuksien tukemiseen. Potilas/asiakas on aina itse aktiivisesti mukana.

Hoitotyn malleissa on itsehoito nakynyt keskeisend ajatuksena mm. Dorothea
Oremin Itsehoitomallissa vuodelta 1959. Hénen mielestdén ihmisilld, jotka
ryhtyvit hoitamaan itsedén tai heistd riippuvaisia ithmisi4, on ainutlaatuisia
toimintavalmiuksia. Itsehoito on tietoista toimintaa, joka opitaan ihmisten vilisissi
suhteissa ja vuorovaikutuksessa. Nami ideat ovat keskeisid myds tdmén pdivin

hoitotydssd ja ennen muuta yksilon tyokykya ylldpitdvin toiminnan parissa.



2. YKSILON TYOKYKYA YLLAPITAVA TOIMINTA

2.1 Téastd kaikki alkoi

Tydévoiman tydkyvyn turvaaminen ja jatkuva uusintaminen on ollut suomalaisen
sosiaalipolitiikan tavoitteita jo vuosikymmenien ajan. Aiemmin oli painopiste
tyoturvallisuudessa. Nykyisin toiminta ulottuu laajasti terveytti ja tydoloja kos-

kevaksi sekd myds tyévoima- ja koulutuspolitiikkaan.

Tyodkykyi ylldpitdvan toiminnan kisite tuli yleisesti tunnetuksi vuoden 1990
tulosopimuksen yhteydessd tyomarkkinaosapuolten keskindisessd suosituksessa.
Sen kisite ja siséltdalue ovat vihitellen 1990-luvun kuluessa selkiintyneet. Aihetta
on kisitelty useissa seminaareissa ja tilaisuuksissa. Hyvid kokemuksia eri yrityk-

sissd on raportoitu jo useita.

Tyo6kyvyn yllapito parantaa yksildiden fyysistd ja psyykkisté toimintakyky4 ja
mahdollistaa sitd kautta myos tyoyhteison toimivuutta ja viihtyvyyttd. Hyédyt ovat

paitsi inhimillisig, niin my6skin taloudellisia yritysten kannalta.

Henkil8ston hyvinvointia ja tydn tuloksellisuutta on perinteisesti pyritty tukemaan
erilaisilla kehittamishankkeilla. L&ht6kohtana on usein ollut tydpaikan ilmapiirin

kartoittaminen, tyStyytyvidisyyden ja hyvinvoinnin selvittiminen.

Toimenpiteissé ovat painottuneet tydpaikan ihmissuhteet ja vuorovaikutus, ter-
veyden ja tydviihtyvyyden edistdminen seki yksil6lliset tyossd esiintyvit ongel-

mat.

Avainasemaan TYKY-toiminnan toteuttamisessa tulivat TYKY-ryhmit. Ryhmissa
yhdistyy parhaimmillaan kaikkien tarvittavien alojen asiantuntemus. Ryhméssé voi
olla edustaja johdosta, henkilostohallinnosta, tydsuojelusta, tydterveyshuollosta,
linjajohdosta ja henkilostosta. Koostumus riippuu pitkalti siitd, minké kokoisesta

yrityksestd/tyopaikasta on kyse.



Perimmadinen syy TYKY-toiminnan kiynnistymiseen oli huoli tydikdisen vaeston
terveyden ja muun jaksaminen sdilymisestd. Monilla tySpaikoilla toiminta on vasta
suunnitteluasteella mutta vihin erin se juurtuu kaikkiin tysyhteisoihin, osaksi

niiden toimintaa.

2.2 TYKY-toiminnan kehittyminen

Henkilostén tys-ja toimintakykya on vaalittu ty6paikoilla jo varsin pitkdsn. Mutta
varsinainen kehitys on yasta viimevuosien tulosta. Keskeisten tyémarkkinajar-
jestojen sekd syksylld 1991 voimaan tulleen kuntoutuslainséidédnnén uudistuksen

my6td asia on saanut entistd laajemman ja tismennetymmaén sisalion.

Kehitys on seurausta yleisesti asenteiden muuttumisesta. TySkyvyn séilyttdiminen
ymmdirretdsn nyt tirkedna tekijani yksilon, tyOyhteison sekd koko yhteiskunnan

kannalta.

Yksittdisen tyépaikan perspektiivisté katsottuna, on kehityksessd ndkynyt eritoten
ndk6kulman laajeneminen. Huomiota on alettu kiinnittda entista aktiivisemmin
tyontekijoiden yksilolliseen tyburaan ja menestymiseen tydeldmén kaikissa vai-

heissa. (Suutarinen, Vaali Tydkykya 1992)

Suhtautuminen tySkyvyn ylldpitoon on muuttunut kielteisestd mydnteiseksi. Aiem-
min keskityttiin lhinnd tySpaikan negatiivisiin puoliin, nyt etsitd4n myds posi-

titvisia mahdollisuuksia, joita tydpaikka voi tyontekijoilleen tarjota.

Tyokykya yllapitdvan toiminnan nimissé on kehitetty useita terveyspalvelutuot-
teita. Rahoitusmalleja ja toteuttajatahoja on useita. perusperiaatteena on, etti toi-
minta tapahtuu padosin kunkin henkilén omassa eldménpiirissé, omia tottumuksia
ja intressejd myo6tiillen. Jokainen on esisijassa itse vastuussa omasta ty6- ja toimin-

takunnostaan.

Oheisessa kaaviossa kuvaan yksilon tyokykyd ylldpitdvan toiminnan kokonaisuu-

den ja laajuuden. Yksils on aina oman eldmintilanteensa ohjaamana jossain kuvion
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kohdassa. Tavoitteena kuitenkin aina oma, aktiivinen toiminta itsensi huoltamisek-

si ja hoitamiseksi.

“Yksilén motivoituminen
itsestd huolehtimiseen on
kaiken perusta”

- ENNALTAEHKAISY - 'VARHAISKUNTOUTUS' “ KUNTOUTUS -
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Varsinainen toiminta >4 @
Esim. e 4 ,J
bt omat fiikyniatavat ~ 3 J
® | spaikkalikunta
® hyoyfikunta
@ yspaikan kamtokurssit ® Esim. ® Esim.
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Kuvio 1. Tyokyky4a yllapitdva toiminta

TYKY-toiminnan viimeaikainen suuntaus on ollut yrityskohtainen toiminta. Eri
tuotteista mm. Kuntoremontista on ratilsity ohjelma kunkin yrityksen lahtdkoh-
dista. Tavoitteena olisi saada kaikki tySyhteistn jdsenet mukaan ja tété kautta

modernia suhtautumista TYKY-toiminnan kehittimiseen.

Mikali esim. Kuntoremonttityyppinen toiminta integroituu koko yrityksen toi-
mintastrategioihin, voidaan perustellusti odottaa hyvii tuloksia henkiloston jaksa-

miseen ja tétd kautta yrityksen menestymiseen.

Kehittamistydssd on oleellista, ettd kehitetdsin samanaikaisesti tyoloja, tdiden
siséltod, tystaitoja sekd johtamisjdrjestelmid. Néin toimien pidetddn tirkeimmastd
tuotantovilineestd ~ osaavasta ihmisestd parhaiten huolta ja titd kautta varmistetaan

mm. tuottavuuden kasvu. (Rissa, 1996)



Tydymparistd Wmﬁsa
msalr.o
sosmahsct suhteet

kemmmsct. bxologxset \ / tasg-arvo
tapﬂurmansklt

- terveelliset elamintavat
- psyykkinen tasapaino

Kuvio 2. TYKY-toiminta (Tyontekijdin terveysprojekti, 1995)

TYKY-toiminnan kohteena ovat tySympiristd, tySyhteiso ja tyontekijat. Tarkeda

on toimintojen yhtéaikaisuus ja tasavertainen huomiointi.

Tyoolojen kehittimisti ja tydkykyé yllapitdvai toimintaa tulisi ohjata seuraavat

periaatteet:

* tySympéristd on terveellinen ja turvallinen

* tyd on kuormittavuudeltaan sopiva; tyon vaatimukset vastaavat ty6ntekijén op-
pimis- ja valmiustasoa sek4 toimintakykya

* tyOn sisdltd on riittdvan monipuolinen ja mielekis kokonaisuus ja tarjoaa mah-
dollisuuden erilaisten kykyjen ja valmiuksien kehittimiseen

* tyontekijoilld on vastuu mielekkd4sta kokonaisuudesta ja he voivat sdidelld ja
suunnitella omaan ty6tddan

* tyontekijé voi kokea aikaansaamisen ja onnistumisen tunnetta nikemallad tyonsa
tuloksen tai saamalla siitd palautteen

* tyontekijoilld on mahdollisuus sosiaaliseen kanssakdymiseen toisten tyontekijoi-
den kanssa.

* henkilgston ammattitaidosta ja patevyydestd, kompetenssista pidetdédn aktiivises-

ti huolta
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Tulosta syntyy, kun on opittu interaktiivinen johtamisty6skentely, tiimitydskentely
sekd itsendinen toiminta. Nimi ovat keskeisia TYKY-toiminnan kehittdmisen ja

kehittymisen periaatteita. (Rissa, 1996)

TYKY-TOIMINTA

ffyépaikalla tapah\
tuva toiminta

Omaehtoinen
Qonmlnta )

Kuvio 3. TYKY-toiminnan sisilté (Tydntekijéin terveysprojekti, 1995)

TYKY-toiminta sisiltid tydpaikalla tapahtuvat toimenpiteet, ,mitké tukevat tydnte-

kijan tyd- ja toimintakyvyn sdilymistd, sekd yksilén omaehtoisen toiminnan.
2.3 TYKY-toiminnan sisélté

TYKY-toiminta on jatkuvaa tydn, tydolojen sekd tydympériston kehittdmistd. Sen
tulee perustua tavoitteelliseen toimintaan. Vastuu on tyopaikoilla kehittdmisestd on
yrityksen/tydyhteison toimivalla johdolla. Varsinaisena toiminnan koordinoijana
on kuitenkin usein TYKY-ryhmd, joka suunnittelee ja valvoo tydkykyprosessin

toteutusta ja kehittelee prosessia edelleen. (Rissa, 1996)

Sisillon kehittdmisvastuu johdon ohella on tydterveyshuollolla ja
tydsuojeluorganisaatiolla. Yhteistoiminnasta on saddetty tydsuojeluvalvontalaissa
ja siitd annetussa asetuksessa. Tyokykya ylldpitdvéan toiminnan siséllyttdminen

yhteistoimintavelvollisuuden piiriin astui voimaan 1995 alusta.



TYKY-toiminnan yksityiskohtaiset vaatimukset jérjestimisestd ja sisallostd on
kirjattu tydterveyshuollon korvausuudistukseen liittyvissd Valtioneuvoston

padtokseen, jota on tiydennetty STM:n asiaa koskevalla paétdksella.

TYKY-toiminta on kaikkea sitd, jolla tydnantaja ja tydntekijit seki tySpaikan
yhteistoimintaorganisaatiot yhteistyossé edistdvit ja tukevat jokaisen tydeldmassi

mukana olevan suoriutumisedellytyksid ja terveyttd hanen koko tySuransa ajan.

Tyéterveyshuollon tehtdvit ovat muuttuneet vuosien saatossa erittdin merkittdvas-

ti. Muutos on ollut sairauskeskeisyydestd laatukeskeisyyteen.

Tydterveyshuolto on viline, jonka avulla voidaan parantaa tydntekijéiden terveyt-
td. Perinteinen tydterveyshuolto, jota toteutettiin ennen 1970-lukua, oli luonteel-
taan korjaavaa. Huomio kiinnitettiin ensisijassa ihmisiin ja heidén sairauksiinsa.

Terveyshaittojen ennaltachkéisy oli véhdisti.

Riskikeskeinen tydterveyshuolto, miké ajoittui 1970 - 1990 painotti ongelmakes-
keisyyttd. Tuolloin pyrittiin tunnistamaan ja ratkomaan tydpaikan riskeja. Silti
kontaktit tydpisteisiin olivat suhteellisen vihéisid, toimittiin [2hinni tyster-

veysasemilta késin.

Talld vuosikymmenelld ollaan siirtyméssi terveyden edistimiseen, tapaturmien,
ammattitautien ja sairauksien ennaltachkiisyyn. Painopiste on siirtynyt tyokykya
ylldpitdvasdn toimintaan. Nyt ndhdéin, ettd tydterveyshuoilon pitdid vaikuttaa my6s-
kin tyolojen ja tyGyhteison kehittdimiseen. TYKY-toiminta on liitetty osaksi kaik-
kia tyéterveyshuollon henkilgstén kuntoon, tySympéristdén ja tydyhteiséon koh-

distuvia toimintoja. (Rissa, 1996)

Oheinen kuvio havainnollistaa tyoterveyshuoltotoiminnan kehittymisen viimeisten

vuosikymmenten kuluessa.
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TYOTERVEYSHUOLLON VAIHEET

1990-luku
1980-luku eennakoiva
evaikuttava
1970-luku *ongelmaldhtdinen styokyky
«hoito, tarkastukset shenkilot
«hoitava *henkil 3t stydpaikat,
essairaanhoifo - etydpaikat tydympdaristd
*henkilot *tydyhteisd
Sairauskeskeinen Riskikeskeinen Laatukeskeinen

Kuvio 4. Tyéterveyshuollon vaiheet (Rissa, 1996)

Myds tydsuojelutoiminta on muuttunut viimeisten vuosien kuluessa. Se on liitetty
osaksi laadun ja tuottavuuden kehittdmists, kun se vield 60-luvulla keskittyi pasio-

sin tapaturmien ja ammattitautien torjuntaan.

T#mén vuosikymmenen tysuojelutoiminta korostaa kokonaisvaltaista toimintaa,
jossa keskitytddn ennaltaehkiisyyn ja suunnitteluun yhdessé linjaorganisaation
kanssa. Tyosuojelusta on kehittymiissd voimavara, jota kiytetddn tydympdriston ja

tydolojen monipuoliseen kehittdmiseen.

Euroopan unioni on tuonut mukanaan lakisiiteisen tydsuojelun toimintaohjeiman,
joka on uusi viline turvallisuuden, terveyden ja tydviihtyvyyden parantamisessa.
Tydsuojelutoiminta on liitettdva tySpaikan péivittiisiin toimintoihin esim. osaksi
uusien tydntekijéiden perehdyttimisti, materiaalien ja laitteiden hankintoihin, t5i-

den suunnitteluun ja laadun tarkkailuun.

Tehokas ja hyvi tySsuojelutoiminta perustuu tosiasioihin, esim. tietothin tapatur-
matyypeisti, sairauksista, tapaturmien syistd ja altistumisista. Tieto saadaan tyd-
paikkaselvityksisti ja jo tehtyjen toimenpiteiden tuloksista. Jilleen kerran

avainasiana on yhteistoiminta muiden ty6eldman osapuolten kanssa.

Tydsuojelutoiminnan kehittymisti voidaan tarkastella oheisen kuvion perusteella.

s AR T i 7 e ¢
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Tehokas ja hyvi tydsuojelutoiminta perustuu tosiasioihin, esim. tietoihin tapatur-
matyypeistd, sairauksista, tapaturmien syistd ja altistumisista. Tieto saadaan tys-
paikkaselvityksistad jé jo tehtyjen toimenpiteiden tuloksista. Jalleen kerran

avainasiana on yhteistoiminta muiden tySeldméin osapuolten kanssa.

Tyosuojelutoiminnan kehittymistd voidaan tarkastella oheisen kuvion perusteella.

TYOSUOJELUN KEHITYS

1990-luku
1980-luku | yhteys
1970-luku tuotantoon
sennakointi elaatu ‘
1960-luku | eyhteistoiminta  *henkinen *tuottavuus
svalvonta tySsuojelu styokyky
stapaturmat  *koulutus *riskien
*ammattitaudit hallinta
Tapaturma-  Yhteistoiminta-  Riskienhallin- * Kokonaisvaltainen
nikdkulma  ndkskulma tandkskulma nakskulma

Kuvio 5. Tydsuojelun kehitys (Rissa, 1996)

Keskeistd TYKY-toiminnan siséllossi on se, ettéd se on kisitettdvi proses-
sinomaisena toimintana ja etti siihen osallistuvat kaikki tydeldmén osapuolet. Li-
sdksi siind korostuu se, ettd on kehitettdva yhtaikaa tyStd, tydn siséltod, tySyhteisod
ja yksiloiden toimintakykya. Tydterveyshuolto ja ty6suojelu toimivat moottoreina,

toiminnan asiantuntijoina ja usein aloitteentekijoind.

Oleellista on my®os se, ettd toiminta toteutetaan padosin tydpaikan oman henkilds-
ton voimin. Sisdltd on laaja-alainen, keskittyen tyoyhteisollisiin, ty6- ja tydympé-
ristollisiin seké yksiloon kohdistuviin toimintaohjelmiin. Kokonaistavoitteena on
tyokykyinen tyontekijd toimivassa ja yhteistydkykyisessd tydpaikassa. (Rissa.

1996)

Ohessa esimerkkeja siitd, mitd tyky-toiminta sisilloltdan voisi olla tydeldman eri

osapuolten kannalta arvioituna.
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TYKY-toiminnan siséltoesimerkkeji eri osapuolten kannalta:

TYOYHTEISO YKSILO TYO/TYOYMPARISTO

* tydyhteisén dynamiikka * terveystarkastukset * ergonominen selvitys

* yaikutusmahdollisuudet  * tyokykyindeksi * erityisselvitykset

* jhmissuhteet * kuntotestit * tyonkehittdmistutkimus

* tyon siséltd ) * henkisen kunnon testit * osallistuva tyon ke-
hittiminen

* johtaminen * pdihdetunnistus * jne.

* sosiaalinen verkosto * jne.

* jne.

Kuvio 6. KYKY-malli (mukaeltu)

2.4 TYKY-toiminnan toteutusesimerkkeji

Moni tySyhteiso on kehitellyt menestyksellisesti omaa TYKY-toimintaansa. Tu-
loksia on jo saavutettu mm. vihentyneiden sairauspoissaolojen, parantuneen
tuottavuuden, avoimemman tydilmapiirin ja tydntekijéiden parantuneen toiminta-
kyvyn muodossa. Tassi tydssi jdljempini esitelty Helsingin kaupungin menestyvi

ty6yhteisdmalli on erds esimerkki onnistuneesta toiminnasta.

Metsi-Serlan KYKY-malli on palkittu Kuntoutuss#tion kuntouttajamitalilla vuon-
na 1996. Palkansaajajérjestéistd SAK on toteuttanut Ty6ntekijan Terveysprojektia
, jonka tavoitteena on osaltaan vihentis tyon atheuttamaa terveyden menetysti ja

huonojen ty6olosuhteiden aiheuttamia kustannuksia.

2.4.1 Metsi-Serlan KYKY-malli

T4mi ty6- ja toimintakykyisyysohjelma on laaja-alainen tyokykya yllépitdvédn

toiminnan malli, joka toimii erinomaisesti kaytinnossa.
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Toimintaohjelman tarkoitus on tutkia ja mitata tyo- ja toimintakykyyn vaikuttavia

tekijoitd, ennustaa niiden kehitysti ja vaikuttaa niihin seké kehitt4a laatua.

Yrityksessi on ajantasalla oleva arvio yksilon, ryhmien ja yrityksen tyokyvystd

sekd tarvittavista parannuksista ja erilaisista kuntoutustoimenpiteista.

Ohjelma ei ole yksin tySterveyshuollon asia, vaan siihen on sitoutunut koko yritys

esimiehineen ja henkiltstdineen. TySterveyshuolto on asiantuntijan roolissa.

Malli on hyvi esimerkki osallistuvasta suunnittelusta. Toiminta toteutetaan omin
voimin tydpaikoilla. Jokainen tyontekijé aktivoidaan osallistumaan, jolloin kaikki

ideat saadaan kéyttoon.

Tamin uuden toimintaohjelman avulla tySterveyshuolto muuttuu hoitavasta, omal-
la asemallaan toimivasta pienyhteisdsté laaja-alaiseksi, mé4ratietoiseksi ja vaikut-
tavaksi toiminnaksi. Se tulee entistd paremmin yrityksen tuottavuustekijéksi ja ke-

hityksen voimavaraksi. (Sillanpdi & Pursio, 1995)

2.4.2 SAK:n Tyontekijdin Terveysprojekti

SAK kéynnisti vuoden 1995 alussa Terveysprojektin. Sen tavoitteena on vihentds
merkittdvisti tyontekijoiden terveyden menettdmisen riskeja sekd tydolosuhteiden

puutteista johtuvia kustannuksia.

Ideana on se, etté kehittimalld tydsuojelua ja tySolosuhteita, voidaan inhimillisid
karsimyksid vihentd4, parantaa yritysten ja julkisten laitosten toimintoja ja tité

kautta edistédd kilpailu- ja palvelukykyd sekd tuottavuutta.

Projektin tavoitteina on vaikuttaa tyonantajien ja tyontekijoiden asenteisiin, lisétd
tietoa tySympdriston kehittdmisestd ja merkityksestd tyontekijoiden, yritysten ja

yhteiskunnan hyvinvointiin, myonteisen ty6suojelukulttuurin aikaansaamiseksi.
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Paitsi tydsuojelullisia asioita, niin projektissa tdhdennetésin tySkykya yllépitavin
toiminnan kdynnistdmisen tirkeyttd mahdollisimman monella tyopaikalla. Kehitta-

mistyossd tdhdennetéin laajan yhteistoiminnan vilttdmattomyytta.

Yksittdisen tyontekijdn on projektin tavoitteiden mukaan kuitenkin itse ensisijassa
vastattava omasta ty6- ja toimintakunnostaan, siihen ei riitd pelkéstdin tyopaikalla
tapahtuva toiminta. Terveysriskejd syntyy liikunnan vihyydestd, ylipainosta, tupa-
koinnista ja muista eldmintapaan liittyvistd seikoista. Ndiden haitalliset vaikutuk-
set korostuvat ikdintymisen my6td. Vinkkejd omaan, aktiiviseen itsehoitoon ja -

huoltoon saadaan tydpaikan TYKY-toiminnan vilityksella.

Tuloksia projektista alkaa jo nikyd. Yhtend esimerkkini on Kuntoremonttitoimin-
nan laajeneminen myds tyOnantajarahoitteiseen suuntaan. Ammattiyhdistysliik-
keelld on tirked merkitys nididen asioiden eteen piin viemisessé tydnantajien suun-
taan ja toisaalta jdsenistonsi aktivoinnissa omaan TYKY-toimintaan. Palkansaa-
jajarjestdjen Terveysprojektissa korostuvat tasavertaisina tydsuojelulliset ja ter-

veyttd edistaviét seikat.

2.5 TYKY-toiminnan tulevaisuus

Ty6voiman ty6kyvyn turvaaminen ja jatkuva uusintaminen on perinteisesti ollut
suomalaisen sosiaalipolitiikan tavoitteena. Viime aikoina toimenpiteet ovat ulottu-
neet laajemmin terveytti ja tydoloja edistdvain suuntaan. My8s tyévoima- ja kou-

lutus ovat olleet kehittimisen kohteina entistd enemmin.

TYKY-toiminta on yksi niistd toimintalohkoista, joilta toivotaan uudenlaista
lisdarvoa tydikédisten tyo- ja toimintakyvyn turvaajana, sosiaalimenojen vahentdja-
ni ja samalla mydskin tydn tuottavuuden parantajana. Kyse on pitkélti
inhimillisemmasti ja yksilon omaehtoisuutta ja vuorovaikutustaitoja parantavasta

toiminta- ja lahestymistavasta.

Realiteetti suomalaisessa tydeldmassid on vieston ikdantyminen, mika ei voi olla

nikymittd tyossd jaksamiseen liittyvissd asioissa. TYKY-toiminnan lanseerautu-
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minen koko tydikiisen vdeston tietoisuuteen ja omaksi toiminnaksi on ehdottoman

tarkeas, jotta mahdollisuudet aktiiviseen ja laadukkaaseen eldkeikddn sdilyisivat.

Elimanhallinta ja siihen liittyen tydn hallinta ovat muotitermeja. Ty6paikan tyoky-
ky4 yllapitava toiminta, siihen sisdltyvi tyon ja tyGolojen hallinta seké psyykkisten
ja sosiaalisten tekijéiden huomiointi tySyhteisdissd voivat merkittévésti parantaa

ihmisten mahdollisuuksia hallita omaa elamiinsa.

Myés tydeldmaissd sisdinen eldménhallinta, tunteiden ja mielikuvien maailma, tu-
lee olemaan jatkossa mielenkiinnon kohteena, kun tavoitteeksi asetetaan ih-
misarvoinen ja vuorovaikutteisuuteen perustuva tydeldma4, joka antaa suuremman

arvon jokaisen omille intresseille. (Laine, 1996)
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3. KUNTOUTUS JA VARHAISKUNTOUTUS TYKY-TOIMINNAN OSANA

3.1 Kuntoutus-kisitteen tarkastelua

Kuntoutuksen lihtokohtana pidetddn toimintaa, jota on yleensd perusteltu samanai-
kaisesti sek yksilon ettd yhteiskunnan hyotyndkokohdilla. Néissd perusteluissa
ovat yhdistyneet humanitaariset, oikeudenmukaisuutta ja ihmisten vilist4 tasa-ar-
voisuutta korostavat periaatteet, seki taloudellista hydtya korostavat nikskohdat.

(Nieminen, 1952)

Kuntoutustoiminnan perusarvoina on pidetty onnellisuutta, vapautta ja oikeuden-
mukaisuutta. Niistd ensimmadinen merkitsee pyrkimystd kivun, kirsimyksen ja
toivottomuuden vihentimiseen ja vastaavasti fyysisen ja psyykkisen hyvinvoin-
nin, onnellisuuden ja eliminlaadun lisdintymiseen. Toinen piti4 sisilladn velvolli-
suuden kunnioittaa kuntoutujan itsemdsradmisoikeutta/autonomiaa, subjektiutta ja
valinnan mahdollisuuksia. Kolmas merkitsee kuntoutusta tarvitsevien samanarvoi-

suutta kuntoutusmahdollisuuksien suhteen. (Dougherty, 1991)

Yhteiskunnan toiminnan kautta arvioiden, kuntoutusta voidaan pitd4 sééntely)ér-
jestelmiini, jonka keskeisend tavoitteena on taata tyokuntoisen tydvoiman riittdva
saanti ja samalla kertaa ratkaista yhteistoiminnassa elékejirjestelmien kanssa, min-
k4 viesténosan siirtyminen tydvoiman ulkopuolelle on yhteiskunnan toiminnan
kannalta tarkoituksenmukaista tai taloudellisesti ajatellen kokonaisuutena kannat-
tavaa. (Rantalaiho, 1973) Kuntoutuksen kehitysvaiheet ndyttavit viittaavan siihen,
ettd yhteiskunnan hyétynikdkohdat ovat keskeisid kuntouttavia toimintamuotoja

kehitettdessa.

Kuntoutuksella on katsottu olevan mydskin merkitysti edistettdessd tyomarkkinoi-
den kehitysti ja toisaalta kuntoutuksen tulisi huolehtia osaltaan siité, ettd hoito- ja
sosiaalikustannukset eiviit kohoa kohtuuttoman suuriksi yhteiskunnan sietokykyd

ajatellen. Kuntoutus on tdydentidvas toimintaa sosiaali- ja terveydenhuollon muil-

le palveluille.
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Kokonaisvaltaisuus on avaintermejd mydskin kuntoutuksessa viimeaikaisia kes-
kusteluja arvioitaessa. Pyrkimysti kokonaisvaltaiseen ihmiskésitykseen kuntoutuk-
sessa pidetaznkin lihes itsestdénselvyytend. Liian usein keskitytdén vain osaan ih-
misen kokonaisuudesta, kuntoutuja jai toimenpiteiden objektiksi, kun hénen tulisi
olla oman kuntoutumisensa subjekti. Holistisuus sopii kylld kuntoutukseen ja sen

perusajatteluun hyvin.

Myés WHO on tuonut kokonaisvaltaisuuden ajattelua omissa ohjelmissaan. Taméa
nikyy mm. niiden organisaatioiden antamissa, kuntoutusta koskevissa méritel-
missi ja terveyden edistdmiseen tahtd4vien toimenpiteiden suunnittelussa. Koko-
naisvaltaisuuden korostaminen on paljolti reaktio kuntoutuksen kannalta keskeisen
lasketieteen voimakkaaseen ja kapea-alaiseen spesialisoitumiseen. Toivon mukaan
ahtaan, biolasiketieteen kausaaliajattelu antaa tilaa laajemmalle, ihmisen ymmérti-

miseen perustuvalle nikemykselle ja ajattelutavalle.

Kuntoutustoiminta jaetaan tyypillisesti nelj44n eri lohkoon: ladkinnalliseen, kasva-
tukselliseen, ammatilliseen ja sosiaaliseen. Tédhin jaotteluun ei olla passty teo-
reettisen pohdinnan kautta, vaan se kertoo pikemminkin vallitsevasta olotilasta
yhteiskunnassa. (Rissanen, 1983) Tdmaé on ns. kuntoutuksen horisontaalitaso.
Vertikaalitasossa on néhtévissd lahinni kaksi p#ilinjaa: arviointi ja varsinainen

kuntoutus tys- ja toimintakykyd yllapitavini ja parantavana toimintana.

Niilld kuntoutuksen kahdella puolella ei ole nihtivissi aina riittdvad kosketus-
pintaa toisiinsa. Arviointi sindlld4in on monasti jo hyvin merkittéva interventio.

(Vilkkumaa, 1993) T#hén olisi myds tietoisesti pyrittava.

Tavoitteita kuntoutuksen suhteen on asetettu monenlaisia, riippuen véhén siit,
mitd intressiryhméé tavoitteen laatija edustaa. Kuntoutuksen tavoitteiden kannalta
kuntoutujan itsens4 sisdistimat ja mahdollisesti itse laatimansa tavoitteet ovat sel-
keisti tarkeimmat kaikista, koska juuri ne ohjaavat kuntoutusprosessin kulkua.
Sanotaankin, etti tavoite sisdistettynd mielikuvana toimii yksilén toiminnan sééte-
lijana. Sisdistdiminen on mahdollista vain prosessinomaisena toimintana. Néin ol-

len kuntoutuksen tavoite onkin kuntoutujan kannalta aina prosessi.
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On osattava huomioida tavoitteet kuntoutujan, maksajatahon ja kuntoutuslaitoksen
kannalta. Kuntoutuksen on oltava tavoitteellista toimintaa, katsotaanpa asiaa ke-
nen kannalta tahansa. Kuntoutus on aina eri intressitahojen toiveiden ja tavoittei-

den yhteen sovittamista.

Useimmiten kuntoutuksen kohteena on yksils, omine tarpeineen ja ominaispiirtei-
neen mutta kohde voi nykydin olla mydskin tydyhteisd tai ammattiryhmé. Muu-
tosten on kuitenkin aina tapahduttava yksilotasolla, muutoin ei kuntoutumista ta-
pahdu. Kuntoutustoimenpiteiden lopullinen kohde onkin aina yksilé. Kokonais-
valtaisuus el tule siitéd, ettd kuntoutuksen kohde muutetaan yksilosté yhteis6ihin,
vaan siit4, ettd tarkastellaan kuntoutuksen subjektia hdnen kaikissa keskeisimmissa
suhteissaan, joita ovat suhde itseensd, suhde toisiin kanssaihmisiin, suhde tyhén

ja suhde ympéarsivéin yhteiskuntaan.

Kuntoutustoiminnan térkein asia on ihminen. Siksi ihmiskésitys luo pohjan koko
kuntoutustoiminnalle. Ne médradvat mahdollisuuksia ja rajoja kuntoutukselle. Ih-
miskasityksid on hyvinkin erilaisia. Ihmiskésitykselld ymmaérretédén kaikkia niitd
ihmisté koskevia oletuksia, joiden perusteella tutkija rajaa kohteensa, asettaa hypo-
teesinsa ja valitsee tutkimuksessaan kéyttdménsd menetelmét (Rauhala, 1983). Ko-
konaisvaltaisen kuntoutustoiminnan ihmiskasityksen perusta on ykseys mo-

neudessa, kokonaisuus suhteina.

Kuntoutuksen mielekds toteuttaminen edellyttd sitd, ettd tiedetdsn, miten asiat
ihmisiin vaikuttavat, minkélaisien lainalaisuuksien mukaan ihminen toimii. Kun-
toutustoimenpiteet ja muut drsykkeet voivat vaikuttaa ihmiseen vain yksilén si-
sdisten ehtojen kautta. Nama sisdiset ehdot ovat laajasti kisitettynd yhti kuin per-
soonallisuus. Se on ihmisen kaikkien suhteiden kokonaisuus ja kunkin yksilén oma
ainutlaatuinen eldménhistoria. Kaikki ulkoinen siivildityy ihmisen sisdisen per-
soonan kautta. Niin voitaisiin ajatella siten kuntoutuksessakin toimittavan aina
persoonan tasolla. Mik#4n kuntoutukseen liittyva toimenpidekokonaisuus ei voi
tuottaa tiettyd vakiota tulokseksi, vaan tulokset riippuvat ratkaisevasti kunkin kun-

toutujan persoonallisuudesta.
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Thmisen suhde olemiseen on yhteydessd ihmisen suhteeseen toiseen kanssaihmi-
seen. Ihminen onkin mahdollinen vain suhteessa toisiin ihmisiin. Yksilétasolla on-
gelmat ovatkin hinen suhteissaan, ennen muuta ihmissuhteissaan. Vuorovai-
kutuksen tunteminen ja mukaanotto kuntoutuksessa on tirke#s. Pelkkd padméaard-
hakuinen toiminta ei kykene selvittimain yksiloiden vilistd vuorovaikutusta ja sii-
né esiintyvid problematiikkaa. Thmiset eivit pelkéstd4n toimi ja tyoskentele, vaan

he toimivat yhdessé.

Kokonaisvaltaisuus "ajallisesti" kuntoutuksessa tarkoittaa sit4, ettd meidén tulee
liikkua yhtd hyvin menneisyydessd, nykyisyydessd kuin tulevaisuudessakin. Kesta-
vid visioita tulevaisuutta ajatellen kyetd#n luomaan vain, mikéli menneisyys on

hyvin selvilla.

Kokonaisvaltaisuus ja sen toteutuminen kuntoutuksessa ei ole missién suhteessa
resurssikysymys, vaan 1dhinn4 asennoitumis- ja tahtokysymys. Voidaankin sanoa,
ettid kokonaisvaltaisen kuntoutuksen peruskysymys on riippuvainen kuntoutujan
asenteesta ja asennoitumisesta, vaikka usein puhutaan mieluusti kuntoutujan vai-

risti asennoitumisesta.

Kokonaisvaltaisen kuntoutuksen edellytyksid on pohdittu monesta perspektiivisti.
Yksi tirkeimmista lieqee ihmisen kohtaaminen ihmisens. On osattava kuunnella
ihmisen omaa pohdintaa tilanteestaan, eikd aina tarjota ns. asiantuntijuuttaan aino-
ana vaihtoehtona. Tdhén syyllistyvat varmasti kaikki kuntoutuksen parissa tyds-
kentelevit ldhes péivittdin. Miten voidaan olettaa yksilén muuttavan omia esim.
terveyskdyttiytymistottumuksiaan, ellei hin itse sitoudu, ole sisdistdnyt, miksi hé-

nelle olisi hy6dyksi tehdd siti ja tétd omassa eldméssdén!

Toisena ja varmasti yhti keskeisend edellytyksend voidaan pitd4 subjektikeskei-
syyttid. Kuntoutuja on nihtévi aktiivisena, oman eldménsi subjektina. Hénen ela-
min hallintaansa on pyrittavi tukemaan kaikin kéytettévissé olevin keinoin ja ha-
nen omia pyrkimyksidin ja ilmaisujaan on kunnioitettava. Kuntoutujan ohella
my#éskin kuntouttajan roolissa oleva on oman toimintansa subjekti. Kuntoutus-

prosessi oikein toimiessaan on subjektien vilinen tapahtuma, missi kohtaavat mie-
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lekkassti kuntoutujan ja kuntouttajan kokemusmaailmat. Muutoksia tapahtuu kum-

massakin osapuolessa.

Edellytyksii kokonaisvaltaisen kuntoutuksen onnistumiselle on my&skin se, ettd
ymmirretién ihmisen olevan olemassa vain suhteessa toiseen ihmiseen. Yksilon
hyvin- tai pahoinvointi, terveys ja sairaus ovat ihmissuhteissa. Ihminen ei ole vain

jokin irrallinen saareke!

Ihminen on toimintaa. Thaiinen kehittyy toimimalla, toiminnassa. Sanotaan, etti
ihminen on tekojensa summa. Pdimasrdsuuntautuneen toimintansa vélitykselld
ihminen muovaa suhteensa muuhun yhteiskuntaan. Kun tutkitaan yksilon toimin-

taa, avautuu sen kautta eritoten subjekti-objektisuhteet.

Mieli ja ruumis/keho ovat toisistaan erottamattomat. Mieli ja ruumis/keho heijastu-
vat toinen toisessa. Kokonaisvaltainen kuntoutus edellyttéid ndiden yhteyksien
jatkuvaa tietoiseksi tekemisté. Ihminen on ajatteleva, tunteva, kokeva yksild, jossa
kaikki vaikuttaa kaikkeen. Tdmi on kuntoutus- ja hoitotydssé entistd paremmin
huomioitava. Ei meille tule "selkd" tai "umppari" vaan kokonainen ihminen omine
tarpeineen ja erityispiirteineen. - Nayttdd selkeisti siltd, ettd tarve kokonaisvaltaisen
kuntoutuksen toteuttamiseen ja ldhestymistapaan syntyy siité, ettd ihminen reagoi
aina hiiridtapauksissa, kuten sairauksissa, vammatapauksissa, tyo- ja toimintaky-
vyn rajoittumisissa jne. kokonaisena ihmisend, koko persoonallaan, ei erillisilld

elimilld, prosesseilla tai toiminnoilla.

Kuntoutujakeskeisyys on kuntoutuslainsifidinnon uudistumisen myoté tullut kes-
keiseksi, nimenomaan kuntoutuksen siséltod kehiteltdessa. (Paatero, 1994) Tassé
kehittelyssi on otettava eri kuntoutusmallit Ishempéin tarkasteluun. Subjektikes-
keinen toimintamalli tuntuu luonnollisimmalta, kun puhumme kuntoutujakeskei-
syydesti ja sen korostamisesta. Kuntoutuksen metodologinen peruskysymys kuu-
luu; minkélaisten peruskdsitteiden ja kategorioiden varaan kuntoutustoiminta voi-
daan rakentaa ja suunnitella? Onko néité késitteitd yksi vai useampia, ja minké-
laisissa keskindisissi suhteissa ne ovat toisiinsa? Onko yksi johtava késite, josta

muut johdetaan vai 16ytyisikd useampia peruspilareja, joiden varassa kuntoutus
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voisi tukevasti seisoa? Kayttimdmme kisitejirjestelmd mésrés ratkaisevasti toi-
minnassa kéytettivit konkreettiset menetelmit ja mydskin sen, mitid voimme 16y-
t44 ja kohdata kuntoutusprosessissa. Késitteiden avulla voimme hallita niin siséista
maailmaamme kuin ulkoista todellisuuttakin. Késitemallit ovat ndin aina mydskin

toimintamalleja. (Heikkild, 1995)

Kuntoutumisessa on kyse subjektivoitumisesta, eli 14htStasoa ajatellen parantu-
neesta ja laaja-alaisemmasta kyvysti ohjata paimairisuuntautuneita prosesseja.
Tami on nihtivissi kohentuneena toiminta- ja tydkykyni. Ihmisen tarkastelutasoja
on useita. Persoona on ndistd tasoista, systeemeisti korkein, pitden sisélldan kaikki
muut. Se on ihmisen kaikkien keskeisten suhteiden summa. N&iti suhteita ovat
suhde itseen, suhde toisiin ihmisiin, suhde toimintoihin ja suhde ympérdivéin
yhteiskuntaan. Alempien systeemien joukossa ovat individi ja subjekti. Individilla
tarkoitetaan ihmisen biologista tasoa. Subjektilla puolestaan ymmérretién toimin-
nan, tiedostamisen ja kanssakdymisen toteuttajaa. Persoonan tarkastelutaso on ko-
ko eldméntoiminta, individin ihmisen olemassaolo biologisena olentona, subjektin

tiedostamis-, toiminta-, ja kanssakdymisprosessien agenttina. (Heikkild, 1995)

Thmisen tarkastelutasot esitettyni kisitepareina

INDIVIDI SUBJEKTI PERSOONA

TERVEYS TOIMINTA ELAMANHALLINTA

Kuvio 7. Thmisen tarkastelutasot (Heikkil4, Kuntoutus 1/1995)

Individilla tarkoitetaan tdssi ihmisen biologista tasoa. Se on késitteeni laajempi
kuin organismi, mutta rajatumpi kuin subjekti. Subjektilla ymmérretd4n toiminnan,
tiedostamisen ja kanssakdymisen toteuttajaa. Persoonan tarkastelutaso on koko ela-
méntoiminta. Subjekti on ikadn kuin prosessin ohjaaja. Kuntoutuksen tehtévit tai
ongelmat koskettavat nditd prosesseja ts. sen olisi ratkaistava miten kuntoutuja saa-
daan toimimaan paamaéarihakuisesti, ymmértdmain omat rajansa ja mahdollisuu-

tensa. Tunteet ja tahto ovat tirked osa nditi prosesseja .
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Kuntoutuksen kohde ja pidamidrd tissd lahestymistavassa on ty6- ja toimintakyky.
Toiminta on prosesseja, joiden tekiji on subjekti. Persoona on ihmisen korkein
tarkastelutaso ja sen toimintakentts on eldméntoiminta. Eldméintoiminta ja eldmén-
halut ovat samaa késiteperhettd (Jarvikoski, A. 1994). Toimintakyky on eldmén-
hallinnan alasysteemi. On sopimuskysymys, katsotaanko kuntoutuksen paiasialli-
seksi kohteeksi toiminta- ja tyokyky vaiko eldménhallinta. Onko eldménhallinta
liian suuri kysymys kuntoutuksen ratkaistavaksi? Tyd- ja toimintakyvyn paran-

tuminen rikastuttaa eldméntoimintaa ja parantaa elaménhallintaa.

Kuntoutujan tahto- ja motivaatiotekijit ovat avainasioita kuntoutuksen onnistu-
misessa. Usein kuulee sanottavan kuntoutujasta, ettei hin ole motivoitunut. Kui-
tenkin toiminta, oli se sitten mink4 tasoista tai laajuista tahansa, vaatii aina moti-
voitumista. Kyse on ldhinnd motivoitumisen asteesta. Motiivi toimii kaiken toi-
minnan yllykkeeni. Se on kytkennéssi erilaisiin tarpeisiin, yllyttden ihmisti toimi-

maan niiden pddméirien suunnassa, mitkd mahdollistavat tarpeiden tyydyttamisen.

Tahto on kuntoutumisessa keskeinen. Ilman tahtoa ei kuntoutuminen onnistu. Tah-
to yhtd hyvin kuin motivaatio, pysyvét keskeisingd kuntoutusprosessin alusta lop-

puun. (Heikkil4, 1995)

3.2 Varhaiskuntoutus-kisitteen tarkastelua

Varhaiskuntoutuksen kisitteeseen alettiin kiinnittdd huomiota
kuntoutuslainsdddéntdd uudistettaessa. Laki tuli voimaan lokakuussa 1991. Sitd
ennen talous- ja tulopoliittiseen ratkaisuun sisallytettiin sopimus tyokykyé yllapita-
vin toiminnan toteuttamisesta tySpaikoilia. Sen antoi perustan mygskin yksilolli-

selle varhaiskuntoutukselle. (Jarvikoski, 1992)

Usein kuntoutustoiminta tulkitaan esisijassa ldfikinnélliseksi toiminnaksi: yksilon
fyysisten ja psyykkisten voimavarojen kohentamiseksi. Ndin my6s varhaiskuntou-
tuksen ytimend on ollut tyontekijén lahettdminen kuntoutuslaitokseen hoitoon. Té-
mi ajattelutapa jattdd helposti yksilon itsensi ja tySpaikan varhaiskuntoutustoi-

minnan ulkopuolelle. Kun kuitenkin puhutaan ty§ssd kiyvén véeston varhaiskun-
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toutuksesta, tulisi tydpaikan olla ensisijainen toiminta-alue; sielldhén yksilon
tyokykyisyys realisoituu hénen itsenss, ty6n, organisaation ja tyGnantajan

henkiléstopoliitikkojen vuorovaikutuksessa. (Jarvikoski, 1992)

Varhaiskuntoutus on tydpaikalla tai ldheisessd yhteistyossd tydpaikan kanssa to-
teuttavaa, yksilolliset tavoitteet huomioon ottavaa tykykya ylldpitavaa toimintaa.
Se tarkoittaa omasta kunnosta ja terveydestd huolehtimista, kokonaistilanteen huo-
mioivaa urasuunnittelua ja koulutusta, tyon sovittamista tyontekijille sopivaksi,
tydntekijid kuluttavien tarpeettomien rutiinien tutkimista ja poistamista, tyontekoa
helpottavien vilineiden kdyttd6nottoa, tyontekijan resurssien monipuolista hyvak-

sikdyttéd ja samalla huomioon ottoa.

Siihen kuuluvat olennaisena osana erilaiset ty6hon, tySprosessiin, tydjérjestelyihin,

tydympéristéon ja tydyhteisoon kohdistuvat toimenpiteet. (Jarvikoski, 1992)

Vaikka varhaiskuntoutuksen toimenpiteet voivat olla seké yksilollisii ettd yhteisol-
lisid, sen lahtokohtana ovat aina yksilélliset tys- ja toimintakyvyn ongelmat. Siten
kuntoutus muodostaa vain osan laaja-alaisemmasta TYKY-toiminnasta tyopaikoil-

la.

Kansanelikelaitos ja muut vakuutuslaitokset ovat viime vuosina kehittineet toi-
mintamalleja varhaiskuntoutuksen jirjestdimiseen. Tdhén asti niille passy on edel-
lyttanyt yksilsltd selkedd sairauden tai vamman aiheuttamaa haittaa. Olisi kuiten-
kin tirke#d ja kannattavaa kaikilta perspektiiveiltd arvioiden, ettd passtdisiin yha
varhaisemman vaiheen kuntoutukseen. Niitid ovat mm. erilaiset tydpaikan kunto-

kurssit, Kuntoremonttitoiminta, tyénantajan Kuntoremonttikurssi jne.

Varhaisen vaiheen kuntoutuksen pidempikestoista vaikuttavuutta ei olla vield kyet-
ty osoittamaan. Rohkaisevia tuloksia on raportoitu jo runsaasti ja kdynnissé on

monta projektia asian tiimoilta.
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Yksilon kannalta varhainen kuntoutusinterventio on jirkevis; onhan ty6 ihmiselle
edelleen tirked eldmin sisiltd, jonka antamat positiiviset tuntemukset heijastautu-

vat my0skin tysn ulkopuolelle.

Motivaatio on kaiken pohjalla. Ihmisen on ensisijassa itse kannettava vastuu
omasta hyvinvoinnistaan. TYKY-toiminnan mahdollisuudet on osattava tarjota
ihmisille oikealla tavalla, perustellen. Keskeistd on oikea ihminen - oikeaan aikaan

- oikean tyyppiseen TYKY-toimintaan!
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4. KELAN KUSTANTAMA TYOIKAISTEN KUNTOUTUSTOIMINTA

4.1 Kelan toimintaperiaatteet tySikdisten kuntoutuksessa

Kansanelikelaitoksen toiminta perustuu lakiin Kelan kuntoutuksesta

(KKL), jossa saddetddn kansaneldkelain ja sairausvakuutuslain mukaisesti vakuu-
tettujen henkildiden kuntoutuksen korvaamisesta ja jarjestimisestd. Asetus Kelan
jérjestamastd kuntoutuksesta médrittelee, milld tavoin Kela jérjestdd kuntoutuspal-
velut samoin kuin periaatteet kuntoutuksesta aiheutuvien kustannusten
korvauskdytinnon. Sen mukaan Kela voi jirjestds kuntoutuksen joko tuottamalla
tarvitsemansa palvelut itse tai hankkimalla niitd muilta palvelujentuottajiita. Peri-
aatteet siitd, mitd palveluja ostetaan kuntoutuspalvelujen tuottajilta, vahvistetaan
keskushallinnossa. Sen sijaan yksilo4d koskevan kuntoutuspditoksen ja valinnan

tekee Kelan paikallistoimisto.

Viime aikoina on myds Kelan piirissd suunnattu toiminta yha varhaisempaan vai-
heeseen. Tarve kiynnistdd kuntoutustoimenpiteet nykyistd aiemmin, tulee esille
erityisesti silloin, kun kyseessd on ammatillisen kuntoutustarpeen arviointi tai
ikéddntyvien tyontekijoiden tyokykyd ylldpitdvad valmennus. Valitettavasti kdytdn-
nén kuntoutustydssi térmétiin jatkuvasti sithen, ettd kuntoutus ajoittuu muutamia
vuosia liian my&hiiseen ajankohtaan kuntoutujan kokonaistilanteeseen nahden.
My6s ammatillisen koulutuksen osalta voi kuntoutuksen tavoitteiden saavuttami-
nen vaikeutua, mikéli koulutus aloitetaan vasta silloin, kun tySkyky on jo oleelli-

sesti heikentynyt.

Tarkeimpind Kansaneldkelaitoksen kuntoutustoiminnan tavoitteina ovat alusta al-
kaen olleet toiminta- ja tySkyvyn ylldpito, parantaminen ja saavuttaminen. Néihin
tavoitteisiin on pyritty ladkinndlliselld ja ammatillisella kuntoutuksella seka kun-
toutustarvetta ja -mahdollisuuksia selvittavilld tutkimuksilla. (Waal, 1992) Laki
Kelan jédrjestdmistd kuntoutuksesta jakaantuu toisaalta jirjestamisvelvollisuuden
alaiseen, toisaalta harkinnanvaraiseen kuntoutukseen. Vajaakuntoisen ammatilli-
nen kuntoutus oli aiemmin harkinnanvaraista mutta nyt sithen on yksilsll4 lain mu-

kainen oikeus. Tami kuntoutusmuoto siséltis ne toimenpiteet, joita Kela on tihén-
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kin asti toteuttanut. Naiti ovat esimerkiksi ammatillinen perus-, jatko- ja uudel-
leenkoulutus. Uusia tydikdiseen vdestéon kohdistuvia kuntoutusmuotoja kehitel-
l4sn koko ajan. Selked trendi myos Kelan kuntoutustoiminnassa on siirtyminen

yhé varhaisemman vaiheen interventioihin.
4.2 ASLAK-kuntoutus

Harkinnanvaraisesta Kelan varhaiskuntoutuksesta on ehké parhaana esimerkkiné
1980-luvun puolivilissa alkanut ASLAK-kuntoutustoiminta. Silld tarkoitetaan l44-
kinnallisen kuntoutuksen muotoa, joka on tarkoitettu ldhinn4 nuoremmille ty&ikai-
sille. Lyhenne ASLAK tarkoittaa ammatillisesti syvennettyd, ladketieteellisin kri-
teerein toteutettua toimintaa. Kurssit ovat ryhmémuotoisia, jotka on koottu saman-
tyyppistd tyotd tekevistd henkiloistd, joilla on yleensd tukirankaperédisté oireilua ja
sairauspoissaoloja niiden vuoksi. ASLAK-toiminta keskittyi alkuun runsasta fyy-
sistd rasitusta sisiltdville ammattialoille, mutta vihitellen myds aloille, joilla

psyykkinen ja sosiaalinen kuormittuminen on tyypillista.

Tyoterveyshuolloilla on keskeinen asema ASLAK-toiminnan kdynnistymisessé.
Kurssit suunnitellaan tiiviissi yhteistydssd Kelan, tyopaikan ja kuntoutuslaitoksen
kanssa. Usein aloite kurssin jirjestimiseksi ja anomiseksi tulee aktiivisen tyéter-
veyshuollon ja usein tydsuojelun toimesta. Tysterveyshuollolla on keskeinen

osuus myos kurssilaisten valinnassa ja valmennuksessa. (Waal, 1992)
4.2.1 Internaatti ASLAK

Suurin osa Kelan l4gkinnillisestd kuntoutuksesta on tini pdivéni harkinnanvarais-
ta kuntoutusta. Niist4 valtaosa on ammatillisesti syvennettyd varhaiskuntoutusta 1.

ASLAK-kurssitoimintaa.

Kun mydnteinen pddtds ASLAK-kurssista on tehty, valitaan kurssilaiset tyoter-
veyshuollon toimesta. Kriteereini kdytetdin mm. sairauspoissaoloja, oireilua yli-
padnsi, kuntoutujan motivaatiotasoa jne. Kela tekee lopullisen paatoksen kurssilai-

sista. Koko kurssia edeltivi ajanjakso on noin vuoden mittainen. Kursseille vali-
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taan yleensd kymmenen osallistujaa, jotka ovat saman koulutuksen omaavia tai
tekevit samantyyppisti tyotd. Ndin pyritddn saamaan homogeeninen ryhmi, misti
odotetaan saatavan hyvi lisdvoima kurssikokonaisuuteen. Tdlla kurssin valinta-
prosessilla on keskeinen merkitys lopputuloksen kannalta. Kokemusten mukaan
kurssilaisten vilinen ammatillinen keskustelu ja yhdessi tekeminen on ratkaiseva
merkitys sille annille, mikd ASLAK-prosessista saadaan. Valituille henkildille pi-
detidn informaatiotilaisuuksia sekd tysterveyshuollon, henkilostshallinnon, etti

kuntoutuslaitoksen toimesta.

Kurssikokonaisuus on noin vuoden mittainen oppimisprosessi. Se alkaa yleensi
viiden vuorokauden motivointijaksolla. Tuolloin kdydiin kurssiko-
konaisuustavoitteineen ldpi, suoritetaan fyysisen toimintakyvyn ja henkisen
kuormittumisen mittauksia ja annetaan usein vilitehtévii kotiin ja ty6hon. Ensim-
miisen interventiojakson keskeisimpid tavoitteita on kurssin ryhméytymisen

kdynnistiminen.

Toista jaksoa kutsutaan valmennusjaksoksi. Se on yleensé 10 - 14 vrk:n mittainen.
Siind keskitytddn monipuolisesti ammatilliseen syvennykseen, fyysisen toiminta-
kyvyn harjoittamiseen, yhteistoimintaan ja yleensi eldméinhallintaan liittyviin ko- -

konaisuuksiin.

Jaksoon liittyy mydskin yhteistoimintapdivi, jolloin tyéterveyshuollon, linjaor-

ganisaation, tysuojelun, Kelan ja muiden kurssikokonaisuuteen liittyvien edusta-
jat tulevat mukaan yhteiseen keskusteluun kurssin aikana ilmenneiden ongeimati-
lanteiden ratkaisuun. Monasti ei tarvita suuria, taloudellisia panostuksia tydolojen

tai ilmapiirin parantamiseksi, riitt44 hyvé tahto ja kyky toimia yhdessé.

Viimeiselld jaksolla tdsmennetéin tehtyjd suunnitelmia ja sovitaan jatkoseuran-
nasta tyopaikoilla. Yleensd kurssilaiset ovat muutaman vuoden ajan ty&terveys-
huollon kontrollissa, jolloin pa4stdn arvioimaan jo pidemmin aikavilin vaiku-

tuksia.
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4.2.2 Avo-ASLAK

ASLAK-prosessi voidaan toteuttaa mydskin avo-versiona. Kyse on mydskin noin
vuoden aikana tapahtuvasta, useasta pienesti jaksosta koostuvasta kurssikokonai-
suudesta. Perus-struktuuri on normaalin internaatti-ASLAKIN kaltainen. Osallis-

tujat kdyvit kuntoutuslaitoksessa kotoa késin.

Niistd kursseista ei ole vield paljoa kokemuksia, joten vertailu internaatti-Aslakin

tuloksiin ei ole vield mahdollista.

4.3 TYK-valmennus

Laki Kelan jirjestimistd kuntoutuksesta jakaantuu toisaalta jarjestdmisvelvolli-
suuden alaiseen, toisaalta harkinnanvaraiseen kuntoutukseen. Jirjestdmisvelvolli-

suuden piiriin kuuluvaan kuntoutukseen on sit4 hakevalla lain tuoma oikeus.

Edelld kuvattu ASLAK-kuntoutus on osa harkinnanvaraista kuntoutuskokonai-
suutta, kun taas TYK-valmennus (Yksilon tydkykya yllépitdva ja parantava val-
mennus) on jérjestdmisvelvollisuuden alaista, ammatillista kuntoutusta. (Waal,

1992)

TYK-valmennus on uusi kuntoutuksen muoto. Se on suunnattu ikddntyviin tyon-

tekijoihin, joilla on jo monenlaista tySkyvyn siilymisen ongelmaa.

Sairauspoissaoloja on niille henkildille kertynyt yleensa yli 60 paivad vuositasolla.
TYK-valmennus toteutetaan olemassaolevia kuntoutusresursseja hyédyntien, yh-

teistyossd tydterveyshuollon kanssa yksiléllisend prosessina.

Valmennus koostuu yhdesti ja usein useammasta jaksosta, jotka vaihtelevat pituu-
deltaan muutamasta vuorokaudesta muutamaan viikkoon, tapauskohtaisesti. Jakso-

ja kutsutaan selvitys- ja arvioiviksi jaksoiksi. Kuntoutustyéryhma on kiintedssé
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yhteydessi tydpaikkaan ja tydterveyshuoltoon, sekd maksajatahoon. Itman kaikki-
en osapuolten sitoutumista ty6 ei onnistu. Tama piétee toki kaikkeen kuntoutustoi-

mintaan ja titd kautta TYKY-toimintaan yleensa.

On todennikéistid, ettd TYK-toiminnasta tulee keskeinen toimintamuoto, kun kan-

salaisten tyokyky halutaan turvata yhi laaja-alaisemmin. (Waal, 1992)

4.4 Muu Kelan tyéikiisiin kohdistuva toiminta

Kansanelikelaitos on mukana myds esim. vammaisjdrjestéjen kanssa toteutettavis-

sa, erilaisiin yksilon ongelmatilanteisiin ra4tdlidyissd toimintamuodoissa.

Toiminta on ueimmiten kurssimuotoista ja toteutetaan yhteistyossa jérjestdjen ja
kuntoutuslaitosten kanssa. Kelan ohella tukea saadaan myds Raha-automaattiyh-

distyksen varoista.

Tyypillisid kursseja ovat erilaiset Sopeutumisvalmennuskurssit. Niiden tavoitteena
on parantaa kuntoutettavan ja hinen ldheistensi valmiuksia toimia elinympé-
ristossédn ja yhteiskunnassa mahdollisimman tdysipainoisesti sairaudesta, viasta
tai vammasta huolimatta. Tah#n pyritdén kurssilaisen tiedon ja tietoisuuden lisaa-
miselld ja erilaisten ryhmitoimintojen avulla. Tavoitteena olisi sdilyttdd tyokyky

tai hankkia mahdollisesti uusi ammatti.

Eri ikd- ja sairausryhmien kurssisiséllot vaihtelevat. Sopeutumisvalmennuskurssi
on yleisnimen4 toiminnalle, jonka siséltd on suunniteltu ko. kohderyhmaén ajan-

kohtaisiin kuntoutustarpeisiin perustuen.

Erilaiset Kuntoutuskurssit ovat padasiassa n. kolmen viikon mittaisia. Niiden ta-
voitteissa korostuu kurssilaisen fyysisen ty6- ja toimintakyvyn paraneminen ja

omatoimisen kunnon ylldpitdimisen omaksuminen.

Siséltéjen puolesta kurssit ovat lahinnd verrattavissa kuntoutuslaitosjaksoihin.

Kuntoutuskursseja jirjestetdsin mm. tuki- ja liikkuntaelinsairaille, neurologisia sai-
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rauksia ja reumatauteja sairastaville. Tydikéisille ja tySelémésta poissaoleville on

omat kurssisisalténsi.

Niissikin toiminnoissa tarvitaan kiintedd yhteisty6td kaikkien osallistuvien tahojen

ja erityisesti perheen jdsenten kesken.

Kansanelikelaitoksen rooli tysikdisen véestonosan tydkyvyn sdilyttimisessd ja
parantamisessa on keskeinen ja rooli tuntuu vain syventyvén uusien kuntoutus-
muotojen kehittyessi ja erilaisten korvausasioiden keskittymisené Kelan hoidetta-

vaksi.
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5. KUNTOREMONTTITOIMINTA

5.1 Kuntoremontin tuotehistoria

Kuntoremontti on lomatuote, joka on kehitetty palkansaajajarjestdjen kuntoloma-
projektissa. Projektissa olivat mukana AKAV A-jirjestdjen lomayhdistys A-lomat
ry, STTK-lomat ry, Suomen Ammattiliittojen lomajérjestd SAL ry, TVK-jérjests-
jen lomayhdistys ry sekd Lomaliitto ry.

Tuotteen kehittimisestd on kantanut padvastuun Imatran Liikunta- ja Kuntoutu-
miskeskuksen kuntoutusjohtaja Hannu Saarinen. Imatran lisaksi kehittdmisessd on
ollut mukana Pajulahden Urheiluopisto, ldhinna fyysisen kunnon testauksen osalta.
Projektin johtajana oli SAL ry:n toiminnanjohtaja Veli-Jukka Leppénen. Pilotti-
ryhmien kokoamisessa korvaamattomana apuna olivat KTV:n lomavastaavat ja

Helsingin kaupunki tydsuojeluvaltuutettu Matti Ikosen johdolla.

Projekti ajoittui kuluvan vuosikymmenen vaihteeseen. Kehitystyo alkoi 1989 syk-
sylld ja projekti pasttyi kevaalld 1992. Tuote on edelleen kehittyvi ja muuntuva,
pyrkien vastaamaan ajan yleisis trendeji. Parasta, miti tuotteen kehittdjén perspek-
tiivistd ajatellen on tapahtunut, on toiminnan hyvi vastaanotto kaikilta tahoilta,
hyvit ndyt6t tutkimusten osoittamana, jatkuvuus seki tySnantajien ja Kelan mu-

kaantulo taloudellisen tuen muodossa.

Lihtokohtana suunnittelutydlle oli se, etti tuli rakentaa sellainen tuote, joka olisi
ensisijaisesti loma tystitekeville suomalaiselle henkillle mutta kuitenkin niin,
ettd sisillossd tulisi olla terveyttd edistdvi ja ylldpitdvid toimintaa niin, ettd lomaa
voitaisiin tukea taloudellisesti ty6kykyé ylldpitivin toiminnan kriteerein. Var-

sinaisten lomien tukemiseen ei end4 lomatukea mydnnet.

Kuntoremonttiloman kohdalla ei kuitenkaan ole kyse kuntoutuksesta, vaan hyvin
varhaisen vaiheen ennaltachkiisevistd toiminnasta paremman psyko-fyysis-sosi-

aalisen jaksamisen hyvaksi. (Leppéanen & Saarinen, 1992)
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Térkednd pidettiin mydskin sitd, ettd Kuntoremontti ei saisi muotoutua niin vaati-
vaksi, ettd tarvittaisiin kalliita laitteita ja paljon erikoisosaamista. Tuote tulisi pys-

ty4 toteuttamaan tasokkaassa lomahotellissa ja urheiluopistoilla.

Niiden tyomédrdysten ohjaamana kehittyi sitten Kuntoremonttiloma, mik& on
pituudeltaan 5-7 vuorokautta sekd siihen oleellisena liittyvé seurantajakso, Ter-
veystreffit, jotka ovat kahden vuorokauden mittaisia ja ajoittuvat noin puoli vuotta

lomaviikon jilkeen.

Tavoitteena Kuntoremontissa on lahinni:

* herittdd osallistujan motivaatio omasta psykofyysisestd kunnostaan huolehtimi-
seen _
* selvittdd pienimuotoisin testein lomalaisen fyysistd kuntoa

* |6ytd4 suoritustasoa vastaava, yksiléllinen harjoitusohjelma kotiin

* yleinen rentoutuminen ja virkistyminen kuntoremonttiloman kautta

Hyvaksyttyjd Kuntoremonttilomakohteita on noin 35 ympéri maata. Laatu on ti-
mén pédivan muotiasia. My6s Kuntoremontin laatua kidyddin auditoimassa. Mikéli
asiat eivit hoidu yhdessi sovitulla tavalla, tasalaatuisesti, saattaa talo menettii oi-
keutensa tuottaa vastedes Kuntoremonttipalveluja. Kohteet ovat patiosin tasokkaita
terveyskylpyloitd, kuntoutumis- ja liikuntakeskuksia, litkunta- ja urheiluopistoja
seké palveluiltaan monipuolisia lomahotelleja. Kuntoremonttilomat jérjestetdin
ryhmélomina, joiden koko on 12 - 20 hl6d. Ammattiliitot kokoavat ryhmét saa-
miensa tarjousten pohjalta. Tarjouskierros on aina syksyisin, keskitetysti toteutet-

tuna.

Palkansaajajérjestot toimivat yleisen kansanterveyden edistimiseksi Suomessa.
Léht6kohtana niiden toiminnassa on ty6kykyéa ylldpitava toiminta, jossa niiden
rooli on tyéntekijéiden motivoiminen ja opastaminen ottamaan itse vastuuta omas-
ta hyvinvoinnistaan. T4td varten palkansaajajérjestot jakavat tietoa ja taloudellista

tukea Kuntoremonttiin osallistuville.
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Palkansaajalomajérjestdjd on kolme: Akava-jarjestdjen lomayhdistys A-Lomat ry,
joka on perustettu vuonna 1980. Sen tarkoituksena on toimia kansanterveyden
edistdmiseksi laajoille kansalaispiireille tarkoitettuja lomanviettomahdollisuuksia

kehittdmélld. A-Lomilla on 34 jdsenjérjestod, joissa henkiljasenid on n. 330 000.

A-Lomien toiminnan papaino on RAY:n avustuksella tuettujen, terveytti edista-
vien, tySkykyisille ja tydikdisille aikuisille suunnattujen Kuntoremonttilomien
jarjestdmisessd, tysttémien lomaviikkojen ja lapsiperheiden perheyhteisod tukevi-

en virkistyslomien jérjestdmisessd eri puolilla Suomea.

Suomen Ammattiliittojen Lomajérjestd SAL ry on perustettu vuonna 1974. Se on
voittoa tavoittelematon sosiaali- ja terveysalan jérjestd, joka toimii yleisen kansan-
terveyden edistdmiseksi erityisesti ammattiyhdistysliikkeen piirissd. SAL:lla on 32

jdsenliittoa, kattaen tyoikaisistd suomalaisista noin 1.1 miljoonaa.

RAY:n avustukset mahdollistavat SAL:n toiminnan. Niilld rahoitetaan SAL-
lomatoimintaa eli lomatuet terveyttd edistiaviin kunto- ja liikuntalomiin, lapsiper-
heiden lomaviikkoihin, tySttdmien virkistyslomiin jne. SAL-lomien tdrkein muoto
on Kuntoremontti. Osa avustuksista kéytetddn tyokyky4 yllapitdvisan kuntoutuk-
seen, josta eri alojen tydnantajat maksavat osan. Ty6terveyshuollot valitsevat osal-
listujat tdhin toimintaan, jota kutsutaan Kuntoremonttikurssitoiminnaksi. Niille

jaksoille on mahdollista saada myoskin Kelan maksamaa kuntoutusrahaa.

Toimihenkilélomat, T-Lomat ry, on perustettu 1993, jolloin STTK:n lomajérjestd
STTK-Lomat ja entisen TVK:n lomajérjesté TVK-jérjestdjen Lomayhdistys su-
lautettiin toisiinsa. Yhdistykseen kuuluu 44 liittoa, joissa on henkildjdsenid yhteen-
sd yli 620 000. STTK:lainen lomatukitoiminta on yksi tapa panostaa tyoikdisten

hyvinvointiin ja eldméinlaatuun. (Kuntoremonttiopas, 1997)

Lomaliitto ry on 144:n yhteisén muodostama yhdistys, joka perustettiin aikanaan
mahdollistamaan loma sosiaalisesti heikommassa asemassa oleville suomalaisille.
Lomaliitto tuottaa myds itse loma-, virkistys- ja kuntoutuspalveluja omissa tai

osakkuusyhtididensd ylldpitimissd kohteissa. Lomaliitolla oli keskeinen rooli Kun-
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toremontin kehittimisessi. Tuote kehitettiin ja testattiin Lomaliiton kohteissa

Imatralla ja Savonlinnassa.

Lomaliitto saa vuosittain toimintaansa RAY-avustusta, jonka se jakaa eteenpiin

loppukuluttajille, jotka ovat usein ammattiliittojen jésenid perheineen.

Lomatuki muodostaa keskeisen osan Kuntoremonttiloman rahoituksesta. Palkan-
saajajdrjestot saavat vuosittain RAY:1td avustusta jdsenmésrénsé suhteessa. Koke-
muksen perusteella tuki-ei riitd lahestulkoonkaan siihen tarpeeseen, miké on ole-
massa. Lomatukiasioita liitoissa hoitaa erillinen lomavastaava, joka puolestaan on

yhteistydssd palkansaajajérjestjen lomaorganisaatioihin.

Lomatuki Kuntoremonttiin on ollut viimeiset kolme vuotta 1400 mk/ hl6 lomavii-
kolle ja 500 mk/hl6 Terveystreffijaksolle. Tuki on kaikissa liitoissa saman suurui-
nen. Kun Kuntoremonttiloman keskihinta on 2100-2300 mk/6 vrk, niin lomatuki
kattaa kustannuksista noin kaksi kolmasosaa. Loppuosan kuluista maksaa osallis-
tuja itse. Oma aika ja matkakustannukset jadaviat mydskin lomalaisen itsensd

kustannettavaksi.

Terveystreffien hinta on keskim&érin 900 mk/hld, joten tuki kattaa siitd 60 %.

5.2 Kuntoremontin rakenne

Loman sisdllossé painottuvat ennaltachkéiseva toiminta oman kunnon ja jaksami-
sen hyviksi. Terveysneuvonta, ohjattu liikunta eri muodoissaan, fyysisen toiminta-
kyvyn mittaukset ja niiden tuloksiin perustuva kuntoresepti sekd muu lomatoimin-

ta muodostavat Kuntoremonttiloman siséilén perustan.

Perusidean mukaan, jokaisena lomapéivini on jérjestetty ohjelmaa vahintiinkin
kolmen tunnin ajaksi. Se koostuu ohjatusta liikunnasta eri tavoin, opetuskeskuste-
luista, kisitellen aina jotain ihmisen hyvinvointiin liittyvi4 teemaa ja kun on Kyse
lomasta, niin toki aikaa jd hyvin kunkin omien intressien mukaiseen toimintaan.

5.2.1 Kuntoremonttiloman rakenne
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Kuntoremonttiloma on 5 - 7 vuorokauden mittainen. Pituus on riippuvainen Raha-
automaattiyhdistyksen ohjeistosta, missd sanotaan, ettd tuetun lomajakson minimi-
kesto on viisi vuorokautta. Kdytdnn&ssi viiden ja kuuden vuorokauden lomat ovat
yleisimmin kiytettyja. Osallistujat ovat voineet kayttas erilaisia vapaitaan
Kuntoremonttiin, eiki heidén ole tarvinnut uhrata siihen varsinaista vuosilo-

maansa.

Loma alkaa informaatiotilaisuudella, missé kédydéaén ldpi Kuntoremonttiviikon
ohjelmakokonaisuus, tdytetdin kuntotesti varten testikysely ja tutustutaan ryh-

masn. Terveys-/elimintapakyselylomake annetaan myds tassé tilaisuudessa, mika

pyydetin tdyttimain huolella ja mahdollisimman todenmukaisesti, jotta saataisiin

objektiivista tietoa terveysneuvonnan pohjaksi. Tdhdennetdsn myoskin tietojen i

ehdottoman luottamuksellista ksittelyd.
Testit ja tutkimukset:

Edelld mainittujen kyselyjen liséiksi otetaan kuntoremonttilaiselta lepo-EKG ladks-
rin tulkintoineen. Verenpaine mitataan seki levossa, ettd hengitys- ja veren-
kiertoelimistén testin kuluessa, rasituksen noustessa. Juuri verenpainearvot ovat
olleet kuntoremonttilaisilla usein huolestuttavankin korkealla tasolla. Jatkoseuran-

takehoituksen tyterveyshuoltoon saa hyvin moni henkils.

Kehon koostumusta ja painoa tarkkaillaan paitsi punnituksen, niin myd&skin body
mass indeksiarvoa (BMI) seuraamalla sekd monissa kohteissa my6skin rasva-

prosenttia mittaamalla thopoimuista.

Hengitys- ja verenkiertoelimiston tilaa mitataan kolmiportaisella ergometritestilla,

WHO:n mukaan. (liitteet 7 ja 8)

Lihaskuntoa mitataan ns. 30 s:n testein. Testiliikkeitd on neljé: vatsalihakset,
selkilihakset sekd yld- ja alaraajojen suuret lihasryhmit. Testit ovat suuntaa-anta-
via tarkkuudeltaan ja niissd pystytddn tekemain sukupuoli- ja ikaryhmittéistd ver-

tailua. (liite 9).
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Terveysneuvonta:

Neuvonta tapahtuu seki yksilollisesti, ettd ryhmissi. Jokaisena lomapéivini on
jokin aihe, miké koskettaa tydikdisen thmisen terveyttd ja yleistd hyvinvointia. Esi-
merkkeini usein kisiteltdvista aiheista ovat nykyihmisen terveysriskit, terveellisen
ravinnon merkitys yksilén hyvinvoinnille, liikunta ja terveys, jokamiehen er-

gonomia ja eldménhallinta ja henkinen jaksaminen.

Jokainen lomalainen saa oman kuntotasonsa mukaisen kuntoreseptin lomaviikon
péitteeksi. Kurssin vetdjé kiy jokaisen kanssa l4pi terveys- ja elaméntapakyselylo-
makkeen asiat seké fyysisen kunnon mittaustulokset ja yhdess4 tehdddn suunnitel-
maa kotiharjoittelua varten. Erittiin tiarkedd on jokaisen oma sitoutuminen ja aja-
tukset siitd, mihin hin on valmis. Ohjaus ei saa olla vain ohjaajan neuvontaa ja
kirjallisia ohjeita. Kun ihminen itse on laatimassa omaa ohjelmaansa, on sitoutu-

minen ja terveyskdyttdytymisen muutos paljon pysyvampaa.

Liikuntaryhmissd pyritddn monipuolisuuteen, jolloin jokainen ehké 16ytdisi sen

oman, itselle mieleisen tavan harjoiteila myos kotona.

Normaalisisiltoisestdi Kuntoremonttilomasta on esimerkkiohjelma liitteend tyon

loppupuolella.

5.2.2 Terveystreffien rakenne

Kuntoremonttiprosessiin kuuluu kiintedsti kahden vuorokauden mittainen seuran-
tajakso, jota kutsutaan Terveystreffeiksi. Ndma pidetdén noin puoli vuotta loma-
viikon jilkeen. Kuntoremonttiin osallistuva henkild saa kotiinsa lomatukisetelin

muistutukseksi lihenevisti treffeisti.

Jokainen voi valita lomakohteensa nyt itse. Varsinaisen Kuntoremontin kohdalla
valinnan teki ammattijdrjestd. Usein kuitenkin lomaviikolla jo sovitaan ryhméni
tapaaminen tuttuun kohteeseen, ndin varsinkin, mikali viikolla on syntynyt hyva

ryhméhenki.
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Terveystreffeilld uusitaan kaikki testit, jolloin pa4stadn suorittamaan arviota kun-

non kehittymisesti. Onkin tdmén vuoksi tirkeds, ettd testit suoritetaan joka koh-

teessa mahdollisimman samankaltaisesti, jolloin vertailu on mahdollista.

Kuntoremonttiprojektin padttymisen jalkeenkin on eri toteuttajatalojen siséltovas-

taavat osallistuneet yhteisiin koulutuksiin tuotteen tasaisen laadun yllépitdmiseksi.
On sovittu testaustekniikasta ja tulkinnoista yhdessi. Tulee kuitenkin muistaa, ettd
kaikki Kuntoremontin testaukset pyrkivitkin ainoastaan suuntaa-antavaan tark-

kuuteen.

Treffeilld uusitaan mydskin kuntoresepti, mikéli testitulokset poikkeavat selvésti |
aiemmasta mittauksesta. My6skin kokemuksia menneesti puolivuotisjaksosta

vaihdetaan ryhméssi ja tehddén suuntauksia jatkoa varten.

Treffeilld on mydskin muutamia yhteisid liikuntatuokioita ja muuta sosiaalista oh-

jelmaa.
5.2.3 Kuntoremontin sovellutuksia

Perussisiltdisen Kuntoremonttiloman ohella on kehitelty erilaisia teemasovellu-
tuksia. Ideat ovat tulleet joko kentén toiveina tai lomakohteiden tuotekehittelyn

tuloksena.

Sovellutuksista on kansallisesti sovittu niin, etté testaukset ohjeineen on oltava
kaikissa ohjelmissa mukana ja ohjelman on muutoinkin sivuttava ihmisen psyko-

fyysis-sosiaalista hyvinvointia ja sen edistdmista.

Esimerkkejd toteutuneista sovellutuksista ovat olleet teemat eldménhallinta ja hen-
kinen jaksaminen, opi rentoutumaan, "vyotironvartijat”, golf ja kulttuuri, naisten
oma remontti, perheremontti jne. Jokainen kuntoremonttikohde pyrkii luonnolli-

sesti tarjoamaan omia vahvuuksiaan ja saamaan téta kautta asiakkaita.



On my®ds kéytetty kuntoremontin ideaa Iyhyisiin, usein tySyhteisén kehitté-
mishankkeisiin. On oltu muutama tunti kerrallaan esim. kolmena péivénd jossain
ldhikohteessa ja kiiyty samoja asioita l4pi kuin Kuntoremontissa. Néihin kursseihin

ei toki ole mahdollisuuksia saada taloudellista tukea kuntoremonttien tapaan.

5.3 Tydnantajan Kuntoremonttikurssitoiminta

Kuntoremonttilomasta on kehitetty versio, missi tydnantajapuoli ja myoskin Kan-
sanelikelaitos ovat mukana kustannuksia tasaamassa. Tuote sai nimekseen Tyon-

antajan Kuntoremonttikurssi.

Kuntoremonttikurssitoimintaa toteutetaan tiiviissé yhteistydssé tyoterveyshuollon
ja tyonantajan kanssa. Kela on ottanut oman osallistumisensa ehdoista mm. seu-
raavia asioita:

* Tyoterveyshuolto on toiminnassa keskeisesti mukana. Se valitsee osanottajat ja
suorittaa jaksoon liittyvén seurannan. TT-huolto tekee osallistujista kuntoutuspas-
téksen.

* Toiminnan tavoitteena on tyékyvyn ylldpitiminen ja osanottajien aktivoiminen
oman terveytensé vaalimiseen mm. liikuntaa lisd&mall4.

* Toimintaa jdrjestdvit padosin kuntoutuslaitokset ja urheiluopistot.

* Tyontekijé osallistuu kuntoremonttikurssille vuosilomansa, ylity6vapaansa tai

vuorotydvapaansa aikana.

Kuntoremonttikurssia voidaan pitdd hyvin varhaisen vaiheen toimenpiteend, jolla

pyritdin ennalta ehkdisemain tyokykyé haittaavien oireiden syntymisti.

Tydnantaja voi haluttaessa jarjestdd tyontekijdilleen kuntoremonttikurssin. T4ll6in
tehdééin kuntoutuspéitos tyonterveyshuoltolain 2 tai 3 pykéldn nojalla. Néin kunto-
remonttikurssi kéisitetdan varhaisen vaiheen kuntoutukseksi. Tima mahdollistaa
myds kuntoutusrahan saamisen, mikli muutoin rahan saamisen edellytykset tdyt-

tyvit. (Waal, 1993)
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Kuntoremonttikurssien pituudet ja siséltérunko ovat aika lailla Kuntoremonttilo-
man kaltaisia. Tydterveyshuollot ja ty6nantajat ovat monasti olleet suunnittele-
massa kurssisisiltéj4, jolloin ne saadaan kullekin ryhmille mahdollisimman oike-
aan osuviksi. Viime aikoina ovat sis4ll5issd painottuneet henkinen jaksaminen ja

eldmaénhallinta fyysisten osioiden ohella.

Toiminnasta on hyvid kokemuksia ja yha useampi tydnantaja on tulossa mukaan.
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6. HELSINKI-MALLI

Helsingin kaupunki on yksi Suomen suurimmista tydnantajista. Sen palveluksessa

tyoskentelee 36500 henkildd, noin 5000 tySpisteessd ympéri kaupunkia.

Henkilosté huolehtii siitd, ettd kaupunkilaiset voivat hoitaa terveyttddn, kouluttaa
lapsiaan, opiskella aikuisoppilaitoksissa, viedd lapset pdivahoitoon, nauttia
kulttuurista, saada aineellista ja henkistd tukea vaikeina hetkind. Ndmé4 muutamat
esimerkit konkretisoivat sitd laajuutta, mitd kunnallinen palvelukokonaisuus tiné
pdivind on. Tama kaikki maksaa, ja kun tiedetdin nykyiset sddstotavoitteet ja
supistukset, merkitsee se siti, ettd tydeldmassa jatkavat ovat entistd tiukemmalla
niin henkisesti kuin fyysisestikin. Kaikki tydyhteist eivit ole kyenneet sopeutu-
maan kunta-alalla tapahtuneeseen nopeaan ja laaja-alaiseen muutokseen ja sen tuo-
miin uusiin oloihin. Se on merkki siit4, ettd ty6yhteis6lli ei ole ollut riittdvia
valmiuksia sulattaa muutoksia. Siksi osalle tyépaikkojen henkilostéd on syntynyt
monenlaisia jaksamis- ja tydolo-ongelmia. Ndmé saattavat ndky4d mm. ihmissuhtei-

den kiristymisend, konflikteina, psykosomaattisena oireiluna sekd uupumisena.

Helsingin kaupungin palveluksessa oleva henkildsts on vuosina 1992 - 1994 vi-
hentynyt yli 4000 hengelld. Samanaikaisesti tuottavuus on noussut yli 12 prosent-
tia. Tdm4 on vaatinut henkil3ston aktiivista osallistumista sd4stétalkoisiin. Helsin-

ki onkin téita kautta selvinnyt lamasta suhteellisen hyvin.

Tamad kaikki ei kuitenkaan ole onnistunut ongelmitta. Paineet tydpaikoilla ovat
lisdzintyneet ja tydilmapiiri on kiristynyt. My&s henkiloston ikddntyminen lisdd

jaksamisen problematiikkaa.

Naihin uhkiin voidaan kuitenkin varautua ja niitd pystytddn hoitamaan. On kiinni-
tetty entisti enemmén huomiota tydyhteison toimintakykyyn ja ty6eldmén laatuun.
Johtamiskiytinnon tulee perustua yhteistoimintaan. (Menestyva TySyhteiso Ant-

man. 1995)
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Aiemmin tydyhteison toimivuuden ylldpitamiseksi riitti se, ettd se aika ajoin muut-
ti toimintastrategioitaan tai sai lisds henkilokuntaa ja muita resursseja toimintansa
kehittimiseen. Tamé#nkaltainen toiminta oli mahdollista kovan kasvun aikana. Uu-
sissa oloissa tydyhteisot seisovat tietylld tavalla tyhjén pailla; ei ole olemassa py-
syvid pilareita, joiden varaan menestyminen voitaisiin rakentaa. Ainoita pysyvid
asioita ndyttiisi olevan toiminnan jatkuva arviointi ja muuttaminen. Sen enempas
muutosten alueita kuin suuntaviivojakaan ei voida luotettavalla tavalla ennakoida

edes lyhyell3 aikavililla.

Uusiutuneissa oloissa nousee haasteeksi se, ettd pystytdin luomaan toimintatapa,
joka perustuu jatkuvaan muutoskykyyn, uuden oppimiseen ja kehittymiseen. Oppi-
misesta tulee tydyhteison eldmintapa. (Nakari, Valtee, 1995) Sanotaankin, ettd
vain muuntautumiskykyinen ja jatkuvasti kehittyva tydyhteiso voi olla tulokselli-

nen ja hyvinvoiva.

Tyoyhteis6jen tarpeet ovat hyvin erilaisia. Ei ole olemassa mité#n sellaista mallia,

joka sopisi jokaisen tydyhteison tilanteeseen. Tydyhteisdn hyvinvoinnin kehitti-

mistd ei voida my6skdsn rakentaa mink#n ulkopuolisen tahon varaan, vaan siitd |
on huolehdittava itsechjautuvasti, omin voimin. Toki joissain tilanteissa tarvitaan |

esim. koulutusvoimaa yhteison ulkopuolelta.

6.1 Menestyvi Ty6yhteis6projekti

Helsingin kaupungissa on kdynnistetty laaja tydyhteisdjen kehittimishanke. Siitd
kdytetddn nimitystd Menestyvd Tydyhteiso. Projektin tarkoituksena on luoda toi-
menpideohjelma, jolla pyritdén monipuolisesti edistiméin kaupungin palvelukses-

sa olevan henkildston jaksamisen tukeminen.



42

Tatd hanketta havainnollistaa hyvin seuraava kuvio:

Menestyvi tyoyhteiso-projektin viitekehys

Laatu
Taloudellisuus
Vaikuttavuus

Hyvinvointi
Osaaminen
Tyokyky

Menestyva
tydyhteisd

Johtaminen
Organisaatio
TySolosuhteet

Kuvio 7. Menestyvi tydyhteisé-projektin viitekehys
(Nakari, Valtee, 1995)

Menestyvi tySyhteisd-projekti pohjautuu ajatukselle, ettd tydyhteisot ja titd kautta
koko organisaatiot henkildstdineen jaksavat, mikéli oheisen kolmion jokaisella
sivulla olevia tekijoitd kehitetidin yhtaikaa ja tasapainoisesti henkiloston mukana
ollen. (Henkildstdpoliittisen tyéryhmén muistio, 30.11.1994, 1) Kestdvin menes-
tyksen rakentaminen edellyttis tydyhteisojen tuloksellisunden ja toimintakykyi-
syyden sekd tydeldmin laadun samanaikaista kehittdmistd. Niiden yhteen sovitta-
misessa nousevat keskeiseen asemaan johtamiskaytinndn kehittdminen, organi-
saatioratkaisut, tyBolosuhteet ja puiteasiat seki tydyhteisén kaikkien tahojen

yhteistoiminta.

Menestyvi tyyhteiso-projekti tahtid tydyhteissjen tukemiseen ja rohkaisemiseen
tillaisessa kehittimistydssi. Projekti koostuu seuraavista toimenpidekokonaisuuk-

sista:
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1. Tydyhteisdjen kehittdminen. Tavoitteena on luoda kaupungin koulutus- ja kehit-
tamiskeskuksen seki tydterveys- ja yhteistoimintaorganisaatioiden yhteistyéna
kaikille tyoyhteisoille soveltuvia tuotteita, jotka kisittelevit kokonaisuutena tyo-
olosuhteita, tyon sisdltod, tydtaitoja ja johtamista ja jotka edistdvét hyvinvointia ja
tuloksellisuutta tydpaikoilla. Avainasemassa on itse tydyhteisossd tehtavd kehitté-
mistyd, jota tuetaan ja rohkaistaan mahdollisimman paljon eri asiantuntijatahojen

toimesta tarpeen mukaan.

2. Muutosten hallinta. Osana projektia jirjestetisin koulutustilaisuuksia, joissa k-
sitelldsn muutosmurrokseen ja muutosten hallintaan liittyvid teemoja. (Ylikoski,

1993) Koulutuksen kohteena voivat olla joko yksittdiset ihmiset tai tydyhteisot.

3. Tydsuojelu- ja yhteistoimintakoulutus. Tydsuojelukoulutuksen painopisteeksi
asetetaan psyykkinen tydsuojelu ja henkinen hyvinvointi. Vastaavasti yhteistoi-
mintakoulutuksessa painotetaan tySyhteis6issé esiin nousevia kysymyksid. Tyoyh-
teisdjen tukijirjestelmien yhteisty6ta tiivistetdsn ja toimintamuotoja vudistetaan.

Tydsuojelun ja tydterveyshuollon toimintaedeliytykset turvataan.

4. Tybolosuhdekartoitukset. Tydolojen kehitysti kartoitetaan entistd kattavammin.
Niitd tietoja hyddynnetidén tysuojelussa ja tySterveyshuollossa sekd tydyhteissjen
omassa kehittimisessi. Toimintaa tuetaan myds eri tutkimushankkeilla. My®és tois-
ten kokemuksia pyritddn hyddyntdmaén omassa kehittimistyssi. Tama edellyttias

lisddntyvid vuorovaikutusta eri tydyhteisdjen vililld.

5. Kuntoremontti. Henkil6ston jaksamista tukevaa ja uupumusta ennaltachkaisevis
kuntoremonttitoimintaa kaksinkertaistetaan nykyisestdén. Lisdksi aktivoidaan hy-

vinvointia ja tyokykya yllapitdvad henkiloston liikunta- ja harrastustoimintaa.
6. Tyoolojen kehittymisen seuranta. Helsingin olosuhteisiin sovelletulla tydlobaro-
metrilla seurataan tydolojen kehitystd ja arvioidaan kehittdimishankkeiden vaiku-

tuksia.

7. Johdon ja esimiesten koulutus. Kaupungin johdolle ja esimiehille
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jarjestettidvissd koulutuksessa painotetaan ajankohtaisen tilanteen ymmértamiseen
ja hallintaan liittyvid kysymyksid, kuten muutoksen hallintaa , ristiriitatilanteiden
kisittelys seké yhteistyohon nojaavan kehittdmisen teemoja.”(Henkilostopoliittisen

ty6ryhmén muistio, 30.11.1994)

Edelld lueteltujen toimenpidekokonaisuuksien koordinoinnista ja seurannasta vas-

taa kaupungin koulutus- ja kehittdmiskeskus.

Vaikka osalla toimenpiteistd esim. Kuntoremonttitoiminnalla voi olla kohtalaisen
nopeastikin toteutuvia vaikutuksia, on projekti nihtivd kuitenkin kokonaisuutena,

jonka merkitys on arvioitavissa vasta pidemmélli aikavalilla.

Erdind perusasiana tyoyhteis6jd kehitettiessd ndhddén ns. oppivan organisaation
idea keskeisend. Oppivalla organisaatiolla ja ty6yhteisolléd on esim. seuraavia tér-

keitd piirteita:

1. Se kykenee seuraamaan ympiristén ja asiakkaiden tarpeiden muutoksia sekd

osaa reagoida niihin. Téllainen tyGyhteiso pitdi asiakasldhtoisyyttéd 1ahtokohtanaan.

2. Se kykenee kyseenalaistamaan omat toimintatapansa ja rakenteensa ja kehitta-

méin niitd tilanteiden mukaan. Téllaisen yhteisén toimintatapa on kehittdvi.

3. Se kykenee hy6dyntiméan ty6yhteison kaikkea osaamista, luovuutta ja asiantun-
temusta. Tyoyhteis6 on luova ja innovatiivinen sekd hy6dyntds henkiloston osallis-

tumista.

4. Se pystyy ohjaamaan voimavarat ja resurssit olennaisimpaan, minimoimaan ha-
vikit. Tyoyhteisd kysyy jatkuvasti: "miki on olennaista ja tirkedd?" Se kykenee
luopumaan toiminnoista, jotka ovat perustehtiivin kannalta epdolennaisia tai tur-

hia.
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5. Se kykenee toimimaan siten, ettd oppimisesta, uusiutumisesta, mukautumisesta
ja toimintatapojen tutkimisesta tulee pysyvi osa tydyhteisén eldméntapaa. Tydyh-

teisd mukautuu ja kehittyy jatkuvasti. (Zuboff, 1988)

Eri tydyhteisdjen tarpeet ovat hyvinkin erilaisia. Ei ole olemassa mitdén valmista
mallia, joka sopisi jokaisen tydyhteison tilanteeseen. Kehittimistyd on tehtivi tys-
yhteis6n itsensd toimesta. Suunnan kehittimiselle antaa perustehtivi eli se tarkoi-

tus, jota varten ty0yhteisé on olemassa.

Kehittdmistyd ei edellytd valttimitti kehittimisteorioiden hallintaa eikd mydskédan
kehittimisen erikoisasiantuntemusta. Jokaisella tydyhteison jasenelld kehittdmises-
si kaivattavaa tietimysti. Olennaista on saada kaikki tuo osaaminen ja tieto kdyt-

toon.

Yksittdisen tyontekijin kehittyminen ammatti-ihmisend ja ihmiseni yleensé, johtaa
koko yhteisén osaamisen vahvistumiseen. Jatkuvasti kehittyvan, mukautumis-ky-
kyisen, oppivan tySyhteisén luominen on avoimen puheen ja keskustelun edisti-

misti ja viljelemistd. (Zuboff, 1988)

Tyoyhteison kehittdmisrunko Helsingin kaupungin mallissa on esim.
seuraavanlainen:

* Sdannolliset kokoontumiset. Lyhyissi palavereissa kartoitetaan tydyhteison ajan
kohtaiset asiat, kiydéén lapi onnistumiset ja ongelmat seké suunnitellaan seuraavia

toimia.

* Joissain kokouksissa keskitytidsin vain yksittdisiin asioihin, jotka kaipaavat perus-

teellisempaa pohdintaa.

* Aika ajoin jdrjestetdiin kehittdmistilaisuuksia, joissa keskitytadn koko ty6yh-

teisdn tydskentelyn kehittdmiseen.

Tillaisen toiminnan etuja ovat esim. se, etté jokainen yhteison jisen oppii seké

omista, ettd muiden kokemuksista, kullekin henkil6lle muodostuu ajantasalla oleva
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kokonaiskuva tyyhteison tilanteesta, yleinen tiedonkulku kehittyy, ratkaisut teh-
ddzn yhdessi, tydyhteisd havaitsee jatkuvasti jasentensé kasvamis- ja oppimistar-

peita jne. (Nakari, Valtee, 1995)

Usein saattaa tyoyhteisdssé tuntua siltd, ettei kehittimistarpeita tai ongelmia ole,

kannattaa silti vdlilld pysahtya ja kdyd4 lipi esim. seuraavia kysymyksi:

* Mitk3 ovat tirkeimmit tyoskentelydni haittaavat ongelmat?

* Millainen on tydpaikan ilmapiiri?

* Mitkd ovat tyodni hyvit puolet?

* Miten voisin parantaa omaa tyoskentelyéni?

* Millaisia toiveita minulla olisi?* Minki esteiden tulisi poistua, jotta tySni muut-

tuisi paremmaksi?

Kaikkia vastauksia pohditaan tydyhteistkokouksessa ja laaditaan talta pohjalta

toimenpidesuunnitelma.

Kaikkea tydyhteison kehittéimistoimintaa on arvioitava tydyhteison perustehtavin
nikokulmasta, toisin sanoen siltd kannalta, miten ja missd méiérin se valittdmasti
tai vilillisesti edisti4 niiden tavoitteiden toteuttamista, joita varten tydyhteisé on
olemassa. Tydyhteison perustehtdavihin viittaa sellaisiin tySyhteison ulkopuolella
oleviin tarpeisiin, jotka antavat tyGyhteisolle olemassaolon oikeutuksen. Niin yksi-
tyiselld sektorilla kuin kunnallishallinnossakin tySyhteistn perustehtivini on

asiakkaiden tarpeisiin vastaaminen. (Sarala & Sarala, 1994)

Sen varmistaminen, ettd tydyhteisd todella kaikissa toiminnassaan ohjautuu asiak-
kaiden ja muiden ympiristdtarpeiden mukaan, edellyttad jatkuvaa tydyhteisojen eri

tahojen yhteistoimintaa.

Aiemmin tekstissa tuli esille se, ettd jokainen tySyhteisdn jdsen on avainasemassa
tyOyhteison kehittdmisessd. Miten yksittdinen tyontekijé sitten kykenee ja jaksaa

kaiken hineen kohdistuvan odotuspaineen? Jaksamisen ongelma on tiedostettu.
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Uupuminen niin fyysisesti kuin ehki nykyisin useimmin henkisesti on perin yieis-

ta.
6.2 Liikunnan osuus projektissa

Helsingin kaupungin Hyvd Tydkyky -projektin siséltd ei ole pelkistddn tysyh-
teisdjen kehittdmiseen tihtddvai, vaan mukana on oleellisena osana erilaiset yksi-
16n tyokykya yllﬁﬁitévﬁn toiminnan muodot. On laadittu mm. malli henkildston

tySkyky- ja litkuntatottumukset, jota selventid seuraava kaavio.

Henkil5stda tydkyky- jo
liikuntatottumukset
: ———
Tiedotus/markkinointi - yeivke/Slunto eitosoumen
- vimstopSaREkBotivt
wide M

Kohderyhma: kalkille Kohderyhma: Ikéryhmatark., suunnatut ryhmét

—_——
K Towin
i Lk k - ybpoikhoselvityksen fisBlebs
’ - htbpkvindetsiiyiyiaa.
apwcsass
- Cvelytestit Riskiryhmdt I
- Hoisten Kymppi -
- Suomi huksee + emm.ophm.volint
i - e ik
- Kontosoli s, siminta - - totewivs 10 voshy
P 40.45.50-55 45.50 - i poloute
- litkuatakysel. kustorem. - gokeute ehmdos
bkt | -wsitial. |
- Yaimiclokobt. eyhend
- Iy oot sy
Tuki jotkolle

Kuvio 9. Henkiloston tySkyky ja liikuntatottumukset, Helsingin
kaupunginkanslia, Henkilost6osasto, 1994 (mukaeltu)

Mallissa on lueteltu ne toimenpiteet, joilla henkilostdn litkuntakdyttaytymiseen
pyritdén vaikuttamaan. Ohjelmassa on kaikille kaupungin tyontekijoille suunnattua

toimintaa seki kohdennettua toimintaa yksilétasolle ja riskiryhmiin.

Vaikka aktiivisella liikkumisella onkin hyvin keskeinen merkitys yksilén hyvin-

voinnin ja jaksamisen kannalta, se on silti vapaachtoista toimintaa, eikd ndin ollen
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Mallissa on lueteltu ne toimenpiteet, joilla henkil6ston litkuntakéyttdytymiseen
pyritddn vaikuttamaan. Ohjelmassa on kaikille kaupungin ty6ntekij6ille suunnattua

toimintaa sek# kohdennettua toimintaa yksil6tasolle ja riskiryhmiin.

Vaikka aktiivisella liikkkumisella onkin hyvin keskeinen merkitys yksilon hyvin-
voinnin ja jaksamisen kannalta, se on silti vapaaehtoista toimintaa, eiki néin ollen
ole tarkoitus syyllistd niitd henkilsitd, jotka eivét syysti tai toisesta ole kiinnostu-

neita osallistumaan niihin kaupungin organisoimiin aktiviteetteihin.

Liikuntaohjelma alkaa laajalla tiedottamisella ja markkinoinnilla. Siiné kdy ilmi,
ettd kaupungin ylin johto sitoutuu toimintaan ja kaupunki on valmis panostamaan

asiaan ja pitdi sitd tirkedna.
Kuten yksilon tyokykya ylldpitivin toiminnan ideologiaan kuuluukin, tulee toi-

minta tapahtua ensisijaisesti tydpaikoilla ja liikunta-aktiviteetit kunkin omien int-

ressien ja mahdollisuuksien mukaan.

6.3 Kuntoremonttikurssitoiminta

Helsingin kaupungin toteuttama Kuntoremonttikurssitoiminta yhteistydsséa kuntou- )

tuslaitosten ja Kelan kanssa ovat osa kaupungin tydntekijéiden TYKY-toimintaa.

Kela on osallistunut Kuntoremonttikurssien kustannuksiin kuntoutusrahan muo-
dossa. Tamd edellyttds sitd, ettéd kursseille lahtevit henkilot ovat tydterveyshuollon
valitsemia terveydellisten kriteerien perusteella. Valituista henkiloistd tehdééin
kuntoutusp#dtds aivan samoin kuin Kelan muidenkin kuntoutusasiakkaiden koh-
dalla. Kuntoutusraha on suuruudeltaan noin 70 % palkasta ja se tulee tyontekijan
eduksi, mikali hin ei saa palkkaa kurssin ajalta ja tyonantajalle, mikéali timé mak-
saa palkkaa kurssijakson ajalta. Yksi karenssipaiva kuuluu omavastuisesti kurssi-

laiselle.




49

Pohjana Kuntoremonttikurssitoiminnan kehittymiselle on ollut palkansaaja-jarjes-

t6jen Kuntoremonttilomatoiminta, josta on kerrottu edella.

Tisté perustuotteesta on rddtildity ns. Tydnantajan Kuntoremontti-kurssi, joissa
Helsingin kaupunki on ollut mukana alusta asti, jarjestamélla pilottiryhmiin osal-

listujia tuotteen kehittimisvaiheessa.

Helsingissd Kuntoremonttikurssit on koettu erittdin mydnteisind ja tyo-
terveyshuoltojen alustavien tilastojen mukaan tulokset ovat nikyneet parempana
jaksamisena, vihentynein sairauspoissaoloina sekd vapaa-ajan harrastetoiminnan
vilkastumisena. My®0s se, ettd kursseilla on viked kaupungin eri laitoksista ja tyo-
pisteistd on koettu positiivisena. On voinut tutustua eri tdihin ja tydtovereihin. T4-
mé on nostanut toisen tekemisen ja osaamisen arvostusta seké parantanut mydskin

osaltaan ilmapiiria.

Myénteiset kokemukset ovat olleet niin merkittidvit, ettd vaikka ulkopuolelta tule-
va rahoitus jdisi kokonaan pois, niin Helsingin kaupunki tulee jérjestaméin Kunto-

remonttikursseja jatkossakin.
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7. TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

7.1 Tutkimuksen tausta ja tarkoitus

Aihevalinnan pohjana oli oma, pitkdaikainen tydskentelyni tyGikdisten
kuntoutustoiminnan parissa. Olin tuotekehittelyvastuussa palkansaajajirjestjen
Kuntoremonttiprojektissa vuosina 1990 - 1992. Projektin tuloksena kehittyi Kunto-

remonttiloma.

Suunnittelin samanaikaisesti jatkoa opinnoilleni, joten saatoin syventyd yksilon
tyokyky4 ylldpitivin toiminnan asioihin, Kuntoremontin rooliin siini, seké saada

opinndytety6ni tehdyksi.

Kuntoremonttilomatuotteesta on kehittynyt erilaisia variaatioita, joista tydnantajan
Kuntoremonttikurssi on erés. Helsingin kaupunki on ollut erityisen aktiivinen
oman henkildstonsd TYKY-toiminnan jérjestimisessd. Niin kehittyi ajatus Imatran
Liikunta- ja Kuntoutumiskeskuksessa kdyneiden helsinkildisten terveyskayttayty-

minen ja siind mahdollisesti tapahtuvat muutokset Kuntoremonttikurssin myota.

Tri Riitta P6llénen on selvittdnyt kuntoremonttityyppisen terveys-
neuvontaintervention vaikutuksia miespuolisilla henkilsilla. Siini oli normaalia
ohjelmaa muutettu lihinni lisddmélld kattava laboratoriotutkimuspaketti ja osin
muutenkin. Mutta perusidea noudatteli Kuntoremonttiloman ideaa. Tulokset olivat

monin osin hyvin positiivisia.

Helsingin kaupungin Kuntoremonttikurssiohjelma raitalsitiin tydterveyshuollon ja
tydsuojelun antamien ehdotusten pohjalta. Tyoni tarkoituksena oli 61 henkilén ai-
neistolla selvittid ohjelman toimivuutta. [son osan ty§sténi olen keskittynyt yleen-
sd yksilon tyokykyd ylldpitdvan toiminnan kisitteiston ja toteutusvaihtoehtojen
selvittimiseen. Kerdsin myds haastattelemalla kolmen asiantuntijan kokemuksia

Kuntoremonttitoiminnasta ja sen kehittimisesta.

A i s A
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7.2 Case-tutkimusmenetelmin tarkastelua

Tapaukset ovat aina kiinnostaneet ihmistd, etenkin mikali niihin on liittynyt jotain
uutta ja erikoista. Sanaa tapaus (case) voidaan kayttéd silloin kun puhutaan ihmi-

sestd, ihmisjoukosta, yhteis§std, laitoksesta, tapahtumasta tai laajemmasta ilmigsta.

Tapaukset ovat kiehtoneet myds eri tieteenalojen tutkijoita, esimerkiksi antropolo-
giassa, sosiologiassa, psykologiassa, kasvatustieteessd ja hoitotieteissd puhutaan
tapaustutkimuksesta. T#lldin kiinnostuksen kohteena on tietyssd ympéristossa ta-
pahtuva kidytdnnon toiminta, tapahtumaketju, jonkun yksittdisen kohteen, esimer-

kiksi ty6yhteison toiminta.

Tutkimuksessa voidaan tarkastella myos tietyssi ympéristdssd toimivien yksityis-

ten ihmisten tai ihmisryhmien arkieldméa.

Tapaustutkimus on luonteva ldhestymistapa opetuksen ja oppimisen tutkimuk-
sessa, jossa on kyseessd kiytdnnon ongelmien kokonaisvaltainen tarkastelu ja ku-

vaus.

Tapaustutkimukselle ei ole mahdollista esittdd yhtendistd madritelmas. On esitetty
useita variaatioita médritelmiksi: Tapaustutkimus on toiminnassa olevan tapauksen
tutkimista. (McDonald, Walker, 1975) Se on empiiristd tutkimusta, joka monipuo-
lisia ja eri tavoin hankittuja tietoja kéyttden tutkii nykyista tapahtumaa tai toimivaa
ihmisti tietyssd ympéristdssid. Olennaista on, ettd tapaustutkimus kohdistuu nyky-
hetkeen ja etti se tapahtuu todellisessa tilanteessa, jota tutkija ei voi keinotekoi-

sesti jérjestds.

Kvalitatiivinen tapaustutkimus kohdistuu enemménkin prosessiin, koko ympéris-
to6n eikd siité eristettyihin yksittdisiin muuttyjiin. Tapaustutkimuksen lahtkohta-
na on yksildiden kyky tulkita inhimillisen elamén tapahtumia ja muodostaa merki-

tyksid maailmasta, jossa he toimivat. (Walker, 1983)

el ol K s
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Tapaus on ikézn kuin esimerkki jostain suuremmasta joukosta. Tapaus voi kertoa

jotain merkittivia myos laajemmasta kokonaisuudesta, jonka osa se on.

Thmisen toiminnan tutkiminen on ldhtokohtana. T#hén liittyy aina suuri maérd sub-
jektiivisuutta. Se mahdollistaa tutkijalle mahdollisuuden pohdiskeluun, joskaan
eksaktiuteen ei padstd. Tutkija laatii aiheestaan "kertomuksen", pyrkiméttakasn
lopulliseen totuuteen. (Eskola, 1994) Térked4 metodologisesti on se, etté tutkija

osaa perustella omat ratkaisunsa, kritisoida ja pohtia niité.

Aineiston koko timéntapaisessa tutkimusotteessa on usein keskusteltu asia. Kvali-
tatiivisessa tapaustutkimuksessa kdytetdsn harvemmin otoksia, vaan mieluummin
niytteitd jostain laajemmasta joukosta, kokonaisuudesta. Pyritdin resurssien mu-
kaiseen aineiston kokoon. Triangulaatio on yksi menetelmd, jossa kiytetdan erilai-

sia aineistoja, menetelmié ja teorioita yhtaikaa.

Luotettavuus tédssé tutkimusotteessa on melkoisen ongelmallista. Kyse ei ole yh-
destd, yhtendisestd tutkimusperinteests, vaan erilaisista 1dhestymistavoista ja tutki-
mustekniikoista. Téten validiteetti ja reliabiliteetti voivat olla erilaiset kuin

kvantitatiivisessa tutkimuksessa.

Osittain luotettavuutta voidaan arvioida samoin menetelmin kuin kvantitatiivisessa
tutkimuksessa. Téarked4 on arvioida luotettavuusasiaa tutkimuksen omista 14hto-
kohdista kisin. Absoluuttisen totuuden tavoitteen sijasta, pyritdénkin ehkd mie-
luummin saamaan esille eri ndkokulmia. (Eskola, 1994) Myés tutkijan huolellinen
kenttityoskentely, dokumentointi tutkimuksen kulusta lisd4 tutkimuksen luotetta-

vuutta ja uskottavuutta.

7.3 Menetelmin sovellutus tdssé tydssd

Olen tiissd omassa opinndytetydssini kdyttinyt useaa menetelméad rinnan, tarkoi-

tuksena monipuolistaa ilmién tarkastelua.
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Tulkinnassa olen nojannut aiempiin tutkimuksiin ja tietoperustaan. Aineiston ana-
lyysi ja tulkinta kulkevat rinnan, niitd ei pyritékd4n erottamaan toisistaan. Analyy-

silla pyritddn jalostamaan aineistoa, josta padstddn tulkintaan. (Eskola, 1994)

Yksilon tyokykyd ylldpitidva toiminta on prosessi, jonka eri yksilot kokevat eri ta-
voin ja kéyttdytyvit sen mukaisesti. Jotta saataisiin mahdollisimman kattava selvi-
tys tésti erilaisuudesta, on timéantyyppinen tutkimusote mielesténi hyva. Kun sel-
vitetdin esimerkiksi ihmisten asenteita ja niissé tapahtuvia muutoksia niin
kvalitatiivinen ote on mielesténi vilttdiméton. Ristiriitaisetkin tulokset ovat yleisi4
tdmén tyyppisissi tutkimuksissa. On valmistauduttava eroavaisuuksiin. Oleellista

on huomioida se, missi eroja ilmenee ja miksi. !

7.4 Tutkimusprosessi

Tutkimusryhméén osallistui kaikkiaan 61 Helsingin kaupungin palveluksessa ole-
vaa henkil64. Heistd 39 oli naisia ja 22 miehié. He edustivat monipuolisesti eri tyo-
paikkoja, koulutusammatteja sekd ammatti-liittoja, kuvaten néin hyvin koko kau-

pungin henkilGstoa.

Valintaprosessi on kuvattu muualla tdssi tyossi. Keskeisti oli se, ettd prosessi on
pyritty saamaan joustavaksi, vaikka kyse on hyvin suuresta tydn-antajasta. Valinta-
kriteereissid huomioitiin ennen muuta oma motivaatio mutta myoskin tietyt ter-
veydelliset seikat, kuten ylipaino, kohonnut verenpaine, tule-oireet ja runsas tyo-

terveyshuoltopalvelujen kdytt6 sairauslomineen.

Aineiston kokosin Imatran Liikunta- ja Kuntoutumiskeskuksessa Kuntoremontti-
kursseilla olleista Helsingin kaupungin tyontekijoistd. Kurssit seurantoineen ajoit-
tuivat syksyn 1994 ja vuoden 1995 viliselle ajalle. Mukana olivat kaikki ne helsin-

kildiset, joista kaikki mittaukset ja kyselyt oli tehty.

Aineiston kisittely tapahtui kevidn 1996 aikana. Haastattelut tein kevaalld 1995 ja

1996. Olin haastateltaviini yhteydessd puhelimitse useaan kertaan asiaan liittyen.
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Haastattelut olivat vapaamuotoisia, joskin minulla oli etukiteen laaditut kysymykset.

Tyokykya yllapitiva toiminta on kehittynyt ja muotoutunut voimakkaasti viimeis-
ten vuosien kuluessa. Asian tiimoilta on jatkuvasti koulutustilaisuuksia, uusia kir-
joja ja lehtiartikkeleita tulee lahes viikoittain. Tama aibeutti pohjattomalta tuntu-
van uteliaisuuden uuden tiedon hankkimiseen. Osin tdmén vuoksi prosessi venyi
niin pitkalle aikavilille. Tyon lopullinen kokoaminen on tapahtunut syksyn 1996

ja kevain 1997 aikana:
7.5 Tutkimuksen toteutus

Edelld kuvatun tutkimusprosessin kiynnisti neuvottelut Helsingin kaupungin
TYKY-ryhmin edustajien kanssa. Siind kerroin suunnitelmastani ja varmistin
lupa- ja muuta kiytinnon asiat sekd kysyin ryhmalaisten ajatuksia suunnitelmani
tueksi.

7.5.1 Kurssin sisélto Imatran Liikunta-ja Kuntoutumiskeskuksessa

Pohjana ohjelmalle oli normaali Kuntoremonttiloma. Pituudeksi sovittiin kuusi

vuorokautta ja seurantajakson eli Terveystreffien pituudeksi kaksi vuorokautta.

Ohjelmassa sovittiin painotettavan fyysisen toimintakyvyn ja eldménhallinnan alu- i
eita. Tarkoituksena oli monipuolisesti ihmisen hyvinvointia tukevan kokonaisuu-

den luominen.
Helsinki kdyttd4 useampaa kuntoremonttikohdetta, eri puolilta Suomea. Imatralla
on hyviit puitteet ja osaaminen fyysisen toimintakyvyn alueelta, joten siksi timén

painottuminen.

Liitteens on ohjelmarunko Helsingin kaupungin Kuntoremonttikurssilta (liite 3).
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7.5.2 Kurssille hakeutuminen ja valinta

Kuntoremonttikurssille hakeudutaan erilliselld lomakkeella. (liite 4) Hakemus jate-
tiasn tydterveyshuoltoon, jossa tyoterveyshoitaja tarkistaa hakemuksen, kuittaa sen

ja toimittaa eteen piin. Myés tydsuojeluvaltuutettu tekee saman prosessin.

Kun molemmat tahot ovat puoltaneet hakemusta, tehddsn tysterveyshuollossa kun-
toutuspéitos, mikd mahdollistaa Kelan mukaantulon kuntoutusrahan muodossa.

Nain Kuntoremonttikurssi on nahtdvé hyvin varhaisen vaiheen kuntoutukseksi.

7.5.3 Kustannukset

Helsingin kaupunki on pyytanyt jokaiselta kiyttamaltiin Kuntoremonttikohteelta
tarjouksen, mink4 perusteella lopulliset valinnat kurssipaikan suhteen tehdéén.
Keskiméirin kuuden vuorokauden Kuntoremonttikurssin hinta on 2300 - 2400
mk/hl5. Hinta siséltdd kurssiohjelman lisiksi puolihoidon ja majoittumisen kahden

hengen huoneissa.

Terveystreffijakson (2 vrk) hinta on ollut 800 - 900 mk/hl6 samoilla palveluilla.

Imatran Liikunta -ja Kuntoutuskeskuksen hintataso sijoittuu keskivilille.

Kustannukset jakaantuvat siten, ettd ammattijrjestdt maksavat puolet ja kaupunki
puolet kuluista. Kela maksaa kuntoutusrahan, mikd menee osallistujan hy6dyksi,
koska hin osallistuu kurssille omalla ajallaan. Omavastuuksi jadvat lisaksi

matkakustannukset.

7.5.4 Elaméntapakysely ja lisdkysely

Seka kurssiviikolla, etti terveystreffeilld tdytetédn terveys-/ eldméantapakysely. Sii-

hen on oma, valtakunnallisesti suunniteltu lomake. (liite 5)
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Halusin tutkimusryhmiliisiltd vdhin tarkennettuja mielipiteité, joten laadin lisé-

kyselyn, miké suoritettiin terveystreffien yhteydessi. (liite 6)
7.5.5 Fyysisen kunnon mittaukset

Fyysinen toimintakyky muodosti merkittivin osan kurssikokonaisuudesta. Mit-
tauksina kdytettiin; epdsuoraa polkupy6rdergometritestid, mittaamaan hengitys- ja
verenkiertoelimistdn tilaa. Lihaskuntoa testattiin neljélld, kehon suuriin lihasryh-

miin kohdistetuilla testiliikkeella. (liitteet 7, 8, 9, 10, 11, 12)

Antropometriset mittaukset liittyvit oleellisesti mukaan fyysisen kunnon testauk-
seen. Tdssd on kiytetty; pituus, paino, Body mass index (BMI). Lis#ksi mitataan

vyétirs-lantiosuhde ja luustorakenteen selvittimiseksi ranteen ympérysmitta.

Polkupytriergometritestissd on oleellista sydin- ja verenpaineseuranta. Mittaus-

kaytantd selvidd liitteistd.
7.5.6 Kuntoresepti

Testitulokset ovat pohjana yksilsllisen kuntoreseptin laatimiselle. Kunto-ohjelman
laadintaan osallistuu jokainen kurssilainen itse aktiivisesti. Kurssinvet&ja keskuste-
lee kahden kesken kaikkien osanottajien kesken. Kdytettdvissd ovat seki terveys-
/elimintapakyselyn ja kuntotestien tulokset. Térked4 on saada kurssilaisen omat

intressit selville, mihin hin on itse valmis ja laatia ohjeisto sité taustaa vasten.

Resepti laaditaan sitd varten laaditulle lomakkeelle, jota tdydennetéén tarpeen mu-

kaan. (liite 13)
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7.5.7 Terveystreffit-seuranta

Puoli vuotta Kuntoremonttikurssin jilkeen kokoonnutaan samalla ryhmaillé seuran-

tajaksolle, mikd on kahden vuorokauden mittainen.

Tilldin vaihdetaan kokemuksia ja tehddsin tavoitteita ja tismennyksid tulevaisuutta
varten. Treffeills toistetaan samat fyysisen kunnon mittaukset ja verrataan tuloksia

puoli vuotta aiempaarn tilanteeseen.

Kuntoreseptit tarkistetaan ja uusitaan nykytilaa vastaavaksi, jalleen interaktiivisesti

kurssilaisen ja vetdjdn kanssa.

Ohjelmaan liittyy liikuntatuokioita ja muuta yhdess#oloa erilaisten aktiviteettien
muodossa. Lyhyt jakso ei juuri muuhun toimintaan anna mahdollisuutta. Mikéli
kurssilaisille on kehittynyt hyvé yhteishenki, niin he ovat usein treffeilld sopineet

yhteisistd tapaamisista Helsingissi aktiivipdivdn muodossa.

7.5.8 Jatkoseuranta

Kuten eri yhteyksissi tdssikin tyossi, muodostaa jatkoseuranta suuren ongelman.
Tahtoo olla, ettd kursseilla alkanut ja treffeilld tarkistettu motivaatio saattaa myo-
hemmin kadota, ellei jotain tarkistusta suoriteta myShemminkin. Mik4 on se tapa?

Kuka suorittaa?

Helsingin kaupungilla on oma TYKY-kokonaisuus, miki mahdollistaa erilaiset,
lahinni fyysiset aktiviteetit. Silti kaivataan jotain spesiaalia toimintaa tietyin aika-
vilein. Olisiko esim. tuttujen Kuntoremonttikurssilaisten organisoitu kokoontumi-

nen hyvi tapa tarkistaa omahoidon tilanne?
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8. TUTKIMUKSEN TUOTTAMAT TULOKSET

8.1 Tulosten késittely:

Tiedot mitatuista asioista tallennettiin lukukynalld, kdyttden apuna viivakoodeja
(Bar Code Reader, TYSSO, Taiwan). Koko aineisto tarkastettiin oikolukemalla

tutkimuslomakkeet.

Aineiston kisittely tapahtui PATO 4.7 PS (Mikrovuo Oy, Forssa) ohjelmiston
avulla. Kahden muuttujan vilisissé analyyseissd kdytetyt tilastomatemaattiset me-
netelmiit olivat t-testi (toistettujen mittausten vertailu tai kahden riippumattoman
ryhmin vélinen vertailu) ja Khiin neli6testi. Tilastollisen merkitsevyyden rajana

pidettiin p-arvoa alle 0.05 (= 95%:n riskitaso).

Summamuuttujat: Ravintotottumuksissa ja liikuntakdyttaytymisessi tapahtunei-
den muutosten ja kiytostd kuvaavan yksinkertaisen muuttujan luomiseksi néihin
aiheisiin liittyvien kysymysten vastaukset koodattiin uudelleen ja niisté laskettiin

summamuuttujat.

Rasva-aiheisissa kysymyksissi (lomakkeen kysymykset 7-9, 12, 14-15) rasvaton
vaihtoehto oli nolla ja eniten rasvaa siséltdvé vaihtoehto oli 2. Siten kuuden kysy-
myksen summamuuttujan pienin luku kuvasi vihirasvaista tai rasvatonta valintaa
ja suurin luku rasvaisinta vaihtoehtoa. Summamuuttajan teoreettinen vaihteluvali

oli 0-11. Ohjelmateknisista syistd myds puuttuva vaihtoehto koodattiin nollaksi.

Liikunta-aiheisia kysymyksid (kysymykset 26-30) koodattiin nollasta kolmeen.
Puuttuva tieto koodattiin nollaksi. Ajankytt64 tai litkuntatiheytta kuvaavat muut-
tujat luokiteltiin yhdestd kahteen tai yhdestd kolmeen. Ei liikuntaa harrastava sat
arvon nolla. Liikuntaa kuvaavan summamuuttujan teoreettinen vaihteluvéli oli 0-

14. Liikunnatlisesti aktiivista kuvasi suurempi luku kuin vihemman aktiivista.
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8.2 Aineiston kuvaus

Alla olevaan taulukkoon on koottu taustatietoja tutkimusryhméén osallistuneista

henkil6isti.

Taulukko 1. Aineiston kuvailu. Taustatietoja (jakaumat, %) kunto-
remonttikursille osallistuneista miehist& ja naisista.

Miehet Naiset D
Taustatietoja (N=22) (N=39)
% %

Ikédjakauma NS
~-32-45v 18.2 38.5

-46-62v 81.8 61.5

Siviilisdity NS
-avio-/avoliitto 77.3 64.1
-naimaton/eronnut/leski - 22.7 35.9
Ammattialue *k %
-maa-/metsitalous/teollisuus/

rakennusala/kuljetusala 54.5 2.6
-toimisto/palveluala 18.2 48.7
-tekninen/opetusala 18.2 5.1

-hoitolala 0.0 41.0

-muu madrittelemdtdn 9.1 2.6
Ammattiliitto * k&
-AKAVA 0.0 10.3
.-SAK 95.2 43.6

-STTK 4.8 46.1

(ei kuulu liittoon) (1)

Khiin nelidé: + p<0.0S, +*+ p<0.01l, <*++ p<0.001, NS = ei ole tilastol-
lisesti merkitseva.

Tassé selvityksessad mukana oleville Kuntoremonttikursseille osallistui kaikkiaan
61 henkil64, 22 miestd ja 39 naista. Osallistujien sosiaalisia taustatietoja on kisi-
telty taulukossa 1.

Miehet ja naiset erosivat ammatin ja ammattijdrjeston suhteen toisistaan (p<0.001).
Naiset olivat pddasiassa toimisto- ja palveluammateissa (49%) sekd hoitoalalla
(41%). Miehilld painottuivat rakennus- ja kuljetusala (55%), toimisto- ja palvelu-

alat (18%) sekd tekninen- ja opetusala (18%).
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Miehisti yli 80% kuuluu ikdryhméan 46-62 ja naisistakin yli 60%. Valintakritee-
reissi ei ole edellytetty mitéiéin tiettyd ikdrajaa vaan hakeutuminen on ollut mah-
dollista kaikille Helsingin kaupungin palveluksessa oleville.

Kyseiseen ikéiryhméin kuuluvat henkilst kédyttavat selkedsti eniten terveyden-
huoltopalveluja. Titd taustaa vasten olisikin toivottavaa, ettd Kuntoremonttityyppi-

nen terveysneuvonta kohdistuisi niihin ikaluokkiin.

Hoito -ja kuljetusala muodostavat suurimmat ammattiryhmét. Taulukoissa nikyy
maa- ja metsitalous, joiden ammattien edustus Helsingissé on toki vihiinen, sen
sijaan liikennelaitos on eritt4in suuri, samoin kuin rakennusvirasto, joiden henki-

16kunta nikyy tissd luokituksessa.

Ammattiliitoista painottun ymmirrettdvésti SAK, silld KTV:oon kuuluu suurin osa
Helsingin kaupungin palveluksessa olevasta viestd. Hoitoala selittdd naisilla suu-

ren STTK:n osuuden.

Tami otos edustaa hyvin kaupungin henkil6ston rakennetta seké sukupuolen, ettd

ammattien mukaan.
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8.3 Terveyskayttdytymisen kuvaus

Téssd taulukossa kdy ilmi kuntoremonttikurssilaisten arvioinnit omista, ldhinna

eldmintapoihin liittyvisti asioista.

Taulukko 2. Tupakan, alkoholin ja rasvan kayttd& sek& liikuntakayt-
tdytymista kuvaavat muuttujat, (jakaumat, %) kuntoremonttikursille osal-
listuneista henkiléista.

‘ ' Miehet Naiset P
’ (N=22) (N=39)

% %
Tupakointi NS
-kylla 36.4 17.9 :
-eil 63.6 82.1
Alkoholin kdyttd =k
ei lainkaan - 1-2 krt/v 9.1 33
3-4 kre/v - 1-2 krt/kk 27.3 1.2
1-2 krt/vko - paivittain 63.6 15.4
Liikunta (summamuuttuja) NS
méara/laatu - 13.6 10.2
jonkin verran + 9.1 12.8
kohtuullisesti ++ 50.0 41.0
hyva aktiivisuus +++ 27.3 35.9
Rasvan kdyttd (summamuuttuja) NS
rasvattomat/vahan - 13.64 7.7
kohtuuliinen kayttd ++ 63.64 84.6
rasvaiset /paljon +++ 22.73 7.7
Khiin nelid: * p<0.05, ¢+ p<0.0l, *¢* p<0.001, NS = ei ole tiizstol-

lisesti merkitseva.

Miesten tupakointi edustaa yleistd, kansallista tasoa. (vrt. esim. P6lldnen, 1994)
Yli 45-vuotiailla naisilla tupakointi on yleensd harvinaista mutta tdssi otoksessa se
on kansallista tasoa. Nuoremmilla naisilla on samankaltaiset tottumukset kuin mie-

hilla.

Alkoholin kohdalla tulos on aiempien selvitysten kaltainen. Absolutisteja on 9%,
miki myds on kansallista tasoa. Miesten kohdalla 1-2 krt/vko tai useammin, 63%
on merkittdva ja huolestuttavin tulos. Yleensd alkoholin kaytt6d koskeviin kysy-
myksiin vastataan hiukan vihitellen mutta tdssé tulos tuntuu luotettavalta. Kunto-
remonttityyppiselld interventiolla on ollut myonteistd vaikutusta alkoholin kdyt-

t6on (vrt. Polldnen, 1995).
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Liikunnan harrastuksen kohdalla vastaukset ovat melko tyypillisid. Yleensd omat
arviot ovat jonkin verran yldmitoitettuja, niin tassikin. Miesten ja naisten vélilld ei

ole merkittivii eroavaisuutta.

Naiset ndyttavit miettivin rasvankdyttodin selkedsti miehid enemmaén. Miehet sy6-
viit sitd, mitd kotona on! Tydpaikkaruokailu ma4rad hyvin paljon rasvan kayttoa.

Valistuksen olisikin ldhdettidvi sielti.
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8.4 Fyysisen toimintakyvyn ldhtotilanne

Taulukkoon on kerétty eri mittauksin fyysistad kuntoa seké kehon massaa ja ve-

renpainearvoja kuvaava ldhttilanne tutkimusjoukossa.

Taulukko 3. L&ahtdtilanne kuntoremonttikurssilla. Kehon ja fyysisen
kunnon mittausarvoja 3ja lihaskuntoa kuvaavia muuttujia on verrattu
miehillda (N=22) ja naisilla (N=39), ero ja 95 %:n luottamusvalit seka
eron merkitsevyys on laskettu. -

tuuttuja Miehet Naiset Ero 95% LV P
. ka kh ka kh

BMI 28.4 3.2 25.8 4.6 2.6 0.3 4.8 *
syst.RR 143.6 15.0 123.1 15.3 20.S 12.4 28.7 tkt
diast.RR 95.1 12.0 79.0 13.8 16.2 9.2 23.2 Exx -
Kuntotestiluokat

vatsalihakset 2.8 1.2 3.0 1.4 0.2 -0.5 0.9 NS
selkdlihakset 3.1 1.2 3.5 1.2 0.4 -0.3 1.0 NS
alaraajat 3.1 0.8 3.2 0.9 0.1 -0.3 0.6 NS
ylaraajat 2.8 1.0 4.3 0.8 1.5 1.0 2.¢ * k%
Fyysinen kunto

-indeksi 54.7 9.9 €64.3 15.9 9.6 0.7 18.6 *
luokka 1.1 0.3 2.8 1.3 1.7 1.3 2.2 * ok
Max VO, - 29.1 4.3 30.1 S.4 1.0 -2.2 4.1 NS
Kuntoluokka 1.7 0.6 2.4 1.0 0.7 0.3 1.2 *

t-testi (=riippumattomat ryhmdt}: ¢ p<0.05, ¢* p<0.01 +++ p<0.001, NS =
ei ole tilastollisesti merkitseva.

Tassi taulukossa nikyy osallistujien ldhtétilanne. Fyysisen toimintakyvyn ja kun-

non osalta ndkyy eroja naisten ja miesten vililla.

TN
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Miesten verenpainearvot olivat Kuntoremonttikurssilla mitattuina selkeésti kor-
keampia kuin naisten vastaavat luvut (p< 0.001). Tulos vastaa hyvin valtakunnan
keskimésrdisti trendid. Naisten hyvid tasoa saattaa parantaa hormonihoito, mikd
on tyypillistd timin ikdryhmaén naisilla. Tutkimukset ovat osoittaneet hor-
monihoidon suojaavan korkeaa verenpainetta vastaan. Vaikka miesten arvot ovat-
kin selkeisti korkeammat, ovat ne silti valtakunnallisesti varsin kohtuullisella ta-

solla.

Kehon pituuden ja painon sopusuhtaisuutta kuvaava Body mass index-arvo (BMI)
kertoo tiissd aineistossa miesten selkedstd ylipainosta (BMI 28 tai yli). Suosi-

tusarvoalue on 19 - 24. Naiset olivat keskiméirin normaalipainoisia.

Tulee myds muistaa ja huomioida ylipainon ja korkeiden verenpainearvojen ja toi-
saalta ylipainon ja Tule-oireiden viliset yhteydet. Tama on huomioitu Kunto-

remonttikursseilla annettavassa terveysneuvonnassa.

Fyysisen kunnon mittauksissa nikyi mydskin sukupuolten vililli eroja, naisten
eduksi. On huomioitava, ettd varsinkin yladraajatesti on naisilla selkeésti kevyempi
suoritustekniikaltaan, joten vertailu sukupuolten vililld on hiukan kyseenalaista.

Eri testiosioiden suoritustavat ja kuntokriteeritaulukot ovat liitteind tyon lopussa.

Lihaskuntotesteissid nikyy yleisesti se, ettd naiset menevit kaikissa neljassi lihas-
ryhmissd oman ikdryhménsi keskitason yldpuolelle (> kuin kuntoluokka 3) ja mie-

het ikdryhménsi keskiarvon tuntumaan.

Molempien sukupuolten osalta jiadésn sitd vastoin hengitys- ja verenkiertoelimis-
ton mittauksessa alle ikdryhmén suositustason, michet jopa erittéin selkedsti. T4-
mén peruskestivyyden ja sitd kautta hengitys- ja verenkiertoelimistén kunto on
tavallisen kuntoilijan kohdalla ehdottomasti tirkein harjoiteltava ominaisuus, T4-
hén paneudutaan Kuntoremonttiprosessin aikana erityisesti. Jokainen kurssilainen

saa mm. omaa kuntotasoaan vastaavat sykerajat turvallisen harjoittelun pohjaksi.
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8.5 Seuranta naisilla

Alla oleva taulukko osoittaa-naisten mittaustulokset kurssin ja treffien vélisend

vertailuna.

Taulukko 4. Seuranta naisilla (n=39). Kehon ja lihaskunnon mittausarvoja
ja fyysistd kuntoa kuvaavia muuttujia (keskiarvo ja keskihajonta) kun-
Henkildéiden erot

toremonttikurssin ja kuntoremonttitreffien aikana.

(verrattu yksilén sisdistd muutosta), muutoksen 95 %:n luottamusvalit ja

merkitsevyys on laskettu.
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Muuttuja KR-kurssi KR-treffit Muutcs 95% LV Df
ka kh ka kh
Paino 69.1 12.0 70.1 11.4 1.0° 0.2 1.8 38
BMI 25.8 4.6 25.8 4.3 0.1 -0.2 0.4 37
syst.RR 123.1 15.3 123.9 12.7 0.8 -4.5 6.1 38
diast.RR 79.0 13.8 78.5 - 12.1 -0.4 -4.1 3.3 38
-vatsa 10.9 3.4 14.6 4.4 3.7 2.5 4.8 38
luokka 3.0 1.4 4.0 1.2 0.9°7" 0.6 1.3 38
-selka 23.4 5.8 28.2 5.3 4.4 3.0 S.8 35S
luokka 3.5 1.2 4.3 0.8 0.7 0.3 1.0 34
-alaraajat 19.2 3.6 21.8 3.5 2.3 1.5 3.2 35
luokka 3.2 0.9 3.9 0.9 .77 C.4 0.9 35
-yldraajat 14.1 3.9 17.1 3.9 3.07 1.8 4.2 32
luckka 4.3 0.8 4.7 0.5 0.47" 0.2 0.7 33
Fyysinen kunto
-indeksi 64.3 i5.9 67.8 14.8 1.8 ns -2.0 5.7 28
luokka 2.8 1.3 3.1 1.2 0.2 Ns -0.2 0.6 28
MaxVvo, 30.1 S.4 31.2 7.0 G.€& NS -1.8 2.3 29
Kuntoluokka 2.4 1.0 2.4 0.9 3.1 NS -0.3 0.2 2
+s« £<0.001, NS

t-testi (=toistetut mittaukset): * p<0.0S, <+ p<0.01i,

ei ole tilastollisesti merkitseva.
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8.6 Seuranta miehilld

Seuraava taulukko selvittds miespuolisten kurssilaisten tilanteen treffien jalkeen.

Yhteenvedossa on my®s naisten vastaavien tulosten vertailu.

Taulukko 5. Seuranta miehilld (n=22). Kehon ja lihaskunnon mittausarvot
ja fyysista kuntoa kuvaavat muuttujat (keskiarvo ja keskihajonta) kunto-
remonttikurssin ja kuntoremonttitreffien aikana. Henkildiden erot (ver:
rattu yksilén sis&istd muutosta), 95 %:n luottamusvilit ja merkitsevyys
on laskettu. ‘

tuuttuja KR-kurssi KR-treffit Muutos 95% LV Df
ka kh ka kh
. L]

Paino 80.2 3.8 90.8 14.5 0.5 - 0.4 1.5 21
BMI 28.4 3.2 28.4 3.4 0.1 - 0.3 0.4 21
syst.RR 143.6 15.0 137.0 17.7 -6.6 -14.5 1.2 21
diast.RR 95.1 12.0 91.4 10.1 -3.7 - 9.0 3.7 21
wihaskuntotestit

-vatsa 13.7 4.7 16.3 3.8 3.2°7 1.6 4.9 18
luokka 2.8 1.2 3.7 1.0 0.97" c.S 1.4 18
-selka 25.8 7.3 30.7 7.3 5.5 2.7 8.4 18
Juokka 3.1 1.2 4.0 0.9 0.9 0.4 1.3 18
-alaraajat 21.3 3.8 24.1 4.2 3.17 1.3 4.8 18
luokka 3.1 0.8 3.7 1.2 0.7 0.2 1.2 18
-ylaraajat 13.3 5.5 17.2 5.6 4.2 2.1 6.2 18
luokka 2.8 1.0 3.9 1.0 1.27 0.8 1.6 18
Fyysipen_kunto

~indeksi S4.7 9.9 59.4 12.4 3.1 Ns - 1.4 7.6 13
luokka 1.1 0.3 1.2 0.4 0.1 NS - 0.2 0.3 13
Max VO, 29.1 4.3 29.7 5.4 0.4 NS - 1.8. 1.0 2
Kuritoluokka 1.7 0.6 2.0 0.7 0.4 0.1 0.6 13

t-testi (=toistetut mittaukset): * p<0.0S5, +*+* p<0.0l, +++ £<0.001, NS =
2i cle tilastollisesti merkitseva.

Kuntoremonttikurssin ja sitd 6 kk seuranneen Terveystreffi-jakson vilinen aika on
lyhyt, miki selittdd pitkélti terveyskdyttdytymisessé tapahtuneiden muutosten tuo-
mien tulosten pienuuden, tilastollisesti arvioitaessa. Silti myonteiset vaikutukset

ovat ilmeiset ja tukevat aiempia tutkimuksia. (vrt. Pélldnen, 1994)

Varsinkin verenpaineen, kehon massan ja maksimaalisen hapenoton osalta vaadi-
taan usein vihintdinkin vuoden periodi, ennen kuin tilastollisesti merkittdviin. mi-

tattaviin muutoksiin pédastian.
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Lihaskunto paranee puolestaan jo muutamien viikkojen aktiivisella harjoittami-
sella, mika tissikin aineistossa nakyy hyvin seké naisten, ettd miesten osalta. Kun-
toremonttikurssi ndytt44 toimineen hyvin timén tarvittavan motivaation [&ytymi-
seksi.

Kansanterveydellisesti tirke&s on mielestini se hyvé suunta, mikd verenpaineen
laskun osalta on havaittavissa seurantamittauksissa, eritoten miesten osalta. Mikali
samanlainen muutos saataisiin aikaan miehilld véestotasolla, valtyttéisiin veren-

painetaudin komplikaatioilta, mika olisi todella merkittavaa.

Molempien sukupuolten osalta nikyy positiivinen muutos suorituskyvyn eri osa-
alueiden parantumisessa. Naiset pitivét edelleen eron miehiin samanlaisena kuin
Kuntoremonttikurssilla. Tarkeinti on kuitenkin selked terveyskayttdytymisen muu-

tos itsensd paremman huomioinnin suuntaan.

8.7 Pasitdstilanne koko ryhmén osalta

Oheiseen taulukkoon on yhdistetty koko tutkimusryhmén koskien eri mitattujen

osa-alueiden tilanne kurssiprosessin péityttya.

Tau%gkko 7. Paitdstilanne kuntoremonttikurssin treffien jdlkeen. Vas-
taajien omat nékemykset . elintapamuutoksista ja hyvinvoinnista. Vas-
tausten jakaumaa (%) on verrattu miehilld (N=21) ja naisilla (N=39).

Miehet Naiset P
(N=21) (N=39)
% %
Ravitsemus
-muutos ostoskaytdksessad 38.1 43.6 NS
-"terveellisempi® suuntaus 50.0 $3.1 NS
Kuntoliikunta
-muutos tottumuksissa 72.7 69.2 NS
-liikunnan lisaaminen 78.9 73.5 NS
TySkyky
-(erictain) hyva 54.5 53.8 NS
-kohtalainen 45.5 43.6
- (erittéain) huono - 2.6
Terveydentila
-{eritt&in) hyva 40.9 44 .7 NS
-kohtalainen 59.1 52.6
- (erittain) huono - 2.6
Henkinen jaksaminen
-{erittdin) hyva 45.S 45.¢
i . e NS
-kohgalalnen 50.0 45. 6
-{eritc&in) huono 4.5 8.2
Elamantilanne
- (eritcdin) tyytyvéinen $9.1 55.3 NS
-Jok;eenkin tyytyvdinen 40.9 42,7
-{erittdin) tyytymatdn - 2.6
Khiin nelid: * p<0.0S, +- p<0.01l, **+ p<0.00l, NS = ei ole tilastol-

lisesti merkitseva.
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Suunta ndyttdi olevan kaikkien mitattujen ominaisuuksien ja kdyttdytymisen osalta

positiivinen, vaikkei tilastollisesti merkitsevid eroa saadakaan juuri nakyviin.

Mikili osallistujat saavat timénkaltaisen terveyskayttdytymisen sdilymé#in, minka
he ovat timén vuoden periodin aikana saavuttaneet, niin t4ll4 on varmasti merki-

tystd tulevan eldmin laadun ja terveyden siilymisen kannalta.

Kun niihin Kuntoremonttityyppisiin interventioihin liittyy vield ty6yhteisollisidkin
tavoitteita, kuten muihinkin Tyokyky3 ylldpitdvin toiminnan muotoihin, niin ndyt-
tdd ilmeiseltd, ettd toimintaan kannattaisi sijoittaa yhteisié varoja ja ulottaa toimin-
ta koko tydikdiseen vdestoon. Merkitys on seké kansanterveydellinen, ettd kansan-

taloudellinen.

T#ama4 aineisto on hyvin pieni, eikd siitd voi tehdd kansallisia johtopastoksid mutta
tulokset ovat hyvinkin samansuuntaiset muihin, tydikéisiin kohdistuneisiin tutki-

muksiin ja niistd saatuihin tuloksiin.

8.8 Tulosten luotettavuuden tarkastelua

Vaikka aineisto on pieni, se edustaa hyvin kaupungin tyéntekijdkuntaa niin suku-
puolijaon, ammattikirjon, ikdjakauman kuin ammattiliittojaonkin puolesta. Tulok-

sia ei voida silti yleistda edes perusjoukkoon.

Kun tarkastelee niiti tuloksia aiempiin tutkimuksiin, (esim. P6lldnen, R. 1994)
niin ne ovat hyvinkin yhteneviiset. Tamén tutkimuksen tulokset ovat paljolti aiem-

pien tutkimusten kaltaisia (esim. P6lldnen, 1994)

Kuntoremonttikurssin ja Terveystreffien tulokset ovat hyvinkin vertailukelpoisia,
silla mittaukset on toistettu identtisini ja samoin laittein sekd saman henkilon toi-

mesta.
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Tulokset vastaavat hyvin myoskin Kuntoremonttilomien yhteydessé tehtyjen, pie-

nimuotoisten seurantojen tuloksia.

Tutkimus osoittaa, etti jo lyhyelld kuntoutusinterventiolla pystytiin vaikuttamaan

ihmisten terveyskayttdytymiseen.
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9. ASIANTUNTIJAHAASTATTELUT

LT, ekonomi RIITTA POLLANEN 02.04.1996

Tiedustelin Riitta Polliseltd ldhinnd hdnen oman Kuntoremontti-teemaan liittyneen
tutkimusprosessin my&td nousseita ajatuksia TYK Y-toiminnasta yleensé ja Kunto-
remonttityyppisen toiminnan annista ja roolista osana tySkykyé ylldpitdvad toimin-

taa.

Ensimméiinen kysymys koski Kuntoremontin roolia TYKY-toiminnassa.

Riitta Polldsen kokemuksen mukaan Kuntoremontti on ideana erittdin kéyttokel-
poinen ja sopii hyvin varhaisen vaiheen kuntoutukseksi. Se on tyéterveyshuolloille
luonnollinen osa ja tytkalu. Jo hyvin lyhyilld interventioilla saadaan kokemusten
perusteella hyvid tuloksia. Kuntoremontin kustannukset jd4vét alhaisiksi verrattuna

varsinaisen kuntoutuksen kustannuksiin verraten, miki on merkittivi etu.

Kuntoremonttiviikoilla on haastateltavan mukaan mukava ilmapiiri, jolloin asiapi-
toisten osioiden vastaanottohalukkuus on hyvi. Kuntoremontit pidetdén usein

terveyskylpyldmiljoossd, mikid luo omalta osaltaan positiivista tunnelmaa ryhmaén.

Toiseksi tiedustelin Riitta Polliisen kisityksid Kuntoremontin annista tydikii-

sen terveydentilan ja yleisen jaksamisen osalta.

Tarkeintd on oivalluksen saaminen omasta itsestd huolehtimiseen Itsetutkistelu on
kédynnistynyt kurssin myotd: Mitd eldmésséni on hyvin? Mihin vahvuuksiin voin
eldmiini edelleen rakentaa? Miten kehitén itseéni? Tarkedi on saada osallistujat

pysdhtyméin omaa tilannettaan tarkastelemaan.

Merkittivi anti on tieto omasta fyysisestd toimintakyvyn tasosta ja siihen liittyen
saatava kuntoresepti omaan harjoitteluun. Haastateltavan mukaan ihmiset ovat ko-

vinkin kiinnostuneita omasta kunnostaan ja tilanteestaan yleensékin.
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Erilaisten mahdollisuuksien kokeilu tuo myénteisia eldmyksis. Kynnys osallistu-
miseen saadaan kursseilla madalletuksi. Merkittdvani apuna tissi on ryhmissi

tapahtuva toiminta.

Kolmas Riitta Polliselle osoittamani kysymys koski Kuntoremontin kehitti-

mistarpeita.

Haastateltavan mukaan toimintaa ja ohjelmaa tulisi kehittid vield enemman tyoter-
veyshuollon tarpeista ldhtevaksi. Yhteisty6td tulee entisestién tiivistdd. Ohjelma
on ehki liiaksikin liitkuntapainotteinen. Sit4 tulisi P6lldsen mukaan suunnata enem-

méin kadonneen ilon ja eldménhallinnan etsimiseen.

Kuntoremontit tulisi saada integroitua paremmin yksilén muuhun toimintaan. Ny-
kyiselldéin se ja4 vihin irralliseksi. Suuntautumista enemmén tyyhteisdihin ja

sieltd syntyviin tarpeisiin. R44tél6inti on avainsana.

Joskus on tullut esille myoskin sité, ettd tavoitteet ovat Kuntoremonteilla liian kor-

keat. Pienikin muutos osallistujan terveyskayttdytymisessé olisi jo hyva.

Kaikkiaan Riitta Pollinen nidkee Kuntoremonttitoiminnan olevan erittdin kdytto-

kelpoinen ja hyvi terveyspalvelutuote tydikiisten TYKY-toiminnassa.

Tybsuojeluvaltuutettu MATTI IKONEN 31.05.1995 ja 27.10.1996

Haastateltava on ollut alusta lihtien aktiivisesti kehittiméssa ja hankkimassa re-
sursseja Helsingin kaupungin Kuntoremonttikurssitoimintaan ja muutoinkin ty-

ikdisten TYKY-toimintaan liittyen.

Ensimmiiinen kysymys liittyi Kuntoremonttikurssien syntyyn Helsingin kau-

pungissa.
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Lihtstilanne oli selkedsti vuoden 1990 TUPO-ratkaisu, jolloin sovittiin tySkykya
yldpitivin toiminnan periaatteista. KTV ja SAL ry olivat mukana neuvotteluissa,
joissa asioista sovittiin.

Kaupungin paittdjatahoille oli perusteltava toiminta hyvinkin tarkasti. Vaikka
tyénantaja on suuri, niin yllattdvin nopeasti my6nteinen pa#tds saatiin, ainakin

ndin jélkikiteen ajatellen.

Helsingissa tdmé toiminta kytkettiin osaksi TYKY-toimintaa, yksil66n suunnattu-

na. Toisaalta siitd tuli tysuojelun ja tyéterveyshuollon uusi tyskalu.

Toiseksi tiedustelin Matti Ikoselta kokemuksia Kuntoremonttikurs-

sitoiminnasta.

Hinen kokemuksensa perusteella palautteet ovat olleet vuodattavia. Toimintaa pi-
detisin hyvind henkilostopolitiikkana ja sitd kautta tySnantaja on muuttunut hyvak-
syttdvimmaksi - tydnantaja vilittad henkilostostddn! Kuitenkaan kaytossa ei ole
tutkittua tietoa toiminnan vaikutuksista pidemmalla aikavalilla. Tyoterveyshuollot
ovat antaneet raporttia vahentyneisti sairauspoissaoloista ja liséfintyneesti terveys-

tietoisuudesta.

Kolmas kysymykseni koski tulevaisuuden nikymié.

Toiminnan tulisi Ikosen mukaan olla voimakkaan ennakoivaa. Valinnat on tirkea
osa eli oikea ihminen - oikeaan aikaan - oikean tyyppiseen toimintaan. Kytkenta

tyohon on tirkedd. Sen tulisi osaltaan palvella tySyhteison kehittdmistd.

Suomalainen tydviestd ikdintyy, tim4 tuo tarvetta jarjestdd ja kehittédd erilaisia
TYKY-toiminnan muotoja. Kuntoremonttitoiminta laajana on hyvé ja sitd on syytd

koko ajan kehitta.

Meilld on hyvdi osaamista valmiina, samoin kuin tilaresursseja, joita vapautuu

tydikiisten kdyttéon koko ajan mm. veteraanikuntoutuksen luontaisen vihenemi-

A W I A e e
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sen my6ti. Seurannan jérjestdminen pidemmailld aikavililld on saatava tehokkaam-
maksi silld rahoituksen jatkuvuus ja lisdéntyminen vaativat objektiivista tietoa

vaikutuksista.

Tarkeintd on se, ettd tyGnantajat entistd enemman ymmértavét toiminnan sijoituk-

sena tirkeimpén tydeldman voimavaraan - ihmiseen.

Toiminnanjohtaja, VIM VELI-JUKKA LEPPANEN 31.05.1995 ja
12.09.1996

Haastateltava on toiminut palkansaajaj rjestdjen Kuntoremonttiprojektin johtajana
ja ollut aktiivisesti mukana toiminnan lanseeramisessa koko suomalaiseen tydeld-
maéin. Hén on ollut nidkdalapaikalla koko 90-luvun TYKY-toiminnan kehittymista
ajatellen ja héinelld on t4td kautta laaja ndkemys TYKY-kokonaisuudesta ja siit4,

mihin suuntaan toimintaa tulisi kehittd4.

Ensimmiiinen kysymys koski haastateltavan kokemuksia Kuntoremontti-

toiminnasta.

Pisllimmaiisend ovat myonteinen yleisilme. Erityisen hyvina asiana Leppénen ni-
kee kaikkien palkansaajajirjestdjen mukanaolon. Toinen merkittdva seikka on se,
ettd tyGnantajat on saatu innostumaan, tySterveyshuoltojensa kautta ja on saatu

nidin Kuntoremonttikurssit pySrimaén.

Miks#n asiaan ja neuvotteluihin osallistunut taho ei ole misséin vaiheessa vastus-
tanut toimintaa, vaan se on saanut laajan valtakunnallisen hyvidksynnén. Ainoas-
taan rahoituspdittkset ja nimenomaan toiminnan laajentamisen mahdollistavat
pastokset puuttuvat. Leppisen mukaan tarvittaisiin pitdvai ndyttd4 enemmén,

pehmopalaute ei riitd paattjille!
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Toiseksi tiedustelin haastateltavan mielipiteiti Kuntoremonttitoiminnan roo-

lista yksilon tydkykyi ylldpitivin toiminnan kentiéissi.

Se motivoi yksilod omavastuisuuteen, mikd on tarkedd myds kustannussyistd.
Kursseilta saa hyviin tietopaketin omaan huoltoon ja eldméntapoihin. Namé ovat
tarkeitd silld ei riitd pelkéstidn se, ettd saadaan tydolot ja johtamis- ja

osallistumisjérjestelmét kuntoon.

Seuraavaksi kysyin Veli-Jukka Leppiisen kokemuksista Kuntoremonttien

vaikutuksista.

Pehmed palaute toimintaan osallistuneilta on yksiselitteistd; erittdin hieno homma.
Samansuuntaiset palautteet tulevat ammattiliitoilta, tySterveyshuolloista ja tyd-

suojeluvielti.

Akateemista ndyttod vaikutuksista on Riitta Pélldsen viitoskirjatydssé. Liitkunnan

vaikutuksistahan on tutkittua tietoa paljonkin.

Seurannoista saaduista tuloksista on pienimuotoisia analyyseja useitakin, hyvin

tuloksin.

Veli-Jukka Leppiselti kysyin mydskin kehittiimistarpeista ja -suunnista.

Hénen mukaansa tarvitaan laajaa, valtakunnallista tyokykyd yllapitivad toimintaa
tydpaikoilla, eritoten pien- ja keskisuurissa yrityksissd, jotka ty6llistiavat merkitts-
visti. Tamd toiminta kohdistuu erityisesti tyboloihin ja johtamis- ja
osallistumisjarjestelmiin mutta mydos siihen, ettd jokainen tyontekijd saataisiin

motivoiduksi omavastuisuuteen itsehuollossa ja -hoidossa.

Motivoinnin onnistumiseksi saattaa olla vilttimatonts turvautua internaattijaksoi-
hin, joina voisivat hyvin toimia Kuntoremonttilomat ja -kurssit. Oleellista on kui-
tenkin jatkoseuranta, jota haastateltava kutsuu "jalkimarkkinoinniksi". Riittavatko

tydterveyshuolton resurssit tdhén toimintaan?

LN e e e
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Viimeisenii kysymyksenii kysyin Leppiseltd Kuntoremonttitoiminnan tulevai-

suuden nikymisti.

Suhtautuminen on melkoisen pessimistinen. Syyné haastateltava nikee
pistoksentekijoiden toiminnan. Ei pystytd ohjaamaan kunnollista ja riittivii rahoi-
" tusta toimintaan ldhivuosiksi. Riittdvi rahoitus on kokoluokassa satoja miljoonia,

eikd niin kuin nykyinen, muutama miljoona!

Yhteenveto asiantuntijahaastatteluista: Kaikki haastateltavat nikevit Kuntoremont-
titoiminnan hyvini lisdnd tySkyky4 ylldpitdvadn toimintaan. Tarked4 on antaa riit-

tévit resurssit, joita nykyiselldén ei ole.

Kokemukset ovat olleet poikkeuksellisen positiivisia. Lisdd objektiivista, tutkittua

tietoa tarvitaan.

Omavastuisuus ja motivaatio nousi selkeésti esille kaikkien haastateltavien mieli-

piteissé.

Synkronoinnin tirkeys muuhun TYKY-toimintaan ja yksilén muuhun eldménpii-
riin n#htiin niin ik#d4n tirkeina.

Positiivista oli tydnantajapuolen mukaantulo ja tétd kautta rahoituspohjan laajentu-
minen. Kuntoremontit ovat edullinen tapa vaikuttaa tydikiisten jaksamiseen ja ter-

veyden edistdmiseen.

Yhteisty® tydelimin eri osapuolten kanssa oli kaikkien mielestd avaintekijoita.
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10. POHDINTA

Tyéikiinen viesto ja sen hyvinvointi on timén pdivan suuria haasteita tydsuojelu-,
tyoterveys- ja kuntoutusorganisaatioille. Suomessa ty6td tehdéin keski-idltadn Eu-
roopan idkkdimmalld joukolla. Vuosituhannen taittuessa ty6vieston keski-iké on jo

yli 40 vuotta. Timd ei voi olla ndkymatti sairaspoissaolo- ja eldketilastoissa.

Ongelmaa koetetaan osaltaan ratkaista yksilon tyokykya yllapitavan toiminnan
keinoin. On kehitelty terveyspalvelutuotteita, joilla pyritdsin hyvin varhaisessa vai-
heessa pasisemiin terveyttd horjuttaviin ongelmiin kasiksi. Ideaalitilanne on se,
ettd ihmiset motivoituisivat jo ennen ongelmien ilmaantumista oman itsensi

huoltamisesta ja hoitamisesta.

Kuntoremonttitoiminta ja siitd kehitetyt tydnantajarahoitteiset sovellutukset ovat
yksi, lisdéintyvd TYKY-toiminnan keino motivoida tyoikédista ihmistd omaan aktii-
visuuteen. Tulokset, joita on saatu tdstd toiminnasta ovat rohkaisevia. Tassékin
pienessid Helsingin kaupungin tyontekijéihin kohdennetussa, noin vuoden mittai-
sessa projektissa nakyy hyvin, etti pienelldkin satsauksella on riittdva merkitys

omahoidon kédynnistymiseen.

Mik4 on sitten Kuntoremonttityyppisen toiminnan tulosten pysyvyys on epéselva.
Tyoterveyshuollot pyrkivit omat resurssinsa huomioiden tekeméén jatkoseurantaa,
jotta terveyskayttiaytymisen muutosten pysyvyyttd voitaisiin paremmin arvioida.
Niyttas silti, ettd tydikdinen ihminen tarvitsee aika ajoin jonkin "ravistuksen"
aktiivisuutensa séilyttimiseksi. Mikd on se tapa, jolla timai tulisi tehd4 ja kuinka

usein on vield epéselvii. Eri yksilot toimivat luonnollisesti eri tavoin.

Kokemuksesta voidaan sanoa, ettd ihmiset ovat hyvin kiinnostuneita omasta ter-
veydestiin ja esim. fyysisestd kunnostaan. Tdméan vuoksi on hyvi, etté tilaisuuksia
pienimuotoisiin kuntotesteihin jérjestetéin aika ajoin. Nykyajan tydikdinen ihmi-
nen omaa jo hyvén tietotason siité, miten hanen tulisi omaa elaméaznsa eldd. Kay-
tinnén toiminnassa esiintyy kuitenkin vield paljon korjaamista. Tdma4 koskee niin

fyysisti aktiviteettia kuin esim. ravintotottumuksiakin.

st a4 L -
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Se, miten asioita yritetdan ihmisille on ratkaiseva. Terveysterrorilla ja jyrkilld oh-
jeilla ja mddrdyksillé ei tulosta saada. Terveysneuvonnassa on ighdettidva kunkin
ihmisen omista ldhtSkohdista. Hanen tulee itse padstd vaikuttamaan, minkélaista
kuntoreseptid hin on valmis toteuttamaan. T4ll6in sitoutuminen on aivan toista
luokkaa. Asiantuntijoina me tuomme hénen omiin ajatuksiinsa tietty& tdsmennysté
ja tukea. Vanha totuus, ettd aikuista ihmisté ei voida opettaa - hinti voidaan auttaa

oppimisessa pitee hyvin tdssikin tilanteessa.

Oma aineistoni osoittaa, ettd melko Iyhyelldkin aikavililld saadaan ter-
veyskéyttidytymisessd muutosta aikaan ja monilla mittareilla mitattuna, saadaan
esim. fyysisen kunnon kohdalla positiivista muutosta aikaan. Tyoikdisten keskeisid
ongelmia tukirankaoireiden ohella on kohonnut verenpaine. Joka neljis yli 40-vuo-
tias suomalainen kdyttd4 verenpaineldikitystd. Moni vilttyisi ladkitykseltd muutta-
malla omaa kéyttidytymistiin liikkumisen ja ravintotottumusten osalta. T4ll4 olisi

seki kansanterveydellisti, ettd kansantaloudellista merkitysta.

Yksilon tyokykyd yllépitéava toiminta kuuluu kaikille tydeldmissd mukana oleville.
Se, minkilaisia muotoja se kulloinkin saa, riippuu kunkin ihmisen eldménti-
lanteesta. Ideana tulisi olla oikea ihminen - oikeaan aikaan - oikeantyyppisen

TYKY-toiminnan piiriin!

R A T s
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Liite 1

KUNTOUTUSTOIMINTAAN LIITTYVIEN KASITTEIDEN MAARITTELYA

1. Kuntoutuksella tarkoitetaan ldsakinnallisten,sosiaalisten,kasvatukseilisten
ja ammatillisten toimenpiteiden koordinoitua kokonaisuutta,jolla pyritdin
vajaakuntoisen yksilon toimintakyvyn kohentamiseen parhaalle mahdolliselle
tasolle. ( WHO,1969 )

2. Kuntoutus on yksiléén kohdistuvaa toimintaa,jonka tavoitteena on sosiaalisen,
psyykkisen ja fyysisen hyvinvoinnin tila. ( Hyypp4,M.1983 )

3. Kuntoutus on laajaa kokonaisvaltaista toimintaa jolla edistetdin kuntoutet-
tavan omintakeista toimeentuloa tai pdivittdisistd toiminnoista suoriutumista
poistamalla jo todetun sairauden,vian tai vamman aiheuttamaa haittaa tai
estetdin estetddn yksilon erikoisominaisuudesta tai ympdéristdstd toden-
nakoisesti syntyvin haitan kehittymistd. ( Ladkinnallisen kuntoutuksen
kehittdmistoimikunnan mietintd, 1987 )

4. Kuntoutus on tavoitteellista,kokonaisvaltaista toimintaa,jonka paiméiarani
on edesauttaa kuntoutujaa parantamaan tai ylldpitiméain omaaa tys- ja
toimintakyky#in, jasentimiin ja laajentamaan mindkuvaansa sekd integroitumaan
mahdollisimman hyvin yhteisonsi jaseneksi. ( Kuntoutuslehti 3/94,Heikkild,
V-M)

5. Varhaiskuntoutus on toimenpiteiden kokonaisuus,joka kohdistuu yksiloon,jolla
on pitk#aikaisia toiminnallista tai vajaakuntoisuutta ennakoivia oireita,
jonka tavoitteena on toiminta- ja tydkyvyn palauttaminen parhaalle mahdolliselle
tasolle tai sen alenemisen estiminen,joka sisiltis yksilén voimavaroja
kehittéivid ja/tai ympéristén suoriutumisesteiti poistavia toimenpiteiti.
( Jarvikoski,Lahelma, Tuunainen, 1978 )

6. Varhaiskuntoutus on toimintaa,joka kohdistuu vield tydkykyiseen tyontekijazin
tavoitteena estdd sairauden,vian tai vamman aiheuttamaa pysyvéi tyo-
ja toimintakyvyn alenemista tai tySkyvyttémyyttd. ( Kallio, 1979 )
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Liite 4

HELSINGIN KAUPUNGIN HENKILOKUNNAN KUNTOREMONTTIIN OSALLISTUJA

Nt

SYNTYMAAIKA

AMMATTI

KOTIOSOITE

POSTINUMERO

PUH. KOTIIN PUH. TYOHON

VIRASTO YKSIKKO

SISAPOSTIOSOITE

{ VAIHTOEHTO:

PAIKKA AlKA

il VAIHTOEHTO:

PAIKKA AlKA

TYOTERVEYSHOITAJAN ALLEKIRJOITUS PAIVAYS

TYOSUOJELUVALTUUTETUN ALLEKIRJOITUS PAIVAYS

LISATIEDOT JA LISTAN PALAUTUS: TYOSUOJELUN LISATIEDOT:
TYOTERVEYSKESKUS HELSINGIN KAUPUNGINKANSLIA,
KUNTOUTUSSIHTEERI! PIRJO SINKKONEN  HENKILOSTOOSASTO
HELSINGINKATU 24 POHJOISESPLANADI 15-17, 3.KRS
00530 HELSINKI 00170 HELSINKI

Puh. 7312 4362 MATTI IKONEN, puh. 169 2458

ENSIO GRONROOS, puh. 169 2459
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KYSELYLOMAKE

Ole hyvé ja vastaa huolellisesti seuraaviin Vastauksesi antavat meille mahdollisuuden
kysymyksiin, jotka liittyvét ravintoon, tupakointiin, palvella Sinua paremmin ja yksildllisten
alkoholin kayttdon ja liikuntaan. tarpeittesi mukaan.

Kiitos avustasi!
Rengasta oikeana pitdmési vaihtoehto.

|_] KUNTOREMONTTILOMA | RAVINTO
lj TERVEYSTREFFIT 6. Missé syét tavallisesti padateriasi?
1. Nimi 1 kotona
— 2 ravintolassa tai baarissa
Paivays: 3 tydpaikkaruokalassa,
. . henkilbstoravintolassa
2. Syntymévuosi 19 4 muualla kuin mainituissa paikoissa
3. Sivilisaaty , 7. Mité rasvaa kéytat enimmékseen
o ) leivalla?
1 naimisissa tai avoliitossa
2 naimaton 1 ei mitaan
3 asumuserossa tai eronnut 2 rasiamargariineja
4 leski (jadkaappimargariinit, kevytrasvat)
. 3 kadaremargariineja (esim. Milda,
4. Ammatti Sunnuntai, Kultapaisto)
4Voi-kasvidljyseosta (esim. Voimariini,
Enilet)
5. Ammattiliitto 5 voita

8. Mitd rasvaa kotonanne kdaytetdan
enimmakseen ruoanvalmistuksessa?

1 ei mitddn rasvaa

2 kasvisoljyé tai juoksevaa margariinia
(Sunnuntai)

3 rasiamargariineja
(jAakaappimargariinit, kevytlevitteet)

4 kdaremargariineja (esim. Milda,
Sunnuntai, Kultapaisto, Pirkka)

5 voi-kasvibljyseosta
(Voimariini, Enilet)

6 voita



Liite

LISAKYSYMYKSIA HELSINGIN KAUPUNGIN KUNTOREMONTTITREFFILAISILLE

Pyytiisin Sinua ystivillisesti vastaamaan normaalin KR-kyselyn ohella

mydskin niihin kysymyksiin. Pyrin kysymyksillini kartoittamaan mahdollisia
muutoksia omassa toiminnassasi Kuntoremonttiloman ja Terveystreffien
villisend aikana. Toivon, ettd paneutuisit huolella kysymyksiin ja vastaisit
rehellisesti omien tuntemuksiesi mukaan. Kisittelen vastauksesi luottamukselli-
sesti, eiki henkil6llisyytesi paljastu tutkimukseni missiin vaiheessa.

Tarkoitukseni on pyrkii selvittimiiin, onko Kuntoremonttityyppiselld aktiivi-
lomalla vaikutuksia lomalaisen pidemmmin aikavilin kiyttdytymiseen ja osin
my6skin sitid, onko tydnantajan timintyyppiselli satsauksella henkil6st66n
terveytti ja yleistid yksilon hyvinvointia edistavid merkitysti.

Kiitin Sinua vaivannidstisi! Hannu Saarinen

Nimi:

LISAKYSYMYKSET :

1. Oletko muuttanut ostotottumuksiasi ravintoasioissa? Mikili olet, niin miten?

Olen: _ En:

Miten?

2.0letko muuttanut kuntoliikuntatottumuksiasi Kuntoremonttilomaviikon jilkeen?

Olen: En:

Miten?

3.Minkilaisena koet oman tyokykysi tilli hetkellid?

a) erittdin hyvi
b) hyvi

c) kohtalainen
d) huono

e) eritidin huono

6




4.0letko ollut pois tydsti tuki- ja liikkuntaelimistdn oireiden vuoksi
Kuntoremonttiviikon ja Terveystreffien vilisend aikana?

Olen:___ Enole:_

Mikiili olet ollut poissa, niin sairausloman kesto on ollut
a) en ole ollut sairauslomalla

b) 1-7 vrk

c) 8-14 vrk

d) 15-30 vrk

e) yli 30 vrk

5.Minkilaisena koet nykyisen terveydentilasi?

a) erittdin hyvi
b) hyvi

c) kohtalainen
d) huono

) erittdin huono

6.Minkilaisena koet henkisen jaksamisesi tilli hetkellid?

a) erittdin hyvi
b) hyvi

©) kohtalainen
d) huono

€) erittdin huono

7.0Oletko tyytyviinen elimintilanteeseesi?

a) erittdin tyytyvdinen

b) tyytyviinen

c) jokseenkin tyytyviinen
d) tyytymitdn

e) erittdin tyytymiton

8.Vapaa sanasi Kuntoremonttitoiminnasta

a) pituus:

Liite 6

b) kenelle se sopii:

©) miten kehittdisit:

d) miten rahoitus:

€) muita kommentteja:

HS/M5
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Kuntoutumiskeskus

LIHASTESTIT

YLEISTA 1. Lue ohjeet tarkasti
2. Jos mahdollista, opeta liikkeet ennen testausta, esim. litkuntatuokion
yhteydessd
3. Testitulosten merkitsemisestd
- kiiytd oheista taulukkoa (miehet/naiset)
- iki / suoritukset tarkasti, esim. 3tv. sekd 39v. = 30v.
suoritukset: ei korotuksia
- jos asiakas ei jaksa kertaakaan, merkitdén 0
- jos asiakas ei suorita testid jonkin syyn takia, merkitdén - ja
selvitys
- toistojen méiri ja kuntoluokka merkitdin seuraavasti.
esim. 28/4

Vatsalihastesti
Suoritusohjeet: - lattialla selinmakuulla
- kddet niskan takana, kyynérpdét eteenpéin
- jalat n. 15 cm erilldin toisistaan siten koukistettuna, ettd polvet
muodostavat n. 90° kulman
- jalkapohjat tiukasti alustassa joko avustavan parin tukemina tai
sopivan penkin, puolapuun tai muuna vastaavan tuen alle painettuina
- nousuyja selinmakuulta ylos siten, ettd kyynirpiit kevyesti koskettavat
polviin, hartiat koskettavat lattiaa alhaalla
- nousuja toistetaan PUOLEN MINUUTIN (30 sek.) ajan
mahdollisimman monta kertaa
- testin tulos: hyviksyttyjen nousujen lukumé&ari
- jos kddet vastakkaisilla olkapdilld, vihennetdén tuloksesta
yksi kuntoluokka
- jos kiddet suorina edessi, suoritetaan nousu ranteet
povilumpioiden kohdalle ja vihennetiin tuloksesta kaksi
kuntoluokkaa

Selkilihastesti i
Suoritusohjeet: - lattialla piinmakuulla ‘
- kidet otsan edessi sormet pédllekkdin
- avustajan tuki reisien alaosastoa
- naru n. 40 cm irti lattiasta lapaluiden keskikodalla
- nousuja hartiat narua koskettaen ja kidet lattiaa koskettaen
- nousuja toistetaan PUOLEN MINUUTIN (30 sek.) ajan
mahdollisimman monta kertaa
- testin tulos: hyviksyttyjen nostojen lukumaara
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Imatran Liikunta- ja
Kuntoutumiskeskus

Polvinojapunnerrus (naiset) yliraajojen lihaskunnon mittaamiseksi
Suoritusohjeet: - lattialla pdginmakuulla
- rinta kosKettaa alustaa, kiidet ovat kohotettuina kimmenet lattiassa
olkanivelten kohdalla, sormet eteenpiin, polvet koukistettuna
- kaisivarsien ojennuksia siten, ettd kyynirnivel ojentuu tiysin
- vartalo pysyy suorana punnerruksen ajan
- punnerruksia toistetaan PUOLEN MINUUTIN (30 sek.) ajan
mahdollisimman monta kertaa
- testitulos: hyviksyttyjen punnerrusten lukumaéra

Etunojapunnerrus (miehet) yliraajojen lihaskunnon mittaamiseksi
Suoritusohjeet: - lattialla pdinmakuulla
- rinta koskettaa alustaa, kidet ovat koukistettuna, kimmenet lattiassa
olkanivelten kohdalla, sormet eteenpiin
- jalkaterét yhdessi (ei tukea seindstd tms.), polvet suorina
- kiisivarsien ojennuksia siten, ettd kyynirnivel ojentuu tiysin
- vartalo pysvyy suorana punnerrusten ajan
- punnerruksia toistetaan PUOLEN MINUUTIN (30 sek.) ajan
mahdollisimman monta kertaa
- testitulos: hyviksyttyjen punnerrusten lukumaéri

Kyykkytesti alaraajojen lihaskunnon mittaamiseksi
Suoritusohjeet: - seiso suorana tasaisella alustalla, pieni korotus kantapiiden alla ja
pienessi haara-asennossa (jalkaterdt voivat olla hieman ulospdin)

- koukista polvet ja lonkat niin, ettd kantapait pysyvat alustalla, polvet

jalkaterien suuntaan ja selkd suorana ja niin, ettd sormenpdat
koskettavat lattiaa, ojennus suoraksi

- kyykistymisia toistetaan PUOLEN MINUUTIN (30 sek.) ajan
mahdollisimman monta kertaa

- testitulos: hyviksyttyjen kosketusten lukumairi

- vinkki: jos lievdd polvikipua, siirrd jalka hieman taakse (kuormitus)
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NAISTEN KUNTOTESTI

VATSALIHASTESTI 1.

N:O IKA

30 40 50 60
5 18 15 13 10
4 15 12 10 8
3 12 9 7 5
2 8 6 4 2
1 5 3 2 1

5 34 30 28 22
4 29 24 21 18
3 24 19 16 12
2 20 16 12 8
1 15 12 9 5

N:O IKA | 30 50 | 60
5 28 | 25 22 | 19
4 24 | 22 2 | 17
3 19 | 17 15 | 12
2 14 | 12 10 | 8
1 10 | 8 7 6

Liite 9
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MIESTEN KUNTOTESTI

5 24 21 18 15
4 20 18 15 12
3 15 13 11 8
2 10 8 6 4
1 5 3 2 1

5 39 36 32 28
4 34 31 26 24
3 29 24 20 18
2 25 20 16 13
1 20 18 12 9

5 32 29 26 23
4 28 26 23 20
3 23 21 19 16
2 18 16 14 12
1 13 11 10 9

5 25 22 20 18
4 20 18 16 14
3 14 12 10 8
2 8 6 4 3
1 5 4 3 2

Liite 10
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POLKUPYORAERGOMETRITESTI

ANALYYSI

1

TESTIA EDELTAVAT TOIMENPITEET

° asiakkaan haastattelu kyselylomakkeen pohjalta
° mittaukset
RR, pituus, paino
0 asiakkaan valmistelu testid varten
" elektrodien kiinnitys

pyorin s#adot: satula ja ohjaustanko
testin kulun selvittiminen asiakkaalle

TESTIN SUORITUS
° WHO.n ohjeiden mukainen kolmeportainen polkupyéritesti
° alkuverryttely
2 minuuttia pienelld kuormalla (20 W)
o kolme neljan minuutin rasitusporrasta
° vastuksen lisdys yksil6llisesti portaittain,
tavoitteena 85 % maksimisykkeesti
° joka rasitusportaan puolessa vilissid verenpaineen mittaus,
tulos kirjataan testipdytikirjaan
° jokaisen portaan viimeiselld minuutilla RPE -kysely,
tulos testipdytikirjaan
° jokaisen portaan lopussa otetaan sykelukema ja kirjataan
se testipoytikirjaan
° koko testin ajan Ekg:n seuranta monitorista seki asiakkaan
subjektiivinen tarkkailu
TESTIN LOPUTTUA
° vastusten poisto pyOristi
° ravhallista poljentaa 30 sekunnin ajan 20 W:n vastuksella
° pyorén satulassa istuen seurataan sykkeen laskua 3,5 minuutin ajan
o palautumissykkeet kirjataan 1, 2 ja 4 minuutin kuluttua
° elektrodien poisto asiakkaalta
TULOSTEN LASKU
° tulokset lasketaan taulukkolaskentaa apuna kiyttien tietokoneella ja

kirjataan asiakkaan papereihin
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° ERGO-metrics testipyord
automaattinen verenpaineen mittaus perustuen
Riva-Rocci-Korotkoff -periaatteeseen
tyyppi 900
kalibrointj . 3,658 kg:n painolla (itse)
valmistusmaa Saksa

° CATEYE-ergociser testipyora
tyyppi EC-1000
kalibrointi maahantuoja
valmistusmaa Japani

° CARDIOLIFE defibrillaattori 2 kpl
Ekg:n rekisterdintiin ja monitorointiin
tyyppi TEC-7100
valmistumaa Japani

° ANEROIDI verenpainemittari
tyyppi Speider + Keller seindmalli
asteikko 0 - 300 mm
tarkkuus 2 mm
valmistusmaa Saksa

° STETOSKOOPPI KA-BE
tyyppi 50
valmistusmaa Saksa

° SECA henkilévaaka
tyyppi 760
viisarindytts 0-140kg
tarkkuus 1 kg

valmistusmaa Saksa

[ N S AR
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KUNNON RESEPTI

KUNTOREMONTTI

Suorittamiesi kuntotestien perusteella
olemme laatineet sinulle tasoasi Reseptin saajan nimi
vastaavan harjoitusohjelman.

Reseptin antajan nimi
Pyri mahdollisimman séannélliseen

toteuttamiseen, sillé vain pitkéjénteinen Lomakohde:

harjoitus vie toivottuun tulokseen.

liolla tehty harjoitus on tehokkain

harjoitus!

YLEISIA OHJEITA Keski-ikaisilla ja iakkailla riped kévely
riittdd peruskunnon yllapitdmiseen;

Kuinka usein? nuorillakaan kunnon kehittdmiseen ei

vaadita maksimaalista ponnistelua.
2-4 kertaa viikossa

Kuinka kauan?
Kuinka kauan kerralla?

3-6 kuukauden harjoittelu nostaa

30-60 minuuttia taukoja pitamatta, kunnon kohtuulliselle tasolle, jonka
lisksi ennen ja jélkeen muutaman jalkeen sama liikunta yllapitaa
minuutin kevyt verryttely ja venyttely. saavutetun tason.

Lyhyt liikuntatuokio ei kehitd Harjoittelun loputtua kunto huononee
kestavyyttd mutta voi jo elvyttadd nopeasti. Elinikéinen kunto vaatii
lihastoimintaa. elinikéista liikuntaa.

Kuinka tehokkaasti? Mita liikkuntaa?

Ripeésti ja reippaasti niin, ettd Terveyden ja kunnon hoitamisen
hengitys kiihtyy ja hiki nousee iholle. kannailta monipuolinen, useita
(Katso sykerajasi) lihasryhmid kuormittava liikunta on

tarkeéé ja tdhan tarkoitukseen ovat
monet liikuntalajit sopivia. Lajin valinnan
ratkaisevat omat mieltymykset, taidot ja
mahdollisuudet.



	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

