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limarisen tyokykyjohtaja &
litketoimintajohtaja 2018-

Laskentaekonomi, tekniikan tohtori (Aalto-yliopiston
tuotantotalous: tydpsykologian ja johtamisen labra)

« Vaitoskirja henkildriskien hallinnasta ja
tyOterveysyhteistyosta (v.2013)

« Esimiesten ja johdon tyOnohjaaja

« 30 vuotta tybelamassa: ihmisten, tyokyvyn ja
liiketoiminnan johtamista

« Tyoterveyslaitos 2013-2018

* Viimeisin rooli Tyokyky ja tyourat -yksikdn johtaja
« KUURA-hankkeen ohjausryhmassa
* Viiden nuoren aiti
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- Tyoelakekuntoutuksen

nykytila
-Vaikuttavuus
-Monialainen yhteistyo
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Tyoelakevakuuttajan keinot tyourien jatkamiseen

Sallittua vakuutusliikkeeseen
kuuluvana riskienhallintana

Tyokyvyttomyysriskien
hallinta

» Palvelut perustuvat neuvontaan ja
valistukseen
* Riskiperusteisuus ja vaikuttavuus

Lakisaateinen tehtava osana
sosiaalivakuuttamista

Ammatillinen kuntoutus

Tarkoitus, etta tyontekija tai yrittaja pystyy
sairaudesta, viasta tai vammasta huolimatta
jatkamaan ty6elamasséa
Tukee tyburien pidentamista ja hillitsee
samalla tydelakemaksujen nousupainetta

Lakisaateinen tehtava osana
sosiaalivakuuttamista

Elakeratkaisut:
maéaraaikainen
tyokyvyttdmyyselake

Myonnetd&n kuntoutustukena, jos hoidon tai
kuntoutuksen avulla mahdollisuus palata
tydelaméaan
* Noin puolet tyokyvyttomyyselakkeita

myodnnetaan maaraaikaisina eli
kuntoutustukina
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Mielenterveyssyyt korostuvat nuorten ja naisten
tyokyvyttomyyselakkeissa

Tyoelakejarjestelmasta vuosina 2000-2021
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Lahde: Elaketurvakeskus

01-02/2022 hakemukissa noin viiden prosentin kasvu

Tyoeldakelakien mukaiselle tyokyvyttomyyselakkeelle vuosina 2004-2021
siirtyneet sairauspaaryhman mukaan
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Lahde: Elaketurvakeskus
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TYOELAKEKUNTOUTUJIEN MAARA LASKUSSA

Tyoelakekuntoutujat vuosina 1992 - 2020
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TYOELAKEKUNTOUTUS
VUOSINA 2011-2020

Tybeldkekuntoutujat diagnoosin mukaan vuosina 2011-2020
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PSYK sairauksien osuus kasvanut viime vuosina
Hakemusten maara ja kuntoutuksessa olevien maara laskee
Hylkaysprosentti nousussa
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Kuntoutuskustannukset ovat vuoden 2020 tasossa.

Kuntoutujat idn mukaan vuosina 2011-2020
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Tules-sairaudet suurin syy kuntoutukseen
hakeutumiseen

Tyoelakekuntoutujien diagnoosi kuntoutukseen hakeutumisen mukaan vuonna 2020

Kuntoutusta
itse hakeneet

Kuntoutusoikeus
tk-eldkepdatiksen
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Lahde:ETK
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Tyoelakekuntoutuksella pyritaan
estamaan tyokyvyttomyytta tai
parantamaan tyo- tai ansiokykya

« Toimintaa, jolla pyritddn estamaan tyokyvyttomyytta tai
parantamaan tyo- ja ansiokykya, jos sairaus, vika tai vamma
aiheuttaa tyokyvyttomyyden uhkan (TyEL 24 8)

— Uhka: ainakin osakuntoutustuki tulisi todennakoisesti
mydnnettavaksi 5 v kuluessa, kun hoidon ja ladkinnallisen
kuntoutuksen mahdollisuudet on otettu huomioon

— Vakiintunut tyéelamaan:

o tydansioita on yhteensa vahintadan 37 725,23 euroa
(vuoden 2022 taso) hakemusta edeltaneen 5 v. ajalta

— Hakijan tyo- tai yrittdjasuhde on voimassa tai sen
paattymisesta ei ole kulunut pitk&a aikaa

— Hakija on alle alimman vanhuuselakeikansa

— Hakijalla ei ole oikeutta kuntoutukseen tapaturma- tai
likennevakuutuksen perusteella

—— . gt
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Tyoelakekuntoutuksen tavoite
pitkakestoinen vaikuttavuus

Optimaalinen kuntoutus: oikeille henkildille, oikeaan aikaan,
kuntoutujan terveydentila ja kokonaistilanne huomioon ottaen,
tyohon kytkeytyen - pitkdkestoinen vaikuttavuus

"Win-win-win-win”: tyontekija, tyonantaja, tyoelakeyhtio ja
yhteiskunta hyotyvat

Tavoitteena, ettd ammatillisen kuntoutuksen jalkeen

1. tyOntekija tai yrittdja jatkaa terveydentilalle sopivassa tyossa
(Stay-At-Work, SAW)

2. tyontekija tai yrittaja palaa takaisin tyohon (Return-to-Work,
RTW)

3. kuntoutus lykkaa tyontekijan tai yrittajan elakkeelle jaantia
(sustainable RTW, SAW)

Keinot: tydkokeilu, tydhonvalmennus, uudelleenkoulutus,
oppisopimuskoulutus, yrittdjyyden tukeminen
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Tyoe

Tyoelakekuntoutus

on tyoelakeyhtioiden
kustantamaa
ammatillista kuntoutusta

TYOHON

PALUU

lakekuntoutuksen kriteerit

tomyyden uhkaa?

Pieneneeko tkv:n uhka
tyoeldkekuntoutuksella?

Onko tarkoituksenmukaista
suunnitelmaa tkv:n uhkan
pienentamiseksi?

Kuntoutusoikeus (voimassa 10 kk)

mahd. palveluntuottaja
ammatillisen kuntoutuksen
toimet

= » Muut tyohonpaluun ja
tyossa jatkamisen keinot:
- tehostettu hoito ja kuntoutus

- tyonantajan omat keinot

v

- Oosasairauspaivaraha

- tyobkokeilu TTH:n paatoksella

- Kelan laakinnallinen kuntoutus
El - Kelan ammatillinen kuntoutus

\ 4

- TE-toimiston tuki

HYLKAYS
Potilaan

kuntoutushakemus ja B-
lausunto limariseen

MYONTO

Ajankohtaista tyoeldkekuntoutuksesta / KPMartimo

11.3.2022
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Kuntoutuksen hylkaysprosentti kasvanut vuodesta
2018 merkittavasti koko alalla

IImarisen kuntoutushakemusten

hylkayssyyt 1-8/2021
Kuntoutushakemusten hylkays-%
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Hylkayksen perusteena
"ei tarkoituksenmukaista”

 "Ammatillinen kuntoutus ei ole tarkoituksenmukaista”

— Henkilolla on tyokyvyttomyyden uhka, mutta sita el voida
ammatillisella kuntoutuksella vahentaa.
o eteneva sairaus, joka todennakdisesti johtaa
lahivuosina tyokyvyttomyyseléakkeelle siirtymiseen
o valkea sairaus, jossa uhkaan ei voida vaikuttaa
kuntoutuksella

— Henkil6lla on riittavat valmiudet jatkaa tybelamassa
koulutuksensa tai tydkokemuksensa perusteella.

* "Ehdotettu kuntoutussuunnitelma ei ole
tarkoituksenmukainen”
— Esitetty suunnitelma ei sovi potilaan terveydentilalle,
jolloin tyokyvyttomyyden uhka ei vahene.

— Jos tyokyvyttomyyden uhkaa on, mydnnetaan
kuntoutusoikeus, mutta edellytetaan
tarkoituksenmukaista suunnitelmaa.
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Tammi-helmikuu 2022 ammatillisen kuntoutuksen
hylkaykset psyykkiset sairaudet -ryhmassa (N=54)

Ei uhkaa N= 31
Lievia mielenterveydenhairidita (korkeintaan keskivaikea masennus, ahdistuneisuushairioita, toipuneita)
Hoidon puute tai vahaisyys korostuu, "ovat hoidolla hallittavissa”

On uhkaa N=23

Ei voi vaikuttaa N=5
o 10 v kutulla, tydkokeilu v 2017 johti oireiden vaikeutumiseen. Uutta tydkokeilua suunniteltiin, ei edennyt. Tke ehdotus
o Vaikea psykoosisairaus N=2
o pitkaan kutulla, bipo, aivovamman jalkitila, opioidi- ja bentsoriippuvuus, itsetuhoisuutta ja sairaalahoitoja
o 60-v, oskulla, kokoaikatythdn toipuminen ei realistista

Ei oikea-aikaista N=15
o Hoito kesken tai alkamassa
Ei tarkoituksenmukaista N=3
o oskulla, toipunee oskulla kokoaikatydhon

o ollut oskulla, nyt kutu
o myonnetty osku osa-aikatyon tueksi, ei realistista tukea kokoaikatydhon
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Ammatillisen kuntoutuksen
haasteet, kun kuntoutujalla
mielenterveyden ongelma

Keskeinen ongelma on se, ettda ammatillista kuntoutusta haetaan melko lievilla
mielenterveyden hairidilla, joihin ei liity todennakoista tyokyvyttomyyden uhkaa
l&hivuosina ja ettéd saatu hoito puuttuu tai on taysin riittaméatonta tai on viela alkamassa tai
selvasti kesken.

Toinen aaripaa on, ettd ammatillista kuntoutusta haetaan aivan lilan sairaille ihmisille,
jotka eivat siitd kykene hy6tymaan.

Henkilokohtainen mielipiteeni on, ettd nykyinen ammatillisen kuntoutuksen kuvio ei
kovinkaan hyvin palvele psykiatrisia hakijoita, pitaisi keksia jotain muuta. Keskeista olisi
tilvis yhteistyd hoitotahon kanssa.

Ihmisia pitéisi hoitaa ja tukea tyoterveyshuollossa ja terveydenhuollossa paremmin.
Tybelakekuntoutus ei ole useinkaan hylkaavan tk-ratkaisun saaneille ratkaisu.

Lisaksi tarkeinta olisi tunnistaa mielenterveydenhairiét varhain ja hoitaa aktiivisesti. Tassa
on merkittavia puutteita. Keskeinen ongelma on psykiatrisen hoidon huutava
resurssipula.

Ongelma on, ettd osasairauspéaivarahaa tai tyoterveyshuollon tydkokeilua ei hydédynneta
(tai tunneta?). Toivoisin, etta psykiatrisissa ammatillisen kuntoutuksen tapauksissa olisi
parempi yhteistyo ja koordinaatio Kelan kanssa.

Tarvitaan nyt pohdintaa, miten ammatillista kuntoutusta uudistetaan,
jotta voidaan vastata paremmin nykyty6elaman haasteisiin tyéurien jatkamisessa.

ILMARINEN
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Kela - limarinen pilotti ammatillisen
kuntoutuksen varhaisemmasta
kaynnistymisesta 10/2021-2022

« Kela tunnistaa sairauspéaivarahalla olevista henkil6ista noin 150 sv-paivan
kohdalla mahdollisia tydelakekuntoutettavia.

» Henkil6ilta pyydetadn suostumus siihen, etta limariselle saa lahettaa
henkil6a koskevia tietoja ja valittuja asiakirjoja.

* llmarinen tutkii, onko henkilo oikeasti tybelakekuntoutettava ja kontaktoi
henkilon.

* MyoOnteisessa tapauksessa pyydetaan kuntoutushakemus, kielteisessa
kerrotaan perustelut, miksi ei sitten kuitenkaan tyoelakekuntoutuksen
kriteerit eivat tayty.

« Talla pyritddn tydeldkekuntoutuksen varhaisempaan kaynnistymiseen ja
siten kuntoutuksen parempaan vaikuttavuuteen.

« Pilotilla haluttiin myds ennakoida vuoden 2022 alusta voimaan tulevaa
lainmuutosta, jolla lisatdan Kelan puuttumispisteita
sairauspéaivarahakauden aikana.

« HUOMIO: Ei merkittavia tuloksia tadssa vaiheessa pilottia. Maara
alhainen.
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Kuntoutuksen vaikuttavuus
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Ammatilliseen kuntoutukseen osallistuneiden
tyohon osallistuminen kuntoutuksen jalkeen

Kuntoutuksen jalkeen v. 2017 kuntoutuksen paattaneet

Vuonna 2017 kuntoutuksen pdattineiden seuranta

Tilanne kuntoutuksen jidlkeen vuosina 2012 — 2021/1-6
kuntoutustaustan mukaan
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Marjo Kaasila | Elaketurvakeskus | 20.10.2021 |
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Tyoelakekuntoutuksen vaikuttavuus puhututtaa

laajasti elakealaa ja tyomarkkinajarjestoja

« TyoOterveyslaitoksen tutkimuksen ammatillisen kuntoutuksen vaikuttavuudesta (Leinonen ym. 2019) keskeinen
johtopéaatos oli, etta tyoeldkekuntoutuksen vaikuttavuus tydssa jatkamiseen nayttaa olevan vaatimatonta
verrattuna rahalliseen panostukseen

Tutkimusten perusteella kuntoutuksella on ainakin jonkinlaista vaikutusta tyossa jatkamiseen, mutta nayttéa kovin
mittavasta vaikuttavuudesta ei ole saatu.

Lyhytkestoisen kuntoutuksen eli kaytannossa tyopaikkakuntoutuksen vaikutus tyohon osallistumiseen nayttaa
tutkimusten perusteella hiipuvan pidemmalla aikavalilla.

Pidempien kuntoutusjaksojen vaikutus tulee puolestaan nakyviin viipeella. Pidemmat kuntoutusjaksot sisaltavéat
useimmiten uudelleenkoulutusta.

« ETK:n selvitys 06/2020: Jyri Liukko: Ty6elakekuntoutuksen vaikuttavuuden tutkimus on vahaista ja haastavaa,
mutta asiaa on onneksi yritetty viime vuosina selvittdd muutamissa tutkimuksissa.

— Asiantuntijahaastatteluissa lyhytaikaisten tyokokeilujen vaikuttavuuteen suhtauduttiin varauksella etenkin silloin,

jos tyon muokkaamiseen ja jatkotoimenpiteisiin kuntoutusjakson jalkeen ei kiinniteta riittavasti huomiota.
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Tarvitaan lisaa tutkimusta kuntoutuksen keinoista
ja niiden vaikuttavuudesta

« Tutkimusten mukaan mm. kuntoutuksen oikea-aikaisuus, kuntoutujan korkea motivaatio, toimiva yhteistyo
kuntoutukseen osallistuvien tahojen ja kuntoutujan valilla seka kuntoutujan vaikutusmahdollisuudet

kuntoutusprosessiin lisaavat kuntoutuksen tuloksellisuutta (esim. Gould ym. 2012a; Liukko & Kuuva 2015,
Juvonen-Posti & Pensola 2016)

« LOytyy tutkimusnaytt6a siita, etta yksilollinen tuki, ohjaus ja seuranta koko kuntoutusprosessin ajan

suunnitelman tekemisesta kuntoutuksen jalkeiseen aikaan (Gould ym. 2012a, Harkapaa ym. 2011; Liukko &
Kuuva 2015, Kulmala 2017)

— Tutkimusten mukaan tuki tyopaikalta, esimiehelta tai muulta kuntoutusprosessissa mukana olevalta jaa
usein vahaiseksi (Jarvikoski & Harkapaa 2012)

« Ammatillinen kuntoutus nayttaa tuottavan parempia tuloksia silloin, kun se toteutetaan mahdollisimman

|Aheisessa ja aktiivisessa yhteistyossa tyopaikkojen ja tyoterveyshuollon kanssa ( Harkapaa 2002;
Jarvikoski ym. 2012)

« Kuntoutusprosessin sujuvuus, asiakaslahtoisyys, informaation ja ohjauksen laatu seka positiivinen
palveluasenne ovat mekanismeja, joilla tydelakeyhtio voi vaikuttaa onnistuneeseen tyohon paluuseen (
Pasanen, 2022: The Role of Earnings-related Social Insurance in Permanent Risk Management. )
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Lopuksi: osaaminen, saumaton monialainen
yhteistyo ja vastuunjako vaativat viela kehittamista

« OSAAMISTA tarvitaan lisda ty6paikoille ja tyoterveyshuoltoon (vaihtelee paljon)
— Valitustyota ja osaamisen jakamista ammatillisesta kuntoutuksesta tyopaikoille

— llmarisen koulutukset 2022 ty6terveyshuolloille & psykiatrien koulutuskiertue paakaupunkiseudun psykiatrian
poliklinikoilla ja mm. syksyn psykiatriapaivilla

o Tarvetta myos B-lausuntojen kirjoittamiseen - taso vaihtelee

— Liséksi tarvitaan tietoa ja osaamista muista tyohonpaluun ja tydsséa jatkamisen keinoista (tybnantajan omat keinot, TTH:n tydkokeilu,
osasairauspaivaraha, Kelan kuntoutus, TE-toimiston tuki)

— Osaamista tydelaman muutoksesta ja vaikutuksesta tyokykyyn sekd ammatillisen kuntoutuksen prosessiin

« MONIALAINEN YHTEISTYO: Kuka johtaa ammatillisen kuntoutuksen prosessia? (Pasanen, 2022) Tyoterveyshuolto —
tyoeldkevakuuttaja — palveluntuottaja — tydnantaja?

— Tyoterveyshuollolla on kuntoutuksen koordinaatiorooli (TTH-laki 12 8). Onko tdma rooli kaikille osapuolille selva, mita
tarkoittaa?

o TyoOterveyslaakari paras osaaja tyokyvyn arviossa ja tuntee tyopaikan
— Monialaisen yhteistydn toteutumisen haasteet — ehditaanko saman pOydan aareen riittavasti?
— Tunnetaanko kuntoutusprosessissa toisten toimijoiden roolit ja vastuut?
— LoOytyyko yhteinen ymmarrys siitda, mik& on kuntoutuksen tavoite ja tarkoitus?
— Onko riittavasti dialogia ja siirtyyko oleellinen tieto toimijalta toimijalle?
— Onko kuntoutuja keskiossa ja aktiivinen sekd osaammeko moniammatillisesti hanta tukea prosessin kaikissa vaiheissa?
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