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Tiivistelma

Tyoterveyshuollon korvausjarjestelmaa uudistettiin vuonna 2020. Uudistuksen jalkeen Kela on korvannut
tyonantajalle ensisijaisesti ehkaisevan tyoterveyshuollon kustannuksia (KL 1), joista korvataan 60 %
laskennalliseen enimmaismaaraan asti. Jos laskennallisesta enimmaismaarasta jaa jaljelle, korvataan
korkeintaan 50 % sairaanhoidon kustannuksista (KL Il). Uudistuksen tavoitteena oli muuttaa tyoterveyshuollon
toiminnan painopistetta sairaanhoidosta ehkaisevan toiminnan suuntaan ja erityisesti tyontekijoiden tyokyvyn
tukemiseen.

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa, millaisia vaikutuksia korvausuudistuksella oli tyoterveyshuollon
toimintaan tyénantajien, tydntekijoiden ja tydterveyshuollon palveluntuottajien ndkdkulmasta ja saavutettiinko
uudistukselle asetetut tavoitteet. Koska tyokykya tuetaan myds tydterveyshuollon sairausvastaanotoilla,
haluttiin lisdksi selvittaa tyoterveyshuollossa toimivien ladkareiden ndkemyksia siita, mieltavatkd he tydkykyyn
liittyvan vastaanoton sairaanhoidoksi vai ehkaisevaksi tyoterveyshuolloksi.

Korvausuudistuksen vaikutuksia selvitettiin tydnantajille, tyontekijoille (tydosuojeluvaltuutetuille) ja
tyoterveyshuollon palveluntuottajille suunnatuilla kyselyilld seka yksityisen palveluntuottajan
tyoterveyshuollon laskutustietoihin perustuvalla rekisteritutkimuksella. Ladakareiden nakemyksia tydkykyyn
liittyvien kayntien luokittelusta selvitettiin kuvitteellisilla potilastapauksilla.



Tybnantajien, tybntekijbiden ja tyoterveyshuollon palveluntuottajien kyselyiden tulokset

Kyselyt toteutettiin vuonna 2022. Vastausten perusteella uudistus ei ollut erityisen hyvin tunnettu varsinkaan
pienten tydnantajien (henkildstomaara 1-49 tydntekijaa) eika tyosuojeluvaltuutettujen keskuudessa, joista
molemmista selvasti alle puolet tiesi korvausuudistuksesta ennen kyselya. Suurten ja keskisuurten
tydnantajien (henkildstdmaara >49 tyontekijda) edustajista korvausuudistuksesta tiesi 74 %,
asiakasorganisaatiovastuussa olevista tyoterveyshuollon ammattilaisista 84 % ja tyoterveyshuollon
sopimuksista neuvottelevista myyjista 90 %.

Vaikka korvausuudistus oli osalle vastaajista vieras, tydnantajien, tydntekijéiden ja tyoterveyshuollon
ammattilaisten vastauksista on nahtavissa samansuuntaisia arvioita korvausuudistuksen vaikutuksista. Kaikki
raportoivat, vaikkakin tydnantajat muita harvemmin, etta yleisimpien korvausuudistuksen vaikutusten
joukossa olivat ehkaisevassa tydterveyshuollossa tyoterveysyhteistyon, tydkyvyn arviointiin ja tukeen liittyvien
tarkastusten ja tutkimusten, tyoterveysneuvottelujen, tyofysioterapeutin ohjauksen ja neuvonnan, seulovien
sahkoisten terveyskyselyjen ja eta- ja digipalvelujen lisaantyminen ja sairaanhoidossa eta- ja digipalvelujen
lisdantyminen. Eta- ja digipalvelujen lisdantymista lukuun ottamatta kaikkia edelld mainittuja vaikutuksia
voidaan pitaa korvausuudistuksen tavoitteina. Eta- ja digipalvelujen lisaantymista kiihdytti todennakoisesti
kuitenkin enemman COVID-19-pandemia kuin korvausuudistus.

Ennen korvausuudistusta epailtiin sen vahentavan tyoterveyshuollon sairaanhoitoa ja lisdavan tyonantajien
tyontekijoilleen ottamien sairauskuluvakuutusten kayttoa. Taman osalta vastaajien nakemykset vaihtelivat.
Tybnantajat eivat kokeneet korvausuudistuksen vaikuttaneen juurikaan sairaanhoitoon. Jos se vaikutti, silla oli
tydnantajien ndkemyksen mukaan enemman sairaanhoitoa lisdava kuin vahentava vaikutus.
Tyodsuojeluvaltuutetut ja tydterveyshuollon ammattilaiset sen sijaan arvioivat yleisesti, etta
korvausuudistuksella oli varsinkin pitkaaikaissairauksien hoitoon ja seurantaan vahentava vaikutus.
Tybterveyshuollon ammattilaiset arvioivat korvausuudistuksen lisdnneen tydnantajien tydntekijoille ottamia
sairauskuluvakuutuksia ja niiden kayttoa. Korvausuudistuksen vuoksi tydnantajien tyontekijoilleen ottamat
sairauskuluvakuutukset lisdantyivat tydnantajille suunnatun kyselyn perusteella n. 4 %:lla organisaatioista ja
tydsuojeluvaltuutetuille suunnatun kyselyn perusteella n. 5 %:lla organisaatioista.

Palveluntuottajakyselyn perusteella korvausuudistus on vaikuttanut tyoterveyshuollon kirjaamiskaytantoihin
siten, etta aiemmin tyokykyyn liittyva sairaanhoito on mielletty korvausuudistuksen jalkeen herkemmin
ehkaisevaksi tyoterveyshuolloksi. Myds tdman suuntaisia kirjaamisohjeistuksia oli tehty osalla
palveluntuottajia.

Jos ty6terveyshuoltotoimintaa oli muutettu korvausuudistuksen vuoksi, tydnantajien, tyontekijoiden ja
palveluntuottajien kyselyissa tarkeimmiksi vaikuttimiksi mainittiin halu siirtaa tyoterveyshuollon painopistetta
sairaanhoidosta ehkaisevan tydterveyshuollon suuntaan, halu parantaa tyoterveyshuollon mahdollisuuksia
tyontekijoiden tydkyvyn tutkimisessa, arvioinnissa ja seurannassa ja halu hillita tydterveyshuollon
sairaanhoidon kustannuksia. Nama kaikki vaikuttimet olivat korvausuudistuksen tavoitteiden mukaisia.

Rekisteritutkimuksen tulokset

Yhden valtakunnallisen tyoterveyspalvelujen tuottajan toimintatietoja tarkasteltiin katkaistulla aikasarja-
menetelmalla ennen ja jalkeen korvausuudistuksen. Tyodterveyshuollon ehkaisevassa toiminnassa havaittiin
tilastollisesti merkitsevaa kasvua. Myds tyokykytarkastukset lisdantyivat, mika voi viitata tydkyvyn tuen
lisaantymiseen tyoterveyshuolloissa korvausuudistuksen tavoitteiden mukaisesti. Sairaanhoidon ja
vapaaehtoisten terveystarkastusten osalta havaittiin vahenemista, johon korvausuudistus on mahdollisesti
myotavaikuttanut, kun tyokyvyn tukeen ja tydkykytarkastuksiin on panostettu enemman.
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Tybterveyslaakareiden kyselyn tulokset

Laakareille suunnatun kyselyn perusteella ndkemykset tydkykyyn liittyvien potilastapausten kirjaamisesta KL |-
tai KL lI-kaynneiksi vaihtelivat paljon, joskin laakarit mielsivat potilastapaukset useammin ehkaisevaksi
tyoterveyshuolloksi kuin sairaanhoidoksi. Vain noin kolmasosa potilastapauksista luokiteltiin yhtenevasti.
Nama olivat joko varsin selvasti sairaanhoitoa ilman tarvetta tydkyvyn tuelle tai pidempikestoisen
tyokyvyttomyyden uhkaan liittyvia tilanteita, joissa hyodynnettiin ehkaisevalle tyoterveyshuollolle tyypillisia
keinoja, kuten tyoterveysyhteistyota tai yhteistyota muun terveydenhuollon kanssa. Kolmasosassa
nakemykset erosivat erittdin paljon. Nama olivat esimerkiksi tyokyvyn selvitysta tutkimuksin tai
sairauskuluvakuutuksen turvin.

Paatelmat

Korvausuudistus on tavoitteiden mukaisesti jossain maarin lisannyt tyoterveyshuollon tydokyvyn tuen toimintaa
ja ehkaisevaa tyoterveyshuoltoa kokonaisuudessaan. Lisaksi korvausuudistus on todennéakoisesti vaikuttanut
sairaanhoidon vahenemiseen tyoterveyshuollossa ja mahdollisesti lisannyt tydnantajien tyontekijoille
ottamien sairauskuluvakuutusten kayttoa. Tyoterveyshuollon rekistereihin ja tulosten tulkintaan vaikuttaa
kuitenkin se, kirjataanko tydkykyyn liittyva toiminta ehkaisevaksi tydterveyshuolloksi vai sairaanhoidoksi.
Yksittaisen lakimuutoksen osuutta on vaikea erottaa muista tyokyvyn tuen tarkeytta korostavista
trendimaisistakin muutoksista.



Taustaa

Tybterveyshuollon korvausjarjestelmaa uudistettiin vuoden 2020 alussa (1). Uudistuksen jalkeen Kela on
korvannut tydnantajalle ensisijaisesti ehkaisevan tydterveyshuollon kustannuksia (KL 1), joista korvataan 60 %
laskennalliseen enimmaismaaraan asti. Jos laskennallisesta enimmaismaarasta jaa jaljelle, korvataan 50 %
sairaanhoidon kustannuksista (KL Il), mutta ei kuitenkaan yli 40 % tyoterveyshuoltotoiminnan yhteisesta
enimmaismaarasta. Uudistuksen tavoitteena oli edistaa ja tukea tydikaisen vaeston tyokykya koko tyduran
ajan muuttamalla tyoterveyshuollon toiminnan painopistetta sairaanhoidosta ehkaisevan toiminnan suuntaan.
Uudistuksen yhteydessa luovuttiin tydkyvyn hallinnan, seurannan ja varhaisen tuen mallin erillisesta
korvausprosentista, koska arvioitiin ndiden mallien olevan joka tapauksessa kaytossa valtaosassa
tyopaikkoja.(2).

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda, millaisia vaikutuksia korvausuudistuksella oli tyoterveyshuollon
toimintaan tyonantajien, tyontekijoiden ja tyoterveyshuollon palveluntuottajien nakokulmasta ja saavutettiinko
uudistukselle asetetut tavoitteet. Erityisesti haluttiin selvittaa vaikutuksia pienten organisaatioiden
tyéterveyshuoltoon.

Koska tyokykya tuetaan myds tyoterveyshuollon sairausvastaanotoilla, haluttiin myos selvittaa
tyoterveyshuollossa toimivien ldakareiden nakemyksia siita, mieltavatko he tyokykyyn liittyvan vastaanoton
sairaanhoidoksi vai ehkaisevaksi tydterveyshuolloksi. Tama vaikuttaa kdyntien ja muun tydkykyyn liittyvan
toiminnon kirjaamiseen ja siten esimerkiksi tyoterveyshuollon palveluntuottajien ja Kelan rekistereihin
tyoterveyshuollon toiminnoista.

Korvausuudistuksen vaikutuksia selvitettiin tydnantajille, tyontekijoille ja palveluntuottajille suunnatuilla
kyselyilla seka yksityisen palveluntuottajan tyoterveyshuollon laskutustietoihin perustuvalla
rekisteritutkimuksella. Laakareiden nakemyksia tyokykyyn liittyvien vastaanottojen luokittelusta selvitettiin
kyselylla kuvitteellisista potilastapauksista.

Tyonantajien nakemykset korvausuudistuksen vaikutuksista

Tybnantajille suunnattu kysely toteutettiin vuonna 2022. Aineisto muodostui 1569 tydnantajan edustajan
vastauksista (n. 4 % kyselyn vastaanottajista). Vastaajista 71 % oli pienista organisaatioista (henkildstomaara
1-49 tyontekijaa) ja 78 % yksityissektorilta. Organisaatioista 71 %:lla oli kokonaisvaltainen ja 29 %:lla
lakisdateinen tyoterveyshuoltosopimus. Lisaksi 23 %:lla oli tydnantajan ottama sairauskuluvakuutus
tyontekijoille. Tarkemmat taustatiedot on kuvattu taulukossa 1.

Suurten ja keskisuurten organisaatioiden (henkilostomaara >49 tyontekijaa) edustajista 74 % tiesi
korvausuudistuksesta ennen kyselya, pienten organisaatioiden edustajista 47 %.



Taulukko 1. Tydnantajakyselyyn vastanneiden taustatiedot (N=1569).

Toimenkuva:

ylemmaén johdon edustaja
henkildstohallinnon edustaja
tyosuojelupaallikkod

muu

Tyopaikan henkilostomaara:
1-9

10-19

20-49

50-249

250-999

1000-

Tyonantajasektori:
yksityinen
julkinen

kolmas sektori

Toimiala:

Teollisuus

Muu palvelutoiminta

Tukku- ja vahittaiskauppa; moottoriajoneuvojen ja moottoripyérien korjaus
Terveys- ja sosiaalipalvelut

Rakentaminen

Kuljetus ja varastointi

Julkinen hallinto ja maanpuolustus; pakollinen sosiaalivakuutus
Ammatillinen, tieteellinen ja tekninen toiminta

Informaatio ja viestinta

Maatalous, metsatalous ja kalatalous

Koulutus

Muu toimiala

Toimiala tuntematon

Tyoterveyshuollon sopimus:

KL I, ei sairaanhoitoa tai vakuutusta
KL I ja KL II, ei vakuutusta

KL I ja vakuutus

KL 1, KL Il ja vakuutus

764
523
78
203
1568

602
249
261
266
104
85
1567

1230
168
169

1567

224
176
165
147
143
99
72
62
51
50
48
242
88
1567

343
857
107
243
1550

%

48,7
33,3
5,0
12,9
100

38,4
15,9
16,7
17
6,6
5,4
100

78,5
10,7
10,8

100

14,3
11,2
10,5
9,4
91
6,3
4,6
4,0
3,3
3,2
3,1
15,4
5,6
100

22,1
55,2
6,9
15,8
100




Kyselyssa selvitettiin korvausuudistuksen osuutta tydterveyshuollossa mahdollisesti tapahtuneissa
muutoksissa. Vastaajille esiteltiin 21 ehkaisevan tyoterveyshuollon toimintoa ja 14 sairaanhoidon toimintoa.
Mikali toiminta oli lisdantynyt tai vahentynyt kyselya edeltdneiden vuosien aikana (n. vuosien 2016-2022
aikana), jatkokysymyksessa pyydettiin esittdmaan arviota korvausuudistuksen vaikutuksesta tapahtuneeseen
muutokseen. Vastausten perusteella laskettiin muutoksen yleisyys (kuinka suuri osuus vastanneista ilmoitti
yksittaisen toiminnon lisdantyneen tai vahentyneen viimeisten vuosien aikana, %), korvausuudistuksen
aiheuttaman muutoksen yleisyys (kuinka suuri osa kaikista vastaajista raportoi korvausuudistuksen ainakin
myotavaikuttaneen toiminnon muutokseen, %) ja korvausuudistuksen merkittavyys (vaikutuksen suuruus;
kuinka suuri osuus vastanneista ilmoitti korvausuudistuksen vaikuttaneen yksittdiseen muutokseen, %).
Muutos saattoi esimerkiksi olla yleinen, mutta korvausuudistuksen vaikutus muutoksessa pieni tai
korvausuudistuksen merkittavyys saattoi harvinaisemmassa muutoksessa olla suuri.

Ehkaisevan tyoterveyshuollon kysymyssarjaan vastasi 1563 tydnantajan edustajaa, joista 1300 ilmoitti ainakin
yhden muutoksen tapahtuneen ehkaisevan tydterveyshuollon toiminnoissa viimeisten vuosien aikana.
Sairaanhoidon kysymyssarjaan vastasi 1379 tydnantajan edustajaa, joista 1023 ilmoitti ainakin yhden
muutoksen tapahtuneen sairaanhoidossa viimeisten vuosien aikana. Kyselyssa olleen teknisen virheen vuoksi
korvausuudistuksen vaikutuksia ehkaisevaan tydterveyshuoltoon selvittava jatkokysymys nakyi vain n. 31 %:lle
niista, jotka ilmoittivat muutoksista, joten ehkaisevan tyoterveyshuollon osalta korvausuudistukseen liittyvat
tulokset ovat suuntaa antavat.

Tybnantajat arvioivat korvausuudistuksen vaikutuksen tyéterveyshuollon toimintoihin kohtalaisen vahaiseksi.
Kyselyyn vastanneista 44 % arvioi korvausuudistuksen vaikuttaneen ainakin yhteen ehkaisevan
tyoterveyshuollon toiminnon muutokseen ja 34 % ainakin yhteen sairaanhoidon toiminnon muutokseen, mutta
koska yksittaisia toimintoja lukuun ottamatta selva vahemmistd ilmoitti toimintojen muutoksista, myds
korvausuudistuksen merkitys kokonaisuudessaan jai vahaiseksi.

Yleisimmat ehkaisevan tyoterveyshuollon muutokset, joihin tydnantajien edustajat arvioivat
korvausuudistuksen eniten (suurin merkittdvyys) vaikuttaneen, olivat tydterveysyhteistyon lisddntyminen,
tyopaikkaselvitysten lisaantyminen, yksittaiselle tyontekijalle suunnatun tietojen annon ja ohjauksen
lisaantyminen, tyofysioterapeutin suoravastaanoton lisaantyminen, tyoterveysneuvottelujen lisaantyminen,
tydkyvyn arviontiin ja tukeen liittyvien tarkastusten ja tutkimusten lisddntyminen, seulovien sdhkoisten
terveyskyselyjen lisaantyminen, tyofysioterapeutin ohjauksen ja neuvonnan lisaantyminen ja
tydterveyshuollon eta- ja digipalvelujen lisdantyminen.

Yleisimmét sairaanhoidon muutokset, joihin tydnantajien edustajat arvioivat korvausuudistuksen eniten
vaikuttaneen, olivat tydkyvyn tukeen liittyvien kayntien ja tutkimusten lisdantyminen ja tyoterveyshuollon eta-
ja digipalvelujen kayton lisdantyminen.

Tyoterveyshuollon sairaanhoidon arvioitiin kokonaisuudessaan useammin lisddntyneen kuin vahentyneen
korvausuudistuksen vuoksi, kuten myds akuuttien sairauksien hoidon ja pitkdaikaissairauksien hoidon ja
seurannan, joskin kutakin korvausuudistuksen aiheuttamaa sairaanhoidon muutosta raportoi alle 10 %
vastaajista. Niilla, joilla sairaanhoito oli vahentynyt, korvausuudistuksen merkittavyys muutoksessa oli
suurempi kuin niilla, joilla sairaanhoito oli lisdantynyt. Korvausuudistuksen vuoksi tydnantajien tyontekijoilleen
ottamat sairauskulu- ja vapaa-ajan tapaturmavakuutukset lisdantyivat tydnantajille suunnatun kyselyn
perusteella n. 4 %:lla organisaatioista. Nailld korvausuudistuksen merkittavyys muutoksessa oli varsin suuri.

Yksityiskohtaisemmat tulokset tydnantajien arvioista korvausuudistuksen vaikutuksista tyoterveyshuollon
toimintoihin on esitetty liitteessa 1.



Organisaation henkilostomaaran ja tydnantajasektorin yhteytta tydnantajanakemyksiin selvitettdessa
keskeisimmat tulokset olivat, ettd henkilostomaaraltdan pienet organisaatiot arvioivat suurempia useammin,
ettd korvausuudistus oli lisdnnyt tydterveysneuvotteluja ja tyoterveyspsykologin ohjausta ja neuvontaa. Lisaksi
yksityisen sektorin tydnantajat arvioivat muita useammin, ettd korvausuudistus oli lisdnnyt tyofysioterapeutin
ohjausta ja neuvontaa.

Jos ty6terveyshuoltotoimintaa oli muutettu korvausuudistuksen vuoksi, erityisesti suurten organisaatioiden
edustajien mielestd keskeisimmat vaikuttimet olivat halu siirtda tydterveyshuollon painopistetta
sairaanhoidosta ehkaisevan tyoterveyshuollon suuntaan, halu parantaa tyoterveyshuollon mahdollisuuksia
tyontekijoiden tydkyvyn tutkimisessa, arvioinnissa ja seurannassa ja halu hillita tyoterveyshuollon
sairaanhoidon kustannuksia.

Korvausuudistuksessa tyokyvyn hallinnan, seurannan ja varhaisen tuen toimintamallit poistuivat korvauksen
perusteena. Suurten ja keskisuurten organisaatioiden (henkilostomaara >49) edustajista 90 % ilmoitti
toimintamallien olleen kdytdssa ennen ja jalkeen korvausuudistuksen, pienista organisaatioista
(henkilostomaara 1-49) nain ilmoitti 56 %. Pienista organisaatioista 12 % ilmoitti, etta toimintamalleja ei ollut
kaytdssa ennen eika jalkeen uudistuksen, suuremmissa nain oli alle 1 % organisaatioista. Korvausuudistuksen
jalkeen toimintamallit ottivat kayttéonsa 2,6 % ja toimintamalleista luopui 1,6 % organisaatioista. Pienista
organisaatioista 9 % vastaajista ei tiennyt, mita toimintamalleilla tarkoitettiin, suuremmista organisaatioista
nain ei vastannut juuri kukaan. Julkisen sektorin organisaatioissa toimintamallit olivat useammin kaytdssa
ennen ja jalkeen uudistuksen muihin organisaatioihin verrattuna. Muilla sektoreilla oli julkisen sektorin
organisaatioita useammin tilanne, etta toimintamalleja ei ollut kaytossa ennen eika jalkeen uudistuksen.

Tybnantajien edustajista 46 % koki, etta korvausuudistus ei ollut vaikuttanut tyéterveyshuollon tyokyvyn
toimintaan omassa organisaatiossa. Viidennes pienista yrityksista kertoi, etteivat olleet tarvinneet apua
tydterveyshuollolta tydkyvyn tuen toimissa, kun suuremmista organisaatioista nain arvioi 1,4 %. Kuitenkin 17 %
suuremmista ja 7 % pienista organisaatioista koki, etta korvausuudistus oli parantanut tyoterveyshuollon
tydkyvyn tuen toimintaa.

Reilu neljannes arvioi korvausuudistuksessa olleen tydnantajan nakokulmasta seka hyvaa etta huonoa.
Vastaajista 13 % arvioi korvausuudistuksen olleen kokonaisuudessaan hyva uudistus, 6 % mielesta huono.
Vastaajista12 % mielesta uudistus oli merkitykseton. Organisaation henkilomaara vaikutti nakemykseen siten,
ettd henkilostomaaraltaan suuret arvioivat pienid useammin korvausuudistuksen olleen hyvan tai etta
uudistuksessa oli seka hyvaa etta huonoa tyénantajan nakokulmasta. Tydnantajasektori ei vaikuttanut
nakemykseen.

Tyontekijoiden nakemykset korvausuudistuksen vaikutuksista

Tyontekijoiden ndkemyksia selvitettiin tydsuojeluvaltuutetuille suunnatulla kyselylla, koska
tyosuojeluvaltuutettujen arvioitiin tuntevan parhaiten tyoterveyshuoltojarjestelman ja edustamansa
organisaation tydterveyshuoltosopimuksen. Kysely oli ldhes identtinen tydnantajille suunnatun kyselyn
kanssa, ja se toteutettiin vuonna 2022. Aineisto muodostui 1040 tyosuojeluvaltuutetun vastauksista (18 %
kyselyn saajista). Vastaajista 72 % oli suurista ja keskisuurista organisaatioista (henkilostomaara >49
tyontekijaa) ja 61 % yksityissektorilta. Organisaatioista 72 %:lla oli kokonaisvaltainen ja 28 %:lla lakisaateinen
tyoterveyshuoltosopimus. Lisaksi 32 %:lla oli tydnantajan tydntekijdille ottama sairauskuluvakuutus.
Tarkemmat taustatiedot on esitetty taulukossa 2.



Taulukko 2. Tyontekijakyselyyn vastanneiden tyosuojeluvaltuutettujen taustatiedot (N=1040).

N %
Henkilostoryhma:
tyontekija 666 64,1
alempi toimihenkild 209 20,1
ylempi toimihenkilo 164 15,8
1039 100,0
Tyosuojeluvaltuutetun tehtaviin kdytetty aika:
kokoaikainen tydsuojeluvaltuutettu 146 14,1
paivittain 87 8,4
viikoittain 372 35,8
kuukausittain 272 26,2
harvemmin kuin kerran kuussa 162 15,6
1039 100,0
Tyopaikan henkilostomaara valtakunnallisesti:
1-9 18 1,7
10-19 90 8,7
20-49 183 17,6
50-249 281 27,0
250-999 221 21,3
1000- 246 23,7
1039 100,0
Tyopaikan ty6nantajasektori:
yksityinen 634 61,0
julkinen 303 29,1
kolmas sektori 67 6,4
En osaa sanoa 36 3,5
1040 100,0
Toimiala:
Teollisuus 209 20,1
Terveys- ja sosiaalipalvelut 195 18,8
Muu palvelutoiminta 85 8,2
Koulutus 81 7,8
Julkinen hallinto ja maanpuolustus; pakollinen sosiaalivakuutus 52 5,0
Rakentaminen 50 4,8
Tukku- ja vahittdiskauppa; moottoriajoneuvojen ja moottoripyorien korjaus 49 4,7
Kuljetus ja varastointi 43 4,1
Ammatillinen, tieteellinen ja tekninen toiminta 37 3,6
Kansainvalisten organisaatioiden ja toimielinten toiminta 203 19,5
Toimiala tuntematon 35 3,4
1039 100,0
Tyoterveyshuollon sopimus:
KL I, ei sairaanhoitoa tai vakuutusta 192 19,0
KL I ja KL II, ei vakuutusta 493 48,8
KL I ja vakuutus 95 9,4
KL 1, KL Il ja vakuutus 230 22,8
1010 100,0




Suurten ja keskisuurten organisaatioiden tyosuojeluvaltuutetuista 44 % tiesi korvausuudistuksesta ennen
kyselya, pienten organisaatioiden (henkildstomaara 1-49 tydntekijaa) valtuutetuista 35 %.

Kuten tydnantajille suunnatussa kyselyssa, tyosuojeluvaltuutetuillekin suunnatussa kyselyssa vastaajille
esiteltiin 21 ehkaisevan tybdterveyshuollon toimintoa ja 14 sairaanhoidon toimintoa. Mikali toiminta oli
lisdantynyt tai vahentynyt kyselya edeltaneiden vuosien aikana (n. vuosien 2016-2022 aikana),
jatkokysymyksessa pyydettiin esittamaan arviota korvausuudistuksen vaikutuksesta tapahtuneeseen
muutokseen. Vastausten perusteella laskettiin muutoksen yleisyys (kuinka suuri osuus vastanneista ilmoitti
yksittaisen toiminnon lisddntyneen tai vahentyneen viimeisten vuosien aikana, %), korvausuudistuksen
aiheuttaman muutoksen yleisyys (kuinka suuri osa kaikista vastaajista raportoi korvausuudistuksen ainakin
myotavaikuttaneen toiminnon muutokseen, %) ja korvausuudistuksen merkittavyys (vaikutuksen suuruus;
kuinka suuri osuus vastanneista ilmoitti korvausuudistuksen vaikuttaneen yksittdiseen muutokseen, %).
Muutos saattoi esimerkiksi olla yleinen, mutta korvausuudistuksen vaikutus muutoksessa pieni tai
korvausuudistuksen merkittavyys saattoi harvinaisemmassa muutoksessa olla suuri.

Ehkaisevan tyoterveyshuollon kysymyssarjaan vastasi 1038 tyosuojeluvaltuutettua, joista 950 ilmoitti ainakin
yhden muutoksen tapahtuneen ehkaisevan tyoterveyshuollon toiminnoissa viimeisten vuosien aikana.
Sairaanhoidon kysymyssarjaan vastasi 928 tyosuojeluvaltuutettua, joista 773 ilmoitti ainakin yhden
muutoksen tapahtuneen sairaanhoidossa viimeisten vuosien aikana. Myds tyosuojeluvaltuutettujen kyselyssa
oli ehkaisevan tyoterveyshuollon osalta tekninen virhe (korvausuudistuksen vaikutusta selvittava jatkokysymys
nakyivain n. 46 %:lla niist4, jotka olivat ilmoittaneet muutoksesta). Virheen vuoksi ehkaisevaan
tyoterveyshuoltoon liittyvat tulokset korvausuudistuksen osalta ovat suuntaa antavia.

Tyo6suojeluvaltuutetut arvioivat korvausuudistuksen vaikutuksen tyoterveyshuollon toimintoihin kohtalaisiksi.
Kyselyyn vastanneista 64 % arvioi korvausuudistuksen vaikuttaneen ainakin yhteen ehkaisevan
tyoterveyshuollon toiminnon muutokseen ja 53 % ainakin yhteen sairaanhoidon toiminnon muutokseen.
Vaikka yksittaisia toimintoja lukuun ottamatta selva vahemmisto ilmoitti toiminnoissa tapahtuneen muutoksia
kyselya edeltaneiden vuosien aikana, korvausuudistuksen merkittavyys arvioitiin huomattavaksi.

Yleisimmat ehkaisevan tyoterveyshuollon muutokset, joihin tydosuojeluvaltuutetut arvioivat
korvausuudistuksen eniten (suurin merkittavyys) vaikuttaneen, olivat tyoterveyshuollon ja tydsuojelun
yhteistyon lisdantyminen, tyofysioterapeutin ohjauksen ja neuvonnan lisdantyminen, tyokyvyn arviointiin ja
tukeen liittyvien tarkastusten ja tutkimusten lisdantyminen, tyofysioterapeutin suoravastaanoton
lisdantyminen, tyopaikkaselvitysten lisddntyminen, tydterveysyhteistyon lisdantyminen, yksittaiselle
tydntekijalle suunnatun tietojen annon ja ohjauksen lisaantyminen, tyoterveyspsykologin ohjauksen ja
neuvonnan lisddntyminen, tyoterveysneuvottelujen lisdantyminen, seulovien sdhkdisten terveyskyselyjen
lisdantyminen ja tyoterveyshuollon eta- ja digipalvelujen lisdantyminen.

Yleisimmaét sairaanhoidon muutokset, joihin tydsuojeluvaltuutetut arvioivat korvausuudistuksen eniten
vaikuttaneen, olivat pitkdaikaissairauksien hoidon ja seurannan vaheneminen, tyoterveyshuollon
sopimuksessa sovitun fysioterapian hoitosarjan lisddntyminen, tydkyvyn arviointiin ja tukeen liittyvien kayntien
ja tutkimusten lisdantyminen, tyofysioterapeutin suoravastaanoton lisaantyminen, tyoterveyshuollon
sairaanhoidon vaheneminen kokonaisuudessaan, tyoterveyshuollon eta- ja digipalvelujen lisdantyminen ja
akuuttien sairauksien hoidon lisdantyminen tyoterveyshuollossa.

Tyoterveyshuollon sairaanhoidon arvioitiin kokonaisuudessaan useammin vahentyneen kuin lisdantyneen
korvausuudistuksen vuoksi, kuten myos pitkdaikaissairauksien hoidon ja seurannan. Naissd muutoksissa
my0s korvausuudistuksen merkittavyys oli suuri. Akuuttisairauksien hoidon puolestaan arvioitiin useammin
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lisdantyneen kuin vahentyneen. Tosin niilla, joilla akuuttien sairauksien hoito tydterveyshuollossa oli
vahentynyt, korvausuudistuksen merkittavyys muutoksessa oli suurempi kuin niilld, joilla se oli lisdantynyt.
Korvausuudistuksen vuoksi tyonantajien tyontekijoilleen ottamien sairauskulu- ja vapaa-ajan
tapaturmavakuutusten kayttd lisdantyi tydosuojeluvaltuutetuille suunnatun kyselyn perusteella n. 5 %:lla
organisaatioista. N&illad korvausuudistuksen merkittdvyys muutoksessa oli varsin suuri.

Yksityiskohtaisemmat tulokset tydsuojeluvaltuutettujen arvioista korvausuudistuksen vaikutuksista
tydterveyshuollon toimintoihin on esitetty liitteessa 2.

Henkilostomaaraltaan suurten ja keskisuurten organisaatioiden (>49 tyontekijaa) tydsuojeluvaltuutetut
arvioivat pienten organisaatioiden (1-49 tyontekijaa) tydsuojeluvaltuutettuja useammin, etta korvausuudistus
oli lisannyt tyopaikkaselvityksia, tydkyvyn arviointiin ja tukeen liittyvid tarkastuksia ja tutkimuksia, tyokyvyn
arviointiin ja tukeen liittyvia sairaanhoitokaynteja ja -tutkimuksia, akuuttien sairauksien hoitoa,
tyofysioterapeutin sairaanhoidon suoravastaanottoa, tyofysioterapeutin ohjausta ja neuvontaa seka
tydterveyshuollon sairaanhoidon eta- ja digipalveluja.

Julkisella sektorilla tyoskentelevat tydsuojeluvaltuutetut arvioivat yksityisen sektorin valtuutettuja useammin,
ettd seulovat sahkoiset terveyskyselyt, tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvat tarkastukset ja tutkimukset,
tyofysioterapeutin ohjaus ja neuvonta seka tydnantajan tyontekijoille ottamien sairauskuluvakuutusten ja
vapaa-ajan tapaturmavakuutusten kaytto olivat lisaantyneet.

Jos ty6terveyshuoltotoimintaa oli muutettu korvausuudistuksen vuoksi, erityisesti suurempien
organisaatioiden tyosuojeluvaltuutettujen mielesta keskeisimmat vaikuttimet olivat halu siirtaa
tyoterveyshuollon painopistettd sairaanhoidosta ehkaisevan tyoterveyshuollon suuntaan ja halu hillita
tyoterveyshuollon sairaanhoidon kustannuksia. Kolmanneksi yleisin vaikutin oli halu parantaa
tydterveyshuollon mahdollisuuksia tyontekijoiden tyokyvyn tutkimisessa, arvioinnissa ja seurannassa. Tama
nakemys ei ollut yhteydessa organisaation henkildstomaaraan.

Korvausuudistuksessa tyokyvyn hallinnan, seurannan ja varhaisen tuen toimintamallit poistuivat korvauksen
perusteena. Suurten ja keskisuurten tydpaikkojen (henkilostomaara >49) tyosuojeluvaltuutetuista 76 % ilmoitti
toimintamallien olleen kaytossa ennen ja jalkeen korvausuudistuksen, pienten tydopaikkojen (henkilostomaara
1-49) valtuutetuista nain ilmoitti 61 %. Pienten tyopaikkojen valtuutetuista 9 % ilmoitti, ettd toimintamalleja ei
ollut kaytdssa ennen eika jalkeen uudistuksen, suurista nain ilmoitti 2 %. Valtuutettujen arvioimana
korvausuudistuksen jalkeen toimintamallit ottivat kayttoonsa 2,6 % ja toimintamalleista luopui 2,9 %
tydpaikoista. Pienista organisaatioista 5 % vastaajista ei tiennyt, mita toimintamalleilla tarkoitettiin, suurista
organisaatioista nain vastasi 2 %. Julkisen sektorin organisaatioissa toimintamallit olivat useammin kaytossa
ennen ja jalkeen uudistuksen yksityissektorin organisaatioihin verrattuna.

Tyosuojeluvaltuutetuista 28 % koki, ettd korvausuudistus ei vaikuttanut tyoterveyshuollon tydkyvyn tuen
toimintaan omalla tydpaikalla ja 25 % arvioi korvausuudistuksen parantaneen sita. Suurin osa (38 %) ei
osannut arvioida asiaa. Erityisesti suurempien yritysten tyosuojeluvaltuutetut arvioivat korvausuudistuksen
parantaneen tydterveyshuollon tyokyvyn tuen toimintaa. Pienissa yrityksissa tyoterveyshuollon tukea tarvittiin
harvemmin. Suurista organisaatioista vain 2 % ilmoitti, etteivat olleet tarvinneet tydterveyshuollolta apua, kun
pienista organisaatioista nain arvioi 11 %. Tyonantajasektori ei ollut yhteydessa nadkemyksiin.

Vajaa kolmannes tydsuojeluvaltuutetuista koki korvausuudistuksessa olleen seka hyvaa ettd huonoa
tyontekijoiden nakdkulmasta. Nain ajattelivat erityisesti suurten organisaatioiden tydsuojeluvaltuutetut.
Vastaajista 21 % arvioi korvausuudistuksen olleen kokonaisuudessaan hyva uudistus, 4 % mielesta huono.
Tydsuojeluvaltuutetuista 9 % mielesta uudistus oli merkityksetdon. Tydnantajasektori ei ollut yhteydessa
nakemyksiin.
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Palveluntuottajien nakemykset korvausuudistuksen vaikutuksista

Vuonna 2022 toteutettuun tydterveyshuollon palveluntuottajille suunnattuun kyselyyn vastasi 244
tyoterveyshuollon ammattilaista (n. 5,8 % kyselyn saaneista), joista asiakasorganisaatiovastuussa olevia
tyoterveyshoitajia oli 131, tyoterveyslaakareitd 64, asiakkuuspaallikoita 20 ja muita
asiakasorganisaatiovastuussa olevia 10. Lisdksi kyselyyn vastasi 19 tyoterveyshuollon sopimuksista
neuvottelevaa myyjaa. Myyjille suunnattu kysely erosi asiakasorganisaatiovastuussa olevien kyselysta ja

heidan tuloksensa analysoitiin erikseen.

Asiakasorganisaatiovastuussa olevien tyoterveyshuollon ammattilaisten nédkemykset korvausuudistuksen

vaikutuksista

Asiakasorganisaatiovastuussa olevien ammattilaisten taustatiedot on esitelty taulukossa 3.

Taulukko 3. Asiakasorganisaatiovastuussa olevien tyoterveyshuollon ammattilaisten taustatiedot (N=225).

Toimenkuva
tyoterveyslaakari
tyoterveyshoitaja
asiakkuuspaallikko

useampia toimenkuvia

Tyoterveyshuoltokokemus, vuosia
-5

6-10

11-15

16-

Asiakasorganisaatioiden koko?, henkilostdn maara
1-49

50-249

250-

Asiakasorganisaatioiden tydnantajasektori?
yksityinen

julkinen

kolmas sektori

N

64
131
20
10
225

69
34
42
78
223

77
63
85
225

185
35
5
225

%

28,4
58,3
8,9
4,4
100

31,0
15,2
18,8
35,0

100

34,2
28,0
37,8

100

82,2
15,6
2,2
100

mika on niiden tyénantajasektori?

Lvastaus kysymykseen: Minka kokoisten vastuullesi nimettyjen asiakasorganisaatioiden kanssa padasiassa tydskentelet
asiakasorganisaatioiden valtakunnallisella tyontekijamaaralla mitattuna?
2vastaus kysymykseen: Mink3 tyyppisten vastuullesi nimettyjen asiakasorganisaatioiden kanssa pasasiassa tydskentelet, ts.
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Vastaajista 84 % tiesi korvausuudistuksesta ennen kyselya. Kyselyssa selvitettiin, oliko korvausuudistuksen
vuoksi tydterveyshuollon sopimus tai toiminta muuttunut siind vastuuasiakasorganisaatiossa, jonka parissa
ammattilainen paaasiassa tyoskentelee ja jos oli, millaisia muutoksia oli tapahtunut kyselyssa esiteltyjen 27
sopimussisallon ja 22 toiminnon osalta.

Vastaajista reilu kolmannes arvioi, etta tydterveyshuollon sopimussiséaltéja oli muutettu korvausuudistuksen
vuoksi, tosin ndin vastanneista suurin osa arvioi, etta sopimusmuutoksia oli tapahtunut vain vahan.

Yleisimmat korvausuudistuksen vuoksi tehdyt tydterveyshuollon sopimusmuutokset olivat ehkaisevan
tyoterveyshuollon osalta eta- tai digipalveluista sopimisen lisaantyminen erityisesti yksityisella sektorilla ja
kolmannella sektorilla, tyofysioterapeutin suoravastaanotosta sopimisen lisddntyminen ja seulovista
sahkoisista terveyskyselyista sopimisen lisddntyminen. Myds sairaanhoitosopimusmuutoksissa yleisimpia
korvausuudistuksen vuoksi tehtyja muutoksia olivat eta- tai digipalveluista sopimisen lisdantyminen.
Seuraavaksi yleisimpia olivat tyofysioterapeutin suoravastaanotosta sopimisen lisdantyminen ja
lyhytterapiasta tai lyhytpsykoterapiasta sopimisen lisdantyminen.

Varsinkin tyoterveyshuollossa tapahtuvaan pitkaaikaissairauksien hoitoon ja seurantaan korvausuudistuksella
arvioitiin olleen vahentava vaikutus sopimuksissa. Nain arvioivat erityisesti suurista ja keskisuurista
(henkildstomaara >49) asiakasorganisaatioista vastuussa olleet. Noin kuudesosa vastaajista arvioi
korvausuudistuksen lisanneen tyonantajien ottamia sairauskulu- ja vapaa-ajan tapaturmavakuutuksia.
Sairauskuluvakuutusten ilmoitettiin lisaantyneen erityisesti yksityisella ja kolmannella sektorilla.

Asiakasorganisaatiovastuussa olevien tyoterveyshuollon ammattilaisten arviot korvausuudistuksen
vaikutuksista tyoterveyshuollon sopimuksiin on yksityiskohtaisemmin esitetty liitteessa 3.

Asiakasorganisaatiovastuussa olevista noin puolet arvioi tyoterveyshuollon toiminnan muuttuneen
korvausuudistuksen vuoksi. Nain vastanneista suurin osa arvioi muutoksia tapahtuneen jonkin verran.

Yleisimmat korvausuudistuksen vaikutukset ehkaisevan tyoterveyshuollon toimintoihin olivat
tyofysioterapeutin ohjauksen ja neuvonnan lisdantyminen, tyofysioterapeutin suoravastaanoton lisaantyminen
ja sosiaalialan asiantuntijan tai tyokykyvalmentajan ohjauksen ja neuvonnan lisdantyminen,
tyoterveysyhteistyon lisaantyminen, tyoterveysneuvottelujen lisdantyminen, tyoterveyspsykologin ohjauksen ja
neuvonnan lisdantyminen seka tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvien tarkastusten ja tutkimusten
lisdantyminen. Yleisimmin raportoitu korvausuudistuksen ehkaisevan tyoterveyshuollon toimintoa vahentava
muutos oli tyontekijoiden vapaaehtoisten terveystarkastusten vahentyminen.

Sairaanhoidon osalta korvausuudistuksen arvioitiin vahentaneen pitkaaikaissairauksien hoitoa ja seurantaa
tydterveyshuollossa seka lisdnneen tyofysioterapeutin suoravastaanottoa ja tydnantajan ottamien
sairauskuluvakuutusten ja vapaa-ajan tapaturmavakuutusten kayttéa. Vakuutusten kaytto lisaantyi erityisesti
yksityissektorilla ja kolmannella sektorilla.

Asiakasorganisaatiovastuussa olevien tyoterveyshuollon ammattilaisten arviot korvausuudistuksen
vaikutuksista tydterveyshuollon toimintaan on yksityiskohtaisemmin esitetty liitteessa 4.

Jos korvausuudistus oli vaikuttanut tyoterveyshuollon sopimuksiin tai toimintaan, keskeisimpina vaikuttimina
pidettiin tydterveyshuollon painopisteen siirtdmista sairaanhoidosta ehkaisevan tydterveyshuollon suuntaan,
tyoterveyshuollon sairaanhoidon kustannusten hillitsemista ja tyoterveyshuollon mahdollisuuksien
parantamista tyokyvyn tutkimisessa, arvioinnissa ja seurannassa.
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Korvausuudistuksessa tyokyvyn hallinnan, seurannan ja varhaisen tuen toimintamalli poistui korvauksen
perusteena. Asiakasorganisaatiovastuussa olevista 55 % arvioi, etta tdma ei vaikuttanut tydterveyshuollon
tyokyvyn tuen toimiin omissa asiakasorganisaatioissa, 17 % mielestd muutos paransi tyoterveyshuollon
tydkyvyn tuen toimia ja 5 % oli sitd mieltd, ettd muutos heikensi tydterveyshuollon tyokyvyn tuen toimia.
Avovastauksien perusteella tydkyvyn hallinnan, seurannan ja varhaisen tuen mallit olivat jo kaytossa ja
tydkyvyn tuen toimet olivat joka tapauksessa hyvin keskeisia toimia tyéterveyshuollossa.

Korvausuudistuksen ei arvioitu juurikaan vaikuttaneen tyoterveyshuollon henkilostoresursseihin. Jos
henkildostoresurssimuutoksia oli tapahtunut, useimmiten olivat lisdadntyneet sosiaalialan asiantuntija-resurssi
(23 % vastaajista arvioi nain) ja tydterveyspsykologiresurssi (18 % vastaajista). Vastaavasti useimmiten olivat
vahentyneet tyoterveyshoitajaresurssi sairaanhoidossa (17 % vastaajista) ja tyoterveyslaakariresurssi
sairaanhoidossa (16 % vastaajista).

Korvausuudistuksen vaikutuksia selventavissa avovastauksissa vastaajat toivat esille mm. ehkaisevaan
tydterveyshuoltoon ja erityisesti tyokyvyn tukeen panostamisen lisdantyneen entisestdan korvausuudistuksen
myo0ta ja pitkdaikaissairauksien hoidon vahenemisen erityisesti julkisella sektorilla. Vastaajat arvioivat myos,
ettd kaynteja kirjataan herkemmin ehkaisevan tydterveyshuollon kdynneiksi. 41 % vastaajista ilmoitti
kirjaavansa tai mahdollisesti kirjaavansa vastaanottokaynnin tai puhelun aiempaa herkemmin ehkaisevaksi
tyoterveyshuolloksi aikaisemman sairaanhoitokirjauksen sijaan. Lisaksi 10 % ilmoitti, ettd omalla tyopaikalla
oli tehty paatos tai ohjeistus, jonka mydta aiemmin sairaanhoidoksi kirjattua toimintaa kirjattiin
korvausuudistuksen vuoksi ehkaisevaksi tyoterveyshuolloksi. Avovastausten perusteella kirjaamismuutoksen
ja -ohjeistusten taustalla oli tyokykyyn liittyvien kdyntien mieltdminen aiempaa useammin ehkaisevaksi
tyoterveyshuolloksi ja kirjaamiskaytantojen tarkentaminen kuin taloudellisen hyddyn tavoitteleminen
asiakasorganisaatiolle.

Asiakasorganisaatiovastuussa olevista 47 % piti korvausuudistusta kokonaisuudessaan hyvana uudistuksena
tyoterveyshuollon nakokulmasta, 30 % mielesta siina oli hyvaa ja huonoa. Vastaajista 10 % piti sita
merkityksettdmana ja 2 % huonona.

Tyéterveyshuollon sopimuksista neuvottelevien myyjien ndkemykset korvausuudistuksen vaikutuksista

Myyjista 90 % ilmoitti tienneensa korvausuudistuksesta ennen kyselya. Kyselyssa pyydettiin arvioita
korvausuudistuksen vaikutuksista 27:8an tyoterveyshuollon sopimukseen tai vakuutuksiin liittyvaan asiaan.

Yleisimmat korvausuudistuksen aiheuttamat muutokset olivat myyjien arvion mukaan tydterveyshuollon eta-
ja digipalvelujen lisaantyminen ja tydnantajien ottamien sairauskuluvakuutusten lisaantyminen. Lisaksi myyjat
arvioivat korvausuudistuksen vaikutuksen nakyvan tyonantajien tyontekijoille ottamien vapaa-ajan
tapaturmavakuutusten lisdantymisena ja sopimuksissa sovitun lyhytterapian tai lyhytpsykoterapian
lisdantymisena. Yksityiskohtaiset tulokset on esitetty liitteessa 5.

Jos korvausuudistus oli vaikuttanut tyoterveyshuollon sopimuksiin, myyjat arvioivat muutoksilla tavoitellun
tyoterveyshuollon painopisteen siirtamista sairaanhoidosta ehkaisevan tyoterveyshuollon suuntaan,
tyoterveyshuollon mahdollisuuksien parantamista tydkyvyn tutkimisessa, arvioinnissa ja seurannassa ja
tyoterveyshuollon sairaanhoidon kustannusten hillitsemista.

Myyjista 38 % arvioi korvausuudistuksen olleen seka hyva etta huono uudistus tydterveyshuollon
nakokulmasta, neljanneksen mielesta hyva. Kukaan ei pitdnyt uudistusta huonona. Sanallisissa perusteluissa
arvioitiin uudistuksen suunnan olleen oikean, mutta toteutuksena niin pienimuotoinen, etta uudistus jai
kaytannon tasolla merkityksettomaksi. Olisi toivottu korvausta vain ehkaisevaan tyoterveyshuoltoon. Toisaalta
puolustettiin sairaanhoidon tarkeytta ja koettiin huonona, etta sen korvausta vahennettiin.
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Rekisteritutkimuksen tulokset

Rekisteriaineistona kaytettiin valtakunnallisen tydterveyshuollon palveluntuottajan (Pihlajalinna)
tyoterveyshuollon lahi- ja etapalvelut sisaltavaa toimintarekisteria vuosilta 2018-2022. Rekisteri mahdollisti
korvattavien tyoterveyshuoltotoimintojen tarkastelun seka kappaleittain etta kaytetyn ajan perusteella.
Yksilodn kohdistuvan ehkaisevan tydterveyshuollon toimintoina tarkasteltiin terveystarkastuksia,
tyoterveysneuvotteluja ja kaikkia toimintoja yhteensa. Terveystarkastukset jaoteltiin pakollisiin tarkastuksiin
(esim. altistelahtoiset tarkastukset), vapaaehtoisiin tarkastuksiin (esim. ikakausitarkastukset) ja
tyokykytarkastuksiin. Sairaanhoito analysoitiin kokonaisuutena ilman tarkempia erittelyja.
Sairauskuluvakuutuskaynnit tai toimenpidekoodilla kirjatut toimenpiteet eivat olleet mukana aineistossa,
koska ne eivat kuulu tyoterveyshuollon korvauksen piiriin. Lisaksi analysoitiin tyopaikkaan kohdistuva toiminta,
josta erikseen tydpaikkaselvitykset.

Korvausuudistuksen vaikutuksia tyoterveyshuollon toimintoihin selvitettiin kahdella ITS-analyysilla eli
keskeytetty aikasarja-analyysilla, joissa keskeytysajankohta oli 1.1.2020, jolloin korvausuudistus tuli voimaan.
ITS-analyysit mittaavat muutosta ennen ja jalkeen keskeytyskohdan huomioiden taustalla mahdollisesti olevat
trendit. Kaytetyt ITS-analyysit olivat viivastetty riippuvan muuttujan varianssianalyysi (ANOVA) ja lineaarinen
regressiomalli. Lineaarinen regressiomalli ldytaa vain lineaariset riippuvuudet, mutta on niissad herkempi kuin
ANOVA. ANOVA loytaa myods muut kuin lineaariset (esim. eksponentiaaliset) yhteydet. Samanaikaisen COVID-
19-pandemian vaikutusta pyrittiin hallitsemaan tekemalla analyysit myos poistamalla pahiten COVID-19-
pandemiasta karsineet maalis-kesakuun datapisteet vuodelta 2020.

Rekisteritutkimuksen perusteella korvausuudistus vaikutti tyoterveyshuollon toimintaan siten, etta
tyokykytarkastukset ja ehkaiseva tyoterveyshuolto kokonaisuudessaan lisdantyivat. Sairaanhoito seka muut
tarkastukset kuin tyokykytarkastukset sen sijaan vahenivat.

ITS-analyysien tulokset erosivat tilastollisessa merkitsevyydessa viitaten erilaisiin korrelaatioihin. Kun
laskettiin kaikki terveystarkastukset tai niihin kaytetty aika yhteen, havaittiin ANOVA-analyysilla tilastollisesti
merkitsevaa vahenemista. ANOVA havaitsi myds vapaaehtoisten terveystarkastusten vahenemisen ja
tydterveyslaakareiden osalta tydkykytarkastusten lisdantymisen. Lineaarisen regressiomallin analyyseisséa
havaittiin vapaaehtoisten tarkastusten lasku tyoterveyslaakareiden osalta seka tyoterveyshoitajien
suorittamien tyokykytarkastusten kasvu.

Lisaksi korvausuudistuksen jalkeen ANOVA-analyyseissa havaittiin tilastollisesti merkitseva sairaanhoidon
vaheneminen niin maarallisesti kuin kaytetyn ajan osalta. Tata ei havaittu lineaarisella regressiomallilla.

Korvausuudistuksen vaikutus tyopaikkaan kohdistuvaan tydterveyshuoltotoimintaan havaittiin toiminnan
lisdantymisena pitkalla aikavalilla.

Laakareiden nakemykset tyokykyyn liittyvien potilastapauksien korvausluokittelusta

Laakareiden nakemyksia korvausluokittelusta selvitettiin vuonna 2022 tydterveyshuollon palveluntuottajien ja
Suomen Tyoterveyslaakariyhdistys ry:n (STLY) valittamalla kyselylld, jossa esiteltiin 13 kuvitteellista, mutta
tyypillista tydkykyyn liittyvaa potilastapausta vastuutyoterveyslaakarin vastaanotolta. Vastaajaa pyydettiin
arvioimaan, kirjaisiko han potilastapauksen KL I- vai KL lI-kdynniksi.
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Palveluntuottajien lahettamaan kyselyyn vastasi n. 16 % ja STLY:n lahettdmaan kyselyyn n. 7 % niista, joille
kysely lahetettiin. Aineisto koostui 289 tyodterveyshuollossa toimivan laakarin vastauksista.

Yhta potilastapausta lukuun ottamatta kaikissa potilastapauksissa enemmisto luokitteli potilastapauksen KL |-
luokkaan, mutta hajonta oli suurta. Joka kolmannessa potilastapauksessa luokittelu erosi paljon (50-65 %
vastaajista oli samaa mieltd). Tyokykyyn liittyvan sairauden diagnostinen selvittdminen jakoi ndkemykset ldhes
kahtia.

Alle kolmannes potilastapauksista luokiteltiin yhtenevaisesti (yli 90 % vastaajista oli samaa mieltd). Nama
olivat joko varsin selvasti sairaanhoitoa ilman tarvetta tyokyvyn tuelle tai pidempikestoisen tyokyvyttomyyden
uhkaan liittyvia tilanteita, joissa hydodynnettiin ehkaisevalle tyoterveyshuollolle tyypillisia keinoja, kuten
tydterveysyhteisty6ta tai yhteistydtd muun terveydenhuollon kanssa.

Avovastauksissa KL I-luokittelua perusteltiin tyokyvyttomyyden uhalla, tyokyvyn tuella tai
tyoterveysyhteistyolla. KL ll-luokittelua perusteltiin tyokykyyn vaikuttavan sairauden selvittelylla tai
sairauskuluvakuutuksen kaytolla.

Paatelmat

Tybnantajille, tyontekijoille ja tyoterveyshuollon palveluntuottajille suunnattujen kyselyjen perusteella
korvausuudistus on tavoitteiden mukaisesti jossain maarin lisdnnyt tydterveyshuollon tydkyvyn tuen toimintaa
ja ehkaisevaa tyoterveyshuoltoa kokonaisuudessaan. Lisaksi korvausuudistus on luultavasti ainakin
vahaisessa maarin vaikuttanut sairaanhoidon vahenemiseen tyoterveyshuollossa. Muutokset yksittaisissa
ehkaisevan tydterveyshuollon ja sairaanhoidon toiminnoissa eivat kuitenkaan olleet kovin yleisia.

Kyselyissa korvausuudistuksen vaikutusten arviointia vaikeuttanee se, etta uudistus ei ollut erityisen hyvin
tunnettu varsinkaan pienten tydnantajien eika tydsuojeluvaltuutettujen keskuudessa, joista selvasti alle puolet
tiesi korvausuudistuksesta ennen kyselya. Suurempien tydnantajien edustajat tunsivat korvausuudistuksen
paremmin: kolme neljannesta heista tiesi korvausuudistuksesta ennen kyselya. Tyoterveyshuollon
ammattilaiset ja myyjat tiesivat korvausuudistuksesta useimmin. Asiakasorganisaatiovastuussa olevista
tydterveyshuollon ammattilaisista 84 % tiesi korvausuudistuksesta, mita voi pitda kohtalaisena osuutena,
uusista tyoterveyshuollon sopimuksista neuvottelevista myyjista jopa 90 %. Tyoterveyshuollon ammattilaiset
tydskentelevat tydterveyshuollon ja sen korvausten parissa jatkuvasti, joten tulos oli odotettu. Tuloksia
tulkittaessa heidan nakemyksensa ovat todennakoisesti myos luotettavimpia.

Vaikka korvausuudistus oli osalle vastaajista vieras, tydnantajien, tyontekijoiden ja tydterveyshuollon
ammattilaisten vastauksista on ndhtavissd samansuuntaisia arvioita korvausuudistuksen vaikutuksista. Kaikki
raportoivat, vaikkakin tydnantajat muita harvemmin, etta yleisimpien korvausuudistuksen vaikutusten
joukossa olivat ehkaisevassa tyoterveyshuollossa tyoterveysyhteistydn, tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvien
tarkastusten ja tutkimusten, tyoterveysneuvottelujen, tyéfysioterapeutin ohjauksen ja neuvonnan, seulovien
sahkdisten terveyskyselyjen ja eta- ja digipalvelujen lisdantyminen ja sairaanhoidossa eta- ja digipalvelujen
lisdantyminen. Eta- ja digipalvelujen lisadntymista lukuun ottamatta kaikkia edelld mainittuja vaikutuksia
voidaan pitaa korvausuudistuksen tavoitteina. Eta- ja digipalvelujen lisdantyminen on tydterveyshuollossa
havaittu ilmid, mutta sita kiihdytti todennakdisesti enemman COVID-19-pandemia kuin korvausuudistus.
Kuitenkin kaikilla vastaajaryhmilla, myds tydterveyshuollon sopimuksista neuvottelevilla myyjilla,
korvausuudistuksen vaikutus nousi vastauksissa esiin. Mahdollisesti eta- ja digipalvelujen on ajateltu lisadvan
saavutettavuutta ja siten edistavan korvausuudistuksen tavoitteita.

15



Kyselyjen heikkoutena olivat alhaiset vastausprosentit, vastaajakato kyselyjen edetessé seka tydnantaja- ja
tyontekijakyselyissa ilmennyt virhe korvausuudistuksen vaikutusta ehkaiseviin tyoterveyshuoltotoimintoihin-
kysymyssarjan osalta. Nama kaikki vaikuttavat tulosten luotettavuuteen ja yleistettavyyteen.

Myds rekisteritutkimuksen ITS-analyyseissa havaittiin ehkaisevan tyoterveyshuollon toiminnassa lisaantymista
varsinkin pitkalla aikavalilla korvausuudistuksen jalkeen. Myos tyokykytarkastukset lisdantyivat, mika voi
viitata tyokyvyn tuen lisddntymiseen tyoterveyshuolloissa korvausuudistuksen tavoitteiden mukaisesti.
Pakolliset ja vapaaehtoiset terveystarkastukset vahenivat korvausuudistuksen vaikutuksesta. Korvausuudistus
oli luonteeltaan sellainen, ettei silla ollut vaikutusta pakollisiin tarkastuksiin, mutta v. 2019 eli juuri ennen
korvausuudistuksen voimaantuloa ilmestyi uusi opas altistelahtdiseen terveydenseurantaan, mika
todennakoisesti nakyi tilastollisesti merkitsevana pakollisten tarkastusten vahenemisena, kun ITS-analyysin
keskeytysajankohta oli 1.1.2020. Vapaaehtoisten terveystarkastusten vaheneminen rekisteritutkimuksessa sai
tukea myos kyselyissa: korvausuudistuksen arvioitiin lisdnneen seulovia sahkadisia kyselyja ja
palveluntuottajien arvioiden perusteella myos vihentdneen vapaaehtoisia tarkastuksia.

Ennen korvausuudistusta epailtiin sen vahentavan tyoterveyshuollon sairaanhoitoa ja lisaavan tydnantajien
tyontekijoilleen ottamien sairauskuluvakuutusten kayttoa. Tyonantajien tyontekijoille ottamat
sairauskuluvakuutukset ovat lisddntyneet jo ennen korvausuudistusta (3).

Sairaanhoidon osalta nakemykset vaihtelivat. Tyonantajat eivat kokeneet korvausuudistuksen vaikuttaneen
juurikaan sairaanhoitoon. Jos se vaikutti, silla oli tydnantajien nakemyksen mukaan enemman sairaanhoitoa
lisdava kuin vahentava vaikutus. Organisaation koko tai tydnantajasektori ei ollut yhteydessa tydnantajien
nakemyksiin. Tyosuojeluvaltuutetut ja tyoterveyshuollon ammattilaiset sen sijaan arvioivat yleisesti, etta
korvausuudistuksella oli varsinkin pitkaaikaissairauksien hoitoon ja seurantaan vahentava vaikutus.
Tyosuojeluvaltuutetun tydpaikan koko tai tydnantajasektori eivat olleet yhteydessa nakemykseen, mutta
erityisesti suuremmista asiakasorganisaatioista vastuussa olevat tyoterveyshuollon ammattilaiset arvioivat
nain. Tyoterveyshuollon ammattilaiset arvioivat korvausuudistuksen lisanneen tyonantajien tyontekijoille
ottamia sairauskuluvakuutuksia ja niiden kayttda. Nain arvioivat erityisesti yksityisen tai 3. sektorin
asiakasorganisaatioista vastuussa olevat ammattilaiset. Asiakasorganisaation henkilostomaara ei ollut
yhteydessa nakemykseen.

Kyselyjen perusteella kokonaiskuvan muodostaminen korvausuudistuksen vaikutuksesta tyoterveyshuollon
sairaanhoitoon ja tydnantajien ottamiin sairauskuluvakuutuksiin on epavarmaa, mutta kun painotetaan
palveluntuottajien edustajien nakemysta, on todennakdista, etta korvausuudistus on jossain maarin
vahentanyt pitkdaikaissairauksien hoitoa ja seurantaa ainakin suurissa organisaatioissa ja lisdnnyt
tydnantajien tyontekijoille ottamia sairauskuluvakuutuksia.

Rekisteritutkimus tukee palveluntuottajien ndkemysta sairaanhoidon vdhenemisesta, silla ANOVA-analyysissa
havaittiin korvattavassa sairaanhoidossa laskua (sairauskuluvakuutuskaynnit eivat sisaltyneet
rekisteriaineistoon). Kelan tyoterveyshuollon tilastoissa korvattavissa sairaanhoitokdaynneissa on todettu
laskua jo vuodesta 2012 lahtien, selvempi notkahdus vuonna 2020, jolloin korvausuudistus tuli voimaan (4).
Samaan aikaan myos Covid 19-pandemia vahensi sairaanhoitokaynteja. Yhteenvetona voidaan
tyoterveyshuollon sairaanhoidon osalta todeta, etta taustalla on pidempiaikaista laskevaa trendia, johon
korvausuudistuksella on todennakdisesti ollut samansuuntaista vaikutusta.

Erityisesti rekisteritutkimuksen tuloksiin vaikuttaa se, kirjataanko tyokykyyn liittyva toiminta ehkaisevaksi
tyoterveyshuolloksi vai sairaanhoidoksi. Laakareille suunnatun kyselyn perusteella nakemykset vaihtelevat
hyvin paljon, joskin laakarit mielsivat tyokykyyn liittyvan vastaanoton useammin ehkaisevaksi
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tyoterveyshuolloksi kuin sairaanhoidoksi. Sama suuntaus havaittiin myos asiakasorganisaatiovastuussa
olevien tyoterveyshuollon ammattilaisten vastauksissa. Korvausuudistuksen arvioitiin lisdnneen n. kaksi
kertaa useammin tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvia tarkastuksia ja tutkimuksia ehkaisevassa
tydterveyshuollossa kuin tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvid kdynteja sairaanhoidossa. Lisaksi
tydterveyshuollon ammattilaisista suuri osa arvioi korvausuudistuksen vaikuttaneen kirjaamiskaytantdihinsa,
koska tyokykya tukevat toiminnot mielletdan aiempaa useammin ehkaisevaksi tyoterveyshuolloksi
sairaanhoidon sijaan. Korvausuudistuksen vaikutus kirjaamiseen on havaittu myds Tyoterveyslaitoksen
Tyoterveyspalvelujen kaytto ja kehitys (PALMU)-hankkeessa (5).

Jos ty6terveyshuoltotoimintaa oli muutettu korvausuudistuksen vuoksi, tydnantajien, tyontekijoiden ja
palveluntuottajien kyselyissa kolmeksi tarkeimmiksi vaikuttimiksi mainittiin halu siirtda tyoterveyshuollon
painopistetta sairaanhoidosta ehkaisevan tyoterveyshuollon suuntaan, halu parantaa tydterveyshuollon
mahdollisuuksia tyontekijoiden tyokyvyn tutkimisessa, arvioinnissa ja seurannassa ja halu hillita
tydterveyshuollon sairaanhoidon kustannuksia. Nama kaikki vaikuttimet olivat sopusoinnussa
korvausuudistuksen tavoitteiden kanssa.
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Liitteet

Liite 1. Tyoterveyshuollon toimintojen muutokset kyselya edeltaneiden vuosien aikana ja korvausuudistuksen
vaikutukset niihin tyénantajien arvioimina. Kysely tehtiin vuonna 2022.

Tyoterveyshuollon toiminto Viimeisten Muutos* Korvausuudistuksen vaikutus®
vuosien aikana muutokseen
tapahtunut Méaré ja osuus Osuus
muutos? muutoksesta korvausuudistus-
(muutoksen ilmoittaneista kysymyssarjaan
yleisyys) (merkittavyys) vastanneista® ja osuus
koko aineistosta’
(yleisyys)
Suunta® % n N % %° %’
Ehkiisevi tyoterveyshuolto! n=1563 n=292
. . lisddntynyt | 34,8 146 66 45,2 22,6 15,7
1. Ty6terveysyhteistyo
vahentynyt 51 10 4 40,0 1,4 2,0
. . o lisddntynyt | 19,9 87 29 33,3 9,9 6,6
2. Tyoterveyshuollon ja tydsuojelun yhteistyo
vahentynyt 4,8 7 4 57,1 1,4 2,7
lisddntynyt | 21,9 94 41 43,6 14,0 9,5
3. Tyopaikkaselvitykset yny
vahentynyt 5,3 11 2 18,2 0,7 1,0
4, Yksittaiselle tydntekijille suunnattu tietojen anto | lisdantynyt 31,5 123 50 40,7 17,1 12,8
ja ohjaus vihentynyt 3,9 10 5 50,0 1,7 1,9
. . . lisddntynyt | 11,8 46 18 39,1 6,2 4,6
5. Ryhmille suunnattu ohjaustoiminta
vahentynyt 7,4 20 4 20,0 1,4 1,5
. . o lisddntynyt | 12,0 49 22 44,9 7,5 5,4
6. Tyonantajan edellyttamat tydhontulotarkastukset
vahentynyt 8,3 29 8 27,6 2,7 2,3
7. Lain edellyttamat tyontekijoille pakolliset lisddntynyt 9,3 34 12 35,3 4,1 3,3
terveystarkastukset (esim. altisteiseen tyohon
liittyvat tarkastukset tai tarkastukset tyon
edellyttamien terveysvaatimusten vuoksi) vahentynyt 4,0 8 3 37,5 1,0 1,5
8. Tyéntekijbille vapaaehtoiset terveystarkastukset | lisdantynyt | 13,2 55 19 34,5 6,5 4,6
(esim. ns. ikdkausitarkastukset) vihentynyt 9,6 35 7 20,0 2,4 1,9
9. Tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvat lisddntynyt 29,0 115 44 38,3 15,1 11,1
tarkastukset ja tutkimukset vihentynyt 5,2 16 6 37,5 2,1 1,9
. lisddntynyt 27,0 104 40 38,5 13,7 10,4
10. Tyoterveysneuvottelut
vahentynyt 4,7 14 3 21,4 1,0 1,0
11. Ammatilliseen tai ld4kinnilliseen kuntoutukseen | lisédntynyt 13,0 60 24 40,0 8,2 5,2
ohjaaminen vahentynyt 6,6 16 4 25,0 1,4 1,6
e . . . lisddntynyt | 31,5 124 44 35,5 15,1 11,2
12. Tyofysioterapeutin ohjaus ja neuvonta
vahentynyt 5,5 14 3 21,4 1,0 1,2
e . lisddntynyt | 26,7 135 53 39,3 18,2 10,5
13. Tyofysioterapeutin suoravastaanotto (KL )
vahentynyt 5,4 12 3 25,0 1,0 1,4
. . L lisadantynyt | 30,8 116 31 26,7 10,6 8,2
14. Tyoterveyspsykologin ohjaus ja neuvonta
vahentynyt 5,0 9 4 44,4 1,4 2,2
15. Sosiaalialan asiantuntijan tai lisdantynyt 8,0 45 13 28,9 4,5 2,3
tyokykyvalmentajan ohjaus ja neuvonta vihentynyt 3,5 10 3 30,0 1,0 1,1
A lisddntynyt | 22,9 107 39 36,4 13,4 8,4
16. Seulovat sahkoiset terveyskyselyt
vahentynyt 4,6 8 2 25,0 0,7 1,1
. R lisdaantynyt | 63,0 227 80 35,2 27,4 22,2
17. Tyoterveyshuollon eta- tai digipalvelut (KL 1)
vahentynyt 1,7 2 0 0,0 0,0 0,0
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18. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisdantynyt | 22,2 74 24 32,4 8,2 7,2
laboratoriotutkimukset tai kliinisen fysiologian
tutkimukset (KL 1) vahentynyt 51 15 3 20,0 1,0 1,0
19. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisddntynyt | 13,0 45 14 31,1 4,8 4,0
rontgen- tai ultradanitutkimukset (KL 1) vihentynyt 5,0 12 5 41,7 1,7 2,1
20. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisddntynyt 10,4 44 14 31,8 4,8 3,3
magneettitutkimukset (KL 1) vahentynyt | 4,7 14 5 35,7 1,7 1,7
21. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovittu lisddntynyt 16,3 60 21 35,0 7,2 5,7
erikoisladkarikonsultaatiomahdollisuus (KL 1) vihentynyt 43 11 4 36,4 1,4 1,6
Sairaanhoito n=1379 n=880
1. Ty6terveyshuollon sairaanhoito lisddntynyt 20,8 240 78 32,5 8,9 6,7
kokonaisuudessaan vihentynyt | 7,5 84 34 40,5 3,9 3,0
2. Akuuttien sairauksien (esimerkiksi lisddntynyt 23,0 262 92 35,1 10,5 8,1
infektiotautien) hoito ty6terveyshuollossa vihentynyt 8,7 96 35 36,5 4,0 3,2
3. Pitkaaikaissairauksien hoito ja seuranta lisdantynyt | 13,9 156 57 36,5 6,5 51
tyéterveyshuollossa vahentynyt | 9,2 110 46 41,8 5,2 3,8
4. Tydkyvyn arviointiin ja tukeen liittyvat kdynnit ja | lisddntynyt 26,5 308 127 41,2 14,4 10,9
tutkimukset (KL I1) vihentynyt | 6,4 84 24 28,6 2,7 1,8

e . lisddntynyt 24,8 285 112 39,3 12,7 9,7
5. Tyofysioterapeutin suoravastaanotto (KL I1)

vahentynyt 5,6 61 23 37,7 2,6 2,1

6. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovittu lisddntynyt 13,6 148 64 43,2 7,3 5,9
fysioterapian hoitosarja vihentynyt | 7,4 82 27 32,9 3,1 2,4
7. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovittu lisddntynyt 15,7 181 58 32,0 6,6 5,0
lyhytterapian/lyhytpsykoterapian hoitosarja vihentynyt 49 50 15 30,0 1,7 1,5

. . lisdantynyt | 60,1 708 272 38,4 30,9 23,1
8. Tyoterveyshuollon eta- tai digipalvelut (KL I1)

vahentynyt 2,6 25 5 20,0 0,6 0,5

9. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisdantynyt 18,1 204 77 37,7 8,8 6,8
laboratoriotutkimukset tai kliinisen fysiologian
tutkimukset (KL 1) vahentynyt 5,4 59 24 40,7 2,7 2,2
10. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisdantynyt 12,9 138 45 32,6 51 4,2
rontgen- tai ultradanitutkimukset (KL I1) vihentynyt 6,0 63 26 41,3 3,0 2,5
11. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisdantynyt 9,6 98 31 31,6 3,5 3,0
magneettitutkimukset (KL I1) vahentynyt 5,2 60 22 36,7 2,5 1,9
12. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovittu lisdantynyt 16,3 183 68 37,2 7,7 6,1
erikoisladkarikonsultaatiomahdollisuus (KL I1) vihentynyt 4,7 48 20 41,7 2,3 2,0
13. Tyonantajan tyontekijoille ottaman lisddntynyt 9,9 114 52 45,6 5,9 4,5
sairauskuluvakuutuksen kaytto vihentynyt 1,8 20 11 55,0 1,3 1,0
14. Tydnantajan tydntekijéille ottaman vapaa-ajan | lisdantynyt 12,8 145 50 34,5 5,7 4.4
tapaturmavakuutuksen kaytto vihentynyt 2,1 22 8 36,4 0,9 0,7

1Ehkdisevan tyoterveyshuollon osalta korvausuudistukseen liittyvat tulokset ovat suuntaa antavia kyselyssa olleen teknisen virheen vuoksi.

Korvausuudistuksen vaikutusta selvittava jatkokysymys ei mennyt kaikille, jotka olivat raportoineet tyoterveyshuollon muutoksesta viimeisten vuosien aikana.
2 Vastannut viimeisten vuosien aikaisia (n. 2016-2022) ty6terveyshuollon toimintojen muutoksia selvittdvaan kysymyssarjaan. Kyselyssa ei virhetta.
3 Lisdantynyt: vastannut tydterveyshuollon toiminnon muutosta selvittdvaan kysymykseen ”aloitettu” tai ”lisdantynyt”; Vahentynyt: vastannut

tyoterveyshuollon toiminnon muutosta selvittdvaan kysymykseen ”lopetettu” tai “vahentynyt”. Kyselyssa ei virhetta.

4Vastannut korvausuudistuksen vaikutusta muutokseen selvittdvaan kysymyssarjaan. Kyselyssa virhe ehkaisevan tyoterveyshuollon osalta.

5Vastannut korvausuudistuksen vaikutusta muutokseen selvittavaan kysymykseen "kylla, taysin” tai ”kylld, osittain”. Kyselyssa virhe ehkaisevan

tyoterveyshuollon osalta.

6 Ehk&iseva tyoterveyshuolto: N/292*100; Sairaanhoito: N/880*100.

7 Muutoksen yleisyys % * korvausuudistuksen merkittavyys % /100.
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Liite 2. Tyoterveyshuollon toimintojen muutokset kyselya edeltaneiden vuosien aikana ja korvausuudistuksen

vaikutukset niihin tydsuojeluvaltuutettujen arvioimina. Kysely tehtiin vuonna 2022.

Tyoterveyshuollon toiminto Viimeisten Muutos* Korvausuudistuksen vaikutus®
vuosien aikana muutokseen
tapahtunut Méaré ja osuus Osuus
muutos? muutoksesta korvausuudistus-
(muutoksen ilmoittaneista kysymyssarjaan
yleisyys) (merkittavyys) vastanneista® ja osuus
koko aineistosta
(yleisyys)?
Suunta® % n N % %° %’
Ehkiisevi tyoterveyshuolto?! n=1038 n=343
. . lisdantynyt | 38,1 156 95 60,9 27,7 23,2
1. Ty6terveysyhteistyo
vahentynyt 7,3 29 19 65,5 5,5 4,8
. . L L lisddntynyt 35,6 127 83 65,4 24,2 23,3
2. Tyoterveyshuollon ja tyosuojelun yhteistyo
vahentynyt 9,4 35 20 57,1 5,8 53
lisddntynyt | 28,9 118 72 61,0 21,0 17,6
3. Tyopaikkaselvitykset yny
vahentynyt 8,5 30 16 53,3 4,7 4,5
4, Yksittaiselle tydntekijalle suunnattu tietojen anto | lisddntynyt | 30,9 117 70 59,8 20,4 18,5
ja ohjaus vahentynyt | 10,6 37 17 45,9 5,0 4,9
. . . lisddntynyt | 20,2 71 43 60,6 12,5 12,2
5. Ryhmille suunnattu ohjaustoiminta
véhentynyt | 15,0 54 25 46,3 7,3 7,0
. . L lisddntynyt 12,7 51 33 64,7 9,6 8,2
6. Tyonantajan edellyttamat tyohontulotarkastukset
vahentynyt 8,5 29 14 48,3 4,1 4,1
7. Lain edellyttdmat tyontekijoille pakolliset lisdantynyt | 12,6 47 32 68,1 93 8,6
terveystarkastukset (esim. altisteiseen tychon
liittyvat tarkastukset tai tarkastukset tyon
edellyttamien terveysvaatimusten vuoksi)
vahentynyt 6,4 23 11 47,8 3,2 3,1
8. Tyéntekijdille vapaaehtoiset terveystarkastukset | lisdantynyt | 12,2 46 29 63,0 8,5 7,7
(esim. ns. ikdkausitarkastukset) vihentynyt | 18,6 73 40 54,8 11,7 10,2
9. Tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvat lisaantynyt | 28,5 93 59 63,4 17,2 18,1
tarkastukset ja tutkimukset vihentynyt 8,1 29 20 69,0 5,8 5,6
. lisddntynyt 29,0 108 64 59,3 18,7 17,2
10. Tyoterveysneuvottelut
vahentynyt 6,7 20 12 60,0 3,5 4,0
11. Ammatilliseen tai lddkinnilliseen kuntoutukseen | lisddantynyt 15,8 60 31 51,7 9,0 8,1
ohjaaminen vihentynyt | 10,3 30 16 53,3 4,7 5,5
g . . . lisddntynyt | 36,8 147 94 63,9 27,4 23,5
12. Tyofysioterapeutin ohjaus ja neuvonta
vahentynyt 9,2 29 14 48,3 4,1 4,4
e . lisdadantynyt | 33,0 143 90 62,9 26,2 20,8
13. Tyofysioterapeutin suoravastaanotto (KL )
vahentynyt 9,3 27 16 59,3 4,7 5,5
. . L lisadantynyt | 34,9 128 76 59,4 22,2 20,7
14. Tyoterveyspsykologin ohjaus ja neuvonta
vahentynyt 6,6 18 13 72,2 3,8 4,8
15. Sosiaalialan asiantuntijan tai lisddntynyt 8,2 25 15 60,0 4,4 4,9
tydkykyvalmentajan ohjaus ja neuvonta vihentynyt 7,7 26 13 50,0 3,8 3,9
_ lisadntynyt | 27,9 105 60 57,1 17,5 15,9
16. Seulovat sahkoiset terveyskyselyt
vahentynyt 9,3 31 13 41,9 3,8 3,9
. o lisddntynyt | 68,8 262 141 53,8 41,1 37,0
17. Tyoterveyshuollon eta- tai digipalvelut (KL 1)
vahentynyt 1,9 6 3 50,0 0,9 0,9
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18. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisdgantynyt | 16,0 67 39 58,2 11,4 9,3
laboratoriotutkimukset tai kliinisen fysiologian
tutkimukset (KL 1) vahentynyt | 10,4 33 18 54,5 5,2 5,7
19. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisddntynyt 9,8 43 28 65,1 8,2 6,4
réntgen- tai ultraddnitutkimukset (KL 1) vihentynyt | 13,0 32 16 50,0 4,7 6,5
20. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovitut lisddntynyt 6,9 31 21 67,7 6,1 4,6
magneettitutkimukset (KL I) vihentynyt | 13,9 39 26 66,7 7,6 9,3
21. Tyoterveyshuollon sopimuksessa sovittu lisddntynyt 12,8 53 33 62,3 9,6 8,0
erikoislddkarikonsultaatiomahdollisuus (KL 1) vihentynyt | 10,3 26 17 65,4 5,0 6,7
Sairaanhoito n=928 n=694
1. Ty6terveyshuollon sairaanhoito 9,1 17,4 135 71 52,6 10,2 9,1
kokonaisuudessaan 11,0 17,9 150 92 61,3 13,3 11,0
2. Akuuttien sairauksien (esimerkiksi 13,3 25,7 203 105 51,7 15,1 13,3
infektiotautien) hoito tyéterveyshuollossa 9,8 15,9 134 82 61,2 11,8 9,8
3. Pitkaaikaissairauksien hoito ja seuranta 5,9 11,1 88 47 53,4 6,8 5,9
tySterveyshuollossa 11,9 18,1 149 98 65,8 14,1 11,9
4. Tydkyvyn arviointiin ja tukeen liittyvét kdynnitja | 17,4 26,8 213 138 64,8 19,9 17,4
tutkimukset (KL 11) 5,4 9,0 76 45 59,2 6,5 5,4

p . 19,0 30,4 241 151 62,7 21,8 19,0
5. Tyofysioterapeutin suoravastaanotto (KL Il)

5,3 8,8 71 43 60,6 6,2 5,3

6. Tybterveyshuollon sopimuksessa sovittu 11,7 18,1 143 93 65,0 13,4 11,7
fysioterapian hoitosarja 7,7 12,3 99 62 62,6 8,9 7,7
7. Tyéterveyshuollon sopimuksessa sovittu 9,5 16,9 135 76 56,3 11,0 9,5
lyhytterapian/lyhytpsykoterapian hoitosarja 4,5 7,5 59 35 59,3 5,0 4,5

.. i s 36,6 63,8 534 306 57,3 44,1 36,6
8. Tyoterveyshuollon eta- tai digipalvelut (KL 1)

0,9 2,6 21 7 33,3 1,0 0,9

9. Tybterveyshuollon sopimuksessa sovitut 9,1 13,8 104 69 66,3 9,9 9,1
laboratoriotutkimukset tai kliinisen fysiologian
tutkimukset (KL 1) 6,6 11,7 98 55 56,1 7,9 6,6
10. Tyéterveyshuollon sopimuksessa sovitut 57 8,3 63 43 68,3 6,2 5,7
réntgen- tai ultraddnitutkimukset (KL I1) 7,3 12,4 104 61 58,7 8,8 7,3
11. Tyéterveyshuollon sopimuksessa sovitut 4,7 7,3 56 36 64,3 5,2 4,7
magneettitutkimukset (KL I1) 7,4 12,9 108 62 57,4 8,9 7,4
12. Tyéterveyshuollon sopimuksessa sovittu 7,4 11,7 92 58 63,0 8,4 7,4
erikoislaakarikonsultaatiomahdollisuus (KL I1) 7,5 12,4 102 62 60,8 8,9 7,5
13. Ty6nantajan tyontekijoille ottaman 53 8,8 71 43 60,6 6,2 5,3
sairauskuluvakuutuksen kaytto 2,3 4,8 41 20 48,8 2,9 2,3
14. Tybnantajan tyontekijoille ottaman vapaa-ajan | 5,1 10,4 88 43 48,9 6,2 51
tapaturmavakuutuksen kaytto 2,6 5,8 47 21 44,7 3,0 2,6

1 Ehkaisevan tyoterveyshuollon osalta korvausuudistukseen liittyvat tulokset ovat suuntaa antavia kyselyssa olleen teknisen virheen vuoksi.

Korvausuudistuksen vaikutusta selvittava jatkokysymys ei mennyt kaikille, jotka olivat raportoineet tyéterveyshuollon muutoksesta viimeisten vuosien aikana.
2 Vastannut viimeisten vuosien aikaisia (n.2016-2022) tyéterveyshuollon toimintojen muutoksia selvittdvdaan kysymyssarjaan. Kyselyssa ei virhetta.
3 Lisdantynyt: vastannut tyoterveyshuollon toiminnon muutosta selvittdvaan kysymykseen ”aloitettu” tai “lisdantynyt”; Vahentynyt: vastannut

tyoterveyshuollon toiminnon muutosta selvittavaan kysymykseen ”“lopetettu” tai “vahentynyt”. Kyselyssa ei virhetta.

4Vastannut korvausuudistuksen vaikutusta muutokseen selvittdvaan kysymyssarjaan. Kyselyssa virhe ehkaisevédn tyoterveyshuollon osalta.

5Vastannut korvausuudistuksen vaikutusta muutokseen selvittavaan kysymykseen “kyll3, taysin” tai "kylla, osittain”. Kyselyssa virhe ehkaisevan

tyoterveyshuollon osalta.

6 Ehkaiseva tydterveyshuolto: N/343*100; Sairaanhoito: N/694*100.

7 Muutoksen yleisyys % * korvausuudistuksen merkittavyys % /100.
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Liite 3. Korvausuudistuksen vaikutukset tyoterveyshuollon sopimuksiin niiden asiakasorganisaatiovastuussa olevien

tyoterveyshuollon ammattilaisten arvioimina, jotka ilmoittivat korvausuudistuksen vaikuttaneen

asiakasorganisaatioidensa sopimuksiin (80 vastaajaa 208:sta). Kysely tehtiin vuonna 2022.

Korvaus-

uudistuksen N % | _. % koko
vaikutus! aineistosta
Ehkaisevan tyoterveyshuollon sopimus (N=74)
1. Sopimuksissa sovittu seulovista sahkdisista terveyskyselyista lisaava 54 73 28,5
vahentava 0 0 0,0
2. Sopimuksissa sovittu tyéterveyshuollon eta- tai digipalveluista (KL 1) lisaava 59 79,7 31,1
vahentava 0 0 0,0
3. Sopimuksissa sovittu tycfysioterapeutin suoravastaanotosta (KL I) lisaava 56 75,7 29,5
vahentava 0 0 0,0
i]:;s?:nn:ﬂ;:i:a sovitun tyofysioterapeutin ohjauksen ja neuvonnan lisava 24 32.4 12,6
vahentava 8 10,8 4,2
Sn:é?:nn::qz::a sovitun tyoterveyspsykologin ohjauksen ja neuvonnan lisava 19 257 10,0
vahentava 1 1,4 0,5
Sg:upli;r:;t:ijs:izz\\iic’;m:gts;aaIialan asiantuntijan tai tyokykyvalmentajan lisaava 32 432 16,8
vahentava 2,7 1,1
7. Sopimuksissa sovitut laboratoriotutkimukset (KL 1) lisdava 5 6,8 2,7
vahentava 13 17,8 6,9
8. Sopimuksissa sovitut kliinisen fysiologian tutkimukset (KL ) lisdava 4 5,5 2,1
vahentava 12 16,4 6,4
9. Sopimuksissa sovitut rontgentutkimukset (KL I) lisaava 5 6,8 2,7
vahentava 11 15,1 5,9
10. Sopimuksissa sovitut ultradanitutkimukset (KL I) lisaava 5 6,8 2,7
vahentava 14 19,2 7,5
11. Sopimuksissa sovitut magneettitutkimukset (KL I) lisadva 14 19,2 7,5
vahentava 14 19,2 7,5
12. Sopimuksissa sovitut erikoislaakarikonsultaatiomahdollisuudet (KL ) lisddva 13 17,8 6,9
vahentava 9 12,3 4,8
Sairaanhoito-sopimus (N=70)
1. Sopimuksissa sovittu tyoterveyshuollon sairaanhoidosta (KL ll-sopimukset) lisddva 6 8,6 34
vahentava 12 17,1 6,7
2. Sopimuksissa sovittu akuuttien tautien (esimerkiksi infektiotautien) hoidosta | . ... .
tyoterveyshuollossa lisadva 9 13 51
vahentava 7 10,1 3,9
f\}stoepiilnew;k;;ssﬁ:sc;\;lttu pitkdaikaissairauksien hoidosta ja seurannasta lisaava 6 8,7 34
vahentava 33 47,8 18,6
4. Sopimuksessa sovittu tyoterveyshuollon eté- tai digipalveluista (KL I1) lisddva 54 78,3 30,5
vahentava 1 1,4 0,5
5. Sopimuksissa sovittu tyofysioterapeutin suoravastaanotosta (KL I1) lisddva 40 58 22,6
vahentava 2 2,9 1,1
6. Sopimuksissa sovittu fysioterapiasta lisadva 11 15,9 6,2
viahentava 17 24,6 9,6
7. Sopimuksissa sovittu lyhytterapiasta / lyhytpsykoterapiasta lisadva 36 52,2 20,4
viahentava 2 2,9 1,1
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8. Sopimuksissa sovitut laboratoriotutkimukset (KL I1) lisaava 7 10,1 3,9
vahentava 18 26,1 10,2
9. Sopimuksissa sovitut kliinisen fysiologian tutkimukset (KL II) lisadva 4 5,8 2,3
vahentava 14 20,2 7,9
10. Sopimuksissa sovitut rontgentutkimukset (KL I1) lisadva 6 8,7 3,4
vahentava 13 18,8 7,3
11. Sopimuksissa sovitut ultraddnitutkimukset (KL I1) lisadva 5 7,2 2,8
vahentava 14 20,2 7,9
12. Sopimuksissa sovitut magneettitutkimukset (KL I1) lisadva 6 8,7 3,4
vahentava 15 21,7 8,5
13. Sopimuksissa sovitut erikoisladkarikonsultaatiomahdollisuudet (KL I1) lisaava 6 8,7 3,4
vahentava 18 26,0 10,1
14. Tyonantajien tyontekijoille ottamat sairauskuluvakuutukset lisddva 27 39,1 15,2
vahentava 2 2,8 1,1
15. Ty6nantajien tyontekijoille ottamat vapaa-ajan tapaturmavakuutukset lisdava 24 34,8 13,6
vahentava 2 2,8 1,1

"Lisa&va: vastannut korvausuudistuksen vaikutusta tyoterveyshuollon sopimuksiin selvittavaan kysymykseen ”aloitettu (uusi

palvelu)” tai ”lisdava/lisdantyneet”.

Vahentava: vastannut korvausuudistuksen vaikutusta tyoterveyshuollon sopimuksiin selvittavaan kysymykseen ”lopetettu (tasta

palvelusta luovuttu)” tai vahentynyt/vahentyneet”.
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Liite 4. Korvausuudistuksen vaikutukset tyoterveyshuollon toimintaan niiden asiakasorganisaatiovastuussa olevien
tyoterveyshuollon ammattilaisten arvioimina, jotka ilmoittivat korvausuudistuksen vaikuttaneen tyoterveyshuollon
toimintaan asiakasorganisaatioissaan (98 vastaajaa 191:sta). Kysely tehtiin vuonna 2022.

Korvausuudistuksen % koko
vaikutus? N % aineistosta
Ehkaisevan ty6terveyshuollon toiminto (N=90)
1. Ty6terveysyhteistyo lisddva 41 45,6 23,3
vahentava 0 0 0,0
2. Tyoterveyshuollon ja tyosuojelun yhteistyo lisddva 15 16,7 8,5
vahentava 2 2,2 1,1
3. Tyopaikkaselvitykset lisddva 13 14,4 7,3
vahentava 7 7,8 4,0
| w15 e
vahentava 0 0 0,0
5. Tyofysioterapeutin ohjaus ja neuvonta lisddva 53 58,9 30,0
vahentava 0 0 0,0
6. Tyoterveyspsykologin ohjaus ja neuvonta lisddva 38 42,2 21,5
vahentava 2 2,2 1,1
7. Sosiaalialan asiantuntijan tai tydokykyvalmentajan ohjaus ja neuvonta lisddva 46 51,1 26,1
vahentava 2,2 1,1
8. Ryhmille suunnattu neuvonta, ohjaus ja palautteen antaminen lisddva 9 4,6
vahentava 10,1 52
9. Ty6nantajan edellyttamat tyohontulotarkastukset lisddva 7,8 4,0
vahentava 18 20 10,2
10. Lain edellyttamat tyontekijoille pakolliset terveystarkastukset (esim.
altisteiseen tyohon liittyvat tarkastukset tai tarkastukset tyon lisddva 9 10 51
edellyttamien terveysvaatimusten vuoksi)
vdhentava 1 1,1 0,6
ilkz.k';ﬁc;?t;iilic;:llji::tp;aaeht0|set terveystarkastukset (esim. ns. lisaavs 11 12,4 6,3
vahentava 30 33,7 17,2
12. Tyokyvyn arviointiin ja tukeen liittyvat tarkastukset ja tutkimukset lisaava 36 40 20,4
vahentava 3 3,3 1,7
13. Tyoterveysneuvottelut lisaava 41 45,6 23,3
vahentava 0 0 0,0
14. Ammatilliseen tai ladkinnalliseen kuntoutukseen ohjaaminen lisdava 22 24,4 12,4
vahentava 2 2,2 1,1
15. Tyofysioterapeutin suoravastaanotto (KL ) lisddva 51 56,7 28,9
vahentava 2 2,2 1,1
Sairaanhoidon toiminto (N=91)
1. Ty6terveyshuollon sairaanhoito kokonaisuudessaan lisdava 9 9,9 5,0
vahentava 27 29,7 15,1
tyéﬁl;t:\tlj(:’sse:usoali(r)a;;I;5|en (esimerkiksi infektiotautien) hoito lis3avs 13 14,3 73
vahentava 21 23,1 11,8
3. Pitkaaikaissairauksien hoito ja seuranta tyoterveyshuollossa lisddva 6 6,6 3,4
vahentava 46 50,5 25,8
4, Tyékyvyn arviointiin ja tukeen liittyvat kdynnit ja tutkimukset (KL I1) lisddva 18 19,8 10,1
vahentava 13 14,3 73
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5. Tyofysioterapeutin suoravastaanotto (KL I1) lisddva 44 48,4 24,7
vahentava 5 5,5 2,8
6. Tydnantajan tyontekijoille ottaman sairauskuluvakuutuksen kaytto lisddva 43 47,3 24,1
vahentava 2 2,2 1,1
Zéltyt%nantajan tyontekijoille ottaman vapaa-ajan tapaturmavakuutuksen lisaava 37 407 20,8
vahentava 0 0 0,0

"Lisa&va: vastannut korvausuudistuksen vaikutusta tyéterveyshuollon toimintaan selvittdvaan kysymykseen ”uusi toiminta” tai

“toiminta lisaava”.

Vahentava: vastannut korvausuudistuksen vaikutusta tyoterveyshuollon toimintaan selvittdvaan kysymykseen “toiminnasta

luovuttu” tai "toiminta vahentynyt”.
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Liite 5. Korvausuudistuksen vaikutukset tyoterveyshuollon sopimuksiin niista neuvottelevien myyjien arvioimina. Kysely

tehtiin vuonna 2022.

Aloitettu Lisannyt Vahentanyt | Lopetettu | Eiole Ei osaa
vaikuttanut | sanoa

Ehkaiseva tyoterveyshuolto (N=18)
1. Sopimuksissa sovittu seulovista sahkaisista 0 3(16,7 %) 0 1(5,6 %) 8 (44,5 %) 6(33,3%)
terveyskyselyista
2. Sopimuksissa sovittu tyoterveyshuollon eta- tai 0 9 (50,0 %) 0 0 6 (33,3 %) 3 (16,7 %)
digipalveluista (KL 1)
3. Sopimuksissa sovittu tyofysioterapeutin 0 5(27,8 %) 0 1(5,6 %) 8 (44,4 %) 4(22,2 %)
suoravastaanotosta (KL I)
4. Sopimuksissa sovitun tyofysioterapeutin 0 3(16,7 %) 0 0 8 (44,4 %) 7 (38,9 %)
ohjauksen ja neuvonnan maksimimaara
5. Sopimuksissa sovitun tyoterveyspsykologin 0 3 (16,7 %) 0 1(5,6 %) 6 (33,3 %) 8 (44,4 %)
ohjauksen ja neuvonnan maksimimaara
6. Sopimuksissa sovittu sosiaalialan asiantuntijan tai 0 3 (6,7 %) 0 0 5(27,8 %) 10 (55,6
tyokykyvalmentajan ohjauksesta ja neuvonnasta %)
7. Sopimuksissa sovitut laboratoriotutkimukset (KL1) | O 1(5,6 %) 10 (55,6 %) | 7 (38,9 %)
8. Sopimuksissa sovitut kliinisen fysiologian 1(5,6 %) 0 0 8 (44,4 %) 9 (50,0 %)
tutkimukset (KL 1)
9. Sopimuksissa sovitut rontgentutkimukset (KL 1) 0 1(5,6 %) 0 0 9 (50,0 %) 8 (44,4 %)
10. Sopimuksissa sovitut ultradanitutkimukset (KL 1) 0 1(5,6 %) 0 0 9 (50,0 %) 8 (44,4 %)
11. Sopimuksissa sovitut magneettitutkimukset (KL1) | O 2 (11,1 %) 0 0 8 (44,4 %) 8 (44,4 %)
12. Sopimuksissa sovitut 1(5,6 %) 3 (16,7 %) 0 0 7 (38,9 %) 7 (38,9 %)
erikoisldakarikonsultaatiomahdollisuudet (KL 1)
Sairaanhoito (N=17)
1. Sopimuksissa sovittu tyoterveyshuollon 0 1(5,9%) 0 0 12 (70,6 %) | 4 (23,5 %)
sairaanhoidosta (KL ll-sopimukset)
2. Sopimuksissa sovittu akuuttien tautien 0 4 (23,5 %) 0 0 9 (52,9 %) 4 (23,5 %)
(esimerkiksi infektiotautien) hoidosta
tyoterveyshuollossa
3. Sopimuksissa sovittu pitkaaikaissairauksien 0 2 (11,8 %) 3(17,6 %) 0 8 (47,1 %) 4 (23,5 %)
hoidosta ja seurannasta tyoterveyshuollossa
4. Sopimuksessa sovittu tydterveyshuollon eta- tai 0 10 (58,8 %) 0 0 5(29,4 %) 2 (11,8 %)
digipalveluista (KL II)
5. Sopimuksissa sovittu tyofysioterapeutin 0 6 (35,3 %) 0 0 7 (41,2 %) 4 (23,5 %)
suoravastaanotosta (KL I1)
6. Sopimuksissa sovittu fysioterapiasta 0 2 (11,8 %) 1(5,9 %) 0 9 (52,9 %) 5(29,5 %)
7. Sopimuksissa sovittu lyhytterapiasta / 1(5,9 %) 6 (35,3 %) 0 0 5(29,4 %) 5(29,4 %)
lyhytpsykoterapiasta
8. Sopimuksissa sovitut laboratoriotutkimukset (KL I1) 2 (11,8 %) 0 0 11 (64,7 %) | 4(23,5%)
9. Sopimuksissa sovitut kliinisen fysiologian 1(5,9%) 0 0 12 (70,6 %) | 4 (23,5 %)
tutkimukset (KL I1)
10. Sopimuksissa sovitut rontgentutkimukset (KL I1) 2 (11,8 %) 0 0 10 (58,8 %) | 5(29,4 %)
11. Sopimuksissa sovitut ultradanitutkimukset (KL I1) 2 (11,8 %) 0 0 10 (58,8 %) | 5(29,4 %)
12. Sopimuksissa sovitut magneettitutkimukset (KL 3(17,6 %) 0 0 9 (52,9 %) 5(29,4 %)
1)
13. Sopimuksissa sovitut 0 5(29,4 %) 0 0 9 (52,9 %) 3(17,6 %)
erikoisladkarikonsultaatiomahdollisuudet (KL I1)
14. Ty6nantajien tyontekijoille ottamat 0 10 (58,8 %) 0 0 4 (23,5 %) 3(17,6 %)
sairauskuluvakuutukset
15. Ty6nantajien tyontekijoille ottamat vapaa-ajan 0 7 (41,2 %) 0 0 5(29,4 %) 5(29,4 %)

tapaturmavakuutukset
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