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1. HANKETIEDOT

Pitkaaikaistydttémien terveydenhuollon kehittamiskumppanuusharseeirantajaksol.12.200%31.5.2008
Projektinumero512707001, gpimusnumero 008/ TRO/ERM/2007

Sosiaalija terveysalan tutkimus ja kehittamiskeskus Stakes
Johtaja Esko Hanninen

puh. 09 3967 2611, 040 503 7095
esko.hanninen@stakes.fi

Projektipaallikkd Leini Sinervo
puh. 09 3967 2608, 040 595 0044
leini.anervo@stakes.fi

Pitkaaikaistydttémien terveydenhuollon kehittamiskumppanuushanketta koordinoi ja arvioi Stakes.
Hankekumppanuudessa on mukanaadlideellista ja paikallista osahanketta. Hankkeita toteutetaan Helsingissa,
VantaallaHyvinkadla, Salon seudla, Liedon seudull&orssa seudullaVammalan seudulldfarjavallassa,
Hameenkyrossdta-Hameessa EtelaKarjalasa Kotkassa, Savonlinnan seudyllaensuussd,ieksasa, Oulussa ja
Rovanienalla.

2. PROJEKTINTAVOITTEETJA KOHDERYHMA SEKA
TOIMINTAYMPARISTQOJA YHTEISTYOTAHOT

Hankekokonaisuuden tavoitteena on yhdistaa terveyspalvelut tyottdmien tyodllistganiaintoutusprosesseihin.
Terveystarkastukset ovat osa tydttéman palvelutarpeen kartoitusta; tavoitteena on kohdentaa tyollisi@mis
aktivointisuunnitelmat ja niihin liittyvat interventiot tarkoituksenmukaisesti ja oika@&aisestiOsalankkeiden avulla
tuetaanja edistetddn pitkaaikaistyottomien terveydentilaaka toiminta ja tyokykyga ennaltaehkaistaan
kansansairauksia. Hankkeissa keskitaté@antien, terveyskeskusten ja muiden vimmaisten tutkimus, kuntoutus ja
aktivointitoimenpiteitéa sekd olemassa olevia monialaisia yhtgisakenteita tyéttémien tyodllistymisedellytysten
parantamiseksiHankekokonaisuuden tavoitteena on luoda pitkaaskgittomien terveydenhuoltoon sellaisia
toimintamalleja, joitavoitaisiin ulottaa my6hemmin muihinkikuntiin, terveyskeskuksiin ja tydvoiman
palvelukeskuksiin.

Kohderyhména ovat pitkaaikaistyottomat ja pitkaan tyéttomana olleet tai vaikeasti tyddishenkilot.
Kohderyhmaan kuuluvat asiakkaat tulevat mukaan hankkeepéénsiasstydvoiman palvelukeskusten,
tyovoimatoimidojen ja kuntien sosiaalitoimeseka kolmannen sektorikautta. Toisena kohderyhmana ovat
tyéttémien kanssa toimivat viranomaidtat.

Osahankkeiden omalle toiminnalle asettamia tavoitteita, kohderyhmiin liittyvia rajauksia ja asiakaskunnan
valikoitumista, hankepaikkakuntien toimintaymparist6ja ja toimijoita, vaestopohjaa ja tyéttdmyystilannetta kuvataan
tarkemmin tassa luvussa. dyoiman kysynnan taso ja rakenne vaihtelevat eri alueilla, nsitéaei ole kuvattu tassa
yhteydessé ole tarkemmin. Hankekokonaisuuden ensisijdianrite ei ole tydllistdminen, vaan tarveldhtdinen
terveyspalvelujen nivominen osaksi tyottdmien aktivoifdi kuntoutuspalveluja. Tyéllistyminen tai mielekk@éan
tekemisen l6ytaminen ja yksilon hyvinvoinnin lisddminen ovat kuitenkin kaiken akihaiktintoutustydntavoitteita.



Alustavan tarkastelun pohjalta hankkeet ja niissa kehiteltavat tyéttémien tepadyslumallit ovat jaoteltavissa
arviointitutkimuksen pohjalta karkeasti neljaéan luokkaan:

1) TYFhankkeet Helsinki, Sald:tel&Karjalg Joensu)
2) Verkostehankkeet (ItaHame, Kotka, Lieksa, Rovaniemi, Vantaa),
3)Perusterveydenhuolthiankkeet(Forssa, Hyvinkda, Savonlinnan se@ulu, Vammalan seutu),

4) Kuntien tydllistamistoimintahankkeet(Harjavalta, Hameenkyrd, Lieto).

2.1.1TYP-HANKKEET
PATEHANKEHELSINKI

Tavoitteet Kehittaa Helsingin tydvoiman palvelukeskukg@®uuri)asiakastydn prosessia siten etta

I asiakas saa tamgemansa terveyga kuntoutuspalvelut mahdollisiman oikeaaikaisesti (tytkaytanttjen
kehittaminen seka on osallisena omassa asiassaan prosessin eri vaiheissa

1 asiakas saa lisda tietoarksanterveyslaista ja sen mukanaan tuomista oikeuksista niin kulemegys kuin
sosiaalitoimeen ts. tietopaketti asiakkaalle kunnan peruspalveluista tehostetun neuvonnan keinoin
asiakastytssa

I saadaan konkreettista tietoa tyottomien henkildiden terveydentilasta verrattuna normaaliin tydikaiseen
vaestdon, mittarina kayt&an Tyoterveyslaitoksen kehittamaa Tyokykyindeksi kyselylomaketta

1 kehitetééan erilaisten tyokykya yllapitavien toimintojen vaikuttavuuden arviointia tyéttdoman elaméanhallinnan
vahvistamiseksi sekd oppimisedellytysten selvittimiseksi

1 kehitetdan uusia tyciytantdja mielenterveyga paihdekuntaituksen tilannearvioonydllistymisen
nakokulmasta

9 lisatdan Helsingin tydvoiman palvelukeskuksen ja keskeisen toimijaverkoston tydntekijdiden tietoutta
tyottdmyyden aiheuttamista erityistgmeista koulutuspaketin avial etuudet, kuntoutuksellisekysymykset,
sairauslomaoikeus).

Patehankkeentavoitteet kohdistuvat jo olemassa olevien toimintamallien ja proggssystemaattiseen kuvaamiseen
jauudenlaisien toimintoja testaamiseenTavoitteena on lisatBuurin tyontekjoiden, toimijaverkostonkeskeisten
tydntekijoiden jaasikkaiden tietoisuuttaydttomyyden aileuttamista erityistarpeista esinkuntoutukselliset

kysymykset, sairauslomaoikeudet, kunnan sosigalierveyspalvelut. Yhtena tavoitteena on saada konkretzti

tietoa Duurin asiakkaiden terveydentilasta seka kehittdé uusia tyokaytantoja mielentejagaihdekuntoutuksen
tilannearvioon tyéllistymisen nakokulmasta seka selvittdd miten asiakas itse on mukana aktiivisena toimijana omassa
prosessissa.

Hankkeenasiakkaat:
Helsingin tydvoimampalvelukesku®uurin asiakkaat, gtyisesti 1.1.2008jalkeenaloittaneet uudet asakkaat.
Kokonaisasiakasméaara vuon?@08 on min 5000 asiakasta, heista nof®00 uutta asiakasta.

Toimintaymparisto:
Helsingissa rakennetytitmien maara jakautuhuhtikuussa 2007 seuraavasti: pitkdaikaistydttontgdtomana
tydnhakijana yhtdjaksoisesti 12 k&801 henkildarinnasteiset {iimeisten 16 kk aikana yhteefd 2 kk tyottomana
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tydnhakijang 3952 henkilddtoimenpiteelta toimenpitedk sijoittuneet 747 henkilégoimenpiteelta tyéttomesi
jaaneet 2615 henkilda. aikeasti tyolistyviaoli yhteensa 13115 henkil6a

Helsingin tydvoiman palvelukeskDsiurion toiminut huhtikuusta 2004 lahtien. Dun asiakkaat ovat vaikeasti
tyollistyvid helsinkildisia, jotkgarvitsevat aktivointimahdollisuuksien lisksi palveluohjausta seka erilaisia sogiaali
terveydenhuollon palveluita. Asiakkaan ty6ttdmyys on pitkittynyt ja moni on syrjayyengtspalveluistaDuurin
toimintamalli muuttui vuoden2008 alustaDuurissa on toiminut 1.1.2008 alkaen 5 tiimia entisten kolmen erillisen
palvelupisteen sijaan. Nuorten tiimoh suunnattualle 3Gvuotialille tydnhakijoille. Séoimii koko Helsigin alueella,
joten talon ulkopuolinen organisaati@rkosto onlaaja. Liséksi Duurissa toimii 4 ilmansuuntien mukaaryjadtimia.
[té-tiimi sijaitsee Herttonierassa. Muut kolme tiimi&tel&a, Lansija Pohjoistiimi sijaitsevat Sérnaisissa hyvien
likenne yhteyksien varrella kaikkialta Helsingistéa. Lantinen pgliste Malminkartanossa on lopettanut toimintaens
Ité-tiimi on erikoistunut palveemaan haastavia maahanmuuttagasiakkaita, Eteliimi on puolestaan erikoistunut
Asunnottanien sosiaalipalvelutoimisto@ASSPlahettamiin asunnottomien (Poste Resta, V\A)
pitkaaikaistyéttémierpalveluun. Viiden tiimin sisalla toimii Valitydmarkkinavetkhaseka Kuntoutusohjausverkosto
(Kuntg. Kunibutusohjausverkostoon kuuluvagtveyskeskuksen terveydenhoitajatyoterveyshoitajat sk
psykiatrinen sairaanhoitaj& (henkil6a),tyéhallinnon kolme psykologia seka Kelan 3 vakuutussifideHelsingin
tydvoiman palvelukeskuksen uudemtijaon mukaiset asiakasmaardivat 4/2008 It&- tiimi 974 henkildéd Pohjois
tiimi 571 henkil6& Lansitiimi 418 henkilda Etel& timi 779 henkil6d Nuorten tiimi 368 henkilda.

SALON SEUDUN TYOVONRALVELUKESKU

Tavoitteet:

I Otetaan kayttdéon toimintamalli, jossa terveydenhuollon osaaminen kytketdan osaksi tyévoiman
palvelukeskuksen tydllistymistd tukevaa kokonaisvaltaista |ahestymistapaa.

1 Salon seudun tyévoiman palvelukeskuksen asiakkaita koskeva selvitys, joka tukee toimivan yhteistyon
kehittymista tydvoiman palvelukeskuksen, perusterveydenhuollon ja kuntien siyibienta- ja vapaa
aikapalveluidervalilla. Yhteistyon avulla ennaltdikaistaén vaikeimmin tyollistyvien asiakkaiden
terveydellisia ongelmia, parannetaan asiakkaiden elaménlaatua ja yllapidetdan asiakkaidan ty®
toimintakykya

I Salon seudun tyévoiman palvelukeskuksen tydttdmien tydnhakijoiden tukemiseksi terveyskeskuestigika
kayttéon haastattelumenetelma (lomake), jolla voidaan kartoittaa yhdégs@iman palvelukeskuksen
moniammatillisen tiimin kanssa haastatteluin ja terveystarkastuksin asiakkaiden terveydentilatugtak
tyollistymisvalmiuksiin.

1 Ennaltaehkaistén pitkittyneen ty6ttdmyyden aiheuttamaa passivoitumista ja elintapojen rapautuanist
tukemalla TYP:en asiakkaidaktiivisuutta ja osallisuutta tarjpamalla mahdollisuuksia elamanlaadun
kohentamiseen.

Hankkeen asiakkaat:
Salon seudun tyévoiman palvelukeskuksesiakkaatjotka ovat olleet pitkdan tyéttémang hyotyvat
moniammatillisestay®otteesta. Suunnitelman mukaan hankkseen osallistud 00¢150henkilda.

Toimintaymparisto:

Hankepaikkakunnill&S@lo, Halikko, Pernié jRertteli) onyhteensénoin 45 600asukasta, joista tydvoimaan kuuluvia
on noin 22 400VarsinaisSuomentyottomyysaste olb,4% ja kokdsalon seudun 5,7 81.5.2008) Salon seudun
suhteellisen hyvasta tyollisyystilanteesta ja tydvoimatarpeesta huolimatta rakenteellinen pitkaaikaisty§tdi ole
vahentynyt samassa suhteessa kuin tydttémien maara yleisesti.



Vaestotietojarjestelmda VarsinaisSuomen tyollisyyskatsaus 5/2008 (31.5.2008):

asukasluku  tyévoima tyottémia tyott.aste pitkaaikaistyotomia
Salo 25880 12776 836 6,5% 157
Halikko 9807 4863 225 4,6 % 48
Pernio 5914 2791 168 6,0% 32
Perttel 4019 1961 86 4,4% 18
Somero 9481 4147 218 5,3% 54

Yhteisty6tahot:

Salon seudun tyévoiman palvelukeskigitti toimintansa 1.1.2007Setoimii Salon seudukunnista (yhteensil

kuntaa) viiden kunnan alueella: Salo, Halikko, Pertteli, Pernio ja SoBedom seudun tydvoiman palvelukeskus toimii
Sala ympaéristokunnissa paikan paalla jalkauwtsti; tydvoimaohjaajalla on TXRstinpari kyseisten kuntien
sosiaditoimistoissa, joissa asiakastapaamiset tapahtuvat. Terveydenhoitajapalvelu jaankathiminta tapahtuu
paaosin keskitetysti Salossasidkkaiden kulkeminen ja aikataulut huomioiden tdma asiakaspalvelumalli on toiminut
ongelmitta.

Salon seudun terveyssleukserpiirin kuuluvat edella mainituisteunnistaSalo, Halikko, Pernio ja Perttefiomerolla
toimii oma terveyskeskus. P-68ahanke toimii kdytdnndssa Salon seudun teskegkuksen piriin kuuluvien T-YP
kuntien alueslla. Somero orhankkeessa mukarkehittdméssa ja suunnittelemasgitkaaikaisty6ttonien
terveydenhuoltoa.

JOENSUN KAUPUNKITYRPIA TYOTERVEYSHUOLTO

Hankkeen lahikohtana on jarjestdd Joensuun tydvoiman palvelukeskukseakkaiden terveydenhoitajan palvelut
ostopalveluna Joensuun Ty6tepdesta Joensuun kaupungin liikelaitos).

Tavoitteet:

w Kehittdad verkottuvaa tydmallia, jossa terveydenhoitaja toimii seké osana tydvoimeslydeskuksen
moniammatillisiaiimeja etta osana Joensuun Tyo6terveytta

w Kehittdad toimiva tydmalliyhteistydkaytinnét ja tyénjako perusterveydenhuollon kanssa
w £€CSNBSeaL) aaAyé {SKAGONYAYySyd

w Luodatoimivat tydomallit ja yhteistyokaytannot mielenterveyja paihdekuntoutujia hoitavien seka
mielenterveys ja paihdetyota kehittavien tahojen kanssa

Hankkeen asiakkaat:

Tyovoiman palvelukeskuksen asiakk@@Y PYoensuun kaupungin sekd Kontiolahdga Pyhaselarkuntien osalta.
Hanke kytkeytyy tyévoiman palvelukeskuksen asiakkuuksiin (kokonaistavoite 580 asiakasta vuonna 2008), joista
terveydenhoitajan tarkastuksiin ohjatadaikki uudetasiakkaatnoin 200 asiakastgseka tarpeen mukaesti jo
asiakkuudessa olevat.

Toimintaympéristo:

Hankkeessa ty6ttémien terveydenhoidon jarjestaéem on rajattu Joensuun seudugpin asiakkaisiin. Kunnista

typissa ovat mukana Joensuun kauguseka Kontiolahden, Liperin ja Pyhaseldn kunnat. Naistd Kontiolahdessa seka
Liperissé ty6ttémien terveydenhoitoa on jo ennen hanketta jarjestetty pemsigdenhuollon yhteydessa, jonka
vuoksiLiperi ei lahtenyt mukaan hankkeeseen.

Hankkeen toimintaalueen véaestépohja on yhteenséa noin 78 500 jakautuen seuraavastiiisuu 57 79 Pyhaselka
7735 Kontiolahti 12 996Hankkeessa mukana olevista kunnista Pyhaselké on yhdistymassa Joensuuhun 1.1.2009
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toteutuvassa kuntaliitoksessa. Alueella on huomattavadtakannallista keskiarvoa kkeampi tydttémyys ja
Perlokserirtisanomiset ovat olleet myds osaltaan vaikeuttamag#kaaikaistyottomierty6llistymista.

30.4.2008 mukaan alueen ty6ttdmyysluvut olivat seuraavanlaisia:

Kunta Tyottdmat yhteensa yli 1v ty6timana Yli 50v alle25v
Joensuu 130% 3586 917 1322 489
Pyhéaselka 102 % 368 58 148 31
Kontiolahti 8,9% 569 103 239 52
Yhteisty6tahot:

Hankkeen yhteistydverkosto on laaja, koska se nivoutuu tgaijaanmoniammatillisen yhteistydverkostoon ja myds
eri kuntien toimijoihin.Terveydenhoitajan tkeimpina yhteistybkumppaneina ovitpin sosiaalityontekijat ja
tybvoimaohjaajat, perusterveydenhuollon henkildsto, typin ryhieédyksilopalveluista 1ahinnéd asiak#en
terveydentilaan liittyvat palvelut, erilaiset palvelun tuottajat liittyen mm. ty&kn ja kuntoutustarpeen arviointeihin
sekamielenterveys ja paihdety6ta tekevat tahot.

TYOKYKY KUNTOGHANKE ETELAKARJALA

Projektia hallinnoi Etelarplan tyévoiman palvelukeskus jateuttajana toimii EteléKarjalan tyohyvinvointiklinikka/
Lappeenrannan kuntoutuga kylpylasaatio.

Tavoitteet

1 Hankkeen avulla on tarkoitus kehittdd uudenlaisia inniviata malleja ja tarjota ligévoa tydvoiman
palvelukeskukesn tydhon. Hankkeen my6ta Eteidarjalan alueen eri toimijoiden verkostoituminen kehittyy.

1 Bhkaista tyokykyisyyden heikkemista ja syrjaytymista seka ledista tyottomyyden pitkittymista Etela
Karjalan alueella

1 Tukea pitkdan tyottomana olleiden terveyddéah seka tyéja toimintakyvyn paranemista ja sitéd kautta
edistaa tyollistymista.

I Tavoitteena on uusien innovatiivisten toimintamallien kehittdminen, joilla edistetisiakkaiden
voimaantumista ja ty6llistymista.avoitteena luoda seurantamittareitgolla kartoitetaan asiakaiden
tyodllistymismotivaatiotasekd sosiaalisia riskitekijoita terveydenhuollon jo kaytddesien mittareiden
rinnalle gsim. Beck Depression Inventory I, Audit, Tydkykyindeksi) ja kehittaa tydnhakijoille asiakkailta
sitoutumista elellyttdvad motivoivaa kuntoutusta. Lisaksi pyritddn hyédyntdmaan uusia sahkoisia malleja,
mm. webvastaanotto

1 Perustervedenhuollon kuormitus kevenegitkittynyt tyottdmyysseka toimeentulotukiriippuvuus
vahenevat

I Vaikuttavuutt arvioidaan erillisetutkimuksen avulla (Socom)

Hankkeen asiakkaat:

Kohderyhméana ovat Eteldarjalan tydvoiman palvelukeskuksen asiakkaat, jotka ovat syntyndetila ja joiden
tyottémyys on pitkittynyt seké@e tydikaiset tyottdmat henkilét, jotka aloittavat toimenpiteis¢iydelaméavalmennus,
tydharjoittelu, kunbuttava tyétoiminta, tydkokeilyja tarvitsevat tytterveysoitajan tekeméaderveystarkastusta.
Tavoitteena on noirR00 asiakastajoista yksilé ja ryhmatoimintoihin osallistuisi 75 henkil6a.

Toimintaymparisto:
Etel&Karjalan tydeiman palvelukeskuksen al#2 kuntaa)



2.1.2VVERKOSTGHANKKEET

OSALLISENWEKSSSA-HANKE
Tavoitteet

w Kaynnistagpidempaan tyéttominéolleiden teveystarkastuksetieksassarlerveystarkastukset 150450
pitkaaikaistydttomalle skaterveydentila/tyollistymiskykyselvitystentarpeen laajempi kartoitus ja
kokonaisnédkemyksen saaminen etgakentésta

w Mallinnetaan terveystarkastusnalli pidemp&an tyottéméana olleiden terveystarkastuksiin Lieksassa. Asiakas
ohjautuu tarvittaessa yksilollisaga suunnitelmallisesti terveydentilan/tyéllistymiskyvyn tarkempiin
selvittelyihin seka kuntouttaviin hoitoprosesseihin. kautussuunnitelma/palveluohjauehdééan
moniammatillisena yhteistyonéa

w Tarjota yhmatoimia terveyden edistamisekgiteistytssaalueella toimivien muidermankkeiden ja
projektien kanssa.

w Tietotaidon lisdéaminen oppimisvaikeuksien tunnistamisessa kdulutustilaisuutta Lieksassa,
Sensonotorinen kuntoutusryhma (10 henkil6d) ja mahkiiodén tutkimus (NMI:n toimesta).

w Osallisuuden lisédaimen, 35 asiakkaan konsulttiryhma toimii hankkeen aikana ja ryhmista saatu palaute
hyédynnetaan.

Hankkeen asiakkaat:

Projektin kohderyhméana ovat Lieksan tyévoiman palvelukeskuksen asiakkaaja(pigan tyottominéolleet
sosiaalitoimen toimeentuloasikaat, joka tarvitsevat moniammatillisetiimin tukea ja etsivat pysyvampaa
tydomarkkinaratkaisua. Lisaksi kohderyhman ovat pitkdan tyottdomana diféebimatoimistonasiakkaat, jotka eivat
ole kayttaneet terveyspalveluja. Hiéi saattaa olla myds tarvettoppimisvaikeuksietarkempaan selvittamiseen,
myosfyysiset, paihdetai mielenterveysongelmat voivat oltgéllistymisen esteHankkeen asiakasmaara @b0c450
henkilda.

Toimintaymparisto:
Lieksasijaitsee ItaSuomen laénissd, Pohjdfarjalan maakuren koillisosassa Pielisen rannalleeksa omoin 13 200
asukkaaruonto- ja kulttuurikaupunki. Pintalaltaan (4067, 72 km2) Lieksa on Suomen 5. suurin kaupunki.

PohjoisKarjalassa oli huhtikuun lopus808lomautetut mukaan lukien 9 860 ty6tonta tyonkigaa. Suhteellisesti
eniten tyottomia oli Lieksaa eli 996. Tyottomyysaste bdlihtikuusa 2008L8.2%.Vuotta aiemminty6ttomia ol

1000, joten ty6éttdbmien maara vaheni neljalla. Nuorisoty6ttémyys on Lieksagigasen vaikea, silla alle 2Biotiaiden
tyottomyys on svanut vuodessa 48 %. Alle-2Botiaita oli Lieksassa tyottomina 86, kun maara vuosi sitten oli 58.
(LAhde: Karjalainen 21.5.2008kslaisten keskika on 47 vuottaErityispiire Lieksassa on se, etta yli-Botiaiden
tyottdmien osuuson jo yli 50 %. Myo6s tyovoiman palvelukeskuksen tydnhakijoideri-keshkn ollut yli 45/uotta.
(Tyéhallinnon tilastot, Lieksan tyévoimatoimiston seurantatilastot).

Lieksassa on noin 4 320 tytpaikkaa (v.2005). Elinkeinorakenmeigttunut maatalousvaltaesta

maaseutukauppalasta palvelualojen kaupungiksi. Suurimpia tydnantajia ovat Lieksan kaupunki seké Pankaboard Oy.
Eniten kasvua odotetaan n@jus- ja ravitsemustoimintaarfYritysharava 2006). Ty6paikkojarvioidaanvaherevan

eniten kaupan toimialaltgYritysharava 2006). Tydmahdollisuudet eivéat rajoitu asuinkuntaan. Lieksalaisista n. 530
henkiloa kayoissd muualla kuin Lieksas¥deisimmin Lieksasta kdydaan tdissa Joensuugsesan tyollisista 89 % (n.

4 200) kay tydssa oman kunnan alueella.

Suur osa lahivuosina avautuvista tyépaikoista selittyy elakditymisellda. Vuoteen 2010 mennessa Lieksan tydllisista
elakkeelle ja& arviolta 840 henkilda (18 %). Vuoteen 2015 mennessa elékkeelle jaa arviolta 1168 (8hko).

Arviolta neljasosaa elakoitymiséauttaavautuvista tydpaikoista ei tayteta. (Yritysharava 2008joitus- ja
ravitsemusalan lisdksi myds muilla palvelualoilla arvellaan tydvoimagmikiia kohoavan Lieksassa. Myds
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Kansanelédkelaitoksen paatos Jaataa Lieksan yhteyskeskustséld n.30¢40 uutta tydpaikkaa. Nokian Kotikenka Oy,
joka Lieksassa valmist&lla hetkella Aino ja Rein&otikenkid,on mahdollisesti laajentamassa myds kumisaapas
tuotantoon, miké vastaavasti toteutuessaan tuleeskattamaartyontekijatarvetta.(Lahde: www.ennigko2010.fi)

Yhteistydtahot:

Paayhteistydkumppanthankkeentoteutuksessa ovat olleet Lieksan tydvoiman palvelukeskus, Lieksan
tybvoimatoimisto seké Lieksan terveyskeskus, jotka ovat olleet mukana toimintamallin kehittdmistyéssé. Lieksan
tydvoiman palvelukskus seka Lieksan tydvoimatoimisto ohjaavat asiakkaat terveystarkastuksiin ja
terveystarkastuksista asiakkaaljautuvat jatkopolkuihin Lieksan terveyskeskukseen.

ITAHAMEENILVE-HANKE

Tavoitteet:

1 Purkaa rakennety6ttémyyttiuntoutuksen ja eldkkeelle giymisen kautta. Nain védhennetaan
toimeentulotukimenoja ja tydmarkkinatukimenoja jaaadaan lisattya verotuloja mahdisen tyollistymisen
kautta sek&arannetaan kuntalaisten elaméanlaatua ja pienennetédéan huoltosuhdetta.

1 Saadane kuntien asukkaat terveydénollon piiriin, jotka eivét sinne viel tarpeesta riippumatta hakeudu.
Terveysneuvonnan avulla ohjataan itsehoitoon ja ehkaistaan pitkia ja raskaita hoitoprosesseja, esimerkiksi
paihdehoitojen ja kuntoutuksen alueella. Ryhméatoimintojen avulla pyritddarhaan
mielenterveyskuntoutujia. Vertaisryhmétoiminnan kautta lisdtédan psykososiaalisia taitoja.

Hankkeen asiakkaat:

Ita&-Hameen tydvoiman palvelukeskuksen asiakkaat sek& Heinolan, Hartolan ja Sysmérekgpiltkiakijat, joiden
katsotaan olevan vaikeastydllistyvia ja joilla joko asiakkaan omasta tai virkailijan mielesta on terveydellisia ty6n
saannin esteitdAsiakkaitaon hankekaudella noig00.

Toimintaymparisto:

Hankkeen hallinnoijana toimii Hlameen tydvoiman palvelukeskus, jonka yllapitdjiné déleinolan

tydvoimatoimisto, Heinolan kaupunki, Hartolan kunta, Sysman kunta ja RéRatoiminta alkoi 1.4.2005,
asiakasmaara ohenkildstin vahyydesta johtuen noia05¢ 300 asiakasta vuositasolla. Palvelukeskuksen yhteydessa
ei ole ollut terveydenhoitma eika mallitettua terveystarkastuskaytantddartola ja Sysma kuuluvat kahdeksan

kunnan muodostamaan Paijtdmeen sosiaalja terveydenhuollon kuntayhtymaan ns. Sqtériin. Heinola jarjestaa
itse sosiaalija terveyspalvelut.

Heinolassa on noin@000 asukasta, Hartolassa noin 3500 ja Sysméassa 4500. Heinolan tydvoimatoimiston alueella,
mihin kyseiset kunnat kuuluvat, tyéttdmyys on varsinkin lamavuosista lahtien ollut korkeaa. Lamavuosien 20 %
tyottomyysaste on kuitenkin laskenut, huhtikuussa 2@@&tomyysaste oli 9,1 %. Pitkaaikaistyottomien osuus
tyottémista oli Heinolan seutukunnassa 26,2 % (2/2008). Palvelualat ovat seudun paaasiallisin elinkeino, alkutuotanto
on supistunut ja varsinkin Heinolassa se on varsin vahaista.

Yhteistyotahot:

Heirolan, Hartolan ja Sysméan kunnat toimivat aktiivisesti mukana kaikkine peruspalveluineen seké stisiaali
terveydenhoidon puolellaHeinolan tydvoimatoimiston ja lteldmeen tydvoiman palvelukeskuksen virkailijat
toteuttavat tarvittavaa ammatillista kumtutusta seka peruspalveluihin kuuluvia tydvoimapoliittisia toimenpiteita
mukaan lukien ammatinvalinnan psykologien palvelut sek&a koujaummmattitietopalveluKelan palveluihin
ohjataan asiakkaita tarpeen mukaan.

[td&-Hameen tyévoiman palvelukeskuksErtyisryhmien tyodllistymisen yhteistyéverkostoon kuuluu monia koulytus
ty6harjoittelu-, tydkokeilupalvelujen tuottajia. Erityisryhmien yhteistyéverkosto osallistuu hankkeeseen kumppanina.
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KOTKAN KAUPUNKI
Tavoitteet

1 Kehittaa toimintamalli pitkdaikaistyttdmien terveydentilan, tyéja toimintakyvyn ja tyéllistymisen
parantamiseksi.

1 Tehd&aan pitkaaikaistyottomien terveydentilan perusselvitys niille, joilla ei ole jo olemassa olevaa
hoitosuhdetta terveydenhuollon piirissa.

1 Selvitetaan tyollistymista estdviekijoita yhteistydssa verkostossa mukana olevien toimijoiden kanssa.

1 Edistetédén tyottéman omia voimavaroja ja omasta terveydesta huolehtimista yhteistydssd muiden
verkostossa mukana olevien kanssa.

Hankkeen asiakkaat:
Ne pitkdaikaisty6ttomat, joilla edle hoitosuhdetta terveydenhuollon piirissa. Etusijalla ovat nuoret ja perheelliset, sen
jalkeen elékeselvittelya vaativatiankkeen aikanasiakkaita on noin 350.

Toimintaymparisto:

Kakan kaupungissa on noin 54 000 asukasta. Kevaalla 2008 ty6ttorogesyti olil1,5. Nuoria ty6ttomidli noin
300.Kotka onsatama ja teollisuuskaupunkiTulevaisuuden ndkymia varjostaa Stora Enson Summan tehtaan
lopettaminen, mika vaikuttaa muuhunkin elinkeinotoimintaan.

KotkaHaminan alueella toimii tydvoimgpalveluleskus Vayla, jonka asiakkaista n8i0on kotkalaisia. Vaylan
asiakkaiden kayttssa on Vaylan terveydenhoitaja. Hankkeen ja Vaylan yhteistyd perustuu konsultbatid®een
yhteisty6tahoja ovat terveyskeskusosiaalitoimisto, Alinikka jakolmas sektadr Kaikki ndAmd@ahot myds ohjaavat
asiakkaita hankkeeseen.

TYOKYKHANKEROVANIEMI
Tavoitteet

® Luodatoimivia pitk&aikaistydttomienoimintakykya lisdavia palvelukokonaisuuksia

w Projektin kautta ajetaa sisdén pitkaaikaistyottomierydhdn kuntoutumiserkaytantéon toimiva
terveydenhuollon palvelu (hoitoketju), jonka avulla pitkdaikaistyottomat paasevat sellaisen terveydenhuollon
piiriin, joka tukee heidan tyéhon kuntoutumistaan, opiskelua tai eléakeselvittelya.

w Pitkaaikaistyottomierierveyderhuollon prosesin mallintaminerallintorajoja ylittaen.

Hankkeen asiakkaat:
Asiakkaat tulevat Rovaniemen tydvoiman palvelukeskuksesta, aikuissosiaalitydsta ja tydvoimatoimistosta
Asiakkuuden kriteerind oasiakkaan oma toive teeydentilansa selvittdmisesta. Hanklssa orasiakkaitan. 120.

Toimintaymparisto:

Huhtikuun lopulla 2008 ty6ttémyysastali Rovaniemelldl2,1%eli yhteensa 3333 henkildd. Rakenteellisen
tyottémyyden kriteerit tayttavia (pitkaaikaistyottomat, toistuvaistyottomat, toimenpiteelta tyiittaksi jaaneet ja
toimenpiteeltéd toimenpiteelle sijoittuvgtoli huhtikuun lopussa 263 henkil6gsisaltad myods Ranuan)

Yhteistydtahot:

Rovaniemella pitkaaikaistydttomien terveydenhuollon hanketta on lahdetty toteuttamaan yhteistytssa
terveydenhuollon palelukeskuksen, sosiaalipalvelukeskuksen (aikuissosiaalitydn), tyovpahariukeskuksen seka
tydvoimatoimiston kanssa. Hanke toimii fyysisesti tyévoimalvelukeskuksen tiloias
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VANTAA KAUPUNKI
Tavoitteet

1 Kehittaa toimiva malli, jossa nykyiset éllinnon ja johdon alaiset toimijat saadaan toimimaan joustavasti
yhdessa ja tarttumaan riittdvan ajoissa ty6ttémien terveydellisiin ja sosiaalisiin ongelmiin sek& saattamaan
heidat aikaisemmin oikeiden palvelujen piiriin eli tarkoituksena on tydnjaon witdireinen ja sujuvan
prosessin kehittdminen.

1 Kehittaa pitkaaikaistyéttémien palveluja siten, ettd he paasevat niihingdalhin, joita he tarvitsevat;
mielenterveys, paihde ja terveydenhuollon palvelut, sosiaalipalvelut seka talgavelkaneuvonta.
Ladketieteellisenja sosiaalisen kuntoutuksen jalkeen keWoidaan jarjestaa tydvoimgmalvelukeskuksen
tarjoamia palveluja kuten koulutusohjaajan palveluja. Néin toteutetaan ennaltaehk&iseméeydenhuoltoa
myds tdmaraikuisryhman osalta. Lisaksi sidti elakettad tarvitseville kirjoitetaan elakelausuntoja.

Hankkeen asiakkaat:
Kohderyhméané 01950 vantaalaista pitkdaikaistyotonta tydnhakija#siakkaat kutsutaatydvoimatoimisto
lahettamallakirjeelld terveystarkastukseen. Vaikeimmin tavoitettavillggétetdaén oma velvoittea infotilaisuus

Toimintaymparisto:

Vantaalla pitk&aikaisty6ttdmien maéara on alentunut koko maan ja Uudenmaan tilanteeseen nahden selvasti
hitaammin. Vantaalaisten ty6ttémien ongelmana on edelleen mm. kokonaan puuttuva tai vahaimaatillinen

koulutus ja ikdantyneiden ty6ttdmien suuri maard. Tyodttomista tydnhakijoista Vantaalla on suhteellinen suuri vaikeasti
tyollistyva ydinjoukko, jolle on ominaista huono tai vanhentunut koulutus, pitka tyottomyys ja erilaiset tyollistymista
rajoittavat tekijat kuten velkaisuus, paihteet, psyykkiset jaunterveydellisetongelmat, korkea iké seké naista syista
johtuva syrjaytyminen t§sta ja yhteiskunnasta. Kokemti¥ Pssa on osoittanut, etta usein pitkaaikaistyottomaét

kayttavat vahan perusteryglenhuollon palveluja. Sen sijaan he kayttavat paivystyspalveluja erilaisten tapaturmien
yhteydesséa. Usein nama tapaturmat tapahtuvat paihteiden vaikutuksen alaisena eika heidan terveydentilaansa
selvitella muuten kuin ensiapupisteessa.

2.1.3PERUSTERVEYENHUOLTO-HANKKEET

PITKAAN TERVEERASTAMALASSAANKE

Tavoitteet:

1 Paaavoitteena onlioda pysyva toimintamalpitkaan tyottomana olleiden henkildiden terveyspalveluiden
turvaamiseksi LounaBirkanmaallaProsessin kuvaus ja dokumentointi luovat edghget mallintamiselle ja
hyddyntamiselle valtakunnallisesti.

1 Pitkdan tyéttomana olleille henkildillarjotaan terveystarkastuksi kokaaisvaltaista terveytta tukevia
jatkotoimenpiteitd seké selvitetdderveydentilan vaikutusta tyollistymiseen.

I Tavoiteena on allistaa ja sitouttaa pitkdan tyottomana olleet henkilot ottamaan vastuuta omasta
terveydentilastaan ja hyvinvoinnistaan.

I Tavoitteena ondoda Lounaif’irkanmaalle poikkihallinnolliset kokonaisvaltaiset toimintatavat, joilla pyritdan
syrjaytymign ehkaisyyn. Toimintamallit ja yhteisesti kehitetyt tydvalineet jaavat kaikkien eri
yhteisty6tahojen arkitybhon hankerahoituksen paatyttya.

Hankkeen asiakkaat:

Mallinnuksen tuekskutsutaan noirb0 henkildaterveystarkastuksiin, kohderyhméaéan kuuluviaiaigaan olevan
alueella noin 400 henkil6a.
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Toimintaymparisto:

LounaisPirkanmaan seutukunnaviestdpohja on noin 30 000 henkild&eutu koostulammalan kaupungista ja
Aetsan, Mouhijarven seka Punkalaitumekunnista.Vammala, Mouhijarvi ja Aetsé ovatieeet paatdksen uuden
Sastamalan kaupungin perustamisesta vuoden 2009 alligtazoimaa alueella on noin 12 200. LourRitkanmaan
seutukunta oli maaliskuussa 2008 Pirkanmaan parasta tyollisyysah@tta tyottomyysasteellavammalan
tyottdmyysaste oli4,9 % Alle 25vuotiaita oli kesdkuuss®8 93 henkildé ja yli vuoden tydttoméana olleita 122
henkilda.Alueella toimii seudullisesti tydvoimatoimisto, tyévoimanpalvelukeskus, yrityspalvelu ja ammatillisen
koulutuksen kuntayhtym@, jotka kaikki omalta osaltehuolehtivat tyollisyyden hoidosta.

Alueelle on laadittu tydllisyysstrategia vuosille 2€8IBLO. Strategian aikana alueelle tuli vahva tahtotila toimia
yhdessa elinkeinoelaman, tyollisyyden ja kilpailukyvyn seka sosiaalisen hyvinvoinnin kehittamagedgisteet olivat
valtakunnallisesti osaavan tyévoiman saatavuuden turvaaminen, tydvoiman osaamisen parantaminen, tydelaman
kehittdminen, yrittdjyyden maéaran lisdédminen ja maahanmuuttajien kotouttaminen.

Strategian aikana erilaista osaamista yhdistettifoiminnot rakennettiin siten, etta eri organisaatioiden asiantuntijat
koottiin fyysisesti samoihin tiloihin ja nain syntyi tydvoiman palvelukeskus ja seudullinen osgakeisittamiskeskus.
Jalkimmaiseen tuli tydvoimatoimisto ja Vammalan Seudun Yatyslu Oy sekd osa ammatillisen koulutuksen
kuntayhtyméasta. Tydvoimanpalvelukeskukseen taas tuli Vammalan kaupungin tydllisyydenhoidon yksikko
tydvalmennuspalveluineen, tydhallinnon tyévoimaohjaajat ja seudullinen kuntouttavan tyétoiminnan ohjaus.

Prosessien uudistamistydn yhteydessa luotiin uusia toimintatapoja ja otettiin kdyttéén muun muassa

rajapintapalaveri, johon osallistuivat kaikki tydvoimatoimiston virkailijat ja tydvoiman palvelukeskuksen

yksilévalmentajat. Palaverit toimivat mm. tiedotusfoorima asiakastyon konsultoinneissa ja oikeiden asiakkaiden
ohjautumisen kanavana tyévoimatoimiston ja palvelukeskuksen vélilla asiakkaan palvelutarve huomioiden. Toinen

uusi toimintatapa oli koulutustapahtumien jarjestaminen eri hallinnonaloille, jolloiniatah A y S NRA | & A | y (i dzy (
ja kasitteet. Samalla méaaritettiin kunkin organisaation ydinprosessit ja paatehtavat. Tyévoiman palvelukeskuksen
aloitteesta selkiytettiin sosiaalityon ja palvelukeskuksen vélista tyonjakoa lainsdadantd huomioiden.

Prosessien uudistaminen toi nakyvaksi vakavat puutteet palvelujarjestelméssa erityisesti sosiaalisen kuntoutuksen
osalta. Seudulla ei ollut sosiaalisen kuntoutuksen vélineita ollenkaan. Vaikutti silté ettéd aikuissosiaalityon ainoa véaline
oli etuisuuskasittelytoimeentulotuki. Seudulla on lahdetty kehittdméaan ja tuottamaan sosiaalista kuntoutusta mm.
kolmannen sektorin toimijoiden kanssa, josta esimerkkind Kénzske.

Toimintamallien kehittdmisen jalkeen on havaittavissa selkedd osaamispadaoman kasvuakeétii@ista

henkildston ja johdon keskuudessa. Asiakastydssa tdma nakyy kokonaisvaltaisempana ja laadukkaampana palveluna.
Vuoden 2008 aikana tullaan laatimaan uusi-tigoelinkeinopoliittinen strategia kuntarakenteen muuttuessa. Pilotti
kaynnistyi 1.6.208.

Seudun tydttdmyysaste oli 12,4 % strategiatyon alkaessa vuonna 2004. Toiminta alkoi tuottaa nopeasti tulosta ja tdna
paivana tyéttomyysaste on 5,2 %. Ensimmaisina vuosina tarkasteltiin ty6ttomyyden valumaa yli 6 kuukauden
tyéttémyyteen ja toimintamdin muutoksella saatiin valuma vahentymaan 50 % verrattuna aikaisempaan

tilanteeseen. Kun tulokset olivat hyvia, tiukennettiin tavoitetta 3 kuukauden kohdalle ja tastakin on saatu hyvia
tuloksia. Samaan aikaan, kun valuma pitkaan tyéttémyyteen on saadty&st, on pitkaaikaistyottomien maara
puoliintunut. Huomattavaa on myds se, etta suurin osa pitkdaikaistyottomista on-yli&iaita. Seudun

tydmarkkinatuen aktivointiaste oli joulukuussa 2007 yli 70 %. Asiakkaat ovat joko tydssa tai tyéllistymigtdssdis
toimenpiteissd. Suurin osa palvelukeskuksen asiakkaista ohjautuu asiakkuuden paéatyttyd muualle kuin takaisin
tydvoimatoimistoon.

Seudulla laaditaan vuosittain toimenpideohjelma, johon on koottu keskeiset kehittdmishankkeet ja maaritetty
toiminnasta vastaavat organisaatiot. Talla valtetaan paallekkaiset tyot, joita aiemmin tehtiin toisistaan tietdmatta.
Asiakastyon vaikuttavuutta ja laatua seurataan jatkuvasti. Laajempi laatupalaute kerétdan kerran vuodessa.
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Yhteisty6tahot:

Tyovoimarpalvelukesks perustettiin Vammalaan 2004. Siihen yhdistettiin Vammalan kaupungin ty6llisyydenhoidon
yksikkd tydvalmennuspalveluineen, tydhallinnon tyévoimaohjaajat (kuntoutusohjaajat) ja seudullinen kuntouttavan
tyétoiminnan ohjausPalvelukeskuksessa ei toimi sadiigontekijoita, koska heidan osaamisensa saadaan yksikén
kayttoon seudun kunnista tiiviilléa verkostoyhteisty6lla. Talla mallilla viranomaiset tekevét jokainen omaa
perustehtavaansa ja tydvoiman palvelukeskus toimii puhtaasti tydllisyydenhoidon viitedegigilVyammalan seudun
tybvoimanpalvelukeskuksen tekee erilaiseksi se, ettd asiantuntijoiden kanssa on paivittain noin 100 asiakasta
tydvalmennusosastoilla. Osastot mahdollistavat asiakkaille nopean paasyn tyollistamista edistaviin toimenpiteisiin.
TyOvalnentajat laativat yhdessa asiakkaiden kanssa toimemghéteiaikana osaamiskartoituksdtydvalmennusosastot
toimivat yhteistydssa alueen elinkeinoelaman kanssa. Tama mahdollistaa tyéllistymisen avoimille tydmarkkinoille.
Ty6voiman palvelukeskuksessa on mallista suorittaa tutkintge. mm. oppisopimuskoulutuksellammalan

kaupungin toimiessa tydnantajana.

SastamalarperusturvakuntayhtymgSaspejuottaa alueelleen sosiaalja terveyspalvelutKuntayhtyma toimii
LounaisPirkanmaan ja PohjoiSatakunnan aluglla, ® tuottaajasenkunnilleenkKiikoisten, Lavian, Mouhijarven,
Vammalan ja Aetséan kunni)leerveydenhuoltopalvelut, perheneuvolapalvelut, vanhuspalvelut ja
ympaéristdterveydenhuoltopalveluivoterveydenhuollon palvelut tuotetaasoveltuvin osin vaest@stuu
periaatteella ja laitospalveluissa noudatetaan omahoitajakaytantéd. Kuntayhtyman alueella on 7 teevesaas
Punkalaitumella perusterveydenhuolto on jarjestetty Huittisten seudun terveydenhuollon kuntayhtymén kautta
vuoden 2008 loppuun. Punkalaitwtta on oma terveysasema.

Sastamalan perusturvakuntayhtyméssa toteutetaan tildattajamallia, jossa kuntayhtyma on palvelujen

tuottaja/jarjestdja ja kunnat ovat palvelujen tilaajia. Kunnat antavat taloudelliset raamit tuottaa palvElagae on

niin sanottukuntaohjautuva kuntayhtyma, jossa ei ole toimielimena yhtymavaltuustoa, vaan jasenkuntien valtuustot

ovat ylimpia paattavia elimia. Vuosittain tehdaan peraspalvelusopimukset kuntien eli palvelujen tilaajien ja Saspen

eli palvelujen tuottajarvalilla. Sastamalan perusturvakuntayhtyman perussopimusluonnoksessa kuntien
YIladz2zadzzRSadl 2y aly20dGddz aSdzNI I @I | Y -§aadimipailkkekéhtzdeRnrS G 1 N &
kustannuslaskentaan. Jasenkunnan osuus toimipaikan kustannuksiinytygékayton suhteessa.”

Erikoissairaanhoidossgammala, Mouhijarvi ja Aetsa kuuluvat Pirkanmaan sairaanhoitopiiriin. Punkalaidun kuuluu
VarsinaisSutomen sairaanhoitopiiriinPunkalaidun ostaa erillisella sopimuksella Pirkanmaan sairaanhoitopiirilta
lahinna Vammalan aluesairaalaltam. psykiatrian hoidon lahes kokonaan, sairaanhoitopiiri séilyy kuitenionna
2009samana Saspeen liittymisesta huolimattdikoinen ja Lavia kuuluvat Satakunnan sairaanhoitopjaibaspeen
Niiden ty6llisyyden hoito kduu PohjoisSatakunnan tyévoimatoimistolle eivatké ne ole tdssa hankkeessa mukana.

VammalaHuittisten seudun Mielenterveysseuraaty sitoutumaton kansalaisjarjesto ja yksi Suomen
Mielenterveysseuran 54:ta jasenyhdistyksesta. Yhdistyksen toimitilat,alefkisijaitseat Vammalassa ja Huittisissa.
Vammalan tikitalo on ollut mukana hankkeessa ja toimii linkkind kolmannelle sekt@iletukunnalla on aloitettu
TEkeskuksen rahoittama sosiaalisen kuntoutuksen Kehdasike, jota Tukitalo organisdierveysarkastuksessa
ikdjakauma on suhteellisen korkea, joten on sovittu, etta nuoret syrjaytymisuhan alla olevat tavoitetaan Koutsi
hankkeen kauttaTukitalolla on alkanut myds Opetusministerion rahoittama Etsivan tiénke (Patu), jonka avulla
yritetdén tavoitaa koulunsa keskeyttaneita tai muuten syrjaytymisuhan alla olevia nuoria.

Vammalan kaupurilla on kdynniss@aihdehanke, joka kartoittaa ja kehittéé alueentpigpalveluja. Tarkoituksena

on osallistaa kaikki tydntekijaarhaiseen puuttumiseen ja puhks ottoon.Luovi Ammattiinhanke on syksylla 2008
kaynnistyva ammatillisen koulutuksen hanke, joka keskittyy opinnolliseen kuntoutukseen. Opiskelun tueksi tarvitaan
yksil6llisia ratkaisuja. Hankkeen aikana kehitetdéan yhteistydmalli, jossa testatadnitigtdd@n kohderyhman

valmennusta opiskeluun ja edelleen tydelamaan.
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OULUNPTFHANKE

Tavoitteet:

1 Projektin paatavoitteena on kehittdd toimintamalli pitk&aikaistyottdmien terveystarkastuksiin ja
moniammatilliseen verkostotyohon. Toimintamalli jalkautetaaikile Oulun kaupungin terveysasemille
(8kpl). Toiminnan tavoitteena on edistaa pitkaaikaistytttomien terveydentilaa, hyvinvointia, toiyanta
tyokykya seka tyollistymista. Lisaksi toiminnalla ennalta ehkaistaan syrjaytymista.

1 Toisena tavoitteena on jgestaa koulutus henkildkunnalle tietmidon lisaamiseksi moniammatillisen
verkostotydn osalta.

i Osallistua osahankkeena Stakesin koordinoimaan valtakunnalliseen hankkeeseen, missa tavoitteena on
hyddyntad Oulussa tehtdvassa kehittamistydssa kehittdémiskam@iden hyvéksi koettuja toimintamalleja.
Liséksi osahankkeena pyrimme vaikuttamaan valtakunnallisen mallin luomiseen pitkaaikaistydttémien
terveydenhuollon kehittdmisty6ssa.

Hankkeen asiakkaat:
Projektin padkohderyméana ovatoululaisetpitkaikaistyottont.

Projektin toisena kohderyhmana ovat koulutuksen osalta terveyskeskuslaakarit ja heidén kanssaan
pitkdaikaistydttémien verkostoyhteistydssa toimivat terveydenhoitajat, sosiaalitydntekijat, tydvoimaneuvojat,
mielenterveystyontekijat, paihdetydntekijéieka Kelan vakuutusvirkailija.

Toimintaymparisto:

Oulu on asukasluvultaan Suomen kuudenneksi suurin kaupsitkasluku (1.1.2008)i 131 5850ulu on ollut jo
usean vuoden ajan yksi Suomen nopeimmin kasvavista keskuksista. Oulu eroaa muista ka@psemgeigoren
ikérakenteen vuoksi: muuttoliikenne tuo opiskelijoita ja tdihin tulijoita, ja syntyvyys on alueella ollut perinteisesti
korkea. Oululaisten kesk{a oli 36,7 vuottg1.1.2008. Tyoikaisten osuus Oulun kokonaisvaestosta on 69,9 %.
Valtaosallehyvinvoinnin kokonaistilanne on hyvéd, mutta vaestdryhmien véliset sosioekonomiset erot ovat suuria.
Keskeinen hyvinvointia eriyttava tekija liittyy tyossa olemiseen ja tyottomyyteen. Oululle ominaisia piirteitd ovat
nuorisotydttdmyys ja tydikaisten haluirtya eldkkeelle mahdollisimman varhaisessa elaméanvaiheessa.-§gdan
verisuonitaudit ovat oululaisille ominainen syy menetettyihin elinvuosiin. Tyokyvyttomyyselakkeelle jaamisen
suurimpia syita ovat mielenterveyden hairiét seka tjiliikuntaelinten airaudet.

Tybvoiman maara on kasvanut Oulun seutukunnassa ja Oulussa selvasti nopeammin kuin maassa keskimaarin,
tyottomyys on pysytellyt maan keisiksoa korkeammalla jo pitkda@ulun seudun tydvoimatoimistossa oli 4.6.2008
ajetun tilaston perusteellayBttomia oululaisia tydnhakijoita sek§dvoimatoimistossga tyévoiman
palvelukeskuksessa (TYP) yhteensa 12 940. Sotkanetin tilaston mukaan @uliidsaa oli 31.12.200711,1 %
tybvoimasta.

Nuorten tydttdmien maara on ollut Oulussa pitkaén korketdsolla 19 %. Tyda elinkeinoministerin tilastojen
(6,3 % tyottomista)Tampere 1242 nuorta (11,3 Yottomista), Turku 812 nuortdlQ % yottomista), Espoo 471
nuorta (7,5 % tyottomista) ja Vantaa 610 nuorta (8,8 % tyottdmista). http://www.tem.fi/index.phtm|?s=2619
Toimeentulotukiasiakkaista Oulussa jopa 35 % on aHeu@Siaita.

Yhteistydtahot:

Oulun kaupungissa on sosiaddi terveydahuollonorganisaatiossa tilaajaorganisaatio ja tuottajaorganisaatio.
Sosiaalija terveystoimen tilaajaorganisaatiosta vastaa sosigalierveyslautakunta ja tuotantorganisaatiosta
vastaa nimetty johtokuntaTerveydenhuollon palvelualue tuottaa oulidéle muun muassa omalaakéarien ja
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sairaanhoitajien/terveydenhoitajien vastaanottopalvelut terveysasemilla, neuvolapalvelut, hammashoidon,
opiskelijaterveydenhuollon, mielenterveyspalvelut mukaan lukien paihdepalvelut seka laakinnallista kuntoutusta.

Oulussa on kahdeksan terveysasemaa ja asiakkaita ottavat vastaan vaestovastuulaékéarit, sairaanhoitajat ja
terveydenhoitajat. Pitkaaikaisty6ttomien terveystarkastuksia tekee kullakin terveysasemalla vaitut 2
terveydenhoitajaa, joita on yhteenséa 18. Terveyleitajat tydskentelevat omassa tyéssaan aiigs
lastenneuvoloissa, kouluterveydenhuollossa tai terveysaseman vastaanotolla. Kukin terveydenhoitaja on luonut
omalle ajanvarauskirjalleen yhden terveystarkastusajan viikkoa kohden pitkaaikaistyottomiepdstamkastuksia
varten. Volyymiltaan tdma tarkoittaa, ettd Oulussa voidaan tuottaa viikossa 18 pitkaaikaisty6ttoman
terveystarkastusta ja kuukaudessa 72 terveystarkastusta.

Projektin paayhteistydkumppani ddulun kaupungin tydvoiman palvelukeskjoka onollut mukana

moniammatillisen toimintamallikehittdmistydssa ja ohjannut pilotointivaiheessa asiakkaat terveystarkastuksiin.
Asiakkaiden ongelmien monikirjoisuus vaatii pitkdaikaistyottémien terveydenhuollon palvelulta yhteistydtéd monien eri
toimijoiden kesken. Yhteisty6ta on rakennettu ja toteutettielenterveystytn, paihdetyén, sosiaalitydn,
tyévoimatoimiston ja Kelan kansdéoska kaikilla tahoilla on omat tietojarjestelménsé aiheuttaa tima yhteistyon
kannalta selkeita suullisia sopimuksia ja puhamgultaatioita. Lisaksi paperiliikennetta ei voida viela kokonaan

unohtaa vaikkakin Oulussa toimii uusi teknologiaterveysasema, jossa yhtena tavoitteena on tulevaisuudessa paasta
taysin sdhkoiseen tiedonsiirtoon.

Kolmannen sektorin yhteistyota tuligitkossa pitkaaikaistyottomien terveydenhuollodsarostaa ja vahvistaa.

Oulussa alkavBSKehankekokonaisuus 20392013nivoutuu oleellisesti yhteen pitk&aikaistyottémien

terveydenhuollon hankkeen kanssa. EQKEDkaisevan tyon karkihanke Oulussa on sosjadierveysturvan

keskusliiton seké MLL Pohjd®hjanmaan piirin, PohjolBohjanmaan Sydanpiirin ja Oulun Seudun Setlementin
yhteisty6ssa Oulun kaupungin sosiagliterveystoimen kanssa toteutettava hankekokonaisuus. Hankkeen

tavoitteena on kehittaa taajatuottajamallia toteuttaviin kuntiin sopivia toimintga organisointimalleja. Tavoitteena

on sellaisten uusien toimintatapojen kehittdminen jarjestintayhteistydhon, jotka ovat otettavissa kayttoon

muissakin (etenkin tilaajauottajamallia soveltaissa) kunnissa. Paamaarana hankkeessa on tehostaa julkisen ja
jarjestdjen valista yhteistyota oululaisten tyoikaisten sosioekonomisten terveyserojen kaventamiseksi ja hyvinvoinnin
lisdamiseksi. Hankkeen avulla tdydennetdan kokonaiskuvaa oululaisten sy@ikédsioekonomisista terveyseroista.
Tyoikaisille suunnattua ehkaisevaa tyota kehitettaessa hyddynnetaan eri toimijoiden hyvia toimintamalleja oululainen
toimintaymparistd huomioiden. (Esko ehkaisevéan tyén karkihanke Oulussa, hankesuun2ig€l;na013).

SAVONLINNA SOSTERI

Tavoitteet

w Kehittda ja kuvata pitkaaikaistyottomasiakkaan kokonaiswtalnen jayhtenainen dokumentoitu
palvelketjumalli

w Kartoittaa terveydenhuollon asiantuntijuuden tarve Tyévoimanpalvelukeskus Reimarin moniammatillisessa
palveltiimissg

w Kehittda terveydenhuollon palveluista asiantunteva tiedottamisen malli Savomlijngerimaen
tybvoimatoimistojen asiakkaille,

w Kartoittaa ja edelleen kehitta&8ektorilla eri tyollistAmistukitoimin sijoitettujen tydttémien
¢hel GSNPSeakKdzt G2 ¢

w Kehittda tervgstarkastuksessa kayneidasiakkaiden terveyttd edistavia toimaralleja
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w Motivoidaasiakkaita terveydenhuollon palvelujen kayttoon

Hankkeen asiakkaat:

Ohjausryhma maairitteli ensimmaisesséa kokouksessaan 5.2.08 hankkeen kohderggav@minan ja Kerimaen
tyévoimatoimistojen aktivoinnin piirii kuuluvat alle 25/uotiaat nuoretja Savonlinnan seudun
tydvoimanpalvelukeskus Reimarin asiakk&zjausryhman paatdéksen mukakoko hankkeen aikana tehdaaé0g70
terveystarkastusta, joista Reimar@siakkaille30¢40, Savonlinnan ja Keriméen tyévoimatoimiston asiakkab30.

Perusteluiksi kirjattiin, ettd hankkeen aikandaain kehittiméassé uutta palvédatjumallia ja yhteistydmallia, joten
myds kehittamistyolle on jatettdva aikaa. Asiakasmaanduila testataan palveluketjun ja yhteistydn toimivuutta ja
saadaan arvokasta tietoa toiminnan edelleen kehittdmiseksi ja juurruttamiseksi osalistgrveydenhuollion
toimintaa.

Toimintaymparisto:

Hanke toimii SOSTERIn alueella, joka kadsgténlinnan kupungin sekd Enonkosken, KerimaeRunkaharjun,
Rantasalmen, Savonrannan ja Sulkavan kuniigdma alue on my6s yhteistyékumppaneina olevien Savonlifanan
Keriméen tydvoimatoimistojeseka Savonlinnan seudun tyévoimanpalkelskus REIMARIN toimirddue.

SOSTERIhu@en jasenkunnissa on yhteernd@ 787 asukastgoistal6¢64 vuotiaita on29 034 /62 %
(Tilastoleskuksen ja Stakesin tilastoBtel&Savossa oli ty6ttdmia tydnhakijoita 5 861 henkild@.5.2008 jadasta
luvusta puuttuu kaikki tydvointzallinnon toimenpiteissa olevat). Lukumaara on alentunut vuoden aikana 912
henkilolla (15,8%). Tyottomyysaste ofi,8 % jokaon laskenut vuoden aikana 1%.Alle 25vuotiaita tydnhakijoita oli
550 (94 %tydnhakijoista) ja ylbO-vuotiaita 2 847 (4& %tyotnhakijoista). Tyottémyys oli jatkunut yli vuoden 1 407
henkildlla 24 %tydnhakijoista) Samaan aikaan avoimia tydpaikkojalB-Savossa oli yhteensd 933.

Yhteistydtahot

SOSTERIottaa erikoissairaanhoidon, perusterveydenhuolj@osiaalihuollon palveluitdasenkunnat ostavat

palvelut kuntakohtaisten sopimuksiensa mukaiseRérussosiaalitydn palvelut (toimeentulotuki jne.) tuottaa jokainen
jasenkunta itsenédisesti tai yhteistytéssa muun kuin SOSTERIn Kdaskkeessa on mukana kaikki SOSTERIn yksikot,
tiiviimmin yheisty6ta tehdaén kuitenkin tetreyskeskusvastaanoton, hammashoidon, fysioterapian, mielentery@yst
seka paihdehuollon kanssa.

Hankkeen keskeiset yhteistydkumppanit ovat Savonlinnan seudun Tydvoiman palvelukeskus REIMARI, Savonlinnan
seka Kerirden tyévoimatoimistoseka Savonlinnan seudulla tyéllistavaektori.

FORSssA
Tavoitteet

9 Tarkoitus on luoda seudullinen yhteistoimintamalli, kanavulla pitkaaikaistyottomieterveyttd uhkaavat
tekijat ja toimintakyvyn rajoitukset pystyttaisitnnnistamaan, hoitamaan ja kuouttamaan.

I Tavoitteena on ennaltaehkaista ty6ttémien terveydentilan ja toimintakykieikkenenisté ja edistaa fyysista
ja psykososiaalista terveytta ja tyokykya ltighymisen mahdollistamisekd$taamaarana on ehkaista
syrjaytymiserprosessia ja pyrkia kohdistamaan toimintaa ennaltaehkéisyyn.

1 Hankkeen aikana sovitaan ja kuvataan seudulliset toimintsgssit, yhteistyot ja vastuut.ulosten
odotetaan nakyvat seudun vaeston hyvinvoinnissa ja hyvinvgénturvallisuusstrategian mukgten
arviointitydkalujen tuloksissa tulevaisuudessa.

1 Hankeen aikana saadaan lisaa tietoa ja oppia yhteistydkumppaneiden toimintatavoista yhteistyon
parantamiseksi. Tietoa saadaan myos pitkaaikaisty6ttémyyden taustalla olevastalkiagsta
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problematiikasta. Toimijoiden rooleja suhteessa problematikkaan tarkastellaan poikkihallinnollisessa
yhteistydssa.

1 Tarkoituksena on etsia ja kuvata vaikuttavia sisaltéja ja meneidejotka tukevat tyottémien tidollista ja
taidollista elaménhallintaa ja omaehtoistarveyden yllapitoa ja edistdmistd. Samalla saadaan kasitysta siité,
onko olemassa vaikuttavia toimenpiteita, joiden avulla voidaan passiivisia pitkaaikaistyottomia tukea ja
auttaa aktiivisiksi tydnhakijoiksi

Hankkeen asiakkaat

Projektiryhma tarkensimjektin kohderyhméan kokouksessa&ril2.2007 seuraavasti: Kohderglné ovat Forssan

seudun tyévoimahallinnon kirjoilla olevatle 54vuctiaat pitkaaikaisty6ttomat Hankkeessa panostetaan nuoriin.
Terveystarkastuksia tehdaéan 158untouttavaan tygtoimintaa ohjattavia nuoria, joilléehdaan
aktivointisuunnitelmakutsutaanterveystarkastukseen noin kolrkgmmenta. Vaikeasti tyéllistettavia,

tyollistymishaluisia TYP:n asiakkaita tutkitaan 70 gkd 10viikkoa tydttémina olleista tydvoimatoimiston

asiakkaisa otetaan 50 henkilén otos (koko ryhma noin 400). Elakepaatoksia tms. varten tydvoimahallinnollisia asioita
varten tehtévat tarkastukset ja toimenpiteet eivat kuulu tdméan hankkeen piiriin

Toimintaympérista

Forssan seutu oRorssan kaupungin, Humppiladpkioisten, Tammelan ja Yp&j&untien muodosama36.000

asukkaan talousalue. Forssan asukasluku on noin 17 000, Tammelassa ja Jokioisilla on noin 6 000 asukasta, Ypajalla ja
Humppilassa noin 2 500 asukasta.

Forssan seudulla on tehty vuonna 2001 hyvintieja turvallisusstrategia, jonka hyvinvointiliakunta paivittaa

vuonna 2008. Kuntien ja terveydenhuollon toimijoiden liséksi startegiatydhon ovat osallistuneet Kela,
tydvoimatoimisto, poliisi ja seudun yrittjat. Strategian lahtdkohtana on, etta karjevaltion toimijat suuntaavat
voimavaransa yhdessa sopien erilaisiin haasteisiin ja yhteistyo siséllytetdaan jokapaivaiseen toimintaan. Strategian
pohjalta on synnytetty useita seudullisia kehitté@imankkeitakoskien oppilashuoltoa, vanhustenhuoltoa,
mielenterveystyota, paihdehuoltoa, perhevékivallan ja rikosten ehkéisya. Pitk&aikaistydttomien terveydenhuollon
kehittamishanke on looginen osa jarjestelmallista kehittdmistydta seudun lamavuosien seurannaisten hallitsemiseksi.
Projektilla pyritdan vastaamaanyds kansalliseen Terveys 2@djelman tavoitteisiin eriarvauuden vahentamiseen

ja heikoimmassa asemassa olevien vaestoryhmien hyvinvoinnin ja suhteellisen gsznaatumiseen.

Tyottdmyysaste ja sen kehitys

Vuoden 2007 tilaston mukaan (suluissa 20B6)ssan tyovoimatoimstossa on ollut kirjoilla kaikaan 667 (845)
pitk&aikaisty6tontd, joista (66) 108 oli ollut Forssan tydvoiman palvelukeskuksen asiakkaina. Huhtikuussa 2008 TYP:lla
oli 194 asiakasta (huhtikuussa 2007 174), joista ty6ttdomana 109r(88)a 40 (29) jauoria alle 25vuotiaita 1 (1).

Huhtikuussa 2008 (suluissa 2007) Forssan seudun tyottomyysa8t2 #likun se Hameen Heeskuksen alueellaiol

7,7 ja koko maassa 7. Forssan tyottomyysatitd,4 % (9,2), Ypajan 8,8 (8,2), Humppidn(8,4) ja Tammelan 6,7

(6,3). Tilanne on siis kaikissa kunnissa Hpitap Ilkkuun ottamatta vaikeutunut. Forssan tydvoimatoimistossa ol
huhtikuussa 2008 yli vuoden yhdenjaksoisesti tyottomia 295 (vuonna 2007 ja88Bnasteisia pitkaaikaistydttémié

18 kk:n aikana 12 kk ty6ttomana olleital 74 (203), yhteenséa 469 (vuonna 2007 561). Palvelukeskuksen asiakkaina oli
liséksi 26 (27) yli vuoden tytomana yhdenjakoisesti ollutthenkildé ja rinnasteisia9 (31). Forssan seudun
pitkdakaistyottonmien kokoraismaara oliyévoimahallinnon tilastojen mukaan kaikkiaan siis 524 (619 vuonna 2007).

Yhteistydtahot

Hanketta hallinnoivdorssan seudun terveydenhuollon kuntayhtyragtaaperusterveydenhuollon palveluiden seka
tavallisten etté yleisten erikoissairahoidon palveluiden tuottamisesta selkdityistason erikoissairaanhoidon
palveluiden tilaamisesta. Paihdebllon, perheneuvolan, koulupsykolega -kuraattoripalvelut seka
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ymparistdterveydenhuollon gaelut tuotetaan myds terveyddruollon kuntayhtymassa.adpimukset kuntien kanssa
perustuvat kiinteisiin vuosittaisiin hintoihin.

Forssan seudun tyévoiman palvelukestmgperustettu vuonn&2005.Tydvoimatoimisto, seudun kunnat,

terveydenhuollon kuntayhtyma ja Kelastaavat sen resursoinnista. Henkilostoé akdi tydvoimaohjaajaa. Forssan
sosiaalityontekijalle kuuluu TYP:n asiakkaiden lisdksi osallistuminen forssalaisten aktivointisuunnitelmien laatimiseen
tybvoimatoimistossa seka kuntouttavan tydtainnan kaytannon jarjestelyt. Muissa kunnissa sosiaalitydjitek

hoitavat pitkdaikaistyottémien tyollistamiseen liittyvid asioita muiden téidensa ohella. Terveydenhoitajaresurssia on
ollut kaytéssa noirl paiva viikossa.

HYVINKAA
Tavoitteet

1 Kehittaa malli pitkaaikaistyottomien terveydentilan ja tydkyvyn selvitiseen Hyvinkaan
tydvoimatoimistossa ja Tydvoimanalvelukeskuksessa.aikkien virkailijoiden kaytdssa olevaa yleista
toimintamallia ei olevieldolemassa.

1 Tarke&si tavoitteeksi on noussuerveydentilan selvittelyn jalkeisten realististen ja toteuttakefpoisten
kuntoutus ja tydllistymissuunnitelmien laatiminga asiakkaan sitouttaminen niiden toteutuksedrilaisten
tyokykya kuntouttavien toinmitojen kehittdmiseen panostetadmankkeen aikana.

Hankkeen asiakkaat

Projektin kohderyhméana ovat ensis§asti 500 paivaa tydmarkkinatukea saaneet tydnhakijat. Asiakkaita voidaan
ohjata hankkeeseen tydvoimatoimiston, sosiaalikeskuksen tai Tydvoiman palvelukeskuksen kautta. Myds psykiatrian
yksikko ja Alinikka ovat saaneet ohjeistuksen asiaklen ohjaamisea hankkeeseen.

Toimintaympérista

Ty6voiman palvelukeskuksen hieman vajaasta 500 asiakkaasta 49,30 %:lla, (kesakuun 2007 tilanne), on tydnsaantia
vaikeuttava terveydellinen tydrajoitdotta vaikeasti tydllistettava tydnhakija saataisiin tydllistettydyitaan

tasmallista tietoa hanen tya toimintakyvystaan sekidahdollisista tydrajoitteista.

Tybvoiman palvelukeskuksessa vajaakuntoisten tydnhakimkkaiden palveluun ovat erikoistuneet tydévoimaohjaaja
ja kuntoutuskoordinaattori. Yhdeksytvoiman pévelukeskuksen prosessien ongelmakohdaksi oraitdeinneissa
noussutesiin perusterveydenhuollon resurssien riittamattémyys, joka on vaikeuttanut ja hidastanut asiakkaiden
tydllistymispolun aloitusta.

Yksittaisissa tapauksissa tyokyvyn arvio voidaareogkaityisilta ladkariasemilta, mutta ostopdivida ei juuri ole
vaikutusta y6voiman palvelukeskuksen volyymeihin. Yksityisten palveluiden kayttd kuntalaisten asioiden
edistamiseksi on kallista, eik§idvoiman palvelukeskuksen rahoitus mahdollista toingin kokonaistuloksiin
vaikuttavan, riitivan suuren volyymin ostamista

2.1.4KUNTIEN TYOLLISTAMISOIMINTA -HANKKEET

LIEDONPTFHANKE
Tavoitteet

1 Tydllisyyden parantaminen,
tyottdmyyden ja siihen liittyvieongelmien ennaltaehkaiseminen,

==

1 varhainenpuuttuminen seka erilaisten sosiaalisten tuen muotojen ja tasaisten
osallistumismahdollisuuksien kehittdminen,
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1 pitkdaikaistyottomierhyvinvoinnin ja tydllistymisen tukeminéeehittamalla terveyskeskusten,
sosiaalitoimien, psykiatrian poliklinikan $ekuiden toimijoiden kanssa terveydenhuolt@untoutus ja
aktivointitoimia.

1 Tavoitteena orsaada pysyva kaytanto pitkaaikaistyéttémien terveydenhuoltoon.

Hankkeen aiakkaat

Projektin kohderyhméana ovat etaalla tydmarkkinoista olevat, tydelamaan kaumvat henkilot, tyémarkkinoille
suuntaavat henkildkohtaista palvelua hakevat henkilot seka tyékyvyn arviointia tarvitsevat eli henkié o yatt
vaikeasti tyollistyvidProjektin kohderyhman kooksi on asete®0 henkil6éa.Heista 60 kuuluu tydmarkkinagun
saajiin, joille on kertynyt 500 paivaa passiivista tukea ja noin 30 henkil6a kuuluu niin sanotun aktiivikauden
potentiaalisiin henkil6ihin.

Toimintaympérista

Hanketta hallinnoLiedon kunta, mukana ovat my6s Auran ja Tarvasjdemnat, Harkatien kurdyhtyma,Liedon
psykiatrian poliklinikka sek& Liedon tydvoimatoimisthteistybkumppaneina toimivat mygs Loimaan
tydvoimatoimisto, jalkautettu malli (31.5.2008 asti), Kela sekd Poytyan kuntayhtyman Auran terveyskeskus ja
Tydkymppi.

Harkatien kuntayhtymamuodostavatLiedon, Tarvasjoen, Marin ja Kosken kunngtuntayhtymaétuottaa alueen
perusterveydenhuollon ja ymparistdhuollon palveltiirkatien kuntayhtyma tekee yhteisty6ta KaarRekkion kttn
ky:n kanssa tuottaakseen palvelut Liedon Littoisissavétle kuntalaisilleKuntayhtyman alueella asuu n. 21.600
asukasta.

Poytyan kansanterveystyon kuntayhtymj@isenkunmt ovat Aura, Poytya ja Ylanekdisessa kunnassa on
terveysasema ladkarifa hammaslaakarin vastaanotdasten ja aitiysneuvolapal®iuineen Auran terveysasemalla
on myds kotisairaanhoidon palvelut

Liedossa omasukkaita 15 607, Aurassa 3823 ja Tarvasjoella MEkstopohja on noi@l 000 henkilda.
Tyo6ttdmyysprosentit

ajankohta Lieto Aura Tarvasjoki VarsinaisSuomi
5/2007 3,6 % 4,6 % 51% 6,1 %
3/2008 33% 4,6 % 2,7 % 6,1 %
Pitk&aikaistydttomien osuus tyottomista
ajankohta Lieto Aura Tarvasjoki VarsinaisSuomi
5/2007 20 % 29 % 17 % 19 %
3/2008 18 % 16 % 12 % 20 %
Ty6ttdmien maara
ajankohta Lieto Aura Tarvasjoki Varsinas-Suomi
5/2007 271 85 47 14363
3/2008 252 85 25 14129
HAMEENKYRO
Tavoitteet:

1 Selvittdd, miten vuoden mittainen interventiohjelma vaikuttagitkaaikaisty6ttdmien toimintakykyyn,
terveyteen ja terveyspalvelujen kayttoon

1 Hankken kautta saadaan monijlistatietoa noin 100¢150ty6ttdméan terveydentilasta ja toimintakyeya.
Perusteellisen selvityksen jalkeen voidaghtya tarvittaviin toinenpiteisiin niigen yksiléiden kohdalla, joiden
terveydentila nayttddmuodostava ensisijaisen esteen tyollistymisgll tydelamassa selviytymiselle.
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1 Ne henkil6t, joidenterveydentila vaatii jatkotutkimuksig elakeselvittelyé ohjataatarvittaviin
toimenpiteisiin. Hanke tahtagyottdmien toimintakyvyn parantamiseen ja toisaalta |6ytamaan
pitkdaikaistydttémien joukost ne ty6ttdmat, joiden oikeampi paikka on elakkeella.

1 Vaikuttavuutta arvioidaan 6 12 kuukauden aktivointijakson jalkeen. Aiwith kohdistuu toimintakyvyssa
tapahtuneisiin muutoksiin. Hikkeessa arvioidaan myos sitd, kuinka musallistuneista tyollistyhankkeen
aikana tai sen jalkeen.

1 Kehitetyistd menetelmista pyritdan I6yt&@n sopiva toimintamalli, jokaonipuolistagja tdydentaé nykyisia
kunnan ym. yhteistydkumppaneiden tarjoanpétk&aikaisty6ttomien kuntoutusia aktivointipalveluita.
Nykyisestaaimintamallista on puuttunut pitkaaiksfyéttémien terveydenhuoltoon, tydkyvyn
ladketieteelliseen selvittamisega kuntoutukseenliittyva osio.

Hankkeen asiakkaat

Projektin kohderyhmé&na ovat pitkdaikaistyottomat ja vajaakuntoiset hameenkyroélaiset tyijait)gdilla
terveydelliset ja psykososiaaliset ongelmat ovat tydllistymisen esteena ja jotka ovat syrjaytyneet tai
syrjaytymisvaarassa seka tydelamasta ettd yhteiskunn&sthderyhmaan arvioitiin kuuluvan noii00g150
henkil6a.

Toimintaymparisto:

Hameenkrdssa oli 30.4.2007 pitkaaikaistyottonkiaikkiaan 85, joka on 27 % tyottomierdérasta.
Pitkaaikaistyottomierosuus tyottomista tydnhakijoista on Hameenkyrossa jonkin verran korkeampi kuin Keski
Pirkanmaan (11 kuntaa) tydvoimatoimiston alueeliimeenkyodn tyottomienmaara oli 30.4.2007 kaikkiaan 315
(tyottomyysaste 6,8 %), joista §D9 prosentilla) on vajaakuntoisuus diagnosoitu (tydttomyysaste oli joulukuussa 2007
9,0 %). Lisaksi tyottomissa eauri maara henkildita, joilla on erilaisia terveyddilisdjoitteita (mielenterveysja
paihdeongelmia, tukija liikuntaelin sairauksia) selgsykososiaalisia ongelmia, jotka ovat selkedasti tyoéllistymisen ja
jopa kuntouttavaan ty6étoimintaan osallistumisen este.

Hameenkyron kunnan jarjestamaan tydtoimintaasadistuvista tyoikaisista pitkaailsayottomistd yhd useammalla on
merkittavia terveydentilaan ja toimintakykyyn vaikuttavia rdeita, jotka pitk&d&n kestaneetyottomyyden aikana

ovat jatkuvasti lisddntyneet. Tasta johtuen on pitkaaikaistyottomien &utts- ja terveydenhuoltopalveluiden
kehittaminen tockttu erittain ajankohtaiseksHameenkyron ty6ttémyystilanteen taustalla d990luvulla alkanut ja
2000-luvulle kestanyt voimakas tydeldman murros, jonka aikana tydpaikkoja on vahentynyt merkittayasbmyys

oli korkemmillaan 199@uvulla noin 19 % ja pysyi korkea?@00luvun alkuvuosille saakka. Kunta pancstanut
yhteistyékumppaneineepitkalla ajalla monin tavoin ty6ttdomyyden seurausten vahentamiseen ja tyollisyystilanteen
parantamiseen. Prektin alkaessa pitkaaikaistyottomista ja ikdantyneista tyottomista tydnhakijoista oli jaljella ne
tydnhakijat, joiden kanssa on tehtava entistd monipuolisempaa ty6ta. Terveydenhuollon palveluiden ja kuntoutuksen
lisddminen seka tyda toimintakyvyn arviginin monipuolistaminen ovat avainkysymyksia nykyista toimintaa edelleen
kehitettdessa.

Hameenkyron kunta/sosiaalipalveélan panostanut vuosittain noig50 000 euron nettosumman (bruttomet
@dz2yyl wnnT Hehdinintaangaysiihensiitlyvaénighaavaan toimintaan, valmennukseen, arviointiin ja
kuntoutukseen. Tydtoiminnan asiakkaista noin 70 % on kuntouttavassa tydtoiminnas&a mitkaaikaistyottomia
sekamielenterveysja paihdekunoutujia. Suurimmalla osalla edelld mainisytyt ovat ensisijaen este tydelaméan
paluulle. Monella toiminnassa mukana olevalla on osaamista, jolla olisi kaytt6a myo6s nykyisilla tydmarkkinoilla.
Esteeksi ty6llistymiselle muodostuvat terveydentila tai paihdeongelma

Vuosittain tydtoimintaan, erilaisiin ryhmatoiminitain ja kuntouttaviin toimenpiteisiin osallistuu yhteensa noin 150
henkila. Tydtaninnan yksikéssa hoidetaan mygigkaaikaistyéttémien sijoittamista aktivointijaksolle muihin
yksikoihin kunnassa tai yksityiselle sektorille (aktivointisuunnitelmien teksafiistuminen, haastattelut,
palvelusuunnitelman tekeminen, seuranta, arviointi, jatkotenpiteiden suunnittelu ym.)Tehtavaa hoitaa
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sosiaalipalvelukeskuksen yllapitama tyétoiminnan yksikké Monityd. Ty6toiminnan yksikdsta on tdhan saakka
puuttunut suumitelmallinen teneydenhuollon palvelu. Riittavé¢rveydentilaan ja toimintakykyyn liittyvat
tutkimukset tulee olla jatkossa suunnitelmallisen tyon pohjana. Ne monipuolistavat niarilé tavalla olemassa
olevaatoimintaa.

Yhteisty&ahot:
Ty6toiminnanyksikon ja terveydenhutwhankkeen asiakastyd perustumoniammatilliseen yhteistyohon eri
toimijoiden kanssa.

Keski-Pirkanmaan tydvoimatoimistblameenkyr8séohjaa asiakkaatankkeeseentydvoimaviranomaiset tekevat
alkuhaasattelut yhdessa tydtoiminnagksikon tyontekijan kansshge tekevét suunnitelmigosallistuvat
verkospneuvotteluihin ja kohdentavatydvoimapalveluitasiakkaille

Hameenkyron terveyskeskuksen tydterveyshuddistaa terveyspalveluiden jarjestamisesta/tuottamisesta hankkeessa
ostopaleluna. Tahén siséltyy laboratoriotutkimukset ja laaja tedemhoitajantarkastus kaikillégakarintarkastukset,
mahdollinen jatkohoitoon tai tutkimuksiin ohjaus, yhteenvedot ja lausunnot kaikitkastuksiin osallistuneista ja
osallistuminen verkostokauksiin. Liséksi tydterveyshuollolta ostetaan kokopaivatoimisen tyoterveyshoitajan
palvelut hankkeeseen elokuusta 2008 alkaen. Tyoterveyshoitajan patxeltiblleet hankkeen asiakkaidégytossa
my0s osittain kevaasta 2008 alkaen, kun terveystarkastulssuoritettu.

Ikainstituutti, Helsinkitoimintakykymittausten koordinmti/jarjestaminen yhteistyosséonitydn kanssa
(ostopalvelu)Hameenkyrén kunnan sosiaalitoimosialityontekijat tekevat asiakaga yhteistyotdasiakkaiden
erilaistenelaméantlanteiden asettamien tarpeiden pohjalt#entuskartano ry, Kokkolpaihdetydntekija: paihdetyo ja
kuntoutukseen ohjaaminen, tuottaa hankkeelle paihderiippuvaisten tilanteeseen tarvittavia arvioita ja jarjestaa
tarvittavaa laitos ja avokuntoutusta. Toiminyds paihderyhman vetajan#lielenterveystoimisto, Hameenkyr6
jarjestaa mielenterveyspalveluja terveystarkastuksessa naiden palveluiden piiriin ohjatuille asiakkaille.
Hoitoneuvotteluttarpeen mukaan yhteistydtahojekanssaKuntoutuksen asiakasyhteistyima, Hameenkyr6
osallistuu asiakkaiden kuntoutussuunnitelmien tekoon tarpeen mukaan, toimii asiantuntijana ja lausunnon antajana
Kansanelakelaitos, Hameenkyrahdolliset kuntoutustarveselwikset, kuntoutustutkimukset jgaksot A-
klinikkasaatitjarjestdd kuntoutusta ja konsultaatiota, paihdekoulutustanmatti-insituutti lisakki, Hameenkyro;
jarjestaa tarpeen mukaan koulutuspalveluita

HARJAVALTA
Tavoitteet

9 Uuden toimintamallin kehittdminerajyhteistydn syventaminen eri toimijoidearveydenhuolbn,
sosiaalitoimen ja tyévoimahallinnon valilla.

Yhteisen nakemyksen muodostaminervisga pitkdaikaistyottomien tereydentilan seka tyda

toimintakyvyn arviointimenetelmista ja muista terveydenhuollon ja kuntoutuksen kaytannoista, joilla tuetaan
pitkdakaistyottomien elaméanhallintaa ja muita tydllistymisen edellytykKighittdmistoiminnan

lahtbkohtana on tydttdmien henkildiden osallistuminen heité itsedén koskevien pajeelu
kuntoutussuunnitelmien valmisteluun ja toteuttamisedryvat kaytannot levitgidn mahdollisimman

kattavasti kunnan terveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon ja muiden yhteistydtahojen kayttoon.

1 Tyottdmyyden erityiskysymysten, tydkyvyn osatekijoifeemoniammatillisen palvelujarjestelméan tunnetuksi
tekeminenkoulutuksern ja tiedotugoiminnanavulla.

Tutkimusten mukaan terveysongelmat ovat ehka suurin hyvaa tyduraa heikentéava riskitekija ja monet
sosiaaliset riskit yhdessa terveydellisten riskien kanssat/beikentédéd oppimiskykya jenotivaatiota.
Aloitamme moniammatillisen palvghrjestelmén koulutusja tiedotustoiminnan kutsumalla psykiatrian
erikoislaakari Elina Kinnusen luennoimaan aiheena Tydkykyyn vaikuttavien psyykkisten sairauksien
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tunnistaminen, hoitoon ohjaus ja vaikutus tydllistymiseen. Hankkeen aikana jarjestetaammydes
koulutus ja tiedotustoimintaa.

1 Pitkdaikaistyottomyydendhentaminen ja tyollisyysastn nostaminen tyéja toimintakykyd parantamalla.

Hankkeen yhteinen ohjelmallinen tavoite ja strateginen painotus on tyévoimapalveluissa. Hankkeen toimintayperustu
asiakkaan henkilokohtaiseen palveluun. Palveluohjaus perustuu aina tydmarkkinavalmiuksia kehittaviin
toimenpiteisiin.

Hankkeen asiakkaat

Harjavallan kaupungin sosiaalitoimen kokeiluluonteisen tyéllistamistoiminnan kohderyhmana ovat harjavaltalaiset
tyomarkkinatukea saavat pitkaaikaisty6ttomat ja toistuvaispitkéaikaistyottomat jotka tarvitsevat tyollistyakseen
tydvoimapalvelujen liséksi muun muassa sosiaalitydn ja terveydenhuollon palveluja. Kohderyhman arvioidaan olevan
noin 120 henkil6a

Toimintaymparsto:

KaakkoisSatakunnan tydvoimtoimiston alueella rakenteetien tydttdmyys on laskenut enemman kuin muiden
Satakunnan tydvoimatoimistojen alueilla ja tyéttémyyden lasku on ollut nopeampaa kuin muualla Suomessa.
Harjavallan kaupungissa on asukkaita@O@tilaston mukaan 7 703 heild&, tydvoima 3 528 henkilt#yopaikkoja 3
758 ja yrityksid874. Ty6ttomia 2007 huhtikuussen ollut 330 tenkilda ja 2008 huhtikuuss2y 1 henkilba.
Tyottomyysaste on ollut 2007 huhtikuussa @@ja 2008 huhtikuussg7 %. Y 50-vuotiaita ty6ttomia 2007
huhtikuusseaon ollut 15 henkilo& ja 2008 huhtikuusd428 henkilda. Yli vuoden tydttdméana olleitd 2007
huhtikuussa93 henkilda ja 2008 huhtikuusg® henkiloa. Alle 2vuotiaitatydttomia on 2007 huhtikuussallut 30
henkida ja 2008 huhtikuuss2b henkiloa.

Pitkaaikaistyottomien terveydenhuollon kehittdmishankkeen Harjavallan osahanke on osana Harjavallan kaupungin
sosiaalitoimen tyéllistamiskokeilua tuoden asiakkaiden kohtaamiseen uuden terveydenhuollollisen nakoigiman.
pelkan tyollistamisen rinnalle, joka toki on tarpeellista jo sellaisenaan, on saatu asiakkaan selviytymista tukevana
palveluna myds mahdollisuus perusterveystarkastukseen ja tarvittaessa tarkempaankin jatkotutkimukseen. Myds
asiakkaan jaljella olevagokykyé on tasa yhteydessa voitu kartoittaa.

Yhteistydtahot:

KeskiSatakunnan terveydenhuollon kuntayhtymi@édkareiden, paihdeterapian, fysioterapian, psykologin,
tyoterveyshuollon ja ditiysneuvolan kangsadaan yhteistyotaKeskiSatakunnan terveydehuollon kuntayhtyman
kuntoutuksen asiakasyhteistyotydryhmassa on tyétoiminnan edustaja ja ryhméa kokoontuu kesalomakautta lukuun
ottamatta kerran kuukaudess¥hteisty6ta tehdddmyosSatakunnan sairaanhoitopiirin eri sairaaloid@tori, Rauma,
Harjavaltaja naiden lisakgpsykiatrian toimipisteidefanssa.

Kela, Harjavallamoimipisteen kanssa ollaan yhteistydssa melkein paivittain. Paivittain tai useamman kerran paivassa
tehdaan yhteistyotdHarjavallan kaupungin sosiaalitoiméanssa. Samoin useammarrred paivassa ollaan
yhteydess&aakkoisSatakunnan tyévoimatoimistooeri virkailijoiden kansa (nuoret, AVO, ELMA jneBorin
kaupungintalous ja velkaneuvontatoimistoon seka Kriminaalihuoltolaitokse#taan yhteydessa asiakkaan
suostumuksella tarpeemukaan. Satakunnan tyoklinikalta Ulvilasta on yhdelle asiakkaalle ostettu tyokykyarvio.

Porin tydvoiman palvelukeskukskanssa on tehty yhteistydta kla Taipaleen koulutiden ja elakeselvittelyjen
merkeissa. Harjavallan tydtminnan asiakkaan muuttasa Paiin, on asiakkaan luvallehty yhteisty6ta Porin kanssa
saattaen vaihtaen asiakaan palvelupiste&amoin yhteisty6ta tehtiin saattaen vaihtaen asiakkaan palvelupistetta
joulukuussa 2007 paattyneedeveriprojektinkanssa. Seveprojektin tavoitteena oli, etté4 hajeasutusalueella asuvat
pitkdan ty6ttomina olleet seka ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevat opiskelijat, joilla on ilmeinen opiskelujen
keskeytymisvaara (pudokasopiskelijat), saisivat moniammatillista palvelua samaan tapaan koimaydv
palvelukeskusten asiakkaat.
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Satakunnan Lukikeskesiselvitysvaihe, Salufrojekti, paattyi 30.4.2008. Tydtoiminta teki tiivista yhteistydta
projektin kanssa osaltismalla koulutustilaisuuksiiredustuksellaan projektin ohjausryhméssa ja otantadyinnan
asiakkaista osallistui Lukikeskuksen esiselvitysvaiheen tutkimusryhmaan. Projekti tarjosi koulutusprosessin eri
organisaatioissa toimiville henkildille tavoitteena laajentaa tietoa oppimisvaikeuksisen asiakkaan kohtaamiseen.
Projekti laati myds &akunnan alueen tydvoimatoimistojen alueen henkiléstélle kyselyn, josta saadun aineiston
perusteella tehtiin kirja Satakunnan -kEskuksen julkaisasjaan.Kirja jakautuu kolmeen osaan: ensimmaisessa
osassa selitetdan oppimisvaikeuksiantm osa kosketutkimustuloksigja kolmas osa kasittee asiakastapausta.
Tydllistdmistoiminta osallistui vuoden 2007 aikana useampaan kouljsty$iteisyotapaaniseen Kokeméen
Onnistuvat opitjuurruttamishankkeen kanssa. Hankkeessa katiin kuntien tarpeisiin sovélivia ja eri toimijoiden
yhteistydéhén peustuvia pysyvia toimintamalle}®-17-vuotiaiden nuorten tukemiseksi opintojensa nivelvaiheissa.

Kutsusta tyéllistamistiminta osallistui Porin OSUKKankkeen paatésseminaariiyétoiminta on tutustunut
valitydmarkkinoita kehittdvan Katevgrojektin toimintaan Pdssa. Harjavallan ty6ttdmien yhdistys ry:n toimintaan
on my0s tutustuttu.Tyéllistavat Jarjestot ry Zempgiyollistamispalvelun gausryhmasséa on edustus
tyollistamistoiminnasta.

Harjavallan kaupungin oA I | £ A€ I dzl I { dzy G 2y LINNG G NyBAkalis@8!EGBNE | | NBF G £ G
NJ A G S-foimint&nSalfirékayttdonottoon ja ohjaajakoulutukseen osallistuu myds tydllistamistoiminnan tyéagh;
Koulutus alkaa elokuussa.

3. PROJEKTIN TOTEUTUS JAULOKSET SEURANTAJAKBIOA

Hankkessa on aloittanut 168®enkilod, joista terveydentilakartoituksiin on osallistunut 1598enkilda. (luvuista
puuttuu It&Hameen seurantajakso}dankkeet on jaettu karkeasti neljadn ryhmaan; asiakkaiden ohjautumisen ja
valikatumisen perusteella ja hankkeen hallinnoijan ja paaasallitdeuttajatahon mukaisesti. Toiintaa kuvataan
seurantajaksolld.12.200%31.5.2008

3.1.1 TYP-HANKKEET

Ty6voiman palvelukeskukset (TYP) ovat tydhallinnon, kuntien ja Kelan yhteisia paleglupakeasti tyollistyville

tyottomille, jotka tarvitsevat moniammatillista tukea. Valtio ja kunkahdistavat TYP:een yhta paljkokonais
henkilostoresursseja. T¥Biminta on luonut yhden uuden pysyvan rakenteen ty6ttomien terveyspalvelujen edelleen
kehittdmiseen ja juurruttamiseen. TYP:eja on koko maassa yhteensa 39 ja bssklom mukana 14 TYR2807)

Kahdessa hankkeessa kehitellaén paaasiassa TYP:ssa toteutuvaa tyottomien terveyspalvelua ja kahdessa hankkeessa
ostopalvelumallia TYP/ty6terveyai muun palvalintuottajan kanssaTassé luvussa kuvataan neljda& P

asiakaskuntaan keskittynyttdnanketta. Lisdksi kolme muuta hanketta toimii TYP:en hadliming mutta niiden

asiakaskurd on TYP:n asiakkaita laajemplloin asiakkaita ohjataan terveyarkastuksiirpdaasiassa tanyds mm.
tyovoimatoimistojenkauttaja terveydenhoitajalla voi olla useita toimipisteitdankkeissa on mukana myos viisi

terveyspalveluja organisoidaan texydenhuollon yksikoista kasin laajemmalle asiakaskunnalle.

Suomen TYP:e#sterveydenhoitajat toimivatiseimmiten osana perusteeydenhuollon palvelua. Tydttdmien
terveyspalvelumalli TYP:eisséa rakentuu siten, &¥Aasiakkaat ohjataan terveystarkastukseen asiakkaan tarpeen/
toiveen mukaan tai siten, etté kaikki uudet asiakkaat ohjatameydenhoitajan vastaanotoll@erveystarkastuksen
jalkeen asiakas ohjataan tarvittaegatkohoitoon, tarkempaan tyékyvyn arviotiin tai kuntoutukseen
perusterveydenhuoltoon tai ydityiselle palveluntuottajalleTYP virkailijoilla on kdytdsséa yhteinen typpi
tietojarjestelma. Sen lisdkssaimmilla TYP:n terveydenhoitajilla on pagasyusterveydenhuollon tietojjestelméaan,
niin etta heilld on joko katseluoikeus tai myds kirjaamisoikeus ja talldin mahdollisuus tilata esimerkiksi
laboratoriokokeita asiakkaalle ja tehda ajanvarsiakomalaakarille tai vaestovasilagkarille tainimetylle
yhteisty6laakarille.
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Terveystarkastusteja ohjpuksen lisdksi TYP:n veydenhoitajien tython kuuluu asiakkaiden terveysneuvontaa,
ryhmamuotoisen toiminnan (esinfiikunta, elintavat) organisointia, yhteistyota terveyspalvelujattavien yksityisten
ja kunnalisten tahojen kanssayodpaikkakayntejakonsultointia, lausuntojen antamista kuntoutug elékeasioissa
seka osaltumista tiimitydhdn osana TYP:ien moniammatillista tiimia (tydht| sosiaalitoimi, Kelal.yoskentelyn
painopisteena on asiakkaaerveydentilan kokonaisvaltainekartoittaminen ja hdnen motivoimisensa oman
terveytensa seurantaan ja kohentamiseen niin fyysisen kuin psyykkisenkia tpimintakyvyn ja arjenhallinnan
osalta.Tewveydenhoitajien rooli ei siten liity vain alkuvaiheen terveystardkseen vaan he ovat mukana
asikasprosessin eri vaiheissa. Terveystarkastupadveluit ovatosa asiakkaan kuntoutumisproses, joka sisaltaa
monia erilaisia kuntoutusintervdioita. Terveydenhoitajan palveluita ja tehostettua yksjiryhmé&almennusta
hankitaan my06s osfmalveluna tyderveyshoitajalta tai muulta palveluntarjoajalta.

PATEHANKEHELSINKI

Seurantajaksolla terveydenhoitajien / tydterveyshoitajien asiakaskaynteja oli seuraaeastiydentilankartoituksiin
osallistuneita henkilditdli 372 kpl Terveysneuvonta ja ohja@8 kpl tydpaikka kaynteja 48 kpperuuttamattomia/ei
toteutuneita kaynteja 120 kplloteutuneita asiakaskayntegili yhteensa 508 kpSeurantajaksoll@sykologien
kirjoilla on asiakkaita 159 henkilddlmoitettuja uusintakaynteja seurantajaksolla oli71lpl, kaynteja yhteensa 276
kpl. Seurantajaksolla Tyokykydeksi lomakkeen mukaisen lahetekaytantd kritegraykiatriselle sairaanhoitajalle
taytti 151 henkilbdjoista miehia 108 ja naisia 4Boteutuneita @iakaskaynteja oli yhteend®1 kpl.Seurantdaksolla
Kelan vakuutussihteerin kayntejali seuraavasti: Asiakaskayni kpl,tyontekijdden asiakaskonsultaatio 80 kpl,
Toteutuneita asikaskayntej&hteensa 103 kpl.

Toimintamalli

Joulukuun 2007 aikana vastaava tyoterveyshoitaja kavi lapi kaikkirDagiakkaiden terveydentilakartoitukset ja
suunnitelmat seka terveysneuvonta ja ohjaus asiakaspaperit toiminnan alusta léhtien; ajanjaksolla huhtikuu 2004
joulukuu 2007. Papereiden lapikayminen oli erittéin valaisevaa ja infonisaiisekd varmistettd Patehankkeen
tavoitteet ovat realistisia ja asiakga palvelujarjestelmalahtoisia. Samalla asiakaspaperit arkistoitiin uusien tiimien
mukaisesti. Tassa tydssa oli mukana kaikki Duurin hoitajat. Asiakaspapereista nousi useita asiakkaiden ésille tuom
tydkykyongelmia. Tydkykyongelmaksi méaaritettiin asiakkaalla oleva ristiriitgatyéimintakyvyn ja suorituskyvyn
valilla. Asiakkaiden mielesta suurimmiksi yhtenaisiksi ongelmiksi nousivat; terveydentilaan ja elaméantilanteeseen
liittyvat ongelmat, vasinaiseen tyohon ja siind suoriutumiseen ja osaamiseen liittyvat ongalekzit ehka yllattavana
tietona aikaisempiin t§yhteisoihin liittyvat ongelmafpsyykkiset @imavarat, stressi, tyduupumusgdpaikka
kiusaaminen yms.

Kuntoutus ja jatkosuunnitelma tarkasteltaessa havaittilkaksi erilaista asiakasryhméaé:hbitoon kiinnittymattomat
ja 2. hoitoon kiinnittyneet asiakkaat. Kuntoutuksen toimintasuunnitelman laatiminen néille eri ryhmille poikkesi
suuresti toisistaan. Tydskenneltdessa hoitoon kiiymitittoméanasiakasryhmén kanssa on tydn ensisijaisena
tavoitteena saada aiemmin kokonaan puuttuneet tutkimheito- ja kuntoutustoimenpiteet alkuun. Naiden
asiakkaiden kanssa aloitetaan sairauksien hoidon tarpeen arvioinnista siihen liittyvine toimesgiteifarsinaisesta
kuntoutus ja tydllistamissuunnitelmasta voidaan puhua vasta kartoituksen prosesseihin kiinnittymisen jalkeen.
Tyo6skentely on kuitenkin konkreettista ja tavoitteet on helppoa selkiyttaa asiakkaalle.

Yksiléllisten tavoitteiden asettelua ty6llistymisen nakdékulmasta vaikeamman ja haastavamman asiakasryhman
muodostaa hoitoon kiinnittyneiden ryhma, koska heidan terveydentilaansa tydrajoituksineen on jo aiemmin erittain
hyvin tutkittu. Hoitoon kiinnittyneet ovat kayneet useita tutkimya kuntoutusjaksoja niin perusterveydenhuollossa
kuin yksityissektorillakin (esim. Orton, Malmamtanon Kuntoutusséatit, Haagaeuro seké Heinolan tena).
Tutkimusten tuloksistuolimatta tai ehka juuri niiden vuoksi télle ryhmalle on ollut vaikea osoittaa
tyokokeilupaikkaa, jossa pystyttéisiin huomioimaan heidén terveydelliset esteensaijaksgmsa. Ongelmia

aiheuttaa myos tydn vaatimustas@uhteuttaminen asiakkaan ammattiosaamiseen ja koulutustaustaan. Liséksi
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monessa tapauksessa yksilon mottiata tyéllistyd uudestaan otiméan asiakasryhman osalta heikentéaneet pitkat
odotteluajat esimtydkokeilupaikkaampaéasemiseksi sekéd aikaisemmissa kokeiluissa epdonnistuminen. Asiakkaat
arraaregra 2ttt 22 ¢St N1 SKI 1 dzA aljgli, énbitta € vaktiniatta aikaBdrnPagry S G G dzl
ammattiin tai tydkokemukseen.

Tyollistamistoimenpiteisiin osallistuminen on jatkosuunnitelman laadinnan kannalta erittéin tarkedd. Kuntouttavaan
ty6toimintaan, tydelamévalmennuksen tai tydkokeilun avulla pystytéélnittamaan, onko mielekasta tydskennella

tai realistista kouluttautua juuri talle uudelle alalle, jota ei viela aikaisemmin ollut kdytanndssa tehnyt.
Tyollistamisjaksot selkeyttivat myds asiakkaan terveydellisia edellytyksid, psyykkisté jaksamystiatg fy
suoriutumista, mika toimii arvokkaana tdydennyksena terveyden edistamisen toimintasuunnitelman realistisuutta
arvioitaessa.

Asiakaspapereiden pohjalta tarkasteltin myds maahanmuuttaja asiakkaiden erityisproblematiikkaa.
Maahanmuuttajia, henkilditjoiden aidinkieli ei ole suomi oli Duurin kirjoilla 290 henkil6a huhtikuussa 2008.
Maahanmuuttaja asiakkailla oli sama problematiikka kuin aidinké&e suomegpuhuvilla asiakkailla. Lisé ongelnza
asiakkailla oli huono suomeielentaito seka usein lukya kirjoitustaidottomuus seka omalla aidinkielellaan ettéd mydés
suomenkielellda. Maahanmuuttajasiakkaiden terveydentilan kartoituksen tekeminen tulkkipalvelun avulla on erittain
haastavaa ja monuotoista toimintaa. diminnan alusta lahtien on pidattaydytkayttamasta ystava tai lahipiirin
tulkkausta, koska kasiteltavat asiat voivat olla asiakkaadienatisoivia eivatka esim. naisasiakkaat halua miehienséa
poikiensa tietdvan mité heille on mahdollisesti tehigsim. seksuaalinen véakivalta pakolaisléir), myos kidutetut
asiakkathaluavatintimiteettisuojansuhteessa laheisiinsa. Maahanmuuttaja asiakkuuksissa tydntekija ei myéskaén
voi olla taysin varma tulkatako kaydyt keskustelut hoitajasiakas seka asiakbeitaja samansanaisesti jos tulkkina
toimii asiakkaan laheinen. Toiminta voi olla tiedostamatonta; ei osata tulkata terveyssanastoa tai tietoista ei haluta /
kyeta ottamaan esille mahdollisia terveysongelmia tai elaméantilanteeseen liittyvia vaikeuksia oman laheisen kanssa
edes vdlillisesti tkin ominaisuudessa toimiessa. Naiden mahdollisten hankaluuksien valttdamiseksi on padasiassa
kaytetty tulkkikeskuksen asiointi tulkkipalvelua. Joissain tapauksissa myos Duurin omahenkilokunta on toiminut
tulkkina, jos oma aidinkieli on sama kuin asiakk&daahanmuuttaja asiakkaiden palvelu on keskittynyt Id&n
toimipisteeseen.

Henkilokunnan rekrytointi

Vuoden 2007 joulukuun aikana palkattiin hankerahoituksella 2 terveydenhoitajaa sek& psykiatrinen sairaanhoitaja.
Rekrytointi tapahtui Helsingin kaupungindsen tyopaikkailmoituksen my6ta. Paikat olivat auki kahden viikon ajan
5.12.2007 asti. M@rdaikaan mennessa tiedustelufe@kemuksia naihin 3 hoitajan maéaraaikaiseen tehtavaan oli 27 kpl.
Tyo6paikkahaastattelut olivat joulukuussa 2007 viikolla 50 ja tamusisa 2008 viikolla 1. Tyésopimukset
terveydenhoitajien kanssa allekirjoitettiin 21.12.2007. Aloituspéivaksi sovittiin 2.1.2008. Terveydenhoitajia /
tyoterveyshoitajia tarvittiin lisda, koska hankkeen menetelmien systemaattinen testaaminen ja kayttotédellyt
kohtuullista asiakasmaaraa/hoitajRsykiatrisen sairaanhoitajan tyén tarkoituksena on kehittdd mielenteryays
paihdekuntoutuksen tilannarviota tyo6llistymisen nakdkulmasta. Psykiatrisen sairaanhoitajan tyésopimus
allekirjoitettiin 11.1.2008. Aloitspaivaksi sovittiin 21.1.2008. Talla hetkella Duurissa tydskentelee Terveyskeskuksen
alaisina 7 hoitajaa; psykiatrinen sairaanhoitaja, 5 terveydenhoitajaa / tyoterveyshoitajaa, lahiesitnisdstaava
tyoterveyshoitaja.

Terveyskayttaytyminen (Health behaor)

Lansimaiden terveyden edistamiseen liittyva keskustelu on kiertynyt voimakkéalsti suoraan tai epasuorasti
yksilon terveyskayttaytymiseemgalth behavior ). Mikali terveellista kayttaytymista pidetdan avaimena terveyteen,
on luonnollista etta ¢érveyden edistdmisen kiintopisteeksi valitaan kayttaytyminen ja sen muuttaminen.
Terveyskayttaytymista korostettaessa paamielenkiinto kohdistuu sellaisiin elintapoihin, joiden tiedetédéan olevan
yhteydessa lisdantyneeseen sairastumisalttiuteen ja joill&disdskotaan voitavan tehda jotain. Kaytdnndsséa tdman
lahestymistavan ongelmaksi nousee se, kuinka ihmisen kayttaytymista kaytannéssa voidaan muuttaa terveytta
suosivaan suuntaan. Vanhakantaisen behaviorismin mukaan kyse on siit4, kuinka ihmiset saddiatuetaan
uusille tavoille. Tuoreimmat kayttaytymistieteisiin liittyvét teoriat kuten oppimisteoriat ja kognitiiviset teoriat ovat
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tuoneet oman ndkemyksensa oppimisen, muutoksen ja valinnan ongelmaan. Kyse on kuitenkin samasta asiasta eli
kayttaytymisetd. ( Nissinen A. ym 1998, ss. 2882 ) Kuinka ihmiset saadaan ehdollistumaan uusille tavoille?
Ajattelutapa lahtee siitd, ettd ihmisen kayttaytymiseen vaikuttaminen on sinalladn hyva asia ja on eettisesti
perusteltavissa. Arvoperustaksi kayvat mm. epidologiset tutkimukset, jotka todistavat, etta kayttaytymistekijoilla

on vaikutustaerveyteen ja elinikaan. Kayttaytymistieteiden, kasvatustieteen seka sosiaalitieteiden teorioita ja
menetelmia yhdistellen on pyritty I16ytamaan vastaukset kahteen peryskykseen: Miksi ihmiset kayttaytyvat

tietylla tavalla? Milla keinoilla voidaan muuttaa kayttaytymista tarpeen vaatiessa?

Avainasemassa naiden peruskysymysten kanssa tyoskentelysséakkaan ja tyontekijan kohtaaminen seka
luottamuksellinenja tasaarvainen vuorovaikutusuhde.Jollei tasaarvoista kohtaamistilannetta synny asiakkaan
motivoiminen mahdolliseen muutokseen ja toimiminen itsendisesti omien asioiden hoitamisessa jatkossa vaarantuu.
Palveluohjaus ja informaatio eivat tuota suotuisaa tulostaggsiakas kokee lahestymistavan ja informaation annon
olevan hanelle epéedullinen ja mahdollisesti myds moralisoiva. ( Karpio J: Luentomateriaali Kansanterveystiede
24.11.200%

Duurin psykologin toimintamalli

Ty6hallinnon tarjoamat palvelut ovat kaikkigrdikaisten kansalaisten kaytettavissa. Palveluiden kayttajat voivat olla
tyottomia, tyottdmyysuhan alaisia, tydssa olevia tai tydvoiman ulkopuolella olevia henkildita, joiden palvelutarve
arvioidaan aina yksilollisesti. Vajaakuntoisella tarkoitetaan tilisireossa henkil6d, jonka mahdollisuudet saada
sopivaa tyoté ovat, sailyttaa tyo tai edeta tyéssa ovat huomattavasti vahentyneet asianmukaisesti todetun vamman,
sairauden tai vajavuuden takia. Maéarittely edellyttaa laédkarin tai muun asiantuntijan lausuntdhallinnon

ammatillisen kuntoutuksen sisélté on maaritetty julkisen tyévoimapalveluun liittyvassa lainsdddéannosséa 1.1.2003
lukien. (Kuntoutusasian neuvottelukunta muistio 29.9.2003 )

Duurissa tydskentelee 3 psykologia; nuortémitssa on oma psykalp. EtelaPohjois-tiimi jakavat psykologin seka #ta

ja Lanstiimilla on yhteinen psykologi. Psykologi auttaa yhtena moniammatillisen tiimin tyontekijana l1oytamaan ja
toteuttamaan asiakkaan kanssa hanelle sopiva ratkaisu. Psykologi ohjaa ammatinkaimbétsavin keskusteluin ja
tarvittaessa testein avulla tuetaan paatésisykologi etsii asiakkaalle ammatillista kuntoutumista edistavia
vaihtoehtoja esim. tyéja koulutuskokeilujen keinoin. Psykologi myds kartoittaa asiakkaan psyykkisia voimavkéoja se
keinoja selviytya hankalissa elamantilanteigssiakkaat voivat varata ajan psykologille oman vastuutydntekijan
kautta, Duurin paivystyksesta tai soittamalla suoraan tiimin psykologille. Tydntekijan varatessa asiakkaalleen aikaa
sisdisena lahetteena éetddn Uran perustieto printtbmaketta.Seurantajaksolla psykologien kirjoilla on asiakkaita
159 henkil6a. lImoitettuja uusintakaynteja seurantajaksolla oli 117 kpl, kaynteja yhteensa 276 kpl.

Duurin vakuutussihteerin toimintamalli

Kelalla on yleinefarjestamisvelvollisuus vajaakuntoisen ammatillisesta kuntoutuksesta. Kelan ammatillisen
kuntoutuksen piiriin kuuluvat 1.1.2004 alkaen ensisijaisesti ne henkil6t, joilla ei ole riittavaa yhteytta tydelamaan, eika
siten oikeutta tydeldkekuntoutukseen. Kgtajestdd ammatillista kuntoutusta myés ty6ttémana tyénhakijana olevalle
henkildlle, jos hanelld on todettu tyokyvyttdmyyden uhka tai tydkyvyn ja ansiomahdollisuuksien olennainen
heikentyminen. Kelalla on lakiin perustuva velvollisuus selvittda asiakkkigegoutustarve. Selvitys on tehtava
tarvittaessa viimeistaan kuitenkin silloin kun sairasvakuutuksen péaivarahan suorituspaivien lukumaara ylittda 60.
Kelan ammatillinen kuntoutus on tytelamatavoitteista. Nuorten tydelamaan tutekahdalla tavoitteena on

sairauden tai vamman kannalta sopivan ammatin saaminen tai tydelamaan padseminen. Tydikaisten ammatillisella
kuntoutuksella tavoitellaan tydelaméssa pysymista tai tydelamaén palaamista. ( Kuntoutusasian neuvottelukunta:
muistio 299.2003 )

Kelan vakuutussihteerin tydskentelevat Duurissa kuntoutusasian neuvottelukunnan muistiossa kuvatulla tavalla.
Vakuutussihteerit ovat mukana asiakkaan prosesseissa lahinna kuntoutukgeissa asioissa; vakuutussihteerit
kasittelevat talla htkella vain kuntoutusetuuksia, muut etuudet hoidetaan Kelan paikallistoimistoissa.
Vakuutussihteeri selvittavat tarvittaessa asiakkaan oikeudet ammatillisiin ja laékinnallisiin kuntoutusmahdollisuuksiin.
Kelan vakuutussihteerit ottavat tarvittaessa Duuaisiakkaita vastaan henkilékohtaisesti tai prosessin etenemista
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voidaan tarkastella Duurin muiden tydntekijoiden asiakaskonsultaatioissa. Kelan tyontekijat kirjaavat asiakasasiat
Duurin Typpitietojarjestelmaan Kelan vakuutussihteerit tydskentelevat téliétkella Duurissa aina parittomien
viikkojen tiistaina, keskiviikkona ja torstaina.

Kelan yliladkari on saanut huhtikuussa 2008 toimeksiannon pééjohtajalta selvittaa, mitekw@utuspiireissa
kaytannodssdoteutuvat Tyévoiman palvelukeskus yhteistyohliittyvéat asiakaspalveluprosessit. Prosessikuvauksessa
tulee ilmet& miten asiat hoituvat / etenevat kéytdénndssa vaihevaiheelta, esim. mité pelisdéntdja on sovittu tydvoiman
palvelukeskuksen kansgsaiten Kelaan otetaan yhteyttdniten Kelan osuus asiakkatarpeen selvittamisessa
kaynnistyymiten asiakkaan tapaaminen ja jatkotoimenpiteet kéytdénndssa hoifuaden asiat dokumentoidaan

Naihin kysymyksiin vastatakseen Kuntoutusohjausverkoston vastaava tydterveyshoitaja lahetti Duurin
prosessikuvauksen, toimtataulukon seka asiakasinfo esittelypaketin seka tyontekijdille tehdyn ohjeen
ajanvarauskaytannoista Kelan Helsingin vakuutuspiiriin. Seurantajaksolla Kelan vakuutussihteerin kaynteja ol
seuraavasti: Asiakaskaynnit 23 Kpyontekijoiden asiakaskonsuéttio 80kpl, Toteutuneita asiakaskayntejiteensa

103kpl

Duurin psykiatrisen sairaanhoitajan toimintamalli

Duurin psykiatrinen sairaanhoitaja aloitti tydonsa 21.1.2008. Ammattikunta on uusi Duurin asiakastydntekijoissa. Nain
varsinaista toimintamalliaikd tehtavankuvaa ollut viela valmiina. Tyon kokonaistavoitteena on kehittaa
mielenterveysja paihdekuntoutuksen tilannearviota ty6llistymisen nakdkulmakiytannon toiminnan suunnittelu

alkoi puhtaasti fyysisesta tydymparistosta eli tydbhuoneen sisustesta, koska téllaisessa vastaanottotoiminnassa
fyysiselld tilalla on merkitysta. Ty6poydéaksi paadyttiin ottamaan liaea ns keittibonpoytamallinen pdyta
(saadettava)ottei tulisié¢ FANI &2 SFSTGANE D ¢d2t SAY Il (®theer Buodeesyaz 2 I (i dz2 |
on myds viherkasveja ja matto lattialldevaalla jarjestettiifPsykiatrisen sairaanhoitajan ja vastaavan

tyoterveyshoitajan tyokokouksj&oulutuksiaseka tutustumiskaynteja yhteistydkumppaneiden toimintapaikkoihin

seka talon siséineperehdytys Duurin psykiatriselle sairaanhoitajalle ohjataan asiakkaat Duurin siséisen lahete
kaytannon kautta. Paasaantoisesti terveydenhoitaja / tytterveyshoitaja ohjaa psykiatriselle sairaanhaoitajalle
asiakkaatjotka ovat saaneet Tyokykyindeksilonkalken kohdasta Psylgset voimavarat @ pistettd (max. 12 p.

Tuolloin tydllistymisen, kuntoutumisen ja kouluttautumisen edellytyksia ei viela ole vaan tarvitaan psyykkisen
terveydentilan kartoitusta ja mahdollista hoidon tarpeen arvota. Ennen psyykiéseaydentilankartoitusta on hyva,

ettd somaattisten sairauksien hoito ja kuntoutus on paassyt alkuenraBtajaksolla Tyokykydeksi lomakkeen

mukaisen lahetekaytanto kriteerin taytti 151 henkiloa, joista miehia 108 ja naisia 43.

Duurin asiakkailla on ahdollisuus my0s itse varata aikaa joko soittamalla torstaina puhelinaikana psykiatrisen
AFANI FYK2AGF2FY ydzYSNB2y GFA {Ne@YNffN KSylAftl {2KilIA&asSa
Psykiatrinen sairaanhoitaja tekee ty6ta kaikkiimien asigkaiden kansséDuurin psykiatrinen sairaanhoitaja on
tSKy el | aAlAsid aNMdz82 SKA B NP S samsiBan brikoddtu niglegterveytegndia s¥n hairidihin
liittyva artikkeleita mm. pelot, paniikkih&irid, ahdistuneisuus, unihairiot, patikeiset ja persoonallisuushéiriot,
paihderiippuvuus ja vieroitusoireet, psykosairaudet, seksuaaliterveys4mimintahairiot. Kansiossa on myds esitetty
Duurin psykiatrisen sairaanhoitajan alustava tyénkuva seka yksil6 ettd ryhmatoiminnasta. Erittairogirkedn
psykiatrian neuvontapalvelunumerot ja millaisissa asioissa ja miten hoitoon mahdollisesti hakeudutaan,
kriisipalvelujen toiminta sek& péaihdehuollon hoitojarjestelméat. Kaikki kansioon kootut lomakkeet / tiedot ovat
Helsingin kaupungin kdypahoitossituksia, terveysportin infosivuja tai Helsingin kaupungin hoidon tarpeen arvion ja
hoidon porrastuksen pysy ohjeita.

Seurantajaksolla psykiatrisensairaanhoitajan asiakaskaynteja oli seuraBsygtikisen terveydentilan kartoitus 54
kpl, Psyykkisen hoimhtarpeen arvio 47 kpPeruuttamatomia/ei toteutuneita kaynteja 38 kpMielekés paiv;
ryhmien | ja Il ohjaaminen 2 x vKboteutuneita asiakaskaynteja yhteensa 101 kpl

Duurin terveydenhoitajan / tydterveyshoitajan toimintamalli
Duurin terveydenhoita /tytterveyshoitajan toteuttama pitkéjanteinen asiakastyd vaatii monipuolisen ja asiakkaan
terveydentilan seurannan mahdollistavan keinovalikoiman. Tydskentelyn painopisteené on asiakkaan terveydentilan

27



kokonaisvaltainen kartoittaminen ja hdnen motivogansa oman terveytensa seurantaan ja kohentamiseen niin
fyysisen kuin psyykkisenkin tyjé toimintakyvyn ja arjenhallinnan osalta. Ty6terveyshoitajan keinot ovat
perusterveydenhuoltoa tukevia ja taydentavia toimia, niilla ei ole tarkoitus korvata tergelggksien vaestovastuista
terveydenhoitoty6ta miltdan osin.

Duurin terveydenhoitajan / tyoterveyshoitajan tehtdvakuva poikkeaa monella tavalla terveysaseman
terveydenhoitajan tydsta. Duurilla ei ole omaa vastuuléékaria vaan potilasasiat hoidetaan &siakikaan oman
vaestovastuladkarin hoitosuositusten mukaisesti. Duurin hoitajat eivat esimerkiksi myénna sairauslomia hankkeen
tyollistyneille asiakkaille vaan siihen vaaditaan tyopaikan sopimusten mukaisesti maaritellyn terveydenhaitiajan
ladkarintadistus. Mydskaan rokotustehosteita @nneta Duurin toimestavaan se on terveysasemien toimintaa. Tosin
rokotusten ajanmukaisuus selvitetdan ja tarvittaessa varataan aika asiakkaan omalle terveysasemalle.

Terveydenhoitajan / tydterveyshoitajan terveydiantkartoitus jakautuu terveystarkastukseen, terveysmittauksiin ja
asiakkaan edetessa tyo6llistaviin palveluihin tydpaikkakayntekamtatuksessa kaytetaan tiedonkeruélineena
tydkykyindeksilomaketta.

Seurantajaksolla terveydenhoitajien / tydterveystagien asiakaskaynteja oli seuraava3ierveydentilankartoituksia
372 kpl joista miehia olR56 ja naisia 116. Teeystarkastuksen aikartgokykyindeksi kyselylomakkeen tégmeita
henkildita oli 297 kpl75 henkil6a ei kyennyt / halunnut tayttaa tyokykgleksia ohjeistuksesta huolimatta. Selittavina
tekijoind téhan on mm. maahanmuuttaja (kielitaidottomuysuki ja kirjoitusvaikeudet seka haluttomuus lomakkeen
tayttAmiseen.Terveysneuvonta ja ohjaus 88 Kpyopaikka kéaynteja 48 kgteruuttamattomiaki toteutuneita

kaynteja 120 kplToteutuneita asiakaskaynteja yhteensa 508 kpl

Terveystarkastus

Terveystarkastuksen tavoite on terveyden edistaminen, itsehoidon tehostaminen, sairauksien varhainen toteaminen
seka tya ja toimintakyvyn rajoitteiden selvitt@inen. Terveystarkastusten suurin kdytannon arvo on siing, etta
asiakkaan tyokyvyn tutkiminen selkeyttaa tilannetta mahdollisten terveydellisten tydesteiden suhteen. Ongelmien
tunnistaminen varhaisessa vaiheessa on ensiarvoisen tarkeda sairauksien sg&gnthdgnosoinnin ja hoidon,
paihdeongelmien ja psyykkisten ongelmien havaitsemisen vuoksi.

Duurissa nousi terveystarkastusten aikana esiin varsin paljon ohjauksen, neuvonnan ja keskustelun tarpeita, jotka
littyivat ajankohtaisiin somaattisen terveydemgelmiin ja riskeihin, mielenterveysongelmiin, sosiaalisiin huoliin ja
parjaamiseen. Duurissa toteutettavaa kuntoutusta voidaan luonnehtia tavoitteelliseksi muutosprosessiksi, jossa
kuntoutujan voimavarojen kartoittamisen jalkeen alkaa niiden maaratietoikehittdminen.

Terveystarkastuksen jalkeen laaditaan yhteenveto asiakkaan sen hetkisesté koetusta seka terveysmittauksiin
pohjautuvasta terveydentilasta. Yhteenveto muodostaa terveyden edistamisen toimintasuunnitelman, josta ilmenee
mit& asioita lahdetdakohentamaan sek& mika on asioiden priorisointi ja aikataulu. Suunnitelmaan maaritellaan
keskustelun ja mittausten pohjalta joka asiakkaalle omat yksil6lliset tavoitteet terveyden-ja typdmintakyvyn
parantamiseksi. Samalla sovitaan myds mahdollisigiEntakaynneistd Duurin tai ajanvarauksesta terveysasemalle
joko vaestovastuulakarille tai terveydenhoitajalle. Ajanvaruskaynnit ja asiakkaan kiimngty peruspalveluihin

toimivat tarke&né kuntouttavana elementtina tavoiteltaessa 1y@ toimintakyvy edistamista ja yllapitamista. Asiakas
saa aina mukaansa kirjallisen koasteomista terveysmittauksistaaseka tarvittavat jatkosuositukset joko varsinaisen
ajanvarauksen tai ohjeistuksen siitd misté ja milloin aika pitéd& varata. Asiakkaan aktiivemgimigs toimiminen

parantaa hanen palveluihin kiinnittymistaan. Hoitajat seuraavat asiakkaiden kanssa sovittujen asioiden toteutumista
Terveyskeskuksen Pegasos tietojarjestelmasta ja ottavat tarvittaessa uudestaan asiakkaaseen tai hdnen
vastuutydntekijoihnsa yhteyttd jos sovittuja asioita ei ole hoidettu sopimuksen mukaisesti.

Hoitajat noudattavat tydssaan Helsingin kaupungin Kéaypa hoito ohjeita ja suosituksia niin hoidon tarpeen arvioinnissa
kuin ajanvarausten tekemisessa. Néiden ohjeistuksen seka temittgssten pohjalta on asioita, jota vaativat
valiténta puuttumista jolloin hoitaja selvittaa tarvittavat jatkohoitopaikat. Paljon on my6s asioita jotka eivat vaadi
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valiténta hoitoa ja puutumista. Tallaisteasioiden avulla on helppoa ohjeistaa asiakastentmaan oman
asiakasprosessinsa osallisena tekijana.

Duurissa tehtavalle terveystarkastukselle voidaan luokitella edella nelja erilaista funktiota, jotka tosin tavoitteiltaan
ovat limittaisié ja toisiaan taydentavia, mutta vaativat kukin hoitajalta isidatoimenpiteita ollessaan

aikaorientaatioltaan hieman toisistaan poikkeavia; suuntautuuko funktion tavoite ensisijassa nykyhetkeen vai
tulevaisuuteen. Funktion siséltd vaihtelee myods sen mukaan, kuinka monta varsinaista toimijatahoa on aktiivisemman
kontaktoinnin kohteena tavoiteltuun lopputulokseen paasemiseksi. Ajateltaessa terveystarkastusta pyramidina,
rakentuu sen kanta laajimmalle funktiolle, joka kohdentuu aikaulottuvuuden koko skaalaan ja useampaan keskeiseen
toimijatahoon. Pyramidin huipulla et nykyhetki ja toiminnan varsinainen kohdasiakas.

Terveystarkastuksen tehtavat suhteessa toiminnan aikaulottuvuuteen ja vaadittaviin yhteistydtahoihin ovat
suppeimmasta funktiosta lukien seuraaverveysmittaus (taménhetkinen tilanngasiakas)elintapaohjaus
(tamanhetkinen tilanne, tulevaisuugsasiakas)hoitoon ohjaus (tamanhetkinen tilanne, tulevaisugiasiakas,
terveydenhoidon yhteistyttahotelaméantapakartoituksen perustan laadinta (tAmé&nhetkinen tilanne, tulevaiguus
terveydenhoidon yhtistydtahot, muut viranomaisyhteistytahot)

Terveydentila kartoituksen aikana asiakkaalta mitataan hemoglobiini, verensokeri, verernpatastetaan nako £
taulua apuna kayttéen seka tarvittaessa kontrolloidaan kuulo. Naiden mittausten avulla saadaasthjzpkelposti
tietoa asiakkaan terveydentilasta.

Hemoglobiini

Anemia on tila, jossa veren hemoglobiini pitoisuus onerdynyt alle normaaliarvojen.ésingin kaupungin
terveyskeskuksen Pegasoksen mukaan Miesten hemoglobiini viitearvot ovat AB4/ ja naisten viitearvot ovat 117
¢ 155 g/l. Seurantajaksolla viitearvoista poikkeavia hemoglobiini arvoja oli 18 henkil6lld, 10 miehelld ja 8 naisella.
Kaikkien alentuneita arvoja omaaville henkilGille varattiin asiasta ladkariaika seké annettiin runkéjalista
ravitsemusterapeuttien yhdistyksen mukaisen ruokavalijeita raudanpuutteeseen kirjasen mukaisesti.

Verensokeri

Sokeritauti on hiilihydraattien, rasvojen seka myos proteiinien aineenvaihduntahairio, jonka tuntomerkkiné on veren
tavallista suvempi glukoosipitoisuus. Normaalin verensokerin viitearvot ovatd6@ mmol/l valilla.

Seurantajaksolla viitearvoista poikkeavia verensokeriarvoja oli 58 henkil6lla, 46 miehella ja 12 naisella.
Kansaterveyslaitoksen tilastoiss&(omalaisen aikuisvé@s terveyskayttaytyminen ja terveys, kevZd03) oli

vuonna 2003 laékéarin hoitamia tai toteamia sokeritautitapauksia keskiméérin 4 % suomalaisisitsta (1564 - v).

Duurin miesten osuus on 17.9 %. Naisten vastaava prosentuaalinen osuus kaikistaasistanahisista on 2.%ja

Duurin naisten osuus on 10.3 %. Kaikki poikkeavia arvoja omaavat henkil6t ohjattiin jatkotutkimuksiin terveysasemalle
joko terveydenhoitajalle tai laékarille. Seurantakauden aikana 8 henkildlle aloitettiin diabeteksen tatitetjzh

kahdelle siirryttiin suoraan insuliininoitoon.

Verenpaine

Verenpaineella tarkoitetaan valtimoissa vallitsevaa painetta. Paine syntyy sydamen supistuessa ja pumpatessa verta
eteenpain valtimoihin. Hoitamattomana kohonnut verenpaine vaurioittaaaikeg6ta sydanta, verisuonia ja

munuaisia. Tavoiteltava verenpaine arvo on 130/80 mmHg.

Duurin hoitajat noudattavat Helsingin kaupungin Terveyskeskuksen verenpaineen hoitokaavion ohjeita, joihin
kuuluvat verenpaineen mittauskontrollit, laboratoriolahetteid tekeminen ja elintapaohjaus seka riskitekijoiden
kirjaaminen, riskien arvio ja hoitotavan valinta. Kun asiakkaan léht6tilanne verenpainearvoissa on selvitetty,
suunnitellaan jatkotoimet hoitokaaviohjeiden mukaisesti. Varsinaisia verenpainekontrol@@jtoteuteta Duurissa,

vaan ne ovat osa teeysaseman toimintaa. Verenpaiméttauksia voidaan tapauskohtaisesti harkiten toteuttaa
Duurissa, jos asiakas asioi muiden tyontekijoiden luona. Kuitenkin kokonaisvastuu seurannasta on terveysasemalla,
nain valte&ién toimintojen paallekkaisyys ja pystytdan reagoimaan nopeasti jos mittausarvot halyttavalla tasolla.
Seurantajaksolla kohonneita verenpaine arvoja oli 185 henkildlld, 136 miehelld ja 49 nKeedanterveyslaitoksen
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suomalaismiehista ja vastaavas8 %lla naisista (Suomalaisen aikuisvaeston terveyskayttaytyminen ja terveys, kevat
2003, s.36).Duurin asiakkaiden vastaavat luvut olivahiti#ée53.1 % ja naisilla 42.2 %. Tyo6ttdomyyden mahdollisesti
tuottama terveysriskien kasvu nakyy merkittavan selvana juuri kohonneiden verenpainearvojen kohdalla.

Nakoaisti

Naontarkkuudessa silmien yhteisn&dn rajavo ilman silmélaseja on 1.0. N&k6a kotibidaan Baulua apuna

kayttaen. Alentuneita ja silmalaseja edellyttavia nadntarkkuusarvoja oli erittéain vahan. Vain nelja asiakasta tarvitsi
silméalasit nadntarkkuuden parantamiseksi. Silméalasien hankinta oli néille henkildille erds nopea ja helppo
ty6ttdmyyden esteen poistaja ja ehdottomasti elaméanlaadun parantaja.

Tyokykyindeksi

Henkilon tyé ja toimintakyvyn kokonaisarvion laatimiseksi on ielty Tyokykyindekdierveydenhuollon
ammattihenkildiden apuvalineeksi. Tydkykyindeksi lomakkeen avulla lskikas voi itse arvioida omaa tydkykyaan.
Tyokykyindeksi lomakkeen tulosten avulla voidaan jo varhaisvaiheessa suunnitella oikeat tyokykya yllapitavat
toimenpiteet. Nain luodaan hyvat edellytykset ehkaista tydkyvyn ennenaikainen heikkeneminen. Tyéé&kgiyin

koostuu osaalueista, joissa otetaan huomioon tyon ruumiilliset ja henkiset vaatimukset seka tyontekijan terveydentila
ja voimavarat.

Tyokykyindeksin osalueita ovat:1) Tyokyky nyt verrattuna elinaikaiseen parhaimp@amyokyky tyén vaatimusten
kannalta3) Nykyiset sairaudet gairauksien arvioitu haitta tyds&d Sairaus poissaolopaivat Bnnuste tydkyvysta
kahden vuoden kuluttu&@) Psyykkiset voimavaratyokykindeksi lomakkeen pisteytyksen 729 pistettd)mukaan
voidaan asiakkaan tydkykyojlla nelj&én paaluokkaan: alentuneeseen?7), kohtalaseen 28¢36), hyvaan 7¢43)

ja erinomaiseer{44¢49) tyokykyyn. Tyokyvyn ollessa alentunut selvitetddn kuntoutusedellytyksia ja mahdollisia
kuntouttavia toimenpiteitd. Tarkoituksena on tydkyvyn pataminen. Toimenpiteet keskittyvéat aluksi yksilétason
ratkaisuihin, koska tydllistamistoimenpiteita ei ole jarkevaa aloittaa ennen kukjaydimintakyky selvitykset on
aloitettu. Nain ehkaistdan mahdolliset pettymykset tydpaikkavalintaa tehtdess&y¥yi ollessa kohtalainen pyritaan
lisddmaan ihmisten omatoimisuutta tyokyvyn edistamiseksi: elaméantapakartoitus ja elintapaohjaus ravinto, liikunta,
lepo, sosiaalinen aktiivisuus, harrastukset ja opiskelu. Hyvan tydkyvyn vahvistamista tuetaan, andgoldaan
elamantyylissa riittavasti tyokykya vahvistavia tai lilkkaa tyokykya uhkaavia tekijoita. Tyokyvyn ollessa erinomainen
selvitetddn mitka tekijat tydssa ja elamantyylissa yllapitavat ja mitka tekijat heikentavat tyokykya. Tyokykya
heikentavia tekijoitéa &hotetaan edelleen valttamaan tai vahentamaan.

Asiakkaiden tdméanhetkisen tyokyvyn tilaa tarkastellaan tyokykyindeksin mukaisella neliluokittelulla erinomainen,
hyva, kohtalainen tai alentunut tydkyky. Taman liséksi arvioinnissa perehdytaan indeksineista tarkemmin
seuraaviinyokyky nyt verrétuna elinaikaiseen parhaimpaan (kysymysniykyiset sairaudetkfysymys 3, koonti
laékarin diagnsoimien sairauksien mukagmennuste tyékvysta kahden vuoden kuluttu&ysymys &

Tyokykyindeksia kaytettiingdonkeruuvalineend @7 terveydentilankartoituksessaliehista 206 taytti lomakkeen ja
naisista 91. Miesten ja naisten tuloksia tarkastellaan eriksédiehista alentuneen tyékyvyn paaluokkajeelun

mukaan omasi 93 miestd%.1 % )kohtalaisen tyokyvy1l miesté (34.4. %), hyvan tyokyvyn 33 mies&{ %ja
erinomaisen tyokyvyn vain 9 miesta. (4.3. @ipksen prosentuaalinen osuus on ilmaistu suluibkdsista alentneen
tydkyvyn omasi 38 naistd1.75 %), &htalaisen tydkyvyn 32 naist8%.16% ), lyvan tydkyvyn 18 naista (19.79 &
erinomaien tydkyvyn 3 naist 3.29 % )Alentuneeseen tai kohtalaiseen tyokykyluokkaan kuuluvien osuus on Duurin
asiakkaiden keskuudessa suuri, kun vertaa sitd esimerkiksi TerveysuBiftuksen tuloksiin koko suornaiken
tyoikaisen vaeston osalta, jossa kaiki30g64-vuotiaista 81% arvioi isensa taysin tyokykyisiksi.

Tyokykyindeksi lomakkeessa tydkykya arvioidaan myds suhteuttamalla se siihenastiseen parhaaseen tydkykyyn.
Vastaaja kuvaa nykyista tyokykyaan nunigessa muodossa antamalla sille pistemaaran vaklla Siten, etta 10
pistettéd vastaa asianomaisen tyokykyatp@mmillaan Miesten vastausten keskiarvo on 5.08. Naisvastausten
keskiarvo on 5.@Rinnastettaessa Duurin asiakkaiden vastausten keskianamalaisen tyoikdisen vaeston
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keskiarvoon havaitaan, etta talla mittarilla arvioiden heidan tyokykynséa on selvasti keskivertoa tyoikaista heikompi.
25¢64-vuotiaiden kansalaisten keskiarvo waihdellut 2006luvun molemmin puohi 7,8¢ 8,1 pisteen vaihdia.

Asiakkaidenlmoittamat nykyiset sairaudekgysymys R Tydkykyindeksi lomakkeessa nykyiset sairaudet jaotellaan
paaluokittain tapaturmavammoihin, tukja liikkuntaelin sairauksiin, verenkiertoelinten sairauksiin, hengityselinten
sairauksiin, mielergtrveyden hairiodn, hermoston ja aistimien sairauksiin, ruuansulatuselinten sairauksiir jéirtsa
sukuelinten sairauksiin, ihon sairauksiin, kasvaimiin, umpierityksen ja aineenvaihdunnan sairauksiin, veren tauteihin.
Kohdat synnynnéiset viat ja muu vajeasairaus on jatetty tasta tarkastelusta pdsiintyvyyden mukaan kolme

yleisinta saiausryhmaa muodostivat miehilla£ 206 ), mielenterveydenhéiridt, tapaturmavammat ja ty&i
likuntaelinsairaudet Esiintyvyyden mukaan kolme yleisinta sasiyhmaamuodostivat naisillar(= 91)
mielenterveydenhairiot, tukija liikuntaelinsairaudet ja hengityselinten sairaudet.

Ongelmallisimman asiakasryhman muodostivat henkil6t, joilla oli mielenterveysongelman liséksi paihdeongelma.
Naiden henkildiden tukemisessaurimpana vaikeutena oli hoitoon kiinnittymattémyys, toisin sanoen riittdvan
motivaation puute oman kuntoutumisen k&ynnistamiseksi. Erityisesti tamé&n ryhman miehet etsivat muutosta
sopinut tdhan kayttaytymismalliin. Ty6llistyminen nailla henkil6illa ei ollut kovin realistinen I&hiajan tavoite millaan
tyollistymistavalla, tydkokeilulla tai kuntouttavalla tyétoiminnalla.

Ergonomisten tekijoiden t&eys korostuu myos niskg selkaoireisilla henkil6illd, joiden kuntoutumisessa keskeisella
sijalla on asianomaisen itseensé kohdistuvan toiminnan ja oman aktiivisuuden liséksi tydympariston kehittdaminen.
Liikunnan fysiologiset vaikutukset ovat terveydemnalta kiistatta suotuisia. Liikunnan harrastuksella voi olla
merkitystd myds tydsta poissaolojen vahentdjand. Liikuntaa elaméntapana voidaan pitdd kansanterveyden kannalta
tavoiteltavana asiana. (ks. mm. STM 1992:15, 27.) (STM 1992:15, 28).

Tyopaikkak§nnit

TyOpaikkakaynnit ovat térkea osa tydterveyshoitajan tydta. Tydelamavalmennus, tydkokeilu tai tukitydsuhde luo
edellytykset tyottémien tyokyvyn tietoiselle ja suunnitelmalliselle yllapitamiselle. Aktiivista, mahdollisimman laajaa ja
oikein kohdennetta tydllistamista voidaan pitaa tyottdmien tarkeimpana tyokykya yllapitavana toimintana.
Tyo6paikkakaynnit saattavat olla tutustumiskaynteja ryhmissa erilaisiin tyopaikkoihin ilman etta asiakkaalla on
minkaanlaista tydsuhdetta (tydelamavalmennus, tydkokeihdistelmatuki) kyseiseen tybpaikkaan.
Tutustumiskayntiertarkoituksena on esitella asiakkaille erilaisia tyopaikkojagdtavia, joihin olisi mahdollisuus
tydllistya ja myds valottaa sitd, millaisia vaatimuksia kukin tyotehtava tekijallenséa asettaa.

Yksilokohtaisella tyopaikkakaynnilla tarkastellaan tydymparistoon, tyén sisaltéon ja tyoyhteiséon liittyvid asioita niin
tyollistetyn hyvinvoinnin kuin tyénantajan velvollisuuksienkin toteutumisen kannalta. Kaynnilla arvioidaan asiakkaan
terveydentilaa, ty - ja toimintakykya, viihtyvyytta tyopaikassa seka stresgnpaineensietokykya. Tarkastelun
kohteena ovat liséksi tydturvallisuudesta huolehtiminen, tyévalineiden kayttdopastuksen riittdvyys, oikea suojainten
kaytto ja tydergonomia. Tarkoituksena ounttaa asiakasta jaksamaan paremmin tydssa ja huolehtia, etta tydtehtavat
suoritetaan turvallisesti ja turhaa kuormitusta valttaen. Nailla kdynneilld on usein tullut esille, etté asiakkaan
osaamisen tarkempi kartoittaminen ja osaamisen aktiivinen kehittémiovat olleet avainasemassa, mikali puutteita
mainituissa seikoissa on ilmennyt. Esimerkiksi hoitoapulaisena toimivalle on syyta opettaa oikeaa nostotekniikkaa,
joka seka vahentaa tyontekijan omaa tyon fyysista rasittavuutta etta lisda potilasturvatisuut

Koulutustilaisuudet

Tydvoiman palvelukeskuksen henkilokunta on osallistunut vuoden 2007 aikana prosessikoulutukseen, jonka
tarkoituksena on selvittda toiminnan ydinprosessit sekéd toimintaa tukesaprosessit. Ydinprosessia (tydohon
kiinnittyminen) tukemaan perustetaan valitydmarikia- ja kuntoutusohjausverkosto (KUNY®uutoksen yhteydessa
asiakasmaaréa nostetaan siten, ettd vuonna 2008 ty6ttomiéa tydnhakijoita on keskimaarin 3500 henkil6a kuukaudessa,
jolloin vuotuinen asikasméaara nousee noin 5000:e
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Helsingissa jarjestettiin eri toimijoiden yhteistyodta@men iltapaivarkoulutuskokonaisuus, jokali kutsukoulutus

mm. Duurin kuntoutusohjausverkostolle, sosiaaliviraston Elakeselvitysyksikolle, Paihdekuntoutuksen jalkihoitoyksikon
tyontekijoille, Aklinikan toimijoille, sekd Tervalammen tyontekijoille. Koulutuksen sisaltda tydstettiin yhdessa
Elakeselvitysyksikon sosiaalityontekijan kangsauluttajana kaikissa iltapaivissa toimi Tiina Kaarne, tydterveyshuollon
erikoislaakari, tyoelakelaitoksen astantijaladkari. Luentosarjan materiaali on luettasa Extranetista Helsingin Pate
hankkeen altaTyokykya vai tyokyvyttomyyttzi7.2.2008 Miten tyokyky maaritellaén sité arvioitaesdditen

tyokyvyttdmyys maaritelladn sité arvioitaesSosiaalivakuutuksenakdkulma tyokykyyn: tyétén vai tyollinen
Kuntoutusmahdollisuudet: suunnittelu ja kuntoutusyritysten arvigiMbniammatillisuuderhyddyntaminen tyokyvyn
arvioinnissal9.3.2008 Somaattinen tydkykyarvid’sykiatrinen tydkykyarvjdaihdeasiakkaan tyékyarvig Miten

asiakkaan ika vaikuttaa tyokyvyn arvioinnistaimintakyvyn kuvauksepgyykkinen, sosiaalinen, fyysinen )
Toimintaterapeutin tuomat mahdollisuudet arvioinnis$éeuropsykologisen tutkimuksen relevanssi: Milloin tarpeen

ja milla indikaatidla, Tyokykyarvioiden lapikdyminen asiakastapausten kagtta { A { I ANl A&daN &8y RNER?2
mita ostat ja mistd maksat tydkyvyn arvioinnissbhin seikkoihin tulisi kiinnittda huomiota arvioitaessa hankittujen
tutkimusten laatuaAsiakkaan osajkohtalo: Mik& muuttuu vai muuttuuko Mikad@wiimeinen koulutuspéivan aiheet
kaytiin Iapi todellisten asiakas case kuvausten pohjalta, joten tAman erittdin antoisan ja realistisen iltapaivan
dokumentteja ei tdhan voida liittaa.

SALON SEUDUN TYOVOMNRANELUKESKUS

Huhtikuun 2008 loppuun mennessa tarkastettuja oli yhteefidé@siakastaToukokuun 2008 hanketerveydenhoitaja
on ollut vuosilomalla, joten sind aikana ei ole tehty terveystarkastuksia tai mahdollisia seurantoja.

Toimintamalli

Terveydenhoitaja&lina Gronlund aloitti yhteistyon ja toiminnan suunnittelun Salon seudun tyévoiman
palvelukeskuksessa 3.12.2007. Virallisesti han siirtyi palvelukeskukseen 1.1.2008 alkaen jolloin nmadserarsi
toiminta lahti kayntiin

Terveydenhoitaja on Salon seudtarveyskeskuksen tydntekija, mutta tydskentelee Salon seudun tyévoiman
palvelukeskuksen yhteydessa samoissa tyoétiloissa muiden TYP:n tyontekijoiden kanssa. Hanella on tyévoiman
palvelukeskuksessa oma ty6huone, jossa on terveydenhoitajan vastaanotoittateat/asianmukaiset tarvikkeet ja
valireet, seka kaytossierveyskeskuksen potilastietojerifiEa-tietojarjestelma.Terveydenhoitaja on asiakkaiden
kaytossaryYP:ssasaaikaisesti joka toinen viikko.

Tyo6nhakijalle kerrotaamahdollisuudesta paasta terydenhoitajalle taman asioidessa TYP:ssa tyévoimaohjaajalla
tai/seka sosiaaliohjaajallayontekijalla. Jokainen halukas palvelukeskuksen asiakas tayttdd suostumuksen tietojen
hankkimseen ja luovuttamiseen. Suostuminen on asiakkaalle vapaaehtbistaakeon TYP:n vakiolomakepohja
suostumus 2, joka on muokatté@han kayttéon sopivaksiyovoimaohjaaja on liittanyt annetun suostumuksen
mukaan asiakkaan perustiedot, seka-tjgopiskeluhistorian URAai TYPRiietojarjestelméasta TYPPRI

tietojarjestelméa on dut Salossa kaytdssa vasta maaliskuusta 2008 alkaetuylesmnassa ei vield kaytdssa.

Terveystarkastukset ovat hanketerveydenhoitajalle luonteva tapa tutuasiekaskuntaamiiden kautta saatujen
tietojen pohjalta voidaan tehda palvelutarvekartoitustgillen esimerkiksi tulevan ryhméatoiminnan suunnittelua.
Terveydenhoitajaoittaa asiakkaalle ajan tarkastukseen tai lahettdd kutsun postitse. Ennen kayntia on tiedossa
olevien ongelmien tai keskustelun tarpeiden lapi kdyminen palvelukeskuksen tyordekikanssa, seka
perehtyminenasiakastietoihin

Terveystarkastus

Asiakkaan kokonaistilanne hahmotetagmveyshaastattelulomakkeen avu§@dessa asiakkaan kanssa.
Tyollistymismahdollisuuksien hahmotetaan ja mahdollisia ongelkaigoitetaanmittauksilla(paino, pituus, BMI,
vyotaronymparys, RR, mdi, diabetesriskitesti, TUTABpakointitapa, ASKIVidskivuodet Audit/mini-interventio,
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tarvittaessa ditehoste). Tarvittaessa ohjataan laboratorioon, joh@nteydenhoitaja tekee lahetteeferveysriskien
ja elintapaohjauksen tarpeen kartoittamingtarvittaessa Beck masennuskyselgurantamittauksien suunnittelu ja
aikataulutus (esim. RR, verensokeri, paino).

Jos tarvitaan todistus asiakkaan tyokyvysté tai tarkempia tutkimukaiataan éka omalle [aakéarte. Tarvittaessa
ohjataanlaakarin, hammashuollon, psykologin ja/fgsioterapeutin vastaanotolle. Fysioterapeutille ohjataan
toistaiseksi ladkarin kautta. Suunnitteila mahdollisuus ohjata fysioterapiaa@uoraa terveydenhoitajan kautta.
Tarvittaessahjataan likuntaryhmiin tai-neuvontaan, toimipaikat Salo ja Halikkghyt sanallinen kooste asiakkaan
tilanteesta asiakkaalle jaectaamateriaali tarpeen mukaanJatkokéynttai soittoaikasovitaan tarvittaess2-4 viikon
paahéan ésim. laboratoriotulokst). Lopuksi anetaankirjallinen Terveyshaastattelupalaute asiakkaalle

Seurantakaynnilliehdéan tlannekartoitus: mita kuuluu nyt, mitd muutoksia asiakas on tehgt®daan arvittavat
kontrollimittaukset ja jatkosuunnitelma yksllisesti (mittaukset/aboratorickokeet) Asiakkaarilanteeseen spivat
tukikeinot ja palvelut (gksylleon suunniteltu yhteisty6ta liikuntatoimien kanssa nimenomaan TYP:n asiakaille
suunnatuista ryhmistaOhjausmateriaalia (sdanndllinen paivityisyihduttajan ruokavalietesti rasvan laadusta
Kohonnut verenpaineKolesteroli kohdalleenHullaannu kasviksinSalaatti paletti Testi suolan saannistduoli kiloa
paivassa

Kéaynnin jalkeen terveydenhoitaja antaa tarvittaessa informaatiota asiakkaan terveydentilastaibaskelksen
tyontekijoille, mikali siind on ilmennyt jotain oleellista tydnhakuun liittyvaa, esim. selkeita rajoitteita tietyn tyyppisiin
toihin tai jatkotoimenpiteitd. Toistaiseksi tarvittava informaatio on pddosin annettu suullisesti, joka on havaittu
pienessa toimintayksikdssa hyvin toimivaksi, nopeaksi ja helpoksi keinoksi valittaa tietoa.

Terveydenhoitajalla on ladkareiden kanssa mahdollisuus keskustella Efficassa olevan viestipiikin kautta tai suoraan
puhelimitse. Tama on todettu hyvaksi keinoksi imiaida [&akaria tarvittaessa etukateen, mikali potilaalle on varattu
aika laakarille. TYP:n virkailijoiden toivomuksesta on toisinaan Effican kautta pyydetty laakarilta myos selkeaa
(kirjallista, Blausunto) kannanottoa tydnhakijan tyokykyyn liittyviin kysgksiin, mikali epillaén siiné olevan joitain
rajoitteita tai jopa tarvetta sairauslomalle hakeutumiseen tai elakehakuun (vieldkin tormataan ajoittain siihen, etta
laakarit eivat kirjoita tyottomana olevalla sairauslomaa, tédssa on pyritty informoimasaytskeskusta sairausloman
tarpeellisuudesta tyottomalle tydnhakijalle). Systeemi on toiminut hyvin, ladkarit ovat toimineet yhteistydssa ja
asiakkaiden asioita on saatu eteenpain.

Yhteistyo ja hankkeen muu toiminta

Tybvoiman palvelukeskuksen terveydenlagit on kaytettavissa asiakkaalle koko asiakkuuden ajan. Asiakkailta
kysyttaesséa he ovat suhtautuneet terveydenhoitajapalveluun hyvin myodnteisesti, he ovat kokeneet tulleensa
huomioiduiksi kokonaisvaltaisesfioisinaan terveydenhoitaja on ollut mukana myieisissa asiakastapaamisissa

mm. selventdmassa asioita tai kertomassa asiakkaalle terveyspalveluista. Tarvittaessa han on antanut oman
lausuntonsa koskien tydnhakijan terveydentilaa ja soveltuvuutta tiettyyn ammattiin, kun tdma on ollut hakeutumassa
ammatilliseen koulutukseen, mika taas on helpottanut valitsijoiden tyota. Terveydenhoitaja on ollut mukana myoés
miettimasséd, missa kohtaa asiakkaalle kannattaa tehda tydhallinnon lahete tyékunnon arviointiin yksityiselle puolelle
ja miten mahdolliset jatkot@adaan hoidettua julkisella puolella.

Kuluneen raportointikauden aikana terveydenhoitaja on ollut yhteydessd mm. paihdeyksikkdon ja Salon ja Halikon
likuntatoimiin yhteistytn merkeissé. Hén jarjesti tydvoiman palvelukeskuksen virkailijoille tutustunmidékgsgn
yhteispalaverin paihdeyksikk6on, joka koettiin hyvin informatiiviseksi ja hyodylliseksi tapaamiseksi, seka samalla
sovittiin jo seuraava tapaaminen parin kuukauden paéhan. Jatkossa paihdeyksikon ja palvelukeskuksen yhteistyd on
entista tiivimpéaa, nka on jo nakynyt mm. yhteisissa asiakastapaamisissa. Liikuntatoimien kanssa on saatu alustavasti
sovittua ty6ttdmille suunnatuista omista liikuntaryhmistd, joissa on tarkoitus tutustua ainakin erilaisiin likuntalajeihin.
Kevaalla 2008 jarjestettiin tydiman palvelukeskuksessa osittain hankkeen puitteissa mielenterjseys
paihdekuntoutujille suunnattu oma ryhma, jossa oli pari asiakasta myo6s terveydenhoitajan saattelemana.
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Vaikka osahanke on ollut Salon seudulla toiminnassa vasta lyhyen aikaa, voitprahawaita joitakin tuloksia. Tahan

asti hanke on p&aasiassa sisaltanyt terveystarkastuksia, joista saatujen tulosten perusteella lahdetaan pohtimaan
asiakaskunnan tarpeita ja jatkotoimia. Asiakaskunnan ongelmallisuus ei sindnsa ole tuonut yllatyksysongelmia

on asiakaskunnassa paljon. Antamalla informaatiota asiakkaille terveellisen elaméntavan ja oman terveydentilan
huolehtimisen edellytyksista ja merkityksesta voidaan saada tuloksia pitkalla tahtaimella. Paihteita ja tupakkaa kuluu
terveydenhofajan tarkastuksissa kayneilla asiakkailla keskiméaaraista vaestta selkesistnén. Tassakin
terveystiedonseka tarvittaessa hoitoon ohjauks@ntamisella on tarkeéd asema.

Hankkeen my6ta TYP:n ja terveystoimen yhteisty@arantunut huomattavastiEri tdmijat antavat toisilleen tietoa
omanorganisaation toimintatavoistaAsiakasty® on helpottunut ja selkeytynyt, asiakkaat ovat itsekin kertoneet, etta

he kokevat tulleensa huomioiduiksi kokonaisvaltaisesti. Asiakkaat, joiden voi olla vaikea asioid&éskigysessa

erilaisista syista (esim. maahanmuuttajien kulttuyai kielitausta), saavat nyt tarvitsemansa avun helposti tutusta

paikasta. Tyovoiman palvelukeskuksessa on pyritty pitimaan mahdollisimman matalaa kynnysta tulla asioimaan, joten
asiakkaatkBIi 2 @1 G LI A1ly 2tS@Ly €1202A4aF¢ 2F NYdzKIFIftAySy> YA
terveydenhoitajan palvelun osalta.

Pitk&aaikaistyottémien terveydenhuollon kehittdmishankkeen paikallisen osahankkeen ohjausryhmaan kuuluu paattajia
kunnista, tyovoimatanistosta ja terveyskeskuksesta, seka tydvoiman palvelukeskuksen henkilostéa. Ohjausryhma on
kokoontunut kerran kuluneen raportointikauden aikana. Kokouksessa nousi esiin huoli tulevan suuren
kuntayhdistymisen roolista, joka tulee nakymaan myods osahankiaentuksessa. Osahankkeen myo6ta esiin

nousevia merkittavia asioita on hyva saada tassa kohtaa paattjien tietoisuuteen, kun suunnitellaan uuden Salon
terveyspalveluja, jotka tulevat vuoden 2009 alussa sijoittumaan uudessa kunnassa hallinnollisesticiosaal

yhteyteen. Kokouksessa tuli esille myés huoli seudun mielenterveyspalvelujen heikosta tilanteesta talla hetkelld, joka
nakyy myods TYP:n asiakastydssa.

BPSICFtoimintakyvyn arviointimalli

Merkittavana tapahtumana osahankkeen tulevaa sisaltéa jaggastetta ajatellen oli alueella toimivan Muurlan
opiston edustajan tapaaminen tyévoiman palvelukeskuksbess$dikuussa 2008. Tapaamisessa neuvotelumrlan
opiston jarjestamaan BREFtoimintakyvyn arviointimallikoulutukseen osallistumisesta. Aintiionallin k&yttdonoton
tarkoituksena olisi saada eri toimijoiden vélille yhnten, selked ja moniammatillindapa tehda asiakastyota.

"Toimintakyvyn arvioiminen ja edistaminen on keskeinen ty6tehtava inmisen hyvinvointia tavoittelevilla toimialoilla.
Tomialojen valinen kommunikaatio hyvinvoinnin ja toimintakyvyn edistdémisessa vaatii kuitenkin yhteista
toimintakykykielta. Yhteisen kielen rakentamiseksi WHO on tuottanut Toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja
Terveyden Kansainvalisen Luokituksen (ICF) mékyvyn siséllon kuvaamiseen. BREIi puolestaan on

suomalainen kehitystuote toimintakyvyn arvioimiseksi ja edistamiseksi biopsykososiaalisen lahestymistavan
nakokulmasta. BRIEFmallin kayttd toimintakyvyn arvioimisen ja sen kehittamistyon viitekeleyld tuottaa

yksil6llisen toimintakykyprofiilin kuvaamaan niita voimavaroja ja toimintarajoitteita, joiden varaan rakennetaan
hyvinvointia ja toimimakykya edistava suunnitelma."
(<http://www.muurlanopisto.org/index.php/opiskelu/bps_ifc_malli>)

Asiakasardinnit tehddan mallirmukaan paaosin kolmikantaisedgio: laékari/terveydenhoitajaPsyko: psykologi
Sosiaalinen: sosiaalitydntekijghjaaja, tydvoimaohjaaja. Kurssin opettajina toimivat mallin kehittajat kuntoutuksen
dosentti, psykologi Seija Talol, fysiatri Ulla Rytokoski seké VTM, sosiaalitytntekijd Anneli Hamalainen. Syksylla
tapahtuvaan koulutukseen ovat nailla nakymin lahddssa tyévoiman palvelukeskuksesta hanketerveydenhoitaja,
sosiaaliohjaaja, ammatinvalintapkologi ja 2 tyévoimaohjaajaaotlutuksen kayneilla tydntekijoillanovalmiudet
toteuttaa arviointimallia kaytannorasiakastydssélustavissauunnitelmissa on mallin kayttddnotto jo osahankkeen
aikanag mikali se aikataulujen puitteissa on mahdollista. Nailla nakymin arviointimafimdk#iottoon tullaan

littm&éan asiakkaille suunnattua ryhméamuotoista tyokykya yllapitavaa ja edistéavaéa toimintaa.
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JOENSUUNKAUPUNKITYPRPIA TYOTERVEYSHUOLTO

Raportointikauden asiakasmaarat terveydenhoitajalla ovat olleet seuradwatisuu 37 (joistaaarojen;
Kiihtelysvaarag Tuupovaara osuus F)yhaselka 1Kontiolahti 10 Eliyhteensé 57 asiakastaiemmasa
seurantajaksossa 30 asiakasta.

Toimintamalli

Typissa asiakasprosessi etenee siten, etta asiakkuuden alun sosiaalityénte&ijaimaohjaaja
tyoparitydskentelysté jatktaan eriytyneeseen vaiheesegnssa sosiaalityontekija tekee asiakkaan elamantilanteen
kartoituksen ja tyévoiraohjaaja osaamiskartoituksejonka jalkeen palataan taas yhteen ja laaditaan
jatkosuunnitelmat. Tarpeen mukaiseasiakkuuden edetessa tyhon osallistuu myos kutuspsykologi tai
tyohallinnon/sosiaalitytn ohjaajat sek& ympardiva yhteistyovestko

Alun ty6parivaiheessa asiakas ohjataan lahetteella terveydenhoitajalle. Lahetteesséa on asiakkaan henkildtiedot,
peruste terveydenhoitajalle lahettdmiselle, mahdolliset lisatiedot seka suostumus tietojen vaihtamiseen.
Terveydenhoitaja on antanut valiksi ajanvarauslistangkeséasta 2008 alkaen) typpiin, johon tydntekijat voivat
suoraan jo merkita ja antaa asiakkaalle tikdi terveydenhoitajan ajan. Asiakkaalle annettkaandkyy nyt myos
lahetteessaTerveydenhoitajan tyo kytkeytyy asiakasprosessiin samalla tavalla eriytyneena vaiheena kuin
sosiaalityontekijalla ja tydvoimaohjadlg Eriytyneen tydvaiheen jalkeen asiakaesiaalitydntekija, tydvoimaohjaaja
ja terveydenhoitaja kokoontuvat yhdessa ja laativat tehdyn tydn ja tietojen pohjalta jatkosuunnitelman yhdessa
asiakkaan kanssa. Valttdmatta terveydenhoitaja ei kuitenkaan ole naissa yhteisneuvotteluissa aina mikiégina,
asiakkaan terveydentilan kannalta siihen ei ole tarvetta. Naissa tilanteissa terveydenhoitaja toimittaa kuitenkin
terveystarkastuskertomuksetyppiin (sovittu kevaalla 2008).

Alkuvuodesta 2008 on myds sovittu konsultaatioajoistdn¢lem viikon valei 2,5 tuntia) joiden yhteydess#ypin
tydntekijoilla ja terveydenhoitajalla on mahdollisuus keskindiseen konsultointiin. Kéytanté on osoittautunut toimivaksi
ja silla on pystytty ehkaisemaéan ostopalveluluonteisen, eri toimipisteissa tapamtyydskentely haittapuolia.

Terveydenhoitajan vastaanotot tapahtuvat Joensuussa Joensuun Tyoterveyden tiloissa ja vaarojen (Kiihtelysvaara,
Tuupovaara) osalta Kiihtelysvaaran Tyoterveyden toimipisteessé seka vastaavasti Kontiolahdessa ja Pyhaselassa ko.
kuntien Tyderveyden toimipiteessa sovittuina paivina /kk.

Terveystarkastus

Terveydenhoitaja tekee jokaiselle asiakkaalle 2 x 1 tunnin terveystarkastuksen, johon kuuluu ty6kykyindeksin pohjalta
terveyshaastattelu. Terveystarkastuksen sisalto ja kulku on pitkaletyeystarkastuksen luonteinerSiina

kartoitetaan opiskeluja tythistoria paapiirteittaintyp-asiakkuuden kesto ja toimenpitegerveydentilan arvio,
aikaisemmat tarkeat tutkimukset, sairaetdja niiden haitta tyokykyyn,ykyisten sairauksien ja oiden \aikutus tyé

ja toimintakykyyn (asiakkaan subjektiivinen arvio), nykyinen hoitotaho ja ladkitys seka suvussa esiintyvat sairaudet ja
asumis ja perhetilanne paapiirteittain.

Kaikiltaasikkailta mitataanverenpaineg paino, pituus, BMI, vyotard,ullit, TKI, terveystottumukset (tupakka,
paihteet, ruokatottumukset, likunta, uniJlerveysneuvontaannetaanyksilollisen tarpeen mukaatarvittaessa
tehdaandepressioseula, paniikkihairidtesti, nako, kuulo, tupakaittg mikrospiro, kakkostyypin diabeseiskiarvig
rokotustarpeen arvioKaikilletehdaanlaboratoriolahetteet: rasvarvot, verenkuva, verensokeri, makasvot ja
tarvittaessa kilpirauhasarvot, EKG, sokerirasitustesti ym. yksildllisen tarpeen mukaa

Jatkosuunnitelmassa arvioidagatkohoidonja jatkotutkimusten tarve. Asiakkaitahfataan [&hinné&
perustenveydenhuollon omalle laékarille ja aluesairaanhoitajitbekius tyoterveyslaakarille jatkotutkimuslahetteen
saamiseksi (esiméhete mielenterveyskeskukseen).

35



Terveydenhdaja tulee tapaamaasyyskuussgoulukuussa 2007 tapaamansa asiakkaat uudallgg/skuussa
joulukuussa 2008olloin tyokykyindeksi uusitaan ja nain saadaan seurantatieto&leaiden tyokyvyn
parantumisestaAsiakkailta pyydetdan hankkeessa laaditulla kyselylomakkeedlkeasgialautetta.

Hankkeen yhteisty6 ja muu toiminta

Padaosin yhteistyon olluttoimivaa ja terveydenhoitajan ty® (ostopalvelusta jasjaintipaikasta huolimattagn saatu
kytkettyd osaksi typin toimintaa ja prosessia. Yhteisen tietojarjestelpuéite hankaloittaa yhteistyota.
Terveydenhoitajan tehnyt kiinteda yhteisty6ta tyim terveydentilan kartoitukseerkohentamiseen suunnattujen
yksilé ja ryhméapalvelujen tuottajien kanssa (Kuntoparkki, Terveysparkki). Terveydenhoitdistaséhen
verkostopalaveeihin (esimerkikstiyoklinikkakokeilujen arviointipn tuonut terveydenhuollon edustuksen myota
liséndkokulmaa seké asiakkaille itselleen ettéa tyontekijoille seka selkeyttanyt kokonaistilannetta, mahdollistanut
resurssien tarkoituksennkaisempaa kayttdéaj ajoitusta.Typin ladkarikonsultaatioiden tarve on terveydenhoitajan
tydpanoksen myota vahentynylyos yksildllisia kuntoutustarpeen arviointeja on ollut vahemman ja niiden
ajoitukseen, kysymyksenasetteluihin ja tarkoituksenmukaisuuteen on tullut teerdyaitajan mukanalon
seurauksena enemman selkeytta.

Joensuussa pasterveydenhuollon laékéreille oérjestetty infotilaisuus typista ja terveydenhoitajan palvetaiseka
yhteistytn haasteistalavoitteena oli saada ty6hon nirttye l&&kéari, mutta kaytésaon edelleen
omalaakarijarjeelma. Suunnitteillaon vastaavan tilaisuuden jaggaminen aluesairaanhoitajill&ekd Pyhaselassa
ettd Kontiolahdessan sen sijaan saatu jarjestettya tylyéhoén nimetty ladkariTerveydenhoitajallen saatu
kirjoitusoikeusperusterveydenhuollon tietojarjestelmaén, mutta teknisten ongelmien vuoksi ekagratoistaiseksi
toiminnassa.

Joensuun tyodterveydessa on kehitetty kuluvan vuoden aikana ns. terveyskortti, jota ryhdytdén kayttamaan myaos typin
asiakkaille. Kortti annetm niille asiakkaille, jotka tulevat vuoden kuluttua uuteen tydkykyindeksimittaukseen
syyskuun ja joulukuun 2008 vélisena aikana.

Terveydenhoitajan tutustunut ja tehnyt yhteisty6ta mielenterveystoimiston;kdinikan seka nuorille suunnatun
paihdepyséaki kanssa. Valtaosalla typin asiakkaistamielenterveysja paihdeongelmia. Erityisesti heidan kohdallaan
terveydenhoitajan osallistuminen typin asiakaspalaveredrifkoettu tarpeellisena, koska paihdeongelamkuuluu

TYOKYKY KUNTOGHANKE ETELAKARJALA

Ensimmaiset asiakkaat ovat aloittandetnkkeess#okakuussa 2007. Kaikkiaan aloittaneita on oiithenkiloa.
Hankkeessa lopettaneita tai keskeyttaneitda on 16. Naista yksi on kuolluti jenylattanut toiselle paikkakunnalle. Yksi
hankkeeseen ohjattu asiakas ei aloittanut ollenkaan.

Toiminta

Hanke on kaynnistynyt 15.8.2007 ja sita on toteutettu maakunnallisgstoiman palvelukeskuksen eri
osakaskunnissa Lappeenrannassa, Joutsenossagifalgtlla ja Parikkalasdaappeenrannan tyévoiman
palvelukeskuksessa @mtuudestaanterveydenhoitajia TYP prosesseja varteappeenrannanWpyla tarjoaa yksilo
ja ryhmainterventioita TYP:n AQvulla syntyneille nuorille.

Asiakkaat ohjautuvaKylpyl&n ns. saattaen vaihtamalla tydvoiman palvelukeskuksesta yhteispalaverissagijo
mukana asiakkaan liséksi T&® oma virkaija sek& hankkeesta om@hjaaja.Aloittaneiden kanssa on
Lappeenrannassa pidetty Kylpylamisisa alkukdoitus, jossa asiaklem, tyéterveyshoitajan ja sosiaaliglajan kanssa
on yhdessé suuntgltu yksil6llinen jatkeohjelma eli tydkykyisyyden edistdmissuunnitelma. Kaikki aloittaneet ovat
saaneet yksildohjausta tydterveyshoitajalta, sosiaaliohjaajalta, fysioterapeutilta jatkigtriselta sairaanhoitajalta.

Tybterveyshoitaja on tehnyt terveystarkastuksia ja tayttéanyt asiakkaiden kanssa hankkeessa $akoduzsn

36



¢¢el GiI1 YA-SY R&®rEakkéeh deka Audila BDlomakkeet. Lomakkeet ovat tarkoitus tayttad uudehiee
kun asiakas lopettaa hankkeessa. Alkuvuodesta terveydenhoitaja sai kayttoonsagauuveyskeskukselta Effiea
oikeudet. Asiakkaiden kaynnit terveydenhoitajalla kirjataan jarjestelmaan. Kesalla / syksylla aloitetaan hankkeessa
kuntouttavassa tyétoirmnassa aloittavien henkildiden terveystarkastukset (myds muita kuiovi@lla syntyneitd).

Osallistujille on Lappeenrannassa tarjottu liikuntaryhijpéa on kokoontunut kerran Wossa kokeilemaan erilaisia

edullisia likuntamuotoja esim. sauvakéaveliéilausta, allagumppaa ja kuntosalilla kéyntié. Liséksi osallistujilla on

ollut mahdollisuus kuntotestaldeen sekd omatoimiseen uimiseen ja saunomiseen Kylpylan tiloissa. Osallistujia

ryhméassa on kaynyt vaihdellengB henkildd. Osallistujille on tarjwot liikunnan lisaksi tyollistymista edistavaa

ryhmatimintaa tutustumiskaynteind mntydnhakukeskukseen ja paikallisiin yrityksiin seka terveytta edistava ryhma
suolahuonekokeiluineen sek& mielenterveytta tukeva psykiatrisenlsalr& 2 A G I 21y OGSy BEryhma. £ 9t NYNY

Joutsenolaisille on tarjottu mahdollisuus osallistua Lappeenrannan toimintaan sek&a annettu yksildohjausta myds
Joutsenossa tydvoiman palvelukeskuksen tiloibsatralla on tarjottu yksildohjausta seka liikuntaa ja hyvinvointia
tukevaa ryhméapimintaa, mm. keilausta ja luontoretkid. Liséksi ryhmalle on jéjgstythakua tukeva ryhmatilaius

ja tutustumiskaynteja velkaneuvontaan, tydhakukeskukseen, taidemuseolle ja kirjastoon. Savitaipaleella kokoontui
neljan hengen ryhma pohtimaan hyvinvoa terveytta, tyokykya ja tydnhakua. Ryhma kavi keskusteluiden lomassa
viiden kokoontumiskerran aikana luontoretkelld ja kokeilemassa curlingin pelaamista. Sgk@dtaétaan ryhman
keskenseurantapaivaParikkalassa jarjestettiin kevaan aikana k&k&obontumiskertaa. Ensimmaisella kerralla
fysioterapeutti kertoi tyokyvysta ja kavi ryhméan kanssa kavelylenkilla. Toisella kerralla kohteena oli luontoretki
laavulle. Syksylla on tarkoituksena jarjestaa terveystapahtuma tyékeskus Kiipolan tiloissa Utsomask myos

kevaalla toimintaan osallistuneet henkil@yksylla on tavoitteena tarjota hankkeen palveluja myoés muihin tyévoiman
palvelukeskuksen alueeseen kuuluviin kuntiin. Ohjelma raataléidaan jokaisen kunnan omien erityispiirteiden mukaan.

Hankkeerohjausryhméa on kokoontunut jakson aikana kaksi kertaa. Ohjausryhmé koosonganisaatioiden
edustajistalappeenrannan kaupunki/sosiagé terveyspalvelut, Imatran kaupunki/kehitystoimi, Kela, Lappeenranta
Innovation, KaakkoiSuomen sosiaalialan asmiskeskus, Eteldarjalan tydvoiman palvelukeskus ja Lappeensm
kuntoutus ja kylpylasaatipjoiden avulla hankkeen yhteisty6téa saadaan verkottumaan ja nivoutumaan jo toimiviin
organisaatioihin.

3.1.2VERKOSTGHANKKEET

Verkostehankkeita on neljgjoistakolmea koordinoja hallinnoi paikkakunnan TYRsigkaskuntaan kuuluu joko
pelkastaan tai myos tydvoimatoimiston ja/tai sosiaalitoimiston seka kotma sektorin asiakkaita. Kotkadsanketta
koordinoi kaupunki. Kotkan ja Vantaan TYP toiminnasga entuudestaan oma terveydenhoitajaesurssj joten

taman hankkeen mydétan pyritty tavoittamaamiité tydvoimatoimistoissa kirjoilla olevigitkaaikaisty6ttomia, jotka

eivat syysta tai toisesta taytd TYP palvelun kriteerejgH##neen ja Lieksan TYdtnhinnassa ei ole aiemmin ollut
mukana omaderveydenhoitajaamutta hankkeiden myo6ta terveydenhoitajan palveluttajotaan muillekin

tyottomille, kuin vain TYIR asiakkaille. Olennaista on sektorirajat ylittava yhteistyd myds TYP toiminnan ulkopuolella.
Tassa lvussa kuvataan neljaa verkostoanketta.

OSALLISENBEKSASSAANKE

Véliraportoinnin seurantajaksolterveystarkastukseen lahetettyja kutsuja oli kaiken kaikkiaan 152. Naista
terveystarkastuksessa kpaivamaaraan mennesséa kaynei#i115. Joisa naisiaoli 48 jamiehia 67.
Terveystarkastukseen gdtuista tydvoimatoimiston kautta tuli 108 ja T¥ikkautta 44 henkil6a. yiovoimatomiston
kautta ohjautuneista terveystarkastuksessa kayneist&giRgyi tydvoimdoimistosta TYP:n asiakkaakBYP:staistyi 3
asiakasta takaisin tydvoimatoimistooBdeltédneella seurantajaksolla asiakkaita oli kayegteystarkastuksissa 50.
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Terveystarkastukseen kutsutuisd® on varannut ajan kedéeindkuulle 6 henkildaei oletulossa
terveystarkastukseersyita selitettdessa orkaynyt ilmi seuraavia esteitd; muuttanut paikkakunnalta, 2 ei
tavoitettu, eika ole enaa tydvoimahallinnon kirjoissa, 1 menossa laajempiin tydkyvyn selvittelyihin, joten
terveystarkatuksesta ei lisdarvoa ja 2 henkilgidoe taritsevansderveystarkastusta. Uusiessiakkaiden kutsumista
terveystarkastukseen jatketaagiokuussa 2008.

Toimintamalli

Paapaindankkeen toteutuksessa on ollut pitkdaikaistyottomien terstaykastuksien kaynnistdmisessa ja
toteutuksessa sekterveystarkastukseetittyvat jatkotoimet palveliohjauksena asiakaslahtbisedtiankkeen aikana
tehtavat terveystarkastukset on toteutettudisan tyévoimapalvelukeskukséloissa

Asiakkaat ohjautuvat terveystarkastukseen tydvoiman palvelukeskuksen sekéntabomnistonkautta.
TyOvoimaviranomaiset informoivat agkaitahankkeen tiimoilta tapahtuvista terveystarkastuksista, ja motivoivat
asiakasta osallistumaan terveystarkastukseen. Tydvoimaviranomaiset toimittavat terveydenhoitajalle asiakkaan
allekirjoittaman suostumusmakkeen. Suostumuslomakkeella asiakas antaa kirjallisen luvan demnegitajalle

kirjata asiakkaateboratoriolahete Lieksan terveyskeskuksen potilastiedostoon, seké tutustua asiakkaan
kayntihistoriaan silté osin, kuin silld on vaikutusta terveystarkgstosessiin. Potilastietojarjestelmana toimii FinnStar.
Terveydenhoitaja lahettda asiakkaalle kutsun terveystarkastukseen laboratojéstuksineen seké terveyskysely
esitietokaavakkeen. Kutsussa kay ilmi miten menetella terveystarkastukseen liittgloimmatoriotutkimusten

suhteen. Asiakas kay noifikkoa ennerterveydarkastukseen tuloa laboratorimkeissa, jotta tulokset ovat
terveystarkastuksessa kaytdss@éboratoriossa kaynnin jalkeen asiakas varaa itse ajan hankekoordinaattori
terveydenhoitajata.

Terveysarkastus

Terveystarkastuksen kestm noinl- 2 h ja sen siséltd noudattelee tyéterveyshuollon méaéardaikaistarkastuksen
kokonaisuutta.Terveyskeskustelhaastattelun pohjana on asiakkaan valmiiksi terveystarkastukseen tayttama

¢ drveysesitietdd 2 YI 1 Sé¢3X OYAINEA FaAl 1l a SA 2tayBadyhadessa yastaandtgl@)i G Ny & (
Terveyskeskustelun lahtokohtaa asiakkaan terveys ja tydkyjgytavoitteena on selvittaa asiakkaan

elaméntilannetta kokonaisvaltaisesti, ja hahmottaankin oma kasitys terveydentilastaan ja tyoyigyydestaan.

Samalla asiakasta motivoidaaman terveyden ja tyokyvyn yllapitdmiseen, antamalla neuvontaa ja ohjausta

terveyteen ja tyokykyyn liittyvista asiosst

Terveysesitimlomake sisaltaa taustatiedpviimeisimmattydsuhde/ tydnaltistetiedot, tietoa suvun sairauksista,
asiakkaan oman arvion terveydentilastaan, terveystottumukset (ravinto, liikunta, harrastukset, uni, tupakointi,
alkoholi), asiakkaan kayttamat laékkeet, allergiat/yliherkkyydet, rokset, viimeisimmat terveystutkimukset (naisilla
mm. gyrekologiset tark.) kuntoutuksetyykyiset teweydelliset oireet, sairaudekohta lisatiedoille ja asiakkaan
toivomuksille terveystarkastuksensa suhteen.

Terveystarkastuksessa taytetaan myds tyottdendrikseen kohdennettu tyokykyindeksi kaavake, joka tioim

alustavana tyokykyarvioindyokykyarvio kohdistuu ty6ttéméan terveydentilaan sekéa- fgitoimintakykyyn sen

mukaan, millaista tydtd/ammattia hén tekeei taillaista tyotd on hakemassayokykyingksin pohjalta on

tavoitteena selvittda ty6ttoman toiminnallinen ja terveydellinen kyky suhteessa ty6hon, sen vaatimuksiin, antaa siité
tarvittaessa lausuntoa asianomaiselle ja tydvoimaviranomaisille seké ohjata ty6ton tarvittaessatjatkoksiin,
kuntoutukseen jahoitoon. Terveystarkastus ei keinkaan saa perustua yksinomakmakkeiden tayttdmiseen, vaan
tarkastus on ennen kaikkea keskustelu, tutkinseka tietojen antamiga ohjaustilanne.

Tyokykyindeksin taytti vastaanotolla 106 henkil6d, Aadinnut tai ei kyennyt tayttaméaéatomaketta taisitten

varsinaista tyohistoriaa, johon arvioitugdkykya olisi voinut peilata, eilut vielakertynyt. Kahdella lomakkeen
vastaukset olivat puutteellisia, joten kokonaispistemaaraé ei voitu laskettua.
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Muita kyselyja kaytetdan tarpeen mukaan seuraavaddimanhallintakysel\DiabetesriskiAlkoholin kéayton riskijt
Asiaklaan allekirjoittama suostumusomake. (tietojen kayttdminen Typin asiakastietoryhmasséa/kuntoutuksen
asiakastyoryhmassa) siina laajuudedsin se asiakkaan palvelu/kuntoutus/tyodllistymisen kannalta on valttAmatonta.

Terveystakastukseen liittyvét mittaukseBMI (pituus, paino, painoindeksilyotaron ymparysVerenpaine (RR) (kaksi
mittausta) AG (kuulontutkimus) tarvittaessa tehdaamteyskeskuksessa, tai tydterveyshuollog$akd, tarvittaessa
asiakas ohjataan ilmaiseen naontarkastukseernkiqoliike Silméasemallgtka ovat lupautuneet tekemaan
nadntarkastukset hankekauden ajaai mikali asiakas haluaa maksaa nadntarkastukséstakay paikallisessa
Synsanoptikkoliikkeessél aboratoriokokeita: @rensokeri, pieniverenkuva (hemoglobiini), kokonaiskolesteroli (LDL,
HDL, triglyt), maksarvot (gammaGT)

Asiakkaat saavat kirjallisen palautteen terveyshaastattelun/laboratorio telogins. mittausten tuloksista.
Tarvittaessaehdaanpalveluohjausnuuhun jatkojarjestelméan; mnarkempiin terveyden selvittelyihin; kuten

ohjaus tk:n laakarille, aikuisneuvolaan (rokotukset), fysioterapia, paihdesairaanhoitaja, mielenterveys poliklinikka,
ammatinvalintapsykologi jne. Asiakasasmukaan yhteystietolomakkegosta asiakas 16ytaa tarvittavat yhteystiedot
puhelinnumeroineen.

Mikali asiakkaan asioissa &pse kuntouttavista toimistagsim. ammatillinen kuntoutus, tyokyvyn laajempi kartoitus,
eléakemahdollisuuksien selvittely tms, han tayttda suostumuslomakkeen, jonka mukaan asiakkaalle varat@do aik
TYP:n asiakastyoryhmaan taetaan yhteys tydvoimatoimistoon, jolloin sovitaan yhteinen palaveri asiakkaan asioiden
eteenpéain viemiseksi. Natnimitaan myo6s kuntoutuksen asiakastydryhmaan vietavien asioiden suhteen.

Terveystarkastuksen jatk@hjausja tarkeimmat syyt

Terveystarkastuksesta ohjautid@akarinvastaanotolle 49 henkilé8uurin osa ohjautui laékarille 1aakityksen arviointia
varten; hboratorioldydoksisséolesteroli oli koholla 72 henkil6ill®salla asiakkaista oli jo seurantaa vaativa
asiakassuhde laakéarille meneillaan, esim. jo aloitettujen kolesterolilaakityksien osalta, mutta uusia alkavia
kansansairauksia eritydsti kohonneiderkolesterolienja alkavien mahdollisten sydéja verisuonisairauksien osalta
I6ytyi useita. Verensokeri oli koholla 26 henkil6illa, joista muutamalla oli jo aiemmin diagnosoitu diabetes, alkavia
diabeetikkoja ohjautui diabeteshoitajalle seka laakarilly&renpaineet olivat koholla 49 henkil6lldséksi laakarille
ohjautuierilaisten allergisten oiiiden seka Tules/aivojen vuoksi (selan ja olkapaan oireilut, kaularangan kipuilu,
reuma yms.) vuoksiLaakarille tyéja toimintakyvyn arviointiin ohjautl89 henkilvdjoista kolne mahdollisten
elakeselvitysteraloittamista varten. Hankerahoilla ty6terveyshuollosta ostopalveluina lo&e#tbja
tyoterveyslaakarill&aynteja oli seurantakaudella 12.

Fysioterapeutilleohjautui seké neuvontaamtta yksildlisempaan ohjaukseeja ryhmiin23 henkilda. Aikuisneuvolaan
ohjautui 61 henkildgjoilla jaykkékouristusrokote Tetank oli vanhentunut ja tarvitsi tehosteen.
Elamantapamuutosryhmaaohjautui suoraan terveystarkastuksest® asiakastaRyhmiin ohjautumyés
terveystarkastusten ulkopuolelta, joten ryhmien kokonaismaara oli kolngeman osaltavajaa 30 osallistujaa.
Mielenterveystoimistoorohjautui terveystarkastuksesta uutena asiakkdinaenkild&(osalla terveystarkastuksessa
kayneilla oli jo hoitosuhel mielenterveystoimistoon, joten heité ei enaa erikseen lisatty tahan lukuun).
Ravitsemusterapeutille ohjautui 2 henkild@dihdesairaanhoitajallehjautui 3 henkilddiutena asiakkaindyvussa ei
ole mukana terveystarkastuksessa kagtéiasiakkaista nggilla olijo aemmin todettuja paihdeongelmig
hoitosuhde paihdeongelmaan menossa).

Kelan jarjestamaan valtakunnalliseerTi®vipitkdaikaistydttomien ammatilliselle voimavarakurssifie IR

voimavarakurssille suositeltiiretveystarkastuksessa k&gista 18, ko. kurssille hakeutui 5, joisPatuli valituksi.
Terveystarkastuksesta sai lahetteen ilmaiseéintarkastukseeisilmaasemalle 34 henkil6a.
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TYPn- ja tydvoimatoimiston asiakkaiden jatkephjanta

TYP:n tiimin kanssa jarjestettiin verkostopalayvgssa myods asiakas muia terveystarkastuksen jalkedr?
asiakkaan kohdallaYP:ssa otettiikevaan 2008 aikana kayttoon saanndlliset verkostopalavereille tarkoitetut
yhteiset ajat.Verkostopalaverille, jossa my6s asiakas on mukana, (tai asiakasagubkirjallisen suostumuksen
asioidensa kasittelyyn), xatut ajat ovat sdannolliseskieskiviikkoisin klo 14 ja klo 15. Kaytdssa on yhteinen
ajanvarauskirja, johon joko terveydenhoitaja terveystarkastuksen jéalkeen varaa tarvittaessa yhteisen ajan, tai
tydvoimaohjaaja/tyévoimaneuvoja seka sosiaaliohjaaja/sosiaalitydntekija omille asiakkailleen.

Tyovoimatoimiston kauttéerveystarkatukseen ohjattujen asiakkaiden asioista ohjaluntoutuksen

asiakastydryhméaan 2 henkilédmmatinvalintaohjaajall®hjautui myds 2 henkil6aryovoimatoimistosta mnettiin
hankkeelle yhteyshenkild, jonkautta tydvoimatoimiston asiakkaiden asiat menevat eteenpéin terveystarkastuksessa
iimenneidenasioiden osalta. Tydvoimatoimiston yhteyshenkil6 aloitti myds hankkeen ohjausiy jAsenena
tammikuussa 200&lakeselvittelyt ovat alkaneet kolméerveystarkastuksessa kdyneen kohdalla
Terveystarkastuksesta jatkaynteihin ei ollut tarvett®20 henkilén kohdalla.

Muuta huomattavaaterveystarkastusten tuloksissa

Terveystarkastukssa kayneiden ikdjakauma painottuu suuriadmi osaksi ikavalille 4554 -vuotiaat. Erityisesti

tdssa ryhmassa on suuoidkko ikdéntyvid naisia, joilta puuttuu ammatillinen koulutdkieelta on poistunut mm.
vaateteollisuutta, jossa ko. ikaryhman naisett toimineet. Tassa ikaluokassa on myds selvasti enemman nakyvilla
€ A 1 NYMII-sdlaTgdllistyminen vaikeutuu jo 4@kavuodentayttyessa. Kuitenkin tdssa ryhmassa on eniten tydéhon
motivoituneita tydnhakijoita. @mén ikaryhman tyollistyminen ja ikgymys tyollistymisen esteertalisi nostaa
tarkeaksi valtakunnalliseksi keskustelun aiheeksi.

Terveystarkastukssa kayneidetaboratorioldyddksien osalta voidaan todeta runsaasti alkoholia kayttavien osalta
naisista 8 ja miehista 13, jonkinasteisia alkdeiemassa olevia alkoholin liikakaytdsta johtuvia maksan sairauksia. On
kuitenkin huomattava, etté yksildllinen alttius alkoholihaitoille vaihtelee suuresti, ja ettd vakavia alkoholihaittoja voi
kehittyd, vaikka kaytetty alkoholimaara olisi vahaistasdaita on myds huomattava, etta vain noin 20 % erittain
runsaasti juovista kehittyslkoholimaksakirroosi. (Sisatautien ytimessa, Edita 2006irinterventiona
laboratoriokokeiden lisaksi alkoholin kayttoa kysyttiin terveysesitidavdkkeessa, jonka maan asiakkadtuvasivat
alkoholinkayttda seuraavastilkoholia ei kdytdainkaan 20 asiakasta ja yksiakkaista kertoi lopettaneensa

paihteiden kayton, ollen aikaisemmin runsaasti kaytté&s@tunnaisesti alkoholia kertoi kayttavan 49 asiakasta. Tata
lukua auki purettaessa, satunnaisuusKaitti usean asiakkaan kodaksim. saunaolutta kerran viikossa, tai lasillista
viinia silloin talléin hyvan ruuan yhteydessa tai juhlapaivinéd. Joillekin asiakkaista satunnainen alkoholin kaytto tarkoitti
1-3 viikon yhé jaksoista ryyppyputkea useamméarran vuodessailkoholimaksavaurion kehittyisen riski kasvaa
paivittdisenalkoholin kulutuksen kasvaessiskikulutuksemaja on terveelld, normaalipainoisella miehella

keksimaarin 24 ravintolannosta/viikko ja naid& 16 annosta/viikko.

Terveystarkastuksessa kayneiden kohdalla kiinnittyi huomio my@s ylipainoisten swseateen. Ylipaino on kaikilta
osin yleisestikin lisdantynyt suomalaisten keskuudessa, seka aikuisten ettd lasten osalta, mika taas puoletia@an alt
lisdantyville kansansairauksille, kuten aikuistyypin diabetekselle, seka-ggdédamisuonisairauksille.
Terveystarkastuksisgdl 5 terveystarkastuksessa kayneestéa asiakkaasta on 73 henkil6lla joko lievaa tai vaikeaa
ylipainoa.Terveystarkastuksiiriittyy aina tietojen antaminen ja ohjaus terveyskeskustelun merkeEsgyisesti
ravitsemukseen, liikuntaan ja elaméanhallintaan liittyvat kesddus osoittautuivat téarkeiksiTerveellinerja

monipuolinen ravitsemus on useiden tutkimustenkin mukaan ttaennaltaechkaisevan sekd kansansairauksia etté
monia sy6pasisauksia, sekd myds masennusta.

Tyo6ttdmyyden pitkittyessga ansioiden o#issa kdyhyysrajan afauolella,sairastuvuutta lisdd myds yksipuolinen

ravitsemus, joka altistaa sairastumisillgdttomien saama tydttdmyyskorvaus on erittdin pieni, sesgin riita
valttamattomiinkaan menoihi@ I SY aA YYNA Y Sy | aA | Yekasvkdet, Betddimitindagabsaki Ny ¢ 2
taysviljatuotteet, liha, kana ja maitotaloustuotteet ovat huomattavastiikalheet esim. taman vuoden aikana.
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Kuitenkaan ty6ttomyyspaivarahoissa ei ole tapahtuvastaavia indeksikorotuksiilyds laékityksen tarve heilauttaa
taloudellista tasapainoa. Merkittava tyéttémien hyvinvointiin liittyva tekija on taloudellinen str&sirelle osalle
pitkaaikaistydttémia on erittain suuri kynnyskysymys lahtea sosiaalitotmiemeentulotuen asiakkaakdusein se

koetaan noyryyttavaksi, mika alentaa ty6ttomien itsetuntoa seké itsemaaraamisoikeutta, silla toimeentulotuen piiriin
paasemina edellyttaa kokdé St NYNy 2 @l aAiAidieAraeeRSy | @FFYAallé GANI y2)

Tyokykyindeksilomakkeen taytti Iahes kaikki terveystarkastuksessa kayneet, jditetyliyt tyohistoriaa.Noin

puolella asiakkaistai ollut koulutuken tuomaa ammattia. yiohistoriassaan oli joko laaja skaala eri alogmkalaista
tydkokemusta, tai tydhistorigkoostui siivous, keittid, hoiva ala yms. alaan liittyvista togstéi miehilla erilaisista
rakennusalan sedtoista, uittotdista tai metsdja maaalan toista. nakokulmastadidenasiakkaiden tydkykyyn liittyva
ladketieteellinen kannanotto on vaikeaa, silla tytkykya peilataan aina asiakaan ammattiin tai mahdolliseen tulevaan
ammattiin, tai siihen tydhon mitd asiakas on parhaillaan tekeméassa. Erilaiset ammatit ja tyot asgitditie

erilaisia terveydellisi&aatimuksia. Tyontekija voi kyeta tiettyyn tydhoén, mutta ei johonkin toiseen, koska ei tayta sen
edellyttamia terveysvaatimuksia.

Kokonaispistemaarat tyokykyindekseissa hajaantuivatasasti;erinomaiseksi tai hyvakkokivat tyokykyns&5
asiakasta, jadhtalaiseksi tai huonok$&l asiakasta, naista 39 asiakasa ohjautui tyokyvyn arviointiin [&&karille, tai
laajempiin tydkyvyn selvittelyihin esim. ostopalveluina tyévoimahallingojestamana. Osalle tarjottiin
mahddlisuutta hakeutua Kelan jarjestamagitkaaikaistyottomille kohdennettuun ®oimavarakuntoutukseen, jota
hankekaudella jarjestettiin Kuatituskeskus Kaprakan toimest&kurssin tavoitteena on tukea kuntoutujaa tyo ja
toimintakykynsa yllapidossa lisaaita heidan fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia voimavarggdastamalla terveita
elamantapoja seka itsehoitoa. Lisdksi tavoitteena on tukea kuntoutujaa erilaisissa arjen hagst&y@ttomyyteen
liittyvien ongelmatilanteiden hallinnassa sekihdolisesti edistda tydhonpaluut&nsimmainen kurssi jarjestettiin
huhtikuussa 2008, toinen kurssi on alkamassa elokuussa Z§0Rykyindekseissa tarkasteltaessa
terveystarkastuksessa kayneiden kokemusta omasta ty&ksey (pistevalilla-1L0)olivat luvut kegmaarin tasoa & 8
eli hyvéan ja kohtalaisen valillRitempaan tyéttominalleet kokivat tydkykynsé alentuneen. Ja tdma tuli esiin esim.
Gel1el1@AyRS{aAy (eaevelaSaaNT ¢£dza12G6G6S12z SGGN GSNBSed
odotettavissa olevassa ammadid Yy S {1 KRSY @ dz2 BSvystadjaizilnutziitivasthuksbksarSkMN G A

Tyo6kykyindeksin kysymyksissa mielialaaneytia koskevissa kysymyksissistaukset olivat padosin positiivisia,

mutta tulevaisuutta koskevassggymyli Sa aNyY ¢ 2t SRESISBIGNRVNIASAT AR VI (G dzf S D
vastaajaa kertoi olevansa toivorikas tulevaisuuden suhteen usein, 36 melko usein, 32 silloin talldir jaanadin tai

ei koskaarR?2 vastaajaafuki keskustellessa nousyvin usein ty6ttdmyyden aiheuttama taloudellinen stressi seka

huoli pitkittyvasta tyottomyydesta, joka aiheuttaa tyéttémien kokemaa turhautumista, masentunutta mielialaa,
tylsistymista, ahdistuneisuutta tai hyodyttémyyden tunteggotka eivat tutkimuseénkaan mukaan tyéttomien

kohdalla ole rinnastettavissa psykiatrisiin hairidihin tai mielenterveyden ongelmiin. Ty6ttdmien voi sanoa kokevan vain
tavallista vahemman psyykkista hyvinvointia.

Koulutukset

Hankesuunnitelmanavoitteita on konkretisoitu j&ustannusarvioita tarkennettu erityisesti koulutuksien
jarjestamisen osaltadankkeen yhdeksavoitteeksi asetettypaihteiden kartoitus Lieksassa, on jaanyt hankkeelle
asetetuista tavoitteista omana osglueenaan kokonaan pois, silifueella on jo tehty than liittyva lartoitus erillisena
hankkeena; PASMAKEanke, joka on Paihdetydn ja Avopalvelujen Seudullinen Mallintganiéehittdmishanke,
Pieli®n-Karjalassa 1.3.@631.12.2007. Pasmakbanke on painottunut seudullisen paihdetyén avopalvelujen
kehittdmiseen seké erityisryhmien kohdalla myos palvelujen siséltdiyids PohjoiKajalan maakunnan paihdetydn
ja -palvelujen toimintaohjelman valmisteluhanke on ollut kdynnissa 2007. Hanke on tuottanut alueellisen Pohjois
Karjalan maakunnan paihdety6n ja pdlyjen jarjestdmisehdotuksen alueella.

Paihteisiinliittyva kartoitus on keskittynyt terveystarkastuksen yhteydessa tapahtuvaaniMaiventioon, joka
tarkoittaa varahaista ja yksinkertaista puuttumigtdindeongelmaan. Kaytettavissa on Autbmake. Mys
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terveystarlastukseen liittyvassa esitielomakkeessa kysytaan alkolin ja paihteiden kaytost&yselylomakkeet

voivat kuitenkin olla epéluotettavia vastaanottotilanteessa, eika asiakas valttdmatta kerro totuudenmukaisesti
tilanteedaan ja paihteiden &ytdstaan Hyva mittari on myos terveystarkastuksen laboratoriotutkimukseen kuuluvan
maksaarvon (Gammagt) mittaaminen.

Hankkeeryksitavoite oli tieto-taidon lisé&minen oppiisvaikeuksien tunnistamisesseavoitteena oli 23
koulutustilaisuuden jarjestainen aiheen tiimoilta. Ensimmainen aiheeseen liittyva koulutus j&feis syksylla 2007
Joensuun Wikineuvolan toimestaSeurantakaudella4.2.2008 jarjestettiin alueellinen koulutus. Koulutuksen
paaaiheena oli neuropsykologin nakékulma nuorten aikmistppimisvaikeuksiin. Teemoina olivat myds
lukivaikeudet, tarkkaavaisuuden ongelmat, kielelliset vaikeudet sekénbtamisenpulmat ja

haasteet oppimisvaikeuksien kuntouttamisessa. Koulutuspaivan luennoitsijana toimi neuropsykologian
erityispsykologi Péda Kuikka Niilo Mé&ki Instituutist&oulutus oli osallistujillenaksuton ja siité informoitiin
alueellisesti Kaglainenlehdessa, sekéahkdpostilla kohderyhmana; sosiagi terveystoimen henilosto,
tyoterveyshuolto, KELAyGvoimaviranomaiset ja jargdjen edustajat seké kaikki asiasta kiinnostuneet.
limoittautuneita koulutikseen tuli kaiken kaikkiaan 55Wutukseen saapui 40 osallistujg@ensemotorista
ryhméakunbtusta Peku Oy:n jarjestamamd hankittu hankerahoituksella, vaan toimintaa on kéetity Lieksan
tyovoiman palvelukeskuksessa tyévoiman palvelukeskuksen ryhmatoimintorahoilla.

Lieksan tydvoiman palvelukeskuksen henkilokunta yhdessa hankekoordinaattorin kanssa kokoontuvat sstnnollis
joka toisen viikon torstaiaamhankkeeseeniltyvien asioiden suhteeméaissa palaveress hankekoordinaattori tuo
mm. palautteet PTdhankkeen valtakunnallisista seminaareista seka verkostopaitistikisan tyévoiman

LI f @St dzl Saldzl aSy ¢ 2 LILB 2008 eddna®dl inéniarenmailliBeghieist®n Kelitngines.
Paivien aikana kawtiilapi yhteisia kasitteitda sekéuntoutusjarjestelmia ja yhteia asiakasapauksia.

¢halffAaSykl y[IANSISyr &aflféSaal Lldz2f AGNf AaaNs ¢2dzKt AAGSGGARY
22.5. Tilaisuuteen pyydettiin hankkeessa mukana toimijoita; eli terveyskeskuksen johtava laakari, ylihoitaja ja
terveyskeskuksen henkilokuntaa, joille hankkeen terveystarkastuksista oli ohjautunut asiakkaita, mukana oli myods
Kelan paikallinen johtaja, Lieks tydévoiman palvelukeskuksen henkilokunta seka tydvoimatoimiston edustus.
Tilaisuudessa hankekoordinaattori esitteli hankkeerveystarkastusten tuloksia ja yleistéskustelua syntyi

hankkeen nakymisestéa terveyskeskuksestmke todettiin kaikilta ositarpeelliseksi eik& sellut erityisemmin
kuormittanut terveyskeskuksen henkilokuntabarkea anttilaisuudesta oli kuitenkijatkoyhteistyon kehittaminen;
Kelan paikallinen johtaja sekéa terveyskeskuksen johtava laakéri sopivat yhteisesta koulutudtistapjonka
tarkoituksena on Kelan antama liséinformaatio l&a&kéaredlauBuntoihin tarvittavasta sisaltokokonaisuuksista.
Syksylle 2008 toivottiin myds yhteisté koulutuspaivaa koko verkostolle, jonka teemoina olisivat Kelan antama
informaatio toiminnagaan ja palveluistaan seka paikallisen moniammatillisen verkoston yhteisty6n tiivistaminen ja
kehittdminen.

ITAAHAMEENLVESHANKE
Valmistuu 25.8.208.

KOTKA KAUPUNKI

Terveydenhoitaja on tavannut14 asiakastga fysioterapeuti 35. Suurin osasiakkaistahjauuu hankkeen
terveydenhoitajalletydvoimatoimiston kauttg100), asiakkaita on ohjattu myds sosiaalitoimistosta (3),
terveyskeskuksesta (2), TYP:ta (3) ja heita on tullut myds omatoimisesti (RligikAn ohjeistamina (3).

Toimintamalli

Hankkeen tervgdenhoitajalla on kaytdsséa perusterveydenhuollon terveys Effigévoimatoimisto antaa
lahetteessaan tarvittavat tiedot asiakkaasta, joten tietojarjestelmien yhteensopivuudessadiutlengelmia.
Ty6voimatoimisto on suunnitellut I&hetteen, josta sél@iasiakkaan tydhistoria ja ne asiat, joista virkailija haluaa
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arvion. Tahan lahetteeseen kysytaan asiakkaalta suostumus. Lahete toimii my6s palautikaismmin asiakas
antoi kirjallisen suostumuksen siihegtfé terveydenhoitaja sa@aihtaa hanta kokevia terveydellisifietoja
l[ahettdvan tahon kanssa. Vain kaksi on kieltdnyt antamasta tietoja tydvoimaneuvojalle.

Kaikista asiakaskaynneista tehdaén lybgfautteen Iahettdjalle. Siind orybkykya rajoittavat sairaudet ja vaity myos
runsasalkoholirkéytén. Asiakkaan oma arvio tydkyvystaan on tarked. Palautteessaydis jatkosuunnitelmat,
yleensé laboratorioldhete ja aika laakarillgidkarkaynnin jalkeen kerrotaawvield lahettgjélle, mik& on kaynnin tulos
tai mitd jatkotoimenpiteita on suunnitteilla

Ajanvaraus laakarille tehdaan vastaanotolla asiakkasma ollessavain kolmeasiakastaon jattdnyt menematta
varatulle ajalle. Alle kymmenen ei ole kéynyt laboratoriossa lahetteestéa huolimatta. Ajatn IS&érille onnistuu
hyvin. Aanvarauksen ho#jan kanss&eskustellaan siitéminkalainen aikalisi sopiva. Yleensé varataan aika
nimenomaan tyokyvyn arviota varten, jolloin aika on pitempi. Vastaanotolla 1&dakarilla on lusttavis
terveystarkastuksesta tehtydito-lehti, josta ilmenee oleelliset @i Asiakkaalle soitan yleensa
laboratoriovastauksista tai ladkarikaynnin jalkeenkdssasiakas soittaa itse terveydenhoitajgélkertoo
jatkotutkimuksista.

Yhteisty0 lahettavien tahojen kanssa on sujukitikatta. Esim. Alinikka on pyytanyterveystrkastusta ja tyokyvyn
arviota yhdelle miehelle, ennekuin uskalsi ottaa h&t kuntouttavaan tydtoimintaanTassa tapauksessa ei tarvittu
ladkarin aikaaKorttelikoti yhdistysottaa uusia tyontekijoita kuukausittaifpalkkatuettuty®)ja lahettaa heidat
tydhdntulotarkastukseen terveydenhoitajallParasta olisi, ettd tarkastus olisi tehty jo ennen tydhaastattelua. Tassa
kohtaa voimme parantaa tydvoimaginomaistenkanssa tehtavaa yhteistyota.

Terveydenhoitajan tydpisteen sijainti tydvoimatoimistossasuur etu. Paikalla on aina asiantuntija, joka tietaa
asi&kkaasta tarvittavat tiedot. Terveydenhoitaja voy0s kysya neuvoa esim. eri kuntoutusmuotojen suunnittelussa.
Yleeng& ajanvarauksen yhteydessa kysytadnta suunnitelmia asiakkaalla ja tydvoimaneuliejan.Myos

asiakkaiden mielestéa on helppo tulla vastatoile taloon, joka on heille tuttu ja josta pututu terveyskeskuksen
kiireinenilmapiiri. Muutama asiakas on ilmestynyt terveydenhoitajan ovaakse yllattaen kertomaan kuulumisia,
jotka yleensa oat hyvia.

Hankkeen ysiaterapeutti

Fysioterapeutti aloitthankkeessa puolipdivaisena 13.1.2008. Adarin sopimus oli heindkuulle, mutta Kotkan

1Fdzlddzy AAYy (dzyi2dzi il @y Gel G2AYAYYlLYy KFEy1S é2adlFé f 2LIJ
Vastanotto on teveyskeskuksen tiloissa, laheligioterapiaosastoa, jota haroi hyodyntadydssaan

pitk&aikaisty6ttomien kanssa.

Fysioterapeutt saaasiakkaalleensé hankkeen terveydenhoitajalt8uurimmalla osalla tarkistettavista on

jonkinlainen tuki ja liikuntaelinvaiva, tai sitten jonkin operaation jalkihoito on jaanyt vajadigbs tyévoimatoimisto

ja palvelukeskus lahettavat jonkin verran asiakkaisiakas kay keskimaarin kolme kerfgsioterapeutin

vastaanotolla: kartoitus, kotihoidon seurantgrviointi. Lisaksi kevaan aikana on toiminut kaksi ryhmaa: allasryhma
ja kuntosaliryhma. Allasryhmasea 7 osallistujaakuntosalilla 4Heinédkuussa ja joulukuussa on suunnitteilla
ryhmalaisille lihaskuntotesti ja syksylla paneudutaan tyokyvyn arnviointi

Terveydenhoitajan ja fysioterapeutimieistyd on saumatonta. Tapaamisia on us@iipin keskustellaan asiakkaista
ja suunnitellaaryhdessé toimenpiteité eteenpdin. Hyvana esimerklindmies, jonka jaksaminen kaikkien
taloudellisten ja terveydelligin taakkojen alla alkaa olla lopussa. Perheess@0vuotias lapsi.
Terveydenhoitaja/fysioterapeutti ovatilleet yhteydessa sosiaalitoimistoon, joka §&tad perheelle vastaanottoajan
avuntarpeen selvittdmiseksi. Olemme huomanneet, kuinka asiakas eraitual terveydenhoitajan vastaanotolla
vahan, ja sitten fysioterapeutin luona ikékuin pullosta irtoaisi korkki.

Hankkeen asiakkuudea jatko-ohjaus
Terveydenhoitaja on tavannut14 asiakastdysioterapeutti (toukokuun loppuun mennessa) 35. Enemmanksi
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tulossa fysioterapeutille, mutta aikoja ei ol€dytanté on opettanut, ettd yhdelle péivéalle terveydenhoitaja voi ottaa
korkeintaan kolme asiakastdokainen kaynti kestéa vahintaan tunnin, ja sen jalkeen kirjaaminen ja jatkolahetteiden
tekeminen vé aikaa.

Melkein kaikki asiakkaat ovat kayttaneet hyvaksi mahdollisuutta kéydé laboratoriokalaigakarilla. Monella on

1 dzf dzy dzi dzaSA Gl @dz2zaAtl SRSttt AaSaaN GdziiAayvydzaSadalrz 2F {1}
diabetes.Kaikssaasiakkaissan herannyt jonkinlainen kiinnostus hoitaa omaa terveyttédan ja kuntoaan. Varsinkin
fysioterapeutin asiakkaissa tima nakyy selv®ijasosalla tahanaisista asiakkaista on terveydenhoitajan

nakemyksen mukaaterveydentilan liittyvaeste tyollistymiselle Alle 30 on jatkoselvittelyissgidkkeelle pdasyéa

varten. Tukity6hon ja kuntouttavaatybhén on mennyt vajaa puolet asiakkaista.

TYOKYKHANKEROVANIEMI

Seurantajaksolla ajanvaraus hankkeeseen on lahetetty 49 henkil6lle 4disia sapunut paikalle. Terveystarkastus
on tehty 40 henkilolle. Hankkeeseen ohjautunut miehid huomattavastiaisia enemman. Seurantajaksolla
asiakkaita ei ole tullut suoraan tyévoimatoimistosta. Tydvoimatoimiston kanssa yhteistyota kaynnistettiin
tydvoimaneuvgien infolla 27.5.08. Yhteistyon kaynnistysen viivastyminen johtui tydvoimatoimiston tilanteesta.

Toimintamalli

Hanke kaynnistyi Rovaniemella syksylla 2007 terveystarksiyloita suoritettiin tervgskeskuksesszb.

Hankkeassa kuitenkin tehtiin uudeenjarjestelyja mmtilojen osalta ja ndin hankkeen kaynnistyminen viivastyi.
Hanke on varsinaisesti kaynnistynyt marraskuussa 2007 ja asiakasty0 ulmissa dilkoi 9.1.200&osiaaliohjaaja on
aloittanut ty6t 1.2.2008. Hankkeen rieanmat tyontekijatovat Rovaniemen kaupungin palveluksessankkeen
ohjausryhmaksi on nimetty 1.4.08 pidetyssa perusturvalautakunnan kokouksessa Tydvoiman palvelukeskuksen
johtoryhma.

Asiakkaatulevat talla hetkella lahetteella tydvoimgralvelukeskuksesta, sosiaalipaldetskuksen aikuissosiaalityosta
seka tyowimatoimisosta.Lahete hankkeseen tydvoimarpalvelukeskuksesta on aktivointisuunnitelma,
sosiaalipalvelukeskuksesta palvelusuunnitelma ja/tai lyhyt yhteenveto asiakkaan tilanteesta. Tydvoimatoimiston
kanssa sovitt etta lahetteené voi toimia tydnhakusuunnitelma josta selviaa, etta asiakkaan kanssa keskusteltu
hankkeesta. Lahete hankkeeseen laitetaan vain yhteistydssa asiakkaan kanssa, asiakkaan on aina tiedettava mihin on
tulossa. Terveystarkastusta markkinoidaaahdollisuutena, eika siihen osallistumatta jattdminen aiheuta sanktioita
asiakkaalle. Kriteereina hankkeeseen on mm. asiakkaan oma halu/toive terveystarkastuksesta, terveydentilan
kartoituksesta, mahdollisista tarvittavista tutkimuksista ja tiedonhaluggdentilastaan mm. laboratoriokokeita
ottamalla. Teveydentilan kartoituksen perusteena on kaytetty myos asiakkaan ja ohjaavan tahon yhteisen
neuvottelun tuloksena syntynytta tarvetta selvittdd asiakkaan elaman hallintaan ja arjessa selviytymiseen liittyvi
asioita ja tarvetta saada ohjausta mm. elintapoihin, ravitsemukseen, liikuntaan, sosiaalisiin suhteisiin, psyykkiseen
jaksamiseen, kouhja opiskelu mahdollisuuksien selvittelyyn, motivointiin, tyollistymisen mahdollisten esteiden
kartoittamiseen ja tyéja toimintakyvyn kartoitukseen ja mahdollisesrvittaviin lisatutkimuksiin ohjaamiseen.

Tydvoimarpalvelukeskuksen asiakkaat tulevat hankkeeseen paasaantdisesti suoraan terveydenhoitajalle ja jatkavat
asiakkuuttaan tarkistuksen jalkeen tyovoimpalvdukeskuksessa yhteistydssa terveydenhoitajan kanssa. Muutamien
kodalla on kuitenkin paadytty siihen, etté asiakkuus siirtyy véliaikaisesti kokonaakeeselkn.
Sosiaalipalvelukeskuksesta ja tydvoimatoimistosta tulevat asiakkaat paasaéntoisesti ensiiobiesigan luo
alkuhaastatteluun/kartoitukseen jonka jalkeen terveydenhoitajan terveystarkastukseen. Terveystarkastuksiin on
ohjautunut myds suoraan asiakkaita sosiaalipalvelukeskuksessa, tuolloin l&hettava taho on jatkanut tydskentelya
asiakaan kanssa tdistydssa terveydenhoitajan kanssa. Ensimmaisessa tapaamisessa voi olla mukana lahettavan
tahon edustaja, asiakkaan niin halutessaan.

Hankkeen terveyenhoitajan kaytosséa on terveyesfica, johon han kirjaa terveysteaistuskertomuksen, l&hetteet
tutkimuksin seka palautteen lahettévalle taholle. Hankkeen sosiaaliohjaajan kaytdssa on seffizmjpkaon
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kaytdssa myds tyovoimapalkeskuksen sosiaalitydntekijéilla seka sosiaaliohjaajilla ja sosiaalipalvelukeskuksen
aikuissosiaalityon tyontekijoilla. Saaliohjaaja kirja sosiaaleffican asiakaskertouksiin. Terveystarkastus
kertomuksen asiakas saa halutessaan itselleen ja lahettava taho saa asiakkaan suostumuksella lyhyen palautteen
terveystarkastuksesta ja jatkosuunnitelmista, palautteessa kay ilmityékykyyn liittyvat asiafTietojenvaihtoa

varten asiakas allekirjoittaa ensimmaigelapaamisella suostumuslomaddn tietojen vaihtoon seka antaa luvan
kayttaa tietojaan hankkeessa tehtaviin opinnayttdihin.

Projekti alkuvaiheessa oli tarkoitus keskdt alle 30 vuotiaisiin ja vasta syksylla 2008 yv@6tiaisiin, mutta alku
vuodesta 2008 ikarajoista luowiih, koska tarvetta terveyst&astuksiin oli jokaisessa ikaryhméassa. Tilastointia
ikdjakauman osalta muutettiimastamaan hankkeen arviointitutkiuksen tilastointia.

Terveystarkastus
Seurantajaksolla hankkeeseen tulleet asiakkaat ovtt jtkuun ottamatta kayneet teieydenhoitajan suorittamassa
terveystarkastuksess&’hden sosidmhjaajan kautta tulleen asiakkaan aika on kesaku@eess.

Terveytarkastuksessa teeydenhoitaja kdy asiakkaan kanssa lapi ajanvaraukessana lahetetyn
esitietolomakkeenTerveystarkastus sisaltda haastattelun, tietojen kerésm asiakkaan taustatiedoistegulutus-,
perhetausta, tyohistoriasta ja tyottomyyden alkésesta Asiakkaan terveydentilaa kartoitetaan haastattelulla,
asiakkaan omalla arviolla tyokyvystaén ja terveydentilastaan seké em. vaikuttavista oireista ja vaivoista seké
todetuista, diagnosoiduista tai-gliagnosoiduista vaivoista ja sairauksista, mideadusta, vaikutuksesta elamaan,
mm. kipuna, toimintakyvyn rajoitteeng@syykkisen jaksamisen ongelmina jne.

Alkohdinkayton kartoittamiseksi kaytetadan Auddmaketta ja masennuksen kartoittamiseen Beckin-BDI
masennusseulaa. Tarvittaessddaédnohjaus mm. mielenterveyspalveluihin.iAkkaan tupakointi kartoitetaan ja
Fagestromin nikiiiniseulalla kartoitetaan nikiiiniriippuvuutta sekéannetaan asiakkaalle tietoa tupakoinnin
terveysriskeista ja vieroitushoidostanaotivoidaan ja ohjataan tupakoinmilopettamiseen Asiakkaalta mitataan
verenpaine, pituus, paino, vyotaronymparys ja lasket painoindeksi. Asiakkaanrsaidet ja kaytdssé olevat laakkeet
kirjataan. Kuulo ja nékd, asiakkaama arvio, tarvittaessa ohjausidiogrammiin ja optikolle. Hamnsaoito

kartoitetaan, tarvittaessaehdaanohjaus hammashoitoon. Perusrokotukset, tetaridsohjaus tehosteeseen 10

vuoden valeinphjataanhoitajalle tehosteen otteniseentiimiin terveyskeskukseen. Asiakkaan riskid sairasttyg/in
diabetekseenkartoité 'y { dz2YSy S5AlI0SGSatAAlz2y éc¢@@LIAY H RAFOSGST
Haastattelussa kartoitetaan myds asiakkaan unihygieniaa, ravitsemus, ruuanvalmistus, ruokavalio, tarvittaessa ohjaus
esim. ruokavalion siséltoéon. Liikuntatottumuksetrtoitetaan, ohjaus liikunnan terveysvaikutuksiin. Asiakkaan
elamantilannetta kartoitetaan mm. keskustelemalla viime aikojen merkittavista tapahtumista elaméassaan, sosiaaliset
suhteet kartoitetaan ja tarvittaessa mietitddn esim. keskusteluapua. \fafseharrastukset kartoitetaan, ohjausta

mm. liikkuntapalveluihin (Rovaniemen kaupungin kiKinossa kaiken ikaa ohjelma siséltda monipuolisia

likuntamuotoja suhteellisen edullisesti ns. liikuntapassilla). Terveystarkastuksen yhteejvetmnnitelmaosioihin
kirjataan sovitut jatkotoimenpiteet. Asiakkaalle varataan usein jo vastaanotolla aika esim. laékarille, hoitajalle tiimiin.
Laboratoriokokeisiin kirjoitetaan lahete valmiiksi ja tulosten tarkastelun suorittaa projektiterveydenhoitaja alustavasti
ja tarvitaessa konsultoi laékaria, varaa ajan laékarille ja informoi asiakzedbaratoriokokeet tehdaan Rovaniemen
kaupungin laboratoriossa. Kaikille asiakkaille ei tehda kaikkia testeja ja mittauksianevgehrdaanarpeen mukaan.
Terveydenhoitajan kanssa akkuutta voidaan jatkaa mm. seurtaikontrolli/motivointikdyntien merkeissa, mutta
asiakkws paattyy, kun ohjelmoidut todenpiteet on suoritettu ja tulokset saatu ja niista tieto asiakkagimitettu.

Asiakkaiden atko-ohjaus

Hankkeesta asiakkaita on jalntunut Rovaniemen kaupungin terveydenhuollon palveluiden osalta terveyskeskukseen
tiimilaakareille, tiimien hoitajille, laboratorioon, hammashoitoon, mielenterveystoimistoon, Nuppiin (nuorten
mielenterveysyksikkd)-Klinikalle, Romppuun (Lapin nuortenilpde- ja huumeklinikka) seké fysioterapeutin

vastaanotolle, ravitsemusneuvontaan. Naontarkastuksiin asiakkaat on ohjattu optikolle. Liséksi yhden asiakkaan
asioita on kasitelty kuntoutksen asiakasyhteistydryhmés#iakkaat ovat maksaneet normaalit asiakaksut
kaynneistaan. Asiakkaita on ohjautunut myos Typin palveluihin (kuntoutuspsykologi) ja muutaman asiakkaan kohdalla
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asiakkuus on siirtynyt kokonaan aikuissosiaalitydsta tydvoimanpalvelukeskukseen. Asiakkaaksi on ohjautunut myés
sellaisia henkil6itoiden ensisijainen tarve on eldkeselvittely. Hankkeen puitteissa ei ole tarkoituksen mukaista alkaa
elakeselvittelyja suorittaa, vie yhden ihmisen tydajan. Tarkoituksena on kuitenkin vieda lapi kokeilumielessa ainakin
yksi elakeselvittely.

Terveydenhoitia pitaa asiakkaisiin yhteytta Iahinna puhelimitse, seurantakaynteja ei muutamaa poikkeusta lukuun
ottamatta ole seurantajaksolla tehty. Terveydenhoitaja on osallistunut esim. aktivointisuunnitelmien tekoihin ja/tai on
asiakkaan pyynnosté osallistunut vegkotapaamiseen, jossa terveystarkastuksen palaute on kayty lapi. Tydvoiman
palvelukeskuksessa on voitu asiakkaan luvalla keskaserveystarkastuksesta marmmatillisessa tiimissa.
Paasaantoisesti kuitenkin niin, ettd suostumuksesta huolimatta as@kéEsna.

Sosiaaliohjaajan asiakastyd on pitanyt siséllaan lahinna palveluohjausta. Tyd on pitanyt sisalladn asiakkaan
kuntoutusmahdollisuuksien selvittamista, asiakkaiden tukena asioimista esim. kelalla kuntoutustutkimus

haastattelussa, kuntoutuslaitoksedutustuminen yhdessa asiakkaan kanssa, etuuspapereiden tayttamista,
fldzadzyi22Sy €¢ad2YSydl YAadl ¢-hausink ashiash. figaksLdasipidialaja dnN N1 NNB A K A
osallistunut seurantajaksolla muutaman aktivointisuunnitelman tekoon jadwinksen asiakasyhteistydryhmaan.

Liséksi ty6 on pitanyt sisélladn asiakkaan motivointia asioidensa selvittelyyhigimdieen terveydenhoitaja ja

sosiaaliohjaaja ovat seurantajakson ajalla toteuttaneet myds parityota, ottaen asiakkaita vastaan yhdegskgan
suostumuksen mukaisesti selvittanyt yhdessa asiakkaan asioita.

Seurantajakson aikana yhteistyGaé aloiteltu tyévoimatoimistorkanssa, jossa hanke kéavi esittaytymassa toukokuun
lopulla 2008. Liséksi seuntajaksolla yhteisty6ta on al@ttu Invaiidiliton Lapin KuntoutuskeskuksgRovaniemen
seudun ty6ttomien yhdistyksen, Jokkavan (mielenterveyskuntoutujien paivatoiminta), Lapin keskussairaalan
kuntoutusyksikon sekd Rovaniemen terveyskeskuksen fysioterapia ja kuntoutusyksikdon kanssao\suigmstitelmia
on mietitty myds TEkeskuksen valitydmarkkinat hankkeearlssa, johon onawittu yhteistydpalaveri elokuulle 2008.
Hankkeelle ollaan perustamassa kaytannon asiakas tyttéatekevien verkostoryhma, jotta konkreettiset asiakastyon
haasteet ja matollisuudet saadaan myds kirjattua, ensimmaéinen tapaaminen on sovittu.

Hankkeen tavoitteisiin on asetettu myds asiakkaiden mukaan ottaminen kehittdmistydhon ja sen tavoitteen
toteuttamiseksi on tarkoituksena perustaa asiakasryhma syksyn 2008 alankken tavoitteisiin asetettu
toimintamallin mallintaminen on altettu kevadn 2008 aikana. Maltaminen on osa hankkeen sosiaalicdijgn
opinnaytetyota. Mallintammen toteutetaan ProcessGuidghjelmalla Rovaniemen kaupungin prosessikuvausten
mukaisesti.

Asiakkaan palveld ja hoitopolku Tyokyky-hankkeessa (1. versio)

1. Tarpeen tunnistaminen

Asiakas ottaa itse yhteytta tydvoimanpalvelukeskukseesigstipalvelukeskukseen tai tydimatoimistoon
halutessaan terveystarkastukseen TAI tarve nousee asiakastagasailahete hankkeeseen (suostumus ja
aktivointisuunnitelma ja/tai palvelusuunnitelma.)

2. Ajanvaraus hankkeeseen

- Typista lahetteell& (suostumus ja aksu) tulevat suoraan terveydenhdiajally (i &&/dueiriise ajanvarauksen

seka esitietolomakkeen.

{2AAFFEALNf @St dzl SaldziaSy aS{N Gel @2AYLFG2AYAaG2y Faal 11
palvelusuunnitelma/aktivointisuunnitelma tyontekijan harkinnan mukaan aaarth:lle. Sosiaaliohjaaja lahettéda

kirjallisen ganvarauksen tai puhelimitse gitaan aika. Lahettavan tahon arvion mukaisesti saattaen vaihto

mahdollista

3. Ensimmainen tapaaminen
Ensimmaisessa tapaamisessa va ollukana molemmat (th+sos.ohj.).
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Aina suostumus tietojen vaihtoon.

Terveystarkastus (noin 2h)

- Kokonaistilateen arviointi, esitietolonakkeen lapi kaynti asiakkaan kanssa

- Testit ja mittauksetpituus ja paingBMI, vy6tardnymparysverenpaineg pulssj audit (tarvittaessa)diabetesriskiesti

, BDI Bckin depressioasteikko (tartdessa)

- Jatkosuumitelmat: ohjaus ja/tai ajanvaus jatlotutkimuksiin, kontrolliajan viaaus yms.

- Palautelahettévélle taholle: lyhyt yteenveto terveystarkastuksesta ja muista esille tulleista asioista, ohjaukset ja/tai
ajanvaraukset esim. laakariin.

Sosiaaliohjaajan alkutilanteen kartoitus

- Kokonaistilateen arviointi (mahdolfiesti saattaen vaihtopiemmat hoitkontaktit, oma arvio tyokyvysta
- oma arvio kuntoutustarpeesta

- muut asiat: asuminen, talous yms.

- Ohjaus ja/tai ajanvaraus esim. mtt, Nuppiklikka, Romppu

- Ajanvaraus th:lle, esitietomakkeen ato mukaan

- Jatkosuunnitelmat

- Palaute &hettavalletaholle, mikali asikkuus ei jatku hankkeessa.

Jatkaohjaus: laékari/tiimi, hoitaja/tiimi, diabeteshoitaja, hanaslaakari, mtt. laakari, nupph-klinikka romppu,
ostopalv, laakari, IIkk, laboratoridkuntoutuspsyg./TY,Fkuntoutuksen asiakasyhteisty®yP, fysioterapia, dirolan
sairaala

4. Seuranta

Terveyenhoitaja:

tilannekartoitus mahdolliset lontrollimittaukset (verempaine yms.)ravitsemusneuvontapainonhallintayerikoe

jaltai tutkimustulosten lapikaynti ja jatkosuunnitelmiotikaynnit.

Sosiaaliohjaaja

tilannekartoitus i dz] A ¢ LJI L)&:Nds@rkdRdamidehjatkosuunnitelmien tydstaminermotivointi

tutkimuksiin, kotikaynnit, yhteisty6 eri viranomaisten kanssa akkaan asioiden eteenpain viemiseksi = palveluohjaus

5. Asiakkuuden gattaminen

Asiakkuus paattyy:

- Asiakkaan jatkohoito peruspalveluissa jarjestetty (terv.hoito, sos.palvelut, typ)
- Ei halua muita palveluita (paluu l&hettévén tahon palveluiden piiriin)

- Ei tarvetta jatko toimenpiteisiin (paluu lahettavan tahon palveduigbiiriin)

Palaute lahettavalle taholle: Lyhyt yhteenveto terveystarkastuksesta, mahdolliset ohjaukset ja ajanvaraukset esim.
laékarille. Asiakkaan tilanteen mukaan verkostotapaaminen lahettavan tahon kanssa.

VANTAA KAUPUNKI

Hakunila- Lansiméaen alueelloli tarkistettu 99 asiakasta. Korsgoivukylan alueella tarkistettiin 126 asiakasta.
Yhteensa terveystarkastuksissa kdvi seurantajak8aBaasiakastaYhteensd hankkeen aikana on tehty 260
terveydarkastusta.

Toimintamalli

Asiakkaille lahetettiirtydvoimatoimistostapitkaaikaistydttomille tydnhakijoill&irjeitse kutsu (URAjarjestelmésta
lista), jossa oli kehotus varata aika sairaanhoitajalta jplbelimitse tai paikan paall&utsukirjeen mukana lahetettiin
esitietokaavake, jonka asiakkaat tayttiiitona ennen tarkastukseen tulo8airaanhoitajalle askkaiden
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henkildllisyys selviadasta ajanvarauksen yhteydessa. Kutsuja lahetettiin noin 60 kerrallaan, mista riitti ai&oja 2
viikoksi. Tarkastuksia pyrittiin tekemaamder paiva. Tildsinti suaritettiin vastaanotonjalkeen.

Tarkastukset suoritetaan paaasiassa omalla terveysasemalla alue kerrallaan. Sairaanhoitaja siirtyy seuraavaan
pisteeseen, kun edellinen alue on saatu tarkastettua. Laakaria vaativissa tilanteissa turvaudutaan oma laékari
jarjestelmaanTarkastuksen siséltd maaraytyi sen mukaan, missa hoidossa asiakas on aiemmin ollut, koska
terveydentila on viime&i kartoitettu ja missd maarirRaapirteittdén jokaiselta kartoitetaan sukutaustaa,
sairaushistoriaa, ratsemus ja liikuntatottumuksia.Sosiaalista tilannetta kartoitetaan myos tydelka ja
asumisasioiden saralta. Lisaksi keskustellaan voinnistéoBiakkeen perustella ja péihteidenkaytosta BT

pyritaan tekemaan kaikillgoilla alkoholinkaytt6a). Lisaksi asiakas mitataammitaan, lasketaan BMI, mitataan
verenpaine. Laboratoriokokeita maarataan tarpeen mukaan.

Jatkohoitoonasiakas ohjataal&hinna omalle laakarille ja tarvittaessaéskautta erikoissairaanhoitoga
depressiohoitajalle. Paihdehoitajalle paasee myds ilrddkdrin lahetettd. Muita yhteistydkumpmeita ovat mm.
tupakkaklinikkga terveysasemien diabeteshoitajdtiséksi TYP:in hoitajien kanssa tehdéén yhteisty6ta, lahinna
konsultaatiomielesséa. Tarkoitus on myds siirtda vaikeasti tyollistyvia asiakkaistantgdoioniston puolelta TYP:iin,
mikali toiveita/mahdollisuuksia tyéllistymmeéen on. @ myds mahdollista jarjestdd depressiokoulutusta tarvitseville
asiakkailleYhteistyd perusterveydenhuollon kanssa on lahtenyt hyvin kayntiin ja suurimmalle osalle e$éakka
varattu jatkokaynteja joko omalle hoitajalle tai laakéarille

Tybvoimatoimiston tietokonejarjestelméaén menee tieto siitd, etta asiakkaalle on lahetetty kutsu tarkastukseen, mutta
tietoa siitd onko asiakas kaynyt tarkastuksessa tai tarkastukseksialei talla hetkella mene tyévoimatoimistoon.

Asiakkuudet

Hakunila- Lansiméaen alueella pitk&aikaisty6ttomia on tilaston mukaan 3@8veystarkastukseen ajan varasi 113
asiakasta, joista 14 ei tulleet vastaanotoldle 3Bvuotiaita oli yksi. Hakula-Lansimaen alueelld.12.200%8.2.2008
oli tarkistettu 99 asiakastaHeisté 64 oli miehia ja 35 naisia. AUBIITiskirajan pistemaéaran sab asiakasta. BDI
lomakkeen tayttaneista 30 asiakkaalpastemaara viittasi masennukseen. & verenpaine poikesi normaaliarvoista.
49114 oli sdannollinetéékitys krooniseen sairautees3 asiakkaista asuu omassa asunnossa, 2 oli asunnottomia ja
lopuilla vuokraasunto. Maahanmuuttajia tarkistetuista oli 1Get@inusD puuttui 6 asiakkaalta.

KorsaeKoivukylan aleella pitkaaikaisty6ttomia oli 428, joista ajan terveystarkastukseen varasi 135. Yhdeksan ajan
varannutta ei tullut paikalle. Alle 3@uotiaita pitkaaikaisty6ttomia oli 11, heista kuusi varasnaja
terveystarkastukseeryksi ei tullut paikalleMuutamaasiakas orlmoittanut, etta terveystarkastukseeai ole tarvetta
tai kiinnostusta Kuultuaan tarkastuksen olevan vapaehtoinesaon kieltaytynytterveysarkastuksestaMuutama
asiakas ei halunnut tld, koska hoito on jaunnossagerusterveydenhuollossaisiakkaat ovat varanneet ajan
puhelimitse, mutta muutama on tullut paikan paallekin varaamajam dorseKoivukylan alueella tarkistettiih26
asiakastaHeista 62 oli miehia ja 64 naisia. Alle@®tiaita oliviisi AUDITkyselyn tayttivat kaikki, jotka ovat
maininneet joskus kayttavansa alkoholia. Yli riskirajan pistemaaran sai 35 asiakasta. BDI lomake taytettiin
vastaanotolla. Seitseman asiakasta jatti lomakkeen tayttamatta. Tayttaneistd 34:mpa#ste viittasi masennukseen.
Verenpaine mitattiin jokaiselta vastaanotoilla. 47:11a vgrvaime poikkesi normaaliarvois{g140/85). 74:lla oli
saannollinen laékitys krooniseen sairauteen. Asiakkaista 61 asui omassa asunnossa, yksi oli asunnotda ¢éi lopuil
vuokraasunto. Maahanmuuttajia tarkistetuista oli 18. Tetardipuuttui 53 asiakkaalta

Asiakkailta saatu palaute on paaasiassa ollut positiivista. Monet ovat kokeneet hyvana, ettéa tyottémien
terveydentilasta ollaan kiinnostuneita. Negatiivistagugktta on tullut hyvin vahan ja [&hinna puhelimen vélityksella.
Asiakkaat ovat kritisoineet BlRhavakkeen henkilokohtaisuutta ja pohtineet hankkeen tarpeellisuutta.

Terveydenhoitaja Piritta Puttonen toimi hankkeessa huhtikuuhun 2008 sa8kkaanhoitag Irina Pimenova aloitti
hankkeessa 25.3.2008 Korson terveysasemalla. Ensimmaisena kahtena viikkona terveystarkastuksia tehtiin yhdessa
Piritta Puttosen kanssa. Vantaa on jaettu alueisiin, jotka tdssa hankkeessa kasitellaan erikseen.
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3.1.3PERUSTERVEYDEHUOLTO-HANKKEET

Kuntien sosiaalja terveystoimi, terveydenhuollon kuntayhtymat ja sairaanhoitopiirit kehittavat toimintamalleja ja
hoitoketjuja tydttdmien terveyspalveluihin yhteistydssa paikallisten TYP:ien ja/tai tydvoimatoimistojen ja/tai
sosiaalitomen kanssa. Paape on toimintamallienhoitoketjujen ja yhteistydkaytantdjen sopimisessa. Palveluja
organisoidaan paa#sssa terveyskeskuksiin tai kaghtymiin nimettyjen yhteyshenkildidemmahoitajien kautta.
Terveydenhoitajat toimivat osana perustesdenhuoltoa. Asiakkaat ohjataan tydvoimahallinnosta ja/tai
sosiaalitoimesta virkailijan palvelutarvearvion ja/tai oman toiveen perusteella. Terveystarkastuksen jalkeen asiakas
ohjataan tarvittaessa omal&akarille tai muihin perusterveydenhuollon palveljasielté tarittaessa eteepdin
erikoissairaanhoitoon. Terveydenhoitajille luodaan oma terveystarkastusmalli ja tydtapa, joka huomioi ty6ttdmyyden
ja siita johtuvat terveysriskit sekéa tukee tydmnan tydnhakijan voimavaroja, kannustaa aktiivisuuteeitgahoitoon.
Terveydenhoitajan ja tydvoimavirkailijan/sosiaalitoimen virkailijan valilla sovitaan paikallisesta palautekdytannosta tai
yhteispalaverista. Palveluohjauksellinen tydote ja palvelutarjonnan tuntemus edellyttda hyvaa yhteistyota tydvoima
hallinnon ja alueen muiden toimijoiden valilla. Mallia kehittavia hankkeita on viisi.

PITKAAN TERVEESASTAMALASSAIANKE

30.52008 mennesshéankkeen terveydenhoitaja on tehnyt terveystarkastuk8®nasiakaalle.

Toimintamalli

Asiakkaat ohjataan terveystarkagsiin tyévoiman palvelukeskuksesta tai sosiaalitoimesta. Viranhaltijat paattavat
virkailijavastuulla ketka he lahettavat tarkastuksiin ja ketka ovat eniten sen tarpeessa. Tyévoiman palvelukeskuksen
lahetteend on toiminut lomake, joka on tybhallinnon UJgfestelmésta: tydnhakija asiakkaan henkildtiedot
tyonantajalle (asiakkaan henkildtiedot, yhteystiedot, koulutukset ja tyohistoria). Lisaksi on saatu osittain suullinen
raportti. Sosiaalitoimen kanssa on toimittu niin, etta puhelimitse on saatu tarvitfagakildtiedot ja suullinen

raportti.

Terveystarkastuksessa kaytettavat lomakkeet: esitietolomake, tytkykya arvioiva lomake (tyokykyindeksilomake tai
asiakkaan oma arvio tytkyvystd), paihteiden osalta Audit, mielialan osalta BDI, diabetesriskite&nKagt

aiemmat sairaudet, laakitykset ja niiden hoitotaso, kysytaan ravitsejauskuntatottumukset, harrastukset ja
sosiaalinen verkosto. Kartoitetaan syrjaytymisriski ja tehdaan lahete laboratorioon. Mitataan verenpaine, katsotaan
paino, pituus, nai ja kuulo. Tarvittaessa mikrospirometria. Liséksi on tehty tasapainotesti, ylaraajojen liikkuvuustesti
ja kéden voiman mittaus. Asiakas kay tarkastuksessa kaksi kertaa ja toisella kertaa laboratoriokokeiden jalkeen
annetaan elamantapa ja ravitsemusohjaaist

Palaute lahettavalle taholle on asiakkaasta riippuva. Loppupalaverissa on paikalla asiakkaan liséksi terveydenhoitaja ja
l[ahettéva taho. Tilaisuudessa keskustellaan asiat, jotka estavat tyollistymista tai ovat horjuttamassa terveydentilaa ja
mietitdan ptkopolut. Loppupalaverin yhteydessa on annettu asiakkaan taytettavaksi laatupalautekysely, jotta

projektin vaikuttavuutta saadaan myos esiin. Taman hankkeen aikana terveydenhoitajan osalta asiakkuus paattyy, kun
loppupalaveri on pidetty. Juurrutettaessaiminta perusterveydenhuoltoon asiakkuus voi jatkua tarvittaessa

loppuelaméan. Loppupalaverit on koettu niin antoisiksi, etta resurssipulasta huolimatta niita yritetdan saada

jatkossakin pidettya, koska lomakkeiden vélityksella ns. hiljainen tieto ei.vBtiilgen hyva puobn se, etta pitkalla
tahtaimella resursseja saastygun asiakkaan tiedot, ongelmat ja vahvuudet saadaan kerralla moniaittigat

verkoston tiebisuuteen

Hankkeen terveydenhoitaja on tehnyt terveystarkastuk88rasiakkaalleEnsimmaisesta tarkastuksesten jaényt
pois vain yksi asiakatisesta tarkastuksesta kolme ja nelja loppupalaverigtakkaiden ikdjakauma on
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seuraavanlaine25-35v=2; 3645=4; 46¥55v = 21; 5864v=12 Verenpaineet koholla: 28 asiakasPainoindeksi y25:
17 asiakastaTupakoivia: 25 asiakastalkoholin riskikaytt&jial9 asiakastaHampaat vuosia hoitamattd:7 asiakasta

Jatkohoitoon laakarille onhjattu 20 asiakasta, oman alueen terveydenhoitajalle 9 asiakasta, optikotéjattu 10
asiakastahammaslaékariimn ohjattu 15 asiakasta, ravitsemusterapeutitla ohjattu yksi asiakas, yksi asiakas on
kuollut. Tyokyvyn arvioon on ohjattu nelja asiakasta, yksi on kieltédytynyt laékérille menosta.

Muu toiminta

Koutsthankkeen yhteydessa on suunnitelturkoutus- ja palvelusuunnitelma asiakkaille, jotka tarvitsevat apua tai
hoitoa monelta eri taholtaProjektitydntekija on organisoinut Kout$iankkeeseemperusterveydenhuollon palveluja
mm. hammasvalistusta, ehkaigg sukupuolitautiluentoja, kayntia peemeuvolassa ja ravitsemusterapeutin
konsultaatiota seka ensiapukoulutusta, joka tulee kolmannen sektorin toimijalta

OULUNPTTFHANKE

Hankkeessa on olluts asiakastajoista 17 on tullut terveystarkastuksimuhti-toukokuussa 2008
terveystarkastuskaytarim toiminnan jalkauttamisen jalkegiKeskustan terveysasemalla 2 kpl, Kaakkurin
terveysasemalla 1 kpl, Hoyhtyan terveysasemalla 1 kpl, Kontinkankaan terveysasemalla 0 kpl, Myllyojan
terveysasemalla 1 kpl, Kaijonharjun terveysasemalla 0 kpl, Rajakylaggaseenalla 3 kpl ja Tain terveysasemalla 9
kpl). Tuiran terveysasemarottuminen muista terveysasemista johtunee siitd, ettd Tuirassa on pilotoitu
terveystarkastuksia jo lahes vuoden ajan. Tuiran terveysasemalla terveystarkastuksiin on ohjautunu2R&&an
aikana asiakkaita myos terveyskeskuslaékareiden vastaanotoiltgty@mintakyvyn alkukartoituksiin.

Toimintamalli

Pilotointivaiheessa pitk&aikaistydttémahjautuivat tydvoiman palvelukeskuksesta terveystarkastukseen keskitetysti
Tuiran terveyssemalle. Tammimaaliskuun aikana 2008 Oulun kaupungin terveyskeskuksista valittiin yhteensa 18
halukasta terveydenhoitajaa, jotka jatkossa halattehda pitkdaikaistydttomieterveystarkastuksia.

Terveydenhoitajat osallistuivat 4.4.2008 gsjettyyn koulitukseen Koulutuksessa painotettiin terveystarkastuksen
tavoitetta, menetelmid seka voimavarakeskeista vuorovaikutusta ja asiakkaan auttamista moniammatillisen verkoston
avulla.KaksiOAMK:n aikuisopiskelijaaki opinnaytety6taan varten terveydenhoitdgl osaamiskartoituksen
koulutustarpeen arvioimiseksi. Kysely tehtiin ennen koulutusta ja toinen kysely tehdéén syksylla 2008 kun
terveydenhoitajat ovat tydssaan tehneet terveystarkastuksia. Terveydenhoitajat tydskentelevat omassa tydsséaan
aitiys ja lastemeuvoloissa, kouluterveydenhuollossa tai terveyskeskuksen vastaanotolla. Jokaisella
terveydenhoitajalla on mahdollisuus tehda omassa tydssaan 1 pitkaaikaistyottoman terveystarkastus/viikko.
Toiminnan vakiintumisen jalkeen selvid, tarvitaanko aikoja enemwiikkoa kohden. Osaamiskartoituksessa
terveydenhoitajat kokivat, etta pitkaaikaistyottomien terveystarkastukset sopivat hyvin heidan nykyiseen
tehtdvankuvaan. Liséksi terveydenhoitajat olivat motivoituneita aloittamaan tydsséan pitkaaikaistyottomien
terveystarkastukset ja he olivat jatkossa valmiita kehittdmaéan pitkaaikaistyottémien terveydenhuollon kaytantoja
Oulun kaupungissa. Terveystarkastusten ajanvarausnumerot on koottu kaikilta terveysasemilta samaan ilmoitukseen,
jota on lahetetty eri viranomaike ja kolmannelle sektorille

Huhtikuussa 2008 terveystarkastuskaytannon jalkauttamisen jalkeen pitkaaikaistyottiagwvoineetitse varata
ajanterveystarkastukseen oman alueen terveysasemalle. Terveystarkastuksiin voidaan ohjata asiakkaita mydés
viranomaisen lahettdméan&erveysasemilta, tydévoimatoimistosta, tydvoiman palvelukeskuksesta, sosiaalitoimesta,
nuorten tydpajoilta, mielenterveystoimistosta, paihdetydsta sek& kolmannen sektorin taholta.

Terveystarkastus tehdéaén asiakkaan oman asuinalueen tekesiuksessa terveydenhoitajan vastaanotolla.
Terveystarkastuksessa esiin nousseiden asioiden perusteella terveydenhoitaja voi ohjata asiakkaaaiyksilo
NEKYNAYOGSNDBSYGA2AKAY® ¢NEftlFAAAlI 201G SaiAvY@Nl ATAaAN2YIFRRE
ryhmat, tupakasta vieroitusryhmaét, diabeteksen ensitieto ryhmét seka painonhallintaryhmat. Kaikkien naiden
ryhmainterventioiden osalta asiakkaalla on mahdaoilis saada myds yksildohjausta.
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Terveystarkastuksen jalkeen asiakkaalle varataka amaldaakarille, mikali epaily jostain sairaudesta tai asiakkaan
oireet vaativat tarkempia laékarin tutkimuksia. Mikéli heraa huoli asiakkaan syrjaytymisesté tai asiakkaa##a
sellaisiaongelmia, jotka vaativat moniammatillista selvitystd, voidasiakkaan kanssa lahtea ns. moniammatilliseen
asiakastiimiinMoniammatillisessa asiakastiimisséd mietitdan yhdessa asiakkaan ja mahdollisesti hdnen perheensa tai
muun laheisen henkilén kanssa asiakkaan palvelutarve ja sovitaan seurantavastuusta. iksisasalitaan yksi

henkild, joka huolehtii asiakkaan jatkoajanvaraukset ja on sdanndéllisin valiajoin yhteydesséa asiakkaaseen huolehtien,
ettd palvelu, hoito-, kuntoutussuunnitelma tai muu suunnitelma etenee asiakkaaresnetyssa palveluprosessissa.

Syennetyn asiakaspalvelun jalkeen asiakas saa ratkaisun tai lopputuloksen: eldke, tyéllistyminen, terveydentilan ja
toimintakyvyn paraneminen. Ratkaisun tai lopputuloksen yhteydessa mietitdan asiakkaan sen hetkinen palvelutarve.
Esimerkiksi myonteisen eld@atoksen jalkeen asiakkuus tyévoimatoimistossa loppuu, mutta terveyskeskuksessa
asiakkuus jatkuuHuomioitavaa on my6s setta ratkaisu tai lopputulos ei aina ole mydnteinen ja asiakkaan
palautuminen alkupalveluihin on myds mahdollista.

Terveystarkastugkoja ei vield tarvittu huhtioukokuun2008aikana joka viikolle ja aikoja avattiin ajanvarauskirjoille
tarvittaessa. Koska kyseessa on uusi toimintamuoto, kestdd oman aikansa ennen kuin asiakkaat ohjautuvat
terveystarkastuksiin. Tietoa terveystarkastestaloittamisesta on l&hetetty séhkdpostin valityksella eri
yhteisty6tahoille ja yhteistydseminagpidettiin tydvoimatoimiston,TYP:n ja terveydenhoiign kesken 25.4.
Yhteisty6tapaaminen pidettiin my6s nuorten tydpajan ohjaajien ja terveydenhoitajiskete Projektin alkuvaiheessa
nuorten ty6pajalaiset paatettiin ottaa mukaan terveystarkastuksen piiriin, silla pajalla tytskentelee
syrjaytymisvaarassa olevia nuoria, joilla usein useita ongettdimassaan.

Moniammatilliset asiakastiimit tukena pitkaaikestydttémien terveydenhuollossa

Asiakkaan terveydentilaan vaikuttavien tekijoiden monikirjoisuus vaatii moniammatillista nakemysta ja kokemusta.
Ennen pitkdaikaisty6ttomien terveydenhbllon projektin alkua pilotoitiirverkostoyhteisty6téa Tuiran ja Rajakyla
terveysasemilla Oulun kaupungin tydvoiman palvelukeskuksen aloitteesta ns. sosiaaliladketieteellisissa
konsultaatioissa. Projektin aikana sosiaalilaéketieteelliset konsultaatiot liitettiin Oulun kaupungissa maaliskuussa
alkaneisiin monimmatillisiin asi&astiimeihin.

Moniammatilliset asiakastiimit kokoontuvat kaikissa terveyskeskuksissa joka kuukauden viimeinen tiistai kto 14.00
16.00.0ulun kaupungissa sosiaadi terveystoimessa on sovittu, etiaikkien sosiaalja terveysviraston

tyontekijoiden gka muiden verkostoyhteistydssa sovittujen tyontekijoiden ajat ovat kaytettavissa tuolloin
verkostotyotd varten. Kaytanngssa tama tarkoittaa terveydenhuollossa sitd, etté laékéareiden ja terveydenhoitajien
ajanvarauskirjat ovat ohjelmoitu kyseisena aikapekastotyota varten. Mikali kutsua ei tule tyontekijalle viikkoa
aikaisemmin verkostoon, voi hdn muuttaa ajan johonkin muuhun toimintaan esim. avata ajanvarauskirjalleen
vastaanottoaikoja.

Moniammatillisen asiakastiimin kutsuu koolle tydntekija, jollad#&ehuoli asiakkaan tilanteesta. Kutsu
moniammatilliseen asiakastiimiin voidaan tehda mm. terveyskeskuksesta, sosiaalitydsta, mielenterveystyosta,
tydvoimatoimistosta, TYP:sta ja paihdetydsta. Tiimeihin kutsutaan tarvittavat henkil6t riippuen asiakkaan
elamantilanteesta ja huolen aiheesta. Asiakastiimeissa voivat olla edustettuina asiakas ja/tai hanen lahiomaisensa,
perheensa tai joku muu laheinen henkild, jonka asiakas itse haluaa asiakastiimiin mukaan, liséksi asiakkaan
palvelutarpeesta riippuen esim. ongdakari, tydvoimaneuvoja, sosiaalitydntekija, mielenterveystyontekija ja
paihdetyontekija.

Alueelliset asiakastiimit eivat koske ainoastaan pitkaaikaistydttémien moniammatillista verkostotydta vaan samaan
aikaan voi kokoontua esim. lasten neuvolatydn assikmi, jolloin jdsenind voivat olla perhe, joka tarvitsee erityista
tukea, perhetydntekija, omalaakari, terveydenhoitaja, perheneuvolamtkija ja sosiaalitydntekij@ulun

kaupungissa on koulutettu Stakesin toimesta verkostokonsultteja vetamaéarjgarmahan verkoston kulkua. Heidan
avullaan voidaan moniammatillisessa asiakastiimissa kéasitella vaikeitakin asioita esimerkiksi tulevaisuuden muistelun
avulla. Verkostokonsultin voi tilata moniammatilliseen asiakastiimiin nimetyn verkostokoordinaattottia.kau
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Terveystarkastus

Useissa yhteyksissé on mainittu, etté pitk&aikaistyottomien terveydessa verrattuna tyollisiin on todettuja
pitkdaikaissairauksia enemman, koettuja oireita enemman, oma arvio tyokyvysta heikompi, usko tydkyvyn elakeikaan
saakka horjua, osalla tyottomisté terveyskayttaytyminen riskialttimpaa, terveyspalveluiden kayttd vahaisempéaa ja
moniongelmaisuutta kasaantunut: sairaudet, koulutus, kéyhyys, paihteet, syrjaytyneisyys, sosiaalinen toimintakyky,
heikkolahjaisuus ja psyykkinen pahoimtd(Raija Kerétr 4.4.2008).

Edella mainitut asiat ovat ominaispiirteité pitkéaikaistyottomien terveystarkastusten suhteen, jotka otettava

huomioon terveystarkastuksia suunniteltaessa. Pitkaaikaistyottoman terveyden edistamisessa tulisi lisata tyéttéman
mahdollisuuksia oman terveyden hallintaan ja parantamiseen ts. terveystarkastuksessa tarkeinta olisi heréattaa
pitkdaikaistydttémassa muutoshalukkuaman terveyden edistamisell®luutoksen mahdollistamiseksi tarkeinta on
ihmisen kohtaaminen ja kunnioituRatkaisukeskeisessé terveystarkastuksessa pitk&aikaisty6ton ottaa omat
voimavaransa kayttoon vuorovaikutuksen avulla ja I6ytaa omat terveysriskinsa. Lahtokohtana on, ettéd asiakkaan omia
tarpeita ja toiveita kunnioitetaan ja annetaan tyottémalle tilaa refidarpeiden etdmiselle.Keskustelun apuna

voidaan kayttaa erilaisia lomakkeita tilanteen ja tarpeiden mukaan esim. tydkykyindeksikAaditke, diabeteksen
riskitestikaavake, verkostokartta jne. Mikali asiakas toivoo elaméssaén johonkin kohtaanstamgtta, ruvetaan

tassa hanta tukemaan muutoksen aikaansaamiseksi. Talloin on erittain tarkeaa, etté jatkoajanvaraukset tehdaan
samalla vastaanottokaynnilléd ja sovitaan seuraavasta kontrolliajasta seka sen siséllostéa. Vuorovaikutuksessa tulee olla
kannugava ilmapiiri ja tyottomalle tulee antaa positiivista palautetta muutoksen jatkamisen suhteen. Lisaksi joskus on
LI AQ{lFEtrlyYy KASYFY KARF&aGFI @FdzKGAF 2F €G2LdzdzG G ¢3x Sad
repsahduksen vaara on suurempatkRaisukeskeiseen terveyden edistamiseen repsahdukset kuuluvat oleellisena

osana ja niista opitaan aina uutta.

Terveystarkastuksessa korostuu voimavarakeskeinen vuorovaikutus. Kaikkia seuloja ei tarvitse tehda kaikkien kanssa
vaan edetéén yksildllisestsimkkaan omia tarpeita kuunnellen. Vuorovaikutuksessa pyritaan rakeskeiseen
ongelmanratkaisuun.

Asiakas tayttaa \staanoton alussa tyokykyindeksiselylomakkeen, joka kaydaan yhdessa terveydenhoitajan kanssa
lapi ja tarvittaessa tdydennetdan vastaia, minka jalkeen pisteytetaan vastaukset. Arvioidaan, vastaako tulos
asiakkaan omaa kasitystaan tyokyvysta. Tyokykyindeksi toimii keskustellampalgiakkaan sairaushistoriasta
perussairauét ja kaytdssa oleva laakity®nko oireita, sairauksia, jaitei viela ole tutkittu. Milloin viimeksi kaynyt
ladkarin vastaanotolla ja onko nyt tarvetta siihen.

Asiakas tayfia vastaanotolla verkostokartajpossa asiakas nimeaa karttaan etunimen alkukirjaimilla ne henkil6t,
joiden kanssa asiakas tekemisissa. Kstlaan karttaan nimettyjen henkildiden suhteesta asiakkaaseen ja kuinka
usein tekemisissa henkildiden kanssa. Verkostokartan avulla selvitetaan asiakkaan syrjaytymisuhkaa.

Asiakas tayttaa D2D riskiarviokaavakkeen ja lasketaan riskipisteet tyypindtetisdile. Huomioidaan lahisuvun
sairaudet myods sydafa verisuonisairauksien osalta. Tarvittaessa otetaan asiakas d#tjgbnan mukaiseen
interventioon ja annetaan laboratorioldhete kolesteroliarvojen ja sokerirasituskokeen mittausta vitietaan RR
2, pulssi, paino, vyotarénympgs, pituus ja lasketaan BMMikali tarveta, voidaan tutkia kuulokayraako Etaululla
seka Hb ja verensokeriarvo tai muuta sellaiside nahdaan tarvetta esim. seksuaaliterveyteen liittyvia kokeita
Asiakas tayttaa Adit-kyselykaavakkeen, joka toimii keskustelun pohjéihteiden kayttdon ja niiden
vahentamiselleTarvittaessa ohjataan asiakas ehkaisevan paihdetydn ryhmatoimintaarktailkkaan.

Kysytaan tupakoinnistia lopettamishalukkuudesta. Tarvittaessa aamkiyttéda Fagestromin testin ja annetaan
ohjausta nikotiinikorvaushoidoista ja vahentadmiskeinoista. Annetaan tietoa tupakasta vieroitusryhmista.
Puhallutetaan mikrospirometrig lasketaan askivuodet.
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Keskustellaan ruokailutottumuksist&aydaan lapi péén ateriarytmi ja energiamaarat. Ruokailutottumuksissa
huomioidaan mm. rasvojen laatu, suolan kayttd, makeat valipalat, kuitujen ja kalsiumin saanti seka kasvisten kaytto.
Aliravitsemuga syomishdiriot omyds huomioitava

Keskustellan harrastuksistagj likunnasta Taytyyko hyotyliikunta paivittdinSyketté kohottavaa liikkuntaa-2 x/ vko.
Miten liikkuu véalimatkatTarkistetaan onko jaykkakouristsirkkumatéarokote voimassa ja annetaan tarvittaessa
tehoste. Rokotuksissa huomioidaan my6s heptatikotesarja, mikali tarvettd0, 1kk ja 6 kk).

Asiakkaidenjatko-ohjaus

Mikali asiakas ei tarvitse jatkoajanvaraukdigin saa ohjeita ja neuvontairveystakastuksen yhteydessa oifajan
vastaanotolleehdaan ajanvarayanikalilmeneeyksildohjauksen tantéa laajemmin elintapojen suhteen:
yksiléohjausta esim. tupakoinnin lopettamisessa, painonhallinnassa, dehkon mukaiset interveniokaiyn
verenpaineen seuranta. Tehd&anoai jatkoajanvaraus terveydenhoitajalle, mikali asiakkaan elaméntilanteen shlvitte
vaatii vield enemman aikaAjanvaraus omalaakarin vastaanotolle, mikali tutkimattomista sairauksista epaily tai
asiakkaan oireilu vaatii [aakarin tutkimistamalédékarin konsultaatiot, mikali terveydenhoitajallakd selvyytta,
miten asiakkaan kanssletdan. Tehdaanjanvaraus ryhmamuotoiseen interventioon, jolloin asiakas saa kutsun
ryhméatomintaan kirgitse: painonhallintaryhméat jdiabetesryhmat ja diabeteksen Kaean riskin ryhmat. siakkaalle
annetaan pulklinnumero, johon ilmoittautuu:ilkkuntavraston ryhmiin, ehkaisevan paihdetyon
tupakastavieroitusryhmiin, alkoholinkaytto taitolajthmiin. Tarvittaessa tehdaaghete fysioterapeutit
likuntaneuvontaan taravitsemusteapeutille.Mikali terveystarkastuksessa nousee huoli asiakkaan elaméietdata,
keskustellaan asiakkaan kaashuolien viemisesta verkostooherveydenhoitaja kokoaa alueellisen asiakastiimin
koolle tarvittavien tyontekijdiden osalta. Verkostossa voidaan kayttdd verkostokonsulttia apua verkoston
ohjaamisessa.

SAVONLINNA SOSERI

Terveystarkastukset aloitéih 1.3.08. Terveystarkastuksessakaynyt 27 asiakastgjoistaReimarin asiakkaitali 25,
Savonlinnan tyévoimaimiston asiakkaita oli 2, Kamaen tydvoimatoimiston asiakkaita ei viela yhtaan. Perumattomia
kaynteja onollut 4.

Toimintamalli

Asiakkaita on ollut kaikista SOSTERIn alueen kunnista. Ytdlodmisen asiakkaita sairaantaja on mennyt
tapaamaan paikalliselle terveysasemalle. Satunnaisesti tapaamisia on ollut myds poikkihallinnollisina
moniammatillisina tiimitpaamisina sosiaatiimistoissa tai tydvoimatoimtsissa.Moniammatillisissa tiimipalavereissa
keskustellaan asiakkaiden asioista ja pyritdan Ioytamaéan jokaiselle asiakkaalle yksildllinen ja paras vaihtoehto
terveydentilan glvittelyyn, arviointiin ja jatohoitoon seka naiden myota elamantilanteen ja tydlimisedellytysten
paranemiseen.

Lahetteen siséllon ja taustatietojen merkitys on keskeinen hoidontarpeen arvioinhéisetteessa nakyy aikaisemmin
asiakkaan kanssa asioineen virkailijan/virkailijoidesrkimnat mahdollisista esille tulleista tyéllistymisen ja terveyden
ongelmata. Liséksi tiedot aiemmin telista tutkimuksista auttaa asiakkaan hoidon tarpeen maarittelyssa ja ehkaisee
paallekkaistyondgkemisen, jolloin taloudelliset resursgit henkilosbresurssit voidaan kohdentaa mahdollisimman
hyvin asiakkaan tarpeen rkaisestiReimarin(TYPasiakkaiden kohdalla lahete ja taustatiedot 16ytyy TYPPI
tietojarjestelmasta, johon myds hankkeen sairaanhoitajalla on kayttéoikeudet. Aikaisempien tutkimaisten j
sairaskertomusten paperiversiot ovat myds sairaanhoitajan kaytdssa asiakkaan antaman luvan mukargesten ja
Savonlinnan tydvoimatoimistojen asiakkaita vartamhankkeen alussa kehitettyléte-palautelomake, joka otettiin

heti kayttéon. Sen toinvuutta testataan ja kehitetaan.

SOSTERIssa on kaytéssa Effitajarjestelma, joka kattaa kaikki sen tuottamat palvelualat. Ne jdsenkuntien
toimialat, jotka eivat ole SOSTERIssa mukana&#ttomia tietojarjestelmidantydvoimahallinnon virkailijat
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kayttavat URAietojarjestelma, joka on vain heidan kaytossabiankkeen sairaanhoitajalla on kayttdoikeus myoés
Typpitietojarjestelmaan(Tydvoiman palvelukeskuksien oma tietojarjestelma), jota kayttaa kaikki REIMARIn
tydntekijat. Yhteinertietojarjestelmavahentaa postija puhelinliikennettd seka mahdollistaa tiea kulkemisen
reaaliaikaisena.

Terveystarkastukset

Terveystarkastuskaynti on kaksiosainen: ensimmaiseen kayntiin varataan 90 min ja toiseen kayntiin 60 min tybaikaa,
joka sisaltdad myos kirjaamiseg&aytettavan ajan. Ensimmaisella kaynnilla luodaan turvallista ja avointa
asiakassuhdetta, kartoitetaan aikaisempia ja tdman hetkisia terveystietmjgélmia seka tehdaan hoidontarpeen

arviointi, joka on perusta jatkosuunnitelmill€oisella kaynnilla keataan lyhyesti edellisen kdynnin asiat, tarkistetaan
asioiden eteneminen, paneudutaan tarkemmin elaméantapoihin ja tervetstamiseenTaman kaynnin lopuksi

yhdessé asiakkaan kanssa suunnitellaan palaute l&hettévélle taholle. Palautetta annetagddeti@sta ja sen
vaikutuksesta ty6llistymismahdollisuuksiin. Liséksi palautteessa kerrotaan jatkosuunnitelma sairauksien hoitamisen ja
terveyden edistamisen osalta.

Terveystarkastuslomake (terveys ja elaménhallinta eli-loEtdke) on kehitetty hankkeealussa ja se on nyt
testikaytdssdLomake on erilainen aikuisille fauorille, sisdlléssa on otettu huomioon asiakasryhman ominaispiirteita.
Sen sisalto kattaa asiakkaan fyysiseen, psyykkiseen seké sosiaaliseen hyvinvointiin ja terveydenedistamigeen liitty
kysymyksia ja mittareita. Liséksi kysytdan terveyden ja tyon / kouluttautumisen suhdetta ja tyo
opiskelumotivaatta.

Terveystarkastukseen kuuluvista mittareista ja niiden kaytt6on ottamisen indikaatioista (RR, BMI, audiogrammi,
nakoseula, vekiokeet, AUDIT, spirometria, Ban sovittu yhdessa terveysKkassladkareiden kanssa. Samassa
palaverissa sovittiin myos terveystarkastukseen liittyvasta viestintatavasta omalédakéarin ja hankkeen sairaanhoitajan
valilla; Konsultaatiot lahetetdén Effitietojarjestelman kautta potaspostina ja vastaus viikko kiireettomissa
konsultaatioissa, kiireelliset yhteydenotot or&ékarin kalenteriin merkintana tai puheliraé vastaanoton hoitajan
kautta.

Terveystarkastuksissa kaynteihin asiakkaat ovat hyvin sitoutfeeinotivoituneita, poisjaanteja on erittiin vahan.
Jatkohoitoihinkin sitoutuminen on ollut kohtalaista, mutta elaméanhallintaan ja elamantapojen muuttamiseen
liittyvissa asioissa asiakkaatrtédsevat nykyistd enemman metintia ja kannustamista seka yk®hjausta,
ryhmétoimintaa ja vertaistukea.

Asiakkaiden jatkeohjaus

Terveystarkastuksissa kadyneista asiakkaista suurin osa atiwpgrusterveydenhuoltoon j&bhoitoon. Useimmiten
asiakas on ohjattu diabeteshoitajalle korkeiden verensokeriarvojen takigtaanoton hoitajalle + laakarille RR
seurantaa ja ladkityksen altiamisen arviointiin, fysioterpiaan saamaan TULE&voihin reuvoja ja omatoimisia
kotihoito ohjeita. Lisaksi asiakkaita on ohjattu mielentervggspaindehoidon piiriin tai kdynnistty ko. hoitosuhde
uudelleen.

Terveystarkastuksissa on noussut selkeasti esille mielenterjgegaindeongelmat. Asiakkaiden hoitoon
sitoutumattomuus ja motivaation vahyys vaikuttaa koko hoitoprosessiin ja tydllistymisen edellytysten kohenemiseen.
Hoitoprosessien jarjestamisessa vaikeuksia tuottaa myds sik@klen vahaiset taloudelliset resursisit
henkildstéresurssit.

Sairaanhoitajan tekeméan hoidontarpeen arvioinnin jalkeeallegerveystarkastuksessa kagista asiakkaista on
tarkoituksenmukaisintgérjestaa REIMARY tyévoimatoimiston ostopalvena erikoisladkarin vastaanotto, esim.
neurologin, paihdepsykiah tai ortopedin vastaanottoYhteisty® yksityisten ladkéarien ja SOSTERIn palveluidea valill
on saumatonta ja tarkoituksenukaista seka agikaan etta lahettavan tahon kannalta.
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TYP konsultaatio

Terveydenhuollon konsultaatiot tapahtuvat Tydvoiman palikeskus Reimarin tiloissa. H&elen sairaanhoitaja on

henkildstdon kaytettavissa 4 tuntia/viikko. Konsultaatioasiakkaita on ollut 31.5.08 nsséndteensa 12.

Toimintatavan vakiinnuttua konsultaatioiden tarve on kuitenkin merkittéavasti lisdantynyt ollen 26.6.0@rteitetston

mukaan yhteensa 4¥ 2 y adzf G F F GA20 200G yao ¢ LI lpSkkikajirdoflisedgsa G | F G A2 A 41
moniammdilf A A Saalt GAAYAAAN FFAAF11FlY FaA2ARSY SGSYSYAAUNZI vy
eteenpain viemisjarjestys. Samalla tehdaan selkea tydnjako ja maaritellaan vastuualueet. Konsultaatiotapaamisissa on
tarpeen mukaan myos asiakas itse paikalla

Konsultaation perusteella tehdaan jatkosuunnitelma, jonka asiakas hyvaksyy allekirjoituksellaan seuraavassa
tapaamisessa (aktivointisuunnitelma) ja sitou siind sovittuihin asioihirKonsultaatiot ovat myds ostopalveluina

tuotettujen ladkarinlausunt@y 2+ 1 dzy i2dzidzal SNIi2YdzaGSy £€adz2YSydl YAadl! ¢
jarjestdmisvastuusta sopimista.

Kolmannen sektorin "tyéterveyshuolto"

Hankkeen yksi tavoitteista on kartoittaa ja edelleen kehittégeRtoiilla eri tydllistamistukitoimirsijoitettujen

G&1 GG1 YASY ¢ del (S Nj@Saniketrabverd dvat Baynniggang avat iydin idearikkait&sille
on noussut selkea tarve ko. henkilostoryhman tervaglsastuksiin, terveydenedistéaseen, itsehoiteohjaukseen ja
julkisen trveydenhuollon piiriin opastamiseen seka hoitaaiijaamisen aktivointiin. Osa kyseisist@nkildista on
kaynyt hankkeen aikana terveystarkastuksessa ja heidan hoitoprosessit ovat aktivoituneet ja teredigdéminen
lahtenyt kayntiin.

Suunnitelmissa omyds aloittaa syksy¥08 aikana terveydenhoitajan aamuvastaanotto (2 x kk) eri typisteissa. Talla
toiminnalla tavoitellaan niitd asiakkaita, jotka ovat jattaneetkRtrollit kaymatta tai joilla muuten on omaan
terveyteen liittyvia kysymyksid, mutta éitvosaa/halua/uskalla kayttaa terveyskeskuksen palveluja.

3-sektorin tydpaikoilla tydhyvinvointia edistetddn ns. TYKBWien muodossa. Tama tointdmalli on ollut

kaytdssa suurimmissa tyollistavissa jarjestomaisemminkin, mutta nyt aktoidaan nin, ettd mahdollisimman moni
jarjesto tulisi mukaan. TYKYTé&via teravoitetddn ja laajennetaan ottamalla sisaltéon selkeastetelen

edistamisen nakokulmavukaan TYKYTY&paivan jarjestamiseen on lupautunut useita SOSTERIn toimintayksikoita
seka noni 3-sektorin toimija.

Yhteistyd 3sektorin toimijoiden kanssa on aktiivista, monipuolista ja antoisaa. Usko yhteiseen tekemiseen on vahva.
Jarjestoilla on tavoitteena hankkeen migaikutuksella luoda oma, yhtéinen terveyden edistdmisen ja
tyoterveyshwllon toimintamalli sekd juurruttaa se pysyvastéktorin toimintaan.

FORSSA

Toukokuun loppuun mennessa terveydentilan seurantaan oli thjB20 asiakasta, Terveystarkalsset on aloitettu
7.1.08, jatarkastuksia on tehty71. Miehia on ollut 43 ja nigia 28. Asiakkaita on ohjattu TYP:& 41henkil6a ja
tyovoimatoimistosta 29 henkil6a.

Toimintamalli

Asiakkuus alka siitd, kun tydvoimatoimistay6voiman palvelukesks, sosiaalitoimisto tai mahd@esti jokin muu
taho kertoo osallistumismahdollisuudestiarveystarkastuksestasiakkaalleen ja pyytaa allekirjoituksen
suostumukseertietojen hankkimisesta ja luovuttamisesta. Suostumuksessa on asiakkaan-¢gsoite
puhelinnumerotiedot, ei muita taustatietoja. Suostumukseimitetaan tydterveyshoitajdé, jokalahettad asiakaille
postitse kutsut Kutsukirje siséa valmiiksi varatun terveydéwitajan vastaanottoajan seka esiastattelulomakkeen.

Tyo6terveyshoitajalla on kaytéssaan Forssan seudun terveydenhuollon kiyriaén Efficatietojarjestelma
perusterveylenhuollossa, 4linikalla ja erikoissairaanhoidossa potilaista tehdyt dokumentoinnit. Paasya
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perheneuvolan tai koulupsykologien kirjauksiin ei ole. Asiakkaan annettua luvan, on kaytéssa myds Effican
aluetietojarjestelmassa Kantdémeen keskussairaalan platstiedot.

Tyovoimahallinnon tai TYP:n tiedostoihin ei ole yhteytta, eika sieltd ennen asiakaskayntia tietoja siirreta. Sellaisia
terveystietoja, jotka eivat olisi oman paikkakunrjatkisen terveydenhuollon tusamia ja sen tietojarjestelmissa ei
tydvoimahallinnon mukaan juurikaan ole. Aikaisemmat tydpaikat ja tydllistamistoimenpiteet perustuvat asiakkaan
antamiin tietoihin ja ymmarrykseen. Asiakkaalle ei useinkaan ole kovin selva, tai hén ei halua ilmaista sité, mika ty
2y 2t f dzii ¢ @I rdlltajrhiké ksim. tikdal herjoitdlufyta tai aktivointitoimenpiteitd. Mydsk&an

kdymiensa kurssien tavoitteista, sisélloista tai jarjestajatahosta ei asiakkailla valttamétta ole selvyytta. Tyottomyyden
keston maadrittely ja tilastointi perustuukin tdss&atoinnissa amkkaan késitykseen ja ilmoitukseen.

Lahettajataholle on tehty palaute, missa on kannanotto mahdolhsigjoitteista tydkyvyssa. Smaattisten
rajoitteiden ollessa kysymyksessé, se onkin varsin amgeinta. Kannanotot psyykkiséstyorajdtteista ovat
pulmallisia, ja niiden laatimiseksi pitaa keh#tyhteistydta psykiatrian pélinikan kanssa. Mikali hoitosuhde
asiakkaalla sinne on, niin lausuntokin pitaisi sieltd saada. Ty6han on usein my6s osa hoitoa ja kuntoutusta.
Palauteeseen on kjattu myos jatkeohjantatahoja ja vastuuhenkiitd, minkéatarkoituksena on, etta verkostossa
tyoskentelevat voivat varmistella, etta asiakas on muistanteuttaa hoitosuunnitelmaa.

Asiakkaalle on soitettu tai postitettu tietoja tutkimustuloksista sékéto-ohjeista. Tarvittaessan sovittu
kontrollikaynnista.

Terveystakastus

Terveystarkastuksessa on taydennetty esihaastattelulomakkeen tietoja seka kayty keskusteluja siiné esille nousseista
teemoista. Tarpeen mukaan on kaytetty lisdselWissa Audikyselyd, lukiseuldatestia ja mielialakyselya. Osalle
asiakkaista on tehty diabetesriskikartoitus. Tarkastuksaessaltynyt verenpaineen mittaus, microspirometria
(Hengitysliitto Helin lainaamalla laitteella), painon ja pituuden seka vyotarén mitteama painoindeksin

laskeninen. Kuulotutkimus on tehty aliometrilla. Nakotutkimusta varten on ainoastaastetlu. Korvierlisaksi on
tarkastettu suun jehampaiden kunto. Laboratoriotutkimuspaketti on sisdltanyt verensokerit, rasvat, pienen

verenkuvan, misaarvoista GGT:seka alkoholispesifina CDT:n.

Terveystarkastukseen on varattu asiakasta kohden kasvokkain 1i&,tonika ei aina ole riittAni&an.
Pilotointivaiheessa ajankayttt lienee hyvaksyttavissa, mutta jatkossa sita pitanee resurssiengauitidigitella
tiukemmin. Tietojen kirjaamiseen, aikammpien dokumenttien etsimiseefatkopolkujen suunnittelemiseen ja niiden
toteuttamiseen kuluu oma aikansa. Kaynnilla asiakkaalle varataan laboratorioaika ja mahdollisesti omalaakarin
vastaanotto. Vastasten ja ladkarikaynnin tuloksen selvittelyyn pitdd myos varata aikaa. Osa asiakkaista on tullut
kontrolliin tyoterveyshoitgalle, osa on ohjatt oman ryhman terveydenhoitajarastaanotolle. Seurannat ovat
koskeneet esim. verenpainetta jauntoutusasioitaJoskus on pitanyt selvitella rikikkaiden hoitopolkujen
toteuttamista ja tavata sen jalkeen uudestaan.

Asiakkaidenjatko-ohjaus

Jatkopolkuja on raatéldity asiakaskohtaisesti hdnen motivaati@gmammattinenkildn arvioon pastuen.
Paikkakuntien plaeluita on pyritty kayttdmaanarjolla olevien resurssien, niiden hinnoilun seka
tyoterveyshoitajalla olevan tiedon pohjalta. Esimerkkeja jadkfauksesta:

-Omalaékarin vastaanotolle, mista edelleen lahetteitadatamistutkimuksiinerikoissaiaanhoitoon kuntoutukseen.
- Psykiatrian poliklinikalle (katkenneita entisia asiakassuhteita seké masentuneisuutta)

- A-klinikalle (uudistettu aikaisempia asiakkuuksia seka uusia asiakkaita)

- Terveyskeskuspsykologille

- Fysioterapiaan

- Oman ryhman terveyden/sairahoitajalle

- Hammashoitolaan
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- Neuropsykologin tutkimukseen

- Sosiaalitoimistoon (esim. maksusitoumukset, la@tkbammashoito jne)yleensa entia asiakkuuksia
- Velkaneuvontaan

- Painonhallintaryhm&an terveyskeskukseen

- Mielenterveysseuraan; tukiheiif, likuntaryhma, keskusteluryhma
- Katukirkon Sinisoppeen (paihteettdomyyden tukeminen, ruoka)

- Optikolle

- Kansalaisopiston ryhmiin

- RAY:n tuetuille lomille

- LIKSthankkeeseen

- Ruokakassien jakoon

Arviointia projektin tavoitteiden saavuttamisesta

Terveystarkastuksiin on ohjattu asiakkaita yhtenaisella tavalla kokjektin ajan eri tahoilta. Toiaiseksi ei ole luotu
yhteistd ndkemysta siitd,nko tarkoituksenmukaistéarkastaa kaikki tydnhakijat ja missa vaiheessa, miten, ja milla
aikavalilla on tgpeen tehda terveyden seuraatarkastuksia.

Kun puolet hankkeessa suunnitelluiksi tehdyista terveystarkastusasiakkaista on tavattu, vaikuttaisi silta, etta heilla ei
esiinny sen enempéaa mitaan tiettya somaattista vaivaa tyollistymista estaméassa taittaik@ssa kuin mité tydssa
olevatkaan sairastavat. Tarkastuksissa on tullut esille hoitamattomia sairauksia tai sairauksia, joiden hoito on joskus
keskeytynyt. Kohonnut verenpaine on yleinen, raskaissa fyysisissa toissa olleillalokunddelinoireilua Suuri

ylipaino on riski fyysisissa tois$#aihdeongelmia on erilaisia: tuurijuoppoja, jatkuvasti humalassa olevia, alkoholin ja
ladkkeiden sekakayttod, huumeriippuvuutta. Pienilléa paikkakunnilla heidét tunnetaan, eika heilléa olestaalisti
mahdollisuuta tydllistya.

Psyykkista problematiikkaa on paljon. On pitkiékin hoitosuhteitloissairaanhoidossa, on kanneita terapioita ja
hoitamattomuutta. Diagnooseja on psykiatrian poliklinikalla asetettu huonosti tai niité ei l10ydy tietojarjestelmasta.
Saman Hoitosuunnitelmiag valiarviointeja on vahan dokwentoitu awhoitopotilaista. Tyokykya takyvyttomyytta ei
saanrdnmukaisesti arvioida, tydnhgiina on varsin sairaita ihmisia. Eriasteista masennusta on lomakeseulonnan
mukaan paljon (vahintdan keskikaa masennus viidesosalla asiakkaita, eivatka kaikki ole tayttaneet lomaketta).
Tyottémissé vaikuttaisi olevan paljon erilaisia persoonallisuushéiridisia. Ryhoréiesgs heikkolahjaisia ja hoon
kognitiivisen suorituskyvyn omaavia, jotka ovat tunnisédta tai ongelmat ovat nimeamatta tai ainakin
dokumentoimatta.

Koulu ja opiskelijaterveydenhuollon verkosto on pettangsiakaskunnastan 16ytynyt nuoria, jotka ovat
peruskoulussa ja ammattikoulutuksessa paasseet tueiinpésim. saaneet siirroruettuun/ mukautettuun/
erityisopetukseen. Ketyisviivastymien seurannassa orydhemmin tapahtunut jokiputoaminen. Nayttaisi silta, etta
ennen 18vuoden ik&é on jadyt tekematta paatoksia kehityammaisuudesta ja nama nuoret ovat joutuneet
asemaan, missagisi tyollistyd vapaille tyomakinoille. Asia vaatinee lisaselvittelyd, mutta nuorten ryhmasta on
[Bytynyt airekin kolme tallaista tapausta.

Nuorten asiakkaiden elaméanpoluissa on huomattavan paljon toisen asteen ammatillisen koulutuksen aikana alkanutta
syrjaytymiskehitysta. Tutkinto on jaanyt saamatten alkanut lintsaaminerpaihteidenkayttd, rotdstely, ja

vakivaltainen tai seksuaalisesti holtiton kayttaytyminen. Millaisia olisivat ne toimet, joilla nuoret saataisiin pysymaan
koulun kirjoissa niin, ¢ hén saisi ammattitutkinnon? Auttaisiko medikalisoituneessa yhteiskunnassa se, etta tila
diagnosti®idaan, jos kriteerit tayttyvaesim. epavakaa persoonallisuus), jolloin ehk& sen mydta nuori saisi enemman
ymmarrysta, tukea ja kuntoutusta. Oppivelvsllusian nostamisesta edes vuodella @jsiia siihen, ettéa kaikki
kypsynattdmimmat nuoret pysyisivat vahan pitempaan tuen piirissa.

Asiakastapaamisissa esille nousee usein myos lapsuuden teadkaimukset. Mikéli kotona figinen vakivalta ei
suoranaises ole kohdistunut lapseen, han oaytunut henkisen vékivallan ktdeksi joutuessaan seuraamaan
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muiden esim. vanhempiensa valista vakivaltades fyysiseen plkevakivaltaan pitdisi pystya puuttumaan nykyista
paremmin. Yleinen koettu vakivallan muoto oltud lapsuudessa koulukiusaaminen, mika on yllattéavéa usein ollut myos
fyysista. Kiusaamiseen on liittynyt myds epaoikeudenmukaisuuden kokemukset, kun kiusaamiseen ei ole puututtu,
vaikka lapsi on kertonut siité aikuisille. Lapsiin kohdistuvassa vékigatilagsyrittdva nollatoleranssiin, koska

vakivaltaa kokeneilla nayttaisi useiresdn mielenterveyden ongelmia.

Forssan seudulla kouluterveydenhuoltoa on tehostettu viime vuosina. Koulukiusaamisesta vastuu on rehtoreilla,
mutta ndkemykset sen olemassaolastaihtelevat. Kisaamiseen liittyy usein keha pevakivallasta
oppimisvaikeuksiin ja siitd kiusaamisen kohteeksi. Oppilashuollon kehittimishanke on aloitettu verkostoty6n
tehostamiseksi ja syksykg08 akaa ESRahoitteinen Opinpolkthanke, misséa luodm maakuntaan tutofarjestelma
huolehtimaan siitd, ettdpinnot johtaisivat paattétodisiksiin.

Muuta

Projektiryhmé on kokoontunut.12¢31.5.2008valisena aikana sovitusti noin kahden kuukauden vélein ké&kri@aa:
5.12., 8.2. ja 15.4. Ohjausryhméokaspidettiin 8.2.2008.Esko Hanninen ja Leini Sinervo tutustuivat Forssan
seudun terveydenhuollon kuntayhtymaén ja hankkeen toteuttamiseen 4.12.2007. Esittelyyn osallistuivat
projektiryhmén jasenistd Markku Puro, Riitta Suhonen, Raija Vahatalo, Raipngjphojektitydntekija AineMarja
Halonen seké talou®htaja Tapio Talikainen.

Projektitydntekija osallistui Stakesin verkostokokouksiin 3.12.2007 ja 11.3.2008 Helsingissa ja 24.4. Oulussa.
Seminaariosallistumisia Stakesin jarjestamiin tilaisuuksiidwita ja sosiaalitoimi tyollistymista tukemassa 28.1.2008
seka Tyottomien terveyspalveldi2.3. Helsingissé. Turun Task, Tyoéllistymispalveluiden ja aikuissosiaalityon
seudullinen kehittamisyksikkd, jarjesti 8.3.2008 Tyéja toimintakykyseminaarin, johroprojektitydntekija osallistui,
samoin Harjavallassa 11.2. Sosiaaliladketieteellisen -eld&lytysten selvityksestéa pidettyyn koultilaisuuteen,
missa llkkaraipale puhui tyokyvyn tutkimisesta. Projektitytntekija on kaynyt tumassa Hyvinkaan preltiin.

Projektitydntekija on Forssassa osallistunut moniongelmaistentandkasvattajaverkoston kokosken seka
mielenterveysja paihdekuntoutuksen kehittamista pohtineeseen kokoukseen, missa oli laaja edustus myos
kolmannelta sektorilta. Yhteytta ongetty myés terveydenhuollon kuntayhtyan kahteen muuhun projektiin:
paihdepalvelujen kehittdamisprolgiin ja ehkéisevid mielenteryspalveluita suunnittelevaan hankkeeseen.
Neuropsykologi Jyrki Hirvonen on kahtena paivana tehnyt neuropsykologisia tii{anthteensa seitsemalle
asiakkaalle.

HYVINKAA

Projekti kdynnistyi 11.9.2007 projektikoordinaattorin aloittaessa tydnsa. Hankehakemuksessa esitellyn
tydsuunnitelman mukaisesti kaynnistyi kartoitusvaihe, jonka aikana kartoitettiin pitkaaikaistyottomien
terveysselvitysten tarvetta ja saatettiin ongelmakentté nakyvéaksi. Kartoitusta on toteutettu kohderyhméan kanssa
tydskentelevien asiantuntijoiden haastattelulla. Samalla on toteutettu hankkeen markkinointia sidosryhmille ja
yhteistyttahoille.

Sidosryhmatyoskatelyd on toteutettu kuntoutuksen asiakasyhteistydryhméan kokouksissa seka
sidosryhmapalavereissa. Sidosryhmapalaveriin ovat osallistuneet projektikoordinaattorin organisoimana
terveyskeskuksen ylilaékéri ja sairaanhoitaja, mielenterveyspalveluiden jopédelehuollon johtaja, psykiatrian

yksikdn sosiaalitydntekija seka Tydvoiman palvelukeskuksen kuntoutuskoordinaattori. Palavereja on toteutettu kaksi
kertaa ja niiden tavoitteena on suunnitella ja kehittaa toimintoja joiden avulla asiakkaiden ongelniakdet

tutuksi kaikille osapuolille ja tiedonkulku asiakkaan suunnitelmien edistamiseksi tulee sujuvaksi.

Hankesuunnitelmaan kirjattua asiakaskyselyd on toteutettu asiakastapaamisilla. Asiakastapaamisilla oletetaan tiedon
keruun olevan laajalaisempaa kin kyselylomakkeen taytattamisella. Kartoitettaessa terveydentilaa ja tyokykya
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asiakastapaamisen aikana voidaan kayttda menetelmina haastattelua, kartoituslomaketta, erilaisia testeja seka
asiakkaan omia terveydentilaan liittyvia dokumentteja ja tapaanmtska voidaan so yksiléllisen tarpeen mukaan.

Pitkaaikaistydttomien asiakasohjausta projektikoordinaattorille on toteutettu siten, ettd asiakkaan kanssa tydta
tekevat virkailijat Tydvoiman palvelukeskuksessa, tydvoimatoimistossa ja sosiaalikeskokst¢gsitelleet hanketta
asiakkaalle ja varanneet ajan projektikoordinaattorille. Projektikoordinaattorille on ohjattu 12 asiakasta ajalla
4.10.2007¢ 30.11.2007.

Asiakastapaamiset on aloitettu hankkeen toiminnan ja tavoitteiden esittelylld. Asiakkaayderilan ja tyokyvyn
kartoitusta on toteutettu haastattelulla, asiakkaan toimittamiin ladkarinlausuntoihin ja kuntoutusselvittelyihin
tutustumalla seké asiakkaan tayttamien kartoituslomakkeiden ja testien vastausten perusteella. Kartoituslomakkeina
on kéytetty Terveyden ja tydkyvyn kartoituslomaketta, jossa tiedustellaan asiakkaan omaa arviota tydkyvystaan seka
nykyisia sairauksiaan ja omaa terveydenhuollon ja kuntoutuksen tarvettaan. Asiakaskohtaisesti on kaytetty myos
Beckin masennustestid, Juomatapdig@sAUDITtestia, SADBestia seka Paniikkihairiotestia. Lisaksiskkailta

mitataan verenpaine.

Kartoituksen tulosten perusteella asiakkaita on ohjattu terveyskeskuksen omaldakarin tai sairaanhoitajan
vastaanotolle tarkempia terveydentilan selvittelyjarten. Asiakkaiden kanssa on myds keskusteltu etukateen
mahdollisten erityispalveluiden tarpeesta, kuten psykiatrian yksikon tai fysiatrian palveluista, jonne asiakkaat ovat
saaneet omalaakarin lahetteen. Samanaikaisesti terveydentilan selvittelyjeracgisiaikkaiden kanssa on suunniteltu
my6s kuntouttavia toimenpiteita.

Asiakastapaamisissa on noussut esiin myos selkeita elakeselvittelyn tarpeita. Naissa tapauksissa asiakkaat ovat jaaneet
syrjaén terveydenhuollon palveluiden piirista Iahinnd oman passiiNensa vuoksi. Tyottémyyden pitkittyessd omaan
terveydentilan huononemiseen ei ole tullut kiinnittAneeksi riittdvasti huomiota, eiké toimintakyvyn lasku tule esiin kun

ei tarvitse osallistua aktiivisesti kodin ulkopuoliseen toimintaan.

Sidosryhmatytskertya on toteutettu kokoonpanolla, johon ovat kuuluneet terveyskeskuksen ylilaakari,
terveyskeskuksen sairaanhoitaja, mielenterveyspalveluiden jahtgdvoiman palvelukeskuksen
kuntoutuskoordinaattori ja kuntoutusasioista vastaava tydvoimaohjaaja sekgkiikoordinaattori. Kelan ja-A
klinikan kanssa kehittdmistydta on tehty puhelimitseka sahkopostin valityksella.

Prosessikuvaukset kukin toimija on laatinut ensin itsendisesti omassa toimipaikassaan ja kuvauksia on kasitelty
sidosryhmépalavereissa yhads Samalla on toteutettu toimintatapojen ja menetelmien kehittAmista niin, etta
asiakkaan hoitopolku tulisi toimimaan mahdollisimman joustavasti ja paallekkainen tyt asiakkaan asioiden hoidossa
minimoitaisiin.Toimijoiden sitouttaminen ja vastuuttaminemdoteutunut siten, etta kukin sidosryhmatydskentelyn
toimijoiden koulutusta on toteutettu seurantajaksolla ensisijaisesti tydvoimatoimiston ja iptao palvelukeskuksen
tyontekijoille.

Projektikoordinaattori on osallistunut tyévoimatoimistossa ja tydvoiman palvelukeskuksessa asiakastyohon.
Tavoitteena on ollut puheeksi ottamisen menetelmien ohjaaminen seké terveydentilan selvittamisen tarpeen
arvioimin opastaminen kaytannon esimerkkien avulla.

Sosiaalikeskuksessa on sosigalterveydenhuollon palveluita runsaasti kuormittavan asiakkaan asioiden hoitamisen
yhteydessa perehdytty sosiaaliohjaajan kanssa laajasti ja syvallisesti verkostotyén méngeekn. verkoston

useisiin toimijoihin ja naiden toimintatapoihin. Taman yhden asiakkaan verkosto koostuu seuraavista toimijoista;
tybvoimatoimisto, terveyskeskuksen omalaékari, terveyskeskuksen sairaanhoitaja, terveyskeskuksen laboratorio,
terveyskesklasen erityistyontekijat, terveyskeskuksen hoitotarvikejakelu, apteekki, Kela, kotihoito, ruokapalvelu,
siivouspalvelu, kuljetuspalvelu, ostopalveluna hankittu neurologi, Hyvink&an sairaalan rontgen, Hyvinkéan sairaalan
erikoislaakari, terveyskeskuksen paitysvastaanotto, Alinikka, Leppavaaran katkaisuhoitoasema, Ridasjarven
paihdekuntoutuskeskus, sosiaalikeskuksen sosiaaliohjaaja, sosiaalikeskogisatitgontekija, edunvalvoja.
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Tybvoiman palvelukeskuksen asiakasty6ta toteuttavat virkailijat alaittoukokuussa 2008 Vammaistéasten ja
nuorten tukisaation hallinnoiman OTojektin Melbakoulutuksen. Projektissa sdatit tuo Saksassa Siegenin
yliopistossa kehitetyn arviointja dokumentointimenetelman sekd menetelmaan liittyvan {&@xiointisalkun
Siomeen. Menetelm& mahdollistaa erilaisilla arviointimenetelmilla tuotetun tiedon yhdistamisen sekd henkilon
tydkyvyn ja tyén vaativuuden vertailuRrojektin paatavoitteena on juurruttaa Suomeen arvicifdi
dokumentointimenetelma, jonka avulla edistetaéarityista tukea tarvitsevien tyollistymista. Arvioinja
dokumentointimenetelma sisaltaa kaksi toisiaan tayderita valinettd IMBAN ja MelbaiMBA ja Melba
arviointivalineiden avulla laaditaan profiilit, jotka mahdollistavat asiakkaan tyokyvyn jasgativuuden vertailun.
Vertailusta nahdaan helposti henkilén ja tydn yhteensopivuus seka sita edistavat tai haittaavat osatekijat. Nain
lI6ydetaan henkildlle sopiva tyo ja tyélle sopiva tekija.

Tyovoimatoimiston henkilékuntaa on ohjeistettu asiakkaiden eégdellisten tyokyvyn rajoitteiden kartoittamiseen.
Henkilokuntaa on myds ohjeistettu toteuttamaan verkostotydta, jonka avulla he voivat vapautua riittdmattémyyden
tunteesta jota ovat kokeneet terveydenhuollon koulutuksen puutteen vuoksi. Projektikootttiimaan toiminut

viestin viejana tydhallinnon henkilokunnan ja sosigalterveydenhuollon henkilékunnan vélilla, esittden
molemminpuolisia toiveita huomioitavaksi yhteistenaddiaiden asioiden hoitamisessa.

Hoitopolkuprosessin esityksen laatiminen aliut hyva tyévaline myds eri toimijoiden toimintatapojen arvioimiseen ja
kehittdmiseen ty6ttéman tydnhakijan terveydentilan selvittelyyn liittyvissa asioissa. Myos verkostotydskentely
toteutuu helpommin, kun kaikilla toimijoilla on tieto muiden toimintametelmista.Psykiatrian yksikon
sosiaalitydntekija on kaynyt kuukausittain konsultoimassa Tydvoiman palvelukeskuksen asiakastiimissa vaikeita
asiakastilanteita sek& kertomassa yleisimmista mielenterveyden haidpbvoiman palvelukeskuksen asiakastytta
tekeva henkilokunta sekéa tydvoimatoimiston ammatinvalintapsykologi ovat aloittaneet arviainti
dokumentointimenetelméakoulutuksen, jonka avulla edistetaan erityista tukea tarvitsevien tyollistymista

3.1.4KUNTIEN TYOLLISTAMISOIMINTA -HANKKEET

Kuntakoordinoitydllistamis ja aktivointitoimenpieitd, kuntouttavaa tyétamnintaa tai kunnan tyépajatoimiaa.
Sosiaalitoimertai sivistystoimerpalveluohjaaja toimii yhteishenkildné ja palwjen koordinoijana tydvoimatoniston,
sosiaalitoimen ja terveyskesgten valilla. Palveluohjaajaidannearvion perusteella ja adikaan toiveiden perusteella
asiakas ohjataan nimetylle teryskeskuslaakéarille, omahoitd@lomalaakarille tai muihin paikallisesti sovittuihin
terveyspalveluihin. Asiakkaita voidaan ohjatgda kuntouttaviin ja tydvoimapoliittisiin toimenpiteisiin joko suoraan

tai terveyspalvelujen ohessa tai niiden jalkeen. Terveystarkastukset ovat yksi osa palvelukakibaai

Toimenpiteisiin osalltaneille asiakkaille voidaan myds tehda tyokykyarvidimtrvention alussa jaen jalkeen,
tyétoiminnan ja kuntouttavan tydtoiminnan jalkeen kirjataan yleenséa tydénohjaajan ja tyontekijan oma tyokykyarvio.
Mallia kehittavia hankkeita on kolme.

LIEDONPT FHANKE

Hankkeessa on 31.5.2008 mennesdléit mukana47 ssiakasta Liedosta 30, AurastdO ja Tarvasjoelta 7 asiakasta.
Terveystarkastuksia on rapointikauden aikana tehty 29 ji@akarintarkastuksia 2 Raihdehoitajan vastaanotolla on
kaynyt 24 henkiloa

Toimintamalli

Liedon hanke toimibsana kuntien tydllisdmis- ja aktivointitoimenpitité ja projektia toteutetaan laajalla
yhteistydverkostolla. Kunnat vastaavat ty6ttémien terveystarkastuksista aiheutuvista kustannuksista (vrt. valtion
rahoitus pitkdaikaistytidmien terveystarkastuksiin). Hankkeeseen palkgtéiveluohjaaja eallistuu
tyomarkkinatukilistan lukukokouksiin, haastattelasakkaat, osallistuasiakkaiden aktivointisuunnitelen tekoon
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seka ohjaa heidgpalvelujen piiriin. Palveluohjaajan ja paihdehoitajan kustannukset katetaan hankerahoituksella.
Projektin omavastuuosuus jaetaan kuntien kesken, Lieto 47,6 %, Harkatien terveyskeskus 34,8 %, Auran kunta 11,6 %
ja Tarvasjoen kunta 6 %. Liedon tydvoimatoimisto ja Liedon psykiatrian poliklinikan omavastuuosuus lasketaan
tehtyina ty6tunteina. Tyokympyseka tarvittaessa Auran terveyskeskus laskuttavat hanketta kaytetysta tydajasta

muilta osin kuin terveystarkastuksista.

Asiakkaat ohjautuvat hankkeen palveluohjaajalle tyémarkkinatukilistojen lukukokouksista seka aktivointipaivistd, joita
pidetaan Liedoss Aurassa ja Tarvasjoella yhteistyéssa kuntien sosiaalitoimen ja tydvoimatoimiston kanssa. Lisaksi
sosiaalitoimi ja tyévoimatoimisto ehdottavat asiakkaita hankkeeseen. Asiakas voi tulla myés itse mukaan
hankkeeseen.

Asiakkuus hankkeessa aloitetaan pakehjaajan haastattelulla-Haastattelussa kartoitaan asiakaan tilanne seka
mietitédan jo alustavasti missa asioissa hanke voisi asiakasta afitfiakkalle annetaan tietoa hankkeesta ja
suoritettavistakartoituksista. Asiakgsaattaditse haluaako hammukaan hankkeeseen vai ei. Asiakkaan halutessa
hankkeeseen mukaan, hanen kanssaan tehdaan kirjallinen suostumus, joka mahdollistaa moniammatidlisgron
ja tietojen vaihdonPalveluohjaaja varaa asiakkaalle pajdemielenterveyskartoitukse paihdéoitajaltaseka
terveystarkastuksen terveydenhoitajaltd.erveylenhoitaja varadarvittaessaajan laakarilleLaakari tekee lausunnon
asiakkaista. Tarvittaessa asiakas lahetetaan erikoislaakarille, kuntoutukseen, laajempaan-kabtoitgkseen,
erilaisin tutkimuksiin tai psykiatan poliklinikalldaakéarin lahetteella.

Asiakkaan lausuntoja aikaisemmista tutkimuksista hankkivat selk@lpohjaaja etta terveydenhtija. Tavitteena
on saada mahdollisimmamyva kuva asiakkaan tileeesta ja terveydestéSosiaatbimelta pyydetdan sosiaalisen
kunnon kartoitus ja tydvoimatoimislta lausunto tyéttémyyden kdsesta, koulutuksesta, tydbkokemuksesta ja
tydvoimatoimiston tiedossa olevista rajoitteista.

Kartoituksia tehneet tahot kokoontuvaydkokoukseen asiaklem kanssa, kunséakkaan kkonaistilanteen alkaa

selvitd. Tyokokouksissa ovat mukana terveydenhoitajakéi, paihdehoitaja, palvelugdeja, sosiaalitydntekija,
tarvittaessa tyévoimahallinnon edustaja seka asiakas itse. Kokouksessa tarkastellaarandialiekaisuutta,

lahetetdan vield mahdollisiin jatkotutkimuksiin, kuntoutukseen tms. Huolehditaan my0gs siitd, etta rajoitteista saadaan
B-lausunto myods tyévoimatoimistotietojarjestelmaan.

Kokouksessa tehdyn paatoksen mukaisesti sovitaka tekee janita seuraavaksi.dakari tekee esim. lahetteen
psykiatrian poliklinikalle, terveydenhoitaja tai palveluohjaaja tilaa viela tiedossa olevat lausunnot es8istd,YK
voidaan jadda odottamaagsim.magneettikuvausten tulosta, jda jalkeen uusi ladkariailae. Mikali kysymykseen
tulee haku kuntoutikseen, ohjaaminen vahwittuun tydnhakuun (Kidékellarin yksilévalmentaja ja
tydhonvalmentaja), ohjaaminen tydkokeiluun tai kuntouttavaan tyéhon tai elakehaku, niin palveluohjaaja huolehtii
naista jatkotoimenpeista. Kuntouttavassa tyétoiminnassa, tytkokeilussa tai tydelaméuatuksessa oleville

tehdaan tawittaessa arvio selviytymisesta tydssa. Taman arvion tekemisesiistsu Kisallikellarin tyéhon

valmentaja. Arvioita kaytetaan paaosin elaka kuntoutustukihakemuksissa seké tiedonannoksi tyévoimatoimistoon.

Asiakkaan asiakkuus hankkeessa paattyy, kun toivottu tulos on saavutettu; asiakas menee tyohdikKyliakiakas

saa elakepaattksen, asiakas lahtee opiskelemaan (yli 1 v. koulutus) tai asieitessamois hankepaikkakunnalta.

Joissakin tapauksissa voidaan vain todeta, ettéa elakkeelle ei paase, joten asiakas jaa tydvoimatoimiston/sosiaalitoimen
asiakkaaksPaattaville asiakkaille 1ahetetagmojektipalautelomakegvastauskuoglla), jossa osiot kkista prgektiin

liittyvista toimenpiteista.

Hankkeen asiakkuudet

Hankkeessa on 31.5.2008 mennes#ét mukanad7 asiakastd;iedosta 30, Aurasta 10 ja Tarvasjoelta 7 asiakasta.
Valtaosa asiakkaista tuli hankkeeseen heti asiakastigitua marraskuussa007. Asiakkaiden iké vaielee 32
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vuodesta 62 vuoteerika on laskettu hankkeen alkaessa. Suurim @asiakkaista on ialtaan 449 -vuotiaita. Keskika
on 45,68 vuotta. Yli 6&/uotiaita on alle 20 %.

Tydvoimatoimiston tietojarjestelmasta laskettunaia@dkaiden ty6ttdmyyden kesto oli keskim&arin 51 kuukautta (4,24
vuotta). Tydttdmyyderkesto laskettuna viimeisesta-tietusta tydsuhteesta oli 125 kuukautta (10,4 vuotta).
Laskennassa ei ole huomioitu aktiivitoimenpiteita.

Asiakkaiden terveydentilassa fmaloitettaessa ollut moninaisiangelmia. Paihdeongelmaa taiippuvutita on

selkedasti. Osalla heistin takanaan jo muutamia jaksoja paihdekuntoutuslaitoksissa- Jaukikuntaelinsairauksia ja
-ongelmia orvaltaosalla, on ollut leikkauksia seldspélvissa tai olkapaissBivelrikoista, fibromyalgiastg

kroonisesta kivusta karsivat mondpidenkin kohdalla elaketta on jo haettu yksi tai kaksi kertaa, elakehylkyja on tullut
yhté paljon. Sairauksista selkeimmin nousee esille keskivaikea, vaikesoninen masennus, johon hyvin usein liittyy
paniikkihairiéta. Persoonallisuushairiditd on myods, samoin peliriippuvuutta seka lukihdigiaitauksista mainitaan
keuhkoahtaumatauti, astma, anemia, SLE;t&8i ja verenpainetauti.

Terveystarkastuksian raportointikauden aikana tehty 29 jéakarintarkastuksia 2T.erveydenhoitajan vastaanotolta
on lahetetty kuulontutkimuksiir21 henkiloa, aéntutkimuksiin 14, spirometria on tehty hoitajalla 20gdoratoriossa

3. Rokotesuojan tehostus on annettu Bénkildlle. LA&kari ja hoitaja ovat ohjanneet fysioterapeutille 7 ja psykologille
3 henkilda.

Laboratoriokokeet tehdaan kaikille asiakkaille seka terveydenhoitajan etta paihdehoitajan lahetteilla.
Laboratoriokokeissa tehdaén: PVK, KOL, HDL, LDL, GRAUKPRY Taydennyksena voidaan tarvittaessa ottaa GT
CDTHND, EKGISH ja HELICO. Lisaksi pdibdaja voi laittaa huumeseulaTy6jaksolla olevia asiakkaita viedaan
tarvittaessa puhallutukseen terveyskeskuksen paivystykseen, mikéli epaillaan paihtaikdetuksen alaisena
olemista. Hankeen toimesta Liedon aseman t@&ystalolle hankittiin alkometri, samoin paihdehoitajalle hankittiin
alkometri.

Paihdehoitajan vastaanotolla on kaynyt 24 henkila. Paihdelatliddkdydaan tarvittaessa usepaan kertaan.

Toisella kaynnilla on kaynyt 18, kolmannella kadynnilla 5, neljannella kaynnilla 4 ja viidennella kaynnilla 2 henkilda.
Paihdehoitaja on huolehtinut paasaantoisesti myods psyykkisen kunnon arvioinnista. Vastaanotolla tarkastetaan Audit
pisteiden liséksi $fl, Sds, Bdi ja Mb&nsimmaiselle vastaanotolle jatti tulematta 3 henkil6a, toisellenkile jatti

tulematta 2 ja kalhannelle kaynnille jatti tulematta 3 henkilo&d. Osa asiakkaista on aloittanut paihdehoitajalla kéynnit
jo ennen hankkeen alkamista jakatvat kaynteja edelleen.

Laakari on tehnyt ausunnon 16 asiakkaalle:l&isunnon mukaan tyokykyisid on 6 henkilda, tyokykyisia tietyin
rajoittein on 3, tyokyvyttdmia toistaiseksi on 2 ja tydkyvytdon maéaraaikaisena on 3. Elakehakua on suositeltughdelle j
kuntoutustutkimusta yhdelleTyokykyiset ohjataan tehostetun tyonhakuun Kisallikellarin palvelujen puitteissa.

Tarkastuksissa hankkeen aikana on ldydetty sairauksia lisa@rkeskivaikeaa masennustayeepainetautia,
hammashoidon tarvetta ja mahdoien uniapnealdékéarintarkastusten perusteella asiakkaita on lahetetty
jatkotutkimuksiin; magneettikuvaukseen TYKSiin, psykiatrian poliklinikalle, rasituskokeeseen, ogopédiiin,
katkohoitoon terveykeskukseen, katkohoitojaksolle Kankaanpadhammashuoltoon, hermoratatutkimukseen T-YK
Siin, kasileikkaukseen Loimaan sairaalaan, terveyskeskuksen psykologille ja tydpsykologille.

Tyokokouksia, joissa asiakkaan tilannetta arvioidaan yhdessa, on pidetty kolme. N&issa on kasitelty yhteensa 7
henkildn Ipputulema kaikkien tarkastusten jalkeen. Naissa kokouksissa on vield tehty myos lahetteitd eteenpain esim.
tyokyvyn laajempaan arviointiin, lahete psykiatrian poliklinikalle seka jaaty odottamaan tai paatetty hankkia viela
selventavia lausuntoja esim. TY&& Sosiaalitoimen kartoituksia on saatu 4 asiakkaan kohdalta. Stsi@albn

osallistunut tydkokougiin loppuyhteenvedon tekemiseksi. Tydvoimatoimistolta on saatu yhteenveto kaikkien
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asiakkaiden osalt@rojektin on paattanyt 4 henkiléa. Jokainen héisn saanut tyon yhtyiselta sektorilta. Yhden
asikkaan kohdalla tyd aloitettiin kuukauden pituisella tydelamavalmennuksella.

Muu toiminta

Paihdeasioissa hankkeen tehtaviin kuuluu my6s ennaltaehkaiseva tyd. Paihdehoitaja tekee yhdessa
erityisnuorisotyntekijin kanssa yhteisty6té Liedossa ja Tarvasjoella. Liedossa tehd&an yhteisty6té koulujen kanssa
seka katutyota. Lisdksi hankkeen toimesta on jarjestetty paihdepaiva paihteiden tunnistamiseen ja kayttdéon liittyen.
Paiva jarjestettiin 6.3.2008. Luenndgjtsna toimivat sh llkka Helamo TYKSin addiktiopoliklinikalta sek&a LL Antti
Mikkonen Tuun Psykiatriasta. Paiva oli tamitettu kaikille sellaisille tydntekijoille, jotka tydssdan kohtaavat paihteiden
kayttajia. Paivaan osallistui 50 henkil6a.

Tyokokousiittyen psyykkisen kunnon arviointiin pidettiin 17.1. )0 yokokouksia, joissa kasitiel asiakkaiden
tilanteita, pidettiin 15.4.2008, 29.4.2008 ja 3@R008. Tydkympin kanssa kokowttiin 19.5.2008, jolloin sovittiin
Ty6kympin jatkamisesta hankégsa iakin 28.2.2009 asti. Qausryhma kokoontui 3.6.2008, jolloin kasiteltiin esitys
hankkeen etenemisesta seka visioita siita, mihin hanke jatkossa tulee sijoittu@hgusryhmaan lisattiin Liedon
Kelan sekd Auran terveyskeskuksen edusjajgaradustajd.

HAMEENKYRO

Hankkeessa on mukana yhteerisEb henkilda.Alkuhaastattelut ja toimintakykymittauksein tehty kaikille
asiakkailleLaajaan terveydenhajan tarkastukseen oasallistunut 97 henkilda ja laékarintarkastusta on tarvinnut 45
henkiloa, joistgotkut ovat kdyneet l1adkarilla useammaéaarran (kdynteja yhteensa 6 Beruuttamattomia laakarin
kaynteja on 4 ja terveydenhoitajan kaynteja 9.

Toimintamalli

Hankkeeseen ohjautuminen tapahtui pdéasiassa tyéhallinnon kautta, jonka asiakasrekisteritapatgtettiin
parhaiten hankkeen kohderyhméaén kuuluvat asiakkaat. Noin 22 % (25 henk) asiakkaista ohjattiin hankkeeseen
tyotoiminnan yksikén kautta, omatoimisesti hankkeeseen ilmoittautui noin 10 henkiléa ja muutamia tuli mukaan
sosiaalitoimen ja mieleerveystoimiston kautta. Hankkeessa on mukana yhteensé 115 henkil6a. Kritekité&in
kestanyt tyottomyys javajaakuntoisuus (fyysiset, psyykkiset, sosiaaliset onggliyéliistymisen esteena

Kaikille hankkeeseen mukaan tulleille tehtiin alkuhatislu ja alustava suunnitelmailkuhaastattelut suoritettiin
paaasiassa tydvoimatoimistossa, muutamia tyétoiminnan yksikdssa Monityolla. Alkuhaastattelussa oli asiakkaan
kanssa lasna tydvoimaneuvoja ja kuntouttavan tydtoiminnan ohjaaja tyétoiminnan ytésilkikuhaastattelun

yhteydessa asiakkaalta otettiin suostumus myds hantéa koskevien tarpeellisten tietojen kerdaamiseen ja luovuttamiseen
eri toimijatahoille. Alkuhaastattelu/suunnitelmalomakkeen kopio toimitettiin tydterveydenhoitajalle
terveystarkastuksepohjaksi.

Alkuhaastatteluiden jalkeen kaikille asiakkaille varattiin aika toimintakykymittauksiin. Ikainstituutirelaajan
toimintakyvyn (fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen, kokemuksellinen) arviointi koostuu toimintakykyé selvittavasta
haastattelusa (kesto45¢60 min) ja fyysisen toimintakyvyn mittauksista (kuntotutkimus), ke¥ig45 min. Fyysisen
toimintakyvyn mittaukseen kuului seuraavia asioita: pituus, paino, BMI, kestavyys (kuuden min. kavely), lihasvoima
(kaden puristusvoima), hengitystoiminém mittaukset (spirometri), havaintomotoriset mittaukset (reaktioaika
reaktioaikamittarilla), toimintatesti (tuolilta nousu, kyynarvarren koukistus, istumakurkotus, selkékurkotus).
Mittauksiin kuuluu my6s asiakkaan oraaviointi toimintakyvystaan jgoimintakykymittauksia tehneiden henkildiden
tekema arviointi saatujen mittaustulosten ja haastattelun pohjalta. Toimintakykymittauksia oli suorittamasga kaks
tehtavaan palkattua henkildgotka hoitivat ajanvaraukset ja kaikki mittauksista johtuvat kaytantaimet.

Terveydentilan kartoitus

Toimintakykymittausterjdlkeen asiakas sai ajan tytterveyshoitajan ladfaseen terveystarkastukseen. Tata ennen
han kavi laboratoriokokeissa (PVK, LDL, GLUK, GT). Th:n terveystarkastukseen siséltyi seuraavaa: jeerveytee

elintapoihin liittyvat kartoitus alkuhaastattelun pohjalta sekd oma nakemys terveydentilasta ja siin& esiintyvista

63



ongelmista, Audit, mielialaan ja henkiseen jaksamiseen liittyva kysely (Deps) ja keskustehjasydan
verisuonisairaudet seka diabet&ghisuvussa ja oma verenpainetilanne, tyokykyindeksi, ravintokysely. Tasgttae
tehdaankuulon ja naon testaus. Kaikille hankkeessa oleville oli varattu mahdollisuus ladkarintarkastukseen, johon
terveydenloitaja varasi asiakkaalle ajan tarpeen mukaaman tarkastuksensa jalkeen. Laékari ohjasi tarpeen mukaan
vield jatkotutkimuksiin tathoitoon. Terveystarkastuksen tulokset seka kirjallinen yhteenveto ja arviointi/suositukset
on toimitettu ty6toiminnan yksikkdon. Syksylla 2008 kadydaan asiakkaiden képssaimintakykyyn ja

terveydentilaan liittyvéat palautteet.

Jatkotoimenpiteet

Toimintakykymittausten ja terveydentilan kartoitusten jalkeen asiakas ohjataan oman henkildkohtaisen
suunnitelmansa ja tarpeensa mukaiseen aktivoivaan tai muuhun toimenpitee$éemd saattaa olla kuntouttava
tydtoiminta, ryhmaan osallistuminen, tytkokeilu, tyéelamavalmennus, tydllistyminen, ammatinvalinnanohjaus tms.
Asiakkaiden jatkotoimerifeité suunnitellaan Monitydllghteistydssa tydvoimatoirsion kanssa. Monityo jéarjestaa
myds erilaisten ryhmien toiminnan (esim. liikunta, paihde, ravinto, voimavara).

Syksylla 2008 toteutetaan Ikainstituutin toimintakykymittaukset (loppumittaukset) uudelleen ainakin fyysisten
mittausten osalta. Taman jalkeen tehdaén kullekin asiakkaalleulpointi koko projektin ajalta yhdesséa asiakkaan
kanssa. Arvioidaan kokonaistilannetta, tavoitteiden toteutumista, toimenpiteiden vaikuttavuutta, miten jatkossa
edetaan, sovitaan seurannasta.

Asiakkaat

Hankkeessa on mukana yhteensa 115 henkidguhaastattelut ja toimintakykymittaukset saatiin suoritettua kaikille
marraskuun 2007 loppuun mennessa. Terveystarkastukset toteutuivat suurimmaksi osaksi helmikuun 2008 loppuun
mennessa, yksittaisia tarkastuksia ja seurantakaynteja oli viela ntaakskuussa. Viimeiset yhteenvedot ja

lausunnot asiakkaiden terveystarkastuksista saatiin toukokuussa ty6terveyshuollosta. Suuri osa hankkeessa mukana
olevista on osallistunut johtkin aktivointitoimenpiteeseen26.5.2008 tehdyn kartoituksen mukaan vain 1bodiut
hankkeen alusta léhtien kokonaan ty6ttomana. Osa on ty6llistynyt hankkeen aikana, monet ovat mukana
kuntouttavassa tyétoiminnassa, tytkokeilassi tydelaméavalmennuksesddonet ovat osallistuneet tdman liséksi
ryhmien toimintaan. Asiakkaiden titteesta tehdaan tarkempaa seurantaa syksylla. Osa alkuhaastatteluun
osallistuneista ei saapunut kaikkiin toimintakyvyn ja terveyden tutkimuksiin. Syyna oéisim. tyollistyminen,
paihdeongelmat, kuolema (2). Laajaan terveydenhoitajan tarkastukseenitemkin osallistunut 97 henkilda ja
ladkarintarkastusta on tarvinnut 45 henkilda, joista jotkut ovat kdyneet ladkarilla useakanamn (kdynteja yhteensa
61). Peruuttamattomia laakarin kaynteja on 4 ja terveydenhoitajan kaynteja 9. Osallistanténveysarkastuksiin on
toteutunut hyvin. Lahes kaikki osallistuivat toimintakykymittauksiin syksyll&eystarkastusten (th ja [&akairi

perusteella asiakkaita on ohjattu mm. rontgentutkimuksiin, fysioterapeutille, erikoislaakarin konsultaatioon,
mielenterveysbimistoon, silmalaakariin, elakeselvityksiai fatkohoitoon omalaakarille.

Suuri osa tyottémista on ikdantyvia, joilla on paljon fyysisia sairauksia ja jotka kuuluisivat ehka elakkeelle. Nama
henkilot pyritddn saamaan &teselvitysten piiriin. Yli 3tankkeen asiakkaista kasitellaén kuntoutuksen
asiakasyhteistydryhméssd, jossa on lasné edustajat moniammatillisesta yhteistydverkostosta. Nama asiakkaat ovat
juuri niita, joilla ensisijaisena tavoitteena on eldkkeelle tai kuntoutukseen/kuntoutustutkimys&ieeminen.
Hammashoitoa tarvitsevia on monia ja tasta on annettu tietoa myos terveyslautakunnalle. Jonot hammashoitoon ovat
pitkat. Silméalasien hankinta on monilla tarpeen, mutta taloudellisista syista niita ei ole hankittu. Mietittiin

¢aAt YNE I &EA(IINBYIWAGAIGN YA AGNE 22Tt LI A1FEEA&ASEG ftAAL1SSd
Hoitamatonta verenpainetta on useilla. Kaikki eivat kdy mittauttamassa sita, laakkeita ei sytda tai laédkehoito on ollut
riittAmaton. Unettomuudesta tai uridiridista karsii noirr0¢80 % henkildistd, masennusta ja mielenterveysongelmia
esiintyy noin 30 %:lla tutkituista. Toiminta tyokyvyn yllapitoon liittyvana ennaltaehkaisevana toimenpiteena
terveyskeskus tulee ottamaan pysyvaan kaytantdon mm. liikuhtadn, johon voivat osallistua tydlliseyottomat,
ylipainoiset jne.
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Hameenkyron tydvoimatoimisto on jarjestanyt projektissa mukana oleville monipuolisesti erilaisia ty6hallinnon
toimenpiteitd, kuten tydkokeiluja, tyodllistamistéa palkkatuella seka tyteléat@ennusta. Tyollisyysmaérarahoja
toimenpiteisiin seké erityismenoja on sidottu ajalld2.200231.5.20082 K1 SSy aN puodpnn €3 22171
swlzy YA G St Gdzl &adzdzZNBYLIA ompdnnn €0 @

Ryhmatoimintaa on jarjestetty seuraavasti

likuntaryhm&7.11.200%23.5.2008 (kaksi kertaa viikossa 1 tunti), 8 osallistujaa

Voimavararyhma (sosiaalinen kuntoutds).12.200¢4.4.2008(kerran viikossa 4 tuntia), 9 osallistujaa
ravintoryhma7.2¢29.5.2008kerran viikossa 4 tuntia), 8 osallistujaa
paihderyhmél7.3¢26.5.2008kerran viikossa 1 tunti), 8 osallistujaa

Uudet ryhmat on tarkoitus kaynnistaa taas syksylla 2008. Kaikkiin ryhmiin ilmoittautui alkuhaastattelussa enemman
henkildita, kuin niihin loppujen lopuksi tuli osallistujia. Ryhmissa kavijat ovat olleet yleensé rkinugtiivisia, eli ei
tavoitettu juuri niitd, jotka ryhmaa olisivat eniten tarvinneet. Palautteet ryhmista ovat kuitenkin olleet myonteisia.
Sitoutuminen ryhmiin on ollut my6s suhteellisen hyvaa, paihderyhméassa heikompaa. Ryhmétoimintoja pyritédan
saamaartydpajan (Monity®én) vakinaisen toiminnan piiriin yhdeksi toimintamuodoksi, jolla tuetaan tyéttémien
henkildiden toiminta ja tyokyvyn ylldpitoa. Himeenkyron kunnanvaltuustomyds kevaallayvaksynyt ponnen,

jonka mukaan pitkaaikaistyottémat otetaan maktsuman kuntosalin kayton piiriin.

Ryhmanvetgjista liikuntga voimavararyhmassa oli ulkopuolelta palkattu henkild, ravintoryhman vetajana toimi
Monity6n emanta ja paihderyhmaé veti tuttu paihdetydntekija Ventuskartano ry.std. Han on toiminut kunnassa
paindetyontekijana jo vuosia TIKA&nkkeen puitteissa ja on nyt osa vakinaista paihdehuollon toimintaa.
Kokonaisuudessaan projekti on koettu mydnteisena seka asiakkaiden etta toimijoiden taholta. Ty6ttdmien
terveydentilasta ja hankkeen antamista kaytannonémwkiksista on saatu jo nyt tarkeaa ja hyodyllista tietoa, jota
voidaan hyodyntaa asiakkaiden jatkosuunnitelmien tekemisessa ja tu@mantoja suunniteltaessa.

Tammikuussa 2008 pidettiin toimijoiden kesken yhteinen tytkokous, johon eri tahot toikahkaksiaan, palautteita
ja kehittamisehdotuksia. Kokouksessa oli lasna projektin henkilostod, edustajat Ikainstituutista, tydterveyshuollosta ja
tydvoimatoimistosta.

HARJAVALTA

Harjavallan tyollistamiskokeilussa on haastatdl@4 henkil6djoista 44 nasta ja 60 miestd. Haastatelluista
perusterveydenhuoltoon on tdhdn mennessa ohjattu 52 henkilta (16 naista ja 36 miestd), joista erikoissairaanhoitoon
ohjautuneita on 12 henkildd. Kuntoutukseen ohjautuneita on 16 henkil6a ja 13 henkil6a elakeselvitteligja %rja

miehid 8). Yhtaan tyollistamistoiminnan varaamaa terveystarkastusta tai ladkariaikaa ei gieki@gitdmatta tai

peruutettu.

Toimintamalli

Harjavallan kaupungin sosiaalitoimen tyéllistdmistoiminnassa tavoitteena on tydmarkkinatukea saavien
pitkaaikaisty6ttomien ja koulupudokkaitten aktivointi. Tydllistdmistoiminnasta vastaa tydnohjaaja, jonka tehtaviin
kuuluu asiakkaan palveluohjausiien lisakseetydllistamistoiminnassa okaksi tydnsuunnittelijaa, jotka toimivat
tydpaikkaohjaajina. Tydé#liamistoiminta tarjoaa moniammatillista palvelua sitévigseville tydnhakijoille.
Tydllistdmistoiminta toimii yhteistydssé Kaakk8atakinnan tydvoimatoimiston kanssaydvoimapalvelujen liséksi
asiakkaita ohjataan muun muassa erilaisiin sosiaality@erjeeydenhuollon palveluihin.

Asiakkaat ohjautuvat toimintaan lahinna sosiaalitoimen tai ty6hallinnon kautikéli heidararvioidaan hy6tyvan
moniammatillisesta palvelustdalveluohjaus tarjoaa henkiléille tydllistymisen edistamiseksi neuvontapajvelua
yksildidyn tydnhakusuunnitelman ja ty@llymista tukevia toimenpiteitéAvainasemassa on asiakkaan oma motivaatio
ja halu paasta tynhaussa eteenpdin.
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Ty6nohjaaja kay aluksi lapi yhdessa asiakkaan kanssa hanen nykyisen tilanteehsastikitelun muodssa
kartoittamalla hanen kokonaistilanteensa (koulumenestys, terveydentila, asuminen, eri tahot missa asioinut
aikaisemmin jne). Tassa vaiheessa mukana on yleensé kaksi tyontekijaa; tydnohjaajan liséksi joko tydvoimaneuvoja,
sosiaalitydntekija tai tydnaunnittelija. Asiakas allekirjoittaa suostumuksen, jossa hén antaa luvan mahdollisten
yhteistyétahojen konsultointiin. Taman jalkeen asiakas laatii yhteistydssa tydvoimatoimiston ja tydnohjaajan kanssa
itselleen yksildllisen palvelusuunnitelman. Palvelusuteiman laadinnassa huomioidaan aina asiakkaan
elamantilanne, toiveet, koulutus ja ty6historia. Tyonsuunnittelijat kartoittavat kaupungin eri hallintokannist
asiakkaan toiveita vastaavia ty6tehtavia. Tyonsuunnittelijaomioivat myos asiakkaan henkildkaisen

elamantilanteen raataldidessaan hanelle sopivaa tehtavakokonaisultmsuunnittelijoiden tehtédavana on myoés
opastaa, ohja ja tukea asiakkaita monipusdisti koko heidén valmennuksen kestonsa ajan. Asiakas laatii
valmennuksen aikana henkilokoligan jatkosuunnitelmansa yhdessa tydnohjaajan ja tyévoimaviranomaisen kanssa.
Jokaisen asiakkaan kanssa sovitaan aina yhdessa missakin vaiheessa edetaan.

Stakesin pitk&aikaisty6ttémien terveydenhuollon kehittdmishanke alkoi osana Harjavallanadydilistimintaa
1.8.2007. Tydllistamtoiminnassa korostutydtoiminta ja asiakkaiden terveystarkastukset tulevat lisana.
TyollistAmistoiminnan puitteissa asialta ohjataantarpeen mukaarpaikallisen tervegienhuollon
verkostotoimijoiden palveluihin. Ohjaskn tavoitteena on terveysja kuntouuspalvelujen tarpeen maarittely
asiakkaan tyollistymiseksi avoimille tyorkkinoille.

Hanke on tiiviissa yhteistydssa alueen muiden toimijoiden ja hankkeiden kanssa. Haastateltujen asiakkaiden kautta
paaasiallisiksihteistybkumppaneiksi ovat muotoutuneet kuntoutuksen moniammatillisen asiakastyéryhman ja
Harjavallan terveyskeskuksen lisdksi Harjavallan tyévoimatoimisto ja Satakunnan sairaanhsoimmkikeessa

kehitelldan yhdessa tyévoimahallinnon kanssa uudentyygmgigkékestoista Toiminnallista tydnhakuryhmaa. Lisaksi
yhteistyéverkoston toimijoiden kanssa etsitaan ja juurrutetaan hyvia kaytantoja tukemaararamntojensa
nivelvaiheissaAlueellista yhteistydta edelleen kehittelemalla on tavoitteena myoés jutaautydlistamigoiminta
kaupungin emeorganisaatioon.

TyéllistdAmistoiminnan jatkuessa palveluohjaus on muuttanut toimintastrategiaansa varhaisen puuttumisen suuntaan
ja koskemaan myos koulunsa keskeyttaneita nuoria. Palveluohjausta on laajennettudykstij@inhakusuunnitelman
lisdksi erilaisilla neuvontapalveluilla ja ty6llistymistéa tukevilla toimenpiteilla, luoden samalla tukiverkostoa muun
muassa erilaisille oppijoille.

Asiakkaat

Harjavallan tyollistamiskokeilussa on haastateltu 104 henkilda, jofsteaista ja 60 miesta. Haastatelluista 34 % asuu
yksin. Haastatelluista 1% on alle 25vuotiaita ja 54% yli 40-vuotiaita. Tyéllistymisen esteend ammatillisen
koulutuksen puute on 4@6:llaHaastatelluista 4¥%o:lla on alentunut fyysinen tai psyykkinennintakyky ja
terveydentilan selvitys on kesken 18 %:lla asiakkaisistajmaisia 326 ja miehid 686. Alkoholin k§ttd haittaa
tydkykya 8 %a.

Haastatelluista perusterveydenhuoltoon on tdh&n mennessa ohjattu 52 henkilda (16 naista ja 36 miaté), joi
erikoissairaanhoitoon ohjautuneita on 12 henkiléa. Kuntoutukseen ohjautuneita on 16 henkildéa ja 13 henkiléa
elakeselvittelyyn (naisia 5 ja miehiad 8). Yhtaan tyollistamistoiminnan varaamaa terveystarkastusta tai laakariaikaa ei
ole jaanyt kayttamatta teperuutettu.

Eldakehakemuksia hankkeessa on tehty nelja, joista yhteen on saatu myodnteinen eldkepaatds, muut prosessit ovat vield
kesken. Paatoksen mukaan eldke on mydnnetty helmikuusta 2008 lahtien. Asiakkuus paatettiin toukokuussa, kun
yhteistydssa eriahojen ja asiakkaan kanssa vieléd varmistettiin, etta kaikki elékkeelle siirtymishsifigt muutokset

on huomioitu.

Asiakkuuden paattamistéi toiminnanlyhyen kesbn aikana ole katsottwiela tarpeelliseksi, vaan asiakkaita on
siirretty ns. arkistoon dottamaan. Kaytantd on osoittanut, etté asiakkailla tapahtuu liikkehdintaa aktiivin ja passiivin
valilla erilaisilla jaksoilla heidan asioidessaan yhteistyéverkostossa. Mikali asiakkaan sairausloma jatkuu yli sovitun
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valmennusjakson, katkaisee tama sailausa asiakkuuden. Mutta asiakkuus jatkuu, osapuolten néin halutessa, kun
sairausloma péaattyy. Tdma toimintastrategia on yhteistyéverkon yhteisesti sopima menettelytapa ja todettu
kaytannossa hyvaksi toimintatavaksi.

Tyollistdmistoiminta tarvitsee jatkossalelleen toimintamallinsa kehittamistd. Muun muassa asiakkuuden
paattymisen suhteen tullaan djlistamistoiminnassa jatkossakemaan selempia ja jamakampia paatoksiyos
nuoret, alle 25vuotiaat, opiskelunsa keskeyttangekoulutuksen ulkopuolelle jadeet ja nuoret jotka eivat lukuisista
yhteistyéverkoston toimijoiden yrityksista huolimatta ole aktivoituneet ovat haasteellisin asiakasryhma.
Haasteellisuutta lis&a se, ettd he eivat kuulu ikdnsé ja ammatillisen koulutuksen puuttumisen vuoksi tydmaekkinat
piiriin. Heidan kohdallaan tullaan erityisesti kiinnittimaan hudmiktivointitoimenpiteisiin, gista

tyollistamistoiminta tulee tekemaan myds esityksen Harjavallan kaupungin sifigegalle.

Tybelamavalmennuksessa tai harjoittelussa on tah&nmaasé ollut 24 henkil6&; 9 naista ja 15 miesta, joille kaikille

on jakson paattyessa tehty jatkosuunnitelma. Jatkosuunnitelmat ovat olleet valmennuksen tai harjoittelun jatkuminen
muualla, tydsuhteen alkaminen tai tydvoimapoliittisen koulutuksen aloittemi Valmennuksen jélkeen viisi henkilta

ei sitoutunut tehtyyn jatkosuunnitelmaan, naista kahdella jo tyéelamavalmennusjakso keskeytyi.
Tybelamavalmennusjakson kesto on keskimaarin ollut 69 tytpaivaa vaihdejl2@Rarkipaivan valilla. Sairaudesta
johtuvia poissaoloja on ollut 1% kaikista tyopaivista.

Haastatteluista tydelamaan maaraaikaisiin tai toistaiseksi voimassa oleviin tydsuhteisiin on ohjautunut 13 henkilda (7
naista ja 6 miestd) ja koulutukseen 9 henkil6a (5 naista ja 4 miestd) ja tyoelame@valkseen muualle kuin
kaupungille 12 henkilo&. Paikkakunnalta pois on muuttanut 6 henkil@&h#kstatelluista on kuollut.

Kaiken kaikkiaan hankkeessa on allev@btiaita nuoria 29 henkil6&, joista kolme ei aloittanut tydharjoittelua
allekirjoitetuiga sopimuksista huolimatta. Kolmella haastatelluista nuorista on terveystarkastukset p&aasiallisina
toimenpiteind, kahdella nuorista on edelleen ongelmia suomen kielen kanssa. Aktiivitoiminnassa on kahdeksan alle
25-vuotiasta nuorta, joilla kaikilla on peskoulu suoritettu mutta ammatillinen koulutus puuttuu joko kokonaan tai
osittain. Toimintaan on ohjattu 64 henkil6a tydhallinnosta, 36 hiééksosiaalitoimesta ja 4 hetdd on tullut muuta
kautta, ottanut itse yhteytta tabhjattu toisesta projektista.

Kaikista haastatelluista 32 henkilda tavattiin vain yhden kerran. He saivat keskustelusta kimmokkeen hakeutua
omaehtoisesti koulutukseen tai fikatydhon tai ryhtyivat suuntélmistaan tekoihin paikkakunnan vaihdon suhteen.
Osalk kerran haastatelluistaybtoiminnan tarjoamia palveluja ei nahty tarpeellisiksi tai he eivat sitoutuneet tarjottuun
ulko-puolisen avun vastaanottoon. Osa néaista asiakkaista ei mydskaantamrtigsellaan olevaa palveltarvetta.

Kokemukset

Harjavallan kupungin tyéllistAmistaninta ontoiminut runsaan vuoden ajatdajavallan pitkaaikaistyottomiemaara
on vahentynyt, mik&aakyytydtoiminnassa niin, etté tydelamavalmennukseen tulevien henkildiden kohdalla
pienemmat tydtehtavat vaativat entista suurempaa ohjausta. Kaupungimtaklunnista tulleiden viestien
perusteella ammattitaitoisten ja tyokykyisten henkildiden l6ytaminen sijaisuuksiinkin on vaikeutunut.

Tyollistdamistoiminnan asiakkaiden auttaminen vaatii useamman kohdalla pitkdkestoista tydskentelya ja tulokset
saattavat kya vasta vuosien kuluttua. Joidenkin asiakkaiden kanssa tyollistamishanke on onnistuneella
valiintulollaan taas helposti jo saavuttanut myonteisen lopputuloksen. Tydllistamistoiminta toimii useiden asiakkaiden
kohdalla heidéan jokapaivaisessa elamassaan.

Tahan mennessa tyollistamistoiminnassa kertyneen kokemuksen perusteella voidaan todeta, etté tydskentely
yhteisty6kumppaneiden kanssa on tyéllistamistoiminnan kannalta ollut erittain helppoa. Myods mahdollistem uusie
toimintatapojen kehittamiseen ja hyvagttamiseen ovat kaikki yhteisty6kumppanit suhtautuneet rakentavasti ja
suopeasti. Tyéllistamistoiminta on hyvin taydentanyt olemassaolollaan Harjavallassa tydskentelevien muiden
projektien ja hankkeiden kokonaisuuttaydtoiminta on otettu paikkakunnallayvin vastaan ja sen roolia on kuluneen
vuoden aikana totuttu kayttdmaan monen tyyppisissa tehtavissa. Tydtoimiroiarinhinen koordinaattorina ja
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