


TYÖKYVYTTÖMYYDEN TRENDI  -MITÄ SILLE VOIMME TEHDÄ?

#työkyky
VOIT OSALLISTUA KESKUSTELUUN TWITTERISSÄ : #työkyky



#

Miten pidämme 
suomalaiset työkykyisinä 
ja hoidamme nuorten 
lisääntyvät 
mielenterveysongelmat? 

Piia-Noora Kauppi

#työkyky



Miten saamme 
mielenterveysongelmat 

laskemaan?

#työkyky



Hanna Kosonen

tiede- ja kulttuuriministeri

#työkyky



ILMIÖ JA MITÄ VOIDAAN TEHDÄ?

Lähde: Kela

#työkyky

Sairauspoissaoloissa
mielenterveysongelmien 

kasvu +43% (2017-20)



Sami Pirkola

Sosiaalipsykiatrian professori, 
Tampereen yliopisto 
Asiantuntijalääkäri, Ilmarinen

#työkyky



Depressio, työ ja työkyky

Professori Sami Pirkola

Tampereen yliopisto





Depressio ja työkyky vuonna 2019

Depressio ei ole aikamme sairaus, mutta onko 
siitä nykyaikana erityistä haittaa?

• Miksi depressiotyökyvyttömyys on 
lisääntynyt aikana, jolloin depression 
esiintyvyys ei ole lisääntynyt?
• Työelämän toleranssi depressiolle?
• Työ luonteen muutos
• Depressiivisten työntekijöiden toleranssi 

nykytyölle?
• Työhön sitoutumisen kulttuurin muutos?
• Työuupumuksen ja depression suhde?

• Stressaavaksi koettu työ merkittävä 
depressiotyökyvyttömyyden riskitekijä. Työn 
hallinta työssä pysymisen ennustaja (Markkula 
et al 2017)

• Työttömyys lähtötilanteessa ennustaa 
työkyvyttömyyttä (Markkula et al 2017)



Länsimaat ja depressio

• Länsimaiseen sodanjälkeiseen 
jatkuvaan hyvinvoinnin kasvuun 
ei näytä liittyneen depression 
vähenemistä
• Itsemurhien laskuun viime 

vuosikymmeninä luultavasti 
moninaisia syitä

• Depressio tai muut mt –häiriöt 
eivät kattavan tiedon valossa 
myöskään näytä yleistyneen

Wittchen, ym 2011: 27 Euroopan maan mt-häiriöt seurannassa



Mielenterveyshäiriöt Euroopassa
(Wittchen & Jacobi 2011)

• Ei merkittäviä maa- tai kulttuurikohtaisia 
eroja

• Häiriöesiintyvyyksien stabiiliudesta 
huolimatta sairauslomien määrässä ja 
työkyvyttömyydessä kasvua

• Aivosairaudet (psyk ja neurol) 
aiheuttavat 26,5% sairauksien 
aiheuttamasta toimintakykytaakasta 
(DALY)

• Aivoperäisten häiriöiden yleisyyttä ja 
merkitystä on aliarvoitu reilusti, ja niiden 
priorisointia kaikilla tasoilla tarvitaan



Depression diagnoosi ja esiintyvyys



Masennus ja depressio

• Masennuksen tunne: kuuluu normaaliin 
tunnevalikoimaan, adekvaatti reaktio 
pettymyksille tai menetyksille

• Masentuneisuus: olotila, mieliala, joka 
voi jatkuessaan olla mielialahäiriön oire

• Masennusoireyhtymä: kliininen 
depressio, jonka yhtenä oireena 
masentuneisuus

a) Masentunut mieliala
b) Mielihyvän menetys
c) Uupumus
d) Itseluottamuksen tai itsearvostuksen 

menetys
e) Kohtuuton itsekritiikki tai perusteeton 

syyllisyydentunne
f) Toistuvat kuolemaan tai itsetuhoon liittyvät 

ajatukset tai itsetuhoinen käytös
g) Päättämättömyyden tai 

keskittymiskyvyttömyyden tunne
h) Psykomotorinen hidastuminen tai 

kiihtyneisyys
i) Unihäiriö
j) Ruokahalun ja painon muutos

Depressio F32-F33: Vähintään neljä oiretta 
yhtäjaksoisesti kahden viikon ajan. Mukana kaksi 
ydinoireista a-c

Lieväasteisessa masennustilassa oireita on 4 – 5 / 10, keskivaikeassa 
6 – 7 / 10,  vaikeassa 8 – 10 / 10 ja kaikki a-c, psykoottisessa esiintyy 
myös harhaluuloja tai elämyksiä



Depressio ja länsimainen sairausvakuutus

• Depression vaikutus fyysiseen ja 
henkiseen työkykyyn

• Psyykkinen työkyvyttömyys voi olla 
helpompi osoittaa, kuin fyysinen

• Fyysisen työkyvyttömyyden taustalla:
• Kyvyttömyys yhtäjaksoiseen tulokselliseen 

työhön, 
• Keskittymiskyvyttömyys, 
• Fyysisen terveyden muutokset esim. 

ruokahalumuutosten kautta

• Kyvyttömyys ”istumatyöhön”:
• Keskittymiskyvyttömyys
• ”Kädellisten” taitojen, näppäryyden 

menetys
• Muiden kanssa työskentelyn vaikeus

Amerikkalaisen vakuutusjärjestelmän ohjeistusta



Depressio työikäisten häiriö ja työvuosien taakka

Ranges of onset age (top) and years lived with disability (bottom) for common psychiatric
disorders. Top figure adapted from (Paus et al., 2008a). Bottom figure based on data from
(Whiteford et al., 2013).



Depression kannalta keskeisiä työn 
psykososiaalisia kuormitustekijöitä

• Työn suuret vaatimukset

• Vähäiset vaikutusmahdollisuudet

• Vähäinen työssä saatu sosiaalinen tuki

• Huono ilmapiiri

• Pitkät työpäivät

• Pitkään jatkunut kokemus 
työpaikkakiusaamisesta

• Kokemus epäoikeudenmukaisesta kohtelusta

• Vähäinen sosiaalinen pääoma

Duodecim & TTL 2015



Sairauspoissaolon tarve ja työhön paluun tuki

Jos tarvitaan sairauspoissaoloa, tarvitaan 
myös aktiivista hoitoa ja seurantaa

• Depressiosta kärsivän sairauspoissaolon 
tarpeeseen vaikuttavat sekä 

1) toimintakyvyn heikkeneminen, 
2) työn vaatimukset, että 
3) työpaikan mahdollisuudet tukitoimiin tai 
työjärjestelyihin

• Poissaolon kesto mitoitetaan 
hoitosuunnitelman, odotetun paranemisen 
ja seurantakäyntien mukaan

• Työterveysneuvottelussa sovitaan 
yhteydenpidosta työterveyshuoltoon ja 
työpaikkaan ja suunnitellaan työhön paluun 
tukitoimia



Työhön paluun pystyvyydentunne

• Ennustaa työhön paluuta

• Yksitoistakohtainen 
kyselylomake, joka kartoittaa 
työhön paluuseen ja työstä 
selviytymiseen vaikuttavia 
ajatuksia ja asenteita

• Auttaa tunnistamaan työhön 
paluun esteitä, joihin voidaan 
yrittää puuttua



Depressio ja työkyky

• Depressio on vaikeimmillaan toiminta- ja työkykyä 
heikentävä oireyhtymä, joka aiheuttaa 
sairausloma- ja eläketasoista työkyvyttömyyttä

• Depression aiheuttamaa uhkaa työkyvylle voidaan 
ehkäistä eri toimijoiden yhteistyöllä, sekä tilaan, 
että työolosuhteisiin puuttumalla

• Monet työhön liittyvät tekijät ja työelämässä 
tapahtuvat muutokset uhkaavat ihmisten 
psyykkistä hyvinvointia ja lisäävät myös joidenkin 
depression riskiä

• Työelämä ja motivoiva työ voivat myös lisätä 
hyvinvointia ja edistää toipumista depressiosta!



Työ ja mielenterveys tänään





Suomalainen työ 1860 - 2004



Karolaakso, ym 2020, RETIRE

Suomalaisia mielenterveyseläköityjiä 
tutkivassa RETIRE -hankkeessa ei-
suorittavaa työtä tekevillä oli 
väestöverrokkiasetelmassa kohonnut 
mielialahäiriöihin liittyvä 
eläköitymisriski (Karolaakso 2020)

Ammattiryhmistä opiskelijuus kytkeytyi 
voimakkaasti 
mielenterveyseläköitymiseen

Lisäksi määräaikaiselta eläkkeeltä 
palaamiseen liittyi ammatillista 
kuntoutusta ja psykoterapiaa (Rissanen P, 

2020)

RETIRE (Pirkola, ym 2019)



Työstä terveyttä ja hyvinvointia – vai 
uupumusta ja depressiota?



Työn hyvinvointivaikutukset
(Waddell & Burton 2006) 

• Työ on hyväksi fyysiselle ja psyykkiselle 
terveydelle ja työn puute pahaksi

• Työ voi olla terapeuttista ja parantaa 
työttömyyden haittoja
• Pätee terveisiin, työrajoitteisiin ja 

terveysongelmaisiin

• Työn on oltava turvallista ja soveltuvaa

• Työn hyödyt ylittävät sen riskit ja 
korvaavat työttömyyden ja 
sairauspoissaolon haittoja



Työn moninainen vaikutus terveyteen ja 
hyvinvointiin ja päinvastoin

• Työn luonteesta ja sopivuudesta 
tekijälle riippuu sen hyödyllisyys 
tai haitallisuus terveydelle ja 
hyvinvoinnille, joka taas on 
työkyvyn edellytys

• Positiivisen kehän tukeminen:
• Työnohjaus, koulutus
• Työterveyshuolto
• Työhyvinvointitoiminta

• Ammatillisen kuntoutuksen 
yhtenä ajatuksena ylläpitää 
hyödyllistä ammatillista 
aktiivisuutta



Hatusta vedettyä

• Muuttunut työelämä tarjoaa joillekin uusia mahdollisuuksia, mutta 
joillekin sopivinta on perinteinen, johdettu ja toisinaan suorittava työ
• Itseohjautuvuus ei ole kaikille mahdollista

• Vajaatyökykyinen on myös työkykyinen ja osa-aikainen työ voi tukea 
mielenterveyttä
• Työelämän ja vakuutusjärjestelmän joustot

• Työterveyshuolto on Suomessa hyvin kehittynyt ja toimiva, mutta 
myös muu terveydenhuolto ja mielenterveystyö voisi olla nopeammin 
reagoiva ja työn merkityksen paremmin huomioiva

• Nuorten siirtyminen työelämään voi olla ”tuhannen taalan paikka”…



Silja Kosola

Nuorisolääketieteen dosentti
HUS/Helsingin yliopisto

#työkyky



MITEN NUORET PÄRJÄÄVÄT OPISKELUN JA 
TYÖELÄMÄN HAASTEISSA? 

Onko työn ja opiskelun riskit tunnistettu oikein? 

Voimmeko mitata tai kehittää parempia 
kansallisia mittareita ja standardeja auttamaan 
työkyvyn hoidossa?

#työkyky



Jan Schugk

Ylilääkäri, Varma
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Miten nuoret pärjäävät työelämän haasteissa? 

Ylilääkäri Jan Schugk, Varma 

Jan Schugk 11.6.202011
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Vuosina 2000–2019 työeläkejärjestelmästä varsinaiselle työkyvyttömyyseläkkeelle 

siirtyneet ja vuosina 2000–2018 työeläkekuntoutusta saaneet 
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Työeläkejärjestelmästä vuosina 1996–2019 työkyvyttömyyseläkkeelle siirtyneet

sairauspääryhmän mukaan
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Vuonna 2019 työeläkejärjestelmästä työkyvyttömyyseläkkeelle siirtyneet (20 300)
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Lähde: Eläketurvakeskus
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Kuormittaako työelämä 

nuorten mielenterveyttä?

@jan_schugk15

• Monet keskeiset työelämän 
laatutekijät ovat kehittyneet 
suotuisasti: 
vaikutusmahdollisuudet, 
osallistuminen työpaikan 
toiminnan kehittämiseen, uuden 
oppiminen, kannustus 
kokeiluihin…

• Kiire ja epävarmuus työpaikasta 
ovat negatiivisia elementtejä, 
samoin kokemus työn 
mielekkyydestä



Onko nuorten suomalaisten mielenterveys aiempaa 

heikompi?

Lähtökohtaisesti suomalaiset, myös 
nuoret, ovat terveempiä, onnellisempia ja 
työkykyisempiä kuin koskaan aikaisemmin

• Mielenterveyden häiriöt otetaan 
aiempaa herkemmin puheeksi, jolloin 
niitä myös diagnosoidaan ja hoidetaan 
enemmän kuin aikaisemmin

• Nuorilla on aiempaa enemmän 
masennus- ja ahdistusoireita

• Onnellisuus- ja 
kivuttomuusharha?

@jan_schugk16



• Suorituspaineet

• Valinnanmahdollisuuksien 

lisääntyminen

• Odotusten ja todellisuuden 

välinen ristiriita

• Somen mukanaan tuoma 

jatkuva vertailu

• Vapaa-ajan ylisuorittaminen

• Sinivalo, liian vähäiset 

yöunet ja niukka 

palautuminen...

Kuormitustekijöitä?

@jan_schugk17



• Aikaa mielenterveyspalveluihin on monesti vaikea 
saada ja terapiasta sekä terapeuteista on pulaa, 
jolloin hoito ei käynnisty tarpeeksi intensiivisesti

• Hoitavat henkilöt vaihtuvat usein ja diagnooseja 
asetetaan nopeasti, ehtimättä paneutua 
potilaaseen ja hänen kokonaistilanteeseensa 
syvällisesti

• Pitkät sairauspoissaolot näyttävät usein olevan 
suorastaan vahingollisia, etenkin nuorille

• Sairausloman sijaan tuettava työssä 
jatkamista tai pikaista paluuta työhön, 
tarvittaessa työtä väliaikaisesti 
muokkaamalla

Onko 

mielenterveys-

ongelmien 

hoidossa 

parantamisen 

varaa?

@jan_schugk18



@jan_schugk

Työkyvyttömyys

Ei pysty

Ei osaa

Ei uskalla

Ei halua

Työkyvyttömyyden 

kehä

19



• Hyvä esimiestyö

• Perehdytys, tavoitteet, tuki, seuranta

• Luottamuksellinen esimies-

alaissuhde

• Vastuuttaminen ja apu tehtävien 

priorisoinnissa

• Työuran suunnittelu

• Jatkuva palaute: kehut ja kritiikki

• Varhainen välittäminen ja 

puuttuminen

• Ehkäisevät palvelut, tehokas hoito

• Pitkien sairauspoissaolojen 

välttäminen

Mielenterveysperusteisen 

työkyvyttömyyden ehkäisy

@jan_schugk20



Tommi Väyrynen

Johtava ylilääkäri, Ylioppilaiden 
Terveydenhuoltosäätiö YTHS
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MITEN NUORET AIKUISET  
PÄRJÄÄVÄT 

KORKEAKOULUOPINNOISSA?

11.6.2020

Tommi Väyrynen, Mielenterveystyön johtava ylilääkäri



Selvä enemmistö
korkeakouluopiskelijoista voi hyvin!

▪ 2/3 korkeakouluopiskelijoista voi oman arvionsa mukaan henkisesti hyvin tai 
erittäin hyvin ja 9/10 vähintään kohtalaisesti

▪ Vuoden 2019 Opiskelijabarometrissa positiivisen mielenterveyden mittarissa 
matalaa tasoa olevan tuloksen sai vain 15 % korkeakouluopiskelijoista

(KOTT 2016)



Korkeakouluopiskelijoiden oireilu on 
lisääntynyt (KOTT 2016)

▪ Korkeakouluopiskelijoista 
reilut 40 % raportoi 
psyykkistä oireilua 
päivittäin tai viikoittain 

▪ naiset > miehet

▪ GHQ12- ja CORE-10-
mittarella seulottuna noin 
joka kolmannella 
korkeakouluopiskelijalla 
on syytä epäillä jotain 
mielenterveydenhäiriötä
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Toimipiirin opiskelijamäärä ja käyntimäärät
(sairasvastaanotot ja terveystarkastukset)
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Vastaanotoilla käyneiden osuudet 
opiskelijamäärästä
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Mielenterveyspalveluiden kysyntä 
kasvaa opiskelijaterveydenhuollossa: 
MT-käynnit YTHS:ssä 2016 - 2019
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Korkeakouluopiskelijoiden
mielenterveyspalveluiden nykytilanne

▪Selvä enemmistö opiskelijoista voi hyvin!

▪Oireilu on selvästi lisääntynyt tällä 
vuosituhannella

▪Korkeakouluopiskelijat hakeutuvat 
aiempaa enemmän 
mielenterveyspalveluiden piiriin



Korkeakouluopiskelijoiden kokemat 
ongelmat ja avun tarpeet (KOTT 2016)

Yleisimmät ongelmat 
Mielenterveysseulan mukaan

▪ > 20 % vastanneista 
kokenut ongelmaksi tai 
todella ongelmaksi:

1. Esiintyminen (35 %)

2. Ote opiskelusta (33 %)

3. Tulevaisuuden suunnittelu 
ja Omat voimat ja kyvyt 
(24 %)

4. Mieliala (23 %)

Opiskelijoiden toiveet saada 
apua erilaisissa ongelmissa

AMK (% 
vastaajista)

YO (% 
vastaajista)

Stressinhallinta 26 26

Ajanhallinta 18 19

Opiskelun ongelmat 17 16

Opiskelutaidot 15 17

Itsetuntoasiat 16 16

Jännittämisongelmat 17 15

Mielialaongelmat 15 16

Ravitsemus 14 12

Liikunta 17 10

Sosiaaliset suhteet 10 12

Uniongelmat 10 11

Ergonomia 9 10



Korkeakouluopiskelijoiden 
mielenterveyden ongelmien taustasyyt

▪ Terveyskäyttäytymiseen liittyvät syyt
▪ Päihteet, riittämätön uni arkena, liikunnan vähyys, liian suuri 

ruutuaika, yksipuolinen ruokavalio

▪ Tulevaisuuden näkymien epävarmuus (24 %)
▪ Opintojen aikana ja työelämään siirryttäessä

▪ Opintojen ja/tai itsenäisen arjen sujumattomuus
▪ 8 % oppimisvaikeus tai oppimiseen vaikuttava sairaus tai 

vamma 

▪ Yksinäisyys / puutteellinen sosiaalinen tuki
▪ 22 % ei katso kuuluvansa mihinkään opintoihin kuuluvaan 

ryhmään
▪ 4 – 10 % kokee itsensä yksinäiseksi

▪ Kokemus niukasta toimeentulosta (16 %)



Mitä kannattaa kehittää?

▪ Korkeakouluilla mahdollista havaita opintojen sujumattomuus varhain 
opintorekistereistä!
▪ Riittämättömien opintopistekertymien havaitseminen ja syiden selvittely 

opettajatuutorin/opintoneuvojan kanssa sekä tarvittaessa ohjaus 
opiskeluterveydenhuoltoon

▪ Korkeakouluihin pakollisia opintoja itsensä johtamisesta ja omasta 
hyvinvoinnista huolehtimisesta (taidot tärkeitä myös työelämässä)
▪ Stressinhallintaa, esiintymis- ja opiskelutaitoja, mielenterveysosaamista, 

ajanhallintaa 

▪ Lisää tarpeenmukaista yksilöllistä tukea opiskeluun
▪ Henkilökohtaiset opintosuunnitelmat ja erityisen tuen suunnitelmat integroidusti 

opiskeluterveysneuvotteluissa opiskelijat, korkeakoulun ja 
opiskeluterveydenhuollon kesken

▪ Korkeakouluyhteisöjen ja opiskeluterveydenhuollon yhteisiksi terveyden 
edistämisen kohteiksi
▪ Yksinäisyyden väheneminen (erityisesti)

▪ Terveet elintavat (edelleen)



MITEN MIELENTERVEYDEN HÄIRIÖITÄ VOIDAAN 
HOITAA TYÖPAIKALLA?

CASE: Hyvät käytännöt S-Ryhmässä - Nuori mieli –hankkeen 
pohjalta

#työkyky



Sanna-Mari Myllynen

Työhyvinvointijohtaja, S-ryhmä

#työkyky



Liisamari Kruger

Ylilääkäri, Elo

#työkyky



Nuori Mieli Työssä -ohjelma

S-ryhmätasoinen nuorten työntekijöiden hyvän työelämän
kehittämisohjelma 2017-2019



Suurin yksityinen työllistäjä Suomessa 

Henkilömäärä
S-RYHMÄSSÄ

40 700
SUOMESSA

38 300

VENÄJÄLLÄ JA VIROSSA

2 400

Nuoria alle 25-vuotiaita 

10 000

29.7.2020 S-ryhmä tänään 36



HENKILÖSTÖTYÖ

Työn vaatimukset ja tulevan työvoiman työkuntoisuus asettavat 
haasteita työhyvinvoinnille ja työkyvylle – toisaalta Suomalaiset 
ovat terveempiä kuin koskaan

• Yhteiskunnan tasolla tapahtunut muutos ihmisten 

liikuntakäyttäytymisessä ja mielenterveyden oireilussa haastaa 

työkykyä ja työhyvinvointia tulevaisuudessa

• Fyysisen työn vaatimukset, tehokkuusvaatimukset ja tulevan 

työvoiman fyysinen kunto herättävät huolta työvoiman 

työkyvystä. 

• Niin ikään lisääntynyt mielenterveyden oireilu (varsinkin 

nuorilla) on merkittävä ja kasvava työkyvyttömyyden riski.

• Asiantuntijatöiden työhyvinvointia haastaa työn ja vapaa-ajan 

hämärtyminen sekä uusien työtapojen tuottamat kognitiiviset 

vaatimukset.

• Perinteisen arvomaailman ja motivaatiotekijöiden rinnalle 

nousee uusia ajureita: Tarkoituksellinen pätkätyö, erilaisten 

työkokemusten kerääminen ja tarve joustavuudelle kasvaa.

Työn tekemisen tavat muuttuvat, ja tuovat 
uusia haasteita myös työhyvinvointiin2

5.10.2018



Nuori Mieli Työssä - ohjelma tavoittelee 
nuorten työelämän hyvää alkua
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Nuori Mieli Työssä on S-ryhmän ja usean muun organisaation yhteishanke, jonka 
tarkoituksena on kiinnittää huomiota nuorten työntekijöiden ensimmäisiin 
työvuosiin.

Tarkoituksena on löytää yhteisiä käytänteitä ja työkaluja kaupan alalle edistämään 
nuorten työntekijöiden työelämätaitojen kehittymistä, työelämään kiinnittymistä ja 
työkykyisyyttä.

Perinteisesti työhyvinvointi ja työssä jaksamisen edistämisen hankkeet on keskistetty 
työuran loppuvaiheille. Tämä ohjelma kiinnittää huomiota nimenomaan työuran 
ensimmäisiin vuosiin ja työkykyisyyden varmistamiseen työuran alussa.



Nuori Mieli Työssä- ohjelman
tavoitteet:
➢ Tukea nuorten työntekijöiden siirtymävaihetta opiskelusta työelämään

ja työelämään kiinnittymistä

➢ Kehittää nuorten työelämätaitoja ja valmiuksia työelämässä

➢ Lisätä organisaation tietoisuutta ja esimiesten osaamista työelämään 
tulevien nuorten odotuksista, motivaatioista ja valmiuksista

➢ Kehittää nuorten itsensä johtamista oman työkyvystä huolehtimisessa
ja työkykyisyyttä tukevien elämäntapojen edistämisessä

➢ Vahvistaa S-ryhmän työnantajakuvaa hyvänä ensimmäisenä ja 
vastuullisena työnantajana nuorille työntekijöille
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Masentuneisuuden ja alakulon tunteet

• Alakulon tuntemukset ovat
tyypillisiä ja niistä kerrotaan
avoimesti

• Alakuloon vaikuttavat oman
elämän asiat ja työrytmin
haasteet

• Epäsäännöllinen työaika vaatii
itsensä johtamista ja säännöllisiä
elämäntapoja

• Tämän tyyppinen itsensä
johtaminen on monille nuorille
täysin uutta
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HENKILÖSTÖTYÖ

Mielenterveyden haaste-ilmiö ei ole vain yksilön 
ongelma - se on systeeminen asia vastausta ei 

löydy yhdestä suunnasta

Yhteiskunnan 
muutos

Elintapojen 
muutos Perheet

Työelämän 
muutos

Muutokset 
oman 

elämän 
odotuksissa
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HENKILÖSTÖTYÖ

Mielen tukimalli suositus S-ryhmässä
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Johtoon vaikuttaminen: mistä mielenterveydessä on kyse, kuinka asiasta sopii puhua, työn psykososiaaliset 
kuormitustekijät mielenterveydelle

Esimiesten osaamisen varmistaminen ja esimiehiin vaikuttaminen: varhaisen tuen mallin käyttö ja sen 
seuraaminen

Muokatun työn käyttö aktiivisesti myös mielenterveyden häiriöiden kohdalla

Työpsykologin ja esimiesten yhteistyön kehittäminen: esimiessoitot ja konsultaatio esimiehille ”kysy 
työpsykologilta apua johtamistehtävääsi”

Uudet sähköiset mielentuki palvelut käyttöön: matala kynnys heti oireilun alkaessa

Lyhyt psykoterapia käyttöön: nopea hoitoon pääsy TT lääkärin lähetteellä 2 viikon sisällä



HENKILÖSTÖTYÖ

Kehitysehdotuksia

• Kela-karenssin poistaminen osasairauspäivärahasta

– Työn muokkauksen aloittaminen osasairauspäivärahalla välittömästi ilman 

työkyvyttömyysaikaa

– Osa-sairauspäivärahan tuntimäärän vaatimuksen uudelleen tarkastelu (osa-aikatyön tekijät)

• Lyhytpsykoterapia kaikkien työntekijöiden saataville

– Lyhytpsykoterapia Kela-korvattavaksi

• Vaikutus työnantajien asenteeseen tarjota lyhytpsykoterapiaa samoin kuin fysioterapiapalveluita

– Mahdollinen palveluseteli lyhytpsykoterapian käyttöön pienyrittäjille ja yksityisyrittäjille

• Työfysioterapeutin ja työterveyspsykologin suoravastaanotot Kela-korvattavaksi

– Työfysioterapeutin suoravastaanottoa ollaan ottamassa käyttöön vuoden 2020 alusta

– Työterveyshuollon eri ammattiryhmien saatavuutta tulisi kehittää tasa-arvoisesti, eli 

työterveyspsykologin palvelut tulisi viedä samalle tasolle kuin työfysioterapeutin palvelut

• Työn muokkaamisesta arkea työpaikoille

– Työn muokkaamisen käytännöt ja periaatteet jokaiselle työpaikalle, vaatimukseksi kela-

korvaukselle
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