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henkildston asemasta

TYOTERVEYSLAITOKSEN PUHEENVUORO TYOELAMA- JA TASA-ARVOVALIOKUNNASSA
HALLITUKSEN ESITYKSESTA MAAKUNTALAIKSI JA LAIKSI SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLON
JARJESTAMISESTA

Tyoterveyslaitoksen puheenvuoron pitaa tutkimus- ja palvelukeskuksen johtaja,
tyoterveyshuollon erikoislaakari ja laaketieteen tohtori LT Jorma Makitalo.

Arvioitaessa henkildston asemaa maakunta- ja sote —uudistuksessa Tydterveyslaitos haluaa
erityisesti kiinnittad huomiota kahteen seikkaan:

1) tydkyvyn ja tydhyvinvoinnin tiedolla johtamiseen, seka
2) tyoterveyshuollon asemaan.

Tyokyvyn ja tyohyvinvoinnin tiedolla johtaminen

Tyokyvyn ja tydhyvinvoinnin tiedolla johtamisella tarkoitetaan henkildston tilan sdannéllista
ja systemaattista seurantaa tieteellisesti perustelluilla kartoitusvalineilla, seka henkiloston
tilasta saadun tiedon kayttamista yhteistydssa henkildston kanssa tyokyvyn ja
tydhyvinvoinnin jatkuvaksi kehittdmiseksi osana tydpaikan normaalia johtamistoimintaa.

Nyt kaynnistetty maakunta- ja sote -muutos sisaltaa suuria muutoksia seka maakuntiin
siirtyvan etta kuntiin jadvan henkildston tyo- ja muuhun eldamaan. Monet keskeiset
kysymykset ovat vield hamaran peitossa: ketka siirtyvat kunnista maakuntiin? Minka
tyyppiseen organisaatioon henkildsto siirtyy: maakunnan palvelulaitokseen, maakunnan
yhtidihin vai palvelukeskuksiin? My6s muita aivan keskeisia henkildiden tydtehtaviin,
nimikkeisiin, asiakkaisiin jne. kysymyksia sailyy pitkdan avoimena. Liséksi monet syntyvista
tyopaikoista eivat ole samassa mielessa turvattuja kuin julkisella sektorilla on totuttu.
Asiakkaan lisadntyva valinnanvapaus johtanee pian uudistuksen kaynnistyttya dynaamisiin
muutoksiin eri palveluntuottajien markkinaosuuksissa, milla on vaistamatta heijastuksia
myos henkilostéon.

Hyvaa maakuntamuutoksessa on henkildstonkin kannalta henkildstévastuun siirtyminen
leveammille hartioille eli 18:aan maakuntaan. Paasaantdisesti yrityksen tai tydpaikan koon
kasvaminen tarkoittaa henkildstdjohtamiseen ja henkildston kehittdmiseen parempia
resursseja, parempia kdytantoja ja vdhemman sattumanvaraisuutta.

Juuri tahan mahdollisuuteen kannattaisi maakuntamuutoksessa henkildstdn aseman
suhteen tarttua. Tyoterveyslaitos on tehnyt ehdotuksen sosiaali- ja terveysministeriolle
yhtenaisen tyéhyvinvoinnin tiedolla johtamisen mallin kaytt66notosta kaikissa 18:ssa
maakunnassa heti uudistuksen alkuvaiheessa. Malli muodostaisi perustan seka luotettavan
henkil6stoa koskevan tiedon keraamiselle etta taman tiedon kaytolle henkildston
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kehittamisessa. Ehdotuksessa ministerio edellyttaisi mallin kayttéonottoa maakunnilta osana
maakuntien sopimuksellista ohjausta, ja maakunta edellyttaisi mallin kdyttéonottoa paitsi
omissa yhtidissaan ja palvelulaitoksessa myds maakuntaan sopimussuhteessa olevilta
palveluntuottajilta. Mallin ytimessa on Tyoterveyslaitoksen kuntasektorin tutkimuksessa
(Kunta10 ja sairaalatutkimus) kehitetty systemaattinen tiedon keruun malli yhdistettyna
tietoa hyodyntavaan johtamis- ja kehittamiskaytantdoon. Mallista on runsaasti kaytannon
kokemusta (mm. vuoden henkildstoteko 2016 Vantaa yhteydessa) ja malli perustuu laajaan
ja pitkakestoiseen tieteelliseen tutkimukseen, joka nauttii mydskin laajaa kansainvalistad
arvostusta. Malli mahdollistaa lisaksi kaksi tarkeaa vertailuasetelmaa. Malli mahdollistaa
vertailun sote —tyontekijat ennen sote —-muutosta vs sote —-muutoksen jalkeen seka vertailun
kuntiin jadvan henkildston ja maakuntiin siirtyvan henkildston valilla.

Henkiloston tilan seuranta ja kehittaminen eivat ole juurikaan esilla nyt esitetyssa
lakiluonnoskokonaisuudessa.

Luvussa lain voimaanpanosta henkil6ston asemaa kasitelldan vain henkiléston siirtymisen
(Maakuntalain 3.luku, 148), elaketurvan (158) seka yhteistoimintamenettelyn (168)
nakokulmista. On ymmarrettavaa, ettad tydnantajalle jo olemassaolevan lainsdadanndn
pohjalta kuuluvaa henkiloston terveyden ja tydkyvyn seuranta- ja edistamisvelvoitetta ei
tassa uusinneta. Tosin toteutettava muutos on niin suuri, ja sen henkildstdvaikutukset niin
merkittavat, etta jokin siirtyvan henkildstdn hyvinvoinnin seurantaa ja kehittamista koskeva
pykalad lukuun kolme olisi paikallaan.

Maakuntalakiluonnoksessa esitetdan muodostettavaksi maakunnille yhteisia valtakunnallisia
palvelukeskuksia, joista yksi, talous- ja henkildstohallinnon palvelukeskus, on keskeinen
Tyoterveyslaitoksen esittaman aloitteen kannalta.

Lakiesitys sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta sisaltaa pykalia, joihin seka jarjestajan
ettd tuottajan osalta olisi mahdollisuus lisata henkildston kehittamista koskeva tavoite tai
tavoitteita. Esimerkiksi pykalat jarjestdjan ja tuottajan omavalvonnasta (218, 258) voisivat
sisdltaa henkildstonakokulmaan kuuluvia velvoitteita; minimissaan velvoitteen seurata ja
kehittaa henkildston tydkykya ja tydhyvinvointia. Luku 4 sisaltaa pykalia sosiaali- ja
terveydenhuollon ohjauksesta, suunnittelusta ja kehittamisesta. Esimerkiksi pykala 27 listaa
valtakunnallisia tavoitteita sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamiselle. Miksi pykalaan ei
voisi kuulua seitsemantend momenttina "tavoitteet henkildston tilan seuraamisesta ja
kehittamisesta.”? Tavoitteiden valmistelu yhteistydssa maakuntien kanssa pykalan 28
mukaan sopisi myds henkildstonakdkulmaan. Pykalassa 30 Sosiaali- ja terveyden huollon
ohjaus ja pykaldssa 33, Palvelujen tuottajan ohjaaminen henkildstonakokulma olisi
mahdollista mainita. Jalkimmaisessa mainitaan "henkildston kokemuksiin perustuva tieto”
toiminnan suunnittelun ja laadun ohjaamisessa. Pykala 36 linjaa sosiaali- ja
terveydenhuollon kehittamistoimintaa maakunnassa. Pykalaan olisi perusteltua ja helppoa
lisata palvelujen kehittamisen rinnalle mydskin henkiloston kehittamisen nakékulma.

Tyoterveyshuollon asema

Toisena asiana nyt esitetysta lakipaketista Tyoterveyslaitos haluaa nostaa esille
tyoterveyshuollon aseman, milla on vaikutusta myos henkiléston asemaan ja henkilstosta
huolehtimiseen.
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Laissa maakuntien rahoittamisesta, luvussa 3 esitetddn painokertoimet terveydenhuollon
rahoittamiseksi. Tydikaisten (19-64 vuotiaat) painokerroin on kaikkein matalin, 0,25. Taman
painokertoimen maaraytymisessa on otettu huomioon tyoterveyshuollon merkittava osuus
tyoikaisten terveydenhuollon tuottajana. Matala painokerroin ja sen olettama
tyoterveyshuollon sairaanhoidollinen rooli on ristiriidassa hallituksen tavoitteen kanssa
siirtaa tyoterveyshuollon roolia ennaltaehkaisevan toiminnan ja tyokyvyn tukemisen
suuntaan. Ehdotuksemme on, ettd painokerrointa kasvatetaan jo alkuvaiheessa kattamaan
niiden tyoterveyshuollon omaavien henkildiden kustannuksia, jotka siirtyvat uudistuksen
voimaantulon jalkeen kayttamaan valinnanvapauden piirissa olevia perustason palveluita.
Toiseksi endotamme, etta painokerrointa tarkistetaan vuosittain sen mukaan miten
palvelujen kaytdn muutos on toteutunut. Liian alhainen painokerroin houkuttelee maakuntia
osaoptimoimaan tydikdisten hoitovastuuta siten, ettd heidat ohjataan tydnantajien
kustantaman ty6terveyshuollon piiriin hoidettavaksi, vastoin hallituksen linjauksia.

Tyoterveyslaitos pitaa erittain tarkeana, myos hallituksen 29.6.2016 linjausten nakokulmasta,
ettd tyoterveyshuollon olemassaolo padosin lakiesitysten tarkoittaman sosiaali- ja
terveydenhuollon ulkopuolisena vastuunkantajana ja yhteistydtahona, erityisesti
tyokykyasioissa ja tydhon liittyvissa terveyskysymyksissa ja sairauksissa tunnustettaisiin ja
mainittaisiin lakiesityksissa. Se vahvistaisi hallituksen tavoitteista erityisesti saumattomien
palveluketjujen varmistamista ettd kustannusten kasvun hillitsemista. Lisaksi se vahvistaisi
tydnantajan ja tyoterveyshuollon mahdollisuuksia toteuttaa hyvaa tyokykyjohtamista myos
henkildstén aseman nakodkulmasta. Tyoterveyshuoltoa velvoittavassa lainsaadanndssa
yhteisty6velvoite muun terveydenhuollon kanssa on jo mainittu. Nyt esitetyssa
lakiluonnoksessa yhteistydvelvoite terveydenhuollon puolelta olisi mahdollista varmistaa
mainitsemalla tyoterveyshuolto esimerkiksi laissa sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisessd, luvussa 2 (Jarjestaminen), pykalassa 13 Palvelujen yhteensovittaminen.
Pykaldssa mainitaan maakunnalle velvoite huolehtia palvelujen yhteensovittamisesta eri
tuottajien valilla, milla viitataan soten sisélla oleviin tuottajiin. Kirjaus tassa kohden voisi olla
"eri tuottajien ja tyoterveyshuollon valilla”. Yhteisty® tydterveyshuollon kanssa voitaisiin
mainita lisaksi tai vaihtoehtoisesti myds pykalassa 14 Palvelustrategia, jossa
esitysluonnoksessa mainitaan yhteensovitettavana vain "muut sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelut” kun voitaisiin mainita tyéterveyshuolto myodskin erikseen; esimerkiksi
"tyoterveyshuolto ja muut sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut”.

Tyoterveyslaitos on yhteistydssa sosiaali- ja terveysministerion kanssa selvittanyt miten
maakunnissa tapahtuvassa sote —valmistelussa on hallituksen tavoite ty6terveyshuollon ja
soten toiminnallisesta integroinnista otettu huomioon. Muutamaa poikkeusta
lukuunottamatta tata ei ole maakunnissa huomioitu. Mielestamme tama alleviivaa
tyoterveyshuollon kanssa tehtavan yhteistyon sisallyttamisen tarkeytta valmisteilla olevaan
lainsdadantoon.

Jorma Mékitalo
tutkimus- ja palvelukeskuksen johtaja



