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TIIVISTELMA

Ty6eldmassa on mukana noin 20 000 diagnosoitua tyypin 1 diabetesta sairastavaa henkilda ja
heiddn méaaransa kasvaa koko ajan. Tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd tyypin 1 diabetesta
sairastavien koettua terveyttd ja tyokykyd, tydelaman haasteita ja esteitd, sairauden salaamisen
yleisyyttad sekd tunnistaa tekijoitd, joihin vaikuttamalla heidan tyokykyénsa voitaisiin tukea.

Tutkimuksen ensimmadinen vaihe toteutettiin valtakunnallisena kyselytutkimuksena (n =
2 500). Kohderyhmana olivat tydikdiset, 18—65-vuotiaat, tyypin 1 diabetesta sairastavat hen-
kilot, jotka poimittiin satunnaisotannalla Kelan lddkkeiden erityiskorvausoikeusrekisterista.
Kyselyn vastausprosentti oli 51 %. Kyselytutkimuksesta saatua tietoa syvennettiin teema-
haastatteluilla, joihin osallistui 20 vapaaehtoista tydikdistd tyypin 1 diabetesta sairastavaa
henkiloa KYS:n diabetespoliklinikalta.

TyOstdan usein innostuneita oli tyypin 1 diabetesta sairastavista hieman yli puolet, sa-
man verran kuin vertailuvadestossakin. He kuitenkin arvioivat oman terveydentilansa huo-
nommaksi kuin suomalainen tydikdinen véesto keskimaarin. Tyypin 1 diabetesta sairastavat
palkansaajat arvioivat kaikissa ikdryhmissa myos tyokykynsd hieman heikommaksi kuin
palkansaajat keskiméadrin. Ero kasvoi diabetesta sairastavilla nuorimmasta vanhimpaan ika-
ryhméaan enemman kuin muilla palkansaajilla. Tyypin 1 diabetesta sairastavilla palkansaa-
jilla tyokykyindeksin keskiarvo oli noin 4 pistettd vertailuvdestda alempi ja 45-64-vuotiaat
arvelivat jadavéansa eldkkeelle jonkin verran aikaisemmin kuin palkansaajat keskimaarin.

Yhdeksalld kymmenesta tyypin 1 diabetesta sairastavasta esiintyi tydssdan ainakin yksi
sellainen riskitekijé, jonka yhteydessa on huomioitava diabeteksen hoitotasapaino tai hypog-
lykemian mahdollisuus. Tavallisimpia riskitekijoita olivat yksintyoskentely, fyysisesti raskas
tai tyokuormitukseltaan ennakoimattomasti vaihteleva tyo, vuorotyd, ajoneuvon kuljettami-
nen ja korkealla tyoskentely. Verensokeriarvoihin vastaajien mielestd haitallisesti vaikuttavi-
en tekijoiden esiintyminen tyossé oli my0s yleista. Silti vain 6 % ilmoitti, ettd tyopaikalla oli
tehty muutoksia tydjdrjestelyissa diabeteksen vuoksi.

Reilu neljannes vastaajista ilmoitti salanneensa diabeteksen tyotoveriltaan joskus tyouransa
varrella. Salaaminen oli hieman yleisempdd naisten keskuudessa, nuorilla ja korkeamman kou-
lutustason hankkineilla. Lahiesimieheltd sairauden salaaminen oli hieman harvinaisempaa.
Sairautensa usein salanneilla tyypin 1 diabetesta sairastavista on tydeldméssa mm. useammin
tyytymattomyytta, huolta sairaudestaan, syrjityksi tulemisen kokemuksia ja pelkoa erityisase-
maan joutumista, kuin sairautensa ei koskaan salanneilla. TySterveyshuollon tietoisuudessa tyy-
pin 1 diabetesta sairastavien tyokyvysta ja tyooloista oli vastaajien mukaan usein puutteellisuutta.

Tyypin 1 diabetesta sairastavien tyokyvyn tukemiseen ja edistimiseen tulisi kiinnittad
erityistd huomiota, koska sairaus selvasti vaikuttaa tyokykyyn. Tama vaatii yhteistyon lisaa-
mistd ja toimivien mallien kehittdmista tydpaikan, tydterveyshuollon, muun perusterveyden-
huollon ja erikoissairaanhoidon valilla.

Asiasanat: tyo, tydhyvinvointi, tyokyky, tyypin 1 diabetes, pitkdaikaissairaus, sairauden sa-
laaminen, tyoterveyshuolto
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ABSTRACT

In Finland, about 20 000 people diagnosed with type 1 diabetes are working, and their number
is growing all the time. The purpose of this study was to determine the perceived health and
fitness, and the working life challenges and obstacles among workers with type 1 diabetes.
We also addressed the prevalence of concealment of the disease, and tried to identify factors
which could be influenced to support the ability to work of persons with type 1 diabetes.

In the first phase we conducted a nationwide questionnaire survey of people aged 18 to
65 years with type 1 diabetes selected at random from the register of the Social Insurance
Institution (KELA) (n = 2 500). The response rate was 51%. The survey results were deepened
by information obtained from thematic interviews with 20 volunteers of working age with type
1 diabetes recruited from the diabetes polyclinic of Kuopio University Hospital.

Slightly more than half of the workers with type 1 diabetes were enthusiastic about their
work, the same proportion as in the reference population. However, their self-rated health was
lower than that of the Finnish working-age population in general. The average self-rated work
ability was also slightly lower among workers with type 1 diabetes than among the reference
population. Among workers with type 1 diabetes the work ability index was on average 4
points lower than among the reference population. In the age group 45 to 64 years, workers
with type 1 diabetes thought of retiring somewhat earlier than did the reference population.

Nine out of ten workers with type 1 diabetes reported at least one risk factor at work which
should be considered in connection with diabetes control or hypoglycemia. The most common
risk factors were working alone, a physically heavy workload or unpredictably varied work,
shift work and driving. Many also reported that there were factors at work which adversely
affect blood sugar levels. However, only six percent reported that changes had been made in
their work to take account of diabetes.

Just over a quarter of the respondents said that they had concealed diabetes from a colleague
at some time during their careers. Concealment of the disease was higher among women, in
young age groups, and among those with a higher level of education. Concealment from im-
mediate superiors was somewhat lower. Those who had concealed their disease often expe-
rienced more dissatisfaction, concerns about their illness and feelings of being discriminated
against, than those who never concealed their disease. The respondents felt that staff in the
occupational health services lacked knowledge of the capacity to work and working conditions
of persons with type 1 diabetes.

Support for and promotion of work ability among workers with type 1 diabetes should be given
particular attention, since the disease clearly affects the ability to work. This requires more coopera-
tion between the workplace and health services, including occupational health services, primary
care and specialized care, and the development of successful models for such interaction.

Keywords: work, wellness at work, work ability, type 1 diabetes, chronic disease, concealment
of disease, occupational health services



Esipuhe

Tyypin 1 diabeteksen sosiaalisia ja tyOyhteisollisid merkityksia on tutkittu vahan. Tutkimuksen
tarve on kuitenkin ilmeinen, silld sairauden fyysiset ja psykososiaaliset ulottuvuudet kietou-
tuvat tyopaikoilla monin tavoin toisiinsa. Tutkimuksemme tavoitteena on tuottaa uutta laaja-
alaista tietoa ty0eldman tarpeisiin ja kehittdd uusia hyvid kaytantojd tyypin 1 diabetesta sai-
rastavien tyokyvyn tukemiseen.

Tutkimuksemme tuloksia tyopaikoille vieméalld voidaan lisatd diabetesta sairastavien tyohyvin-
vointia, tydyhteisdjen toimivuutta ja mahdollisesti pidentdd diabetesta sairastavien tydurien kestoa.
Tutkimalla sairauden salaamisen merkityksid diabeteksen yhteydessa tuotetaan samalla yleisempéaa
tietoa sairauden ja tydn yhdistdmisen haasteista tydelaméan toimijoiden kayttdon.

Tutkimuksessamme olemme kadytténeet sekd maaréllisia ettd laadullisia menetelmid. Nyt raportoi-
tavan valtakunnallisen kyselytutkimuksen kohderyhmana olivat tydikaiset tyypin 1 diabetesta sairas-
tavat. Kyselyn otos (n = 2500) poimittiin Kansaneldkelaitoksen laakkeiden erityiskorvausoikeusrekis-
teristd ja hyvéksytysti tdytetyn lomakkeen palautti 1064 vastaajaa (51 %). Kyselytutkimuksesta saatua
tietoa syvennettiin haastattelututkimuksella. Haastatteluun osallistui 20 KYS:n diabetespoliklinikalla
hoidossa ja tydelaméssa olevaa tyypin 1 diabetesta sairastavaa henkil6a.

Nyt julkaistavan perusraportin liséksi tutkimustuloksia tullaan julkaisemaan kansainvalisissa
tieteellisissa julkaisusarjoissa. Tutkimus muodostaa osan TtM Pirjo Hakkaraisen vaitoskirjatyosta.
Tutkimusaineistosta tehdadn myds muita opinnéytetdita.

Tavoitteenamme on myds jatkaa aihepiirin tutkimus- ja kehitystyota tyopaikkojen ja terveydenhuol-
lon toimijoiden kanssa. Jatkohankkeessa kehitettévista hyvista kéytannoista tiedotetaan tyopaikoille,
tyosuojeluorganisaatioille, tydterveyshuolloille ja diabetesta sairastavien kanssa toimiville jérjestdille.

Tutkimuksemme on poikkitieteellinen (tyoterveyshuolto, sosiaalipsykologia, ergonomia ja sisatau-
dit) ja sen ensimmadinen vaihe toteutettiin poikkileikkaustutkimuksena. Tutkimuksen vastuullisena
johtajana ja tutkijaryhmé&n jasenend on toiminut tyéterveyshuollon ma.professori Kimmo Résénen.
Paatutkijana on toiminut TtM Pirjo Hakkarainen, ja muina tutkijoina professori Vilma Hanninen, do-
sentti Leena Moilanen, kliininen opettaja Jarmo Heikkinen seké diabeteshoitaja Erja Huttunen.

Tutkimushankettamme ovat rahoittaneet Tydsuojelurahasto, Kansaneldkelaitos sekd Diabetesliitto.
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1 Tutkimuksen tausta

1.1 TYYPIN 1 DIABETESTA SAIRASTAVA TYOELAMASSA

"Tyypin 1 diabeetikoita on Suomessa noin 40.000, tyypin 2 diabeetikoita noin 250.000.
Diagnosoimattomia tyypin 2 diabeetikoita arvellaan olevan noin 200.000 "(Diabetesliitto, 2011).

Suomalaisessa tydelamassa on mukana noin 20 000 diagnosoitua tyypin 1 diabetesta sai-
rastavaa henkilod (Diabetesliitto, 2010). Tyypin 1 diabeteksen ilmaantuvuus on Suomessa
suurempaa kuin missddan muualla maailmassa. Ilmaantuvuus oli vuonna 2005 alle 15-vuo-
tiailla 62/100 000 ja se kasvaa edelleen (Kéypéa hoito -suositus, 2009). Tyypin 1 diabeteksen
jatkuva yleistyminen on vakava haaste, silld se on jo nyt allergioiden ja astman jdlkeen lasten
ja nuorten yleisin krooninen sairaus (Hyoty ja Virtanen, 2004) eika se, nykytiedon valossa, ole
ehkéistavissa (Kaypa hoito —suositus, 2009).

Vuonna 2007 ennenaikaisella eldkkeelld oli yhteensa runsaat 21 000 tyypin 1 ja tyypin 2
diabetesta sairastavaa henkil6d, joiden eldkekustannukset olivat noin 220 miljoonaa euroa.
Ennenaikaisten eldkkeiden vuoksi menetetyt tuottavuuskustannukset olivat vuonna 2007 yli
950 miljoonaa euroa. (Jarvala ym., 2010). Lisdksi tuottavuuden laskua aiheuttavat sairauspois-
saolot ja ns. presenteismi eli sairauden aiheuttaman toimintakyvyn heikkeneminen, jolloin
tyontekija on kylla tydssd, mutta tydn tuottavuus on alentunut (Lack, 2011).

Muista kroonisista sairauksista tyypin 1 diabetes eroaa siind, ettd se vaatii verensokerin
omaseurantaa useita kertoja pdivissa sekd pistoksena annosteltavaa insuliinia jokaisen ate-
rian yhteydessd. Liian korkeat ja matalat verensokeritasot vaikuttavat oleellisesti ja akuutisti
henkilon toiminta- ja tyokykyyn. Diabeteksen eteneminen aiheuttaa aikanaan uusia tyoky-
vyn rajoitteita, mm. sydanperdisid rintakipuja ja ndkokyvyn heikkenemistd. (Diabetesliitto,
2011)

Insuliinihoitoon liittyy vaistamatta hy poglykemiariski eli verensokerin lasku liian matalal-
le tasolle (DCCT, 1993; Ratner ym., 2000). Joskus henkil0 ei itse huomaa verensokerin laskua.
Talloin hypoglykemia voi ilmeta kéyttdytymisen muutoksena tai jopa tajunnantason laskuna,
joka vaatii tyotovereiden apua. Tallaisissa tilanteissa on tdrkeds, ettd lahityotoverit ja esimies
tietavat sairaudesta ja osaavat toimia tilanteen vaatimalla tavalla.

1.2 DIABETEKSEN SOSIAALISET JA YHTEISOLLISET MERKITYKSET

Diabeteksen sosiaalisia ja tyOyhteisollisid merkityksid on tutkittu vahan. Tutkimuksen tarve
on kuitenkin ilmeinen, silld sairauden fyysiset ja psykososiaaliset aspektit kietoutuvat monin
tavoin toisiinsa. Erilaisten sairauksien sosiaalisilla seurauksilla on seka yhteisid ettd kullekin
sairaudelle erityisid piirteitd, minkd vuoksi eri sairauksiin kohdistuvat tutkimukset voivat
tukea, mutta eivat korvata toisiaan.

Sairauksien ja muiden poikkeamien tuottamaa sosiaalista haittaa on usein kuvattu stigman
kasitteelld (Goffman, 1963). Stigmalla tarkoitetaan sitd, ettd jokin tavanomaisesta poikkeava
ominaisuus mielletddn ihmisen arvoa alentavaksi. Jos mahdollista, stigmatisoiva poikkea-
vuus pyritddn salaamaan. Tama ilmio toistuu erilaisten sairauksien, mielenterveyden ongel-
mien ja muiden erityispiirteiden yhteydessa (Marks ym., 2005). Salaamisen taustalla on ihmi-



sen pelko siitd, ettd hdan poikkeavuutensa vuoksi joutuu yhteiséssa huonompaan asemaan,
jopa syrjityksi tai hylatyksi. Sairauden salaamisella tyopaikalla on monenlaisia negatiivisia
seurauksia sairauden hoidon ja sen huomioon ottamisen kannalta. Mikéli diabetesta sairasta-
va salaa sairautensa han voi tyotehtdvissadn aiheuttaa vaaraa itselleen ja muille. Salaamisen
paljastuessa tyosuhteen purkamisen ehdot voivat tayttya ja johtaa psykososiaalisiin ja talou-
dellisiin ongelmiin.

Tyoturvallisuuslaissa (738/2002) on saddetty, ettd tydnantaja on tarpeellisilla toimenpi-
teilla velvollinen huolehtimaan tyontekijoiden turvallisuudesta ja terveydesta tyossa. Tassa
tarkoituksessa tyonantajan on otettava huomioon tychon, tydolosuhteisiin ja muuhun tyo-
ympaéristoon samoin kuin tyontekijan henkilokohtaisiin edellytyksiin liittyvat seikat.
Tyoterveyshuoltolain (1383/2001) mukaan tydnantajan on jérjestettdava tydterveyshuolto mm.
tyontekijoiden turvallisuuden, tydkyvyn ja terveyden suojelemiseksi. Esimerkkeja diabetesta
sairastavalle mahdollisesti sopimattomista ammateista ja tyotehtavistd ovat ammattikuljetta-
ja, lentdja, sukeltaja, korkealla tyoskentely seka turvallisuusala kuten poliisi, puolustusvoimat
ja vartiointitehtavat. Lisdksi mm. vuorotyon tekemiseen ja yksintyoskentelyyn liittyy huomi-
oon otettavia riskeja.

Salaaminen voi itsessddn olla kuormittavaa ja siten hyvinvointia heikentdvaa, ja on omiaan
eristdimaan henkilda tyoyhteisostd. Lopulta koko tySyhteisd voi karsid siitd, ettd sen jdsen ve-
taytyy vuorovaikutuksesta (Bowen ja Blackmon, 2003). Viime vuosikymmenind onkin vahvis-
tunut pyrkimys kehittad kaytantoja (diversity management, inclusive practices), joilla eri tavoin
vdhemmistdssa olevien henkildiden integroitumista tydyhteisoon voidaan edistda. Fyysiset eri-
tyispiirteet ovat uusia tulokkaita niiden seikkojen joukossa, joiden suhteen yhdenvertaisuutta
pyritddn edistimadn (Bell ym., 2006). Tutkimalla salaamisen merkityksid diabeteksen yhtey-
dessa tuotetaan samalla yleisempéa tietoa sairauden ja tyon yhdistamisen haasteista.

1.3 TUTKIMUSKENTTA

Diabetestutkimusta on tehty paljon mm. endokrinologian (Luotola ym., 2009) ja epidemiologian alalla
(Grant ym., 2004) seka diabeteksen diagnostiikan (Kramer ym., 2010) ja ladketutkimuksen (Hasslacher
ym., 2010) parissa. Lisaksi on kehitetty mm. elintapamuutoksiin ohjaavia ké&ytant6ja (Amundson ym.,
2009) ja tutkittu diabetesta sairastavan ravitsemukseen (Schwab ym., 2006) seka riskitekijéihin liitty-
vid asioita (Heraclides ym., 2009). Itsehoitoa ja sairaudesta kertomista tyopaikalla (Munir ym.,,
2005) seka tyopaikan ongelmien ratkaisua (Varekamp ja van Dijk, 2010) on tutkittu pitkdaikais-
sairaiden tyontekijoiden parissa. Finnairilla kehitettiin ilmailualan ty&terveyshuollon kdyttoon
terveystarkastusmallia, jossa selvitettiin henkiloston riskid sairastua tyypin 2 diabetekseen
(Viitasalo ym., 2010). Talld hetkella tutkitaan my®os tyoikaisten diabetesta sairastavien kylméaoi-
reita (Hassi, 2011). Tiedossamme ei ole tyypin 1 diabetesta sairastavien tyoelamassa selviyty-
miseen liittyvia tutkimuksia. My0s sairauden salaaminen tyopaikoilla on vahan tutkittu aihe.

Taman tutkimuksen teoriapohjana on tyohyvinvointitutkimus terveyden ja turvallisuuden
nakokulmasta. Sen mukaan tychyvinvoinnilla tarkoitetaan henkilon selviytymista tyotehta-
vistadn, mihin vaikuttavat fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen kunto seka tydyhteison toi-
mivuus ja tydymparistossa esiintyvat tekijat. (STM, 2005). Taman teoreettisen mallin pohjalta
laadittiin diabetesta, ty6td, tyoyhteisdd, sairauden salaamista, tyoterveyshuoltoa ja tydsuoje-
lua kasitteleva kyselylomake (108 kysymysta, liite 1) ja toteutettiin valtakunnallinen kysely-
tutkimus (n = 2 500).



1.4 TYYPIN 1 DIABETESTA SAIRASTAVIEN TYOELAMAN KEHIT-
TAMINEN

"Tyypin 1 diabetesta sairastava tydelamassd” -tutkimus- ja kehittamishankekokonaisuuden
ensimmadisessd vaiheessa hankittua tutkimustietoa kdytetddan hankkeen myohemmin toteu-
tettavan toisen vaiheen suunnittelun pohjana. Hankkeen toisessa vaiheessa kehitetdan hyvia
kaytantoja tyopaikoille, tyoterveyshuollolle, tydsuojelulle ja diabetesta sairastavien kanssa
tyoskenteleville muille tahoille (jarjestot yms.). Samalla tuotetaan tydeldman, tySterveyshuol-
lon ja tydsuojelun kayttoon kaytannollisid ohjeita ja neuvoja, joita voidaan hyodyntaa tyypin
1 diabetesta sairastavien tydssa selviytymisen tukemiseen.

Tutkimuksessa syntyvid tuloksia voitaneen hyodyntad myos tyypin 2 diabetesta sairasta-
vien ja muiden pitkdaikaissairaiden tyokyvyn seurannassa, hallinnassa ja varhaisessa tuessa
sekd tyohyvinvoinnin edistdmisessa tyopaikoilla. Tutkimuksen ensimmaéisen vaiheen tulos-
ten pohjalta suunnitellussa tutkimus- ja kehittamishankkeessa voidaan kehittda ja jalkauttaa
tyopaikoille tydhyvinvointia lisddvia ja tyourien kestoa pidentdviad toimintamalleja.



2 Tutkimusongelmat

2.1 TAVOITE

Taman tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd tyypin 1 diabetesta sairastavien tydelamén haas-
teita ja esteitd sekd parantaa tyossd selviytymisen edellytyksid. Tama kokonaistavoite jakau-
tui osatavoitteisiin seuraavasti:

a) mitka ovat diabetesta sairastavien kokemat tyoeliman haasteet ja esteet?

b) millaisia esteitd diabeteksen hyvéan hoidon toteuttamisessa on tyopaikalla?

¢) kuinka yleista sairauden salaaminen on tydyhteisossa?

d)onko tydterveyshuolto tietoinen sairaudesta? Jos ei ole, niin miksi?

e) onko tydsuojeluhenkil6sto tietoinen sairaudesta? Jos ei ole, niin miksi?

f) mitka ovat sairauden salaamisen syyt ja seuraukset tydpaikalla?

Liséksi verrattiin eroja tyypin 1 diabetesta sairastavien ja tyoikdisen vdeston osalta seuraavasti:
g)oma arvio terveydentilasta (tyoikdiset)
h)koettu tyokyky (palkansaajat)
i) tyokykyindeksi (palkansaajat)
j) elakeaikomukset (45-64-vuotiaat palkansaajat)

2.2 HYPOTEESI
Hypoteesina oli, ettd tyypin 1 diabetes ja sen hoito aiheuttavat erityisid haasteita tyoelamassa.

Mikali sairaus salataan tyopaikalla, silla on kielteisid seurauksia diabeteksen hoidon, riskiti-
lanteisiin varautumisen ja tydhyvinvoinnin kannalta.



3 Tutkimusaineisto ja -menetelmit

Tutkimushanke oli poikkitieteellinen (tyoterveyshuolto, sosiaalipsykologia, ergono-
mia ja sisitaudit) ja sen ensimmdinen vaihe toteutettiin poikkileikkaustutkimuksena.
Tutkimusmenetelmina olivat kvantitatiivinen lomakekysely ja kvalitatiivinen teemahaastat-
telu, jotka taydensivat toisiaan.

3.1 ESIHAASTATTELU

Hyvan kyselylomakkeen laatimisen avuksi toteutettiin esihaastattelu, jossa haastateltiin viisi
erilaisissa ammateissa ja tyotehtavissa tyoskentelevda KYS:n diabetespoliklinikalla hoidossa
olevaa tyypin 1 diabetesta sairastavaa henkiloa. Esihaastattelut toteutettiin 9.-23.6.2010 haas-
tateltavien valinnan mukaan Itd-Suomen yliopistolla (n = 3), haastateltavan kotona (n = 1) ja
haastateltavan tyopaikalla (n = 1). Haastateltavat olivat 37-57-vuotiaita miehid (n = 3) ja naisia
(n = 2). Esihaastattelu toteutettiin teemahaastatteluna, jonka paiteemat olivat diabetestausta,
koulutus, diabetes ja ty0, sairaudesta kertominen, tyoyhteisdn toimivuus, tydterveyshuolto ja
tulevaisuuden ndakymat. Haastattelut tallennettiin haastateltavien kirjallisella suostumuksella
Olympus DS-2000 -haastattelutallentimella. Haastatteluaineisto litteroitiin sisdltod tiivistden.
Litteroitu aineisto koodattiin ja koodilistalta yhdistettiin koodeja isommiksi teemoiksi, jotka
poimittiin kyselytutkimuksen teemoiksi ja kysymyksiksi. Koodilistalta saatiin myos hyvia
vastausvaihtoehtoja kyselylomakkeen kysymyksiin.

3.2 KYSELYTUTKIMUS

Esihaastattelulla kartoitettiin kyselytutkimuksen keskeiset aihealueet. Kyselylomake laadit-
tiin hyodyntdmallad tutkimuksissa yleisesti kdytossa olevia kysymyspattereita tai yksittdisia
kysymyksia (Tuomi 1997, Munir ym., 2005, Helakorpi ym., 2009, Kauppinen ym., 2010, Vahtera
ym., 2010, Varekamp ym., 2010). Ndin varmistettiin kysymysten validiteetti, kdytettavyys ja
tutkimuskayttoon sopiva vertailuaineisto.

Kyselylomakkeen kédytettdvyytta testattiin pilotoimalla. Pilottitutkimukseen osallistui 11
henkil64, joista seitsemalld oli diabetes. Lisédksi pilotointiin osallistui kaksi tutkijaa tutkimus-
ryhmasta ja yksi tutkija tutkimusryhman ulkopuolelta. Kyselylomakkeen arviointiin osallis-
tui my0s yksi “maallikkojdsen”, jolla ei ollut diabetesta eika tutkijakokemusta. Lomake taitet-
tiin ja painatettiin Joensuussa Kopijyva Oy:ssa.

Kyselytutkimuksen kohderyhména olivat suomalaiset tyoikaiset, 18-65 —vuotiaat tyypin
1 diabetesta sairastavat henkilot. Kyselyn otos poimittiin KELA:n toimesta ladkkeiden eri-
tyiskorvausoikeusrekisteristd. Rekisteristd poimittiin tyypin 1 diabetesta sairastavat (E10-
diagnoosi), jotka olivat syntyneet vuosina 1945-1992. Heita oli yhteensd noin 10 000 henki-
164. Seuraavaksi joukosta poistettiin ruotsinkieliset, turvakielto-osoitteen omaavat ja kuolleet
henkilot. Téstd joukosta tehtiin 2 500 henkilon satunnaisotanta. Tassa otannassa oli 14 epa-
selvdd osoitetta, joista 12 ulkomailla ja kaksi kotimaassa, jotka jdivat pois otoksesta. KELA
postitti kyselylomakkeet saatekirjeineen, vastausohjeineen, tiedotteineen ja palautuskuo-
rineen vastaanottajille 27-29.10.2010. Uusintakyselyt ldahetettiin 18.-19.11.2010 ja 31.12.2010.



Kyselyaineisto tallennettiin Itd-Suomen yliopistolla erilliselle tallennuspohjalle ja analyysit
tehtiin SPSS 14.0-ohjelmalla.

Kyselylomakkeen aihealueet olivat taustatiedot, diabetestausta, diabetes ja tyohon sijoittu-
minen, diabetes ja ty0, tyokyky, terveydentila, diabetes ja nykyinen tydyhteiso, tyosuojelu ja
diabetes seka tyoterveyshuolto ja diabetes.

Vastaajien terveydentilaa kysyttiin kysymykselld “Onko oma terveydentilasi mielestasi
yleensd hyva, melko hyvd, keskitasoinen, melko huono, huono?” Vertailuaineistona kéytettiin
Aikuisvéeston terveyskdyttaytyminen 2009-tutkimusta (Helakorpi ym., 2010) . Koettua tyoky-
kya kysyttiin tyokykyindeksin kysymykselld “Oletetaan, ettd tyokykysi on parhaimmillaan
saanut 10 pistettd. Minkéa pistemé&aran antaisit nykyiselle tyokyvyllesi (O=tdysin tyokyvyton
— 10=tyokyky parhaimmillaan)?” (Tuomi ym., 1997). Vertailuaineistona kaytettiin Tyollisten
tyokyky 2005 —tutkimusta (Peltoniemi, A., 2005).

Vastaajien eldkkeellesiirtymisaikomuksia kysyttiin kysymykselld "Missa idssd arvelet itse
jaavasi kokoaikaiselle eldkkeelle?”. Analyysissa huomioitiin 45-64- vuotiaat vastaajat ja vertai-
luaineistona kaytettiin Tyoolot ja tyossa jatkaminen — tutkimusta (Tuominen ym., 2010).

Aineistoon hyviaksyttavan tutkimuslomakkeen palautti 1 064 henkilda, joista tydelamas-
sd oli mukana 811 henkil6d. Kun huomioitiin kuolleet, osoitteettomat ja tyypin 1 diabetesta
sairastamattomat kyselyn vastaanottajat, kyselyn vastausprosentti oli 51 %. Kyselyn postitta-
minen my0s tyypin 1 diabetesta sairastamattomille johtui ilmeisistd virheistd KELA:n rekis-
terissd. Kyselyyn vastaamisprosenttia voidaan pitda kohtalaisen hyvana. (Neumann, 1997).

3.3 TEEMAHAASTATTELUT

Kyselytutkimuksesta saatua tietoa syvennettiin teemahaastatteluina toteutetulla haas-
tattelututkimuksella. Haastatteluun osallistui 20 KYS:n diabetespoliklinikalla hoidossa
ja tydeldmassa olevaa tyypin 1 diabetesta sairastavaa henkilod. Haastatteluihin valittiin
haastattelukierrosta edeltavilld viikoilla KYS:n diabetespoliklinikalla diabeteshoitajan vas-
taanotolla kdyneitd eri-ikdisid, erityyppisia tyotehtavia tekevid, vapaaehtoisia miehid ja naisia.
Haastattelut toteutettiin teemahaastatteluina, jolloin haastattelut ovat rakenteeltaan melko val-
jid. Teemahaastattelussa haastateltavien kanssa kdydaan lapi samat teemat, mutta kysymys-
ten muotoilu ja jdrjestys voivat vaihdella (Hirsjarvi ja Hurme, 2001). Teemahaastattelu sopii
erittdin hyvin kaytettavaksi, kun tutkitaan emotionaalisesti arkoja tai sellaisia aiheita, joista
haasteltavat eivét ole tottuneet puhumaan joka paiva (Hirsjarvi, 1981). Haastattelut toteutet-
tiin 1.3.-16.5.2011. Haastatteluista nelja tehtiin haastateltavan kotona, nelja haastateltavan tyo-
paikalla ja 12 Itd-Suomen yliopistolla. Haastattelujen kesto oli keskimé&arin 60-90 minuuttia.
Haastattelut litteroitiin Itd-Suomen yliopistolla (n = 6) ja Tutkimustie Oy:ssa (n = 14).

Teemahaastattelun paateemat olivat haastateltavan henkilon tausta, diabetes (sopeutumis-
valmennus, hoitotasapaino), tyd (ammatinvalintaperusteet, tyotyytyvdisyys, tyon haasteet,
diabeteksen hoito tyopdivan aikana, riskit tydssd), nykyinen tyoyhteiso (sairaudesta kertomi-
nen, mitd ajatuksia sairauden salaaminen heréttad, huolet ja uupumus), tydsuojelu, tySterveys-
huollon, perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteisty®. Lisdksi haastateltavilta ky-
syttiin kommentteja kyselytutkimuksen tuloksiin, joita heille lyhyesti esiteltiin haastattelun
yhteydessd. Téassa tutkimusraportissa hyodynnettiin haastateltavien kommentteja ja pohdin-
toja kyselytutkimuksen keskeisiin tuloksiin.



3.4 TILASTOLLINEN KASITTELY

Kyselytutkimus lahetettiin 2 500 tyoikaiselle tyypin 1 diabetesta sairastavalle. Otoskoko (n
=2 500) oli 12,5 % kohderyhmasta. Tahan paadyttiin, koska tutkittavista paamuuttujista ei
ollut selkeita ennakkokasityksid, joiden pohjalta formaali otoskokoarviointi olisi voitu tehda.
Vastausprosentiksi arvioitiin 50 %, koska kyseessa oli kohdennettu otos. Kyselyn tilastolliset
paamuuttujat olivat a) kuinka yleistd sairauden salaaminen on tySyhteisdssé, b) onko tyoter-
veyshuolto tietoinen sairaudesta ja ¢) onko tydsuojeluorganisaatio tietoinen sairaudesta? Muut
tutkimuskysymykset olivat em. muuttujia selittéavia tai tarkentavia muuttujia.

Prevalenssien selvittdmiseksi kaytettiin kuvailevia tunnuslukuja. Toisessa vaiheessa tar-
kasteltiin paatulosmuuttujia aineiston osaryhmissa (sp, ikd, koulutus, tydosuhde, diabeteksen
sairastamisaika, pitkdaikaissokeriarvo, toisten apua vaatineet verensokeriarvot, tyokykyin-
deksi, diabeteksen salaaminen ty6uran aikana ja diabeteksen salaaminen nykyisessa tySyhtei-
s0ssd) ja tarkasteltiin taustamuuttujien yhteyksia paamuuttujiin ristiintaulukoinnilla ja Khiin
nelid -testilla. Padmuuttujien itsendisid determinantteja pyritddn selvittamaan tutkimuksen
edetessa logistisella regressiomallilla, ja ndita tuloksia esitetddn myohemmin julkaistavissa
tieteellisissd artikkeleissa.

3.5 EETTISET KYSYMYKSET

3.5.1 Kyselytutkimus
Kyselyyn vastaaminen oli vapaaehtoista. Kyselylomakkeen ja saatekirjeen mukana vastaanot-
tajalle lahetettiin tiedote, jossa kuvattiin tutkimuksen kulku, tarkoitus, tutkimukseen liittyvat
hyodyt ja riskit, osallistumisen vapaaehtoisuus, luottamuksellisuus, tietojen kasittely ja s&i-
lyttdiminen, tutkimuksen rahoitus ja tuloksista raportointi. Tiedotteessa oli myos tutkijoiden
yhteystiedot mahdollisia lisdkysymyksid varten.

Kela lahetti numerokoodatut kyselylomakkeet vastaanottajille ja vastaukset palautuivat
Itd-Suomen yliopistoon nimettémind. Tunnuskoodien avulla Kela pystyi lahettdmadadn uusin-

takyselyt vastaamatta jattaneille. Analyysit tehtiin Itd-Suomen yliopistolla ilman tunniste-
tietoja.

3.5.2 Haastattelututkimus

Haastateltavien rekrytoimiseksi diabeteshoitaja Erja Huttunen kertoi tutkimuksesta ja haas-
tatteluista KYS:n diabetespoliklinikalla mahdollisille vapaaehtoisille osallistujille ja antoi
tutkimuksesta kertovan tiedotteen. Diabeteshoitaja kysyi heiltd alustavaa suostumusta tut-
kimukseen. Jos henkil6 oli alustavasti kiinnostunut osallistumaan haastattelututkimukseen,
diabeteshoitaja antoi hanelle lomakkeen, jossa kysyttiin lupaa tutkijan yhteydenottoa varten.
Henkilolla oli kaksi viikkoa harkinta-aikaa paattda, antaako hén tutkijalle luvan ottaa yhteyt-
td. Rekrytoitava ldhetti yhteydenottopyynnon tutkija Pirjo Hakkaraiselle palautuskuoressa,
jonka postimaksu oli valmiiksi maksettu. Taman jdlkeen tutkija Pirjo Hakkarainen oli yhte-
ydessa haastateltavaan. Haastattelut toteutettiin haastateltavan valitsemassa paikassa. Ennen
haastattelua haastateltavalla oli mahdollisuus kysya tutkimukseen liittyvid kysymyksia ja
saada niihin riittdva vastaus seka harkita osallistumistaan. Jos haastateltava halusi osallistua
tutkimukseen, hédneltd pyydettiin kirjallinen suostumus haastatteluun. Haastattelut analysoi-
tiin ilman tunnistetietoja.



3.5.3 Eettisen toimikunnan lausunnot

Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin eettinen toimikunta antoi tutkimuksen ensimmadiselle vai-
heelle puoltavan lausunnon 15.4.2010. Kyselytutkimuksen kyselylomakkeelle ja vastausoh-
jeelle haettiin syyskuussa 2010 muutosilmoituksella erillinen lausunto, joka saatiin puoltava-
na 21.9.2010.



4 Tulokset

4.1 KYSELYYN VASTANNEET

Kyselytutkimuksessa palautui 1064 hyvaksyttavasti taytettyd vastauslomaketta. Tassa rapor-
tissa esitetddn tuloksia koko aineiston osalta, vastaushetkelld ja edellisten 12 kuukauden ai-
kana tydelamdssa mukana olleiden osalta (n = 811, 76 % koko aineistosta) seka palkansaajana
olleiden (n = 724, 89 % tydeldmédssd mukana olleista) osalta. Tydeldméssa mukana olleista
vastaajista hieman yli puolet oli miehid (57 %) ja loput naisia. Heidan keski-ikdnsa oli 37
vuotta. Yli puolet vastaajista oli naimisissa tai asui kumppanin kanssa (63 %) ja 37 % asui
yksin. Vastanneista viidennes oli kdynyt loppuun vain kansa-, perus-, tai keskikoulun tai
lukion. Ammattikurssi oli koulutustaustana 5 %:lla ja ammattikoulu 34 %:lla vastanneista.
Kolmannes vastaajista oli suorittanut loppuun ammatillisen opiston tai ammattikorkeakou-
lun ja 13 % ylioppilastutkinnon. (Taulukko 1).

Vastanneiden tyOpaikat sijoittuivat enimmaékseen teollisuuteen (21 %) sekd terveys- ja
sosiaalipalveluihin (20 %). Toimipaikat olivat padosin kooltaan keskisuuria 10-49 henkilén
tyopaikkoja (34 %) ja pienid 2-9 henkilon tyopaikkoja (26 %). Vastanneista 63 % tydskenteli
palkansaajina vakituisessa tydsuhteessa ja 28 % maardaikaisina tai keikkatyontekijoina. 9 %
tyoskenteli yrittdjina. (Liitetaulukot 1-3).

Yleisimmin tyoskenneltiin sadnnollisessa paivatyossa (58 %), mutta vuorotyotd, yotyota tai
muuta epasddnnollista tyota tehtiin myos runsaasti (42 %). Keskimaardinen viikkotydaika oli
36 tuntia 15 minuuttia. Vajaa puolet (45 %) vastaajista ilmoitti tekevansa ylityota ja keskimaa-
rin ylit6itd tehtiin 5 tuntia 15 minuuttia viikossa. (Liitetaulukot 4-5).

Taulukko 1. Vastaushetkell& ja sita edeltdneen 12 kk:n aikana tydelamassa mukana olleiden vas-
taajien taustatietoja (n = 811).

keskiarvo
Taustamuuttuja* n % (vaihteluvali)
Sukupuoli
nainen 347 43
mies 460 57
1ka 803 37 (18-64)
Siviilisaaty
naimaton, eronnut, leski 299 37
naimisissa, avoliitossa 511 63
Koulutus
ei koulutusta, kansa-, perus-, tai keskikoulu, lukio 158 20
ammattikurssi 40 5
ammattikoulu 277 34
amm.opisto tai AMK 229 28
yliopisto 107 13
Tyotilanne
tydssa 622 77
opiskelija 102 13
lomautettu tai tydtdn 49 6
kotiaiti tai —isa 19 2
pitkdaikainen sairausloma tai elake 18 2

*Tieto sukupuolesta puuttui 4:1td, idstd 8:1ta, tyotilanteesta 1:1td. Koulutustiedoissa esitetty korkein suoritettu koulutus.
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4.2 TYYPIN 1 DIABETESTA SAIRASTAVIEN OMA ARVIO TERVEY-
DENTILASTAAN, TYOKYVYSTAAN JA ENNAKOIDUSTA ELAK-
KEELLESIIRTYMISIASTAAN

Oman terveydentilan arviointi

Tyypin 1 diabetesta sairastavat tydikiiset henkilot, jotka vastasivat kysymykseen oman ter-
veydentilan arvioinnista (n = 1 051) arvioivat sen hieman heikommaksi kuin suomalainen
tyoikdinen vaesto keskimddrin (Kuva 1). Vertailuaineistona kaytettiin Suomalaisen aikuisva-
eston terveyskayttdytyminen ja terveys -kyselytutkimusta (Helakorpi ym., 2010). Diabetesta
sairastavista tyoikdisistd vastaajista 20 % arvioi terveytensa hyvaksi, kun koko véestdn tyo-
ikaisistd vastaajista (n =2 943) osuus oli 35 %. Huonoksi terveydentilansa arvioi 1 % molem-
mista vastaajaryhmista.

Oman terveydentilan arviointi

45
40
35
30
25

20 B Tamén tutkimuksen
15 tyoikdiset (n=1 051)
10

5 m Koko vaeston tyoikdiset,

0 AVTK, 2010 (n=2 943)

Kuva 1. Tyypin 1 diabetesta sairastavien tydikéisten ja tydikaisen koko véeston oman terveyden-
tilan arviointi.

Koettu tyokyky

Tyokykynsa vastanneet (n = 776) arvioivat yleisimmin hyvaksi (55 %). Vastaajista 9 % arvioi
tyokykynsa huonoksi ja 17 % erinomaiseksi. Sukupuolten vaililld ei arvioinnissa ollut eroja.
lakkdaimmat, 55-64-vuotiaat, vastaajat arvioivat yleisimmin tyokykynsa huonoksi (23 %) ja
harvimmin erinomaiseksi (8 %). 18-24-vuotiaiden ikdryhmassa tilanne oli painvastoin: huono
3 % ja erinomainen 30 %. Jos tyokykyindeksi oli huono, 68 % vastaajista arvioi itsekin tyoky-
kynsd huonoksi. Jos tyokykyindeksi oli erinomainen, 51 % arvioi tydkykynsad erinomaiseksi.
(Liitetaulukko 6).

Koettua tyokykyi tarkasteltiin my6s kyselyyn vastanneiden palkansaajien osalta (n=724). Télle
ryhmalle oli saatavissa koko véeston palkansaajakuntaa edustava tuoreehko vertailuaineisto
(n =1 208) Tydllisten tyokyky vuonna 2004 -tutkimuksesta (Peltoniemi, A., 2005). Tyypin 1
diabetesta sairastavat palkansaajat arvioivat kaikissa ikdryhmissa tyokykynsa hieman hei-
kommaksi kuin palkansaajat keskimaarin. Ero kasvoi diabetesta sairastavilla nuorimmasta
vanhimpaan ikdryhmédan enemman kuin muilla palkansaajilla. (Kuva 2).
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Palkansaajien koettu tyokyky
(tyokykypistemaara 0-10)

55v.-
45-54v. B Timén tutkimuksen
palkansaajat (n=724)
35-44 v,
35.34y. B Koko vaeston
palkansaajat, Tyollisten
alle 25 v. tydkyky, 2005 (n=1 208)

Kuva 2. Tyypin 1 diabetesta sairastavien tyontekijoiden ja tydikaisen koko vaeston koettu
tyokyky. Arviointiskaala 0-10 pistetta.

Tyokykyindeksi

Tyokykyindeksin pistemdara voi vaihdella valilla 7-49 pistettd ja se luokitellaan seuraavas-
ti; huono (727 p.), kohtalainen (28-36 p.), hyva (37-43 p.) ja erinomainen (44-49 p.) (Tuomi
ym., 1997). Tyypin 1 diabetesta sairastavista palkansaajista naisten tyokykyindeksin keskiarvo
oli 37,5 p. ja miesten 37,6 p. (Kuva 3). Koko vieston palkansaajista naisten tyokykyindeksi oli
41,6 p. ja miesten 41,8 p. Sukupuolten vélilla ei siis ollut eroa. Tyypin 1 diabetesta sairasta-
villa palkansaajilla tyokykyindeksin keskiarvo oli noin 4 pistettd vertailuvdestdd pienempi.
Tyokykyindeksin luokittelussa seka tyypin 1 diabetesta sairastavien palkansaajien etta vertai-
luvdeston tyokykyindeksin keskiarvot sijoittuivat kuitenkin luokkaan “hyva”.

Palkansaajien tyokykyindeksi
49
41,8
42
35 4 B Taman tutkimuksen
palkansaajat (n=724)
28 -
21 m Koko vdeston
palkansaajat, Tyollisten
14 - tyokyky, 2005 (n=1208)
7 -
naiset miehet

Kuva 3. Tyypin 1 diabetesta sairastavien ja koko vaeston palkansaajien tydkykyindeksi sukupuo-
littain vertailtuna.
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Eldkeaikomukset
Kysymykseen vastanneista tydeldméassd mukana olleista (n = 797) 72 % arveli jatkavan-
sa tydelimissid normaaliin elikeikidn asti, naiset hieman yleisemmin (75 %) kuin miehet (70
%). Ikdluokasta 18-24-vuotta 83 % arveli jatkavansa tydssd normaaliin eldkeikddnsa asti.
Koulutusaste oli yhteydessa ty0ssa jatkamiseen: ammattikurssin kdyneista 50 % arveli jatka-
vansa normaaliin eldkeikdansd, kun taas yliopistotutkinnon suorittaneilla vastaava luku oli
88 %. Myos pitkdaikaissokeriarvo ja tydkykyindeksi olivat yhteydessa tydssa jatkamisajatuk-
siin. Normaaliin eldkeikddn arveli jatkavansa 77 % niista tyontekijoistd, joiden pitkdaikaisso-
keriarvo oli alle 7,5 %. Vastaava luku oli 57 % niill3, joiden pitkdaikaissokeriarvo oli yli 9,5 %.
Sellaisista tyontekijoista, joiden tyokykyindeksi oli huono, arveli tydskentelevansa normaaliin
elakeikddnsa asti vain 26 %. Vastaava luku oli 90 % niilld, joilla tyokykyindeksi oli erinomai-
nen. (Liitetaulukko 7).

45—-64-vuotiaiden palkansaajien (n = 193) osalta tyypin 1 diabetesta sairastavien keskuudessa
oli aavistuksen verran yleisempad ennakoida eldkkeelle jadmistd 60-vuotiaana (22 %) kuin
vertailuvdestossa (18 %). Vertailuaineistona kaytettiin Tydolot ja tydssd jatkaminen -tutkimus-
ta (Tuominen ym., 2010). Tyypin 1 diabetesta sairastavista palkansaajista 28 % arveli jaavansa
elakkeelle 63-vuotiaana ja vertailuvdestosta 37 %. Muilta osin eldkkeelle siirtymisaikomuk-
sissa ei ollut eroa. (Kuva 4).

45-64 -vuotiaiden palkansaajien
elakeaikomukset
40
35
10 l\ = Tamdn tutkimuksen
IA\ 45-64-vuotiaat

25 . _

A I/ \\ palkansaajat (n=193)
20
157 Koko vieston 45-64-
10 7 vuotiaat palkansaajat,
5 4 7 V Eldketurvakeskus,
o 0081993

55-58 60 61 62 63 64 65 66-

Kuva 4. Tyypin 1 diabetesta sairastavien ja koko vaeston 45—64-vuotiaiden palkansaajien elak-
keelle siirtymisaikomukset.
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4.3 MITKA OVAT DIABETESTA SAIRASTAVIEN KOKEMAT
TYOELAMAN HAASTEET JA ESTEET?

Tastd eteenpdin raportin kaikki tulokset esitetddn tydssa kdyvien tai edeltdneen 12 kk:n aika-
na tyossa olleiden (n = 811) joukosta. Vastaajien lukumaééra (n) vaihtelee tietojen puuttumisen
vuoksi.

Riskitekijat tyossa

Kysyttdessd tyon sisdltimid sellaisia riskitekijoitd, joissa diabeteksen hoitotasapaino tai hy-
poglykemian vaara on huomioitava, vastaajista (n = 783) ainoastaan 9 % ilmoitti, ettd heidan
tyonsd ei sisdlld mitdan kysytyista taulukossa 2 a ja 2 b luetelluista riskitekijoista. Ty sisélsi
yksintyoskentelya (76 %), tyokuormituksen ennakoimatonta vaihtelua (41 %), fyysisesti ras-
kasta tyota (40 %), vuorotyota (33 %), tapaturma-altista tyotad (25 %), ajoneuvon kuljettamista
(25 %) tai korkealla tyoskentelya (10 %).

Naisilla tyotehtavat sisalsivat harvemmin riskitekijoita kuin miehilld, tosin naiset tekivat
miehid useammin (39 % vs. 28 %) vuorotyota. Ikaryhmistd 18-24-vuotiaat tekivéat useimmin
vuorotyota (49 %) ja fyysisesti raskasta tyota (51 %), kun taas 55—-64-vuotiaat tekivat niita har-
vimmin (15 % vs. 29 %). (Taulukot 2 a — 2 b).

Vastanneista (n = 796) vain 6 % ilmoitti, ettd tyopaikalla on tehty muutoksia tyojarjeste-
lyissa diabeteksen vuoksi. Yleisimmin nailld tyopaikoilla oli vahennetty vuorotydta ja lisdtty
tauotus- ja ruokailumahdollisuuksia. Lisdksi yksittdiset vastaajat ilmoittivat, ettd yksin tyds-
kentelya oli rajoitettu, tyotehtdvida kevennetty, hoitotarvikkeille oli jarjestetty sailytyspaik-
ka ja tyontekijdlle oli jarjestetty puhelin tyoajaksi kayttoon. Vastaajilta kysyttiin my0s, mita
muutoksia he toivoivat tydjarjestelyihin tehtavan diabeteksen vuoksi. Erityisesti toivottiin (n
= 155) muutoksia tauotukseen ja tyévuoroihin (sé@nnéllisyys, joustavuus ja ennakoitavuus)
sekd tyotehtavien keventamista. (Liitetaulukko 8).

Taulukko 2 a. Tyon sisaltamia riskitekijoita*

Taustamuuttujittain | vuorotyd | yksin ty6skentely | korkealla tydskentely | fyysisesti raskas
tyo
% % % %
Kaikki (783) 33 76 10 20
Sukupuoli
nainen 39 70 2 37
mies 28 80 17 42
Ikaluokka
18-24 49 71 6 51
25-34 35 79 9 37
35-44 29 76 12 38
45-54 25 82 12 39
55-64 15 73 14 29

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymys 42 a-d.
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Taulukko 2 b. Tyon sisaltamia riskitekijoita™

Taustamuuttujittain tyokuormituk- tapaturma- | ajoneuvon kul- | ei mitdan edella ole-
sen ennakoima- altis tyo jettaminen vista (42 a-Q)
ton vaihtelu

% % % %
Kaikki (783) a1 o5 o5 9
Sukupuoli
nainen 31 13 6 12
mies 48 33 39 6
Ik&luokka
18-24 30 25 20 9
25-34 a2 22 20
35-44 45 25 25 1
45-54 50 29 36 6
55-64 36 24 31 11

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymys 42 e-g.

Verensokeriarvoihin haitallisesti vaikuttavat tekijat

Kysyttaessd, mitka tekijat tydssa vaikuttivat vastaajien (n = 797) mielestd haitallisesti veren-
sokeriarvoihin, vain 12 % vastasi, ettd ty0ssa ei ollut yhtddn verensokeriarvoihin haitallisesti
vaikuttavaa, taulukossa 3 a — 3 ¢ mainittua, tekijad. Haitallisesti vaikuttavia tekijoita tyossa
esiintyi seuraavasti: kiire (57 %), stressi (51 %), ruumiillinen kuormitus (41 %), ennakoimatto-
masti vaihteleva kuormitus (39 %), henkinen kuormitus (33 %), tyoajat (22 %), tauotusmahdol-
lisuuksien puute (21 %), ruokailumahdollisuuksien puute (16 %) ja sosiaalinen kuormitus (16
%). (Taulukot 3 a-3 ¢).

Naiset ilmoittivat miehid useammin tyonsa sisdltdvan kiirettd, stressia seka henkistd ja so-
siaalista kuormitusta. Miesten tyo sisdlsi useammin ruumiillista kuormitusta, ennakoimatto-
masti vaihtelevaa kuormitusta ja matkustamista. (Taulukot 3 a-3 ¢). Tyontekijan koulutusaste
nakyi haitallisesti verensokeritasoihin vaikuttavissa tekijoissa: ammattikurssin tai -koulun
kdyneiden tyo0 sisalsi paljon ruumiillista kuormitusta (57-58 %) ja ennakoimattomasti vaihte-
levaa kuormitusta (45-51 %) kun taas AMK- tai yliopistotutkinnon suorittaneiden tyo sisélsi
enemman henkistd kuormitusta (41-43 %) ja stressia (57-59 %). (Liitetaulukot 9 a-9 b).

Taulukko 3 a. Verensokeriarvoihin haitallisesti vaikuttavia tekijoita*

Taustamuuttujittain ruumiillinen henkinen sosiaalinen ennakoimattomasti
kuormitus kuormitus kuormitus | vaihteleva kuormitus

% % % %

Kaikki (797) a1 33 16 39

Sukupuoli

nainen 34 40 25 37

mies 46 29 10 41

Ikaluokka

18-24 49 23 15 30

25-34 36 33 18 a1

35-44 36 39 16 38

45-54 43 36 17 50

55-64 39 39 14 33

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymys 45 a-d.
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Taulukko 3 b. Verensokeriarvoihin haitallisesti vaikuttavia tekijoita*

Taustamuuttujittain kiire stressi tybajat tauotusmahdollisuuksien
puute
% % % %
Kaikki (797) 57 51 22 21
Sukupuoli
nainen 61 60 22 28
mies 53 45 22 16
Ikaluokka
18-24 56 43 25 28
25-34 58 52 25 21
35-44 55 54 19 18
45-54 59 57 20 17
55-64 49 44 13 17

*Liite 1. kyselylomake. (Kys. 45 e-h)

Taulukko 3c. Verensokeriarvoihin haitallisesti vaikuttavia tekijoita™

Taustamuuttujittain ruokailumahdollisuuksien | matkustaminen ei haitallisesti
puute vaikuttavia tekijoita

% % %

Kaikki (797) 16 9 12

Sukupuoli

nainen 15 3 12

mies 16 13 12

Ikaluokka

18-24 17 2 17

25-34 13 9

35-44 16 13 10

45-54 17 13 10

55-64 15 13 17

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymys 45 i-k.

Teemahaastattelussa haastateltavia pyydettiin kertomaan minkaélaisia kokemuksia heilld on
ollut omassa tydssdan verensokeriarvoihin vaikuttavista tekijoista.

”.... kun tulee jokin pdivystyspotilas, niin onhan siind kylld jo oikein semmonen adrenaliinimyrsky.
Sokerit ei ainakaan laske silloin kylld. Ettd jos silloin mittais sen heti sen jilkeen, niin ei varmas-
ti matalalla olis. Vaikka ei ois mitiin, niin kylld se semmonen adrenaliini vaikuttaa. Ja sit taas
toistepiin on se, etti ensin on ollu se, ettd tulee ihan kauheen kiire tilanne, joku semmonen oikein
hiirdelli. Niin sitten kun se rauhottuu siitd, niin sitten taas vois tulla helposti se, etti se menee
matalalle kohta, sitten on taas kuluttanut niin paljon. Se kuluttaa kuitenkin sitten.

K:: Pystyyko noihin niinkuin mitenkddn varautumaan?

V: Ei niihin pysty.”
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" Sitten kun se menee, se raja tulee vastaan, niin sitten on pakko lopettaa ja lihtee sitten syomiiin
ylikertaan jotain pientd vilipalaa tai muuta. Mutta tuota sen tuntee niin hyvin sen kropan, etti
mihinkd sitd pystyy ja mitenki monta minuuttia tissi pystyy vield mitikin tekemdin ennen kuin
ruppee huippaamaan litkaa, niin se on pysynyt aika hanskassa.”

”...niin sielld sattu paha homma, se isintd ei tullukkaan iltapdivilld tyomaalle, ja sitten kun hullu
oon, niin mind vihin, otin riskin pidlle ja heiluin sielld sithen malliin, etti sitten en pdivilld siihe,
eikd sitd osannu varautua sithen, sitten kylli vetis puol seittemin aikaan, niin huonoon kuntoon,
se loppu kylli leikki siihen ja, mutta se emintd kun ties sen, kun tosiaan tuttuja ollaan, niin se
ties sen homman, se tyonti kopralla suuhun suklaata ja sen verran olin tajuissaan etti pystyin
sen vield, sulattammaan. Ja oli hirmu ymmirtiviinen vield, se anto sen puolikkaan, sen sinisen
Fazerin levyn mulle mukkaan.”

”...on ollu tyokavereilla enemmiin vaikeeta ymmadrtii sitd, ettd on pakko pittid se kahvitauko kun
on 3-4 tuntia syomiittd, eikd voi vaikka ottaa yhtd asiakasta sithen villiin, jos on verensokerit vaik-
ka alhaalla. Siti ei kiisitetd niinkun, oikeestaan missidn ei oo varmaan ymmirretty sitd, ettd jos
sannoo, ettid minulla on nyt verensokeri alhaalla, niin kaikki on heti etti jaa, etti tee vaan toitd.”

Vaikeudet tydssd

Hieman yli puolet (53 %) vastanneista (n = 793) ilmoitti, ettd diabeteksesta ei ollut lainkaan
haittaa nykyisessa tai viimeisimmassa tyossa. 15 %:lle aiheutui tydssa oireita ja 27 % ilmoitti
joutuvansa keventamadn joskus tai usein tyotahtia. Yhteensd 5 % ilmoitti selviytyvansd vain
osa-aikaty0ssa tai olevansa tdysin kykenematdn tyohon. (Liitetaulukko 10). Vastaajilta kysyt-
tiin my®s, onko heiddan muista sairauksistaan tai vammoistaan haittaa nykyisessa tyossaan.
Vastanneista 61 % ilmoitti, etta niista ei ole ollenkaan haittaa tai heilla ei ole muita sairauksia.
21 %:lle aiheutui tydssa oireita ja 22 % ilmoitti joutuvansa keventimaan joskus tai usein tyo-
tahtia. Yhteensa 6 % ilmoitti selviytyvansa vain osa-aikatyossa tai olevansa tdysin kykenema-
ton tyohon. (Liitetaulukko 11).

Diabetes aiheutti vain vahédn vaikeuksia tydmatkan kulkemisessa (8 %), tyOpisteen jarjes-
telyissa (5 %), sekd kontakteissa esimiesten (5 %) ja tyStovereiden (5 %) kanssa. Tyotehtavien
suorittamisessa oli vaikeuksia 12 %:la ja loppuun saattamisessa 16 %:lla vastanneista.
Diabeteksensa hyviaksymisessa oli vaikeuksia 27 %:lla ja tyon ja kotieldmén tasapainon 16yta-
misessa 36 %:lla vastanneista. Huonoksi koettu tyokyky ja korkea pitkdaikaissokeriarvo olivat
yhteydessa tyOssa selviytymiseen, diabeteksen hyvéaksymiseen seka tyon ja kotielaman vali-
sen tasapainon loytdmiseen. Henkildilld, joilla oli huono tytkykyindeksi, oli vaikeuksia tyo-
tehtdvien suorittamisessa (48 %) ja loppuun saattamisessa (44 %). Henkildilla, joilla oli korkea
pitkdaikaissokeriarvo (HbAlc yli 9,5 % ) tai huono tyokykyindeksi, oli yhta usein vaikeuksia
diabeteksen hyviksymisessa (47 %) sekd tyon ja kotielamén valisen tasapainon loytdmisessa
(65 %). (Liitetaulukot 12-19).

Léhes kaikilla (94 %) vastanneista (n = 797) oli tydssa mukana verensokeritasoa nostavaa
syOtdvaa tai juotavaa, mutta vain hieman yli kolmasosa (39 %) vastanneista ilmoitti tydyh-
teisOnsa tietdvdn, miten toimia matalan verensokeritason aiheuttamassa hatitilanteessa.
Diabeteksensa usein tyotoveiltaan tai lahiesimieheltddn salanneista (n = 63) vain 8 % ilmoitti,
ettd tyopaikalla tiedetddn miten toimia hatatilanteissa. (Liitetaulukko 20).
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Tyoolot

Vastanneista 53 % ilmoitti, ettd tyossa esiintyi haittaavaa kylmyytti tai vetoa, 37 % haittaavasti
riittdmdtontd valaistusta tai hdikdisyd ja 16 % ilmoitti, ettd ty0ssa esiintyi haittaavaa fdrindi. Em.
haittatekijoitd esiintyi miehillda enemman kun naisilla. (Liitetaulukot 21-23).

39 % vastaajista ei pitdnyt tydtilojaan tyon sujuvuuden kannalta toimivina ja kdytanndllisi-
na. Ty6tilojen arvioinnissa ei ollut eroja sukupuolten valilld. Tyontekijat, joilla oli huono tyo-
kykyindeksi, olivat tyétiloihinsa yleisimmin tyytymaéttomia (61 %) ja ne, joilla tydkykyindeksi
oli erinomainen, olivat tyotiloihin yleisimmin tyytyvaisia (74 %). Tyomenetelmien ja tyovilinei-
den kaytdnnollisyyden arvioinnit olivat hyvin samankaltaiset ty6tilojen arviointien kanssa.
(Liitetaulukot 24 - 26).

Ty6kuormituksesta palautuminen

Reilu kolmannes vastanneista (n = 789) palautui hyvin tyon aiheuttamasta kuormituksesta
tyopdivin jilkeen. Miehet palautuivat kuormituksesta (42 %) hieman naisia (36 %) paremmin.
Henkildt, joilla pitkaaikaissokeriarvo oli alle 7,5 % palautuivat tydkuormituksesta paremmin
(49 %) kuin he, joilla pitkdaikaissokeriarvo oli yli 9,5 % (26 %). My0s tyokykyindeksi oli yhtey-
dessd tyOpdivan jalkeiseen tyokuormituksesta palautumiseen. Ne henkil6t, joiden tyokykyin-
deksi oli erinomainen, palautuivat tydkuormituksesta yleisesti tyopdivan jalkeen hyvin (73
%), kun taas henkildt, joiden tyokykyindeksi oli huono, palautuivat tyokuormituksesta tyo-
paivan jalkeen harvoin (6 %) hyvin. My6s diabeteksen salaaminen oli yhteydessa tyopédivan
jalkeiseen palautumiseen. Diabetesta salaamattomista vastaajista 41 % ilmoitti palautuvansa
tyopaivan jalkeen hyvin tyokuormituksesta, kun vastaava luku diabeteksensa usein tyéuran-
sa aikana tyotovereiltaan tai lahiesimieheltadn salanneilla oli 29 %. (Liitetaulukko 27).

Yli puolet vastanneista palautui tyokuormituksesta hyvin wvapaapiivien aikana.
Palautumisessa ei ollut eroa sukupuolten vélilld. 18-24-vuotiaat tydntekijat palautuivat ylei-
semmin hyvin vapaapéivien aikana (81 %), kun taas 55—-64-vuotiaista 55 % ilmoitti palautu-
vansa hyvin vapaapdivien aikana. My0s tyokykyindeksilld, pitkdaikaissokeriarvoilla ja dia-
beteksen salaamisella oli yhteyttd vapaapéivien aikana palautumiseen. Jos tyokykyindeksi oli
erinomainen, palautuminen tapahtui vapaapdivien aikana lahes kaikilla hyvin (92 %). Jos ty6-
kykyindeksi oli huono, palautuminen tapahtui harvoin hyvin (28 %). Vastanneet, joiden pit-
kaaikaissokeriarvo oli alle 7,5 % palautuivat hyvin vapaapaivien aikana (72 %), kun taas noin
puolet (58 %) niistd, joiden arvo oli yli 9,5 % palautui hyvin vapaapédivien aikana. Diabetesta ei
koskaan salanneista palautui vapaapaivien aikana hyvin 66 %, kun taas vastaava luku oli 54
% niilld, jotka olivat salanneet diabeteksen usein tydyhteisossaan. (Liitetaulukko 28).

Stressi ja tyonimu
Joka viides vastanneista (n = 796) tunsi paljon stressid, naiset (27 %) hieman miehia (19 %) ylei-
semmin. Henkildistd, joilla tyokykyindeksi oli erinomainen, tunsi stressia 8 %, kun vastaava
luku henkildilld, joilla tyokykyindeksi oli huono, oli 57 %. Henkildista, joilla pitkdaikaisso-
keriarvo oli alle 7, 5 % tunsi stressid 18 % ja niist, joilla arvo oli yli 9,5 % tunsi stressia 35 %.
Yli puolet vastanneista (n = 794) koki itsensa tydssaan usein vahvaksi ja tarmokkaaksi. Niistd,
joilla tydkykyindeksi oli erinomainen, koki 83 % itsensa ty0ssadn vahvaksi ja tarmokkaaksi.
Niista tyontekijoista, joilla tyokykyindeksi oli huono, koki itsensd usein vahvaksi ja tarmok-
kaaksi tyossddan 19 %. Diabetesta salaamattomista 54 % koki itsensd usein tarmokkaaksi, kun
vastaava luku diabeteksensa tydyhteisdssa usein salanneilla oli 34 %. (Liitetaulukot 29-30).
TyOstadn usein innostuneita oli 56 % vastanneista (n = 796). Innostuneisuus oli hieman ylei-
sempad naisilla (62 %) kuin miehilla (52 %). Koulutustaustaltaan tyostdan yleisimmin innostu-
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neita (73 %) olivat yliopisto- tai korkeakoulututkinnon suorittaneet. Myos tydkykyindeksi oli
yhteydessd innostuneisuuteen: erinomainen tyokykyindeksi 77 % ja huono tyokykyindeksi
22 %. Vastaajista (n =803) 63 % oli tyytyvaisid tydohonsa. Sukupuolten vililla ei ollut eroa. 73 %
vastanneista, joiden tyokykyindeksi oli erinomainen, oli tyytyvaisid tyohonsd, kun vastaava
luku niill3, joiden tyokykyindeksi oli huono, oli 42 %. (Liitetaulukot 31-32).

Diabeteksesta kertominen tyopaikalla

Vastanneista (n = 758) 82 % oli kertonut sairaudestaan tydpaikalla epavirallisissa tilanteissa.
27 % vastanneista oli kertonut diabeteksestaan tyonhakuvaiheessa ja 25 % esimies-alaiskes-
kustelussa. Sukupuolten vililld ei ollut eroa. Tyonhakuvaiheessa yleisimmin diabeteksesta
olivat kertoneet 18-24-vuotiaat (39 %), jotka olivat kertoneet asiasta harvimmin esimies-alais-
keskustelussa (12 %). Tilanne oli pdinvastainen 55-64-vuotiaiden kohdalla: 10 % oli kertonut
tyonhakuvaiheessa ja 33 % esimies-alaiskeskustelussa. (Liitetaulukko 33).

Kertomisen seurauksena 66 % vastaajista koki, ettd hanen tilannettaan ymmarrettiin parem-
paikallaan kohdellaan pitkdaikaissairaita tai vajaakuntoisia tyontekijoitd taysin (41 %) tai melko
(32 %) tasapuolisesti. Sukupuolten vélilld ei ollut eroa. Niista tyontekijéistd, joilla tyokykyindek-
si oli erinomainen, 57 % koki, ettd pitkaaikaissairaiden tyontekijoiden kohtelu oli tdysin tasa-
arvoista. Vastaava luku oli niill§, joiden tyokykyindeksi oli huono, oli 15 %.(Liitetaulukko 34).

4.4 MILLAISIA ESTEITA DIABETEKSEN HYVAN HOIDON
TOTEUTTAMISESSA ON TYOPAIKALLA?

Diabeteslddkkeiden ottamista koskevien lddkdrin ohjeiden noudattaminen

Kyselyyn vastanneita pyydettiin arvioimaan kuinka tarkasti he noudattavat ladkarin antamia
diabetesliikkeiden ottamista koskevia ohjeita kotona ja tydssd. Vastanneista (n = 793) 47 % ilmoitti
noudattvansa diabetesliikkeiden ottamista koskevia ohjeita kotona erinomaisesti, 37 % hyvin ja
16 % huonosti/valttavasti. Tydpaikalla diabetesladkkeiden ottamiseen liittyvid ohjeita vastan-
neista (n = 761) seurasi erinomaisesti 37 %, hyvin 36 % ja valttavasti/huonosti 27 % vastanneis-
ta. Naiset noudattivat ohjeita erinomaisesti miehia hieman yleisemmin seka kotona (53 %) etta
tyossad (42 %). (Taulukko 4).

Ika ja pitkdaikaissokeriarvo vaikuttivat selkedsti diabeteslddkkeiden ottamista koskevien oh-
jeiden noudattamiseen. Ohjeiden noudattaminen oli heikointa nuorten ja niiden vastaajien jou-
kossa, joilla pitkdaikaissokeriarvo oli yli 9,5 %. Tilanne oli pdinvastainen idkkdadmmilld ja niillg,
joilla pitkaaikaissokeriarvo oli alle 7,5 %. (Taulukko 4). My6s henkilét, joiden tydkykyindeksi oli
huono tai jotka olivat salanneet diabeteksensa tyduransa aikana tyotoveriltaan tai lahiesimie-
heltaan noudattivat ohjeita huonommin kuin he, joiden tyokykyindeksi oli erinomainen tai he,
jotka ei olleet koskaan tyouransa aikana salanneet diabetestaan. (Liitetaulukot 35 - 36). Ohjeita
noudatettiin paremmin kotona kuin tyopaikalla. (Taulukko 4).

Verensokeritason ja diabeteksen oireiden seuraaminen

Verensokeritasoa ja diabeteksen oireita seurasi vastanneista (n = 793) kotona erinomaisesti 37
%, hyvin 35 % ja huonosti/vilttavasti 28 %. Tydssi verensokeritasoa ja diabeteksen oireita
vastanneista (n = 766) seurasi 28 % erinomaisesti, 31 % hyvin ja 41 % huonosti/valttavasti.
Verensokeritason ja oireiden seuraaminen oli heikointa nuorten ja niiden vastaajien joukos-
sa, joilla pitkdaikaissokeriarvo oli yli 8,5 %. Tilanne oli pdinvastainen idkkaammilla ja niilld,
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joilla pitkdaikaissokeriarvo oli alle 75 %. Naiset seurasivat verensokeritasoa ja diabeteksen
oireita paremmin kuin miehet. Verensokeritasoa ja diabeteksen oireita seurattiin paremmin
kotona kuin tySpaikalla. (Taulukko 4).

Taulukko 4. Diabeteslaékkeiden ottamista koskevien ohjeiden noudattaminen seka verensokeri-
tason ja diabeteksen oireiden seuranta tyossa ja kotona*

Diabeteslaakkeiden ottamista koskevien ohjeiden noudattaminen

Taustamuuttujittain huono/valttava (26) hyva (20) erinomainen (%6)
tyossa kotona tydssa kotona tydssa kotona
Kaikki (793) 27 16 36 37 37 47
Sp 26 16 32 32 42 53
naiset 27 17 39 41 33 42
miehet
Ik& (vuosina)
18-24 33 21 40 41 27 38
25-34 34 18 39 42 28 40
35-44 19 14 38 38 43 48
45-54 25 16 28 27 47 57
55-64 15 8 34 30 51 62
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 15 7 34 33 51 60
7,6—-8,5 % 26 15 38 38 37 47
8,6—-9,5 % 37 23 37 44 26 33
yli 9,5 % 46 39 38 30 15 30

Verensokeritason ja diabeteksen oireiden seuranta

tydssa kotona tydssa kotona tydssa kotona
Kaikki (793) 41 28 31 35 28 37
Sp
naiset 36 25 31 34 33 41
miehet 45 30 30 37 25 33
Ika (vuosina)
18-24 47 40 32 32 21 28
25-34 49 31 28 39 23 31
35-44 39 27 31 36 30 37
45-54 37 21 30 36 33 43
55-64 24 11 33 33 43 57
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 29 18 35 37 37 45
7,6-8,5 % 40 25 31 35 29 40
8,6—9,5 % 55 36 27 39 18 25
yli 9,5 % 62 55 18 22 20 23

* Liite 1. Kyselylomake. Kysymys 21 a ja 21 d. Arviointiasteikko 1-10 luokiteltuna: 1-6 = huono/valttdvé, 7-8 = hyva ja 9-10 =
erinomainen

Suositellun ruokavalion ja liikuntaohjeiden noudattaminen

Vastanneista (n = 769) 13 % ilmoitti noudattavansa ruokavaliota koskevia ohjeita kofona erin-
omaisesti, 42 % hyvin ja 45 % valttavasti/huonosti. Tydpaikalla ruokavalioon liittyvid ohjeita
seurasi erinomaisesti 14 %, hyvin 40 % ja valttavasti/huonosti 46 % vastanneista. Naiset nou-
dattivat ruokavalio-ohjeita yleisesti miehid paremmin. Litkuntaan suositeltuja ohjeita nouda-
tettiin (n = 749) lahes samalla tavoin kuten ruokavalio-ohjeita. Sukupuolten valilld ei ollut
eroa. Suositellun ruokavalion ja liikkuntaohjeiden noudattaminen oli yleisesti heikompaa kuin
diabetesladkkeiden ottamista koskevien ladkarin ohjeiden noudattaminen ja verensokeritason
ja diabeteksen oireiden seuraaminen. (Liitetaulukot 37-40).
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Diabeteksen hoidon jirjestiminen tydpaikalla

Vastaajilta kysyttiin, miten helppoa heiddn on jarjestad diabeteksen hoitamiseen liittyvia asi-
oita tyOpaikallaan. Suurin osa vastanneista (n = 797) ilmoitti, etta ruokailun (80 %), vilipalojen
(79 %) ja insuliinin pistamisen (79 %) jarjestaiminen tySpaikalla oli helppoa. Hieman pienempi
joukko (70 %) vastanneista ilmoitti, ettd verensokerin mittaaminen ja laboratoriokiyntien jarjesta-
minen oli helppoa. Diabeteshoitajan tai — lddkdirin vastaanotolla kdynnin jarjestamista piti help-
pona 66 % ja vaikeana 15 %. Vaikeimmin jdrjestettdvand asiana pidettiin hoitotarvikejakelussa
asioinnin jarjestamistd, jota helppona piti 63 % ja vaikeana 20 % vastanneista. Diabeteksen hoi-
toon liittyvien asioiden jarjestiminen oli yleisesti yhteydessa tyokykyindeksiin, pitkdaikais-
sokeriarvoon ja diabeteksen salaamiseen tydyhteisdssd: mitd paremmat arvot ja vihemman
salaamista, sitd helpompaa diabeteksen hoidon jarjestaminen oli tyopaikalla ja padinvastoin.
(Liitetaulukot 41-48).

Vastanneista 31 % oli sitd mieltd, ettd diabeteksen mittaus- ja hoitomahdollisuudet eivat olleet
tyon sujuvuuden kannalta toimivia ja kdytannollisia. Tama mielipide oli naisilla yleisempi
kuin miehilla (36 % vs. 28 %). Tydvilineiden toimivuuteen ja kiytinnollisyyteen olivat tyytymat-
tomia yleisimmin he, joilla pitkdaikaissokeriarvo oli yli 9,5 % (44 %), joilla tyokykyindek-
si oli huono (59 %) ja jotka olivat tyduransa aikana salanneet diabeteksensa usein (55 %).
(Liitetaulukko 49).

Haastateltavia pyydettiin kertomaan, miten he jarjestavat diabeteksen hoidon tyopaikalla
ja he kertoivat seuraavaa:

"Pistiin tietysti ja syon.”
"Mul on tuolla aina hedelmid ja kassissa aina mul on jotakin banaania tai jotakin.”

"Mittaan 2-3 kertaa joka péivd. Ja yleensi aina mittaan jos jonneki lihen vaikka tyoreissulle tai
koulutukseen, kokoukseen tai muuta tdmmostd, aina mittaan ettei.. Tiidn missd menndin. Eikd tuu
semmosia ongelmia. Se on ihan pakko tehd, se on oman turvallisuuden kannalta ja muutenki ettd..
Eikd niiti oo ollukka ettd, eihin se tietysti hoitava, mutta aikaa sithen menee ja, tai ei loppujen
lopuks mee ees paljoo aikaa, se mittaaminen ei kesti ku kymmenen sekuntia, mutta se on se oma
vaivansa kuitenki.”

" Kyllihén tuon kanssa on pirjitty, etti ei siind tavalla, mutta.. .taytyyhin se sanoo, etti jos olis
semmonen sddnnollinen rytmi, niin paljon helpompi ois hoitaa sitd. Ihan selvi asia.”

”Se, ettii md tietdsin, ettd mi saan kahden tunnin pidsti syodd tai se, ettd mulla on aikaa ees mitata
se verensokeri ja kattoo, etti se on varmasti. Etti se tois mielenrauhaa itellekkii, ettd sit se ei ois
ehkd niin stressaavaa eikd sitd kokis semmosena taakkana siti diabeteksen hoitoo. Sitten jos on niin
laiska, ettei jaksa mitata niin sit se on than oma hippeensi. Mutta etti oi ees mahollisuus siihen.”

Tyossd jaksamista ja selviytymistd haittaavat ongelmat

Tyomotivaation ja tydhalujen viheneminen haittasivat vastanneista (n = 786) 56 %:n ty0ssa jaksa-
mista tai selviytymistd. Miesten ja naisten valilla ei ollut eroa. Tydyhteisin ja henkisen kuormi-
tuksen ongelmat haittasivat vastanneista 49 %:a. Nama ongelmat haittasivat enemman naisia
kuin miehia (58 % vs. 42 %). Vastanneista 47 % ilmoitti, ettd terveyteen tai toimintakykyyn liitty-
viit ongelmat haittaavat tyossa jaksamista tai ty0ssa selviytymistd. Namékin ongelmat haittasi-
vat enemman naisia kuin miehia (51 % vs. 43 %).
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Tyon ulkopuoliset vaikeudet (perheessd, taloudellisessa tilanteessa yms.) haittasivat 44 %:n tydssa
jaksamista tai selviytymistd. Tyon ulkopuoliset vaikeudet haittasivat enemman naisia kuin miehia (48
% vs. 41 %). Fyysisen ympariston tai tyon fyysisen kuormituksen ongelmat haittasivat vastanneista
42 %:n ja koulutukseen tai osaamiseen liittyvéat ongelmat 26 %:n tydssé jaksamista ja selviytymista.
Naissd osuuksissa miesten ja naisten valilla ei ollut eroa.

Tyossé jaksamista ja selviytymistd haittaavat ongelmat olivat yhteydessa tyokykyindeksiin, pit-
kaaikaissokeriarvoon ja diabeteksen salaamiseen tyduran aikana tyotovereilta tai l&hiesimieheltd.
(Liitetaulukot 50 - 55).

Vaikutusmahdollisuudet

Tyopdivin alkamis- ja loppumisajankohtaan pystyi vaikuttamaan paljon 32 % ja vdhan 46 % vas-
tanneista (n = 795). Vahadinen vaikutusmahdollisuus tyopéivan alkamis- ja loppumisajankoh-
taan oli naisilla yleisempé&a kuin miehilla (54 % vs. 40 %). Eniten tydpdivan alkamis- ja loppu-
misajankohtaan pystyivat vaikuttamaan yrittéjat (61 %), yliopistotutkinnon suorittaneet (46 %)
ja he, joilla tyokykyindeksi oli erinomainen (46 %). Taukojen pitimiseen tydpdivin aikana pystyi
vaikuttamaan paljon 54 % ja vdhan 19 % vastanneista. Naiset pystyivat miehid yleisemmin
vaikuttamaan vain vahan taukojen pitdmiseen (29 % vs. 12 %). Eniten taukojen pitdmiseen
vain vahan yksityisasioiden hoitamiseen tyopdivan aikana. My0s tdma oli naisilla yleisempaa.
Tydvuorojirjestelyihinsd ilmoitti voivansa vaikuttaa vain vahéan 36 % vastanneista. Téssd ei ollut
eroa sukupuolten valilld. (Liitetaulukot 56-59).

4.5 KUINKA YLEISTA SAIRAUDEN SALAAMINEN ON
TYOYHTEISOSSA?

Diabeteksen salaaminen tydyhteisossa

Vastaajilta kysyttiin ovatko he salanneet diabeteksen tyturansa varrella tyotoverilta, lahiesi-
mieheltd, muulta esimieheltd, tydsuojeluhenkilostolta tai tydterveyshuollolta. Vastanneista (n
=798) 28 % ilmoitti salanneensa diabeteksensa tydtoveriltaan tyduransa varrella. Salaaminen
oli hieman yleisempaa naisilla (30 %) kuin miehilla (25 %). Nuorimmista tyontekijaryhmista
eli 18-34-vuotiaista keskimadrin 34 % oli salannut diabeteksen tyotoveriltaan. He olivat sa-
lanneet sairautensa yleisemmin kuin idkkdammat vastaajat. Koulutustaustan mukaan ylei-
simmin diabeteksen olivat salanneet yliopistotutkinnon suorittaneet tyontekijat (40 %). My®6s
diabetesta pitkddn sairastaneet ja maardaikaisessa tyosuhteessa tydskentelevat olivat melko
yleisesti salanneet diabeteksensa tyotoveriltaan. (Taulukko 5).

Diabeteksensa oli tyduransa aikana salannut lihiesimieheltiin 18 % vastanneista. Naiset oli-
vat salanneet diabeteksensa ldhiesimieheltddn miehid hieman yleisemmin (19 % vs. 16 %).
Nuorimmat vastaajat olivat salanneet diabeteksensa lahiesimieheltdan yleisemmin kuin van-
himmat vastaajat ja méaédraaikaisessa tyosuhteessa tyoskentelevilla diabeteksen lahiesimiehel-
td salaaminen oli yleisempad kuin vakituisessa ty0suhteessa olevilla vastaajilla. My0ds diabe-
teksen sairastamisaika oli yhteydessa sairauden salaamiseen. (Taulukko5).
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Taulukko 5. Diabeteksen salaaminen tyduran aikana tyotoverilta tai lahiesimiehelta*

Taustamuuttujittain tyotoverilta lahiesimiehelta
%0 %
Kaikki (798) 28 18
Sukupuoli
nainen 30 19
mies 25 16
Ikaluokka
18-24 34 27
25-34 33 19
35-44 29 14
45-54 20 10
55-64 11 9
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 32 24
ammattikurssi 18 21
ammattikoulu 23 14
ammattiopisto tai AMK 26 15
yliopisto tai korkeakoulu 40 20
Tyosuhde
yrittaja 19 13
palkansaaja (vakituinen) 26 13
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyd) 37 27
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 19 9
6 - 10 29 17
11 - 15 30 20
16 - 38 25

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymykset 29 a —29 b.

Teemahaastattelussa haastateltavilta kysyttiin, minkélaisia ajatuksia heissa heritti diabetek-
sen tyotovereilta ja ldhiesimiehiltd salaamisen maara.

"M ajattelin et se vois olla isompiki, ku md, niin tidssd tid, tidssi sokeuttaa se, ettd ku md oon niin
pitkidn saivastanu ni mul on vihd semmonen, etti mitds siind nyt on niin kertomista.”

”No, mun mielestd paljolta. Koska mi ihmettelen suuresti sitd, ettd milld tavalla sen pystyy salaa-
maan tietylld tapaa. Tietysti jos sulla ei koskaan verensokeri heitd. Mutta kuiteski se sddnnollinen
ruokailu niin kun ihmetyttid. Etti kuiteski siind pitid olla aika sidndllinen. Ja sitte jo oman turval-
lisuuden kannalta mun mielestd se ois hyvi kuiteski tydpaikalla tietdd. Et osaavat toimia, jos sulle
sattuu jotain. Ja sit se ettd, kuiteski, mulle lois ehki enem- isompaa stressid se, et md joutusin vield
salaamaan sen kokonaan, ku ettd kertomaan. Ku mi joudun verensokeria ottamaan ja pistdmdin
ja en md aina haluais sitd jotenki salata.”

Diabeteksen salaaminen muulta esimiehelti oli hieman yleisempéaa kuin lahiesimiehelta salaa-
minen. Muulta esimieheltd tyduransa aikana oli diabeteksen salannut 21 % vastanneista, 13
% tyosuojeluhenkilostolti ja vain 2 % tyoterveyshuollolta. (Liitetaulukot 60-62).
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Diabeteksesta kertominen tyotovereille

Vastaajilta (n = 759) kysyttiin, kuinka laajasti he olivat kertoneet diabetekseen liittyvistd asi-
oista tyotovereilleen ja ldhiesimiehelleen. Vastanneista 9 % ei ollut kertonut nykyisille tyétove-
reilleen ollenkaan ja 13 % oli kertonut vain vahaisesti diabeteksestaan ja sen oireista (yhteensa 22
%). Laajasti oli kertonut 44 %. Ldhes saman verran vastanneet olivat kertoneet keinoista (esim.
insuliini ja ruokavalio), joilla selvidvit diabeteksen kanssa tydssi: 11 % ei ollut kertonut ollenkaan
ja vahaisesti 16 % (yhteensd 27 %). Laajasti ndista selviytymiskeinoista oli kertonut 41 % vas-
tanneista. Diabeteksen vaikutuksesta tyéhon (esim. tyétehtivisti selviytyminen) vastanneet olivat
kertoneet harvemmin nykyisille ty6tovereilleen: 24 % ei ollut kertonut ollenkaan ja 22 % va-
héisesti (yhteensa 46 %). Laajasti oli kertonut 27 %. Vahiten oli kerrottu diabetekseen liittyvisti
poissaoloista: vastanneista 40 % ei ollut kertonut ollenkaan ja 17 % vahaisesti (yhteensa 57 %).
Laajasti oli kertonut 25 %.

Yleisimmin diabeteksesta tydtovereilleen eivit olleet ollenkaan tai vain vahaisesti kerto-
neet diabetesta pitkddn sairastaneet, madrdaikaisessa tyosuhteessa tyoskentelevét palkansaa-
jat ja yliopistotutkinnon suorittaneet. Yleisimmin diabeteksesta olivat laajasti tyotovereilleen
kertoneet alle 5 vuotta diabetesta sairastaneet ja henkil6t, joiden tyokykyindeksi oli huono
seka yrittdjat. (Liitetaulukot 63-66).

Diabeteksesta kertominen ldhiesimiehelle

Vastanneet olivat kertoneet diabeteksestaan yleisesti suppeammin ldahiesimiehelleen kuin
tyotovereilleen. Diabeteksestaan ja sen oireista nykyiselle ldhiesimiehelleen ei ollut kertonut ollen-
kaan 18 % vastanneista ja 23 % oli kertonut vahdisesti (yhteensa 41 %). Laajasti oli kertonut 33
% vastanneista. Lahes saman verran vastanneet olivat kertoneet keinoista (esim. insuliini ja ruo-
kavalio), joilla selviivit diabeteksen kanssa tydssi: 22 % ei ollut kertonut ollenkaan ja vahaisesti 20
% (yhteensa 42 %). Laajasti néisté keinoista oli kertonut 32 % vastanneista. Vield suppeammin
oli kerrottu diabeteksen vaikutuksesta tyohon (esim. tyotehtdvistd selviytyminen): vastanneista
30 % ei ollut kertonut ollenkaan ja 20 % véhaisesti (yhteensa 50 %). Laajasti oli kertonut 27 %.
Suppeimmin nykyiselle lahiesimiehelle oli kerrottu diabetekseen liittyvisti poissaoloista: 34 % ei
ollut kertonut ollenkaan ja 17 % vahaisesti (yhteensa 51 %). Laajasti oli kertonut 34 %.

Yleisimmin diabeteksesta nykyiselle lahiesimiehelleen eivat olleet ollenkaan kertoneet
maaradaikaisessa tydsuhteessa tydskentelevit palkansaajat ja henkil6t, joiden tydkykyindeksi
oli erinomainen. Hyvin laajasti hoitokeinoista olivat yleisimmin kertoneet ammattikurssin
suorittaneet ja henkil6t, joiden tyckykyindeksi oli huono. (Liitetaulukot 67-70).

Vastaajilta kysyttiin oliko tyopaikalla taho, jolle he eivit olleet kertoneet diabeteksestaan.
Tahan kysymykseen vastanneista (n = 362) 55 % ilmoitti, ettd ei ollut kertonut tydpaikalla dia-
beteksestaan tyotoverille, 50 % tydsuojeluhenkiléille, 47 % muulle esimiehelle, 21 % ldhiesi-
miehelle ja 19 % tyoterveyshuollolle. (Liitetaulukko 71).

Haastateltavat suhtautuivat eri tavoin diabeteksesta kertomiseen:

" No ei, en mi siti millddn lailla hipee silleen. Joskus se ei edes tuu mieleenkdin kertoo, joskus
sitten vaan tulee joissakin tilanteissa ja puheissa. Ettid oonpa muuten diabeetikko, tiesitko.”

"Heti, kun tuli diagnoosi, ja itse asiassa ennen sitikin, kerroin, etti mdi en tuu huomenna tiihin,
ettd epdilldin, etti tammonen on ja heti kylli kerroin sielld ja heti kerroin kaikille ja sanoin, etti tid
hoitomuoto on tdmmonen, ettd en md siitd mitidn tilaisuutta tainnu pitid, mutta kuitenki kerroin
kaikille siind, etti tdmmonen systeemi on.”
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"En oo viitsiny [naurahtaal, ku ei oo sillain tullu se, ei 0o ollu semmosta.. Tai en oon nihny mitdiin
siitd, ettd miksi minun pitdis asiasta hinelle kertoa. Ettd voi olla, etti joskus kerronkin, etti tim-
monen on. Varmaan sitten jos md kuntoutukseen lihden, ni siini vaiheessahan mdi joudun ilman
muuta sanomaan.

K: Sitte kerroit niisti tydkavereista, et ihan yks tai kaks tietid, niin missi tilanteessa heille kerroit?
V: Hyvin pehmedsti olen yrittiny kertoa, elikki vihin sivulauseessa oon maininnu, ettd ku nimdi
verensokerit ei oikein pelaa. Mutta kylli mdd tiidn, ettd se ois olla hyvd olla kaikken tiedossa, etti
niin.. Mutta ku md en viitti tehd numeroo tisti hommasta.”

”Se itse asiassa tuli varmaan aika spontaanisti, ettd ehki md sillon alussa en halunnu kertoo sitd.
Niin kylld mi muistan sen, etti en mi siti halunnu kertoo.

K: Minki takia si et halunnu sillon kertoo?

V: [tauko 14 s] Oisko se sit kuitenki semmosta ollu enemmin semmosta, etti ollu huonompi tai
sairas. Varmaan se oli enemmin sitd, ettd halus olla niin ku kaikki muutki. ”

4.6 TYOTERVEYSHUOLTO JA DIABETES

Tyoterveyshuollon jirjestiminen

Kysyttdessa parhaillaan tai edeltdneen 12 kk aikana tydssa olleilta (n = 811) heidan tyoterveys-
huollon jérjestelyjdan, 3 % ei vastannut kysymykseen lainkaan, 10 % tiesi, ettd tySterveyshuol-
toa ei ole jarjestetty, 10 % tiesi, ettd tySterveyshuolto on jarjestetty, mutta ei tiennyt missa. Siten
perusjoukosta vain 77 %:lla oli jollakin tavoin identifioitu ty6terveyshuolto. (Liitetaulukko 72).

Ty6terveyshuollon sairaanhoitopalvelujen kayttiminen

Jos tydterveyshuolto oli jarjestetty (n =707) 72 % ilmoitti voivansa hakeutua sairauksien takia
tyoterveyslddkarin tai -hoitajan vastaanotolle, 9 % ilmoitti, ettd ei voi hakeutua ja 19 % ei tien-
nyt, voiko hakeutua tySterveyshuoltoon sairauden takia.

Parhaiten tyoterveyshuollon sairaanhoitopalveluja voivat kdyttada ammattikurssin suorit-
taneet (84 %), yli 35-vuotiaat (83 %), 0-5 vuotta diabetesta sairastaneet (80 %) ja vakituiset
palkansaajat (79 %). Eniten tietdmattomyytta siitd, voiko tydterveyshuollon vastaanotolle ha-
keutua sairauden takia, oli 18-24-vuotiaiden (37 %), maardaikaisten palkansaajien (36 %) ja
henkildiden, joilla ei ollut ammatillista koulutusta (35 %) joukossa. (Liitetaulukko 73).

Diabeteksesta kertominen tyoterveyshenkilostolle
Vastanneista (n = 679) 25 % ei ollut kertonut ollenkaan ja 9 % oli kertonut vain vdhaisesti
diabeteksestaan ja sen oireista tydterveyshenkildstolle (yhteensd 34 %). Laajasti oli kertonut 42 %.
Naiset jattivat miehid useammin kertomatta diabeteksesta tyoterveyshenkildstolle (30 % vs.
22 %). Yleisimmin diabeteksesta ja sen oireista tyoterveyshuollolle eivit olleet ollenkaan ker-
toneet nuorimmat vastaajat eli 18-24-vuotiaat (47 %) sekd henkildt, joilla ei ollut ammatillista
koulutusta (47 %) ja maardaikaisessa tyosuhteessa tyoskentelevit palkansaajat (45 %). Hyvin
laajasti diabeteksesta ja sen oireista olivat yleisimmin kertoneet yli 35-vuotiaat (25-31 %), 0-5
vuotta diabetesta sairastaneet (31 %), yrittdjat (29 %) ja yliopistotutkinnon suorittaneet (26 %)
vastaajat. (Taulukko 6).

Vastanneet olivat kertoneet ldhes yhta laajasti tyoterveyshenkilostolle keinoista (esim. insu-
liini ja ruokavalio), joilla selvidi diabeteksen kanssa kuin diabeteksesta ja sen oireista. Suppeammin
oli kerrottu diabeteksen vaikutuksesta tyohon (esim. tyotehtdvista selviytyminen): vastanneista
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33 % ei ollut kertonut ollenkaan ja 12 % véhaisesti (yhteensa 45 %). Laajasti oli kertonut 36 %.

Suppeimmin ty6terveyshuollolle oli kerrottu diabetekseen liittyvisti poissaoloista: 46 % ei ollut

kertonut ollenkaan, 14 % véhadisesti (yhteensa 51 %) ja laajasti 28 %. (Liitetaulukot 74 — 76).
Naiset jattivat miehid useammin kertomatta diabetekseen liittyvistd poissaoloista tyoter-

veyshenkil6stolle (53 % vs. 41 %). Yleisimmin poissaoloista eivit olleet ollenkaan kertoneet
henkil6t, joilla ei ollut ammatillista koulutusta (66 %), 18-24-vuotiaat (62 %), médrdaikaiset
palkansaajat (62 %) ja yrittdjat (59 %). Hyvin laajasti poissaoloista olivat yleisimmin kertoneet
0-5 vuotta diabetesta sairastaneet (21 %), 55—-64-vuotiaat (20 %), henkildt, joilla on ollut toisten
apua vaativia verensokeriarvoja (19 %) ja 35—44-vuotiaat (19 %). (Liitetaulukko 76).

Taulukko 6. Kuinka laajasti olet kertonut diabeteksestasi ja sen oireista tydterveyshenkilostolle?*

Taustamuuttujittain en ollenkaan | vahaisesti jossain melko laa- | hyvin
") maarin jasti laajasti
%% %0 % %0 %
Kaikki (697) 25 9 24 23 19
Sukupuoli
nainen (298) 30 22 22 17
mies (379) 22 9 24 24 21
Ikaluokka
18-24 (145) 47 12 19 13 9
25-34 (188) 29 9 24 25 13
35-44 (153) 12 8 29 25 25
45-54 (116) 16 7 23 27 27
55—-64 (70) 11 4 23 30 31
Koulutus
ﬁ;kezgqggtll)lhsta koulutusta 47 s 19 17 9
ammattikurssi (30) 13 7 17 43 20
ammattikoulu (237) 21 9 28 23 19
ammattiopisto tai AMK (196) 21 8 21 28 22
yliopisto tai korkeakoulu (95) 22 12 25 15 26
Tydsuhde
yrittaja (34) 26 3 24 18 29
?jSII;:;msaaja (vakituinen) 17 9 26 o5 22
E:Itl;?j;]sggj% (méaaraaik./keik: 45 10 17 18 1
Diabeteksen sairastamis-
aika vuosina
0-5 (167) 22 5 25 18 31
6 — 10 (221) 25 24 24 19
11 — 15 (256) 28 10 23 27 13
16 - (33) 30 18 24 12 15
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % (229) 24 7 23 23 24
7,6-8,5 % (231) 25 10 25 23 17
8,6-9,5 % (149) 29 9 23 21 17
yli 9,5 % (60) 27 10 23 25 15




26

Taustamuuttujittain en ollenkaan vahaisesti jossain melko laa{ hyvin
") maarin jasti laajasti
% % % % %

Toisten apua vaativia so-
keriarvoja 12kk

ei (523) 26 9 24 21 19
kylla (149) 23 8 20 28 21
Luokiteltu tyokykyindeksi

huono (50) 12 14 30 26 18
kohtalainen (166) 20 7 28 31 14
hyva (338) 27 10 22 22 20
erinomainen (121) 36 6 19 16 24

Diabeteksen salaaminen
tyduran aikana (tyotove-
reilta ja lahiesimieheltd)

ei koskaan (488) 22 9 24 24 21
joskus (137) 35 8 24 20 12
usein (49) 29 10 18 22 20

Diabeteksen salaaminen

nykyisessé tyoyhteisésséa
ei (435) 18 9 26 26 22
kylla (240) 39 10 20 18 13

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymys 103 a.

Tyoterveyshuollon vastaanotolla kdynnit

Vastanneista (n =703) 79 % ei ollut kdynyt kertaakaan diabetekseen liittyen tydterveyshuollon vas-
taanotolla viimeisten 12 kuukauden aikana. Vastanneista 9 % oli kaynyt kerran ja 12 % kaksi
kertaa tai useammin (enimilldan 13 kertaa) vastaanotolla diabeteksen vuoksi.

Yleisinta tySterveyshuollon vastaanotolla kdymaéttomyys edellisen vuoden aikana oli yli 16
vuotta diabetesta sairastaneiden (94 %), maardaikaisten palkansaajien (87 %), yliopistotutkin-
non suorittaneiden (85 %), 18-34-vuotiaiden (82-85 %), ja henkildiden, joiden tyokykyindeksi
oli erinomainen (85 %) joukossa. Useimmin tyoterveyshuollon vastaanotolla edellisen vuoden
aikana diabetekseen liittyen kavivat ammattikurssin kayneet (30 %), sekd henkilt, joiden tyo-
kykyindeksi oli huono (27 %) ja 55-64-vuotiaat henkil6t (23 %). (Liitetaulukko 77).

Diabeteksen huomioiminen tyéterveyshuollossa
Vastanneista (n = 465) 53 % ilmoitti, ettd tyoterveyshuollon vastaanottokiynneilld otettiin kantaa
diabetekseen tyon kannalta. Naiset ilmoittivat miehid useammin (62 % vs. 47%), ettd vastaanotol-
la otettiin kantaa diabetekseen tyon kannalta. Erityisesti madrdaikaiset palkansaajat (67 %),
yliopistotutkinnon suorittaneet (64 %), yli 16 vuotta diabetesta sairastaneet (64 %) ja henkildt,
jotka olivat salanneet diabeteksensa tyturansa aikana usein tyotoveriltaan tai ldhiesimiehel-
tivat, ettd tyoterveyshuollossa ei otettu kantaa diabetekseen tyon kannalta. (Liitetaulukko 78).
Vastanneista (n = 746) 16 % ilmoitti, ettd tydterveyshuollon henkildsté oli kiynyt tyopisteessi
perehtymissi tydoloihin. Yleisimmin oli kayty perehtymassa 55—64-vuotiaiden (25 %) ja yliopis-
totutkinnon suorittaneiden (21 %) tyOpisteisiin. Yleisimmin ty&terveyshuolto ei ollut kdynyt
perehtymassd 18-24-vuotiaiden (96 %), médrdaikaisessa tydsuhteessa tyoskentelevien (92 %)
ja henkiloiden, joilla ei ollut ammatillista koulutusta (91 %), tyooloihin. (Liitetaulukko 79).
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Haastateltavat kertoivat tydterveyshuoltoon liittyvistd kokemuksistaan seuraavasti:

" No, kylli tyéterveyshuoltokin vois vihin mielenkiintosemmin perehtyi noihin asioihin. Silleen,
ettd varsinki jos diabeetikko pyytid, ettd hin haluais enemmin taukoja, hinelle on niin tirkeeti se
verensokerin mittaus tai syominen. Ni mun mielesti tyoterveysliikiri vois tulla keskustelemaan
ja ehki se..”

”...mun mielestd oman hoitavan ldikirin ja tydterveyslddkdrin pitds enemmiin pitdd yhtd ja kes-
kustella niistd asioista enne ku tyéterveysldikdiri arvioi sitd tydssioloo.”

"No, voi sieltd varmaan kiyd reseptit uusimassa, emmd oo, en usko, etti sielld pystys kukaan niin
erikoistumaan, etti se ymmiirtis sen, se menee niin nopeesti se hoito eteenpiiin.”

”... Siis se on timmdnen preventiivinen tyoterveyshuolto, elikki siindhdin ei puututa jos sinulla
on kisi kiped, niin eihin se puutu sithen millidn tavalla. Sind voit kylld saada sielti saikkua kaks
vitkkoo, mutta ei sielld mitddn muuta hoideta.”

"Kylldhiin ne tietid, koska katos kun meilldkinhdn on silleesti kun kyselldin esimerkiksi nditi, kun
meilld on yli kolmekymmenti xxxxxhoitajaa niin kysytdin, etti kuinka moni pdivystid ja tekee
kolmivuorotyoti. Niin siinihin se tyoterveyshuoltokin on niitd kyselly, mutta en mind esimerkiksi
ikind oo kdyny missédn tyéhontulotarkastuksessa tissi talossa, en ikind. Enkd missidin 40-tarkas-
tuksessa enki 50-tarkastuksessa, en ikind missddin. Ei ne oo koskaan kuhtunu.”

"Ja must oli aika kuvaavaa, kun mi olin nyt Aslak-kuntoutuksessa ja siel oli tdmménen vuokra-
lddkari, niin han ku teki musta B-lausunnon sinne Aslakiin niin hin ei ollu muistanu mainita tai
en mi tiid, ettd tiesko hin ees, ettd mul on diabetes ja [toinen pitkdaikaissairaus].”

4.7 ONKO TYOSUOJELUHENKILOSTO TIETOINEN SAIRAUDESTA?

Vastanneista (n = 722) 82 % ilmoitti, ettd tyopaikalla on tydsuojeluhenkildstéda. Noin puolet
vastanneista ilmoitti, etta ei ole kertonut diabeteksesta, sen oireista, hoidosta, diabeteksen vai-
kutuksesta tyohon ja diabetekseen liittyvistd poissaoloista ollenkaan tydsuojeluhenkiléille.

Niistd vastaajista, jotka ilmoittivat, ettd tyopaikalla on tydsuojeluhenkil6stoad (n =594) 71 %
ilmoitti, ettd ei tarvitse diabeteksen vuoksi tukea ja apua tydsuojeluhenkiléiltd. Erityisesti dia-
beteksensa tyouransa aikana salanneet (88 %), henkildt, joilla tydkykyindeksi oli erinomai-
nen (88 %), yliopistotutkinnon suorittaneet (88 %), sekd 18-24-vuotiaat (86 %), maaraaikai-
set palkansaajat (82 %), diabeteksensa nykyisessé tydyhteisossa salanneet (82 %) ja henkildt,
joilla pitkdaikaissokeriarvo oli alle 7,5 % (80 %) eivét tarvinneet tukea tydsuojeluhenkil6ilta.
Tyosuojeluhenkildlta oli diabeteksen takia saanut tukea ja apua paljon 3 %, jonkin verran 5 %
ja vahan 17 % vastanneista. (Liitetaulukko 80).
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4.8 MITKA OVAT SAIRAUDEN SALAAMISEN SYYT JA
SEURAUKSET TYOPAIKALLA?

Diabeteksesta kertomisen esteet

Jos kyselyyn vastannut henkil6 ei ollut kertonut tyopaikallaan diabeteksestaan jollekin ta-
holle (n = 358) hanelta kysyttiin, miksi hin ei ollut kertonut diabeteksestaan tyoyhteisdssdan.
Yleisimmin syyksi mainittiin, ettd “Ei ole vain tullut kerrottua” (47 %). Diabeteksen usein
salanneista joka viides ilmoitti pelkdavansa, etta tieto sairaudesta levida koko tydyhteison tie-
toon, vaikuttaa ammatilliseen etenemiseen ja henkilg itse joutuu erityisasemaan tydyhteisos-
sd. (Taulukko 7). Diabetestaan salaamattomista 7 % raportoi diabeteksen estdneen halutun
tyotehtavan saamisen, kun taas vastaava kokemus oli 17 %:1la diabeteksen usein salanneista.

(Taulukko 8).

Taulukko 7. Miksi et ole kertonut diabeteksestasi edelld mainitsemallesi henkilblle (tyotoveri, 14-
hiesimies, muu esimies, tydsuojeluhenkilésté tai tyoterveyshuollon henkiléstd)?*

Sairauden salaaminen n Ei vain ole tullut kerrottua (%)
Kaikki 355 47

Ei 190 38

Joskus 107 57

Usein 58 59

Pelko tiedon levidmisesta koko tydyhteisoon (%)

Kaikki 355 5

Ei 190 1

Joskus 107 4

Usein 58 21

Pelko tiedon vaikuttamisesta ammatilliseen etenemiseen (%)

Kaikki 355 5

Ei 190 1

Joskus 107 5

Usein 58 21

Pelko erityisasemaan joutumisesta (%)

Kaikki 355 5

Ei 190 1

Joskus 107 7

Usein 58 16

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymykset 91 a —d.
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Haastateltavat kertoivat kertomisen esteista seuraavasti:

”...mut se, etti ne salaa sen, niin siind voi olla semmonen, ettd ku tietysti sulla on sairaus, niin
myonnit, ettd sulla on jonkunlainen tidmmonen heikkous ja ehkd sitd ei valttamittd halua sitten
mydontid siind toissd, etti mul on nyt sitte timmdonen...”

.. .M siis aattelen, et siind sen leimaantumisen vilttid. Mahdollisen leimaantumisen, etti ei
se varmaan semmonen end oo, et sen silld vilttdd silli salaamisella. Sitte tietysti se, etti siis se,
ettd sid varmaan joihinki ammatteihinhan se on ihan varmaan este. Et tyonsaantimahollisuuksia
voishan se heikentdd hyvinki.”

Ulkopuolisuuden tunne ja erityiskohtelu

Kaikista vastanneista (n = 789) joka neljds oli kokenut itsensa ulkopuoliseksi diabeteksen vuoksi.
Niistd vastaajista, jotka eivét olleet koskaan tyouransa aikana salanneet diabetestaan tyotove-
reiltaan tai lahiesimieheltddn vajaa viidennes oli kokenut itsensa ulkopuoliseksi diabeteksen
vuoksi, kun taas diabeteksen tySuransa aikana usein tyotovereiltaan tai ldhiesimieheltdan
salanneista lahes puolet oli kokenut itsensa ulkopuoliseksi diabeteksen vuoksi. Saamastaan
erityiskohtelusta oli kiusaantunut 28 % diabeteksen ei koskaan salanneista ja 42 % diabeteksen
usein salanneista henkil6istd. Diabeteksensa ei koskaan salanneista 7 % ja diabeteksen usein
salanneista 16 % ilmoitti kokeneensa syrjintdi diabeteksen vuoksi. (Taulukko 8).

Ulkopuolisuuden tunnetta ja erityiskohtelua haastatellut pohtivat seuraavasti:

"...kylli siind, voihan siind olla, ettd joku alkaa sillee sdilittelemdin ja voivottelemaan, ettd ku sulla
on semmonen ja sulla on timmonen.”

"V: (miettii 8 s) Mind ajattelisin sillai, ettd mind en vaan halua tehd siitd numeroa, ja uskon, etti
se on kylli monella muulla ihan sama juttu.

K: Mitis, minkdilainen numero numero siiti sinusta vois tulla, miti siitd vois aiheutua?

V: Kenties jotain timmdstd, etti liikaa kiinnitettis huomiota, etti toisella se ja tdmmdsti kaikkee.
Ja kenties ruokavaliojuttuja. No ei, emmiid tiedd, onko silld merkitystd, et enemmiin ehki jothinki
muihin saivauksiin nimd tarjoilujutut, meinaan keliakiat ynnd tdmmoset. Kun eihin meilld peri-
aatteessa ole ees mitiin sen kummosempaa. Mutta se on vaan semmonen, etti ei siitd viitti puhua.
Ku emmadd puhu oikeen juuri muittenkaan kans kotipiirissikddn, se on siind sivussa ja mind hoian
sen. Toki kaikki tietid sen, mutta ei siiti tarvi puhuu.”

"Jotenkin rupes tuntumaan niin tyhmiille, ettd miks ei ollu kertonu, ettd kun kuitenniin olin aikai-
semmin kokenut, etti se oli niin henkilokohtainen asia, ettd en halua mitddn erityishuomiota tai etti
se vaikuttas sithen, miten md voin edetd siind firmassa tai muuten. Mutta sitten rupes ajattelemaan,
ettd ehkd on ihan hyvi jonkun tietdd kumminkin, jos jottain kiy niin, ettd, ettd mitihin se tekkee
tuossa, kun joku tirind on vaan, tai muuta nin.”
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varrella...?*

Sairauden salaaminen
n kokenut itsesi ulkopuoliseksi diabeteksen vuoksi? (26)
en koskaan joskus usein
Kaikki 789 77 20 3
Ei koskaan 560 83 15 2
Joskus 166 68 28 4
Usein 63 54 37 10
kiusaantunut saamastasi erityiskohtelusta? (%6)
en koskaan joskus usein
Kaikki 792 67 30 3
Ei koskaan 563 73 26 2
Joskus 166 50 46 4
Usein 63 59 32 10
laiminlyodnyt diabeteksen hoidon ty6paivan aikana? (%6)
en koskaan joskus usein
Kaikki 782 31 54 15
Ei koskaan 555 35 51 14
Joskus 166 21 66 13
Usein 61 16 51 33
ollut huolissasi matalan verensokeritason aiheuttamasta
kayttaytymisen muutoksesta? (%6)
en koskaan joskus usein
Kaikki 790 35 53 12
Ei koskaan 562 35 54 10
Joskus 166 34 50 16
Usein 62 26 52 23
ollut huolissasi matalan verensokeritason aiheuttamasta
tajuttomuudesta? (%6)
en koskaan joskus usein
Kaikki 791 63 31 6
Ei koskaan 562 64 32 5
Joskus 166 61 31 8
Usein 63 62 24 14
kokenut syrjintda diabeteksen vuoksi? (20)
en koskaan joskus usein
Kaikki 788 91 8 1
Ei koskaan 560 93 6 1
Joskus 165 89 10 1
Usein 63 84 14 2
kokenut uupumusta hyvan verensokeritason yllapitami-
sessa? (%)
en koskaan joskus usein
Kaikki 791 28 52 20
Ei koskaan 562 30 51 19
Joskus 167 25 54 20
Usein 62 15 55 31
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kokenut uupumusta tyon ja diabeteksen yhdistamisess&? (26)
en koskaan joskus usein
Kaikki 791 39 44 18
Ei koskaan 562 40 43 18
Joskus 167 40 44 16
Usein 62 29 50 21
ollut huolissasi ty6kyvystasi diabeteksen vuoksi? (96)
en koskaan joskus usein
Kaikki 790 45 40 15
Ei koskaan 560 47 39 14
Joskus 167 41 47 13
Usein 63 40 38 22
ollut huolissasi tulevaisuudestasi diabeteksen vuoksi? (%6)
en koskaan joskus usein
Kaikki 793 24 53 24
Ei koskaan 563 25 54 21
Joskus 167 21 55 24
Usein 63 17 33 49

*Liite 1. Kyselylomake. Kysymykset 29 f - s.

Huolet ja uupumus

Vastanneet kokivat yleisesti huolta ja uupumusta diabeteksen vuoksi. Yleisinta oli huoli tule-
vaisuudesta (n = 793) 77 % ja tydkyvysti (n = 790) 55 %. Diabetestaan salaamattomista 21 % oli
ollut usein huolissaan tulevaisuudestaan diabeteksen vuoksi, kun vastaava luku diabeteksen-
sa usein salanneilla oli 49 %. Vastanneet olivat olleet huolissaan my®s matalan verensokeritason
atheuttamasta kayttaytymisen muutoksesta. Siita oli usein ollut huolissaan 10 % diabeteksen ei
koskaan salanneista ja 23 % diabeteksen usein salanneista. Matalan verensokeritason aiheutta-
masta tajuttomuudesta oli usein ollut huolissaan 5 % diabeteksen ei koskaan salanneista ja 14 %
diabeteksen usein salanneista. (Taulukko 8).

Valtaosa vastanneista koki uupumusta hyvin verensokeritason yllipitimisessi (72 %) seka tyon
ja diabeteksen yhdistimisessi (62 %). Diabeteksen usein salanneilla tima oli yleisempaa kuin ei
koskaan salanneilla. Diabeteksen ei koskaan salanneista oli ollut usein uupunut 19 % hyvan
verensokeritason ylldpitamiseen, kun vastaava luku usein salanneilla oli 31 %. Diabeteksen ja
tyon yhdistamiseen oli uupunut usein 18 % ei koskaan diabetestaan salanneista ja 21 % usein
diabeteksensa salanneista. (Taulukko 8).

Teemahaastattelussa haastateltavia pyydettiin kertomaan, mitd mielta he olivat huolten ja
uupumuksen yleisyydesta diabetesta sairastavilla sekd mahdollisista omista uupumuskoke-
muksista ja huolenaiheuttajista. Haastateltavat kertoivat seuraavasti:

"Joo, kylli. Luulis, ettd nuo vois olla vieli korkeammat, ainaki minun nikékannasta nuo prosentit.
Ettd kylld varmasti pitid ihan paikkansa. Ettd kyl se tyon ja diabeteksen yhistidminen on, kyl siind,
just se, ettd miten pdrjdit sielld toissd. Ettd pystyt osottamaan: mi oon tiysin tyokykynen, md pys-
tyn tydskentelemdiin normaalisti. Ku ei halua, et kukaan vertaa siti sinun terveyttd, milld tavalla
sd pystyt tyoskentelemdin. Ettd, se paineen luonti siitd, ettd se tyopiivi menee hyvin jo itessidin, ni
se on tosi suuri silleen. ... Etti just se oma tulevaisuuden ja sen sairauden yllipitidmisen, stressit
ton verensokerin.. Se vaatii hirveetd itsekuria. Semmosta joka pdivistd taistoo ihtensd kanssa.”
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”.niin kylldhin se on uuvuttaa vililld sen mittarin kanssa sahlidminen ja aina, md oikein joskus
mii than oikein ajattelen, etti herranenaika minkdilainen tyoé mulla on tdssd néitten, ettd mun pitdi
tavallaan koko aika yrittid titrata syomiset ja lddkitykset yhteen. Ettd... . Se on muuten hirveen
hyvi motivaattori, et siis pelkdid, miti lddkdri sanoo. Niin, mdi ihan joskus ihan mietin, et miten
mii taas selitiin sen, etti mul on nyt niin huonot arvot ni, etti en jaksa ottaa sitd vihkoo siitd, etti
niin tympisee, etti onko pakko ja ainako ja. Mut etti niin sitd vaan sitte kuitenki.”

”No varmasti tulevaisuudesta, eihin, tai varmaan, md ite ainakin ajattelen, ettd saanko mind siti
sen paremmaks titd. Ettid sehin on tietysti aina se huol sitten, etti mitenkd kiy silmien, jalkojen,
munuaisten.”

”...sen kylld ihan allekirjotan, etti on minullakin on kylli tulevaisuudesta huoli. Mutta mind
enemmudnki pelkddn ehki sitd, ettd jos tulee jotain muuta sairautta ja tid diabetes on tissd vaikka
kakkosena, ni mitenkd tidmdn pystyy hoitamaan, tosiaanki néin pdin. Ettd kyllid mdid tdmdin kans
pirjddn jos md oon muuten terve. Ja tid tydeldmd sitten, mind en oikeestaan siitd oo taas huolissani
sitte tin diabeteksen suhteen, etti tissi kunnossa pystyn hyvin hoitamaan, jos ei tule jotain muuta.
Ettii se on enempi se isompi pelko, etti jos jotain muuta sattuu tulemaan, se yhdistiminen sitte.”

"Mutta kylli se, ettd miksi ettd, ettd kun sitd pittdd koko ajan olla niin tarkkana niihen hiilihydraat-
tien kanssa ja niihen laskemisten kanssa. Ja pittid muistaa ottaa se insuliini jos syot ettd.”

"Kyllihin se on semmonen, ettd kyllihin sen on syytd olla kohtuullisen hyvdssi tasapainossa,
mutta onhan se ihan vdistdmiton tosiasia, etti kyllihin se voi tehi ja tekeekin muutoksia sitte
elimistdon, jos se ei oo hywvissd.”

"Ehki sitd jatkuvaa, pitid olla jatkuva tietynlainen itsekontrolli ja semmonen jatkuva sidnnolli-
syys, etti jos ite mietin, ettd pitis ruveta mittaamaan kolmesta viiteen kertaan piivissi sddnnolli-
sesti, niin kylli se rassais ja ressais ja vahit kelloja, muista se ja muista timd.”

Hoidon laiminlydnti

Vastanneista (n = 796) 18 % ilmoitti, ettd ei pidd milloinkaan verensokeritasoa tydssiin tavan-
omaista korkeampana. Verensokeritason piti ty0ssdan tavanomaista korkeampana aina 4 % ei
koskaan salanneista ja 10 % usein salanneista. (Liitetaulukko 81). Diabeteksen ei koskaan sa-
lanneista vastaajista 65 % ja usein salanneista 84 % oli laiminlyonyt diabeteksen hoidon tyopaivan
aikana. TyOpdivan aikana hoidon oli laiminly6nyt usein 14 % ei koskaan salanneista ja 33 %
usein salanneista vastaajista. (Taulukko 8).

Teemahaastatteluissa laiminlyontejd perusteltiin seuraavasti:

“No, kun se tuntuu sielld hankalalta, ku sielli on sitd kiirettd ja se tulee, ja sitten sormet on vuota-
vat on, ja sitten on aina niitten lappujen kanssa torattava, niin se tuntuu, etti se on aika lyhyt aitka
on tehdi monta asiaa siind, kun, ja tuntuu, ettd taas kun sitte tulee takasin, niin sielld on sit, vili-
neet pitis jonnekin vield laittaa ja piivin aikana siirryt moneen paikkaan, niin se tuntuu tyoldalta.”

”...tavallaan se mittaaminen on semmonen, mikd helposti jid. Nyt mulla tosissaan, kun on ras-
kaana, niin sitd vihdan eri tavalla suhtautuu tuohon. Ennen sitd niin se oli vaan vdlilld semmonen
olo ettii halus, jos on paljon toitd, kiire toissd, niin sitii halus vaan keskittyd siihen tyontekoon. Etti
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se kuitenkii, jos si meet ja mittaat verensokerin, niin siihen mennee aikaa. Ehki se sitten jotenkin
on helpompi vaan sivuuttaa se asia ja antaa vaan olla niin, ettd mind mittaan vihin mychemmin
ja sit se vihin myéhemmin on sitten illalla kotona. Niin, etti se on vdlilld turhauttavaa, varsinkin,
jos ne verensokerit on paljon heitelly ja se tasapaino heittid, niin se turhauttaa. Ja sit helposti tulee
semmosia yksittdisiikin pdivid, millon on ihan semmonen olo, ettd hdlld vilid.”

” No, varmaan lihinnd kotiolosuhteet. Et joskus unohat, syét huonommin, lihet kiireessi johonki,
unohtuu se peruskaava silld tavalla. Ettd yleensi kiire on semmonen, miki tekee aressa, kotonakin
sen. Tai sitten oot hyvin visyny ja unohat. Nyt sain semmosen uuen insuliinikynin, jossa on
tammonen muistitoiminto. Se on hirveesti auttanu minnuu. Et niin kun unohtelet asioita, ni se
on semmonen, et jos et muista, et monenko aikaan pistit ja sitten.. Ehki semmonen visymys aina
vililld siihen asiaan. Et se pitid olla niin kellomddristd ja kaikkee. Et just se on tdmd, tuntuu sem-
moselta vihin pullalta jo suussa, etti miks tii ei vois vaan mennd tid pdivd tilleen. Eti pitiiks
sitd aina huolehtia siitd ruokailusta ja mittauksista. Et on se uuvuttavaa silleen et...”

Psyykkinen ja sosiaalinen tyokyky
Tahan kysymykseen vastanneista, jotka eivét koskaan olleet salanneet diabetesta tyotovereil-
ta tai lahiesimieheltd (n = 119) 21 % ja diabeteksensa usein salanneista (n = 20) 32 % ilmoitti
tuntevansa nykyisin paljon stressid. Tydssidn vahvaksi ja tarmokkaaksi usein itsensa tunsi diabe-
teksen ei koskaan salanneista 54 % ja diabeteksen usein salanneista 34 %. TyOstaan oli usein
innostunut 57 % ei koskaan salanneista ja 43 % usein salanneista. Diabetestaan ei koskaan sa-
lanneet (63 %) olivat yleisemmin tyytyvaisid tyohonsa kuin diabeteksensa usein salanneet (52
%) vastaajat. Nykyisessii ammatissaan uskoi terveytensi puolesta pystyvinsd tyoskentelemdin kahden
vuoden kuluttua 86 % ei koskaan salanneista ja 79 % usein salanneista. (Liitetaulukot 82-86).
Diabeteksen ei koskaan salanneista vastaajista 38 % piti fydkykyiin erittdin hyvana tyon
sosiaalisten vaatimusten kannalta, kun vastaava luku diabeteksen usein salanneilla oli 25
%. Diabeteksen ei koskaan salanneista 30 % oli viimeisen kuukauden aikana ollut huolissaan
tuntemastaan alakulosta, masentuneisuudesta tai toivottomuudesta, miké oli vield yleisempaa
diabeteksen usein salanneiden (43 %) joukossa. (Liitetaulukot 87-88).
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5 Pohdinta

Tama tutkimus antaa tuoretta kyselytutkimustietoa poikkileikkausasetelmassa edustavasta
otoksesta (n = 2 500, vastausprosentti 51) tyypin 1 diabetesta sairastavien koetusta tervey-
dentilasta, tyokyvysta, eldkeaikomuksista seka tydeldaman haasteista. Kyselytutkimuksen nu-
merotietoja on syvennetty laadullisella haastattelututkimuksella, jonka tuloksista vain pieni
osa on esitelty tdssd raportissa. Tutkimuksen tulosten pohjalta tehdyissé johtopaatoksissd on
useita ehdotuksia jatkotoimenpiteistd, esiin nousseiden ongelmien ratkaisemiseksi ja toimin-
tamallien kehittamiseksi, tyypin 1 diabetesta sairastavien ja myos muiden tyokykyyn vaikut-
tavien pitkaaikaissairaiden tyokyvyn tukemiseen.

Yleinen terveydentila, tyokyky ja elikeaikomukset

Tyypin 1 diabetesta sairastavat tyoikdiset arvioivat oman terveydentilansa huonommaksi
kuin suomalainen tydikdinen véestd keskimaarin. Tyypin 1 diabetesta sairastavat palkansaa-
jat arvioivat kaikissa ikdryhmissd myos tyokykynsa hieman heikommaksi kuin palkansaa-
jat keskimaarin. Ero kasvoi diabetesta sairastavilla nuorimmasta vanhimpaan ikdaryhmaan
enemman kuin muilla palkansaajilla. Tyypin 1 diabetesta sairastavilla palkansaajilla tyoky-
kyindeksin keskiarvo oli noin 4 pistettd vertailuvdestoa pienempi.

Tyypin 1 diabetesta sairastavien tyokykyyn tulee kiinnittaa erityistd huomiota, koska he
kokevat terveydentilansa ja tyokykynsd huonommaksi ja heiddn tyokykyindeksinsa keski-
arvo on alempi kuin vertailuvaestolla. Lisdksi heidan koettu tyokykynsa laskee idn myota
jyrkemmin kuin vertailuvaestossa.

Tyypin 1 diabetesta sairastavat 45-64-vuotiaat palkansaajat arvelivat jadviansa eldkkeelle
jonkin verran aikaisemmin kuin palkansaajat keskiméarin. On myos huomioitava “terve tyon-
tekija” vaikutus, jota tdassa tutkimuksessa ei sen poikkileikkauksellisen luonteen vuoksi voitu
kontrolloida. Voi olla, ettd tyoelamasta on jo siirtynyt 45 vuoden ikddan mennessa pois suurempi
osa tyypin 1 diabetesta sairastavista kuin koko palkansaajakunnasta. N&in todellinen ero eldke-
aikomuksissa voisi olla koko tyouran pitkittdisseurannassa nyt todettua suurempi.

Diabeteksen hoitotasapaino ja tyokykyindeksi olivat selvdssa yhteydessa ennenaikaisen
elakkeelle siirtymisen ajatuksiin, joten erityisesti huonossa hoitotasapainossa ( = korkea pit-
kaaikaissokeriarvo) ja huonon tyokykyindeksin omaavien tyckyvyn tukeminen vaatii erityis-
huomiota. Toisaalta hoitojarjestelman ja tydpaikkojen pitdisi osaltaan tukea diabetesta sairas-
tavia tyontekijoita ehkaisemaan hoitotasapainon ja tyokyvyn heikkeneminen.

Tyoolot ja tyossd koetut haitat

Yhdeksilld kymmenestd tyypin 1 diabetesta sairastavasta esiintyi tydssaan ainakin yksi
sellainen riskitekijd, jonka yhteydessd on huomioitava diabeteksen hoitotasapaino tai hy-
poglykemian mahdollisuus. Tavallisimpia riskitekijoitd olivat yksintyoskentely, fyysises-
ti raskas tai tyokuormitukseltaan ennakoimattomasti vaihteleva tyd, vuorotyd, ajoneuvon
kuljettaminen ja korkealla tyoskentely. Verensokeriarvoihin vastaajien mielestd haitallises-
ti vaikuttavien tekijéiden esiintyminen ty0ssa oli my0s yleista. Kiirettd ja stressid koki yli
puolet, ruumiillista kuormitusta ja ennakoimattomasti vaihtelevaa kuormitusta noin 40 %,
henkista kuormitusta joka kolmas, ongelmia ty0ajoissa tai taukojen pitdmisessa joka vii-
des ja ruokailumahdollisuuksien puutetta ja sosiaalista kuormitustakin ldhes joka kuudes.
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Toisaalta yli puolet katsoi, ettd diabeteksesta ei ollut lainkaan haittaa nykyisessa tyossa.
Joka neljés joutui keventdmaan tyGtahtiaan joskus tai usein, 15 %:lle diabeteksesta aiheutui
tyOsta oireita ja 5 % katsoi pystyvéansa korkeintaan osa-aikatyohon.

Yli kolmannes diabetesta sairastavista oli sitd mieltd, ettd tyOyhteisossa ei tiedetd, miten tu-
lee toimia, jos diabetesta sairastava saa esim. tajuttomuuskohtauksen. Erityisesti sairautensa
usein salanneiden keskuudessa tdma oli tavallista; heistd vain 8 % oli sitd mieltd, etta tyoyh-
teisOssd tiedetddn miten toimia héatétilanteessa. Toisaalta lahes kaikki vastaajat olivat varautu-
neet tyOpdivddansa verensokeria kohottavalla vilipalalla tai juomalla.

Tyypin 1 diabetesta sairastavat voivat kokea sairaudestaan johtuen ty0ssa esiintyvat hait-
tatekijat haitallisempana, kuin muut tyossad kayvét. Tata selvittddksemme kédytimme vertai-
lutietona Tyoterveyslaitoksen Ty0 ja terveys -haastattelututkimusta 2009. Tyypin 1 diabetesta
sairastavista 53 % ilmoitti, ett & ty0ssa esiintyi haittaavaa kylmyytta tai vetoa, kun vastaava %
-osuus oli 41 Ty® ja terveys -haastattelututkimuksessa 2009. Haittaavasti riittimatonta valais-
tusta tai héikdisya esiintyi tdssd tutkimuksessa 37 %:lla (20 % vertailuryhmailld). Haittaavaa
tarinaa esiintyi tyossa 16 %:lla (10 % vertailuryhmalld). Noin kolmannes vastaajista ei pitanyt
tyotilojaan tyon sujuvuuden kannalta toimivina ja kdytdnnollisind, eika tdssa ollut merkit-
tavaa eroa vertailuryhmaan. Vaikka tutkimusmenetelma olikin Ty0 ja terveys -haastattelu-
tutkimuksessa 2009 erilainen (puhelinhaastattelu), nayttaisi tyypin 1 diabetesta sairastavilla
tyossd koetut tySympariston haitat tulevan korostuneesti esille. Luonnollisena selityksena
télle voisivat olla sairauteen liittyvat pikkuhiljaa kehittyvét liitinndissairaudet.

Vajaa viidennes vastanneista pystyi vaikuttamaan vain vdhédn taukojen pitimiseen tyo-
paivan aikana. Joka kolmas pystyi vaikuttamaan mielestddn vain vahan yksityisasioiden hoi-
tamiseen tydpaivan aikana tai tydvuorojérjestelyihinsa. Vajaalla viidennekselld oli my0s vé-
hén vaikutusmahdollisuuksia taukojen pitdimiseen tyon lomassa.

Edelld kuvattujen tekijoiden esiintyminen diabetesta sairastavan tyossa edellyttaa sairau-
den aiheuttaman mahdollisen toimintakyvyn laskun huomioimista osana tydturvallisuuden
ja -terveyden ylldpitoa ja pitdisi siten olla niin linjaorganisaation, tydsuojelun kuin tyoterveys-
huollonkin intresseissa.

Vaikka ty0ssd esiintyi runsaasti tekijoitd, joiden yhteydessd diabetes olisi huomioitava,
vain 6 % ilmoitti, ettd tyopaikalla oli tehty muutoksia tydjarjestelyissa diabeteksen vuoksi.
Yleisimmin nailla tyOpaikoilla oli vahennetty vuorotyo6ta ja lisdtty tauotus- ja ruokailumah-
dollisuuksia. Muutoksia myds toivottiin eniten tauotukseen ja tydvuoroihin (sdéannoéllisyys,
joustavuus ja ennakoitavuus) seka tyotehtdvien rasittavuuteen. Tallaisten tyStehtdavien muu-
tosten tarpeellisuus on mietittdva aina tapauskohtaisesti yhteistyossa linjajohdon, tysuojelu-
henkil0ston ja usein myds tydterveyshuollon kanssa.

Tyostressi ja tydnimu

Joka viides vastanneista tunsi vahintadn melko paljon stressid, naiset hieman miehid yleisem-
min. Stressaantuneisuus oli yhteydessa tyokykyindeksiin, mutta myos diabeteksen hoitotasa-
painoon. Hyvéssa tasapainossa olevista vain joka kuudes oli stressaantunut, kun huonossa
tasapainossa olevista stressaantuneita oli joka kolmas. Tydstddn usein innostuneita oli diabe-
testa sairastavista hieman yli puolet, saman verran kuin vertailuvdestossakin. (Tyo ja terveys
-haastattelututkimus 2009).
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Tyokuormituksesta palautuminen

Ty0 ja terveys -haastattelututkimuksen 2009 mukaan valtaosa tydssakdyvistd palautuu tyo-
pédivan jalkeen hyvin (44 %) tai melko hyvin (49 %). Huonosti palautui 7 %. Tyypin 1 diabe-
testa sairastavilla palautuminen on keskimdarin hieman huonompaa. Erityisesti huono tyo-
kykyindeksi, diabeteksen huono hoitotasapaino, mutta myos diabeteksen salaaminen olivat
yhteydessd huonompaan palautumiseen tydpaivan jalkeen. Vapaapdivien aikaiseen palautu-
miseen ei ollut kdytettavissd vertailutietoa. Tyypin 1 diabetesta sairastavilla vapaapaivien ai-
kainen palautuminen tapahtui paremmin kuin tyopdivien aikana, mutta tyokykyindeksilld,
diabeteksen hoitotasapainolla ja sairauden salaamisella oli selvad yhteys myos vapaapaivien
aikaiseen palautumiseen.

Diabeteksen hoidon jirjestiminen tyopaikalla

Ruokailun ja vélipalojen jérjestaminen tydaikana oli helppoa neljdan mielestd viidesta.
Yleisimmin vaikeaksi ruokailun jarjestdmisen ilmoittivat he, joilla oli huono tyokykyindeksi,
jotka olivat salanneet diabeteksen usein tyduransa aikana, joilla pitkdaikaissokeriarvo oli yli
9,5 % ja yrittdjat. Verensokerin mittaaminen ja insuliinin pistiminen koettiin yleisesti helpok-
si jarjestdd tyopaikalla. Ndiden vaikeaksi kokeminen oli yhteydessa sairauden salaamiseen,
huonoon tyokykyindeksiin ja huonoon hoitotasapainoon. Valtaosa insuliinipumpun kaytta-
jista piti pumpulla annostelua tydpaikalla helppona. Diabeteshoitajan tai -lddkarin vastaan-
otolla kayntien, hoitotarvikejakelussa asioinnin ja laboratoriokdyntien jarjestiminen koettiin
hieman useammin vaikeaksi kuin itsehoito tyopaikalla.

Vaikka tyopaikalla tapahtuvassa itsehoidossa ei suuria ongelmia yleisesti ottaen ollut, ko-
kivat vastaajat ohjeiden noudattamisen, verensokeritason ja oireiden seurannan kuitenkin
tapahtuvan toissa huonommin kuin kotona. Hoidon jarjestiminen oli heikointa nuorten, huo-
nossa hoitotasapainossa olevien, huonon tyokykyindeksin omaavien ja sairauden salannei-
den keskuudessa.

Tulosten perusteella tyypin 1 diabeteksen hoidon ja omaseurannan tehostaminen tydaika-
na vaatii erityishuomiota ja erityisesti niiden tyontekijoiden osalta, joilla on jo ongelmia tyo-
kyvyn tai sairauden hoitotasapainon kanssa.

Tyo6ssd jaksaminen ja selviytyminen

Ty0ssa jaksamista ja selviytymistd haittaavia ongelmia koettiin yleisesti. Noin puolella oli
tyOssd jaksamista ja selviytymistd haittaavaa tyomotivaation ja tyohalujen vahenemistd, tyo-
yhteison ja henkisen kuormituksen ongelmia, terveyteen tai toimintakykyyn liittyvia ongel-
mia, tyon ulkopuolisia vaikeuksia, fyysisen tydympariston tai tyon fyysisen kuormituksen
ongelmia ja neljannekselld koulutukseen tai osaamiseen liittyvia ongelmia. My6s nama on-
gelmat olivat yhteydessa tyokykyindeksiin, pitkdaikaissokeriarvoon ja diabeteksen salaami-
seen tyOuran aikana tyStovereilta tai lahiesimiehelta.

Diabetes ja tyoterveyshuolto

Kysyttdessa parhaillaan tai edeltdneen 12 kk aikana tyossa olleilta heidén tyoterveyshuollos-
taan, 77 %:lla oli tyoterveyshuolto jarjestetty. Ty0 ja terveys -haastattelututkimuksessa 2009
vastaava tyoterveyshuoltonsa identifioineiden osuus oli 84 %. Eroon voi vaikuttaa se, ettd
tassa tutkimuksessa tyoterveyshuollon jdrjestamistd kysyttiin my0s niiltd, jotka eivdt enda
tutkimushetkelld olleet tydeldmaéssd, jolloin heilld ei endd myoskaan ollut tydterveyshuoltoa.
2 % niista vastaajista, jotka tiesivét, ettda heilld on tyoterveyshuolto jdrjestetty, ilmoitti voi-
vansa hakeutua myos sairauksien takia tyoterveyslddkarin tai -hoitajan vastaanotolle, 9 %



37

ilmoitti, ettd ei voi hakeutua ja 19 % ei tiennyt voiko hakeutua tydterveyshuoltoon sairauden
takia. Ty0 ja terveys -haastattelututkimuksessa 2009 93 % niistd, joilla tyoterveyshuolto oli
jarjestetty ilmoitti, ettd voi hakeutua my0s sairauksien takia tyoterveysldakarin tai tyoterveys-
hoitajan vastaanotolle. Ero ndiden tutkimusten vélilld on merkittdvd, mutta syy siihen jaa tés-
sd vaiheessa avoimeksi. Eniten tietdmattomyytta siitd, voiko tyoterveyshuollon vastaanotolle
hakeutua sairauden takia, oli tdssd tutkimuksessa nuorilla, méaraaikaisilla palkansaajilla ja
henkildilla, joilla ei ollut ammatillista koulutusta. Naissa kaikissa ryhmissa yli kolmannes oli
epatietoinen siitd, voiko asioida tyoterveyshuollossa my0s sairauksien takia.

Neljannes vastaajista ei ollut kertonut ollenkaan ja joka kymmenes vain vahaisesti dia-
beteksestaan ja sen oireista tyoterveyshenkildstolle. Toisaalta nelja viidesta ei ollut kdynyt
kertaakaan diabetekseen liittyen tyoterveyshuollon vastaanotolla viimeisten 12 kuukauden
aikana. Lahes puolet niistd, jotka vastaanotolla olivat kdyneet, oli sitd mieltd, ettd vastaanotol-
la ei otettu kantaa diabetekseen tyon kannalta.

TyG ja terveys-haastattelututkimuksessa 2009 kysyttiin, onko joku tyoterveyshuollon henki-
16stostd, esimerkiksi ladkari, tyoterveyshoitaja tai fysioterapeutti kdynyt tyopaikallasi pereh-
tymadssa tydoloihisi viimeisen 3 vuoden aikana. Vastaajista (tyossa kayvat) yli puolet ilmoitti
ndin tapahtuneet. Tassa tutkimuksessa kysymysmuoto oli hieman erilainen, mutta vain 16 %
ilmoitti, ettd tyoterveyshenkilostd on ylipadtaan joskus kaynyt perehtymassa tyooloihin.

Edelld kuvatut tulokset tyoterveyshuollon tietoisuudesta diabetesta sairastavien tilanteesta
eivit ole mairittelevia. Toisaalta suuri osa ty0ssa kéyvistd diabetesta sairastavista ei ole tietoisia
siitd, missd heidan tyoterveyshuoltonsa on jdrjestetty, tai sitd ei ole lainkaan jérjestetty. Jatkossa
tyoterveyshuollon koordinoivaa roolia tyokykyyn vaikuttavien pitkdaikaissairauksien hoidossa
ollaan korostamassa (Tyoterveyshuollon hyvéa sairaanhoitokéytanto, 2010; Tydterveyshuolto ja
tyokyvyn tukeminen tySterveysyhteistyond, 2011; Kataisen hallituksen ohjelma, 2011). Ainakin
tyypin 1 diabetesta sairastavien osalta timéa vaatii perusteellista hoitoketjujen toimivuuden ja
tiedonkulun parantamista tyoterveyshuollon, muun perusterveydenhuollon ja erikoissairaan-
hoidon valilla. My6s toimintamallien selvittiminen tilanteissa, jossa potilaalla on epaselvyyt-
ta tyoterveyshuollon jarjestamisestd, vaatii perusteellista selvitystd, koska lainsdadantoon on
tulossa vaatimus tyoterveyshuollon kannanotosta yli 90 pdivéa jatkuvien sairauspdivarahojen
maksamisen edellytyksena (TyShyvinvointityoryhmén raportti, 2011).

Diabetes ja tydsuojelu
Mydskdan tyosuojeluhenkildston roolia diabeteksen suhteen ei pidetty kovin merkityksel-
lisend. Noin 2/3 vastanneista ilmoitti, etta ei ole kertonut diabeteksesta, sen oireista, hoidos-
ta, diabeteksen vaikutuksesta tyohon ja diabetekseen liittyvistd poissaoloista ollenkaan tyo-
suojeluhenkildille. Kolme neljésta katsoi, ettd ei tarvitse diabeteksen vuoksi tukea ja apua
tyosuojeluhenkildstolta.

Diabeteksen salaaminen tydyhteisossa

Reilu neljannes vastaajista ilmoitti salanneensa diabeteksen tyotoveriltaan joskus tyburansa
varrella. Salaaminen oli hieman yleisempéad naisten keskuudessa, nuorilla ja korkeamman kou-
lutustason hankkineilla. Lahiesimiehelta sairauden salaaminen oli hieman harvinaisempaa.

Sairauden salaamisen seuraukset

Pitaako sairaudesta kertoa tyopaikalla? Onko sairauden kertomisesta tai salaamisesta mah-
dollista haittaa? Perusldhtokohta lienee se, ettd sairaus on henkilokohtainen asia, jonka hen-
kil6 voi niin halutessaan salata muilta. Missd laajuudessa ja kenelle kaikille sairaudesta tulisi
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tyopaikalla kertoa, on tarkemmin sdatelemattd. Tilanne on tietenkin toinen silloin, kun sai-
raudesta voi aiheutua vaaraa omalle tai toisten terveydelle tai kun sairauden hyvéa hoito vaatii
hoitotoimenpiteitd ja sairauden huomioimista my6s tyopdivan aikana. Tyypin 1 diabetes on
tyypillisesti tédllainen sairaus. Sairauden tdydellinen salaaminen tydyhteisdssd ei onnistune,
eika kaikissa toissa edes ole laillista. Millaisia kokemuksia sairaudestaan avoimesti kertoneil-
la ja sen usein salanneilla oli tyon ja sairauden yhteensovitt amisesta?

Léhes puolet diabeteksen usein ty6tovereiltaan tai lahiesimieheltdan salanneista oli koke-
nut itsensa ulkopuoliseksi tyoyhteisdssd, kun vastaava osuus sairaudestaan avoimesti kerto-
neilla oli vajaa viidennes. Erityiskohtelusta kiusaantumisen tunne oli my0s yleisempéa sai-
rautensa usein salanneilla. Syrjintdd diabeteksen vuoksi oli kokenut joka kuudes sairautensa
usein salanneista. Tama oli yli kaksi kertaa suurempi osuus, kuin sairaudestaan avoimesti
kertoneilla. Sairauden salaaminen oli yhteydessd my®s huoleen tulevaisuudesta tydeldmassa
diabeteksen vuoksi, huoleen verensokeritason aiheuttamasta kayttaytymisen muutoksesta tai
tajuttomuudesta ja uupumukseen hyvan verensokeritason yllapitdmisesta.

My®6s hoidon laiminlydminen tydpadivan aikana tai verensokeritason pitdminen tydssa ta-
vanomaista korkeampana oli yli kaksi kertaa yleisempaa sairautensa usein salanneilla, kuin
siitd avoimesti kertoneilla. Sairauden salaaminen oli yhteydessd myos koettuun stressiin,
tyotarmoon, tyostd innostumiseen, masennusoireisiin, sosiaaliseen tyokykyyn ja yleensakin
tyOtyytyvaisyyteen.

Diabeteksesta kertomisen esteet

Léahes puolet niistd, jotka eivat olleet sairaudestaan kertoneet tydyhteisossa vastasivat syyksi,
ettd “ei ole vain tullut kerrottua”. Diabeteksen usein salanneista joka viides ilmoitti pelk&a-
vdnsd, ettd tieto sairaudesta levida koko tydyhteison tietoon, vaikuttaa ammatilliseen etene-
miseen ja henkil0 itse joutuu erityisasemaan tydyhteisossd. Kokemukset siitd, ettd ei ollut
saanut haluamaansa tyotehtavaa diabeteksen vuoksi, olivat yli kaksi kertaa tavallisempia sai-
rautensa usein salanneiden joukossa.

Onko sairauden salaamisesta siis haittaa?

Edella olevat tulokset viittaavat siihen, ettd sairautensa usein salanneilla tyypin 1 diabetesta sai-
rastavista on tydeldmassa mm. useammin tyytymattomyyttd, huolta sairaudestaan, syrjityksi
tulemisen kokemuksia ja pelkoa erityisasemaan joutumista, kuin sairautensa ei koskaan salan-
neilla. Koska kyseessa on poikkileikkaustutkimus, syy-seuraussuhteiden paattelemista tulok-
sista ei varmuudella voi tehda. Nayttéisi kuitenkin siltd, ettd sairauden salaamisesta on useam-
min kielteisid vaikutuksia, kuin siitd avoimesti tyStovereille ja ldhiesimiehelle kertomisesta.
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6 Johtopidtiokset

1. Tyypin 1 diabetesta sairastavien tyokykyyn tulee kiinnittaa erityista huomiota, koska
he kokevat terveydentilansa ja tyokykynsa huonommaksi ja heidén tyokykyindek-
sinsa keskiarvo on alempi kuin vertailuvaestolld. Lisdksi heidan koettu tyokykynsa
laskee idn myo6td jyrkemmin kuin vertailuvaestossa.

2. Tyypin 1 diabetesta sairastavat 45-64 vuotiaat palkansaajat arvelivat jadvansa elak-
keelle hieman aikaisemmin kuin palkansaajat keskiméaéarin. Diabeteksen hoitotasapai-
no ja tyokykyindeksi olivat selvdssa yhteydessd ennenaikaisen eldkkeelle siirtymisen
ajatuksiin, joten huonossa hoitotasapainossa ( = korkea pitkaaikaissokeriarvo) ja huo-
non tyokykyindeksin omaavien tyokyvyn tukeminen vaatii erityishuomiota. Toisaalta
hoitojdrjestelman ja tyopaikkojen pitdisi osaltaan auttaa diabetesta sairastavia tyon-
tekijoita ehkdisemdan hoitotasapainon ja tyokykyindeksin heikkeneminen.

3. Yhdekséllda kymmenestd tyypin 1 diabetesta sairastavasta esiintyi tydssaan ainakin
yksi sellainen riskitekijd, jonka yhteydessa on huomioitava diabeteksen hoitotasapai-
no tai verensokerin &killisen laskun mahdollisuus. Verensokeriarvoihin vastaajien
mielestd haitallisesti vaikuttavien tekijoiden esiintyminen tydssa oli myds yleista.
Téllaisten tekijoiden esiintyminen tyossa edellyttdd diabeteksen huomioimista osana
tyoturvallisuuden ja —terveyden yllapitoa.

4. Yli kolmannes diabetesta sairastavista oli sitd mieltd, ettd tyOyhteisossa ei tiedetd, mi-
ten tulee toimia, jos diabetesta sairastava saa esim. tajuttomuuskohtauksen. Erityisesti
sairautensa usein salanneiden keskuudessa tama oli tavallista. TyOyhteisoissa pitaa
kehittdd toimintatapoja, joilla varmistetaan ensiapuvalmius ilman, ettd tydyhteison
jasenid leimataan sairauksiensa perusteella.

5. Tyoympariston fysikaaliset ja kemialliset altisteet voivat haitata tyontekijoita yksilol-
listen ominaisuuksien, kuten esimerkiksi sairauksien perusteella, eri tavoin. Tassa
tutkimuksessa saatiin viitteita siitd, ettd tyypin 1 diabetesta sairastavilla kylmyys tai
veto, heikko valaistus tai hdikdisy seka tdrind koetaan useammin haittaavana kuin
muiden ty9ssa kdyvien keskuudessa.

6. Tyypin 1 diabeteksen hoito-ohjeiden noudattaminen onnistui tutkittavien mielesta sel-
vasti paremmin kotona kuin tdissa. Sairauden hoidon ja omaseurannan tehostaminen
tydaikana vaatii erityishuomiota ja erityisesti niiden tyontekij 6iden osalta, joilla on jo
ongelmia tyokyvyn tai sairauden tasapainon kanssa.

7. Tyypin 1 diabeteksen salaaminen tydpaikalla on yleista. Salaaminen ndyttaa kuitenkin
olevan yhteydessa erilaisiin ty0ssa esiintyviin hankaluuksiin ja ongelmiin. Tietyissa
tilanteissa salaaminen on myos tyoturvallisuussdannosten vastaista. TyOpaikoille
olisikin luotava toimintamallit ja suositukset tyokykyyn ja -turvallisuuteen vaikutta-
vien sairauksien kasittelyyn, ilman ettd sairauden omaavia leimataan.

8. Yleisimmaksi syyksi sairaudesta kertomatta jattdmiseen mainittiin, ettd “Ei ole vain
tullut kerrottua”. Toisaalta diabeteksen usein salanneista joka viides ilmoitti pelkaa-
véansd, ettd tieto sairaudesta levida koko tydyhteison tietoon, vaikuttaa ammatilliseen
etenemiseen ja henkild itse joutuu erityisasemaan tyOyhteisossa. Edellisessd kohdassa
mainittu toimintamallien ja suositusten tutkimuksellinen kehittdminen ja arviointi
sekd terveeseen, avoimeen keskusteluun ja asioiden kasittelyyn rohkaisu ohjatussa
kehittamishankkeessa olisi kokeilun arvoinen interventio ongelmaan.
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9. Suurella osalla tyypin 1 diabetesta sairastavista hoitosuhde tyoterveyshuoltoon on hy-
vin 16yhd, jos sitd on lainkaan. Tulosten perusteella tyoterveyshenkiloston tietoisuus
tyypin 1 diabetesta sairastavien tydolosuhteista ja sairauden mahdollisesta vaikutuk-
sesta yksilolliseen tyokykyyn on puutteellinen. Tydterveyshuollon aktiivisuutta ja val-
miuksia tyypin 1 diabeteksen huomioimisessa tyokykyyn vaikuttavana sairautena on
lisattava.

10. Tyoterveyshuollolle ollaan sélyttimassa hoidon koordinaatiovastuuta tyokykyyn
vaikuttavissa pitkdaikaissairauksissa ja mm. tychonpaluuarviota yhdessa tyopai-
kan kanssa yli 90 pdivaa jatkuneissa sairauspoissaoloissa. Yhteistyota ja tiedonkulun
toimivuutta tydpaikan, tyoterveyshuollon, muun perusterveydenhuollon ja erikois-
sairaanhoidon valilld on nykyisestdaan huomattavasti kehitettavé, jotta tallainen tyo-
terveyshuollon koordinoiva rooli onnistuisi. Tyypin 1 diabetesta sairastavien hoito-
jarjestelyjen kehittdminen voisi toimia mallina my6s muiden tyokykyyn vaikuttavien
pitkdaikaissairauksien hoidolle.
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TUTKIMUS

TYYPIN 1 DIABETESTA SAIRASTAVA TYOELAMASSA
— TYOELAMASSA SELVIYTYMISEN EDELLYTYSTEN PARANTAMINEN

Taman Ita-Suomen yliopistossa tehtavan tutkimuksen tar-
koituksena on selvittaa tyypin 1 diabetesta sairastavien tyo-
eldman haasteita sekd parantaa tyossa selviytymisen edel-
lytyksia.

VASTAUSOHIJEET:

Pyydamme Sinua vastaamaan jokaiseen kysymykseen mah-
dollisimman rehellisesti omien kokemustesi ja tietdmykse-
si perusteella.

e Lue kysymykset huolellisesti.

* Ympyrdi sopivan vaihtoehdon kohdalla oleva numero tai
kirjain tai kirjoita kysytty tieto sille varattuun tilaan.

e Valitse kunkin kysymyksen kohdalla parhaiten sopiva
vaihtoehto, ellei kysymyksessd erikseen mainita, etta
voit valita useita vaihtoehtoja.

e Merkitse myos kieltdava vastaus ndkyviin joko ympyréi-
malld vaihtoehto “ei” tai merkitsemallda ”0” sille varat-
tuun tilaan.

ESIMERKKI 1.
Sukupuoli

@) nainen

2. mies

ESIMERKKI 2.

Mina vuonna sairastuit diabetekseen?

171919161

ESIMERKKI 3.
Kaytatko seuraavia ndkyvid diabetestunnuksia?
Vastausohje: 0 = en koskaan

1 = harvoin
2 = usein
3 =aina PALAUTUSOHIJEET:
Toivomme Sinun vastaavan kyselyymme kahden viikon si-
a. diabetesranneke salla kyselyn vastaanottamisesta. Palauta vastauksesi ohei-
@ 1 2 3 sessa kirjekuoressa, jonka postimaksu on jo maksettu.
b. diabetesriipus
0 1 @ 3 Kiitos vastauksestasi!
c. ”Minulla on diabetes”- kortti
0 @ 2 3 Lisatietoja tutkimuksesta saat tarvittaessa allekirjoittaneilta.
d. SOS-passi
© 1 2 3 Tutkija Ma. professori
e. tatuoitu diabetestunnus Pirjo Hakkarainen Kimmo Réasanen
0o 1 2 @ 041 4481903 040 7700606
Jos et kdyta diabetestunnusta aina, miksi et kayta? pirjoirene.hakkarainen@uef.fi kimmo.rasanen@uef.fi

ITA-SUOMEN YLIOPISTO | KUOPION KAMPUS
Ladketieteen laitos
Kansanterveystieteen ja kliinisen ravitsemustieteen yksikkd




KYSELYLOMAKE

TYYPIN 1 DIABETESTA SAIRASTAVA TYOELAMASSA
— TYOELAMASSA SELVIYTYMISEN EDELLYTYSTEN PARANTAMINEN

TAUSTATIEDOT

1. Sukupuoli
nainen
2. mies

=

2. Syntymévuosi191__|_ |

Siviilisaaty

naimaton

naimisissa tai asuu kumppanin kanssa
asumuserossa tai eronnut

leski

PWONPEW

»

Millainen koulutus sinulla on?
Ympyroi kaikki loppuun suorittamasi koulutukset.

a. eiloppuun suoritettua koulutusta
b. kansakoulu

c. peruskoulu tai keskikoulu

d. lukio

e.

ammattikurssi tai tyopaikalla saatu koulutus

(ei tavanomaista tyohon perehdytysta)
ammatillinen koulu (my6s oppisopimuskoulutus)
ammatillinen opisto

ammattikorkeakoulu tai alempi korkeakoulututkinto
yliopisto tai korkeakoulu

TS

Mikd on tdmdnhetkinen tyotilanteesi?

tyossa (myds osa-aikaeldke tai alle 6 kk sairausloma)
opiskelija

lomautettu

tyoton

pitkaaikaisella eli yli 6 kuukauden sairauslomalla
kotiditi tai koti-isa (ditiysloma tai hoitovapaa)
tyokyvyttomyyseldkkeella

muulla eldkkeelld

NV AR WNEWN

6. Jos olet jadnyt pois tydeldmastd, johtuuko
poisjddmisesi diabeteksesta tai sen
liitdnndissairaudesta?

1. kylla

2. ei

7. Milloin olet jadnyt pois ty6elamasta?
Vuonna l__I_ 11 |

Jos et ole ollut koskaan palkallisessa tyoelamassa, siirry
kysymykseen 12 (”Diabeteksen toteaminen”).

Jos et ole tdlla hetkella tyossa, vastaa seuraaviin
kysymyksiin viimeisimman tyotehtavasi mukaan.

8. Miké on nykyinen tai viimeisin ammattisi/
tyotehtavasi?

9. Montako vuotta olet toiminut edelld mainitsemassasi
ammatissa/tyotehtivissa?
I__I__lvuotta

[y
o

. Montako henkil6a tyoskentelee toimipaikassasi?
(esim. tehdas, myymdild tai vastaava)
1 eli vain vastaaja
2-4
5-9
10-49
50-249
250-999
1000 tai yli
en tieda

NV A WNR

11. Mille toimialalle ty6paikkasi sijoittuu?

1. maa-, riista-, metsa- ja kalatalous

2. metsa- ja puunjalostusteollisuus

3. sdhko-, elektroniikka- ja tietoliikenneteollisuus
4. metalliteollisuus

5. rakentaminen

6. muu teollisuus

7. kauppa, majoitus ja ravitsemistoiminta
8. kuljetus

9. ftietoliikenne

10. rahoitus- ja vakuutustoiminta

11. koulutus

12. terveyspalvelut

13. sosiaalipalvelut

14. julkinen hallinto ja maanpuolustus
15. muut palvelut

16. en osaa sanoa



DIABETESTAUSTA

12. Onko ladkari joskus todennut sinulla diabeteksen
(eli sokeritaudin)?

ei

kylla, tyypin 1 eli nuoruustyypin diabeteksen

kylla, tyypin 2 eli aikuistyypin diabeteksen

kylld, muun diabeteksen

kylld, mutta en tieda diabeteksen tyyppid

PPN PE

13. Mind vuonna sairastuit diabetekseen?

Vuonnal__|_ || |

. Minkalainen kokemus diabeteksen
oireiden ilmaantuminen oli?
en kiinnittanyt oireisiin juurikaan huomiota
oireet huolestuttivat minua vahan
oireet huolestuttivat minua kohtalaisesti
oireet huolestuttivat minua paljon
oireet olivat minulle jarkytys
en muista, olin sairastuessani pieni lapsi

oukwNE

15. Minkalainen kokemus oli
diabetesdiagnoosin varmistuminen?
diagnoosi oli helpotus

diagnoosi oli helppo hyvéksya

diagnoosi ei juurikaan vaikuttanut minuun
diagnoosi oli vaikea hyvéksya

diagnoosi oli jarkytys

en muista, olin sairastuessani pieni lapsi

ok wNE

16. Miten ldheisesi kokivat
diabetesdiagnoosin varmistumisen?
diagnoosi oli helpotus

diagnoosi oli helppo hyvéksya

diagnoosi ei juurikaan vaikuttanut laheisiini
diagnoosi oli vaikea hyvéksya

diagnoosi oli jarkytys

en muista, olin sairastuessani pieni lapsi

ou,kwNE

. Onko perheessdsi tai ldhisuvussasi
muita diabetesta sairastavia?
Ympyroi kaikki soveltuvat kohdat.
ei

. puoliso

lapsi/lapsia

sisarus/sisaruksia

vanhempi/vanhemmat

isovanhempi/isovanhempia

o oo0oToO

18. Oletko kertonut diabeteksestasi
seuraaville henkildille?

Ympyroi kaikki soveltuvat kohdat.
perheelleni

. lahisukulaisilleni

c. ystavilleni

o

. Mikd on nykyinen diabeteksesi hoitomuoto?
Ympyroi kaikki kéytéssdsi olevat hoitomuodot.
a. ruokavalio

b. liikunta

c. tablettilaakitys
d. 1-pistoshoito

e. 2-pistoshoito

f.  monipistoshoito

g. pumppuhoito
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20.

oW e

22.

Rl o A o

Kuinka tyytyvdinen olet nykyiseen
diabeteksen hoitomuotoosi?

. erittdin tyytyvainen

melko tyytyvdinen
en tyytyvainen enka tyytymaton
melko tyytyméaton

. erittdin tyytymaton

. Vastaa seuraaviin kysymyksiin asteikolla 1-10, jossa

1 tarkoittaa "en ollenkaan tarkasti” ja 10 "erittdin
tarkasti”. Ympyréi numero, joka vastaa mielipidettdsi.
Jos vdite ei koske sinua, jétd vastaamatta.

. Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi lddkarin ohjeita,

jotka koskevat diabeteslddkkeiden ottamista?

en ollenkaan erittdin
tarkasti tarkasti
a.kotona: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
b.tyéssa: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi sinulle
diabeteksen vuoksi suositeltua ruokavaliota?
en ollenkaan erittdin
tarkasti tarkasti
a.kotona: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
b.tyéssa: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi sinulle
diabeteksen vuoksi suositeltuja liilkuntaohjeita?
en ollenkaan erittdin
tarkasti tarkasti
a.kotona: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
b.tyéssa: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Kuinka tarkasti seuraat verensokeritasoasi ja
diabeteksen oireita?
en ollenkaan erittdin
tarkasti tarkasti
a.kotona: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
b.tyéssa: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Mika on viimeisin pitkdaikaissokeriarvosi (HbA1c)?
alle7,5% tai alle 60 mmol/mol
7,6—-8,5% tai 60-70 mmol/mol
8,6—9,5% tai 71-80 mmol/mol
yli 9,5 % tai yli 80 mmol/mol
. Onko sinulla ollut viimeisen vuoden (12 kk) aikana
Vastausohje: 0 = ei kertaakaan
1 =kerran
2 =2-3 kertaa

3 = useammin

toisten apua vaativia matalia verensokeriarvoja

o 1 2 3

vaaratilanteita (esim. tapaturma) aiheuttaneita matalia
verensokeriarvoja

0o 1 2 3



24, Seuraavassa esitetddn vaittdmia, jotka ilmaisevat
ihmisten erilaista tapaa suhtautua terveydentilaan ja
diabetekseen liittyviin asioihin.

Ympyroi mielipidettdsi vastaava numero kunkin
védittdmdn kohdalla.

Vastausohje: 1= tdysin samaa mieltd
2= jokseenkin samaa mielta
3= hieman samaa mielta
4= hieman eri mielta
5= jokseenkin eri mielta
6= tdysin eri mielta

1. Jos hoitotasapainoni on huono, niin on omasta
toiminnastani kiinni, miten nopeasti se tulee
paremmaksi.

1 2 3 4 5 6

2. Olen itse tdysin vastuussa siita, pysyyko
hoitotasapainoni ja vointini hyvadna vai ei.
1 2 3 4 5 6

3. Mitd tahansa menee vikaan diabeteksen hoidossa on
ihan omaa syytéani.

1 2 3 4 5 6

4. Tarkeintd on oma toimintani siind, miten diabetes
pysyy tasapainossa.

1 2 3 4 5 6

5. Jos tilani huononee dkillisesti, se johtuu siitd, etten ole
kunnolla huolehtinut itsestani.
1 2 3 4 5 6

6. Mina yksin olen vastuussa siitd, miten diabetes pysyy
tasapainossa.

1 2 3 4 5 6

25. Oletko ollut sopeutumisvalmennuksessa
(esim. Diabeteskeskuksen kurssi)?

1. ei

2. kylla, vuonna l__1__I__I_|

26. Kaytatko seuraavia ndkyvia diabetestunnuksia?
Vastausohje: 0 = en koskaan

1 = harvoin
2 =usein
3 =aina

a. diabetesranneke

0o 1 2 3
b. diabetesriipus
0o 1 2 3
c. ”"Minulla on diabetes”- kortti
0o 1 2 3
d. SOS-passi
0o 1 2 3
e. tatuoitu diabetestunnus
0o 1 2 3

Jos et kdyta diabetestunnusta aina, miksi et kayta?

Jos et ole ollut koskaan palkallisessa tyoelamassa, siirry
kysymykseen 30 (”"Diabeteksesta saatu hyoty”).
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27.

28.

29.

Oletko tydurasi varrella kokenut seuraavia asioita
tyotoverien suhtautumisessa sinuun diabeteksen
vuoksi:
Vastausohje: 0 = en koskaan

1 =melko harvoin

2 = joskus

3 = melko usein

4 = erittdin usein

tietamattomyys
0 1 2 3 4
kiinnostus
0 1 2 3 4
uteliaisuus

0o 1 2 3 4
valinpitamattomyys
0 1 2 3 4
varautuneisuus

0 1 2 3 4
epaluuloisuus

0o 1 2 3 4
syrjinta

0o 1 2 3 4

Oletko tydurasi varrella kokenut seuraavia asioita
esimiehesi suhtautumisessa sinuun diabeteksen
vuoksi:
Vastausohje: 0 = en koskaan

1 =melko harvoin

2 = joskus

3 = melko usein

4 = erittdin usein

tietamattomyys
0 1 2 3 4
kiinnostus
0 1 2 3 4
uteliaisuus

0 1 2 3 4
valinpitamattomyys
0 1 2 3 4
varautuneisuus

0o 1 2 3 4
epaluuloisuus

0 1 2 3 4
syrjinta

0o 1 2 3 4

Oletko koskaan ty6urasi varrella toiminut tai kokenut
seuraavilla tavoilla:
Vastausohje: 0 = en koskaan

1 = joskus

2 = usein

salannut diabeteksen tyotoverilta

0 1 2

salannut diabeteksen lahiesimiehelta

0o 1 2

salannut diabeteksen muulta esimiehelta

0o 1 2

salannut diabeteksen tydsuojeluhenkilostolta
0o 1 2



. salannut diabeteksen tyoterveyshuollolta

0 1 2
f.  kokenut itsesi ulkopuoliseksi diabeteksen vuoksi
0 1 2

g. kiusaantunut saamastasi erityiskohtelusta
0 1 2
h. laiminlyényt diabeteksen hoidon tyopaivan aikana

0o 1 2
i. ollut huolissasi matalan verensokeritason
aiheuttamasta kayttaytymisen muutoksesta
0o 1 2
j.  kayttdytynyt sopimattomasti verensokeritason
muutosten vuoksi tyopdivan aikana
0o 1 2
k. ollut huolissasi matalan verensokeritason
aiheuttamasta tajuttomuudesta
0o 1 2
|.  menettanyt tajuntasi matalan verensokeritason vuoksi
tyopadivan aikana
0o 1 2
. joutunut jadmaan pois tydyhteison toiminnoista
diabeteksen vuoksi
0o 1 2
. kokenut syrjintda diabeteksen vuoksi
0o 1 2
. kokenut uupumusta hyvan verensokeritason
yllapitdmisessa
0o 1 2
. kokenut uupumusta tyon ja diabeteksen
yhdistamisessa
0o 1 2
r. ollut huolissasi tyokyvystasi diabeteksen vuoksi
0o 1 2
s. ollut huolissasi tulevaisuudestasi diabeteksen vuoksi
0o 1 2
30. Koetko hyétyneesi diabeteksesta jollakin tavoin?
Ympyroi kaikki soveltuvat kohdat.
a. diabetes on ohjannut valintoja eldmassani hyvaan
suuntaan
. minulla on terveelliset eldamdntavat
c. olen saanut taloudellista hyotya
. olen voinut kieltaytya osallistumasta epamieluisaan
tilaisuuteen
e. olen voinut kieltdytya vuoro- tai matkatyosta
f.  muu hy6ty, mika?

DIABETES JA TYOHON SUOITTUMINEN

31. Oletko saanut diabetekseen ja ammatinvalintaan
liittyvaa ohjausta jossakin seuraavista:

Ympyroi kaikki soveltuvat kohdat.

koulussa

tyovoimatoimistossa

oppilaitoksen hakuprosessissa

diabeteksen hoitopaikassa

tyoterveyshuollossa

en ole saanut diabetekseen liittyvaa
ammatinvalinnanohjausta

S0 Qoo oW
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32. Jos olet saanut diabetekseen ja ammatinvalintaan
liittyvaa ohjausta, mitd saamasi ohjeet ja rajoitukset
koskivat? Ympyréi kaikki soveltuvat kohdat.
tyoaikoja

vuorotyota

yksin tyoskentelya

korkealla tyoskentelya

fyysisesti raskasta tyota

tyokuormituksen ennakoimatonta vaihtelua
tapaturma-altista tyota

ajoneuvon kuljettamista

joitakin ammatteja

TS S0 o0 T o

33. Vaikuttiko diabetes ammatinvalintaasi?
1. ei
2. kylla, miten?

34. Onko diabetes estdnyt sinua saamasta jotakin
haluamaasi tyotehtavaa?

1. ei

2. kylla, mika tehtava?

Jos et ole ollut palkallisessa tyossa viimeisen vuoden (12
kk) aikana, siirry kysymykseen 68 (”Pituutesi”)

DIABETES JA TYO

35. Onko nykyinen tyosuhteesi

1. yrittdja

2. palkansaaja, vakituinen (myds toistaiseksi sovitut)
3. palkansaaja, maaraaikainen

4. palkansaaja, keikkaluontoinen (esim. vuokratyd)

36. Mika on tavanomainen ty6aikamuotosi?
1. saannollinen paivatyo

2. vuoroty6 ilman yovuoroja (kaksivuorotyo)
3. yotyota sisaltava vuorotyd (kolmivuorotyd)
4. saannollinen yotyo

5. muu epasaannollinen tyo

37. Mika on paatyosi viikkotydaika, kun ylitoita ei lasketa
mukaan
(jos vaihtelee paljon, keskimddrdinen viikkotydaika
viime kuussa)
I__I__ltuntia

38. Kuinka monta tuntia keskimaadrin teet ylit6ita
viikossa?

1. enollenkaan

2. |__I__Ituntia viikossa
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Onko tyosi vaatimuksiltaan pdaasiassa
(vli puolet tyéajasta)

henkista tyota

ruumiillista tyota

. yhté paljon ruumiillista ja henkista tyota

. Onko tyGsi: voit ympyréidd useita vaihtoehtoja.
. yksin tyoskentelya

. toisten tyontekijoiden kanssa tyoskentelya

. asiakaspalvelua

. Miten hyvin seuraavat vaittdmat kuvaavat tyotasi?

Missd maarin olet vdittdméan kanssa samaa tai eri
mielta?
Vastausohje: 1 = tdysin samaa mieltd

2 = melko samaa mieltad

3 = en samaa enka eri mielta

4 = melko eri mieltd

5 = tdysin eri mielta

Minun on oltava nopea tydssani
1 2 3 4 5

. TyOni vaatii erittdin kovaa tyontekoa

1 2 3 4 5

Minulta edellytetdan kohtuutonta tyomaaraa

1 2 3 4 5

Minulla on tarpeeksi aikaa saada tyoni tehdyksi
1 2 3 4 5

. Ty6ni on erittdin kiivastahtista

1 2 3 4 5

. Voin tehda paljon itsendisia paatoksia tyossani

1 2 3 4 5

. Tyoni edellyttda minulta luovuutta

1 2 3 4 5

. TyOni vaatii, ettd opin uusia asioita

1 2 3 4 5

. Ty6honi kuuluu paljon samanlaisina toistuvia tehtavia

1 2 3 4 5
Minulla on paljon omiin téihini liittyvaa sanavaltaa
1 2 3 4 5

. Tyoni vaatii pitkalle kehittyneitd taitoja

1 2 3 4 5

TyOssdni saan tehda paljon erilaisia asioita

1 2 3 4 5

Minulla on mahdollisuus kehittdd minulle ominaisia
erityiskykyjani

1 2 3 4 5

Minulla on hyvin vdhan vapautta paattaa,

miten teen tyoni

1 2 3 4 5

. Sisadltaako tyosi:

Ympyréi kaikki soveltuvat kohdat.
vuorotyo6ta

. yksin tyoskentelya

korkealla tyoskentelya

. fyysisesti raskasta tyota

tyokuormituksen ennakoimatonta vaihtelua
tapaturma-altista tyota
ajoneuvon kuljettamista

. ei mitaan yllaolevista

43,
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46.

Sisaltadko tyosi autoilua?
ei koskaan

satunnaisesti

usein

saannollisesti

Missd yleensd syot ty6padivan aikana?

en syo ollenkaan

kotona

ravintolassa, baarissa tai kahvilassa
tyopaikkaruokalassa tai tyopaikkaravintolassa
tydpaikan taukotilassa tai muualla tyopaikan tiloissa
(omat evaat)

muualla kuin edelld mainituissa paikoissa

Mitka tekijat tyossdsi vaikuttavat haitallisesti
verensokeriarvoihisi?

Ympyr6i kaikki haitallisesti vaikuttavat tekijdt.
ruumiillinen kuormitus

henkinen kuormitus

sosiaalinen kuormitus (ihmisten kanssa toimiminen)
ennakoimattomasti vaihteleva kuormitus

kiire

stressi

tyOajat

tauotusmahdollisuuksien puute
ruokailumahdollisuuksien puute
matkustaminen

tydssani ei ole verensokeriarvoihin haitallisesti
vaikuttavia tekijoita

Miten helppoa sinun on jarjestda
seuraavia asioita tyopaikallasi?
Vastausohje: 1= erittdin helppoa

2= melko helppoa

3= ei helppoa, eika vaikeaa

4= melko vaikeaa

5= erittdin vaikeaa

6= ei koske minua

ruokailu

1 2 3 4 5
vélipalat

1 2 3 4 5
verensokerin mittaaminen

1 2 3 4 5
insuliinin pistaminen

1 2 3 4 5 6
insuliinin annostelu pumpulla
1 2 3 4 5 6
diabeteshoitajan tai laakarin vastaanotolla kaynti
1 2 3 4 5
hoitotarvikejakelussa asiointi
1 2 3 4 5
laboratoriokaynnit

1 2 3 4 5
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Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia:
Vastausohje: 0 =ei

1 =kylld, vdhdn

2 =kylla, paljon

. tyopisteen jarjestelyissa (valineet, laitteet)

0o 1 2

. tyomatkan kulkemisessa

0o 1 2
kontakteissa esimiesten kanssa
0o 1 2

. kontakteissa tyotovereiden kanssa

0o 1 2

. tyotehtdvien loppuun saattamisessa

0o 1 2

tyotehtavien suorittamisessa

0o 1 2

sairautesi (diabetes) hyvaksymisessa
0o 1 2

. tyon ja kotielamén tasapainon loytamisessa

0o 1 2

. Onko diabeteksesta haittaa nykyisessa tyossasi?

. ei haittaa lainkaan

. suoriudun tyostd, mutta siitd aiheutuu oireita

. joudun joskus keventdamaan tydtahtia tai muuttamaan

tyoskentelytapaa

. joudun usein keventamaan tydtahtia tai muuttamaan

tyoskentelytapaa

. sairauteni vuoksi selviytyisin mielestani vain osa-

aikatyossa

. olen mielestani tdysin kykenematon tydhon

. Onko tyopaikallasi tehty muutoksia tyojarjestelyissasi

diabeteksesi vuoksi?

. ei
. kylld, mitd muutoksia?

Mitad muutoksia toivoisit tyojarjestelyissasi tehtdavin
diabeteksesi vuoksi?

. Miten olet varautunut ty6paikallasi dkilliseen

matalaan verensokeritasoon? Ympyréi kaikki
soveltuvat kohdat.
minulla ei ole koskaan matalia verensokereita

. mukanani on verensokeritasoa nostavaa

syotdvaa tai juotavaa
tyopaikallani on Glucagen-pistos

. tyoyhteisoni tietdd miten toimia hatatilanteissa
. en ole varautunut milldan tavoin matalaan

verensokeritasoon

52. Piddtko verensokeritasosi tyossasi tavanomaista
korkeampana?

en koskaan

melko harvoin

silloin tallgin

melko usein

aina

PwNMERO

53. Haittaavatko seuraavat asiat tyossa jaksamistasi tai
tyossa selviytymistasi:
Vastausohje: 0 = ei esiinny/ ei haittaa
1 = haittaa vahan
2 = haittaa paljon
3 =en osaa sanoa

a. terveyteen tai toimintakykyyn liittyvat ongelmat
o 1 2 3
b. koulutukseen tai osaamiseen liittyvat ongelmat
0o 1 2 3
c. tydympadriston tai tydn fyysisen kuormituksen
ongelmat
o 1 2 3
d. tyOyhteison tai tyon henkisen kuormituksen ongelmat
0o 1 2 3
e. tydmotivaation tai tyéhalujen vdheneminen
o 1 2 3
f.  ty6n ulkopuoliset vaikeudet (perheessa, taloudellisessa
tilanteessa yms.)?
o 1 2 3
54. Kuinka paljon voit vaikuttaa tydaikoihisi?
Vastausohje: 1= erittdin paljon
2= melko paljon
3= jonkin verran
4= melko vahan
5= erittdin vahan

a. tyopadivan pituuteen
1 2 3 4 5

b. tyopaivan alkamis- ja loppumisajankohtaan
1 2 3 4 5

c. taukojen pitdmiseen tydpdivan kuluessa
1 2 3 4 5

d. yksityisasioiden hoitamiseen tyopaivan kuluessa
1 2 3 4 5

e. tydvuorojarjestelyihin
1 2 3 4 5

f. lomien ja vapaiden ajankohtiin
1 2 3 4 5

g. palkattomien virka- ym. vapaiden pitdmiseen
1 2 3 4 5

55. Esiintyyko tyossasi tarinaa?
0. eiesiinny
jos esiintyy, haittaako se sinua
1. ei lainkaan
2. jonkin verran
3. melko paljon
4. hyvin paljon



56. Esiintyykd omassa tyoymparistossasi tai tyossasi
kylmyytta tai vetoa?
0. eiesiinny
jos esiintyy, haittaako se sinua
1. eilainkaan
2. jonkin verran
3. melko paljon
4. hyvin paljon
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. Esiintyyké omassa tydymparistossasi tai tyossasi
riittdmatonta valaistusta tai haikaisya?

0. eiesiinny

jos esiintyy, haittaako se sinua

1. ei lainkaan

2. jonkin verran

3. melko paljon

4. hyvin paljon

58. Ovatko seuraavat asiat ty6si sujuvuuden kannalta
toimivia ja kdytannollisia?

a. tyotilat

1. kylla 2. ei tdysin 3.ei
b. tyémenetelmat

1. kylla  2.eitdaysin  3.ei
c. tyovilineet

1. kylla 2. ei tdysin 3.ei

d. diabeteksen mittaus- ja hoitomahdollisuudet
1. kylla  2.eitdaysin  3.ei

Jos tiloissa, menetelmissa tai valineissa on
kehitettdvaa, mitka kehitystarpeet ovat diabeteksen
kannalta merkityksellisia?

59. Miten palaudut tyén aiheuttamasta kuormituksesta?
a. tyopdivan jalkeen

1. hyvin 2. kohtalaisesti 3. huonosti
b. vapaapaivien aikana
1. hyvin 2. kohtalaisesti 3. huonosti

60. Tunnetko nykyisin stressia?
en lainkaan

vain vahan

jonkin verran

melko paljon

erittdin paljon

OO

61. Kuinka usein tunnet itsesi vahvaksi
ja tarmokkaaksi tyossasi?

en koskaan

harvoin

silloin talloin

melko usein

erittdin usein

HwWwNPEO

62. Kuinka usein olet innostunut tyostasi?
en koskaan

harvoin

silloin talloin

melko usein

erittdin usein

HwWwNPEO

63. Kuinka tyytyvadinen olet tyohosi?
erittdin tyytyvdinen

melko tyytyvdinen

en tyytyvainen enka tyytymaton
melko tyytymaton

erittdin tyytymaton

uhwWwN R

TYOKYKY

64. Oletetaan, ettd tyokykysi on parhaimmillaan saanut
10 pistetta. Minka pistemaadran antaisit nykyiselle
tyokyvyllesi? (0 tarkoittaa sitd, ettet nykyisin pysty
lainkaan tyéhén.)

taysin tyokyky
tyokyvyton parhaimmillaan
o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

65. Millaiseksi arvioit nykyisen tyokykysi tyosi
ruumiillisten vaatimusten kannalta?
erittdin hyva

melko hyva

kohtalainen

melko huono

erittdin huono

uhRhwWwNE

66. Millaiseksi arvioit nykyisen tyokykysi tyosi henkisten
vaatimusten kannalta?

erittdin hyva

melko hyva

kohtalainen

melko huono

erittdin huono

uhRhwWwN R

67. Millaiseksi arvioit nykyisen tyokykysi tyosi sosiaalisten
vaatimusten (ihmisten kanssa toimiminen) kannalta?
erittdin hyva

melko hyva

kohtalainen

melko huono

erittdin huono

uhRhwWwNE

TERVEYDENTILA
68. Kuinka pitkd olet?|__|__|_Icm

69. Paljonko painat nykyisin? I__|__|__|kg
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Onko oma terveydentilasi nykyisin mielestdsi yleensa:

hyva

melko hyva
keskitasoinen
melko huono
huono

. Merkitse seuraavaan luetteloon millaisia sairauksia

tai vammoja sinulla on télld hetkelld toistuvasti tai
usein. Merkitse lisdksi, onko lddkari todennut tai
hoitanut tata sairautta. Kunkin sairauden kohdalla voi
siis olla 2, 1 tai ei yhtddn rengasta.

Kylla Ladkarin
(oma toteama
mielipide)
tapaturmavamma 1 2
. tuki- ja liikuntaelinten sairaus 1 2

seldssd,raajoissa tai muualla

(nivelkulumat, pitkaaikainen

nivel- tai lihaskipu, nivelreuma,

iskias ym.)

verenkiertoelinten sairaus 1 2

(verenpainetauti,

sepelvaltimotauti ym.)

hengityselinten sairaus 1 2
(toistuvat hengityselinten

tulehdukset, keuhkoastma,

keuhkojen laajentuma ym. ym.)

mielenterveyden hdirio 1 2
(masennustila, mielialahairio,

ahdistuneisuus, vaikea

unettomuus ym.)

hermoston ja aistimien sairaus 1 2
(kuulo-, silmédsairaus, migreeni,

epilepsia ym.)

ruuansulatuselinten sairaus 1 2
(mahakatarri, sappikivet, maksa-

tai haimasairaus, toistuva

ummetus ym.)

. virtsa- tai sukuelinten sairaus 1 2

(virtsateiden, eturauhasen tai
munasarjojen tulehdus ym.)

ihon sairaus (allerginen tai muu 1 2
ihottuma ym.)

kasvain (pahan- tai 1 2
hyvénlaatuinen)

aineenvaihdunnan tai 1 2

umpierityksen sairaus
(sokeritauti, liikalihavuus,
struuma ym.)

veren taudit ja synnynnaiset viat 1 2
(anemia tai muu veren tauti ym.
vika)

. muu vaiva tai sairaus 1 2

72.
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Onko sinulla todettu seuraavia diabeteksen
liitdnnaissairauksia tai syddn- ja verisuonitautien
riskitekijoita? Ympyroi O tai 1 jokaisesta sairaudesta.

ei(0)  kylla (1)
mikro- tai makroalbuminuria 0 1
(valkuaista virtsassa)
munuaisten vajaatoiminta 0
silmanpohjamuutoksia 0 1
laserhoitoa vaatineita
silmdanpohjamuutoksia 0 1
alentunut nakokyky 0 1
kohonnut verenpaine 0 1
kohonnut kolesteroli 0 1
tuntopuutoksia jaloissa 0 1
neuropaattista jalkasarkya 0 1
jalkahaava 0 1
katkokavelyoire 0 1
aivoverenkiertohdirio 0 1
. aivohalvaus 0 1
sepelvaltimotauti 0 1
sydaninfarkti 0 1
muu, mika? 0 1

Jos et ole ollut palkallisessa tydssa viimeisen vuoden (12
kk) aikana, siirry kysymykseen 77 ("Elakeika”)

73.

Q

Onko kahdessa edellisessa kysymyksessa
ilmoittamistasi sairauksistasi tai vammoistasi haittaa
nykyisessa tydssdsi? Ympyroi tarvittaessa useita
vaihtoehtoja.

ei haittaa lainkaan / ei ole sairauksia

b. suoriudun tyostd, mutta siita aiheutuu oireita

74.

75.

76.

g

joudun joskus keventdamaan tyotahtia tai muuttamaan
tyoskentelytapaa

joudun usein keventamaan ty6tahtia tai muuttamaan
tyoskentelytapaa

sairauteni vuoksi selviytyisin mielestani vain osa-
aikatyossa

olen mielestani taysin kykenematon tyohon

Kuinka monta kokonaista pdivaa olet ollut poissa
tyostd terveydentilasi vuoksi (sairauden tai terveyden
hoito tai tutkiminen) viimeisen vuoden (12 kk)
aikana?

I__ || Ipaivaa

Kuinka monta kokonaista pdivaa olet ollut poissa
tyostd diabeteksen tai sen liitdnnaissairauksien
vuoksi (sairauden tai terveyden hoito tai tutkiminen)
viimeisen vuoden (12 kk) aikana?

I__|__|_Ipaivaa

Uskotko, ettd terveytesi puolesta pystyisit
tyoskentelemddn nykyisessd ammatissasi kahden
vuoden kuluttua?

tuskin

en ole varma

melko varmasti



77. Missd idssa arvelet itse jadvasi kokoaikaiselle
eldkkeelle?
I__|__lvuotiaana
78. Arveletko, ettd diabeteksestasi huolimatta jatkat
vahintdan normaaliin eldkeikadsi?
1. kylla
2. ei

. Oletko viime aikoina kyennyt nauttimaan tavallisista
paivittdisista toimistasi?

en koskaan

melko harvoin

silloin talloin

melko usein

usein

pPwNPEO

80. Oletko viime aikoina ollut toimelias ja vired?
en koskaan

melko harvoin

silloin talloin

melko usein

usein

PP O

81. Oletko viime aikoina tuntenut itsesi toivorikkaaksi
tulevaisuuden suhteen?

en koskaan

melko harvoin

silloin talloin

melko usein

jatkuvasti

pPWNPEO

. Oletko viimeisen kuukauden aikana usein
ollut huolissasi tuntemastasi alakulosta,
masentuneisuudesta tai toivottomuudesta?

1. kylla

2. ei

. Oletko viimeisen kuukauden aikana ollut usein
huolissasi kokemastasi mielenkiinnon puutteesta tai
haluttomuudesta?

1. kylla

2. ei

Jos et ole ollut palkallisessa tydssa viimeisen vuoden
(12 kk) aikana, siirry kysymykseen 108 (”Halutessasi voit
kertoa”)

DIABETES JA NYKYINEN TYOYHTEISO

84. Millaiset ovat tyotovereiden vilit nykyisella
tyopaikallasi yleisesti ottaen?

erittdin hyvat

kohtalaisen hyvat

ei hyvat mutta ei huonotkaan

hiukan ongelmalliset

huonot

npwNE
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85.
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86.

87.

Millaiset ovat tyontekijoiden suhteet ldhiesimieheen
nykyiselld ty6paikallasi yleisesti ottaen?

erittdin hyvat

kohtalaisen hyvat

ei hyvat mutta ei huonotkaan

hiukan ongelmalliset

huonot

Kuinka laajasti olet kertonut seuraavista diabetestasi
koskevista asioista tyotovereillesi?
Vastausohje: 0 = en ollenkaan

1 = vahaisesti

2 = jossain madrin

3 = melko laajasti

4 = hyvin laajasti

diabeteksesta ja sen oireista

0o 1 2 3 4

keinoista, joilla selvidn diabetekseni kanssa tyossa
(esim. insuliini, ruokavalio)

0 1 2 3 4

diabeteksen vaikutuksesta tyohoni (esim. tyotehtavista
selviytyminen)

0o 1 2 3 4

diabetekseeni liittyvistd poissaoloista

0 1 2 3 4

Miksi paatit kertoa edelld mainituista asioista
tyotovereillesi?

Kuinka laajasti olet kertonut seuraavista diabetestasi
koskevista asioista ldhiesimiehellesi?
Vastausohje: 0 = en ollenkaan

1 = vahaisesti

2 = jossain maarin

3 = melko laajasti

4 = hyvin laajasti

diabeteksesta ja sen oireista

0o 1 2 3 4

keinoista, joilla selvidn diabetekseni kanssa tyossa
(esim. insuliini, ruokavalio)

0 1 2 3 4

diabeteksen vaikutuksesta tyohoni (esim. tyotehtavista
selviytyminen)

0o 1 2 3 4

diabetekseeni liittyvistd poissaoloista

0 1 2 3 4
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Miksi paatit kertoa edella mainituista asioista
Idhiesimiehellesi?

Missa tilanteessa olet kertonut diabeteksestasi
nykyiselld tyopaikallasi? Ympyrdéi tarvittaessa useita
vaihtoehtoja.

en ole kertonut asiasta tyopaikallani

. tyonhakuvaiheessa, esim. tychaastattelussa

tyopaikkapalaverissa

. esimies-alaiskeskustelussa

epdvirallisessa tilanteessa (esim. kahvipoytakeskustelu)

. Millaisia seurauksia kertomisellasi oli? Ympyréi kaikki

soveltuvat kohdat.
tyoaikojani muutettiin minulle paremmin sopiviksi

. tyotehtdvidani muutettiin minulle paremmin sopiviksi

tilannettani ymmarrettiin entistd paremmin

. tunsin helpotusta

naiden henkildiden suhtautuminen minuun muuttui
huonompaan suuntaan

Onko ty6paikallasi henkil6 tai taho, jolle et ole
kertonut diabeteksestasi?

Ympyréi kaikki soveltuvat kohdat.

tyotoveri

lahiesimies

muu esimies

. tyosuojeluhenkilosto

tyoterveyshuollon henkilosto

. Miksi et ole kertonut diabeteksestasi edelld

mainitsemallesi henkildlle? Ympyréi tarvittaessa
useita vaihtoehtoja.
ei ole ollut sopivaa tilaisuutta

. eiole vain tullut kerrottua

pelkdan tiedon sairaudestani levidvan koko
tyoyhteisoni tietoon

pelkdan, ettd se vaikuttaa ammatilliseen etenemiseeni
pelkdan, ettd tyoyhteisolleni koituu haittaa
sairaudestani

pelkdan, etta joudun erityisasemaan tydyhteisdssani
ei ole ollut tarvetta kertoa

. Saatko diabeteksen takia tukea ja apua

tyGtovereiltasi?

erittain paljon

melko paljon

jonkin verran

melko vahan

erittdin vahan tai en ollenkaan
en tarvitse tukea

ei ole tyotovereita
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93.

NouswNe

94.

OV A wWNE

A wNE

Saatko diabeteksen takia tukea ja apua esimieheltdsi?
erittain paljon

melko paljon

jonkin verran

melko vahan

erittdin vahan tai en ollenkaan

en tarvitse tukea

ei ole esimiesta

Kohteleeko ldhin esimiehesi tyontekijoita
oikeudenmukaisesti ja tasapuolisesti?
aina

hyvin usein

melko usein

melko harvoin

ei koskaan

ei ole esimiesta

. Miten tyopaikallasi kohdellaan pitkdaikaissairaita

tai vajaakuntoisia tyontekijoita verrattuna muihin
tyontekijoihin?

taysin tasapuolisesti

melko tasapuolisesti

ei tasapuolisesti, eikd epatasapuolisesti

melko epéatasapuolisesti

erittdin epatasapuolisesti

TYOSUOJELU JA DIABETES

96.

NoupwNE

Saatko diabeteksen takia tukea ja apua
tyosuojeluhenkil 6ilta?

erittdin paljon

melko paljon

jonkin verran

melko véhan

erittdin vahan tai en ollenkaan

en tarvitse tukea

ei ole tyosuojeluhenkilita

. Kuinka laajasti olet kertonut seuraavista diabetestasi

koskevista asioista tydsuojeluhenkildille?
Vastausohje: 0 = en ollenkaan

1 =vahaisesti

2 = jossain maarin

3 = melko laajasti

4 = hyvin laajasti

diabeteksesta ja sen oireista

0o 1 2 3 4

keinoista, joilla selvidn diabetekseni kanssa tyéssa
(esim. insuliini, ruokavalio)

0 1 2 3 4

diabeteksen vaikutuksesta tyohoni (esim. tyotehtavista
selviytyminen)

0o 1 2 3 4

diabetekseeni liittyvistd poissaoloista

0 1 2 3 4



Miksi pdatit kertoa edelld mainituista asioista
tyosuojeluhenkildille?

98. Montako tapaturmaa sinulle on sattunut viimeisten
12 kuukauden aikana ty6ssa tai ty6matkalla?
(merkitse O, jos sinulle ei ole sattunut yhtddn
tapaturmaa)

I__I__I__ltapaturmaa

99. Montako edelld ilmoittamistasi tapaturmista johtui
diabeteksesta tai sen liitdnndissairaudesta?
(merkitse 0O, jos diabetes tai sen liitdnndissairaus ei ole
aiheuttanut tapaturmaa)

I__I__I__ltapaturmaa

100. Millaiseksi arvioisit tapaturmien sattumisriskin
omassa tyossasi?

ldhes olematon

melko pieni

kohtalainen

melko suuri

erittdin suuri

W R

TYOTERVEYSHUOLTO JA DIABETES

101. Missa tyoterveyshuoltosi on jarjestetty?

1. yrityksen tai tydpaikan oma tyoterveysasema

2. terveyskeskus tai kunnallinen tyoterveysasema (myos
liikelaitos)

yksityinen ladkarikeskus

tyonantajien yhteinen tyéterveysasema (esim.
TyGterveys ry:t)

on jarjestetty, mutta en tieda missa
tyoterveyshuoltoa ei ole jarjestetty

w

102. Voitko hakeutua my6s sairauksien takia
tyoterveysladkarin tai tyoterveyshoitajan
vastaanotolle?

en

kylla

en tieda

g

103. Kuinka laajasti olet kertonut seuraavista diabetestasi
koskevista asioista ty6terveyshenkilstolle?
Vastausohje: 0 = en ollenkaan

1 = vdhaisesti

2 = jossain maarin
3 = melko laajasti
4 = hyvin laajasti

a. diabeteksesta ja sen oireista

0O 1 2 3 4

b. keinoista, joilla selvidn diabetekseni kanssa tyossa
(esim. insuliini, ruokavalio)

0 1 2 3 4
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c. diabeteksen vaikutuksesta tydohoni (esim. tyotehtavista
selviytyminen)
0 1 2 3 4

d. diabetekseeni liittyvista poissaoloista
0o 1 2 3 4

Miksi paatit kertoa edelld mainituista asioista
tyoterveyshuollolle?

104. Kuinka monta kertaa olet kdynyt diabetekseen
liittyen tyoterveyshuollon vastaanotolla viimeisten
12 kuukauden aikana? (merkitse 0, jos et ole kdynyt
yhtddn kertaa)
I__I__I__lkertaa

105. Otettiinko vastaanottokdynneilld kantaa
diabetekseen tyon kannalta?

ei koskaan

melko harvoin

silloin tallgin

melko usein

aina

PwnNPEO

106. Onko joku tyoterveyshuollon henkilostosta kdaynyt
tyopisteessdsi perehtymassa sinun tyooloihisi?

1. ei

2. kylla

107. Mainitse kolme diabetekseen ja tydjarjestelyihin
liittyvaa asiaa, joiden avulla ty6épaikallasi voitaisiin
parantaa tyohyvinvointiasi.

108. Halutessasi voit kertoa lisaa diabeteksen ja tyén
yhdistamisesta.

Kiitos vastauksistasi!
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Liitetaulukko la. Mille toimialalle tyopaikkasi sijoittuu? (Kys. 11)

Taustamuuttujittain maa-, riis- | teolli- | raken- kauppa, | kuljetus n
ta-, met- suus | taminen | majoitus,
sa-, kala- ravitse-
talous mistoi-
minta
% % % % %
Kaikki 3 21 8 14 5 784
Sukupuoli
nainen 2 7 2 20 (0] 321
mies 3 32 13 9 8 433
Ik&aluokka
18-24 3 14 8 27 3 146
25-34 2 22 6 15 4 211
35-44 1 20 11 10 4 164
45-54 6 26 10 5 7 140
55-64 2 28 7 7 6 89
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 4 15 10 25 5 138
ammattikurssi 0 36 13 13 3 39
ammattikoulu 3 26 11 14 8 261
ammattiopisto tai AMK 3 20 7 12 2 220
yliopisto tai korkeakoulu 1 15 1 1 2 100
Ty6suhde
yrittaja 15 18 21 6 11 71
palkansaaja (vakituinen) 1 26 8 11 4 477
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 1 11 6 22 3 200
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0 -5 3 28 8 14 7 186
6 — 10 2 21 10 14 5 239
11 - 15 3 19 8 13 3 290
16 - 5 13 8 10 3 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 2 26 9 10 6 258
7,6-8,5 % 4 24 7 13 4 261
8,6—-9,5 % 2 12 9 19 3 173
yli 9,5 % 0 14 13 18 5 56
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 3 21 9 13 5 578
kylla 1 21 8 15 4 172
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 3 15 17 11 11 71
kohtalainen 5 21 6 16 4 180
hyva 1 24 10 13 3 356
erinomainen 3 20 5 14 5 139
Diabeteksen salaaminen tySuran
aikana (tyotovereilta/lahiesimie-
helt&d)
ei koskaan 3 20 8 14 5 533
joskus 1 27 11 13 3 157
usein 2 18 5 14 5 56
Diabeteksen salaaminen nykyises-
sa tyoyhteis6ssa
ei 3 21 9 15 4 468
kylla 1 23 5 13 4 247
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Liitetaulukko 1b. Mille toimialalle tydpaikkasi sijoittuu? (Kys. 11)

Taustamuuttujittain koulutus| terveys- ja | muut palve- | julkinen hal- n
sos.palvelut | lut, tietolii- | linto ja maan-
kenne puolustus
% % % %
Kaikki 7 20 18 4 784
Sukupuoli
nainen 10 38 17 4 321
mies 5 6 19 4 433
Ik&aluokka
18-24 1 22 20 2 146
25-34 11 17 19 3 211
35-44 7 21 21 5 164
45-54 7 19 12 8 140
55—-64 6 21 19 4 89
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 4 14 22 1 138
ammattikurssi 0 15 21 0 39
ammattikoulu 3 20 12 3 261
ammattiopisto tai AMK 5 25 18 7 220
yliopisto tai korkeakoulu 28 14 30 8 100
Tydsuhde
yrittaja 3 6 20 0 71
palkansaaja (vakituinen) 6 18 18 6 477
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 10 29 18 2 200
Diabeteksen sairastamisaika
vuosina
0 -5 4 15 16 5 186
6 —10 9 17 18 3 239
11 - 15 7 23 20 4 290
16 - 8 35 15 5 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 9 14 19 5 258
7,6-8,5 % 6 20 20 4 261
8,6—9,5 % 7 27 16 4 173
yli 9,5 % 5 27 16 2 56
Toisten apua vaativia sokeriar-
voja 12kk
ei 7 18 19 5 578
kylla 5 25 17 3 172
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 6 20 14 3 71
kohtalainen 5 20 21 3 180
hyva 8 19 16 5 356
erinomainen 7 22 20 4 139
Diabeteksen salaaminen tyduran
aikana (tyotovereilta/lahiesimie-
heltd)
ei koskaan 7 19 18 5 533
joskus 8 20 15 3 157
usein 4 25 25 2 56
Diabeteksen salaaminen nykyi-
sessa tydyhteisdssa
ei 6 20 17 5 468
kylla 9 21 20 3 247
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Liitetaulukko 2. Montako henkilda tyoskentelee toimipaikassasi? (Kys. 10)

Taustamuuttujittain 1 2-9 10—-49 50-249 250— n
% % % % %
Kaikki 6 26 34 20 14 776
Sukupuoli
nainen 4 27 42 17 9 324
mies 7 24 28 22 18 425
Ikaluokka
18-24 2 31 42 16 9 149
25-34 2 26 34 21 16 207
35-44 5 21 34 21 19 169
45-54 12 26 30 21 12 135
55-64 14 23 31 20 12 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 7 32 31 19 11 137
ammattikurssi 18 26 32 16 8 38
ammattikoulu 6 31 39 17 8 256
ammattiopisto tai AMK 5 23 35 22 15 220
yliopisto tai korkeakoulu 3 10 27 25 34 102
Tyosuhde
yrittaja 35 49 11 6 0 72
palkansaaja (vakituinen) 3 20 36 24 17 475
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 3 31 38 16 12 195
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 8 20 32 20 20 182
6 — 10 4 28 38 21 10 240
11 — 15 6 28 33 19 14 290
16 - 13 21 33 18 15 39
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 5 25 29 23 18 258
7,6-8,5 % 7 24 35 22 13 258
8,6-9,5 % 7 27 40 15 11 169
yli 9,5 % 5 34 37 12 12 59
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 6 26 35 19 14 580
kylla 6 24 33 23 14 165
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 13 31 31 19 6 68
kohtalainen 8 28 34 18 12 178
hyva 3 26 35 20 15 355
erinomainen 6 19 34 24 18 140
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 6 25 36 19 13 529
joskus 4 24 28 27 17 157
usein 4 35 35 9 18 55
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisosséa
ei 3 32 32 19 14 467
kylla 2 16 42 24 17 245
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Liitetaulukko 3. Onko nykyinen tydsuhteesi... (Kys. 35)

Taustamuuttujittain yrittaja vakituinen maaraaikainen/ n
palkansaaja | keikkaluontoinen
palkansaaja
% % %
Kaikki 9 62 28 799
Sukupuoli
nainen 5 57 39 343
mies 13 67 20 452
Ikaluokka
18-24 2 40 58 168
25-34 7 60 33 218
35-44 10 77 13 172
45-54 17 71 12 145
55—64 18 67 15 88
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 10 39 51 153
ammattikurssi 21 61 18 38
ammattikoulu 10 69 21 276
ammattiopisto tai AMK 9 69 22 226
yliopisto tai korkeakoulu 4 66 30 106
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 10 65 25 193
6 —10 11 63 26 257
11 - 15 8 60 32 305
16 - 10 63 27 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 9 66 25 271
7,6-8,5 % 10 64 26 271
8,6-9,5 % 10 59 31 178
yli 9,5 % 9 51 40 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 10 62 28 614
kylla 8 62 29 177
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 18 62 20 71
kohtalainen 7 63 31 196
hyva 9 64 28 383
erinomainen 10 59 30 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 10 65 25 563
joskus 7 63 30 167
usein 6 41 52 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteis6ssa
ei 8 68 24 495
kylla 3 58 39 267




61

Liitetaulukko 4. Mika on tavanomainen tydaikamuotosi? (Kys. 36 )

Taustamuuttujittain sdanndllinen | vuorotyo, vuorotyd |epasaannol-| n
paivatyo ei ydvuoroja| + yotyo, linen tyo
saannolli-
nen
% % % %
Kaikki 58 18 7 16 801
Sukupuoli
nainen 51 26 7 16 344
mies 63 13 8 17 453
Ikaluokka
18-24 40 28 11 21 170
25-34 61 16 9 14 219
35-44 62 20 6 12 173
45-54 60 15 4 21 144
55-64 75 6 5 15 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 40 25 10 25 155
ammattikurssi 42 26 13 18 38
ammattikoulu 55 22 8 14 276
ammattiopisto tai AMK 67 13 7 13 226
yliopisto tai korkeakoulu 77 8 2 13 106
Tyosuhde
yrittaja 45 4 1 49 73
palkansaaja (vakituinen) 64 19 7 10 499
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 49 20 11 20 225
Diabeteksen sairastamisaika
vuosina
0 -5 56 20 8 16 194
6 —10 60 16 10 15 256
11 - 15 58 19 6 17 307
16 - 56 22 2 20 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 65 15 7 13 271
7,6-8,5 % 56 20 7 17 271
8,6—9,5 % 52 21 9 18 180
yli 9,5 % 53 22 7 18 68
Toisten apua vaativia sokeriar-
voja 12kk
ei 59 17 8 16 617
kylla 53 24 7 15 176
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 56 17 4 24 72
kohtalainen 52 22 8 18 196
hyva 61 17 9 13 383
erinomainen 58 17 6 19 144
Diabeteksen salaaminen tyduran
aikana (tyotovereilta/Zlahiesi-
mieheltd)
ei koskaan 60 18 7 15 565
joskus 56 20 9 15 167
usein 41 19 10 30 63
Diabeteksen salaaminen nykyi-
sesséa tyoyhteisOssa
ei 60 19 8 14 498
kylla 54 20 8 18 267
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Liitetaulukko 5 a. Mik& on paatyosi viikkotyoaika, kun ylitdita ei lasketa mukaan? (Kys. 37)

Taustamuuttujittain 0—-20h 21 -39 h 40 — n
% % %
Kaikki 11 50 39 787
Sukupuoli
nainen 16 64 19 335
mies 7 39 54 448
Ikaluokka
18-24 30 42 28 166
25-34 8 56 36 217
35-44 2 54 44 170
45-54 6 48 47 143
55-64 6 45 49 84
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 33 35 32 150
ammattikurssi 11 36 53 36
ammattikoulu 5 43 52 274
ammattiopisto tai AMK 5 64 31 222
yliopisto tai korkeakoulu 6 66 29 105
Tydsuhde
yrittaja 5 21 74 73
palkansaaja (vakituinen) 6 54 40 493
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 23 52 25 217
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 9 47 44 189
6 — 10 11 49 41 254
11 - 15 11 54 35 300
16 - 15 46 39 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 10 49 41 270
7,6-8,5 % 12 46 41 268
8,6-9,5 % 7 58 35 176
yli 9,5 % 19 44 37 63
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 11 51 38 608
kylla 12 47 41 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 9 39 52 69
kohtalainen 11 45 44 190
hyva 9 52 39 379
erinomainen 17 57 26 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereil-
ta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 10 49 41 557
joskus 10 56 34 162
usein 23 40 37 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteis6ssa
ei 8 51 41 489
kylla 15 51 33 265
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Liitetaulukko 5 b. Kuinka monta tuntia keskimaarin teet ylitoita viikossa? (Kys. 38)

Taustamuuttujittain en ollenkaan | 1-9 h / vko | 10 - / vko n
% % %
Kaikki 55 35 10 762
Sukupuoli
nainen 64 31 5 327
mies 49 38 13 429
Ikaluokka
18-24 65 32 2 161
25-34 52 36 12 209
35-44 47 44 9 165
45-54 51 36 13 135
55-64 68 18 13 82
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 70 24 6 147
ammattikurssi 63 16 21 38
ammattikoulu 56 32 11 259
ammattiopisto tai AMK 47 48 5 213
yliopisto tai korkeakoulu 47 38 16 103
Ty6suhde
yrittaja 47 18 35 60
palkansaaja (vakituinen) 51 40 9 483
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 68 28 4 213
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 52 39 9 183
6 — 10 55 33 13 247
11 - 15 59 33 8 287
16 - 50 43 8 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 52 36 11 261
7,6—-8,5 % 58 34 8 256
8,6-9,5 % 55 34 11 170
yli 9,5 % 60 33 6 63
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 55 36 9 586
kylla 55 33 12 167
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 52 37 10 67
kohtalainen 60 30 10 178
hyva 54 37 9 369
erinomainen 55 35 10 141
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyoto-
vereiltaZlahiesimiehelt&)
ei koskaan 55 36 9 536
joskus 58 32 10 158
usein 55 35 10 60
Diabeteksen salaaminen nykyisessa tydyhtei-
sbssa
ei 53 38 9 474
kylla 59 32 10 261
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Liitetaulukko 6. Minka pistemaaran antaisit nykyiselle tyokyvyllesi? Arviointiskaala 0-10 pistetta.
(Kys. 64)

Taustamuuttujittain 0-5 (huo- 6-7 8-9 10 n
no) (kohta- (hyva) (erin-
lainen) omainen)
% % % %
Kaikki 9 19 55 17 776
Sukupuoli
nainen 8 19 55 18 334
mies 10 18 55 16 438
Ikaluokka
18-24 3 10 56 30 165
25-34 6 16 59 19 212
35-44 7 23 58 12 165
45-54 15 23 52 10 139
55-64 23 24 45 8 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 11 10 61 18 152
ammattikurssi 26 23 28 23 39
ammattikoulu 11 21 54 15 266
ammattiopisto tai AMK 7 22 56 15 218
yliopisto tai korkeakoulu 2 17 58 23 101
Tydsuhde
yrittaja 18 14 58 11 73
palkansaaja (vakituinen) 8 22 54 16 481
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 9 13 57 21 217
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 18 14 58 11 189
6 — 10 8 22 54 16 243
11 - 15 9 13 57 21 300
16 - 18 14 58 11 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 7 14 58 21 265
7,6-8,5 % 10 16 58 16 261
8,6-9,5 % 10 24 49 17 174
yli 9,5 % 12 32 45 11 66
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 8 19 54 18 595
kylla 13 17 58 12 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 68 21 8 3 66
kohtalainen 14 49 35 2 182
hyva 0 11 75 14 383
erinomainen 0 0 49 51 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyobtovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 10 19 55 16 548
joskus 6 15 60 19 162
usein 12 25 45 18 60
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisOssa
ei 8 20 55 17 485
kylla 8 16 57 19 259
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Liitetaulukko 7. Arveletko, etta diabeteksestasi huolimatta jatkat normaaliin elakeikaasi? (Kys. 78)

Taustamuuttujittain kylla ei n
% %
Kaikki 72 28 797
Sukupuoli
nainen 75 25 339
mies 70 30 454
Ikaluokka
18-24 83 17 168
25-34 75 25 215
35-44 66 34 172
45-54 67 33 144
55-64 69 31 90
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 78 22 153
ammattikurssi 50 50 40
ammattikoulu 67 33 276
ammattiopisto tai AMK 72 28 224
yliopisto tai korkeakoulu 88 13 104
Ty6suhde
yrittaja 74 26 74
palkansaaja (vakituinen) 70 30 491
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 77 23 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 72 28 194
6 — 10 68 32 256
11 - 15 77 23 303
16 — 63 37 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 77 23 272
7,6—-8,5 % 76 24 268
8,6—-9,5 % 69 31 179
yli 9,5 % 57 43 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 74 26 614
kylla 68 32 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 26 74 69
kohtalainen 61 39 193
hyva 80 20 380
erinomainen 90 10 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereiltaZlahiesi-
mieheltd)
ei koskaan 72 28 558
joskus 76 24 164
usein 68 32 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteis6ssa
ei 73 27 491
kylla 72 28 265
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Liitetaulukko 8. Onko tydpaikallasi tehty muutoksia tydjarjestelyissasi diabeteksesi vuoksi? (Kys. 49)

Taustamuuttujittain ei kylla n
% %
Kaikki 94 6 796
Sukupuoli
nainen 92 8 343
mies 96 4 449
Ikaluokka
18-24 95 5 169
25-34 93 7 219
35-44 94 6 172
45-54 92 8 142
55-64 97 3 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 94 6 153
ammattikurssi 97 3 37
ammattikoulu 91 9 275
ammattiopisto tai AMK 94 6 225
yliopisto tai korkeakoulu 99 1 106
Tydsuhde
yrittaja 90 10 71
palkansaaja (vakituinen) 94 6 497
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyd) 96 4 224
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0 -5 91 9 194
6 — 10 94 6 256
11 - 15 95 5 303
16 - 100 0 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 97 3 270
7,6—-8,5 % 93 7 268
8,6—-9,5 % 94 6 180
yli 9,5 % 91 9 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 95 5 613
kylla 91 9 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 92 8 72
kohtalainen 92 8 194
hyva 93 7 382
erinomainen 99 1 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereiltaZlahiesimie-
helt&a)
ei koskaan 93 7 560
joskus 96 4 167
usein 100 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessa tydyhteistssa
ei 92 8 497
kylla 97 3 267
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Liitetaulukko 9 a. Sisaltaako tyosi...? (Kys. 42a-d)
Taustamuuttujittain vuoro- yksin tyds- | korkealla |fyysisesti| n
tyota kentelya |tyodskente-| raskasta
lya tyota
% % % %
Kaikki 33 76 10 40 783
Sukupuoli
nainen 39 70 2 37
mies 28 80 17 42
Ikaluokka
18-24 49 71 6 51
25-34 35 79 9 37
35-44 29 76 12 38
45-54 25 82 12 39
55-64 15 73 14 29
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 45 69 9 45
ammattikurssi 44 83 19 53
ammattikoulu 38 74 18 57
ammattiopisto tai AMK 28 79 4 28
yliopisto tai korkeakoulu 10 82 3 10
Ty6suhde
yrittaja 23 86 23 48
palkansaaja (vakituinen) 30 77 11 38
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 42 71 5 42
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 33 74 13 39
6 -10 33 77 11 41
11 - 15 31 77 8 38
16 - 39 73 10 49
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 28 79 11 32
7,6-8,5 % 33 72 11 38
8,6-9,5 % 40 80 9 45
yli 9,5 % 37 69 9 62
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 31 76 10 39
kylla 40 74 12 41
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 34 81 20 56
kohtalainen 38 75 11 46
hyva 32 75 9 40
erinomainen 28 79 8 25
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/Zlahiesimieheltd)
ei koskaan 31 75 10 39
joskus 36 78 12 45
usein 38 78 8 37
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisossa
ei 33 76 12 43
kylla 33 74 6 34
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Liitetaulukko 9 b. Sisaltaako tyosi...? (Kys. 42 e-f)

Taustamuuttujittain tyokuormituk- | tapaturma- | ajoneuvon | ei mitaan n
sen enna- altista kuljetta- | edella ole-
koimatonta tyota mista vista (42
vaihtelua a-g)

%0 %0 % %0

Kaikki 41 25 25 9 783

Sukupuoli

nainen 31 13 6 12

mies 48 33 39 6

Ikaluokka

18-24 30 25 20 9

25-34 42 22 20 7

35-44 45 25 25 11

45-54 50 29 36 6

55—-64 36 24 31 11

Koulutus

ei ammatillista koulutusta - lukio 35 23 19 8

ammattikurssi 58 36 36 3

ammattikoulu 49 37 34 7

ammattiopisto tai AMK 39 18 23 9

yliopisto tai korkeakoulu 26 5 7 15

TyOsuhde

yrittaja 49 36 56 7

palkansaaja (vakituinen) 45 26 25 8

palkansaaja (méaaraaik./keikkatyd) 30 19 15 9

Diabeteksen sairastamisaika vuo-

sina

0-5 42 24 25 9

6 - 10 42 27 27 8

11 - 15 40 23 23 10

16 - 41 24 17 2

Pitkaaikaissokeriarvo

alle 7,5 % 38 22 27 8

7,6-8,5 % 41 25 24 10

8,6-9,5 % 41 25 22 7

yli 9,5 % 47 26 22 12

Toisten apua vaativia sokeriarvoja

12kk

ei 41 25 25 9

kylla 41 25 22 6

Luokiteltu tyokykyindeksi

huono 56 43 34 3

kohtalainen 44 26 25 9

hyva 41 24 26 9

erinomainen 28 14 18 9

Diabeteksen salaaminen tyduran

aikana (tyotovereilta/lahiesimie-

heltd)

ei koskaan 43 26 26 9

joskus 35 22 20 7

usein 32 22 21 11

Diabeteksen salaaminen nykyises-

sa tyoyhteisossa

ei 45 25 25 8

kylla 33 23 22 10
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Liitetaulukko 10. Onko diabeteksesta haittaa nykyisessa tydssasi? (Kys. 48)

Taustamuuttujittain ei haittaa | aiheutuu| joskus usein selviytyi- | taysin n
lainkaan oireita keven- keven- sin vain |kykene-
nettava | nettava | osa-aika- | maton
tyotahtia | tyotahtia| tyodsta tyohon
% % % % % %
Kaikki 53 15 25 2 3 2 793
Sukupuoli
nainen 54 15 24 3 4 1 343
mies 52 15 26 2 2 2 446
Ikaluokka
18-24 59 15 24 1 1 1 169
25-34 56 17 24 1 1 0 218
35-44 56 15 22 3 1 3 171
45-54 44 15 28 6 6 1 143
55—64 44 12 27 1 12 4 84
Koulutus
SI Iirlpignatllllsta koulutusta 56 10 26 3 3 1 153
ammattikurssi 32 19 38 5 5 37
ammattikoulu 48 18 28 2 4 1 272
ammattiopisto tai AMK 52 15 25 3 2 2 225
yliopisto tai korkeakoulu 70 13 14 1 2 106
Ty6suhde
yrittaja 39 18 25 4 11 1 71
palkansaaja (vakituinen) 52 17 25 3 2 1 495
E::Esgf;ga (maaraaik./ 59 11 25 1 2 2 223
Diabeteksen sairasta-
misaika vuosina
0 -5 47 14 30 3 4 2 193
6 — 10 51 17 26 3 2 2 253
11 - 15 57 15 23 1 3 303
16 — 61 12 15 2 2 7 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 58 14 25 0 1 1 268
7,6—-8,5 % 55 15 22 3 3 2 266
8,6—-9,5 % 47 17 28 3 3 2 180
yli 9,5 % 43 15 28 4 9 1 68
Toisten apua vaativia
sokeriarvoja 12kk
ei 56 15 24 1 3 1 611
kylla 42 15 30 6 5 2 175
Luokiteltu tyokykyin-
deksi
huono 18 11 25 11 22 13 72
kohtalainen 31 18 42 4 4 1 193
hyva 58 17 24 1 0 0 382
erinomainen 87 7 6 0 0 0 142
Diabeteksen salaaminen
tyburan aikana (tyotove-
reilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 54 14 25 2 3 1 558
joskus 50 20 25 2 1 2 166
usein 49 16 27 2 5 2 63
Diabeteksen salaaminen
nykyisesséa tydyhteisos-
sa
ei 52 15 28 2 2 1 495
kylla 59 16 20 1 2 2 266
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Liitetaulukko 11. Onko kahdessa edellisessa kysymyksessa ilmoittamistasi sairauksistasi tai vam-
moistasi haittaa nykyisessa tydssasi? (Kys. 73)

Taustamuuttujittain ei hait- | aiheu-| joskus usein selviytyi- taysin n
taa lain-| tuu keven- keven- sin vain kykene-
kaan oireita | nettava | nettava | osa-aika- maton
tyotahtia | tyotahtia tyosta tyohon
%% %% % %0 %% %
Kaikki 61 21 19 3 4 2 756
Sukupuoli
nainen 59 20 20 3 5 2 331
mies 62 21 18 3 4 2 421
Ikaluokka
18-24 73 17 10 3 1 1 158
25-34 63 18 20 2 2 1 206
35-44 65 19 17 1 2 2 165
45-54 45 28 27 4 7 2 135
55-64 49 22 26 6 14 8 85
Koulutus
ei a}mmatllllsta koulutusta - 64 17 19 2 3 2 145
lukio
ammattikurssi 40 43 31 3 14 9 35
ammattikoulu 56 23 17 5 6 3 259
ammattiopisto tai AMK 61 20 20 2 2 1 215
yliopisto tai korkeakoulu 75 13 15 1 0 0 102
Tydsuhde
yrittdja 49 24 27 3 10 3 70
palkansaaja (vakituinen) 60 21 19 3 3 2 467
palke}nsaaja (maéaraaik./keik- 65 19 16 3 4 3 215
katy®)

Diabeteksen sairastamis-
aika vuosina

0-5 56 23 24 3 5 2 180
6 - 10 63 18 16 2 4 3 246
11 - 15 63 21 17 3 4 1 289
16 - 55 21 24 5 5 3 38
Pitkaaikaissokeriarvo

alle 7,5 % 66 19 16 1 3 1 259
7,6-8,5 % 65 18 16 3 4 3 251
8,6-9,5 % 53 25 21 4 4 2 173
yli 9,5 % 45 26 31 6 8 2 62
Toisten apua vaativia so-

keriarvoja 12kk

ei 62 20 18 2 4 2 582
kylla 56 22 21 5 5 4 167
Luokiteltu tyokykyindeksi

huono 5 29 35 21 37 24 62
kohtalainen 36 33 36 4 4 1 180
hyva 69 18 15 0 0 370
erinomainen 94 6 1 (0] 0 0 144
Diabeteksen salaaminen

tyduran aikana (tyotove-

reilta/lahiesimiehelta)

ei koskaan 61 20 19 3 5 2 531
joskus 62 23 18 1 3 3 159
usein 58 20 22 3 3 0 60

Diabeteksen salaaminen
nykyisessa tyoyhteisdssa

ei 60 21 19 3 4 3 470
kylla 65 18 17 2 3 1 257
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Liitetaulukko 12. Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia tyodpisteen jarjestelyissa (valineet,
laitteet)? (Kys. 47 a)

Taustamuuttujittain ei kylla, vahan | kylla, paljon n
% % %
Kaikki 95 5 0 713
Sukupuoli
nainen 96 4 (o] 306
mies 95 5 0 405
Ikaluokka
18-24 99 1 0 151
25-34 95 5 0 199
35-44 95 5 0 161
45-54 94 5 1 118
55—-64 90 10 0 77
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 98 2 (] 129
ammattikurssi 93 7 (0] 30
ammattikoulu 92 7 0 248
ammattiopisto tai AMK 96 4 0 207
yliopisto tai korkeakoulu 97 3 0 99
Ty6suhde
yrittaja 96 4 0 50
palkansaaja (vakituinen) 94 5 0 468
palkansaaja (maaraaik./keikkaty®) 96 4 0 193
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 95 4 1 177
6 -10 97 3 0 233
11 - 15 95 5 0 264
16 - 84 16 0 37
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 97 3 0 239
7,6-8,5 % 94 5 0 246
8,6-9,5 % 95 5 0 156
yli 9,5 % 92 8 0 62
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 97 3 0 546
kylla 90 10 0 159
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 83 17 0 58
kohtalainen 90 10 0 171
hyva 98 2 0 352
erinomainen 99 1 0 128
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 95 5 0 511
joskus 98 2 (] 147
usein 92 6 2 49
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisOssa
ei 94 6 0 448
kylla 97 2 0 248
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Liitetaulukko 13. Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia tydmatkan kulkemisessa? (Kys. 47 b)

Taustamuuttujittain ei kylla, kylla, n
vahan paljon

% % %
Kaikki 92 7 1 798
Sukupuoli
nainen 92 7 1 342
mies 93 6 1 452
Ikaluokka
18-24 96 4 169
25-34 92 5 3 219
35-44 91 9 1 173
45-54 92 8 1 143
55-64 92 8 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 92 7 1 155
ammattikurssi 87 8 5 38
ammattikoulu 93 7 0 276
ammattiopisto tai AMK 91 8 2 224
yliopisto tai korkeakoulu 97 2 1 105
Tydsuhde
yrittaja 95 5 74
palkansaaja (vakituinen) 92 7 1 496
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 92 6 2 224
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 92 6 2 194
6 - 10 92 8 254
11 - 15 93 6 1 306
16 - 90 7 2 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 96 4 0 270
7,6-8,5 % 90 9 1 269
8,6-9,5 % 93 6 1 180
yli 9,5 % 90 7 3 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 94 6 1 615
kylla 88 10 2 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 75 22 3 72
kohtalainen 88 10 2 195
hyva 96 3 0 383
erinomainen 97 2 1 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyobtovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 93 7 1 564
joskus 95 5 1 166
usein 84 10 6 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisb6ssa
ei 93 6 1 499
kylla 92 6 2 265
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Liitetaulukko 14. Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia kontakteissa esimiesten kanssa?
(Kys. 47 ¢)

Taustamuuttujittain ei kylla, kylla, n
vahan paljon

% % %
Kaikki 95 4 1 791
Sukupuoli
nainen 96 3 1 339
mies 95 4 1 448
Ikaluokka
18-24 97 3 0 167
25-34 95 4 1 217
35-44 94 6 1 171
45-54 94 5 1 143
55-64 99 0 1 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 94 5 1 152
ammattikurssi 97 0 3 36
ammattikoulu 95 4 1 273
ammattiopisto tai AMK 95 5 o 224
yliopisto tai korkeakoulu 99 1 0 106
Ty6suhde
yrittaja 99 0 1 71
palkansaaja (vakituinen) 95 4 1 496
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 95 5 0 220
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 94 6 0 192
6 - 10 96 4 1 253
11 - 15 96 3 1 302
16 - 98 2 0 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 96 3 0 270
7,6-8,5 % 96 3 1 265
8,6-9,5 % 97 3 1 179
yli 9,5 % 90 7 3 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 97 3 0 611
kylla 91 6 3 172
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 87 9 4 68
kohtalainen 91 7 2 195
hyva 98 2 0 381
erinomainen 99 1 0 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 96 3 1 559
joskus 95 4 1 165
usein 89 10 2 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisOssa
ei 95 4 1 495
kylla 96 3 1 265
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Liitetaulukko 15. Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia kontakteissa tyotovereiden kanssa?
(Kys. 47 d)

Taustamuuttujittain ei kylla, kylla, n
vahan paljon

% % %
Kaikki 95 5 1 795
Sukupuoli
nainen 95 4 1 343
mies 95 5 0 448
Ikaluokka
18-24 96 4 0 168
25-34 94 5 1 219
35-44 94 5 1 173
45-54 94 6 1 140
55-64 98 1 1 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 95 4 1 154
ammattikurssi 95 5 0 38
ammattikoulu 95 5 1 274
ammattiopisto tai AMK 93 6 1 223
yliopisto tai korkeakoulu 98 2 0 106
Tydsuhde
yrittaja 96 4 0 72
palkansaaja (vakituinen) 95 4 1 498
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 94 5 1 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 95 4 1 192
6 - 10 96 4 0 253
11 - 15 94 5 1 306
16 - 95 5 0 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 95 5 0 271
7,6-8,5 % 95 5 0 268
8,6-9,5 % 96 2 2 179
yli 9,5 % 90 9 1 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 96 4 1 612
kylla 91 8 1 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 83 13 4 71
kohtalainen 89 9 2 194
hyva 98 2 0 382
erinomainen 98 2 0 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 97 3 1 560
joskus 93 6 1 166
usein 83 16 2 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisOssa
ei 95 4 1 497
kylla 94 5 1 267
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Liitetaulukko 16. Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia tydtehtavien loppuun saattamises-
sa? (Kys. 47 e)

Taustamuuttujittain ei kylla, kylla, n
vahan paljon

% % %
Kaikki 88 12 0 795
Sukupuoli
nainen 89 10 1 342
mies 87 13 0 449
Ikaluokka
18-24 96 4 0 167
25-34 89 11 0 218
35-44 90 10 0 172
45-54 78 20 1 143
55-64 80 20 0 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 91 8 1 154
ammattikurssi 84 16 (o] 37
ammattikoulu 85 15 (] 275
ammattiopisto tai AMK 89 11 (o] 223
yliopisto tai korkeakoulu 90 9 1 106
Ty6suhde
yrittaja 85 14 1 74
palkansaaja (vakituinen) 87 13 0 496
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 90 9 0 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 85 14 1 192
6 - 10 88 12 0 256
11 - 15 90 10 0 303
16 - 88 10 2 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 91 9 0 269
7,6-8,5 % 87 13 0 269
8,6-9,5 % 87 13 1 179
yli 9,5 % 87 12 1 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 91 9 0 612
kylla 77 21 2 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 55 43 1 69
kohtalainen 79 21 1 196
hyva 94 6 0 382
erinomainen 99 1 0 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 87 13 1 560
joskus 90 10 0 167
usein 90 10 0 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisOssa
ei 86 14 0 497
kylla 94 6 0 265
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Taulukko 17. Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia tydtehtévien suorittamisessa? (Kys. 47 f)

Taustamuuttujittain ei kylla, kylla, n
vahan paljon

% % %
Kaikki 84 16 1 798
Sukupuoli
nainen 83 16 1 343
mies 84 15 0 451
Ikaluokka
18-24 90 10 0 168
25-34 86 14 0 218
35-44 86 13 1 173
45-54 74 26 1 144
55—-64 78 20 2 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 84 14 1 153
ammattikurssi 79 21 0 38
ammattikoulu 83 16 0 276
ammattiopisto tai AMK 82 18 0 225
yliopisto tai korkeakoulu 91 8 1 106
Tydsuhde
yrittaja 82 18 0 74
palkansaaja (vakituinen) 84 15 1 497
palkansaaja (méaaraaik./keikkatyd) 85 15 0 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 82 17 1 192
6 - 10 84 16 0 256
11 - 15 86 14 1 306
16 - 83 17 0 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 87 12 1 271
7,6-8,5 % 83 17 0 269
8,6-9,5 % 84 16 0 179
yli 9,5 % 78 19 3 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 87 13 0 616
kylla 73 25 2 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 52 42 6 71
kohtalainen 74 26 0 196
hyva 90 10 0 383
erinomainen 99 1 0 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 84 16 1 562
joskus 86 14 0 167
usein 83 17 0 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessé tyo-
yhteisossa
ei 82 17 1 497
kylla 89 11 0 267
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Liitetaulukko 18. Onko sinulla vaikeuksia sairautesi (diabetes) hyvaksymisessa? (Kys. 47 g)

Taustamuuttujittain ei kylla, kylla, n
vahan paljon

% % %
Kaikki 73 21 5 793
Sukupuoli
nainen 68 23 9 341
mies 77 20 3 448
Ikaluokka
18-24 77 17 6 169
25-34 74 21 5 219
35-44 72 26 2 172
45-54 72 22 6 142
55—-64 70 20 10 83
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 74 19 7 152
ammattikurssi 71 26 3 38
ammattikoulu 73 23 4 274
ammattiopisto tai AMK 71 21 8 223
yliopisto tai korkeakoulu 78 20 2 106
Ty6suhde
yrittaja 76 15 8 72
palkansaaja (vakituinen) 73 21 5 494
palkansaaja (méaaraaik./keikkatyd) 72 23 5 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 66 29 5 194
6 - 10 72 21 7 251
11 - 15 78 17 5 304
16 - 83 17 0 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 78 20 2 268
7,6-8,5 % 78 18 4 268
8,6-9,5 % 68 26 7 179
yli 9,5 % 54 30 16 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 74 22 4 614
kylla 72 19 9 171
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 53 34 13 70
kohtalainen 65 28 7 192
hyva 77 19 4 383
erinomainen 84 13 3 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 75 20 5 559
joskus 72 25 2 167
usein 61 23 16 61
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisdssa
ei 76 19 5 495
kylla 68 26 5 265
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Liitetaulukko 19. Onko sinulla diabeteksesi vuoksi vaikeuksia tyon ja kotielaman tasapainon 10y-
tamisessa)? (Kys. 47 h)

Taustamuuttujittain ei kylla, kylla, n
vahan paljon

% % %
Kaikki 64 30 6 796
Sukupuoli
nainen 55 36 10 343
mies 71 25 3 449
Ikaluokka
18-24 67 30 3 169
25-34 67 28 6 218
35-44 61 31 8 173
45-54 61 31 8 143
55-64 67 26 7 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 63 31 7 153
ammattikurssi 63 32 5 38
ammattikoulu 63 32 5 276
ammattiopisto tai AMK 60 31 9 224
yliopisto tai korkeakoulu 77 21 2 105
Tydsuhde
yrittaja 64 23 12 73
palkansaaja (vakituinen) 64 31 5 496
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 64 30 6 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 63 32 5 192
6 - 10 66 27 6 256
11 - 15 61 32 7 305
16 - 75 20 5 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 77 22 1 269
7,6-8,5 % 65 28 7 268
8,6-9,5 % 54 37 9 180
yli 9,5 % 37 49 15 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 65 30 5 614
kylla 59 30 10 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 35 35 30 71
kohtalainen 50 42 8 194
hyva 68 29 3 383
erinomainen 87 12 1 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyobtovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 64 30 6 560
joskus 66 31 3 167
usein 57 32 11 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisosséa
ei 63 31 6 497
kylla 67 28 5 267
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Taustamuuttujittain ei koskaan | mukana |tyopaikalla| tydyhteiso | en ole va- n
matalia vs.-tasoa | Glucagen- | osaa toi- rautunut
vs.-arvoja | nostavaa pistos mia hatati-| matalaan
syotavaa lanteessa | vs.-tasoon
% % % % %
Kaikki 4 94 4 39 4 797
Sukupuoli
nainen 2 97 6 48 3
mies 6 92 3 32 4
Ikaluokka
18-24 2 93 5 40 5
25-34 2 97 4 38 2
35-44 6 91 3 43 3
45-54 3 96 5 35 4
55-64 8 92 5 40 3
Koulutus
(_elljlli?c:natllllsta koulutusta 3 02 2 38 5
ammattikurssi 8 86 5 38 3
ammattikoulu 2 95 5 44 4
ammattiopisto tai AMK 6 95 5 37 3
yliopisto tai korkeakoulu 4 95 5 32 3
Ty6suhde
yrittaja 8 89 0 29 4
palkansaaja (vakituinen) 4 94 4 41 3
alkansaaja (maaraaik./
Eeikkatyij)J ¢ 95 37 4
Diabeteksen sairasta-
misaika vuosina
0-5 7 91 5 44 4
6 - 10 4 95 5 36 4
11 - 15 2 96 4 38 3
16 - 5 88 5 39 5
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 5 92 1 34 4
7,6-8,5 % 3 94 6 40 4
8,6-9,5 % 3 96 7 46 1
yli 9,5 % 6 94 1 34 6
Toisten apua vaativia
sokeriarvoja 12kk
ei 5 94 3 37 3
kylla 0 93 9 46 5
Luokiteltu tyokykyin-
deksi
huono 6 87 6 37 11
kohtalainen 4 92 6 40 5
hyvéa 3 96 4 40 2
erinomainen 3 95 3 38 3
Diabeteksen salaaminen
tyduran aikana (tyotove-
reilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 4 94 5 45 4
joskus 5 92 2 31 4
usein 3 95 6 8 5
Diabeteksen salaaminen
nykyisessé tyoyhteisOs-
sa
ei 3 94 4 48 2
kylla 5 94 4 25 6
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Liitetaulukko 21. Esiintyyko tyossasi tarinaa? (Kys. 55)
Taustamuuttujittain ei esiinny / haittaa haittaa n

ei haittaa |jonkin verran paljon

% % %

Kaikki 85 12 4 794
Sukupuoli
nainen 94 5 1 341
mies 77 17 6 449
Ikaluokka
18-24 88 9 3 167
25-34 85 13 2 218
35-44 85 12 3 172
45-54 82 13 5 143
55-64 84 8 8 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 85 10 6 155
ammattikurssi 81 16 3 37
ammattikoulu 76 19 5 274
ammattiopisto tai AMK 91 6 2 223
yliopisto tai korkeakoulu 95 5 0 105
Tydsuhde
yrittaja 77 16 7 73
palkansaaja (vakituinen) 84 13 3 494
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 89 8 4 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 84 13 3 193
6 —10 82 14 4 253
11 - 15 88 9 3 304
16 - 85 12 2 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 85 11 3 270
7,6-8,5 % 85 11 4 268
8,6-9,5 % 88 10 2 177
yli 9,5 % 74 22 4 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 86 11 3 615
kylla 83 13 5 172
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 69 13 18 72
kohtalainen 81 17 2 191
hyvéa 87 11 2 383
erinomainen 92 6 2 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 85 12 3 559
joskus 84 12 4 167
usein 85 10 5 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisb6ssa
ei 85 12 3 495
kylla 86 10 3 266




81

Liitetaulukko 22. Esiintyykd omassa tydymparistossasi tai tyossasi kylmyytta tai vetoa? (Kys. 56)

Taustamuuttujittain ei esiinny / | haittaa jon- haittaa n

ei haittaa kin verran paljon

% % %

Kaikki 47 39 14 797
Sukupuoli
nainen 51 40 8 342
mies 44 38 18 451
Ikaluokka
18-24 47 41 11 167
25-34 52 37 11 219
35-44 49 35 16 172
45-54 42 44 15 144
55-64 41 39 20 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 51 38 11 154
ammattikurssi 42 45 13 38
ammattikoulu 33 44 22 276
ammattiopisto tai AMK 50 39 11 223
yliopisto tai korkeakoulu 75 25 1 106
Ty6suhde
yrittaja 35 43 22 74
palkansaaja (vakituinen) 46 40 15 496
palkansaaja (maaraaik./keikkaty®) 54 37 9 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 45 39 16 194
6 — 10 45 40 16 255
11 - 15 51 39 10 304
16 - 49 34 17 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 53 34 13 272
7,6-8,5 % 45 42 13 269
8,6-9,5 % 41 43 16 179
yli 9,5 % 52 35 14 66
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 47 39 14 614
kylla 49 38 13 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 29 39 32 72
kohtalainen 37 47 15 196
hyva 48 39 13 384
erinomainen 67 29 3 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyo-
tovereilta/lahiesimiehelta)
ei koskaan 48 38 14 561
joskus 48 41 11 167
usein 40 43 17 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhtei-
sOssa
ei 49 38 14 496
kylla 46 42 12 267
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Liitetaulukko 23. Esiintyykd omassa tyOymparistdssasi tai tydssasi riittamatonta valaistusta tai
haikaisya? (Kys. 57)

Taustamuuttujittain ei esiinny /| haittaa haittaa n
ei haittaa jonkin paljon
verran
% % %
Kaikki 63 30 7 796
Sukupuoli
nainen 70 26 4 342
mies 58 33 9 450
Ikaluokka
18-24 74 20 5 167
25-34 66 30 4 219
35-44 60 32 8 172
45-54 55 36 8 143
55—-64 53 36 11 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 73 21 5 154
ammattikurssi 55 39 5 38
ammattikoulu 49 40 11 276
ammattiopisto tai AMK 66 28 6 222
yliopisto tai korkeakoulu 83 16 1 106
Tydsuhde
yrittaja 45 47 8 73
palkansaaja (vakituinen) 62 32 6 496
palkansaaja (méaaraaik./keikkatyd) 71 21 8 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 64 26 10 194
6 —10 59 34 7 254
11 - 15 66 29 5 304
16 - 63 32 5 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 67 25 8 272
7,6-8,5 % 63 32 6 269
8,6-9,5 % 62 34 4 178
yli 9,5 % 59 32 9 66
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 64 30 6 613
kylla 59 32 9 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 40 40 19 72
kohtalainen 55 35 10 195
hyva 65 30 5 384
erinomainen 81 19 0 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotove-
reiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 63 30 7 560
joskus 66 29 5 167
usein 62 30 8 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessé tydyhteisdssa
ei 61 32 7 496
kylla 69 26 6 267
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Liitetaulukko 24. Ovatko tydtilat tydsi sujuvuuden kannalta toimivia ja kaytanndllisia? (Kys. 58 a)

Taustamuuttujittain kylla ei n
% %
Kaikki 61 39 789
Sukupuoli
nainen 60 40 338
mies 61 39 447
Ikaluokka
18-24 62 38 166
25-34 63 37 219
35-44 57 43 172
45-54 61 39 141
55-64 58 42 83
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 60 40 153
ammattikurssi 61 39 38
ammattikoulu 56 44 273
ammattiopisto tai AMK 61 39 220
yliopisto tai korkeakoulu 71 29 105
Ty6suhde
yrittaja 66 34 71
palkansaaja (vakituinen) 59 41 492
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 62 38 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 62 38 193
6 - 10 59 41 251
11 - 15 62 38 301
16 - 56 44 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 67 33 269
7,6-8,5 % 56 44 268
8,6-9,5 % 56 44 176
yli 9,5 % 65 35 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 60 40 607
kylla 61 39 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 39 61 69
kohtalainen 51 49 193
hyva 64 36 383
erinomainen 74 26 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimiehelta)
ei koskaan 59 41 554
joskus 63 37 167
usein 63 37 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteis6ssa
ei 60 40 492
kylla 63 37 265
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Liitetaulukko 25. Ovatko tydmenetelmat tydsi sujuvuuden kannalta toimivia ja kaytannollisia?
(Kys. 58 b)

Taustamuuttujittain kylla ei n
% %
Kaikki 65 35 790
Sukupuoli
nainen 66 34 339
mies 65 35 447
Ikaluokka
18-24 68 32 166
25-34 65 35 217
35-44 65 35 172
45-54 64 36 143
55-64 67 33 84
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 67 33 153
ammattikurssi 64 36 36
ammattikoulu 60 40 274
ammattiopisto tai AMK 66 34 221
yliopisto tai korkeakoulu 77 23 106
Ty6suhde
yrittgja 70 30 71
palkansaaja (vakituinen) 63 37 495
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 69 31 220
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 66 34 193
6 - 10 66 34 253
11 - 15 65 35 300
16 - 66 34 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 69 31 270
7,6-8,5 % 66 34 268
8,6-9,5 % 65 35 177
yli 9,5 % 53 47 64
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 66 34 608
kylla 63 37 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 42 58 69
kohtalainen 49 51 193
hyva 72 28 383
erinomainen 81 19 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimieheltd)
ei koskaan 65 35 556
joskus 68 32 167
usein 57 43 61
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteis6ssa
ei 67 33 494
kylla 63 37 264
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Liitetaulukko 26. Ovatko tyodvalineet tydsi sujuvuuden kannalta toimivia ja kaytanndllisia? (Kys.
58 ¢)

Taustamuuttujittain kylla ei n
% %
Kaikki 68 32 790
Sukupuoli
nainen 69 31 340
mies 67 33 446
Ikaluokka
18-24 70 30 165
25-34 68 32 219
35-44 67 33 171
45-54 65 35 142
55—-64 68 32 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 70 30 151
ammattikurssi 71 29 38
ammattikoulu 62 38 273
ammattiopisto tai AMK 67 33 222
yliopisto tai korkeakoulu 81 19 106
Ty6suhde
yrittgja 70 30 71
palkansaaja (vakituinen) 66 34 494
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 72 28 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 71 29 193
6 - 10 69 31 252
11 - 15 65 35 301
16 - 68 32 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 72 28 272
7,6-8,5 % 68 32 267
8,6-9,5 % 66 34 175
yli 9,5 % 62 38 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 67 33 609
kylla 71 29 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 49 51 70
kohtalainen 53 47 192
hyva 73 27 384
erinomainen 84 16 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimiehelt&)
ei koskaan 69 31 556
joskus 66 34 166
usein 58 42 62
Diabeteksen salaaminen nykyisessa tydyhteis6ssa
ei 69 31 493
kylla 68 32 265
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Liitetaulukko 27. Miten palaudut tyon aiheuttamasta kuormituksesta tyopaivan jalkeen? (Kys. 59

a)

Taustamuuttujittain hyvin kohtalaisesti | huonosti n
% % %
Kaikki 39 54 7 789
Sukupuoli
nainen 36 58 7 336
mies 42 51 7 449
Ikaluokka
18-24 51 47 2 167
25-34 41 54 5 215
35-44 33 59 8 170
45-54 35 55 11 142
55-64 34 55 10 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 48 44 8 153
ammattikurssi 27 68 5 37
ammattikoulu 36 56 7 272
ammattiopisto tai AMK 35 58 7 221
yliopisto tai korkeakoulu 47 51 2 106
Tydsuhde
yrittaja 38 53 9 74
palkansaaja (vakituinen) 37 56 7 490
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 44 51 5 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 40 55 5 193
6 - 10 35 59 6 253
11 - 15 42 52 7 299
16 - 41 44 15 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 49 46 5 270
7,6-8,5 % 39 54 6 268
8,6-9,5 % 30 64 7 176
yli 9,5 % 26 63 11 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 40 55 5 608
kylla 36 53 11 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 6 58 37 71
kohtalainen 15 75 10 193
hyvéa 45 53 2 382
erinomainen 73 27 0 142
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 41 53 7 554
joskus 38 58 4 166
usein 29 60 11 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teis6ssa
ei 38 55 7 489
kylla 42 52 6 266
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Liitetaulukko 28. Miten palaudut tyon aiheuttamasta kuormituksesta vapaapaivien aikana? (Kys.
59 b)

Taustamuuttujittain hyvin kohtalaisesti | huonosti n
% % %
Kaikki 65 32 3 788
Sukupuoli
nainen 65 31 4 335
mies 66 32 2 449
Ikaluokka
18-24 81 19 1 167
25-34 67 31 2 216
35-44 62 34 4 169
45-54 56 39 5 143
55—-64 55 41 4 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 70 28 3 152
ammattikurssi 59 38 3 37
ammattikoulu 66 32 2 273
ammattiopisto tai AMK 61 35 4 220
yliopisto tai korkeakoulu 68 30 2 106
Ty6suhde
yrittaja 53 38 8 73
palkansaaja (vakituinen) 66 32 2 490
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 69 29 2 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 64 35 1 192
6 -10 68 28 4 253
11 - 15 65 32 3 299
16 - 61 32 7 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 72 27 1 271
7,6-8,5 % 66 32 2 267
8,6-9,5 % 60 36 4 176
yli 9,5 % 58 36 6 64
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 67 30 2 607
kylla 60 36 4 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 28 53 19 72
kohtalainen 44 54 3 194
hyva 74 25 1 379
erinomainen 92 8 0 142
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 66 31 2 555
joskus 67 30 3 164
usein 54 41 5 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisdssa
ei 66 31 3 489
kylla 68 31 2 265
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Liitetaulukko 29. Tunnetko nykyisin stressia? (Kys. 60)

Taustamuuttujittain en lainkaan/ | jonkin verran paljon n

vain vahan

% % %

Kaikki 37 41 22 796
Sukupuoli
nainen 31 42 27 341
mies 41 40 19 451
Ikaluokka
18-24 40 41 19 167
25-34 37 44 19 218
35-44 37 40 23 172
45-54 28 41 31 144
55-64 46 32 22 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 41 37 23 153
ammattikurssi 34 50 16 38
ammattikoulu 42 37 21 276
ammattiopisto tai AMK 34 43 23 223
yliopisto tai korkeakoulu 27 47 25 106
Tydsuhde
yrittaja 36 34 30 74
palkansaaja (vakituinen) 37 42 21 496
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 37 40 23 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 35 43 22 194
6 - 10 38 41 22 255
11 - 15 38 40 23 303
16 - 37 41 22 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 44 38 18 272
7,6-8,5 % 34 46 20 269
8,6-9,5 % 31 42 27 179
yli 9,5 % 35 29 35 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 37 41 21 614
kylla 34 39 27 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 10 33 57 72
kohtalainen 24 43 34 195
hyva 40 45 15 384
erinomainen 60 32 8 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 39 40 21 560
joskus 37 41 22 167
usein 22 46 32 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisossa
ei 38 41 22 495
kylla 36 40 23 267
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Liitetaulukko 30. Kuinka usein tunnet itsesi vahvaksi ja tarmokkaaksi tydssasi? (Kys. 61)

Taustamuuttujittain en koskaan/ silloin usein n

harvoin talléin

% % %

Kaikki 10 37 54 794
Sukupuoli
nainen 9 37 55 341
mies 10 37 53 449
Ikaluokka
18-24 10 35 55 167
25-34 9 38 53 218
35-44 8 34 58 172
45-54 11 35 54 142
55-64 13 43 45 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 11 41 47 152
ammattikurssi 16 37 47 38
ammattikoulu 10 35 55 275
ammattiopisto tai AMK 9 38 54 223
yliopisto tai korkeakoulu 6 32 62 106
Ty6suhde
yrittaja 11 34 55 74
palkansaaja (vakituinen) 10 36 54 494
palkansaaja (maaraaik./keikkaty®) 9 39 52 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 10 38 52 193
6 - 10 9 35 56 255
11 - 15 8 39 53 302
16 - 20 27 54 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 8 34 58 271
7,6-8,5 % 7 38 54 268
8,6-9,5 % 11 39 50 179
yli 9,5 % 15 40 45 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 9 37 54 613
kylla 10 35 54 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 33 49 19 70
kohtalainen 15 55 30 195
hyva 5 34 61 384
erinomainen 3 13 83 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 9 37 54 559
joskus 8 34 58 167
usein 19 47 34 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teiso6ssa
ei 7 35 57 493
kylla 13 39 49 267




Liitetaulukko 31. Kuinka usein olet innostunut tydstasi? (Kys. 62)

Taustamuuttujittain en kos- silloin usein n

kaan/ talléin

harvoin

%0 % %

Kaikki 9 35 56 796
Sukupuoli
nainen 7 31 62 342
mies 11 38 52 450
Ikaluokka
18-24 13 37 51 167
25-34 7 35 57 218
35-44 8 31 62 172
45-54 8 33 60 144
55-64 11 37 52 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 16 36 49 154
ammattikurssi 13 34 53 38
ammattikoulu 9 38 52 275
ammattiopisto tai AMK 6 35 59 223
yliopisto tai korkeakoulu 5 23 73 106
Ty6suhde
yrittaja 5 27 68 74
palkansaaja (vakituinen) 10 36 54 495
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 8 35 57 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 8 35 57 194
6 - 10 9 38 53 254
11 - 15 9 33 58 304
16 - 15 20 66 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 11 32 58 272
7,6-8,5 % 7 36 57 269
8,6-9,5 % 9 37 54 178
yli 9,5 % 12 39 48 66
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 9 35 56 613
kylla 9 33 58 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 22 56 22 72
kohtalainen 12 49 39 195
hyva 7 30 63 384
erinomainen 6 17 77 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta /lahiesimiehelt&)
ei koskaan 8 35 57 560
joskus 8 33 59 167
usein 19 38 43 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisb6ssa
ei 6 33 61 495
kylla 15 38 47 267
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Liitetaulukko 32. Kuinka tyytyvainen olet tyohosi? (Kys. 63)

Taustamuuttujittain tyytyvainen en tyyty- tyytymaton n

vainen enka

tyytymaton

% % %

Kaikki 63 20 17 803
Sukupuoli
nainen 64 20 16 344
mies 62 20 18 455
Ikaluokka
18-24 60 21 19 168
25-34 63 19 18 218
35-44 63 18 19 172
45-54 62 21 17 146
55-64 70 19 11 91
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 59 23 18 155
ammattikurssi 59 21 21 39
ammattikoulu 62 22 16 276
ammattiopisto tai AMK 64 19 17 226
yliopisto tai korkeakoulu 71 10 19 107
Ty6suhde
yrittaja 73 12 15 74
palkansaaja (vakituinen) 61 21 18 495
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 64 20 16 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 58 21 21 196
6 - 10 61 21 18 256
11 - 15 67 20 13 306
16 - 74 7 19 42
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 62 19 19 273
7,6-8,5 % 60 21 18 272
8,6-9,5 % 66 20 14 180
yli 9,5 % 67 19 13 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 62 21 17 617
kylla 66 17 17 178
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 42 31 28 72
kohtalainen 50 29 21 195
hyva 70 16 14 384
erinomainen 73 12 15 144
Diabeteksen salaaminen tySuran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 63 19 18 560
joskus 65 20 15 167
usein 52 29 19 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisodssa
ei 65 18 18 495
kylla 58 24 17 267
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Liitetaulukko 33. Misséa tilanteessa olet kertonut diabeteksestasi nykyisellé tyopaikallasi? (Kys. 88)

Taustamuuttujittain en ole |tyonhaku-| tyopaikka- | esimies- | epaviralli- | n
kertonut | vaiheessa | palaverissa | alaiskes- sessa ti-
kustelussa | lanteessa

% % % % %

Kaikki 6 27 10 25 82 754

Sukupuoli

nainen 6 29 10 25 83

mies 7 26 10 26 81

Ikdluokka

18-24 5 39 6 12 80

25-34 5 31 8 24 86

35-44 10 27 11 33 78

45-54 6 17 16 31 83

55-64 4 10 10 33 81

Koulutus

ei ammatillista koulutusta - lukio 6 31 5 14 84

ammattikurssi 31 9 28 81

ammattikoulu 4 34 11 29 80

ammattiopisto tai AMK 8 25 12 27 81

yliopisto tai korkeakoulu 10 10 9 27 86

Tyosuhde

yrittdja 15 0 8 8 83

palkansaaja (vakituinen) 4 26 12 32 84

palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 9 35 6 15 77

Diabeteksen sairastamisaika

vuosina

0-5 3 15 12 34 88

6-10 8 29 9 21 80

11 - 15 7 32 9 24 81

16 - 3 37 8 24 74

Pitkdaikaissokeriarvo

alle 7,5 % 8 17 8 24 83

7,6-8,5 % 5 30 8 27 82

8,6-9,5 % 7 33 11 27 81

yli 9,5 % 3 43 14 16 79

Toisten apua vaativia sokeri-

arvoja 12kk

ei 7 27 8 24 82

kylla 5 30 16 30 80

Luokiteltu tyokykyindeksi

huono 3 29 17 34 83

kohtalainen 7 31 15 27 80

hyva 6 25 7 26 82

erinomainen 6 26 7 18 82

Diabeteksen salaaminen tyo-

uran aikana (tyotovereilta ja

lahiesimieheltd)

ei koskaan 1 29 12 30 88

joskus 7 28 6 16 79

usein 51 13 0 8 43

Diabeteksen salaaminen

nykyisessa tyoyhteisossa

ei 0 29 13 30 88

kylla 17 25 3 16 71
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Liitetaulukko 34. Millaisia seurauksia kertomisellasi oli? (Kys. 89)

Taustamuuttujittain tyoaiko- |tyoteh-| tilan- | tunsin | suhtautumi-| n
jani muu- | taviani | nettani | helpo- | nen muuttui
tettiin muu- | ymmar- | tusta huonom-
tettiin | rettiin maksi

% % % % %

Kaikki 6 5 66 45 2 475

Sukupuoli

nainen 7 4 64 50 4

mies 5 5 68 41 1

Ikdluokka

18-24 3 2 65 50 1

25-34 8 8 65 50 4

35-44 9 3 67 45

45-54 6 6 70 31 3

55-64 4 2 64 42 2

Koulutus

ei ammatillista koulutusta - lukio 2 3 66 50 3

ammattikurssi 8 4 61 52

ammattikoulu 9 6 59 45 3

ammattiopisto tai AMK 7 4 75 37 1

yliopisto tai korkeakoulu 2 6 75 50 2

Tyosuhde

yrittdja 82 18 5

palkansaaja (vakituinen) 7 6 66 44 2

palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 6 3 64 49 4

Diabeteksen sairastamisaika vuosina

0-5 7 5 69 47 3

6-10 4 4 68 44 2

11 - 15 8 5 64 44 2

16 - 5 10 57 43 5

Pitkdaikaissokeriarvo

alle 7,5 % 4 5 71 41 1

7,6-8,5 % 6 4 69 44 1

8,6-9,5 % 8 4 61 48 3

yli 9,5 % 9 9 54 48 9

Toisten apua vaativia sokeriarvoja

12kk

ei 6 4 66 45 2

kylla 7 8 66 44 3

Luokiteltu tyokykyindeksi

huono 6 10 61 43 6

kohtalainen 7 6 66 43 5

hyva 7 4 67 47 1

erinomainen 3 2 71 40

Diabeteksen salaaminen tyduran

aikana (tyotovereilta ja lahiesimie-

heltd)

ei koskaan 7 5 71 40 2

joskus 4 3 55 60 3

usein 0 6 41 59 12

Diabeteksen salaaminen nykyisessa

tyoyhteisossa

ei 8 5 69 44 2

kylla 2 5 60 48 3
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Liitetaulukko 35. Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi kotona laakarin ohjeita, jotka koskevat dia-
beteslaakkeiden ottamista? Arviointiskaalana 1-10 pistetta. (Kys. 21 a/a-osa)

Taustamuuttujittain huono/valttava hyva erinomainen n

(1-6 pist.) (7-8 pist.) | (9-10 pist.)

% % %

Kaikki 16 37 47 793
Sukupuoli
nainen 16 32 53 339
mies 17 41 42 450
Ikaluokka
18-24 21 41 38 165
25-34 18 42 40 214
35-44 14 38 48 170
45-54 16 27 57 144
55-64 8 30 62 92
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 22 44 34 154
ammattikurssi 21 23 56 39
ammattikoulu 16 34 50 269
ammattiopisto tai AMK 16 37 47 228
yliopisto tai korkeakoulu 9 39 52 103
Tydsuhde
yrittaja 22 38 41 74
palkansaaja (vakituinen) 14 37 49 490
palkansaaja (maéaraaik./keikkatyo) 20 37 44 218
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 10 32 58 194
6 - 10 19 42 40 250
11 - 15 18 37 44 305
16 - 17 27 56 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 7 33 60 268
7,6-8,5 % 15 38 47 269
8,6-9,5 % 23 44 33 177
yli 9,5 % 39 30 30 69
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 16 37 47 609
kylla 17 39 44 176
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 19 37 44 70
kohtalainen 22 35 44 193
hyva 15 40 45 375
erinomainen 10 32 58 142
Diabeteksen salaaminen tyduran aika-
na (tyotovereilta/lahiesimiehelta)
ei koskaan 15 37 49 558
joskus 18 40 43 162
usein 31 31 38 61
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisdssa
ei 17 35 48 490
kylla 16 39 45 261
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Liitetaulukko 36. Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi tydssa laakarin ohjeita, jotka koskevat dia-
betesladkkeiden ottamista? Arviointiskaalana 1-10 pistetta. (Kys. 21 a/b-osa)

Taustamuuttujittain huono/valttava hyva erinomainen n

(1-6 pist.) (7-8 pist.) | (9-10 pist.)

% % %

Kaikki 27 36 37 761
Sukupuoli
nainen 26 32 42 325
mies 27 39 33 432
Ikaluokka
18-24 33 40 27 162
25-34 34 39 28 202
35-44 19 38 43 166
45-54 25 28 47 137
55-64 15 34 51 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 37 38 25 146
ammattikurssi 22 32 46 37
ammattikoulu 26 35 39 257
ammattiopisto tai AMK 26 37 37 218
yliopisto tai korkeakoulu 16 39 46 103
Ty6suhde
yrittaja 33 36 30 69
palkansaaja (vakituinen) 24 35 41 470
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 31 38 31 211
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 19 35 46 181
6 - 10 33 39 28 238
11 - 15 25 36 39 299
16 - 33 28 40 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 15 34 51 257
7,6-8,5 % 26 38 37 257
8,6-9,5 % 37 37 26 172
yli 9,5 % 46 38 15 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 26 36 38 581
kylla 28 36 35 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 42 30 27 66
kohtalainen 31 38 32 184
hyva 26 37 37 363
erinomainen 16 34 50 137
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 26 34 40 530
joskus 27 42 31 158
usein 36 36 28 61
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisdsséa
ei 24 35 40 462
kylla 30 38 33 258
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Liitetaulukko 37. Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi kotona sinulle diabeteksen vuoksi suositel-
tua ruokavaliota? Arviointiskaalana 1-10 pistetta. (Kys. 21 b/a-osa)

Taustamuuttujittain huono/valttava hyva erinomainen n

(1-6 pist.) (7-8 pist.) | (9-10 pist.)

% % %

Kaikki 45 42 13 769
Sukupuoli
nainen 40 43 17 324
mies 48 42 10 441
Ikaluokka
18-24 52 36 11 162
25-34 49 39 12 202
35-44 45 45 10 165
45-54 42 43 15 142
55-64 22 56 22 90
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 50 40 10 149
ammattikurssi 41 46 14 37
ammattikoulu 46 43 11 265
ammattiopisto tai AMK 42 41 17 221
yliopisto tai korkeakoulu 40 46 13 97
Tydsuhde
yrittaja 53 38 10 72
palkansaaja (vakituinen) 42 44 14 474
palkansaaja (maéaraaik./keikkatyo) 49 40 11 212
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 36 46 19 188
6 - 10 48 41 12 244
11 - 15 48 43 9 295
16 - 46 28 26 39
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 38 a7 15 260
7,6-8,5 % 43 44 13 261
8,6-9,5 % 51 38 11 170
yli 9,5 % 59 29 12 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 44 43 13 591
kylla 47 39 15 171
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 49 43 8 72
kohtalainen 49 38 13 186
hyvéa 47 41 11 361
erinomainen 31 50 19 137
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyobtovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 42 44 14 546
joskus 53 39 8 156
usein 53 36 11 55
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteistssa
ei 42 45 13 479
kylla 51 37 13 247
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Liitetaulukko 38. Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi tyodssa sinulle diabeteksen vuoksi suositel-
tua ruokavaliota? Arviointiskaalana 1-10 pistetta. (Kys. 21 b/b-osa)

Taustamuuttujittain huono/valttava hyva erinomainen n

(1-6 pist.) (7-8 pist.) | (9-10 pist.)

% % %

Kaikki 46 40 14 740
Sukupuoli
nainen 38 40 22 314
mies 52 39 9 422
Ikaluokka
18-24 55 34 11 158
25-34 50 37 13 190
35-44 46 42 12 162
45-54 40 42 18 137
55-64 26 49 25 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 58 30 12 142
ammattikurssi 41 41 18 34
ammattikoulu 46 41 13 253
ammattiopisto tai AMK 43 42 16 214
yliopisto tai korkeakoulu 37 46 16 97
Ty6suhde
yrittaja 60 33 7 67
palkansaaja (vakituinen) 43 42 16 457
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 48 38 14 205
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 41 41 18 175
6 - 10 48 39 13 233
11 - 15 47 41 13 291
16 - 53 32 16 38
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 39 44 17 252
7,6-8,5 % 43 43 14 249
8,6-9,5 % 52 35 13 165
yli 9,5 % 66 23 11 64
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 46 39 15 567
kylla 46 41 13 167
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 68 25 7 68
kohtalainen 51 36 14 177
hyva 44 42 13 351
erinomainen 32 46 22 133
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 42 41 16 519
joskus 52 38 10 154
usein 60 33 7 55
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisosséa
ei 42 43 15 453
kylla 51 35 14 245
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Liitetaulukko 39. Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi kotona sinulle diabeteksen vuoksi suositel-
tuja lilkkuntaohjeita? Arviointiskaalana 1-10 pistetta. (Kys. 21 c/a-osa)

Taustamuuttujittain huono/valttava hyva erinomainen n

(1-6 pist.) (7-8 pist.) | (9-10 pist.)

% % %

Kaikki 44 35 21 749
Sukupuoli
nainen 42 36 23 319
mies 45 35 20 426
Ikaluokka
18-24 49 28 22 158
25-34 46 34 20 192
35-44 45 42 13 159
45-54 42 34 24 142
55-64 29 43 29 91
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 47 31 22 144
ammattikurssi 38 43 19 37
ammattikoulu 46 37 18 256
ammattiopisto tai AMK 45 33 22 218
yliopisto tai korkeakoulu 32 41 27 94
Tydsuhde
yrittaja 46 38 16 69
palkansaaja (vakituinen) 43 36 21 458
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 45 33 21 212
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 36 46 18 184
6 - 10 45 32 22 237
11 - 15 48 33 20 288
16 - 43 24 32 37
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 39 37 24 255
7,6-8,5 % 39 39 22 255
8,6-9,5 % 53 30 17 164
yli 9,5 % 55 28 17 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 43 36 21 576
kylla 47 31 22 165
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 55 25 19 67
kohtalainen 50 35 15 186
hyva 44 37 19 351
erinomainen 30 35 36 132
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 43 35 22 533
joskus 46 38 16 152
usein 53 26 21 53
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisosséa
ei 42 37 22 468
kylla 47 33 21 239
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Liitetaulukko 40. Kuinka tarkasti arvioit noudattavasi tydssa sinulle diabeteksen vuoksi suositel-
tuja liikkuntaohjeita? Arviointiskaalana 1-10 pistetta. (Kys. 21 c/b-osa)

Taustamuuttujittain huono/valttava hyva erinomainen n

(1-6 pist.) (7-8 pist.) | (9-10 pist.)

% % %

Kaikki 52 30 17 686
Sukupuoli
nainen 51 30 19 288
mies 53 30 16 395
Ikaluokka
18-24 59 22 19 148
25-34 55 28 16 176
35-44 52 36 12 148
45-54 50 29 21 126
55-64 40 41 20 81
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 55 27 17 132
ammattikurssi 35 38 26 34
ammattikoulu 51 34 14 232
ammattiopisto tai AMK 56 24 20 198
yliopisto tai korkeakoulu 51 33 16 90
Ty6suhde
yrittaja 50 33 17 64
palkansaaja (vakituinen) 53 31 15 417
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 52 27 21 195
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 47 38 15 162
6 - 10 51 32 17 215
11 - 15 56 26 18 270
16 - 61 17 22 36
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 47 34 19 236
7,6-8,5 % 51 31 17 226
8,6-9,5 % 62 21 17 155
yli 9,5 % 56 30 15 61
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 52 31 17 526
kylla 54 27 19 154
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 62 21 16 61
kohtalainen 59 28 13 172
hyva 53 33 14 320
erinomainen 39 30 32 122
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 52 30 18 479
joskus 51 34 14 145
usein 63 21 15 52
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tyo-
yhteisosséa
ei 50 32 19 424
kylla 58 27 15 223
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Liitetaulukko 41. Miten helppoa sinun on jarjestaa tyopaikallasi ruokailu? (Kys. 46 a)

Taustamuuttujittain erittain | melko ei help- melko | erittain n
helppoa | helppoa| poa eika | vaikeaa | vaikeaa
vaikeaa
% % % % %
Kaikki 40 40 13 5 2 797
Sukupuoli
nainen 40 39 15 6 1 342
mies 41 40 12 5 2 451
Ikaluokka
18-24 36 45 12 5 1 169
25-34 42 38 14 5 1 219
35-44 42 39 14 5 1 173
45-54 41 38 13 6 2 141
55-64 41 40 10 5 3 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 33 46 11 7 3 153
ammattikurssi 47 26 18 5 3 38
ammattikoulu 41 37 16 4 1 276
ammattiopisto tai AMK 39 42 12 6 1 224
yliopisto tai korkeakoulu 48 39 8 4 1 106
Tydsuhde
yrittaja 31 34 23 11 1 74
palkansaaja (vakituinen) 42 42 11 4 2 496
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 39 37 16 6 1 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 39 41 13 5 1 193
6 - 10 38 41 15 4 2 255
11 - 15 41 39 12 6 1 305
16 - 49 32 10 10 0 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 46 38 10 4 1 270
7,6-8,5 % 39 43 12 4 2 269
8,6-9,5 % 35 41 17 6 1 179
yli 9,5 % 37 28 22 10 3 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 41 41 12 4 1 615
kylla 38 34 17 9 2 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 24 31 29 13 4 72
kohtalainen 30 44 17 8 2 195
hyva 42 43 10 4 1 382
erinomainen 57 31 8 1 2 144
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 43 38 12 5 2 562
joskus 35 45 15 4 1 167
usein 27 39 19 13 2 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisdssa
ei 42 39 14 4 1 498
kylla 39 43 11 6 2 265
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Liitetaulukko 42. Miten helppoa sinun on jarjestaa tyopaikallasi valipalat? (Kys. 46 b)

Taustamuuttujittain erittdin | melko | ei helppoa | melko | erittéin n

helppoa | helppoa | eika vaikeaa | vaikeaa | vaikeaa

% % % % %

Kaikki 40 39 13 7 1 788
Sukupuoli
nainen 36 38 16 9 1 338
mies 42 41 11 6 1 446
Ikaluokka
18-24 37 40 12 10 1 169
25-34 39 39 17 4 0 218
35-44 44 37 11 8 1 169
45-54 38 40 13 8 1 140
55-64 44 44 6 4 2 84
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 33 39 16 11 1 150
ammattikurssi 42 45 8 3 3 38
ammattikoulu 39 42 11 7 1 274
ammattiopisto tai AMK 40 37 14 8 1 221
yliopisto tai korkeakoulu 49 38 10 2 1 105
Tyosuhde
yrittaja 35 43 14 8 0 72
palkansaaja (vakituinen) 43 38 11 7 1 490
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 34 42 16 7 1 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 44 38 13 5 1 191
6 - 10 37 42 12 8 1 251
11 - 15 38 40 14 6 1 302
16 - 49 27 12 10 2 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 48 37 10 3 1 267
7,6-8,5 % 39 42 12 6 1 267
8,6-9,5 % 31 44 13 13 175
yli 9,5 % 34 26 26 10 3 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 41 41 12 6 1 607
kylla 36 35 17 9 2 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 23 42 13 20 1 69
kohtalainen 28 48 16 7 1 195
hyva 42 39 13 5 1 379
erinomainen 55 30 9 6 0 141
Diabeteksen salaaminen tySuran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 42 38 12 6 1 556
joskus 34 44 15 8 0 164
usein 32 39 18 10 2 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisodssa
ei 42 39 12 7 1 493
kylla 37 41 14 7 1 263
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Liitetaulukko 43. Miten helppoa sinun on jarjestaa tyopaikallasi verensokerin mittaaminen? (Kys. 46 c¢)

Taustamuuttujittain erittdin | melko | ei help- | melko | erittain n
helppoa | helppoa | poa eika | vaikeaa | vaikeaa
vaikeaa
% % % % %
Kaikki 39 31 16 12 3 797
Sukupuoli
nainen 31 36 16 15 2 342
mies 44 28 16 10 3 451
Ikaluokka
18-24 31 36 16 15 2 169
25-34 44 28 16 10 3 219
35-44 31 36 16 15 2 172
45-54 44 28 16 10 3 144
55-64 31 36 16 15 2 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 34 28 24 12 2 154
ammattikurssi 42 21 13 16 8 38
ammattikoulu 38 32 15 12 3 276
ammattiopisto tai AMK 40 34 13 11 2 224
yliopisto tai korkeakoulu 43 32 11 11 2 105
Tydsuhde
yrittaja 42 22 16 19 0 73
palkansaaja (vakituinen) 41 34 14 10 2 496
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 33 29 20 13 4 224
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 50 28 12 8 3 194
6 - 10 38 33 15 13 2 254
11 - 15 32 34 18 13 2 305
16 - 34 27 17 12 10 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 48 30 11 10 1 271
7,6-8,5 % 37 32 17 10 4 267
8,6-9,5 % 30 36 16 17 1 180
yli 9,5 % 28 26 26 13 6 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 39 33 15 11 2 615
kylla 39 25 17 16 3 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 24 32 14 25 6 72
kohtalainen 28 36 19 14 3 195
hyva 42 29 16 10 2 383
erinomainen 51 31 9 8 1 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aika-
na (tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 44 30 14 10 2 562
joskus 28 38 21 11 2 167
usein 16 27 18 31 8 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisdssa
ei 43 29 15 10 2 498
kylla 32 35 15 14 3 266
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Liitetaulukko 44. Miten helppoa sinun on jarjestaa tyopaikallasi insuliinin pistaminen? (Kys. 46 d)

Taustamuuttujittain erittain | melko ei melko | erittain ei n
helppoa | helppoa | helppoa | vaikeaa | vaikeaa | koske
eika minua
vaikeaa
% % % % % %
Kaikki 47 32 11 6 1 3 787
Sukupuoli
nainen 40 36 10 8 1 4 340
mies 52 29 11 5 1 2 443
Ikaluokka
18-24 45 33 9 7 1 5 169
25-34 43 34 14 7 2 1 218
35-44 50 31 11 5 1 2 170
45-54 52 27 9 7 1 4 140
55-64 48 35 10 2 2 2 82
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 44 29 14 9 1 3 154
ammattikurssi 61 29 3 5 3 38
ammattikoulu 45 33 12 6 2 3 274
ammattiopisto tai AMK 48 35 11 4 1 2 217
yliopisto tai korkeakoulu 49 31 8 8 1 4 104
Tyosuhde
yrittaja 53 28 13 4 1 1 72
palkansaaja (vakituinen) 49 33 10 5 1 3 488
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 39 31 13 11 3 3 223
Diabeteksen sairastamisaika
vuosina
0-5 52 33 9 3 1 2 190
6 - 10 44 35 11 7 1 3 255
11 - 15 46 30 13 6 2 4 298
16 - 49 27 5 12 5 2 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 55 28 10 5 1 2 267
7,6-8,5 % 43 36 9 6 2 5 263
8,6-9,5 % 42 35 13 7 1 1 179
yli 9,5 % 39 25 16 10 4 4 67
Toisten apua vaativia sokeriar-
voja 12kk
ei 47 33 10 6 1 3 605
kylla 47 28 12 9 3 2 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 30 30 12 19 4 4 69
kohtalainen 34 40 15 7 1 4 193
hyva 49 33 11 4 1 2 380
erinomainen 67 20 5 4 1 3 141
Diabeteksen salaaminen ty6-
uran aikana (tydtovereilta/
lahiesimiehelta)
ei koskaan 52 31 9 4 1 3 554
joskus 39 35 14 6 1 4 164
usein 21 32 19 24 3 2 63
Diabeteksen salaaminen nykyi-
sesséa tyoyhteisOssa
ei 51 32 10 4 1 2 490
kylla 40 32 13 8 3 5 263
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Liitetaulukko 45. Miten helppoa sinun on jarjestda tyopaikallasi insuliinin annostelu pumpulla?
(Kys. 46 e)

Taustamuuttujittain erittain | melko ei melko | erittain ei n
helppoa | helppoa | helppoa | vaikeaa | vaikeaa | koske
eika minua
vaikeaa
% % % % % %
Kaikki 14 4 1 1 1 79 538
Sukupuoli
nainen 13 4 1 1 (o] 81 224
mies 14 5 2 1 1 78 311
Ikaluokka
18-24 14 4 1 1 79 137
25-34 12 4 1 1 1 82 165
35-44 14 3 3 2 1 78 108
45-54 21 4 2 0 1 72 82
55-64 5 8 0 0 0 88 40
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 15 2 0 2 2 80 122
ammattikurssi 33 10 0 (6} (0] 57 21
ammattikoulu 8 6 3 1 1 82 176
ammattiopisto tai AMK 16 3 2 1 0 79 146
yliopisto tai korkeakoulu 15 4 0 1 1 78 73
Ty6suhde
yrittaja 15 4 7 2 2 70 46
palkansaaja (vakituinen) 15 5 2 1 1 77 318
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 9 0 1 1 86 171
Diabeteksen sairastamisaika
vuosina
0-5 10 3 1 2 1 84 116
6 - 10 10 4 2 1 1 82 171
11 - 15 16 5 2 0 0 75 220
16 - 29 0 0 0 0 71 28
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 13 4 0 1 1 82 174
7,6-8,5 % 15 3 3 1 1 78 193
8,6-9,5 % 15 5 1 1 (0] 78 114
yli 9,5 % 12 8 4 2 0 75 52
Toisten apua vaativia sokeriar-
voja 12kk
ei 13 4 1 1 1 80 421
kylla 15 3 3 1 1 77 115
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 14 12 0 0 2 72 43
kohtalainen 10 3 2 2 1 83 123
hyva 13 3 2 1 1 80 265
erinomainen 18 4 0 0 0 78 103
Diabeteksen salaaminen ty6-
uran aikana (tyotovereilta/
lahiesimieheltd)
ei koskaan 15 3 1 1 0 80 368
joskus 12 7 3 2 2 75 114
usein 6 6 0 2 4 83 52
Diabeteksen salaaminen nykyi-
sessa tydyhteisdssa
ei 15 3 2 1 0 80 315
kylla 11 5 1 1 1 80 201
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Liitetaulukko 46. Miten helppoa sinun on jarjestda tyopaikallasi diabeteshoitajan tai — laakarin
vastaanotolla kaynti? (Kys. 46 f)

Taustamuuttujittain erittain | melko ei melko | erittain n
helppoa | helppoa | helppoa | vaikeaa | vaikeaa
eika
vaikeaa
% % % % %
Kaikki 31 35 18 10 5 795
Sukupuoli
nainen 29 36 16 14 5 340
mies 33 35 19 8 5 451
Ikaluokka
18-24 31 37 18 8 6 167
25-34 26 37 20 11 5 219
35-44 36 29 21 12 2 173
45-54 31 37 15 9 7 142
55—-64 36 37 8 13 6 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 29 35 21 7 8 153
ammattikurssi 39 32 13 11 5 38
ammattikoulu 31 37 17 9 5 275
ammattiopisto tai AMK 32 32 16 15 5 223
yliopisto tai korkeakoulu 28 40 18 10 4 106
Ty6suhde
yrittaja 30 31 16 11 12 74
palkansaaja (vakituinen) 32 38 17 10 3 496
palkansaaja (maaraaik./keikkaty®) 29 33 21 10 7 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 37 32 18 9 4 193
6 - 10 31 38 17 9 6 255
11 - 15 27 38 17 12 6 304
16 - 38 20 23 18 3 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 36 34 17 9 4 270
7,6-8,5 % 32 34 14 13 6 268
8,6-9,5 % 22 41 23 9 5 178
yli 9,5 % 28 35 22 10 4 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 31 37 17 10 5 613
kylla 29 30 21 11 8 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 28 24 17 18 14 72
kohtalainen 24 32 23 15 6 195
hyva 29 43 16 9 4 383
erinomainen 50 27 14 5 4 141
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 34 34 18 10 5 561
joskus 26 41 13 12 8 166
usein 23 35 27 10 5 62
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisosséa
ei 34 34 17 9 5 498
kylla 27 40 17 13 3 263
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Liitetaulukko 47. Miten helppoa sinun on jarjestaa tyopaikallasi hoitotarvikejakelussa asiointi?
(Kys. 46 g)

Taustamuuttujittain erittain | melko ei melko | erittain n
helppoa | helppoa | helppoa | vaikeaa | vaikeaa
eika
vaikeaa
% % % %% %
Kaikki 30 33 17 13 7 792
Sukupuoli
nainen 28 31 15 17 9 339
mies 32 34 18 10 6 449
Ikaluokka
18-24 29 31 23 11 6 166
25-34 24 36 17 17 6 218
35-44 34 29 17 13 7 172
45-54 33 31 15 10 11 142
55—-64 35 40 7 13 6 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 26 34 22 12 5 154
ammattikurssi 47 29 8 5 11 38
ammattikoulu 29 34 20 12 5 275
ammattiopisto tai AMK 30 32 12 16 11 219
yliopisto tai korkeakoulu 33 30 16 16 5 106
Ty6suhde
yrittaja 27 36 16 12 8 73
palkansaaja (vakituinen) 30 33 17 13 6 493
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 30 31 18 14 8 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 36 29 16 13 6 191
6 - 10 30 35 16 14 6 254
11 - 15 27 34 18 13 8 304
16 - 33 28 15 10 15 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 37 30 15 12 5 268
7,6-8,5 % 27 34 15 15 9 267
8,6-9,5 % 23 34 21 16 7 179
yli 9,5 % 33 34 19 9 4 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 31 33 16 13 6 610
kylla 26 32 18 14 9 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 24 28 14 23 11 71
kohtalainen 25 31 18 16 9 195
hyva 28 39 17 11 6 381
erinomainen 45 21 17 11 5 141
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 32 32 17 13 6 559
joskus 25 37 15 15 8 165
usein 24 26 21 18 11 62
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisodsséa
ei 33 32 16 13 6 496
kylla 26 34 18 14 8 262
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Liitetaulukko 48. Miten helppoa sinun on jarjestaa tyopaikallasi laboratoriokaynnit? (Kys. 46 h)

Taustamuuttujittain erittain | melko ei melko | erittain n
helppoa | helppoa | helppoa | vaikeaa | vaikeaa
eika
vaikeaa
% % % % %
Kaikki 32 38 15 10 5 794
Sukupuoli
nainen 31 37 13 14 4 339
mies 33 37 18 8 5 451
Ikaluokka
18-24 32 38 14 13 4 167
25-34 26 40 19 11 5 219
35-44 31 37 18 10 4 172
45-54 37 36 13 9 5 142
55-64 41 34 10 9 6 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 31 36 18 10 5 154
ammattikurssi 45 32 11 8 5 38
ammattikoulu 29 40 15 11 5 274
ammattiopisto tai AMK 33 35 14 13 5 222
yliopisto tai korkeakoulu 32 41 19 6 3 106
Tyosuhde
yrittaja 31 31 20 9 8 74
palkansaaja (vakituinen) 32 40 14 9 4 495
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 31 34 17 13 6 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 37 35 16 9 4 193
6 - 10 32 38 15 9 6 255
11 - 15 28 41 15 13 4 304
16 - 38 26 21 8 8 39
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 36 36 16 9 4 270
7,6-8,5 % 34 35 15 12 5 268
8,6-9,5 % 24 43 16 12 6 178
yli 9,5 % 29 40 16 12 3 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 33 38 14 10 5 613
kylla 29 35 20 11 5 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 29 26 14 19 11 72
kohtalainen 22 41 15 17 5 195
hyva 30 42 16 8 4 383
erinomainen 51 29 14 4 3 140
Diabeteksen salaaminen tyduran aika-
na (tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 35 36 16 10 4 561
joskus 27 42 13 12 6 166
usein 21 40 21 13 5 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisodssa
ei 35 35 15 10 5 499
kylla 26 43 15 12 3 261
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Liitetaulukko 49. Ovatko diabeteksen mittaus- ja hoitomahdollisuudet ty6si sujuvuuden kannalta
toimivia ja kaytannollisia? (Kys. 58 d)

Taustamuuttujittain kylla ei n
% %
Kaikki 69 31 789
Sukupuoli
nainen 64 36 339
mies 72 28 446
Ikaluokka
18-24 72 28 166
25-34 65 35 217
35-44 74 26 172
45-54 68 32 142
55-64 69 31 84
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 66 34 152
ammattikurssi 59 41 37
ammattikoulu 67 33 273
ammattiopisto tai AMK 73 27 222
yliopisto tai korkeakoulu 73 27 105
Tydsuhde
yrittgja 61 39 71
palkansaaja (vakituinen) 72 28 494
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 65 35 220
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 73 27 192
6 - 10 70 30 253
11 - 15 67 33 300
16 - 63 37 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 75 25 269
7,6-8,5 % 69 31 268
8,6-9,5 % 65 35 177
yli 9,5 % 56 44 64
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 70 30 607
kylla 64 36 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 41 59 71
kohtalainen 64 36 192
hyvéa 74 26 382
erinomainen 79 21 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimieheltd)
ei koskaan 73 27 554
joskus 64 36 167
usein 45 55 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteis6ssa
ei 72 28 493
kylla 66 34 264
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Liitetaulukko 50. Haittaako tydmotivaation tai tythalujen véaheneminen tydssa jaksamistasi tai
tyossa selviytymistasi? (Kys. 53 e)

Taustamuuttujittain ei esiinny/ | haittaa n

ei haittaa

% %

Kaikki 44 56 786
Sukupuoli
nainen 43 57 338
mies 44 56 444
Ikaluokka
18-24 46 54 166
25-34 45 55 216
35-44 39 61 171
45-54 43 57 140
55-64 49 51 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 47 53 152
ammattikurssi 49 51 37
ammattikoulu 40 60 272
ammattiopisto tai AMK 43 57 221
yliopisto tai korkeakoulu 49 51 104
Ty6suhde
yrittaja 49 51 73
palkansaaja (vakituinen) 42 58 488
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 47 53 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 47 53 191
6 — 10 41 59 251
11 — 15 44 56 301
16 - 51 49 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 51 49 269
7,6-8,5 % 44 56 263
8,6-9,5 % 35 65 176
yli 9,5 % 37 63 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 44 56 606
kylla 42 58 172
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 14 86 70
kohtalainen 28 72 194
hyva 48 52 376
erinomainen 70 30 142
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimiehelta)
ei koskaan 44 56 552
joskus 44 56 165
usein 35 65 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteis6ssa
ei 45 55 492
kylla 41 59 261
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Liitetaulukko 51. Haittaavatko tydyhteison ja henkisen kuormituksen ongelmat tydssa jaksamis-
tasi tai tydssa selviytymistasi? (Kys. 53 d)

Taustamuuttujittain ei esiinny/ ei haittaa n

haittaa

% %

Kaikki 51 49 788
Sukupuoli
nainen 42 58 338
mies 58 42 446
Ikaluokka
18-24 64 36 165
25-34 46 54 218
35-44 46 54 168
45-54 48 52 144
55-64 51 49 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 60 40 153
ammattikurssi 57 43 37
ammattikoulu 51 49 274
ammattiopisto tai AMK 47 53 221
yliopisto tai korkeakoulu 43 57 103
Tydsuhde
yrittaja 60 40 73
palkansaaja (vakituinen) 48 52 491
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 54 46 220
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 57 43 192
6 — 10 48 52 251
11 -15 50 50 302
16 - 49 51 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 58 42 270
7,6-8,5 % 48 52 264
8,6-9,5 % 46 54 176
yli 9,5 % 45 55 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 52 48 607
kylla 45 55 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 30 70 71
kohtalainen 31 69 193
hyva 56 44 380
erinomainen 76 24 140
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyoto-
vereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 52 48 553
joskus 51 49 166
usein 40 60 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhtei-
sbssa
ei 50 50 494
kylla 52 48 262
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Liitetaulukko 52. Haittaavatko terveyteen tai toimintakykyyn liittyvat ongelmat tyodssa jaksamis-
tasi tai tyossa selviytymistasi? (Kys. 53 a)

Taustamuuttujittain ei esiinny/ haittaa n

ei haittaa

% %

Kaikki 53 47 796
Sukupuoli
nainen 49 51 341
mies 57 43 451
Ikaluokka
18-24 62 38 169
25-34 58 42 219
35-44 51 49 172
45-54 43 57 143
55—-64 47 53 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 60 40 154
ammattikurssi 54 46 37
ammattikoulu 53 47 276
ammattiopisto tai AMK 48 52 224
yliopisto tai korkeakoulu 57 43 105
Ty6suhde
yrittaja 59 41 74
palkansaaja (vakituinen) 54 46 495
palkansaaja (maaraaik./keikkaty®) 50 50 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 52 48 193
6 —10 54 46 254
11 -15 54 46 305
16 - 51 49 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 61 39 271
7,6-8,5 % 54 46 269
8,6-9,5 % 48 52 177
yli 9,5 % 35 65 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 56 44 615
kylla 45 55 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 21 79 70
kohtalainen 34 66 195
hyvéa 58 42 384
erinomainen 85 15 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimiehelta)
ei koskaan 55 45 560
joskus 55 45 167
usein 37 63 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessa tydyhteis6ssa
ei 55 45 496
kylla 51 49 266
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Liitetaulukko 53. Haittaavatko tyon ulkopuoliset vaikeudet (perheessa, taloudellisessa tilanteessa
yms.) tydssa jaksamistasi tai tyossa selviytymistéasi? (Kys. 53 f)

Taustamuuttujittain ei esiinny/ ei haittaa n

haittaa

% %

Kaikki 56 44 786
Sukupuoli
nainen 52 48 339
mies 59 41 443
Ikaluokka
18-24 61 39 166
25-34 53 47 216
35-44 51 49 169
45-54 53 47 142
55-64 67 33 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 59 41 152
ammattikurssi 47 53 36
ammattikoulu 52 48 272
ammattiopisto tai AMK 54 46 224
yliopisto tai korkeakoulu 67 33 102
Tydsuhde
yrittaja 56 44 71
palkansaaja (vakituinen) 60 40 492
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 47 53 219
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 58 42 191
6 — 10 56 44 249
11 - 15 53 47 303
16 - 66 34 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 65 35 267
7,6-8,5 % 60 40 265
8,6-9,5 % 43 57 175
yli 9,5 % 37 63 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 57 43 606
kylla 52 48 173
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 31 69 71
kohtalainen 38 62 191
hyva 63 37 380
erinomainen 76 24 140
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyoto-
vereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 56 44 554
joskus 60 40 163
usein 44 56 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhtei-
sbssa
ei 55 45 494
kylla 57 43 259
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Liitetaulukko 54. Haittaavatko tydympariston tai tyon fyysisen kuormituksen ongelmat tydssa
jaksamistasi tai tydssa selviytymistasi? (Kys. 53 c)

Taustamuuttujittain ei esiinny/ haittaa n

ei haittaa

% %

Kaikki 58 42 794
Sukupuoli
nainen 56 44 340
mies 59 41 450
Ikaluokka
18-24 69 31 167
25-34 57 43 217
35-44 60 40 171
45-54 48 52 144
55-64 51 49 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 64 36 153
ammattikurssi 39 61 38
ammattikoulu 47 53 275
ammattiopisto tai AMK 63 38 224
yliopisto tai korkeakoulu 74 26 104
Tyosuhde
yrittaja 49 51 74
palkansaaja (vakituinen) 57 43 495
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 63 37 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 57 43 194
6 — 10 57 43 253
11 — 15 59 41 304
16 - 61 39 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 63 37 272
7,6-8,5 % 59 41 267
8,6-9,5 % 50 50 177
yli 9,5 % 57 43 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 60 40 612
kylla 52 48 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 22 78 72
kohtalainen 39 61 194
hyva 64 36 382
erinomainen 85 15 142
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimiehelta)
ei koskaan 59 41 558
joskus 59 41 167
usein 46 54 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteis6ssa
ei 57 43 496
kylla 62 38 264
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Liitetaulukko 55. Haittaavatko koulutukseen tai osaamiseen liittyvat ongelmat tydsséa jaksamista-
si tai tyossa selviytymistasi? (Kys. 53 b)

Taustamuuttujittain ei esiinny/ ei haittaa n

haittaa

% %

Kaikki 74 26 789
Sukupuoli
nainen 73 27 340
mies 74 26 445
Ikaluokka
18-24 77 23 168
25-34 74 26 217
35-44 78 22 169
45-54 64 36 144
55-64 73 27 83
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 76 24 154
ammattikurssi 67 33 36
ammattikoulu 73 27 272
ammattiopisto tai AMK 73 27 224
yliopisto tai korkeakoulu 75 25 103
Tyosuhde
yrittaja 73 27 71
palkansaaja (vakituinen) 76 24 491
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 69 31 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 77 23 191
6 - 10 74 26 252
11 - 15 71 29 302
16 - 73 27 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 77 23 269
7,6-8,5 % 75 25 264
8,6-9,5 % 71 29 177
yli 9,5 % 65 35 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 74 26 610
kylla 72 28 172
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 48 52 69
kohtalainen 66 34 195
hyva 77 23 380
erinomainen 89 11 141
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyoto-
vereiltaZlahiesimiehelt&d)
ei koskaan 74 26 554
joskus 75 25 166
usein 65 35 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhtei-
sbssa
ei 75 25 492
kylla 71 29 264
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Liitetaulukko 56. Kuinka paljon voit vaikuttaa tyopaivan alkamis- ja loppumisajankohtaan? (Kys. 54 b)

Taustamuuttujittain erittain | melko | jonkin | melko | erittain n

paljon | paljon | verran | vahan vahan

% % % % %

Kaikki 14 18 22 19 27 795
Sukupuoli
nainen 10 14 23 21 33 340
mies 18 21 21 18 22 451
Ikaluokka
18-24 11 13 23 22 32 168
25-34 14 18 25 20 24 219
35-44 16 24 18 14 27 173
45-54 14 16 22 20 28 143
55—-64 18 19 23 18 23 84
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 13 13 25 23 27 154
ammattikurssi 11 19 11 19 41 37
ammattikoulu 13 13 18 21 34 275
ammattiopisto tai AMK 13 24 25 17 21 224
yliopisto tai korkeakoulu 20 26 29 11 14 105
Ty6suhde
yrittaja 35 26 23 9 7 74
palkansaaja (vakituinen) 13 20 22 18 28 496
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo®) 10 12 24 24 31 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 14 20 26 16 24 193
6 -10 18 18 19 21 24 254
11 - 15 11 17 23 19 29 304
16 - 15 15 12 20 39 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 18 20 23 13 26 272
7,6-8,5 % 12 18 23 18 28 268
8,6-9,5 % 14 14 23 25 24 177
yli 9,5 % 6 19 16 24 34 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 15 18 22 19 26 613
kylla 11 18 25 17 29 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 4 20 20 13 44 71
kohtalainen 8 16 24 23 29 195
hyva 13 19 24 20 24 381
erinomainen 29 17 17 14 23 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aika-
na (tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 14 19 22 19 26 560
joskus 14 17 19 20 30 166
usein 10 19 33 11 27 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisdssa
ei 14 18 23 19 26 496
kylla 13 17 21 20 29 265
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Liitetaulukko 57. Kuinka paljon voit vaikuttaa taukojen pitdmiseen tyopaivan kuluessa? (Kys. 54 c)

Taustamuuttujittain erittdin | melko | jonkin | melko | erittain n

paljon | paljon | verran | vahan vahan

% % % % %

Kaikki 24 30 27 9 10 795
Sukupuoli
nainen 18 21 32 15 14 340
mies 28 36 23 5 7 451
Ikaluokka
18-24 20 32 26 10 12 168
25-34 25 28 27 11 9 218
35-44 26 31 28 6 9 173
45-54 20 35 24 10 10 143
55-64 29 18 33 11 9 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 19 30 28 10 13 155
ammattikurssi 32 30 22 5 11 37
ammattikoulu 23 30 28 9 11 275
ammattiopisto tai AMK 26 30 27 11 6 223
yliopisto tai korkeakoulu 27 27 28 7 12 105
Tydsuhde
yrittaja 45 26 19 7 4 74
palkansaaja (vakituinen) 23 31 29 9 8 498
palkansaaja (méaéaraaik./keikkaty®) 18 29 27 11 15 219
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 26 31 26 8 9 193
6 —10 26 28 24 13 9 254
11 -15 19 31 31 8 11 304
16 - 34 22 24 7 12 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 28 33 23 7 9 272
7,6-8,5 % 23 30 27 12 9 267
8,6-9,5 % 23 26 32 9 10 177
yli 9,5 % 16 22 37 9 16 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 24 31 26 10 9 612
kylla 21 26 32 9 12 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 11 18 38 13 20 71
kohtalainen 19 26 33 9 13 195
hyva 24 35 25 10 7 382
erinomainen 37 27 22 6 9 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aika-
na (tyotovereilta/Zlahiesimiehelta)
ei koskaan 26 30 25 10 9 559
joskus 19 30 31 9 11 167
usein 19 27 33 6 14 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteistssa
ei 25 29 26 9 10 496
kylla 22 31 29 8 10 265
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Liitetaulukko 58. Kuinka paljon voit vaikuttaa yksityisasioiden hoitamiseen tydpaivan kuluessa?

Taustamuuttujittain erittain | melko | jonkin | melko | erittain n

paljon | paljon | verran | vahan vahan

% % % % %

Kaikki 14 26 28 16 16 798
Sukupuoli
nainen 11 15 27 23 24 343
mies 16 34 28 11 10 451
Ikaluokka
18-24 10 28 29 18 16 168
25-34 14 26 28 18 14 219
35-44 16 27 24 18 15 173
45-54 13 26 31 14 17 144
55—-64 19 19 31 10 21 86
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 12 23 30 17 19 155
ammattikurssi 8 30 32 8 22 37
ammattikoulu 11 25 29 18 17 275
ammattiopisto tai AMK 16 27 25 18 14 225
yliopisto tai korkeakoulu 20 28 28 11 12 106
Ty6suhde
yrittaja 36 26 22 8 8 74
palkansaaja (vakituinen) 12 27 31 17 13 498
palkansaaja (méaaraaik./keikkaty®) 10 23 25 17 25 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 15 26 29 16 15 193
6 -10 15 25 27 19 15 255
11 - 15 11 28 29 16 16 306
16 - 22 20 20 12 27 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 18 29 28 13 12 272
7,6-8,5 % 13 23 28 21 16 268
8,6-9,5 % 12 27 26 15 20 179
yli 9,5 % 7 18 35 16 24 68
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 14 27 28 14 17 615
kylla 13 23 29 23 12 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 3 22 22 19 33 72
kohtalainen 9 24 32 16 18 195
hyva 14 28 29 17 12 383
erinomainen 25 25 22 14 14 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aika-
na (tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 15 26 27 15 16 562
joskus 11 23 32 20 14 167
usein 5 32 25 17 21 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisdssa
ei 15 25 28 17 16 498
kylla 10 28 29 16 17 266
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Liitetaulukko 59. Kuinka paljon voit vaikuttaa tyovuorojarjestelyihin? (Kys. 54 e)

Taustamuuttujittain erittdin | melko | jonkin | melko | erittain n

paljon | paljon | verran | vahan vahan

% % % % %

Kaikki 19 20 25 16 20 745
Sukupuoli
nainen 17 17 25 20 22 325
mies 21 22 25 12 20 416
Ikaluokka
18-24 15 20 25 20 20 162
25-34 17 21 30 15 17 206
35-44 23 21 21 13 21 156
45-54 20 18 23 18 20 132
55-64 26 15 25 7 27 81
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 16 17 25 20 22 149
ammattikurssi 17 11 28 19 25 36
ammattikoulu 16 21 24 15 24 263
ammattiopisto tai AMK 23 23 25 13 15 208
yliopisto tai korkeakoulu 26 17 27 13 17 89
Tydsuhde
yrittaja 55 16 17 7 4 69
palkansaaja (vakituinen) 18 21 26 15 20 457
palkansaaja (méaéaraaik./keikkaty®) 12 17 25 20 26 215
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 23 16 24 17 19 184
6 - 10 21 22 22 15 20 237
11 - 15 14 21 28 15 22 284
16 - 27 14 24 14 22 37
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 26 16 25 11 22 249
7,6-8,5 % 17 22 25 18 19 251
8,6-9,5 % 17 22 26 19 16 170
yli 9,5 % 11 22 22 14 32 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 21 21 23 16 20 572
kylla 15 17 31 15 22 166
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 15 13 18 25 29 68
kohtalainen 14 18 25 21 22 184
hyva 18 24 27 13 19 359
erinomainen 35 13 23 11 18 130
Diabeteksen salaaminen tyduran aika-
na (tyotovereilta/Zlahiesimiehelta)
ei koskaan 21 20 25 13 21 522
joskus 14 15 30 21 20 160
usein 14 28 17 24 17 58
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteistssa
ei 20 21 25 13 21 466
kylla 15 19 26 20 20 247
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Liitetaulukko 60. Oletko koskaan tydurasi varrella salannut diabeteksen muulta esimieheltd? (Kys. 29 c)

Taustamuuttujittain en koskaan| joskus usein n
% % %
Kaikki 79 14 7 795
Sukupuoli
nainen 78 13 9 339
mies 80 14 5 452
Ikaluokka
18-24 72 20 8 168
25-34 77 14 9 218
35-44 81 14 6 170
45-54 87 9 4 144
55-64 87 7 6 87
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 73 19 7 154
ammattikurssi 74 18 8 39
ammattikoulu 83 12 5 275
ammattiopisto tai AMK 82 11 7 223
yliopisto tai korkeakoulu 75 13 12 104
Tyosuhde
yrittaja 86 11 3 71
palkansaaja (vakituinen) 82 13 5 498
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 71 16 13 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 85 10 5 194
6 - 10 78 15 8 252
11 - 15 78 15 7 306
16 - 73 18 10 40
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 79 15 6 272
7,6-8,5 % 81 11 7 268
8,6-9,5 % 78 13 8 178
yli 9,5 % 77 17 6 66
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 79 14 7 613
kylla 82 13 5 174
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 80 11 8 71
kohtalainen 80 12 8 196
hyva 80 13 7 378
erinomainen 77 18 5 143
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 98 2 0 567
joskus 43 54 4 166
usein 8 13 79 61
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisodssa
ei 88 10 1 497
kylla 61 20 19 262
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Liitetaulukko 61. Oletko koskaan tyourasi varrella salannut diabeteksen tydsuojeluhenkilostolta?
(Kys. 29 d)

Taustamuuttujittain en koskaan joskus usein n
%0 % %
Kaikki 87 8 5 790
Sukupuoli
nainen 84 10 6 335
mies 89 7 4 451
Ikaluokka
18-24 83 13 4 167
25-34 83 9 8 218
35-44 89 6 5 169
45-54 92 3 5 143
55-64 92 7 1 85
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 84 10 6 154
ammattikurssi 87 13 0 39
ammattikoulu 89 7 3 273
ammattiopisto tai AMK 86 8 6 221
yliopisto tai korkeakoulu 84 7 9 103
Ty6suhde
yrittgja 90 7 3 71
palkansaaja (vakituinen) 89 8 3 492
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 80 10 10 222
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 91 5 4 191
6 —10 85 10 5 251
11 - 15 86 8 6 306
16 - 82 13 5 39
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 86 8 6 271
7,6-8,5 % 89 6 5 267
8,6-9,5 % 85 10 5 175
yli 9,5 % 83 12 5 66
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 86 9 5 607
kylla 90 5 5 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 87 8 4 71
kohtalainen 86 7 6 192
hyva 87 7 6 378
erinomainen 85 12 3 142
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 99 1 0 563
joskus 66 30 3 164
usein 30 14 56 63
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisb6ssa
ei 94 6 1 493
kylla 73 13 15 261
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Liitetaulukko 62. Oletko koskaan tydurasi varrella salannut diabeteksen tytterveyshuollolta? (Kys. 29 €)

Taustamuuttujittain en koskaan joskus usein n
% % %
Kaikki 98 1 1 798
Sukupuoli
nainen 98 1 1 342
mies 98 1 1 452
Ikaluokka
18-24 97 2 1 166
25-34 98 1 1 219
35-44 99 0 1 172
45-54 100 0 0 145
55-64 99 0 1 88
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 95 3 1 155
ammattikurssi 97 3 0 39
ammattikoulu 100 0 0 274
ammattiopisto tai AMK 99 (] 1 226
yliopisto tai korkeakoulu 99 1 0 104
Tyosuhde
yrittaja 99 0 1 75
palkansaaja (vakituinen) 99 0 0 497
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 96 2 1 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 99 0 1 194
6 — 10 98 1 1 255
11 - 15 98 2 1 305
16 - 100 0 0 41
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 99 0 1 273
7,6-8,5 % 99 1 0 271
8,6-9,5 % 99 0 1 178
yli 9,5 % 95 5 0 65
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 98 1 1 615
kylla 99 0 1 175
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 97 3 0 71
kohtalainen 98 1 1 196
hyva 98 1 1 381
erinomainen 99 1 0 144
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereilta/lahiesimieheltd)
ei koskaan 100 0 0 564
joskus 98 2 0 167
usein 87 5 8 62
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisodssa
ei 100 0 0 497
kylla 0 0 0 265
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Liitetaulukko 63. Kuinka laajasti olet kertonut diabeteksestasi ja sen oireista nykyisille tyotove-
reillesi? (Kys. 86 a)

Taustamuuttujittain en ollen- | vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 9 13 34 31 13 759
Sukupuoli
nainen 10 14 32 29 15 333
mies 8 13 36 32 12 422
Ikaluokka
18-24 12 16 34 29 8 169
25-34 8 13 34 31 14 213
35-44 8 13 33 31 15 165
45-54 5 12 38 29 16 126
55-64 9 10 29 35 17 78
Koulutus
ei ammatillista koulutusta — lukio 9 23 30 28 10 146
ammattikurssi 0 23 27 30 20 30
ammattikoulu 6 10 35 33 16 264
ammattiopisto tai AMK 11 8 38 31 12 214
yliopisto tai korkeakoulu 13 16 30 27 14 105
Tydsuhde
yrittaja 6 21 23 28 21 47
palkansaaja (vakituinen) 7 11 35 33 13 486
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 14 16 33 26 11 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 6 11 30 34 20 183
6 —10 7 15 32 31 15 246
11-15 11 13 40 27 9 291
16 - 19 17 22 33 8 36
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 10 14 32 29 14 260
7,6-8,5 % 6 13 36 31 15 255
8,6-9,5 % 9 12 37 30 12 171
yli 9,5 % 14 13 29 37 8 63
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 9 15 35 30 12 586
kylla 8 9 30 34 20 167
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 2 16 29 40 14 58
kohtalainen 10 11 34 32 13 184
hyva 9 13 36 29 14 374
erinomainen 11 15 29 31 14 139
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 3 10 33 37 18 533
joskus 11 20 44 21 4 160
usein 57 25 15 3 0 61
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisodssa
ei 0 8 33 39 19 497
kylla 26 23 35 14 3 262
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Liitetaulukko 64. Kuinka laajasti olet kertonut nykyisille tydtovereillesi keinoista (esim. insuliini,
ruokavalio), joilla selviat diabeteksesi kanssa tytdssa? (Kys. 86 b)

Taustamuuttujittain en ollen- vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

%% %0 % % %

Kaikki 11 16 32 28 13 761
Sukupuoli
nainen 13 12 33 28 15 336
mies 11 19 31 28 12 421
Ikaluokka
18-24 14 17 31 28 10 166
25-34 10 16 36 28 10 214
35-44 10 18 30 30 13 165
45-54 9 11 34 28 18 129
55-64 13 13 29 25 20 79
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 14 21 27 27 11 146
ammattikurssi 3 26 29 21 21 34
ammattikoulu 10 14 30 32 14 263
ammattiopisto tai AMK 11 12 37 28 12 213
yliopisto tai korkeakoulu 14 17 34 23 11 105
Ty6suhde
yrittaja 11 21 26 28 15 47
palkansaaja (vakituinen) 10 15 32 29 15 488
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 15 16 33 27 8 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 8 13 30 33 16 183
6 - 10 11 17 30 29 14 247
11 - 15 13 17 36 25 9 291
16 - 22 11 30 19 19 37
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 13 17 31 26 14 262
7,6-8,5 % 10 16 33 27 14 255
8,6-9,5 % 10 14 35 30 11 172
yli 9,5 % 16 11 29 34 10 62
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 12 16 32 27 12 588
kylla 10 13 29 31 17 166
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 10 14 27 31 19 59
kohtalainen 11 18 32 25 14 187
hyva 11 14 33 29 12 373
erinomainen 14 15 30 29 12 138
Diabeteksen salaaminen tyduran
aikana (tyotovereilta/lahiesimie-
helt&a)
ei koskaan 4 13 33 32 17 534
joskus 14 25 34 23 4 159
usein 60 16 19 5 0 63
Diabeteksen salaaminen nykyises-
sa tyoyhteisossa
ei 2 12 32 37 17 497
kylla 30 23 32 11 5 263
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Liitetaulukko 65. Kuinka laajasti olet kertonut nykyisille tydtovereillesi diabeteksen vaikutuksesta
ty6hosi (esim. tyotehtavista selviytyminen)? (Kys. 86 c)

Taustamuuttujittain en ollen- vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 24 22 28 18 9 761
Sukupuoli
nainen 25 21 30 16 8 335
mies 23 22 26 20 9 422
Ikaluokka
18-24 27 22 25 20 6 168
25-34 23 25 29 15 8 213
35-44 21 20 36 16 8 165
45-54 22 23 23 22 9 128
55-64 30 14 24 18 14 79
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 31 24 24 16 5 147
ammattikurssi 12 29 29 12 18 34
ammattikoulu 18 18 32 22 10 265
ammattiopisto tai AMK 26 20 27 19 8 211
yliopisto tai korkeakoulu 31 28 23 11 8 104
Tydsuhde
yrittaja 26 19 19 26 11 47
palkansaaja (vakituinen) 22 21 30 19 9 488
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 30 24 25 15 6 221
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 23 19 27 19 11 183
6 - 10 23 19 27 22 9 247
11 - 15 26 25 30 14 5 292
16 - 22 31 22 8 17 36
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 28 20 26 15 11 261
7,6-8,5 % 24 22 27 18 9 255
8,6-9,5 % 21 20 30 22 6 171
yli 9,5 % 19 27 31 20 3 64
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 26 22 27 17 8 587
kylla 19 19 29 21 11 167
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 15 12 33 27 13 60
kohtalainen 20 23 30 21 6 186
hyva 26 22 28 16 8 375
erinomainen 29 24 21 16 10 136
Diabeteksen salaaminen tyduran
aikana (tyotovereilta/lahiesimie-
heltd)
ei koskaan 17 21 30 21 11 533
joskus 28 28 28 14 3 160
usein 68 16 13 3 0 63
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisodssa
ei 13 19 31 24 12 495
kylla 44 27 21 6 2 266
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Liitetaulukko 66. Kuinka laajasti olet kertonut nykyisille tyotovereillesi diabetekseesi liittyvista
poissaoloista? (Kys. 86 d)

Taustamuuttujittain en ollen- vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 40 17 19 15 10 731
Sukupuoli
nainen 44 15 18 14 10 314
mies 37 18 20 15 10 413
Ikaluokka
18-24 42 15 18 15 10 163
25-34 36 19 22 15 8 209
35-44 43 14 20 14 8 159
45-54 38 19 18 15 10 121
55-64 48 17 11 10 14 71
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 48 20 15 10 8 141
ammattikurssi 38 19 13 16 16 32
ammattikoulu 31 17 22 17 12 254
ammattiopisto tai AMK 43 16 17 15 8 205
yliopisto tai korkeakoulu 48 11 21 12 7 99
Ty6suhde
yrittaja 42 20 9 16 13 45
palkansaaja (vakituinen) 38 16 20 17 9 465
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 45 17 19 10 9 216
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 34 20 19 15 11 176
6 — 10 42 13 19 15 12 236
11 - 15 42 19 19 14 7 281
16 - 46 14 17 14 9 35
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 45 14 16 12 12 249
7,6-8,5 % 42 20 16 13 9 245
8,6-9,5 % 34 17 22 19 9 164
yli 9,5 % 33 11 31 17 8 64
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 41 17 18 14 9 563
kylla 37 14 20 17 12 161
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 18 23 28 19 12 57
kohtalainen 37 21 16 18 8 179
hyva 41 17 20 14 9 360
erinomainen 55 7 16 10 12 131
Diabeteksen salaaminen tyduran
aikana (tyotovereilta/lahiesimiehel-
ta)
ei koskaan 33 15 22 18 13 508
joskus 47 24 16 9 4 156
usein 73 16 5 5 2 62
Diabeteksen salaaminen nykyisessa
tydyhteisodssa
ei 29 17 22 19 14 473
kylla 60 17 14 7 2 258
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Liitetaulukko 67. Kuinka laajasti olet kertonut diabeteksestasi ja sen oireista nykyiselle lahiesi-
miehellesi? (Kys. 87 a)

Taustamuuttujittain en ollen- vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 18 23 26 21 12 718
Sukupuoli
nainen 21 24 23 17 15 324
mies 16 22 28 24 10 390
Ikaluokka
18-24 20 29 23 18 9 166
25-34 20 23 24 23 10 201
35-44 18 21 28 21 13 154
45-54 15 17 32 22 15 116
55-64 15 25 23 19 18 73
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 21 31 19 20 9 137
ammattikurssi 10 33 20 20 17 30
ammattikoulu 17 19 31 21 13 247
ammattiopisto tai AMK 18 19 27 23 11 201
yliopisto tai korkeakoulu 20 28 22 17 13 103
Tydsuhde
yrittaja 67 0 0 0] 33 3
palkansaaja (vakituinen) 14 22 28 23 12 490
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 26 28 21 15 9 220
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 11 16 29 24 19 172
6 - 10 19 25 22 21 13 228
11 - 15 22 25 27 19 7 279
16 - 22 25 28 14 11 36
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 18 22 28 19 13 244
7,6-8,5 % 20 21 26 22 12 243
8,6-9,5 % 19 26 25 20 10 161
yli 9,5 % 13 27 25 22 13 60
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 19 25 27 19 11 551
kylla 17 18 22 28 16 159
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 13 24 20 24 20 55
kohtalainen 16 22 30 20 12 179
hyva 19 24 26 20 11 351
erinomainen 21 23 23 21 12 129
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 13 18 29 24 16 503
joskus 18 42 22 15 3 153
usein 66 20 8 5 0 59
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisdssa
ei 23 32 28 17 459
kylla 51 24 15 7 3 259
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Liitetaulukko 68. Kuinka laajasti olet kertonut nykyiselle l&hiesimiehellesi keinoista (esim. insulii-
ni, ruokavalio), joilla selviat diabeteksesi kanssa tydssa? (Kys. 87 b)

Taustamuuttujittain en ollen- vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 22 20 26 20 12 718
Sukupuoli
nainen 25 21 24 18 13 326
mies 19 20 28 22 11 388
Ikaluokka
18-24 25 22 26 19 8 165
25-34 24 20 28 18 10 203
35-44 19 21 26 21 13 154
45-54 18 17 25 23 16 115
55-64 19 19 25 23 14 73
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 28 20 20 24 8 138
ammattikurssi 10 30 27 10 23 30
ammattikoulu 19 18 32 20 11 248
ammattiopisto tai AMK 22 19 27 21 12 199
yliopisto tai korkeakoulu 23 27 19 17 14 103
Ty6suhde
yrittaja 67 0 0 0 33 3
palkansaaja (vakituinen) 19 18 29 21 12 487
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 28 26 20 18 9 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 16 14 31 21 18 172
6 - 10 22 22 24 22 11 227
11 - 15 24 23 26 19 7 280
16 - 31 17 22 11 19 36
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 22 20 27 18 13 247
7,6-8,5 % 23 20 26 20 11 239
8,6-9,5 % 23 20 28 20 9 161
yli 9,5 % 13 25 25 26 11 61
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 22 22 27 18 10 549
kylla 20 14 24 27 16 161
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 16 22 24 22 16 55
kohtalainen 21 16 32 22 9 180
hyva 22 22 26 19 12 352
erinomainen 27 22 20 19 12 127
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 15 17 28 24 15 504
joskus 25 32 27 13 4 151
usein 70 13 10 7 0 60
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisdssa
ei 5 20 32 27 16 459
kylla 52 21 16 7 4 258
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Liitetaulukko 69. Kuinka laajasti olet kertonut nykyiselle lahiesimiehellesi diabeteksen vaikutuk-
sesta ty6hdosi (esim. tyotehtavista selviytyminen)? (Kys. 87 c)

Taustamuuttujittain en ollen- vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 30 20 23 17 10 715
Sukupuoli
nainen 32 19 24 14 11 322
mies 28 20 22 20 10 389
Ikaluokka
18-24 33 18 25 18 7 163
25-34 32 19 24 15 9 203
35-44 27 22 22 17 12 152
45-54 28 18 22 20 12 115
55-64 27 22 20 16 15 74
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 35 16 22 22 5 137
ammattikurssi 19 32 23 6 19 31
ammattikoulu 25 18 27 19 11 248
ammattiopisto tai AMK 30 19 22 17 11 197
yliopisto tai korkeakoulu 37 25 16 11 12 102
Tydsuhde
yrittaja 67 0 0 0] 33 3
palkansaaja (vakituinen) 28 19 24 18 11 484
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyo) 35 21 21 15 8 223
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 25 17 26 17 15 170
6 - 10 27 19 24 19 11 226
11 - 15 35 22 20 17 6 280
16 - 36 17 19 8 19 36
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 33 19 22 14 12 243
7,6-8,5 % 31 18 23 16 12 241
8,6-9,5 % 30 19 25 18 9 160
yli 9,5 % 16 30 21 28 5 61
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 31 20 24 16 9 548
kylla 26 18 19 22 14 159
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 20 20 25 23 13 56
kohtalainen 25 17 29 22 8 178
hyva 31 21 22 15 11 351
erinomainen 40 20 15 14 11 126
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 23 18 24 21 14 499
joskus 33 29 25 10 3 153
usein 73 13 8 5 0 60
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisdssa
ei 13 21 28 24 15 456
kylla 61 16 15 6 3 259
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Liitetaulukko 70. Kuinka laajasti olet kertonut nykyiselle lahiesimiehellesi diabetekseesi liittyvista
poissaoloista? (Kys. 87 d)

Taustamuuttujittain en ollen- vahai- | jossain | melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 34 17 16 18 16 696
Sukupuoli
nainen 37 17 13 18 16 311
mies 32 17 18 17 16 381
Ikaluokka
18-24 34 19 13 20 14 162
25-34 31 20 15 18 15 201
35-44 36 12 18 17 17 151
45-54 33 13 19 19 16 108
55-64 41 20 14 6 20 66
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 40 20 10 19 10 134
ammattikurssi 36 14 11 11 29 28
ammattikoulu 28 18 18 18 18 244
ammattiopisto tai AMK 34 16 17 19 15 192
yliopisto tai korkeakoulu 41 14 14 15 15 98
Ty6suhde
yrittaja 67 0 0 0 33 3
palkansaaja (vakituinen) 31 16 17 20 17 470
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 41 18 13 14 13 218
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 26 17 20 17 21 167
6 - 10 34 17 15 18 16 223
11 - 15 38 17 14 19 13 269
16 - 44 15 15 9 18 34
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 40 16 17 13 14 237
7,6-8,5 % 37 15 16 17 15 231
8,6-9,5 % 27 21 12 21 19 156
yli 9,5 % 21 19 13 27 19 62
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 34 18 15 18 15 536
kylla 34 13 16 17 20 152
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 21 17 25 15 23 53
kohtalainen 32 18 16 22 11 174
hyva 33 18 14 18 17 341
erinomainen 46 11 16 10 16 124
Diabeteksen salaaminen tyduran ai-
kana (tyotovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 28 14 18 20 20 484
joskus 38 27 12 15 9 150
usein 68 15 7 8 2 59
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa
tydyhteisdssa
ei 21 17 20 22 20 443
kylla 58 16 8 10 8 253
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Liitetaulukko 71. Onko tydpaikallasi taho, jolle et ole kertonut diabeteksestasi? (Kys. 90)

Taustamuuttujittain tyotoveri | lahiesi- muu tyosuojelu| tyoter- n
mies esimies veyshuolto

% % % % %

Kaikki 55 21 47 50 19 360

Sukupuoli

nainen 50 17 45 56 21

mies 59 24 48 43 18

Ikdluokka

18-24 63 21 40 40 24

25-34 58 25 55 49 20

35-44 46 19 51 60 15

45-54 56 17 34 54 7

55-64 35 8 38 54 15

Koulutus

ei ammatillista koulutusta - lukio 65 26 40 42 28

ammattikurssi 73 18 36 18 18

ammattikoulu 42 14 46 52 16

ammattiopisto tai AMK 55 21 53 52 17

yliopisto tai korkeakoulu 63 27 50 58 16

Tyosuhde

yrittaja 80 20 20 10

palkansaaja (vakituinen) 53 17 47 50 14

palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 57 27 49 52 28

Diabeteksen sairastamisaika

vuosina

0-5 44 10 43 49 15

6-10 62 27 50 47 21

11 - 15 53 22 47 51 20

16 - 64 18 41 64 18

Pitkdaikaissokeriarvo

alle 7,5 % 60 25 46 49 19

7,6-8,5 % 54 20 48 49 20

8,6-9,5 % 51 22 47 53 21

yli 9,5 % 47 6 44 50 16

Toisten apua vaativia sokeriarvo-

ja 12kk

ei 59 21 45 50 20

kylla 42 19 52 48 18

Luokiteltu tyokykyindeksi

huono 46 13 42 42 4

kohtalainen 48 21 48 43 16

hyvéa 58 19 51 53 20

erinomainen 60 28 37 53 25

Diabeteksen salaaminen tyduran

aikana (tyotovereilta ja ldhiesi-

mieheltd)

ei koskaan 40 8 36 52 19

joskus 59 21 56 45 16

usein 95 62 64 52 22

Diabeteksen salaaminen nykyi-

sessad tyoyhteisdssa

ei 0 0 52 65 19

kyllé 85 32 44 41 19
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Liitetaulukko 72. Missa tydterveyshuoltosi on jarjestetty? (Kys. 101)

Taustamuuttujittain yrityk- terveys- | yksityinen | tyon- on tyo- n
sen tai keskus laakari- | antajien | jarjes- | terveys-
tybpai- / kun- keskus |yhteinen| tetty, huoltoa
kan oma | nallinen tyoter- |en tieda| eiole

tybterve- | tyoterve- veysase-| missa jarjes-
ysasema | ysasema ma tetty

Kaikki 19 24 31 6 10 10 787

Sukupuoli

nainen 21 28 23 7 11 10 340

mies 17 21 37 6 9 9 443

Ikaluokka

18-24 11 27 26 5 20 11 167

25-34 17 29 33 5 8 9 218

35—-44 24 17 38 6 8 7 171

45-54 19 24 26 12 3 16 140

55—-64 30 22 28 5 8 7 83

Koulutus

_EI|S|L?(;nat”“Sta koulutusta 16 25 24 4 15 15 147

ammattikurssi 13 24 24 5 16 18 38

ammattikoulu 20 27 25 9 10 10 276

ammattiopisto tai AMK 18 23 41 5 7 7 222

yliopisto tai korkeakoulu 26 17 37 6 8 7 104

Ty6suhde

yrittaja 4 34 22 1 3 34 67

palkansaaja (vakituinen) 24 20 35 8 8 5 495

palkansaaja (maaraaik./ 12 30 24 3 17 14 220

keikkatyd)

Diabeteksen sairasta-

misaika vuosina

0-5 25 18 31 9 7 25 190

6-10 18 29 28 6 10 18 255

11 - 15 16 25 31 5 11 16 300

16 - 21 13 46 3 10 21 39

Pitkaaikaissokeriarvo

alle 7,5 % 19 16 35 9 9 11 265

7,6-8,5 % 19 27 31 6 9 8 263

8,6-9,5 % 16 29 28 4 11 12 180

yli 9,5 % 24 31 21 4 12 9 68

Toisten apua vaativia

sokeriarvoja 12kk

ei 18 24 31 7 10 11 606

kylla 20 27 30 5 9 9 173

Luokiteltu tyokykyin-

deksi

huono 15 27 27 6 8 17 66

kohtalainen 15 27 28 7 11 12 195

hyva 22 21 34 6 9 8 380

erinomainen 18 27 27 5 11 11 142

Diabeteksen salaaminen

tyduran aikana (tyotove-

reilta/lahiesimieheltd)

ei koskaan 19 25 31 6 10 19 556

joskus 22 22 32 6 8 22 162

usein 11 24 25 6 13 11 63

Diabeteksen salaaminen

nykyisessa tyoyhteisdssa

ei 22 25 29 7 8 9 496

kylla 16 24 35 6 13 6 265




132

Liitetaulukko 73. Voitko hakeutua myds sairauksien takia tyoterveyslaakarin tai tydterveyshoita-
jan vastaanotolle? (Kys. 102)

Taustamuuttujittain en kylla en tieda n
% % %0
Kaikki 9 72 19 709
Sukupuoli
nainen 11 69 21 307
mies 7 75 18 400
Ikaluokka
18-24 6 57 37 150
25-34 11 65 24 197
35-44 9 83 8 159
45-54 8 83 9 119
55-64 10 82 8 77
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 9 56 35 127
ammattikurssi 13 84 3 31
ammattikoulu 8 76 16 248
ammattiopisto tai AMK 8 76 15 207
yliopisto tai korkeakoulu 10 72 18 96
Ty6suhde
yrittaja 16 68 16 44
palkansaaja (vakituinen) 8 79 12 471
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 7 57 36 191
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 9 80 10 173
6 - 10 9 68 22 234
11 - 15 7 72 21 264
16 - 14 64 22 36
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 8 76 16 237
7,6-8,5 % 7 70 23 243
8,6-9,5 % 11 70 19 158
yli 9,5 % 10 74 16 61
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 8 73 19 545
kylla 11 69 21 156
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 15 69 17 54
kohtalainen 11 73 17 171
hyva 7 73 20 352
erinomainen 8 73 20 128
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyotovereiltaZlahiesimiehelta)
ei koskaan 10 73 17 507
joskus 3 71 25 146
usein 8 70 22 50
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyh-
teisb6ssa
ei 10 75 16 451
kylla 6 68 26 248
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Liitetaulukko 74. Kuinka laajasti olet kertonut tyoterveyshenkilostolle keinoista (esim. insuliini,
ruokavalio), joilla selviat diabeteksesi kanssa tydssa? (Kys. 103 b)

Taustamuuttujittain en ollen- | vahai- | jossain melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 28 10 21 24 17 681
Sukupuoli
nainen 34 11 18 22 15 298
mies 24 9 23 25 19 381
Ikaluokka
18-24 52 12 14 12 9 145
25-34 32 11 22 24 12 189
35-44 16 9 24 28 23 152
45-54 16 9 23 29 23 117
55-64 15 7 21 30 27 71
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 52 8 17 14 9 122
ammattikurssi 13 7 20 47 13 30
ammattikoulu 24 8 24 26 17 238
ammattiopisto tai AMK 23 11 19 27 20 197
yliopisto tai korkeakoulu 26 16 20 16 22 94
Ty6suhde
yrittaja 26 6 21 24 24 34
palkansaaja (vakituinen) 20 11 23 26 20 457
palkansaaja (maaraaik./keikkaty®) 50 9 14 17 10 187
Diabeteksen sairastamisaika
vuosina
0-5 25 6 22 23 23 167
6 -10 27 11 20 23 18 222
11 - 15 32 10 20 25 13 256
16 - 35 18 18 15 15 34
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 28 8 19 24 21 231
7,6-8,5 % 28 10 22 26 15 231
8,6-9,5 % 30 13 21 21 15 149
yli 9,5 % 32 8 25 18 17 60
Toisten apua vaativia sokeriar-
voja 12kk
ei 29 10 22 23 16 523
kylla 26 11 16 25 22 151
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 14 14 24 29 20 51
kohtalainen 24 11 23 29 13 166
hyva 30 10 20 23 17 340
erinomainen 38 7 17 16 23 120
Diabeteksen salaaminen tyuran
aikana (tyotovereilta/Zlahiesi-
mieheltd)
ei koskaan 25 11 21 25 18 490
joskus 36 7 22 23 11 137
usein 37 8 16 16 22 49
Diabeteksen salaaminen nykyi-
sessa tyoyhteisdssa
ei 20 10 23 27 20 435
kylla 43 10 17 17 12 241
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Liitetaulukko 75. Kuinka laajasti olet kertonut tydterveyshenkilostolle diabeteksen vaikutuksesta
tyohdosi (esim. tyotehtavista selviytyminen)? (Kys. 103 c)

Taustamuuttujittain en ollen- | vahai- | jossain melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 33 12 19 21 15 675
Sukupuoli
nainen 38 13 17 18 14 295
mies 29 12 20 23 16 378
Ikaluokka
18-24 54 13 13 11 10 142
25-34 36 14 19 20 12 189
35-44 21 11 20 26 22 153
45-54 26 11 23 22 17 115
55-64 20 9 20 30 20 69
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 55 12 12 13 8 119
ammattikurssi 17 10 17 43 13 30
ammattikoulu 28 10 22 25 15 235
ammattiopisto tai AMK 27 12 20 20 20 197
yliopisto tai korkeakoulu 36 18 16 13 17 94
Tydsuhde
yrittaja 35 12 21 12 21 34
palkansaaja (vakituinen) 26 12 21 23 18 453
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyd) 51 12 12 16 9 185
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 32 9 22 15 21 168
6 — 10 30 13 18 22 16 219
11 - 15 36 13 17 24 11 253
16 - 39 12 21 12 15 33
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 34 12 17 20 18 230
7,6-8,5 % 34 10 20 22 14 229
8,6-9,5 % 32 16 18 19 16 148
yli 9,5 % 28 14 28 21 10 58
Toisten apua vaativia sokeriarvoja
12kk
ei 34 12 20 19 15 519
kylla 30 13 14 24 18 149
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 14 14 24 33 14 49
kohtalainen 28 14 19 26 12 166
hyvéa 34 12 19 19 15 337
erinomainen 46 8 13 13 20 119
Diabeteksen salaaminen tyduran
aikana (tyotovereilta/lahiesimie-
heltd)
ei koskaan 30 12 20 22 16 485
joskus 40 12 20 18 10 137
usein 42 15 6 15 23 48
Diabeteksen salaaminen nykyises-
s& tydyhteisdssa
ei 25 12 21 24 17 431
kylla 48 12 14 14 12 240
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Liitetaulukko 76. Kuinka laajasti olet kertonut tyoterveyshenkilostolle diabetekseesi liittyvista
poissaoloista? (Kys. 103 d)

Taustamuuttujittain en ollen- | vahai- | jossain melko hyvin n

kaan sesti maarin | laajasti | laajasti

% % % % %

Kaikki 46 11 14 14 14 647
Sukupuoli
nainen 53 10 12 13 12 280
mies 41 12 16 15 16 365
Ikaluokka
18-24 62 12 10 8 9 139
25-34 46 12 14 17 11 185
35-44 40 11 12 18 19 149
45-54 39 12 17 15 17 107
55-64 38 8 22 12 20 60
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 66 6 10 9 9 115
ammattikurssi 26 7 19 33 15 27
ammattikoulu 41 12 18 15 15 231
ammattiopisto tai AMK 43 11 13 15 17 185
yliopisto tai korkeakoulu 48 18 9 11 13 89
Ty6suhde
yrittaja 59 6 6 13 16 32
palkansaaja (vakituinen) 39 13 16 16 16 434
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 62 9 10 10 10 178
Diabeteksen sairastamisaika
vuosina
0-5 36 10 20 12 21 162
6 - 10 45 12 13 15 15 213
11 - 15 53 11 10 16 9 239
16 - 58 10 16 3 13 31
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 46 10 14 12 18 221
7,6-8,5 % 49 12 12 15 12 218
8,6-9,5 % 44 13 13 16 13 141
yli 9,5 % 46 5 25 14 11 57
Toisten apua vaativia sokeriar-
voja 12kk
ei 47 12 15 13 13 498
kylla 46 8 9 18 0 142
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 31 7 31 13 18 45
kohtalainen 42 13 12 20 12 158
hyva 46 13 15 12 14 324
erinomainen 59 6 7 12 16 116
Diabeteksen salaaminen ty6uran
aikana (tyotovereiltaZlahiesimie-
helta)
ei koskaan 43 12 14 16 15 462
joskus 54 8 17 12 9 134
usein 59 11 2 9 20 46
Diabeteksen salaaminen nykyi-
sesséa tyoyhteisOssa
ei 37 12 18 17 17 411
kylla 62 10 8 10 10 232
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Liitetaulukko 77. Kuinka monta kertaa olet kaynyt diabetekseen liittyen tydterveyshuollon vas-
taanotolla viimeisten 12 kuukauden aikana? (Kys. 104)

Taustamuuttujittain en kertaakaan kerran 2 kertaa tai n
useammin

% % %
Kaikki 79 9 12 703
Sukupuoli
nainen 83 7 10 302
mies 76 10 14 399
Ikaluokka
18-24 84 8 7 148
25-34 82 9 10 196
35-44 81 8 12 155
45-54 76 10 14 119
55-64 64 13 23 78
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 79 7 14 129
ammattikurssi 60 10 30 30
ammattikoulu 79 12 9 243
ammattiopisto tai AMK 79 10 11 204
yliopisto tai korkeakoulu 85 2 13 97
Tydsuhde
yrittaja 80 9 11 45
palkansaaja (vakituinen) 76 11 14 465
palkansaaja (méaéaraaik./keikkatyd) 87 5 8 191
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 73 11 16 170
6 - 10 77 8 14 230
11 - 15 82 9 9 266
16 - 94 6 0 35
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 76 10 14 238
7,6-8,5 % 83 9 8 238
8,6-9,5 % 78 8 15 156
yli 9,5 % 77 11 11 61
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 80 9 11 541
kylla 77 9 14 154
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 65 7 27 55
kohtalainen 76 12 12 167
hyva 81 9 10 349
erinomainen 85 5 9 129
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana
(tyobtovereiltaZlahiesimieheltd)
ei koskaan 77 10 13 505
joskus 85 8 8 143
usein 80 8 12 50
Diabeteksen salaaminen nykyisessé tydyh-
teisbdssa
ei 78 9 13 446
kylla 81 9 11 247
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Liitetaulukko 78. Otettiinko vastaanottokdynneilla kantaa diabetekseen tyon kannalta? (Kys. 105)

Taustamuuttujittain ei kylla n
% %
Kaikki 53 47 465
Sukupuoli
nainen 62 38 179
mies 47 53 285
Ikaluokka
18-24 51 49 88
25-34 55 45 134
35-44 56 44 108
45-54 51 49 77
55-64 47 53 53
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 58 42 81
ammattikurssi 33 67 18
ammattikoulu 45 55 167
ammattiopisto tai AMK 57 43 130
yliopisto tai korkeakoulu 64 36 69
Ty6suhde
yrittaja 60 40 25
palkansaaja (vakituinen) 47 53 318
palkansaaja (maaraaik./keikkatyd) 67 33 119
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 54 46 113
6 - 10 51 49 158
11 - 15 53 47 171
16 - 64 36 22
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 54 46 161
7,6-8,5 % 52 48 152
8,6-9,5 % 49 51 101
yli 9,5 % 61 39 46
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 54 46 353
kylla 50 50 105
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 52 48 44
kohtalainen 57 43 119
hyva 48 52 225
erinomainen 61 39 72
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimiehelta)
ei koskaan 51 49 327
joskus 54 46 100
usein 64 36 36
Diabeteksen salaaminen nykyisessa tydyhteis6ssa
ei 47 53 299
kylla 63 37 158
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Liitetaulukko 79. Onko joku ty6terveyshuollon henkilostosta kaynyt tyopisteessasi perehtymassa
sinun tyooloihisi? (Kys. 106)

Taustamuuttujittain ei kylla n
% %
Kaikki 84 16 746
Sukupuoli
nainen 85 15 320
mies 83 17 423
Ikaluokka
18-24 96 4 161
25-34 83 17 203
35-44 80 20 162
45-54 80 20 132
55-64 75 25 81
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 91 9 139
ammattikurssi 88 12 34
ammattikoulu 83 17 259
ammattiopisto tai AMK 81 19 212
yliopisto tai korkeakoulu 79 21 102
Ty6suhde
yrittgja 81 19 53
palkansaaja (vakituinen) 80 20 477
palkansaaja (maaraaik./keikkatyo) 92 8 207
Diabeteksen sairastamisaika vuosina
0-5 84 16 181
6 - 10 82 18 240
11 - 15 85 15 285
16 - 84 16 37
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 81 19 248
7,6-8,5 % 83 17 254
8,6-9,5 % 87 13 167
yli 9,5 % 85 15 67
Toisten apua vaativia sokeriarvoja 12kk
ei 84 16 572
kylla 81 19 166
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 86 14 59
kohtalainen 87 13 183
hyva 82 18 364
erinomainen 81 19 130
Diabeteksen salaaminen tyduran aikana (tyotovereilta/
lahiesimiehelta)
ei koskaan 82 18 529
joskus 87 13 147
usein 88 12 59
Diabeteksen salaaminen nykyisesséa tydyhteisdssa
ei 80 20 472
kylla 89 11 253
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Liitetaulukko 80. Saatko diabeteksen takia tukea ja apua tydsuojeluhenkildilta? (Kys. 96)

Taustamuuttujittain paljon jonkin vahan en tar- ei ole n
verran vitse tyosuoje-
tukea luhenki-
% % % % 16ita
Kaikki 3 5 17 76 18 722
Sukupuoli
nainen 3 4 20 74 16 320
mies 3 5 14 77 19 398
Ikaluokka
18-24 1 2 11 86 23 161
25-34 3 6 14 77 18 204
35-44 4 1 20 76 12 157
45-54 3 7 23 68 20 120
55—-64 6 11 21 63 14 72
Koulutus
ei ammatillista koulutusta - lukio 1 4 14 81 26 137
ammattikurssi 9 18 18 55 9 33
ammattikoulu 5 4 17 74 19 246
ammattiopisto tai AMK 2 4 23 71 15 202
yliopisto tai korkeakoulu 1 4 8 88 11 104
Ty6suhde
yrittaja 14 14 0 71 43 14
palkansaaja (vakituinen) 4 4 19 73 14 484
palkansaaja (maaraaik./keikkaty®) 1 5 12 82 23 219
Diabeteksen sairastamisaika
vuosina
0-5 5 8 15 72 12 172
6 - 10 3 3 19 76 18 228
11 - 15 2 4 15 79 20 281
16 - 3 3 24 71 26 38
Pitkaaikaissokeriarvo
alle 7,5 % 2 5 13 80 17 246
7,6-8,5 % 4 5 14 78 16 240
8,6-9,5 % 2 4 22 72 21 161
yli 9,5 % 6 5 25 64 19 64
Toisten apua vaativia sokeriarvo-
ja 12kk
ei 3 3 15 78 18 555
kylla 3 8 20 69 17 159
Luokiteltu tyokykyindeksi
huono 9 9 31 52 28 58
kohtalainen 2 3 28 67 21 178
hyva 3 5 13 79 15 349
erinomainen 2 3 7 88 15 133
Diabeteksen salaaminen tyduran
aikana (tyotovereilta/lahiesimie-
helt&)
ei koskaan 3 4 19 74 16 507
joskus 3 8 14 76 16 154
usein 2 2 9 88 33 58
Diabeteksen salaaminen nykyi-
sessa tydyhteisdssa
ei 4 6 18 72 18 463
kylla 2 3 13 82 17 256
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Liitetaulukko 81. Pidatko verensokeritasosi tydssa tavanomaista korkeampana? (Kys. 52)

Sairauden salaaminen

en koskaan | melko harvoin | silloin talléin | melko usein aina
n % % % % %
Kaikki 790 18 27 30 20 5
Ei koskaan 560 20 26 29 20 4
Joskus 167 14 29 32 20 4
Usein 63 13 25 29 24 10
Liitetaulukko 82. Tunnetko nykyisin stressia? (Kys. 60)
melko tai
en lainkaan |jonkin verran| erittain
Sairauden salaaminen tai vahan paljon
n % % %
Kaikki 790 37 41 22
Ei koskaan 560 39 40 21
Joskus 167 37 41 22
Usein 63 22 46 32
Liitetaulukko 83. Kuinka usein tunnet itsesi vahvaksi ja tarmokkaaksi tyossasi? (Kys. 61)
en koskaan | silloin talléin usein
Sairauden salaaminen tai harvoin %
n % %
Kaikki 788 10 37 54
Ei koskaan 559 9 37 54
Joskus 167 8 34 58
Usein 62 19 47 34
Liitetaulukko 84. Kuinka usein olet innostunut tydstasi? (Kys. 62)
en koskaan silloin talldin usein
Sairauden salaaminen tai harvoin
n % % %
Kaikki 790 9 35 56
Ei koskaan 560 8 35 57
Joskus 167 8 33 59
Usein 63 19 38 43
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Liitetaulukko 85. Kuinka tyytyvainen olet tyohdosi? (Kys. 63)

tyytyvainen en tyytyvainen tyytymaton
Sairauden salaaminen enka tyytymaton
n % % %
Kaikki 790 63 20 17
Ei koskaan 560 63 19 18
Joskus 167 65 20 15
Usein 63 52 29 19

Liitetaulukko 86. Uskotko, etta terveytesi puolesta pystyisit tyoskentelemaan nykyisessa amma-
tissasi kahden vuoden kuluttua? (Kys. 76)

Sairauden salaaminen tuskin en ole varma melko varmasti
n % % %
Kaikki 783 4 10 86
Ei 555 4 10 86
Joskus 166 2 7 90
Usein 62 2 19 79

Liitetaulukko 87. Millaiseksi arvioit nykyisen tyokykysi tyosi sosiaalisten vaatimusten (ihmisten
kanssa toimiminen) kannalta? (Kys. 67)

erittain hyva | melko hyvéa | kohtalainen | melko huono erittain
Sairauden salaaminen

huono
n % % % % %
Kaikki 791 36 47 15 2 1
Ei 561 38 46 13 2 1
Joskus 167 33 50 14 2 1
Usein 63 25 43 29 3

Liitetaulukko 88. Oletko viimeisen kuukauden aikana usein ollut huolissasi tuntemastasi alakulos-
ta, masentuneisuudesta tai toivottomuudesta? (Kys. 82)

Sairauden salaaminen ‘ kylla ‘ ei
n % %

Kaikki 795 30 70
Ei 567 30 70

Joskus 165 27 73

Usein 63 43 57
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