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Tiivistelma

Aihe ja tavoite. Osatyokyvyttomyyselakeldisten maara on viime vuosikymmenten
aikana kasvanut yleisimpana myontoperusteenaan tuki- ja liikkuntaelinsairaudet.
Osatyokyvyttomyyseldke voi tukea osittaista tydssa jatkamista tydkykya heikenta-
vasta sairaudesta huolimatta. Tutkimushankkeessa tarkastelimme osatyokyvytto-
myyseldkeldisten kokemaa fyysista kuormitusta tydssaan, fyysisen kuormittavuuden
ja koetun tyokyvyn seka niissa tapahtuneiden muutosten yhteytta taydelle tyoky-
vyttomyyselakkeelle siirtymiseen.

Aineisto ja metodit. Taman pitkittaisasetelmilla toteutetun tutkimuksen aineisto
on koostettu Helsingin yliopiston Helsinki Health Study -tutkimuksen ja Tyoter-
veyslaitoksen Kunta- ja hyvinvointialan henkildston seurantatutkimuksen kyselyista
seka naihin kyselyihin yhdistetyista kansallisista Elaketurvakeskuksen elakerekisteri-
tiedoista. Tarkasteluja tehtiin neljassa eri osa-aineistossa (n=159-246) vuosien 2008
ja 2021 valilla. Fyysista tydkuormitusta selvitettiin tutkittavan itseraportoiman tyon
fyysisten kuormitustekijoiden esiintymisen ja niistd muodostetun summamuuttujan
avulla seka koetun fyysisen kuormittavuuden mittarilla. Koettua tyokykya mitattiin
tyokykypistemaaralla. Analyysimenetelmina kaytimme mm. Cox suhteellisten riskiti-
heyksien mallia (HR; 95 % LV) ja log-binomiaalista regressiota (RR; 95 % LV).

Keskeiset tulokset. Valtaosa (84 %, n=207) osatyokyvyttomyyselakelaisista rapor-
toi vahintaan kolme fyysista kuormitustekijaa tydssaan. Hankalat tydasennot, kavely
ja toistuvat tyoliikkeet olivat yleisimmin raportoituja kuormitustekijoita. Enemmis-
t6lla (80-85 %, n=160-183) osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirryttdessa kokemus
tydn fyysisesta kuormittavuudesta ja fyysisten kuormitustekijéiden esiintymisen
maarasta pysyi ennallaan keskimaarin viiden vuoden seuranta-aikana ja vain pie-
nelld osalla niissa havaittiin vdhenemista. Lahes puolet osatyokyvyttomyyselak-
keelle siirtyneista koki fyysisen tydokuormituksensa edelleen korkeana. Suurimmalla
osalla (64 %, n=51) osatyokyvyttomyyselakkeella ollessa koettu tydkyky pysyi en-
nallaan tai jopa parani, ja lopuilla heikkeni neljan vuoden seuranta-aikana.

Heikko koettu tyokyky osatydkyvyttomyyselakkeen alkaessa oli yhteydessa taydelle
tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen (HR 1,93; 95 % LV 1,11-3,38). Fyysisista kuor-
mitustekijoista hankalat tydasennot osatyokyvyttomyyseldkelaisilld olivat yhtey-
dessa taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen (RR 2,33; 95 % LV 1,05-5,16).
Muutokset osatydkyvyttomyyselakeldisten koetussa tydkyvyssa tai fyysisessa tyo-
kuormituksessa eivat tdman aineiston perusteella ennakoineet taytta tyokyvytto-
myytta.

Johtopaatokset. Tydajan vahentymisesta huolimatta, muutokset fyysisessa tyo-
kuormituksessa olivat vahaisia osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneilla ja
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merkittava osuus osatydkyvyttomyyselakelaisista koki tydon kuormittavuuden edel-
leen korkeana. Osatyokyvyttomyyseldkeldisen arvio omasta tyokyvystaan on tay-
delle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymistd ennakoiva tekija. Tutkimushankkeen tu-
lokset korostavat osatydkyvyttdmyyseldkeldisten tyokyvyn seurannan merkitysta
seka tyon fyysisten kuormitustekijoiden, erityisesti hankalien tydasentojen, huomi-
oimisen tarkeytta osatyokyvyttomyyselakeldisten tydssa pysymisen tukemiseksi.
Osatyokyvyttomyyseldkeldisten tayden tyokyvyttomyyden ehkaisemiseksi on muo-
kattava tydoloja ja varmistettava tehokkaat tyokyvyn tuen mallit. Jatkossa tulee sel-
vittaa tyoterveyshuollon toteuttamien tyokyvyn tukitoimien vaikuttavuutta osatyo-
kyvyttomyyselakelaisilla.
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Abstract

Partial disability pension as a way of staying at work

Topic and aim. The number of people on partial disability pension has increased in
recent decades, the most common reason being musculoskeletal disorders. Partial
disability pension can enable partial continuation at work despite diminished work
ability due to illness. In this research project, we examined how those with partial
disability pension experienced their physical workload, the physical strenuousness
of work, their work ability, and changes in these and how they are associated with
transitioning to full disability pension.

Data and methods. The data for this longitudinal study were compiled from the
Helsinki Health Study survey from the University of Helsinki and the Public Sector
Study survey from the Finnish Institute of Occupational Health, both of which were
linked to the national pension register data from the Finnish Centre for Pensions.
The analyses were conducted in four different sub-data sets (n=159-246) between
2008 and 2021. Physical workload was assessed by self-reported physical workload
factors and a summary scale variable constructed from these, and a measure of the
physical strenuousness of the work. Self-rated work ability was measured using the
work ability score. We used the Cox proportional hazards model (HR; 95% Cl) and
log-binomial regression (RR; 95% Cl) as analytical methods.

Key findings. At least three physical workload factors were reported by the major-
ity (84%, n=207) of those on partial disability pension. Awkward working postures,
walking, and repetitive movements were the most common factors. Over the mean
follow-up period of five-years, the experienced physical strenuousness of work and
the number of physical workload factors remained stable after transitioning to a
partial disability pension among the majority of the participants (80-85 %, n=160-
183). Only a small proportion showed a decrease. Nearly half of those who had
transitioned to a partial disability pension still considered their physical workload
to be high. During the four-year follow-up, self-reported work ability remained un-
changed or even improved for most (64%, n=51) of those on partial disability pen-
sion. For the remainder, it deteriorated.

Poor self-rated work ability at the onset of partial disability pension was associated
with transition to full disability pension (HR 1.93; 95% Cl 1.11-3.38). Among the
physical workload factors, awkward working postures were associated with transi-
tion to full disability pension (RR 2.33; 95% Cl 1.05-5.16). In this study, changes in
how those with a partial disability pension experienced their work ability or physi-
cal workload were not associated with full disability.
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Conclusions. Although working hours were reduced, the changes in physical work-
load were only minor for those transitioning to partial disability pension, and a sig-
nificant proportion of those on partial disability pension still considered their work-
load to be high. The self-assessment of their work ability by a person on partial dis-
ability pension is a predictive factor in the transition to a full disability pension.

The results of the research project emphasize the importance of monitoring the
work ability of those on partial disability pension, and the significance of consider-
ing physical workload factors, especially awkward working postures, in helping
those on partial disability pension to stay at work. To prevent full disability pension
among those on partial disability pension, working conditions need to be adapted,
and effective work ability support models must be ensured. Further studies should
examine the effectiveness of work ability support measures implemented by occu-
pational health services for those on partial disability pension.
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1 Tutkimuksen tausta

VaestOrakenteen muutos Suomessa on johtanut ikdantyneen vaeston osuuden voi-
makkaaseen kasvuun samalla kun tydvoima pienenee (Eurostat 2020; Eurostat
2022; Vaestoliitto.fi). Julkisen talouden kestavyyttd on vaeston ikadntyessa pyritty
turvaamaan tyollisyysastetta nostamalla ja tyduria pidentamalla (Valtiovarainminis-
terio 2020; Valkonen & Lassila 2021). Keskeisena tydurien pidentdmisen keinona on
pidetty tyokyvyttdmyyden ehkaisya ja tydssa jatkamisen mahdollistamista, jos tyo-
kyky on heikentynyt. Tydkyvyttomyyselakkeelle siirtyminen on edelleen yksi keskei-
nen syy tyourien ennenaikaiselle paattymiselle (Leinonen ym. 2022). Tyokyvytto-
myyselakkeelle siirtymisen ehkaisyssa on tarkea tukea myds niiden henkildiden
tydssa jatkamista, joiden tyokyky on joko tilapaisesti tai pysyvasti alentunut.

Vaikka henkilon tyokyky ei riita taysiaikaiseen tydhon, se voi mahdollistaa tyon osa-
aikaisesti. Osatyokykyisten henkildiden tyohon osallistumista on aktiivisesti edis-
tetty viime vuosina ja osatyokykyisten tyossa jatkamisen mahdollistaminen on ollut
osa sosiaali- ja terveyspolitiikan strategiaa ja hallitusohjelmaa. Kansalliset osatyoky-
kyisten tyollistymista ja tydelamaan osallisuutta edistaneet ohjelmat, kuten OSKU-,
OTE- ja Tyokykyohjelma, ovat edenneet hallituskaudelta toiselle, ja osatydkykyisten
tyollistymista on helpotettu myos lainsaadannollisin muutoksin. Osasairauspaiva-
raha- ja osatyokyvyttomyysjarjestelmia on kehitetty siten, ettd ne mahdollistavat
tydssakaynnin osatydkykyisena. Osatyokykyisten tydelamaan osallistumisen vahvis-
taminen on edelleen yksi yhteiskunnallinen tavoite tydvoiman riittdvyyden varmis-
tamiseksi (Ty6- ja elinkeinoministerid (TEM) 2023a; TEM 2023b; Valtioneuvosto
2023).

Tyossa kayvien osatyokykyisten pysyminen tydelamassa on tarkeaa seka inhimilli-
sesta etta taloudellista nakdkulmasta tarkasteltuna. Osatyokyvyttomyyselake voi tu-
kea osittaista ty0ssa jatkamista ja tyduraa tyokykya heikentavastd sairaudesta huo-
limatta (Laaksonen ym. 2014; Ervasti ym. 2019a; Kausto ym. 2020; Leinonen ym.
2022). Osatyokyvyttomyyseldke mydnnetdan joko toistaiseksi tai maaraaikaisesti
osakuntoutustukena henkil6lle, jonka tydkyky on alentunut vahintdan 40 prosentilla
sairauden tai vamman vuoksi (Tydelake.fi). Osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirrytadn
useimmiten tuki- ja liilkuntaelinsairauden vuoksi (ETK 2024).

Osatyokyvyttomyyseldkkeelle hakemisalttius on selvasti kasvanut 2000-luvulla
(Laaksonen 2020). Vuosina 2007-2016 osatyokyvyttdmyyselakkeelle siirtyminen on
lisadntynyt etenkin julkisella sektorilla tydskentelevien keskuudessa (Laaksonen &
Nyman 2019). Viime vuosina kunta-alalla osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisessa
on kuitenkin havaittu laskusuunta (Keva.fi). Osatyokyvyttdmyyseldkkeen ohella
tyota tekevien maara on kasvanut (Kannisto 2021). Osatyokyvyttomyyselakelaisista
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likimain 80 % kay toissa (Polvinen ym. 2018; Polvinen ym. 2023) ja kunta-alalla 13-
hes 90 % tydskenteli osatyokyvyttomyyseldkkeen rinnalla (Salonen & Sohlman
2022). Vaikka osatyokyvyttomyyseldkkeeltd palataan vain harvoin taysipaivaiseen
ty6hon (Ervasti ym. 2019a), osatyokyvyttomyyseldkeldisten tydssa jatkamisen tuke-
minen ja tydkyvyn heikkenemisen ehkaisy on tarkeaa tdyden tyokyvyttomyyden es-
tamiseksi.

Taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen vaikuttavista tekijoista on yleisesti
tyoikaisen vaeston keskuudessa tehty runsaasti kansallista ja kansainvalista tutki-
musta. Tutkimukset ovat keskittyneet yksilotason tekijoiden vaikutuksista tyokyvyt-
tomyyselakeriskiin (Krokstad ym. 2002; Bruusgaard ym. 2010; Falkstedt ym. 2014) ja
tydolojen pitkaaikaisvaikutuksista tyontekijoiden tyd- ja toimintakyvyn muutoksiin
(Manty ym. 2015; Manty ym. 2016; Ervasti ym. 2019b; Ervasti ym. 2019c). Tyokyvyt-
tdmyysriskien ehkaisyssa tyokyvyttdmyytta edeltavien vaiheiden tuntemus on tar-
keaa, jotta tydkykyongelmat tunnistetaan ja niihin reagointi on oikea-aikaista.

Osatyokyvyttomyyselakelaisia koskevissa tutkimuksissa kroonisen somaattisen sai-
rauden (Ervasti ym. 2019a), vanhemman ian ja tyontekijdaseman on havaittu ennus-
tavan tayden tyokyvyttomyyselakkeen riskia (Ervasti ym. 2019a, Polvinen & Laakso-
nen 2022). Tydntekijan toimintakykyyn kohdistuvien toimenpiteiden lisaksi tarvi-
taan myds tyohon ja tydolosuhteisiin tahtadvia toimia tydkyvyn sailyttamiseksi
(Stattin & Jarvholm 2005; Ervasti ym. 2019a).

Kuntatyonantajat odottavat tyoterveyshuolloilta aktiivisempaa reagointia ja toi-
menpide-ehdotuksia osatydkykyisten tydkyvyn haasteissa, jotta turvataan heidan
tyossa jatkamisensa (Pekkarinen & Heikinheimo 2022). Tydssa pysymisen tukemi-
nen edellyttaa tietdmysta osatydkyvyttomyyselakelaisten tydkyvyn mahdollisista
muutoksista seka tyoolosuhteiden asettamista vaatimuksista tyokyvylle. Vaikka osa-
tyokyvyttomyyselakkeet ovat lisdantyneet parin viimeisen vuosikymmenen aikana
(Laaksonen & Nyman 2019; Leinonen ym. 2022; Salonen & Sohlman 2022), tydssa-
kayvien osatyokyvyttomyyselakeldisten tydkykya ja tydolosuhteita on tutkittu ver-
rattain vahan. Parhaassakaan tyokunnossa oleminen ei takaa tydssa pysymista, mi-
kali tydpaikan olosuhteet eivat tue tydssa jatkamista. Tietoa osatyokyvyttomyysela-
kelaisten tydkuormituksesta tarvitaan, jotta heidan tydssa jatkamiseensa suunnatut
tukitoimet osataan kohdistaa oikein.

Tassa tutkimushankkeessa tarkastelimme osatydkyvyttomyyselakeldisten ty6ssa
esiintyvia fyysisia kuormitustekijoita sekd koetussa tyokyvyssa ja tyon fyysisessa
kuormittavuudessa tapahtuneita muutoksia ja naiden yhteytta taydelle tydkyvytto-
myyselakkeelle siirtymiseen. Tuloksemme perustuvat Kunta- ja hyvinvointialan
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henkildston seurantatutkimuksen ja Helsinki Health Study- tutkimuksen kyselyai-
neistoihin ja niihin yhdistettyihin kansallisiin elakerekisteritietoihin.

1.1 Osatyokyvyttomyyselakkeensaajat Suomessa

Vuonna 2022 tydkyvyttdmyyseldketta tyoeldke- ja kansaneldkejarjestelmista sai 5,4
% 16-64-vuotiaasta vaestosta (Sotkanet.fi, THL). Osatyokyvyttomyyseldketta saattoi
saada pelkastaan tyoelakejarjestelmassa. Sen piirissa oli vuoden 2023 lopussa 117
000 tyokyvyttomyyseldketta saavaa henkil6a, joista 19 % (22 000 henkil6a) sai osa-
tyokyvyttomyyseldketta (ETK 2024). Vuonna 2023 tydeldkejarjestelman tydkyvytto-
myyselakekustannukset olivat osatydkyvyttomyyselakemenojen osalta 245 miljoo-
naa euroa (ETK tilastotietokanta). Samana vuonna taysien tyokyvyttomyyseldkkei-
den (ty6- ja kansaneldkejarjestelma) kustannukset olivat 2,5 miljardia euroa (ETK ti-
lastotietokanta).

Tyokyvyttdmyyselakkeelle vuonna 2023 siirtyi likimain 18 000 henkilda, ja heista yli
puolet (55 %) siirtyi kuntoutustuelle (ETK 2024). Vuonna 2023 kaikista tyoelakejar-
jestelman tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneista naisia oli 52 % ja miehia 48 %. Tyo-
elakejarjestelmassa tyokyvyttomyyseldkkeelle vuonna 2023 siirtyneista (alkaneet
elakkeet) noin 26 % (4600 henkil6a) oli osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneita ja
heista hieman yli 70 % oli vahintaan 55-vuotiaita ja valtaosa (67 %) oli naisia (ETK
2024). Tuki- ja liikuntaelinten sairaus oli tydkyvyttdmyyden syyna lahes puolella (47
%) osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyneista ja toisena keskeisena sairausryhmana
olivat mielenterveyden hairiét (ETK 2024). Kunta-alalla vastaavasti vuonna 2023 yli
puolella (61 %) osatydkyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen perusteena oli tuki- ja lii-
kuntaelinsairaudet (Keva.fi).

Osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyminen on yleisempaa kunta-alalla verrattuna yk-
sityisen sektorin tydtekijoihin (Polvinen 2021). Osatyokyvyttomyyselakkeelle siirty-
misen riski on suurempi julkisella sektorilla verraten yksityissektoriin kaikissa am-
mattiryhmissa (Polvinen & Laaksonen 2024). Kunta-alalla elake- ja etuuspaatoksissa
myo&nnettyjen osatyokyvyttomyyseldkkeiden maarat ovat kasvaneet 15 % vuosina
2011-2020 (Salonen & Sohlman 2022). Vuonna 2023 kunta-alan osastyokyvytto-
myyselakkeelle siirtyneissa havaittiin kuitenkin selva lasku, ja samanaikaisesti tay-
sien tyokyvyttomyyselakkeiden maara kasvoi. Kyseisenad vuonna kunta-alalla tydky-
vyttomyyselakkeelle siirtyneistd 24 % oli osatydkyvyttomyyseldkkeelle siirtyneitd, 21
% osakuntoutustuen saajia ja loput (55 %) joko taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle
tai kuntoutustuelle siirtyneita (Keva.fi.)
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Kunta-alan osatydkyvyttomyyselakkeelld olevat arvioivat tyokykynsa keskimaarin
heikommaksi kuin verrokit (Ervasti ym. 2019a). On kuitenkin epaselvaa, miten hen-
kilon itse arvioima tyokyky muuttuu osatyokyvyttomyyseldkkeen aikana ja voi-
daanko koetun tyokyvyn muutoksella ennustaa taydelle tydkyvyttdmyyselakkeelle
siirtymista. Tyokyvyssa tapahtuneen muutoksen varhainen tunnistaminen ja siihen
reagointi on tarkeaa, jotta tyokykyongelmat eivdat maaraaikaisen osakuntoutustuen
saaneilla muutu pysyvaisluonteiseksi tai toistaiseksi mydnnetyn osatyokyvytto-
myyselakkeen saajilla pahene ja johda tayteen tyokyvyttomyyteen.

1.2 Riskitekijoita tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen

Taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymiseen vaikuttavia tekijoita on tutkittu run-
saasti yleisessa tyoikaisessa vaestdssa. Monet yksilotason tekijat, kuten esimerkiksi
ikd (Bruusgaard ym. 2010; Polvinen ym. 2014), sukupuoli ja koulutusaste (Krokstad
ym. 2002; Bruusgaard ym. 2010; @stby ym. 2011; Falkstedt ym. 2014) seka pitkaai-
kainen terveysongelma (Krokstad ym. 2002; Karlsson ym. 2008) vaikuttavat tydky-
vyttdmyyselakeriskiin. My®6s siviilisaadylla (Christiansen & Kravdal 2023) ja tulosta-
solla (Karlsson ym. 2008) on vaikutusta tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen. Li-
saksi elintapoja kuvaavat tekijat, kuten tupakointi (Lallukka ym. 2015), alkoholin ris-
kikayttd (Salonsalmi ym. 2012) ja korkea painoindeksi ovat yhteydessa korkeam-
paan tyokyvyttomyyselakeriskiin (Karnehed ym. 2007; Shiri ym. 2020). Heikko ko-
ettu tydkyky ennakoi taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymista (Jaaskeldinen
ym. 2016).

Taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymiseen vaikuttavia tyohon liittyvia fyysisia
ja psykososiaalisia kuormitustekijoita on myos yleisesti tutkittu runsaasti (Stever
ym. 2013; Clausen ym. 2014; Falkstedt ym. 2014; Ropponen ym. 2014; Kjellberg ym.
2016; Knardahl ym. 2017; Ervasti ym. 2019¢; Falkstedt ym. 2022). Lisdksi fyysisten ja
psykososiaalisten kuormitustekijoiden yhteisvaikutuksista on nadyttoa tyokyvytto-
myyselakeriskin kasvuun (Badarin ym. 2023). Osatyokyvyttomyyselakelaiset eroavat
yleisesti tyollisen vaeston keskuudesta tydaikansa, heikentyneen terveydentilansa ja
tyokykynsa suhteen, joten tulosten yleistettavyydesta osatyokyvyttomyyselakkeen-
saajiin ei ole varmuutta. Taydelle tydkyvyttomyyselakkeelle siirtymista ennustavista
tekijoista osatydkyvyttomyyseldkkeensaajilla on véahemman tutkimusta.

Kunta-alan osatyokyvyttomyyseldkeldisten tydmarkkina- ja eldkepolkuja selvittéanyt

tutkimus osoitti, etta vuosittain 10 % osatyokyvyttomyyseldkkeen saajista siirtyi tay-
delle tyokyvyttomyysetuudelle (Ervasti ym. 2019a). Tutkimuksen mukaan osatydky-

vyttomyyselakkeelta taydelle tydkyvyttomyyselakkeelle siirtyminen oli todennakdi-

sempaa tyontekijdasemassa olevilla ja vanhemmilla seka kroonisen somaattisen
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sairauden omaavilla (Ervasti ym. 2019a). Hyva mielenterveys ja véahdisemmat tyo-
stressitekijat vaikuttivat kuntatyota tekevien osatydkyvyttomyyselakeldisten tydssa
jatkamisennusteeseen (Ervasti ym. 2019a). Osatydkyvyttomyyselakeldisia koske-
vassa rekisteritutkimuksessa miessukupuoli, korkeampi ikd, matala koulutustaso ja
toistaiseksi myonnetty osatyokyvyttomyyseldke seka sen mielenterveysperusteisuus
lisésivat riskia siirtya taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle (Polvinen & Laaksonen
2022). Matalamman koulutustason henkiléilla on usein fyysisesti kuormittavammat
tydolot kuin korkeammin koulutetuilla, mika voisi osaltaan lisata riskia tayteen tyo-
kyvyttdmyyteen. Tutkimuksessa ei kuitenkaan selvitetty tydolosuhteiden vaikutuk-
sia, jolloin paatelmia tydn fyysisten vaatimusten merkityksesta koulutustason ja
tayden tyokyvyttomyyden valisen yhteyden selittdjana ei voitu tehda (Polvinen &
Laaksonen 2022).

1.3 Fyysinen tyokuormitus riskitekijana

Ty6 on yksi merkittava tyokyvyn maarittdja. Fyysisilla tydolosuhteilla tiedetaan ylei-
sesti tyoikaisessa vaestossa olevan vaikutusta tyokyvyttomyyden riskiin (Stattin &
Jarvholm 2005; Shiri ym. 2020). Fyysisesti vaativa tyd on yhteydessa lyhyempaéan
tybajanodotteeseen, suurempaan sairauspoissaolojen maaraan ja tyottomyysaikaan
(Pedersen ym. 2020). Tydllisen ajan odote oli fyysisesti kuormittavaa tyota tekevien
50-63-vuotiaiden ikdryhmassa keskimaarin vuoden lyhyempi verrattuna kevyem-
paa tyota tekeviin (Schram ym. 2021). Raskas fyysinen ty6 on tunnistettu riskitekija
taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle (Labriola ym. 2009; Lahelma ym. 2012; Falkstedt
ym. 2014; Ropponen ym. 2014; Kjellberg ym. 2016; Emberland ym. 2017; Ervasti ym.
2019d, Kontio ym. 2019; Halonen ym. 2020). Osatyokyvyttomyyselakelaisten fyysi-
sesta tyokuormituksesta ja sen yhteydesta tayden tyokyvyttomyyden riskiin tiede-
taan vain vahan.

Puolet kunta-alalla toimivista osatydkyvyttomyyseldkeldisista koki tydkuormituk-
sensa lilan korkeaksi, ja nain oli erityisesti heilla, joilla oli tuki- ja liikuntaelinongel-
mia (Saari ym. 2011). Runsas kolmasosa osatydkyvyttomyyselakelaisista koki fyysi-
sen kuormituksen haittaavan paljon heidan tydssakayntidan (Gould & Kaliva 2010).
Sita vastoin tutkimustietoa ei ole siitd, millaisia fyysisia kuormitustekijoita osatydky-
vyttomyyselakkeen saajien kokemana tydssa esiintyy, miten tyon kuormitustekijat
ja fyysinen kuormittavuus muuttuvat osatydkyvyttdmyyselakkeelle siirryttdessa ja
miten tyokuormituksessa tapahtuvat muutokset ovat yhteydessa taydelle tyokyvyt-
témyyseldkkeelle siirtymiseen. Suomalaisessa rekisteritutkimuksessa havaittiin, etta
osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen jalkeen noin puolet jatkoi tydskentelydan
ammateissa, joissa fyysisesti raskasta tyota tekevien osuus oli merkittava. Fyysisesti
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raskas tyd ei nayttanyt selkeasti olevan yhteydessa osatydkyvyttdmyyseldkeldisten
my&hempaan taydelle tydkyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen (Leinonen ym. 2023.)
Tutkimuksessa kaytettiin tyoaltistematriisiin pohjautuvia tietoja, jolloin fyysisesta al-
tistuksesta saatu tieto on kuitenkin karkeaa, aggregoitua tietoa, ts. samassa amma-
tissa toimivien yksildiden valisia tydkuormituksessa olevia eroja ei voitu havaita ja
kuormitusmuutoksia oli mahdollista arvioida vain tutkittavan vaihtaessa ammattia.

Tutkimusta tarvitaan tyon fyysiseen kuormitukseen liittyvista tekijoista, jotka ennus-
tavat tyokyvyn heikkenemisesta johtuvaa taytta tyokyvyttomyytta osatyokyvytto-
myyselakelaisilla. Osatyokyvyttomyyselakkeiden yleisyyden ja niiden myontéperus-
teena olevien tuki- ja liilkuntaelinsairauksien vuoksi tietoa tydoloihin tehtavien
muutosten tarpeesta etenkin kunta-alan toista tarvitaan, jotta osatyokyvyttomyys-
elakeldisten tyokyvyn yllapitoon ja tydssa jatkamiseen suunnatut tukitoimet osa-
taan kohdistaa oikein seka suunnitella riskitekijoihin vaikuttavat toimenpiteet.
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2 Teoreettinen viitekehys

Tyokyky, osatyokykyisyys/osatyokyvyttomyys ja tyokyvyttomyys

Tyodkyky on moniulotteinen kasite eika sille ole yksiselitteista maaritelmaa. Tyoky-
vyn maarittelyssa keskeisena elementtina on kuitenkin tydntekijan ja tyén valinen
suhde (Gould ym. 2015). Osatyokykyisyydelle ei mydskaan ole yhta vakiintunutta
maaritelmaa ja sen maarittely voi vaihdella eri yhteyksissa. Henkil®4a, jolla on kay-
tdssaan osa tydkyvystaan, voidaan pitaa osatyokyisena (Paakkanen ym. 2023; THL
2024). Osatyokykyiset ovat hyvin heterogeeninen ryhma. Osatydkykyisia voivat olla
esimerkiksi pitkaaikaissairaat, vammaiset tai tydkykya rajoittavasta vammasta tai
vakavasta sairaudesta toipuvat henkilot (THL 2024). My0s pitkaaikaistyottomat voi-
vat olla osaty6kykyisia (Paakkanen ym. 2023), vaikka osatydkykyisyys on aina sidok-
sissa tyohon ja tyon vaatimuksiin (THL 2024). Osatyokyvyttomyyselakeldiset voi-
daan myos lukea osatyokykyisten ryhnmaan. Yksilon tydkyvyssa on vaihtelua tyduran
aikana, ja osatyokykyisyys voi olla joko pysyvaa tai tilapaista. Osatyokykyinen kasit-
teen sijaan on kaytetty myos kasitetta ‘tasmatyokykyinen” kuvaamaan sitd, miten
sairaudesta tai vammasta huolimatta henkil® voi olla taysin tyokykyinen, mikali tyo-
tehtavat ovat vaatimuksiltaan henkil6lle sopivia (Martimo 2020; TEM 2023a). Tassa-
kin tyokykykasitteessa kyse on yksilon ja tydn suhteesta, mutta maaritteessa on
mydnteisempi savy ja siind korostuu jaljella oleva tydkyky.

Tyokyvyttomyyden maaritelma taas riippuu tarkastelunakokulmasta. Laaketieteelli-
sen tydkyvyn arvioinnin taustalla on juridinen maaritelma tyokyvyttomyydesta, joka
perustuu sairausvakuutuslakiin ja tyokyvyttomyyseldkkeen taustalla oleviin eldkela-
keihin. Esimerkiksi sairausvakuutuslain (1224/2004, luku 8, § 4) mukaan henkilé on
tydkyvyton silloin kun han ei sairauden vuoksi ole kykeneva tekemaan omaa tyo-
téan tai siihen rinnastettavaa tyota (Finlex.fi, Sairausvakuutuslaki). Tydntekijan ela-
kelain (2006/395, luku 3, § 35) maaritelman mukaan henkild on tydkyvyton, mikali
hanen tyokykynsa on yhtajaksoisesti vahintdan vuoden ajan ollut alentunut sairau-
den, vian tai vamman vuoksi vahintaan kolmella viidesosalla. Talldin eldke mydnne-
taan taytena tyokyvyttomyyseldkkeena (Finlex.fi, Tyontekijan tyoelakelaki). Osatyo-
kyvyttdmaksi katsotaan henkild, jonka tydkyky on alentunut vahintaan kahdella vii-
desosalla (Tela.fi), ts. tydkyvyn menetys on vahintaan 40 % joko toistaiseksi tai
maaraaikaisesti (Tyoelake.fi). Tyokyvyn alentumista peilataan joko omaan tyéhon
tai myos muuhun saatavilla olevaan tydohon. Yksityisella sektorilla tydkyvyttomyy-
den arvioinnissa on kaytossa yleisen tyokyvyttomyyden maaritelmg, jolla tarkoite-
taan "kyvyttomyytta tehda mitaan sellaista tyota, jota voidaan henkil6lta kohtuu-
della edellyttaa” (Tela.fi 2023). Talloin tydkyvyn heikentymista arvioitaessa huomioi-
daan muun muassa henkilon ika, koulutus ja jaljelld oleva tydkyky. Julkisen sektorin
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elakelaissa sovelletaan ammatillisen tyokyvyttomyyden maaritelmas, jolla tarkoite-
taan "henkilon tydkyvyttdmyyttd tehda omaan ammattiin kuuluvia tehtavia” (Tela.fi
2023).

Osatyokyvyttomyyselakelaisilla tarkoitetaan tassa tutkimushankkeessa seka osa-
kuntoutustuen saajia ettd toistaiseksi jatkuvan osatyokyvyttomyyselakkeen saajia.
Vastaavasti tyokyvyttomyyseldkkeen saajilla tarkoitetaan tyokyvyttomyyselakeldisia
ja kuntoutustuen eli maaraaikaisen tyokyvyttomyyselakkeen saajia.

Tyokyvyn tasapainomalli

Taman tutkimuksen teoreettisena lahtékohtana toimii tydkyvyn tasapainomalli,
joka perustuu kuorma-kuormittumismalliin (Rutenfranz, 1981; Louhevaara & Kil-
bom 2005). Tyokyvyn tasapainomallia on kaytetty ammatillisen tydkyvyn tai tyoky-
vyttomyyden maarittelyssa, esimerkiksi tyokyvyttomyyselake-etuuksia myonnetta-
essa (Ilmarinen ym. 2006). Tasapainomallin mukaan tydkyky riippuu yksiléllisen toi-
mintakyvyn riittavyydesta tyon asettamiin vaatimuksiin. Tydkyky on jatkuvaa tasa-
painon etsimista yksilon ja hanen tydelamansa valilla (Ilmarinen ym. 2006.) Kuor-
mittuminen ty6ssa voi olla myodnteista eli yksilon voimavaroja kehittavaa tai epa-
suotuista ja tyokykya heikentavaa. Mallin mukaan tasapainotilaa voidaan edistaa
yksildn voimavaroja tukemalla tai tyota ja tydoloja muuttamalla siten, ettd ne ovat
tyontekijan ja kuormituksen kannalta sopivat. Esimerkkeina tydhon kohdistuvista
keinoista ovat tyotehtavien keventaminen, tydajan lyhentaminen tai tyon haittate-
kijoiden vahentaminen (Jarvikoski ym. 2018).

Osatyokyvyttomyyseldkkeen edellytyksena on heikentynyt tydkyky, joka taas on
seurausta alentuneesta terveydentilasta. Tassa tutkimuksessa tydkyvyn osoittimena
kaytetaan rekisteritietoihin pohjaavista mittareista tyokyvyttomyyselakkeita koske-
via tietoja, kuten esimerkiksi tyokyvyttomyyseldkkeen laji ja elakkeen perusteena
oleva sairausryhma. Tassa tutkimuksessa tyokyvyttomyyselake-etuudet koskevat
vain tyoelakejarjestelmasta maksettuja etuuksia. Lisaksi tyokykya ja sen muutosta
tarkastellaan téssa tutkimuksessa koetun tydkyvyn kautta, joka perustuu tutkittavan
omaan arvioon tyokyvystaan. Tyokykypistemaara-mittarilla tyokykya voidaan tar-
kastella tydkykyisyyden tai tyokyvyttomyyden nakdkulmasta, ja se soveltuu tydky-
vyn tason ja muutoksen seka jaljelld olevan tydkyvyn arviointiin (Gould ym. 2015).
Vaikka tyokykya mitataan yksilon kokemuksena, ei arvio rajoitu vain yksildn ominai-
suuksiin, vaan se on sidoksissa my0s tyon sisaltoon ja tydorganisaation toimintaan
sekd laajempaan yhteiskunnalliseen ymparistddn (Gould ym. 2015).

Tasapainomallin perustana on kasitys tyokyvysta yksilon ja tyon yhteensopivuu-
tena. Tydkyvyn laskun voi ajatella aiheuttavan hairidtilan yksilon ja tyon valiselle
suhteelle. Sairaus ja sen aiheuttama toimintarajoite voi aiheuttaa henkilélle erilaisen
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haitan riippuen henkilon tydsta ja tydolosuhteista. Fyysisten kuormitustekijéiden
(Robroek ym. 2017; Ervasti ym. 2019b; Falkstedt ym. 2022) ja pitkaaikaisen altistu-
misen fyysisesti raskaalle tydlle (Ervasti ym. 2019b; Ervasti ym. 2019d) tiedetdan
yleisesti lisdavan tayden tyokyvyttomyyselakkeen riskia, erityisesti tuki- ja liikunta-
elinperusteisia tyokyvyttomyyseldkkeitad (Kjellberg ym. 2016; Robroek ym. 2017;
Falkstedt ym. 2022). Osatyokyvyttomyyselakelaisilla tydkyvyttdmyyseldkkeen ylei-
simpana sairausperusteena ovat tuki- ja lilkuntaelinsairaudet (ETK 2024). Osatyoky-
vyttomyyselakkeensaajien tydn fyysisistd kuormitustekijoista ei juurikaan ole tietoa.
On epaselvaa, miten henkilot, joiden tydaikaa on lyhennetty osittaisen tyokyvytto-
myyden vuoksi, kokevat fyysisen tydkuormituksensa ennen osatyokyvyttomyysela-
kettd ja osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtymisen jalkeen, sekd miten mahdolliset
muutokset fyysisessa tydkuormituksessa liittyvat tayden tydkyvyttomyyden riskiin.
Fyysisella tydkuormituksella tarkoitetaan tassa tutkimuksessa seka tyossa esiintyvia
fyysisia kuormitustekijoita (esimerkiksi seisominen, kavely, selan kierrot) etta tyon
fyysista kuormittavuutta (kokemus tyokuormituksen voimakkuudesta).

Tasapainomallia soveltaen, osatyokyvyttomyyseldkelaiselld yksilon ja tydn vaati-
musten valista suhdetta on tasapainotettu tydaikaa vahentamalla. Nain vaikutetaan
yhteen tydkuormituksen kolmesta (voimakkuus, toistuvuus, kesto) ulottuvuudesta
eli tydkuormituksen kestoon. Selvitimme, miten osatydkyvyttomyyselakeldiset ko-
kevat fyysisen tyokuormituksensa osatyokyvyttdmyyseldkkeen aikana ja muuttuuko
kokemus tydn kuormitustekijoista ja kuormittavuudesta osatyokyvyttomyyselak-
keelle siirryttdessa seka miten muutos selittaa taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle
siirtymista. Tutkimuksessamme fyysista tydkuormitusta ja sen muutosta selvitettiin
kyselyaineistosta tydkuormitusvaittamien avulla, selvittamalla fyysisten kuormitus-
tekijoiden esiintymista ja niiden aiheuttamaa koettua haittaa seka koettua tyon fyy-
sista kuormittavuutta.

Tassa tutkimuksessa riskia tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen tarkastellaan yksi-
l6n (yksilolliset riskitekijat, esim. ika ja koulutusaste) ja tydn (kuormitustekijat) na-
kokulmista. Vaikka tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyminen on edella kuvattujen riski-
tekijoiden lisaksi sidoksissa erilaisiin yhteiskunnallisiin taustatekijoihin, nama mak-
rotason (eldkejarjestelman muutokset, sosiaaliturvaan liittyvat lakimuutokset ja ta-
loussuhdanteiden merkitys) nakdkulmat on rajattu tarkastelun ulkopuolelle.
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3 Tutkimuksen tavoitteet

Tutkimuksen tavoitteena on selvittaa osatyokyvyttomyyselakelaisten koettua tyoky-
kya ja siina tapahtuvia muutoksia sekd ndiden yhteytta taydelle tyokyvyttomyys-
elakkeelle siirtymisen riskiin (Kuva 1). Tavoitteena on myds selvittaa fyysisen tyo-
kuormituksen (fyysiset kuormitustekijat ja fyysinen kuormittavuus) muutoksia osa-
tyokyvyttomyyselakkeelle siirryttdessa, fyysisten kuormitustekijoiden esiintymista
tydssa osatyokyvyttomyyseldkkeen aikana seka ndiden yhteyksia taydelle tyokyvyt-
tomyyselakkeelle siirtymiseen. Lisdksi selvitetdan, miten osatyokyvyttomyysetuuden
maaraaikaisuus ja sairausryhma vaikuttavat tyon fyysisen kuormittavuuden ja tay-
delle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen valisiin yhteyksiin.

Osatutkimusten teemat ja tutkimuskysymykset:

Osatyokyvyttomyyseladkeldisten koettu tyokyky ja siinad tapahtuneet muu-
tokset (Osatutkimus 1)

1. Miten koettu tydkyky osatyokyvyttomyyseldkelaisilla on yhteydessa riskiin
siirtya taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle?

2. Miten osatyokyvyttdmyyseldkeldisten kokemus tyokyvysta muuttuu osaty6-
kyvyttdmyyselakkeen saamisen aikana ja miten muutokset ovat yhteydessa
riskiin siirtya taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle?

Fyysinen ty6kuormitus osatyokyvyttomyyselakelaisilla (Osatutkimus 2)

3. Miten fyysiset kuormitustekijat ovat yhteydessa osatydkyvyttomyyselake-
laisten riskiin siirtya taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle?

4. Miten elakepaatoksen sairausryhma (mielenterveyshairiot / tuki- ja liikkunta-
elinsairaudet) ja osatyokyvyttdmyysetuuden maaraaikaisuus (osakuntoutus-
tuki/osatyokyvyttdmyyseldke) vaikuttavat tyon fyysisen kuormittavuuden ja
taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen valisiin yhteyksiin?

Fyysisen tyokuormituksen muutokset osatyokyvyttomyyseldkkeelle siir-
ryttdessa (Osatutkimus 3)

5. Miten kokemus tyon fyysisten kuormitustekijoiden esiintymisesta ja fyysi-
sesta kuormittavuudesta muuttuu osatyokyvyttomyyselakkeelle siirryttédessa
ja miten muutokset ovat yhteydessa taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siir-
tymiseen?
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Kuva 1. Tutkimus toteutettiin pitkittdisasetelmilla.
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kuormittavuus (kokemus
fyysisesté rasittavuudesta)

Arbetshilsoinstitutet
Finnish Institute of Occupational Health

Osatyokyvyttomyyseldke ja tydssa jatkaminen

Osatyd-
kyvyttomyys-
elakkeen
sairausryhma ja
eléke-etuuden
maééraaikaisuus

Taysi
tyokyvyttdmyyselake

(toistaiseksi tai
maéardajaksi
my&nnetty)
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4 Tutkimusasetelma, aineisto ja menetelmat

Taman pitkittaisasetelmilla toteutetun tutkimuksen aineisto muodostuu Helsingin
yliopiston Helsinki Health Study -tutkimuksen (HHS) ja Tyoterveyslaitoksen Kunta-
ja hyvinvointialojen henkildston (Finnish Public Sector Study, FPS)

seurantatutkimuksen kyselyista seka naihin kyselyihin yhdistetyista kansallisista
ETK:n elakerekisteritiedoista.

Tutkimus koostuu kolmesta osatutkimuksesta. Taulukossa 1 on kuvattu
osatutkimukset paapiirteittain.

Taulukko 1. Tutkimushankkeen osatutkimukset. (Osatydkyvyttomyyselake=osatk-eldke, taysi
tyokyvyttomyyselake=tk-eldke)

Tutkimuksen Osatutkimus Osatutkimus Osatutkimus  Osatutkimus
piirteet I 1l 1l 1l
(kysymys 1+  (kysymys 3)  (kysymys 4) (kysymys 5)
2)
Aineisto FPS HHS HHS HHS
Kohdejoukko 10 kunnanja  Helsingin kau- Helsingin kau-  Helsingin kau-
kuuden sai- pungin tydn-  pungin tydnte- pungin tyonte-
raanhoitopii-  tekijat (40-60  kijat (40-60v),  kijat (40-60 v),
rin henkilés-  v), kyselyyn kyselyyn vas- kahteen kyse-
tokyselyyn vastanneet tanneet osatk-  lyyn (ennen
vastanneet osatk-elak- elakkeen saajat osatk-eldketta
osatk-elak- keen saajat ja osatk aikana)
keen saajat vastanneet
Seuranta- Koetun tyoky- Fyysinen ty6-  Fyysinen tyo- Fyysisen ty6-
vuodet vyn seuranta kuormitus ai-  kuormitus ai- kuormituksen
2008-2012 kapisteet kapisteet 2000, seuranta vai-
Tk-el3 2000, 2007, 2007, 2012 ja heet 2000-
-elakkeelle _
.. . 2012ja 2017 2017 2007, 2007-
slirtymisen .
seuranta Tk-elikkeelle  Tk-elikkeelle ~ 201212 2012-
2008-2018 siirtymisen siirtymisen 2017, 2000~
2012, 2000-

seuranta (ETK
elakerekisteri)

seuranta (ETK
elakerekisteri)

2017 ja 2007-
2017
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taulukko jatkuu
Tutkimuksen Osatutkimus Osatutkimus Osatutkimus  Osatutkimus Il
piirteet I 1 1
(kysymys 1+  (kysymys 3) (kysymys 4) (kysymys 5)

2)

Tutkimus-
joukon koko

Aineiston
tyyppi

Ika, keskiarvo
(KH)

Selitettava
muuttuja

Selittsjat

Kovariaatit

159 ja 80

Kysely,
rekisteri

56 (5)

Tk-eldke (aika
tapahtumaan)

Tyokykypiste-
maara (WAS),
tyokykypiste-
maaran
muutos

Ika, sukupuoli,
siviilisaaty,
ammattiluok-
ka, alkoholin
kulutus,
tupakointi,
vapaa-ajan
fyysinen
aktiivisuus,
painoindeksi.

nelja vuotta
kyselyyn vas-
taamisesta

246

Kysely,
rekisteri

58 (4)

Tk-elake
(ei/kyll3)

Fyysiset
tyokuormitus-
tekijat (kuusi
eri tekijaa)

Seuranta-aika
(tk-elake),
sukupuoli,
siviilisaaty,
humala-
hakuinen
juominen,
tupakointi,
painoindeksi.

nelja vuotta
kyselyyn vas-
taamisesta

246

Kysely,
rekisteri

58 (4)

Tk-elake
(ei/kyll3)

Koettu tyon
kuormittavuus
(2 1k)

Osatk-
elakkeen
perusteena
oleva
sairausryhma
(tule-sairaus,
mielentervey-
den hairio) tai
osatk-elakkeen
laji
(maaraaikainen

Tk-elakkeelle
siirtymisen seu-
ranta (ETK ela-
kerekisteri)
31.12.2021 asti

235

Kysely,
rekisteri

47 (4)

Tk-elake
(ei/kyll3)

Muutos tyon
fyysisessa
kuormittavuu-
dessa (4 Ik) ja
kuormitus-
tekijoissa (4 1k)

Seuranta-aika
(tk-eldke), ika,
sukupuoli,
koulutus ja
painoindeksi
(aikariippuva).
Lisdanalyysi:
aika osatk-
elakkeella.
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Osatyokyvyttomyyseldke ja tydssa jatkaminen

taulukko jatkuu
Tutkimuksen Osatutkimus Osatutkimus Osatutkimus  Osatutkimus Il
piirteet I 1 1
(kysymys 1+  (kysymys 3) (kysymys 4) (kysymys 5)
2)
/ toistaiseksi
myonnetty),
fyysinen kuor-
mittavuus (in-
teraktio).
Kuvailevat - Koulutusaste, - Tupakointi, hu-
muuttujat osatk-elakkeen malahakuisuus
laji ja sen pe- (aikariippuvat)
rusteena oleva
sairausryhma
Analyysi-me-  Cox suhteel- Ristiintaulu- Ristiintaulu- Ristiintaulu-
netelma (esti- listen riskiti-  kointi, Kaplan- kointi, Khiin kointi, Log-
maatit) heyksien Meier, Log- nelid -testi, Lo- binomiaalinen
malli (HR; 95 binomiaalinen  gistinen reg- regressio (RR,
% LV), Kap- regressio (RR, ressio (OR, 95 95 % LV)
lan Meier 95 % LV), % LV)
Khiin nelio
testi (herkkyys-
analyysi)
4.1 Kysely- ja elakerekisteriaineistot

Osatutkimuksessa | kaytettiin FPS tutkimuksessa kerattya aineistoa. Tutkimuksessa
analysoitiin FPS kyselyjen vastausaineisto vuosien 2008-2012 valilta. Vastausai-
neisto oli keratty 10 kunnan ja kuuden sairaanhoitopiirin henkildstolta. Kyselytietoi-
hin yhdistettiin ETK:n rekisteritietoja tyokyvyttomyyselakkeista vuosilta 2008-2018.
Ensimmaisen tutkimuskysymyksen joukko rajattiin koskemaan niita tutkimusko-
horttiin kuuluvia, jotka jdivat osatyokyvyttomyyselakkeelle (osakuntoutustuki tai
osatyokyvyttomyyselake) vuonna 2008 ja vastasivat osatyokyvyttomyyselakkeella
ollessaan FPS-kyselyn koetun tydkyvyn kysymykseen vuonna 2008 (n=159). Tutki-
musjoukon taydelle tydkyvyttomyyselakkeelle siirtymista seurattiin 31.12.2018 asti
eli maksimissaan 11 vuoden ajan. Toiseen tutkimuskysymykseen vastaamiseksi FPS-
tutkimusjoukko rajattiin koskemaan niita osatyokyvyttomyyselakkeen saajia, jotka
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olivat vastanneet kyselyihin molempina kyselyvuosina 2008 ja 2012 (n=80). Tyoky-
vyn seuranta-aika paattyi 31.12.2018. Koetun tydkyvyn toistomittauksilla saatiin tie-
toa osatyokyvyttomyyseldkkeen aikaisista tydkyvyssa tapahtuneista muutoksista ja
niiden yhteydesta taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen.

Osatutkimuksessa Il ja Il aineistona kaytimme Helsingin kaupungin keski-ikaisten
ja ikaantyvien tyontekijoiden terveytta ja hyvinvointia selvittavan Helsinki Health
Study (HHS) -tutkimuksen aineistoa. HHS peruskysely on lahetetty niille kaupungin
tyontekijoille, jotka vuosina 2000-2002 ovat tayttaneet 40, 45, 50, 55 ja 60 vuotta
(Lahelma ym. 2013). Peruskyselyyn vastanneille (N=8960, vastausprosentti 67 %) on
|ahetetty seurantakyselyt vuosina 2007, 2012 ja 2017.

Osatutkimuksissa Il ja Il HHS-kyselytietoihin (2000-2002, 2007, 2012, 2017) linki-
timme Elaketurvakeskuksen elakerekisterin tydkyvyttdmyys- ja vanhuuselaketiedot
vuosilta 2000-2021 niiden osalta, jotka olivat antaneet suostumuksensa rekisteritie-
tojen yhdistamiseen (N=6603, 74 %).

Osatutkimus Il tutkimusjoukon muodostivat ne osatydkyvyttomyyseldkkeen saajat,
jotka olivat osatyokyvyttomyyselakkeen myodntévuotena vastanneet HHS-kyselyyn
joko vuosina 2000/2001/2002, 2007, 2012 tai 2017 ja olivat ialtaan alle 63-vuotiaita.
Kolmanteen tutkimuskysymykseen vastaamiseksi (fyysisten kuormitustekijoiden ja
tayden tydkyvyttomyyselakeriskin yhteyden selvittdminen) yhdistimme naiden nel-
jan aikapisteen aineistot, ja useasti vastanneiden osatyokyvyttomyyselakkeen saa-
jien kohdalla valitsimme kyselytiedot ensimmaiselta aikapisteelta. Tutkimusjoukon
muodosti 246 osatyokyvyttomyyseldkeldistd, joiden taydelle tyokyvyttomyyselak-
keelle siirtymista seurattiin neljan vuoden ajan. Neljanteen tutkimuskysymykseen
vastaamiseksi hyddynnettiin tatd samaa neljasta aikapisteesta (2000-2002, 2007,
2012 ja 2017) kerattya aineistoa (julkaisematon).

Fyysisen tyokuormituksen muutoksia tarkastelevassa tutkimuksessa (osatutkimus
[11) tutkimusjoukon muodosti ne henkil6t, jotka vastasivat kahteen HHS-kyselyyn
vuosien 2000 ja 2017 valisena aikana ja olivat jalkimmaisessa kyselyn aikapisteessa
osatyokyvyttomyyselakkeella (n=235, lehteen lahetetty kasikirjoitus).

Osatutkimusten (I ja Il) aineistojen rajaamisen tarkemmat kuvaukset [0ytyvat alku-
perdisjulkaisuista (Wallius ym. 2023; Wallius ym. 2024).

Koettu tyokyky

Koetun tydkyvyn mittarina kaytettiin tyokykypistemaaraa. Tama tydkykyindeksin
erillisena mittarina kaytetty osio toimii kdyttokelpoisena vaihtoehtona koko tyoky-
kyindeksille (Ahlstrom ym. 2010; Gould ym. 2015) ja soveltuu tydkyvyn muutosten
arviointiin tyokyvyttomyyselakkeen ennustajana (Jaaskelainen ym. 2016).
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Pistemaara nollasta kymmeneen kuvaa nykyista tydkykya verrattuna elinaikaiseen
parhaimpaan (0 = tdysin tydkyvytdn, 10 = tydkyky parhaimmillaan) (Tuomi ym.
1997). Tyokykypistemaara-mittarilla tydkykya voidaan tarkastella tyokykyisyyden tai
tyokyvyttdmyyden nakdkulmasta, ja se soveltuu tydkyvyn tason ja muutoksen seka
jaljella olevan tydkyvyn arviointiin (Gould ym. 2015). Tyokykypistemaara-mittarilla
voidaan kohtalaisen hyvin ennustaa tyokyvyttdmyyseldkoitymista (Sell ym. 2009; El
Fassi ym. 2013; Jaaskelainen ym. 2016).

Seurannan aikana (2008-2012) tapahtuneita muutoksia koetussa tydkyvyssa tarkas-
teltiin tyokykypistemaaran keskiarvosta kolmessa ryhmassa: a) tyokyky ennallaan,
b) tyokyky laskenut, ja c) tydkyky parantunut. Sensitiivisyysanalyyseissa koetussa
tyokyvyssa tapahtuneita muutoksia analysoitiin myds kaksiluokkaisena (tuloksia ei
raportoida tassa).

Fyysinen ty6kuormitus

Fyysista tydkuormitusta mitattiin tassa tutkimushankkeessa tutkittavan itserapor-
toiman tydn fyysisten kuormitustekijoiden esiintymisen ja niistd muodostetun sum-
mamuuttujan avulla seka tyon koetun kuormittavuuden mittarilla.

Tyon fyysisia kuormitustekijoita selvitettiin HHS-kyselysta 18 tydaltisteen standar-
doidusta kysymyspatterista (Piirainen ym. 2003) seuraavien vaittamien avulla: (1)
huonot tydasennot, (2) selan kiertoliikkeet, (3), samanlaisina toistuvat liikkeet, (4)
seisominen, (5) kavely ja (6) raskas fyysinen ponnistelu tai raskaat nostot ja kanta-
minen. Ty6kuormitusta ja kuormitukseen liittyvaa koettua haittaa oli arvioitu vas-
tausvaihtoehdoin: 1) ei esiinny, 2) esiintyy, mutta ei haittaa, 3) esiintyy ja haittaa
jonkin verran ja 4) esiintyy, ja haittaa paljon. Kunkin fyysisen kuormitustekijan koh-
dalla jaottelimme sen esiintymisen kahteen ryhmaan: ei esiinny = 0 (ei esiinny) ja
kaikki muut kolme vastausvaihtoa saivat arvon 1 = esiintyy (Manty ym. 2015; Ervasti
ym. 2019b).

Mitattujen kuuden tydkuormitusmuuttujan antama informaatio tiivistettiin myods
summamuuttujaksi, jota kasiteltiin tilastoanalyyseissd muuttujana. Summapiste-
maarasta muodostettiin edelleen luokkamuutosmuuttuja kayttden mediaania raja-
arvona. Lisaksi tyon fyysista kuormittavuutta selvitettiin kysymyksella: "Miten ras-
kaana tai kevyena pidatte tyotéanne (ruumiillisesti)?” (vastausvaihtoehtoina: erittdin
kevyena, melko kevyena, melko raskaana ja erittain raskaana). Naista muodostettiin
kaksi luokkaa: ‘kevyt” ja ‘raskas’.

Seurannan aikana tapahtuneita muutoksia fyysisessa tyokuormituksessa (summa-
muutospistemaara) tarkasteltiin erikseen neljassa ryhmassa: kuormitus a) ennallaan
(korkea), b) vahentynyt, c) noussut, tai d) ennallaan (vahainen) (Saastamoinen ym.

25



Arbetshiilsoinstitutet Osatyokyvyttomyyseldke ja tydssa jatkaminen

TL_.I 6 terve l:l S I Cli tO S | Finnish Institute of Occupational Health

2014). Muutos tydn koetussa kuormittavuudessa tarkasteltiin neljassa ryhmassa
vastaavasti: a) kuormittavuus ennallaan (raskas), b) vahentynyt, ¢) noussut tai d) en-
nallaan (kevyt).

Kovariaatit

Kovariaatteina ennen tydkyvyttdmyyseldkkeelle siirtymista huomioitiin yksiloon liit-
tyvia tekijoitd, kuten ika, sukupuoli, ammattiluokka/koulutustaso, siviilisaaty ja pai-
noindeksi, seka elintapatekijoita, kuten tupakointi ja alkoholin liikakaytto. Lisaksi
taustatekijoind huomioitiin eldkkeen perusteena oleva sairausryhma (THL 2011,
ICD-tautiluokitus) ja osatyokyvyttomyyselake-etuuden maaraaikaisuus. Kovariaatit
vaihtelivat osa-aineistoittain, otoskoon ja tyokyvyttomyyseldketapahtumien luku-
maaran mukaan.

Elakerekisteritiedot

ETK:Ita saaduista elakerekisteritiedoista selvitettiin tydkyvyttomyyseldkkeen alka-
mis- ja paattymisajankohta (elakejaksotiedot), alkuperdinen alkamispaiva, tyokyvyt-
tomyyselakkeen laji, paaasiallisin syy ja elakeperusteena olevat diagnoositiedot
(tyokyvyttomyyden sairausryhma) seka vanhuuseladketta koskevat paivamaaratie-
dot. Osatutkimuksissa I-1ll (kysymykset 1-3 ja 5) tutkimme taydelle tyokyvyttomyys-
elakkeelle siirtymista kaikissa diagnoosiryhmissa. Osatutkimuksessa Il (kysymys 4)
tarkastelimme osatyokyvyttomyyseldkkeen mydntdperusteena olevan sairausryh-
man ja osatyokyvyttomyyselakkeen lajin (maaraaikainen tai tilapainen) vaikutuksia
fyysisen kuormittavuuden ja taydelle tydkyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen valisiin
yhteyksiin. Osatyokyvyttomyyseldkkeen myontdperusteena olevat diagnoosit on ja-
oteltu tuki- ja liikuntaelinsairauksiin (ICD-10 tautiluokituksen koodit MO0-M99) ja
mielenterveyden ja kayttaytymisen hairidihin (FO0-F99). Loput diagnoosit on koo-
dattu ryhmaan muut sairaudet. Analyyseissa (kysymykset 1-3 ja 5) yhdistimme ela-
kelajit siten, etta osakuntoutustuki yhdistettiin osatydkyvyttomyyselakkeisiin ja kun-
toutustuki tyokyvyttomyyselakkeeseen.

Taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen seuranta-aika alkoi kyselyiden vas-
tausajankohdasta ja paattyi joko seurannan paattymiseen, kuolemaan, tyokyvytto-
myys- tai vanhuuselakkeelle siirtymiseen tai 63-vuoden ikaan, jonka jalkeen tyoky-
vyttomyyselakkeitd ei endd myonnetd. Tassa tutkimuksessa kuolemia koskevia tie-
toja ei kaytetty HHS-aineiston analyyseissa. Koettua tyokyvyn muutosta ja fyysisen
tyokuormituksen muutosta tutkittaessa taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymi-
sen seuranta alkoi jalkimmaisen kyselyn vastausajankohdasta. Tarkemmat kuvauk-
set seuranta-ajoista osatutkimuksittain |0ytyvat alkuperaisjulkaisuista.
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4.2 Tilastolliset analyysit

Kuvailevina tunnuslukuina kaytettiin frekvensseja ja prosentuaalisia osuuksia seka
keskiarvoja ja keskihajontoja (KH). Aineistojen analyysissa kaytettiin kuhunkin tutki-
muskysymykseen parhaiten soveltuvaa tilastoanalyysimenetelmaa.

Ensimmadisessa osatutkimuksessa selvitettiin Coxin regressiolla useampien muut-
tujien vaikutusta ajan kestoon, kun se johtaa tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymiseen.
Analyysissa voitiin kontrolloida usean muuttujan yhtaaikaista vaikutusta. Coxin reg-
ressiolla tutkittiin koetun tydkyvyn yhteytta taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siir-
tymisen riskiin osatyokyvyttomyyseldkkeen saaneilla. Selittavien muuttujien vaiku-
tus riskiin ilmaistiin riskitineyssuhteella (hazard ratio, HR) ja 95 % luottamusvaleilla
(LV). Verrannollisuusoletuksen paikkansapitavyys tarkistettiin graafisesti Kaplan-
Meier-kayrien avulla.

Koetun tydkyvyn tason ja tayden tydkyvyttdmyyselakkeen valista yhteytta tutkittiin

luokitellulla tydkykypistemaara muuttujalla (tutkimuskysymys 1). Vuoden 2008 tyo-
kykypistemaara luokiteltiin seuraavasti: 0-5 pistetta = heikko tyokyky (Jaaskelainen

ym. 2016; Kinnunen & Natti 2018) ja 6-10 pistetta = vahintaan kohtalainen tydkyky.
Lisaanalyysit tehtiin tyokykypistemaara (asteikko 0-10) jatkuvana muuttujana.

Coxin regressiota kaytettiin myds tutkittaessa koetun tydkyvyn muutosten yhteytta
taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen riskissa (tutkimuskysymys 2). Koetun
tydkyvyn muutos laskettiin tyokykypistemaarasta neljan vuoden muutoksena va-
hentamalla vuoden 2008 tyokykypistemaara vuoden 2012 tyokykypistemaarasta.
Positiivinen arvo tarkoitti tydokyvyn paranemista ja negatiivinen arvo tydkyvyn hei-
kentymista. Erotuspistemaaratermi sisallytettiin Cox malliin. Eri pituisten seuranta-
aikojen vuoksi seuranta-aika sisallytettiin malleihin logaritmisena offset muuttu-
jana. Kuvailua varten erotuspistemaara luokiteltiin ensin kolmeen luokkaan: (i) ei
muutosta tyokyvyssa (tyokykypistemaara pysyi vakiona kahden ajankohdan valilld),
(i) parantunut tyokyky (tyokykypistemaara nousi >1 pistetta) ja (iii) heikentynyt
tyokyky (tyokykypistemaara laski >1 pisteella.

Kovariaattien puuttuvat arvot korvattiin moninkertaisella imputoinnilla (osatutki-
mus 1). Imputointimallien muuttujien valinnan jalkeen imputointi suoritettiin vii-
desti, saatujen datasettien lasketut estimaatit ja keskivirhearvot poimittiin analyy-
seja ja lopuksi yhdistadmista varten. Tehdyt sensitiivisyysanalyysit ja niiden tulokset
|oytyvat alkuperaisjulkaisuista.

Toisessa osatutkimuksessa tarkastelimme fyysisen kuormitustekijan esiintymisen
(0 = ei esiinny, 1 = esiintyy) ja tydkyvyttomyyselakkeelle siirtymisen valisia yhteyk-
sia ristiintaulukoinnilla ja laskemalla RR (suhteellinen riski) -luvut ja 95 % LV:t
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kullekin kuormitustekijalle. Tayden tydkyvyttdmyyselakkeen riskiin yhteydessa ole-
vat fyysiset kuormitusmuuttujat otettiin mukaan monimuuttujamalleihin. Kolman-
teen tutkimuskysymykseen vastaamiseksi fyysisen kuormitustekijan esiintymisen
yhteytta tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymisen riskiin tutkittiin Log-binomiaalisen
regression avulla (RR ja 95 % LV). Seuranta-aika sisallytettiin malleihin kovariaattina.
Sensitiivisyysanalyyseissa tyon fyysisen kuormittavuuden tarkastelua varten tyo-
kuormitusmuuttuja oli dikotomisoitu ja kuormittavuutta tarkasteltiin ylemman luo-
kan (kuormitusta esiintyy ja haittaa paljon) avulla ja kolme alinta luokkaa muodosti-
vat vertailuryhman (analyysin tulokset 16ytyvat alkuperaisjulkaisuista).

Toisen osatutkimuksen jalkimmaisessa vaiheessa (tutkimuskysymys 4, julkaisema-
ton tieto) selvitimme sairausryhman (tules ja mielenterveyden hairid) ja osatyoky-
vyttdmyyseldkkeen maaraaikaisuuden vaikutuksia tyon fyysisen kuormittavuuden ja
tayden tydkyvyttomyyseldkkeen valisessa yhteydessa ristiintaulukoinnin ja Khiin ne-
lio -testin avulla seka sen jalkeen logistisella regressioanalyysilla. Taydelle tyokyvyt-
tomyyseldkkeelle siirtymista selvitettiin eldkelajin ja fyysisen kuormittavuuden inter-
aktiotermin, seka samoin sairausryhman ja fyysisen kuormittavuuden interaktioter-
min, avulla. Yhteyksia kuvattiin vetosuhteina (odds ratio, OR) ja 95 % LV:na.

Kolmannessa osatutkimuksessa tyokuormituksen muutosta selvitettiin ensin 4-
luokkaisella muutosmuuttujalla (tutkimuskysymys 5). Tilastoanalyyseissa kaytettiin
kolmiluokkaista muutosmuuttujaa, koska yhdessa luokassa (kuormitus noussut) ei
ollut yhtaan havaintoa. Tyon fyysisessa kuormittavuudessa ja fyysisissa kuormitus-
tekijoissa tapahtuneiden muutosten ja tayden tyokyvyttomyyselakkeen valista yh-
teytta selvitettiin log-binomiaalisella regressiolla, joka tuotti RR-estimaatit 95 %
luottamusvaleineen. Seuranta-aika sisallytettiin malleihin kovariaattina. Fyysisten
kuormitustekijoiden muutosta tarkasteltiin myos erotusmuuttujalla, laskemalla kah-
den aikapisteen valinen erotuspistemaara (summamuuttuja) ja lisadamalla erotuspis-
temaara malliin selittajaksi. Sensitiivisyysanalyysien tuloksia ei esiteta tassa rapor-
tissa.

4.3 Eettiset nakokohdat

Hanke toteutettiin hyvaa tieteellistd kaytantoa ja hyvia tutkimusperiaatteita nou-
dattaen, tietosuojalainsdddanndn mukaisesti. Tutkimus toteutettiin jo kerattyjen
HHS- ja FPS-aineistojen avulla. HHS aineisto on kaynyt lapi Helsingin yliopiston
kansanterveystieteen osaston eettisen toimikunnan kasittelyn ja saanut sille hyvak-
synnan seka Helsingin kaupungin luvan tutkimuksen toteutukselle. FPS-tutkimus-
projekti on saanut puoltavan lausunnon Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin
koordinoivalta eettiselta toimikunnalta (HUS/1210/2016). HHS- ja FPS aineistojen
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rekisterinpitajilta saatiin kayttoluvat aineistoihin ja kaikki aineistojen kayttajat ovat
allekirjoittaneet vaitiolositoumuksen. Samoin ETK:Ita saatiin kayttdlupa pyydettyihin
elakerekisteritietoihin maaraajaksi. Rekisteritiedot yhdistettiin kyselytietoihin vain
siind tapauksessa, etta vastaajilta oli saatu nimenomainen suostumus tietojen yh-
distamiseen.

Tutkimus toteutettiin henkilotietolakia noudattaen. Tutkimuksessa emme kasitel-
leet suoria henkildtietoja sisaltavaa aineistoa eika tutkimustuloksia esiteta niin, etta
yksittdisen henkilon voisi tunnistaa. Findata kokosi HHS-tutkimuksen osalta pseu-
donymisoidun tietoaineiston rekisteripitajilta (Helsingin yliopisto ja ETK) seka ai-
neiston kayttoluvat. Findata luovutti aineiston rajalliseksi ajaksi kayttdluvan saa-
neille tutkijoille ja pseudonymisoitua aineistoa analysoitiin toisiolain mukaisesti tie-
toturvallisessa etakayttdymparistdssa Findatan Kapselissa.
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5 Tulokset

5.1 Osatyokyvyttomyyselakelaisten koettu tydkyky ja siina tapahtu-
neet muutokset

5.1.1 Koetun tyokyvyn yhteys tiydelle tyokyvyttomyyselidkkeelle siirtymiseen

Vuonna 2008 osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneista 159 tutkittavaa vastasi koe-
tun tydkyvyn kysymykseen vuonna 2008 osatyokyvyttomyyselakkeellad ollessaan.
Tutkimusjoukon keski-ika oli 56 vuotta ja 86 % oli naisia. Suurin osa (42 %) osaty6-
kyvyttomyyselakelaisista oli ylimpaan ammattiluokkaan kuuluvia, 70 % oli naimi-
sissa tai avoliitossa. Osatydkyvyttomyyseldkeldisista 32 %:lla painoindeksi oli 30 tai
enemman, 55 % oli lilkkunnallisesti passiivisia (<2 MET tuntia per paiva), 18 % tupa-
koi ja 24 %:lla esiintyi runsasta alkoholin kayttoa. Osatyokyvyttomyyselake ol
mydnnetty 65 %:lla tuki- ja lilkuntaelimiston sairauden perusteella ja 15 %:lla mie-
lenterveyssyista.

Koetun tydkyvyn pistemaaran keskiarvo tutkittavilla oli 5,2 (KH 1,9). Kyselyyn vas-
tanneista 55 % (n=87) koki tydkykynsa heikoksi (<6 pistettd) ja vastaavasti 45 %:lla
(n=72) oli parempi tyokyky (tyokykypistemaara 6-10). Taydelle tyokyvyttdmyys-
elakkeelle siirtyi seuranta-aikana 61 (38 %) tutkittavaa. Taydelle tyokyvyttomyys-
elakkeelle seuranta-aikana siirtyneista 69 %:lla oli heikko koettu tyokyky. Tules-ryh-
massa tyokyky oli heikko 62 %:lla ja mielenterveysryhmassa 42 %:lla.

Kuva 2 havainnollistaa ryhmien (heikko vs. kohtalainen tai sita parempi) valista eroa
ja todennakadisyytta jaada 11 vuoden seuranta-ajan kuluessa tyokyvyttomyyselak-
keelle. Nouseva kayra kuvaa ryhmien valisia eroja, jossa riski tydkyvyttomyyselak-
keelle on suurempi alemman tydkyvyn pistemaaran saaneilla. Ryhmien véliset erot
olivat tilastollisesti merkitsevia.

Koetun tydkykynsa heikoksi arvioineilla oli likimain kaksinkertainen riski jaada ty6-
kyvyttomyyselakkeelle seuranta-aikana, kun sosiodemografisten ja elintapatekijoi-
den sekd painoindeksin vaikutukset oli huomioitu (Taulukko 2). Lisdanalyysit jatku-
valla tyokykypistemaaralla vahvistivat tuloksia (tarkemmat tulokset esitetty alkupe-
raisjulkaisussa, Wallius ym. 2023).
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Kuva 2. Kumulatiivinen vaarafunktio. Koetun tydkyvyn eri ryhmien valiset erot taydelle tyokyvyttomyys-
elakkeelle siirtymisessa osatydkyvyttomyyseldkkeen vuonna 2008 saaneilla (n=159). Tyokyvyttomyys-
elakkeet n=61.

Taulukko 2. Osatyokyvyttomyyselakkeelle vuonna 2008 siirtyneiden (n=159) taydelle tydkyvyttomyys-
elakkeelle siirtymisen suhteellinen riskitiheys seuranta-aikana (2008-2018) koetun tydkyvyn suhteen.
HR=riskitiheyssuhde (hazard ratio); 95 % LV= 95 % luottamusvilit. Taydelle tyokyvyttdmyyselakkeelle
siirtyneitd oli 61 henkil5a.

Koettu tyokyky *

Kohtalainen tai Heikko tyokyky

sitd parempi tyokyky (n=87)

(n=72) HR 95 % LV
Malli 1 1 2,02 1,17-3,48
Malli 2 1 1,92 1,10-3,34
Malli 3 1 2,04 1,19-3,51
Malli 4 1 1,93 1,11-3,38

# Koettu tyokyky (tydkykypisteméaara asteikko 0-10) luokiteltuna: tydkyky heikko (tyokykypistemaara 0-
5) ja kohtalainen tai sitd parempi (tyokykypistemaara 6-10)

Malli 1: Koettu tyokyky, ika, sukupuoli

Malli 2: Koettu tyokyky, ika, sukupuoli, ammattiluokka ja siviilisaaty

Malli 3: Koettu tyokyky ja elintavat (tupakointi, alkoholin kulutus ja liikkunta)

Malli 4: Koettu tydkyky, ika, sukupuoli, ammattiluokka ja siviilisaaty, tupakointi, alkoholin kulutus, lii-
kunta ja BMI

31



Osatyokyvyttomyyseldke ja tydssa jatkaminen

Arbetshilsoinstitutet

Tl:l .0. tETVE l:l S I Cli tO S | Finnish Institute of Occupational Health

5.1.2 Koetun tyokyvyn muutokset osatyokyvyttomyyseldakkeen aikana ja yh-
teys tdydelle tyokyvyttomyyselidkkeelle siirtymiseen

Vuonna 2008 osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneiden tydkyvyn muutosta tarkas-
teltiin tyokykypistemaardssa tapahtuneesta muutoksesta kyselyn aikapisteiden
2008 ja 2012 valilta (n=80). Neljan vuoden seuranta-aikana tyokyky sailyi 28 %:lla
ennallaan, 36 %:lla heikkeni ja 36 %:lla parani. Heikentyneen tyokyvyn ryhmassa
(n=29) keskimaardinen lasku tyokykypistemaarassa oli kaksi pistettd (KH 1,6). Vas-
taavasti niilla, joilla tydkyky oli parantunut tai ennallaan (n=51) tyokykypistemaara
nousi yhdella tai kahdella pisteella (keskimaarainen muutos 1,2).

Keskimaarainen tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymisen seuranta-aika oli 3,6 vuotta.
Seurannan aikana 17 (21 %) tutkittavista myonnettiin taysi tyokyvyttomyyselake.
Koetun tydkyvyn muutoksilla neljan vuoden seurantavalilla ei havaittu olevan tilas-
tollisesti merkitsevaa yhteytta tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen (Taulukko 3).

Taulukko 3. Osatyokyvyttomyyselakeldisten (n=80) koetun tydkyvyn muutoksen (seurantavali vuosina
2008-2012) yhteys taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen riskiin seurannassa vuoden 2018 lop-
puun asti. Riskitiheyssuhteet (HR) ja niiden 95 % luottamusvalit (LV). Taydelle tydkyvyttomyyseldkkeelle
siirtyneita oli 17 henkil6a.

Koetun tyékyvyn muutos

HR 95 % LV
Malli 1 0,95 0,78-1,15
Malli 2 1,01 0,86-1,19
Malli 3 1,05 0,88-1,27
Malli 4 1,12 0,90-1,40

Koetun tydkyvyn muutos on laskettu tydkykypistemaarasta vahentamalld aikapisteen 2008 pistemaara
aikapisteen 2012 pistemaarastd. Positiivinen arvo osoittaa parempaa tydkykya ja negatiivinen arvo hei-
kentynytta tyokykya. Seuranta-aika sisallytettiin offset muuttujana kaikkiin malleihin.

Malli 1: Tydkyvyn muutos, vakioitu ialla. Mallia ei vakioitu sukupuolella, koska miesten maara aineis-
tossa oli vahainen.

Malli 2: Tyékyvyn muutos, vakioitu sosiodemografisilla tekijoilla (ammattiluokka ja siviilisaaty).

Malli 3: Tyékyvyn muutos, vakioitu elintapatekijoilla (tupakointi, alkoholin kulutus ja vapaa-ajan fyysi-
nen aktiivisuus). Mallia ei vakioitu ialla ja sukupuolella.

Malli 4: Tydkyvyn muutos, vakioitu ammattiluokalla, siviilisaadylla, tupakoinnilla, alkoholin kulutuksella
ja vapaa-ajan fyysiselld aktiivisuudella sekd painoindeksilla (BMI). Mallia ei vakioitu idlla ja sukupuolella.
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5.2 Fyysinen tyokuormitus osatyokyvyttomyyseldkelaisilla

5.2.1 Tyon fyysisten kuormitustekijoiden yhteys tiaydelle tyokyvyttomyyselak-
keelle siirtymiseen

Osatyokyvyttomyyseldkeldisista koostuneen tutkimusjoukon (n=246) keski-ika oli
58 vuotta ja enemmistd heistd oli naisia (91 %). Osatyokyvyttomyyseldkeldisista 68
% oli naimisissa tai avoliitossa, 15 % tupakoi ja 17 % joi humalahakuisesti. Noin
puolella (51 %) oli matala koulutusaste (perus- tai ammattikoulun kayneet).

Suurin osa (280 %) osatyokyvyttomyyselakkeella olevista raportoi tydssa ilmenevan
hankalia tydasentoja, kavelya ja toistuvia liikkeita (Kuva 3). Osatyokyvyttomyysela-
keldisista (60-79 %) raportoi myds tydssaan ilmenevan seisomista, seldn kiertoja ja
raskasta fyysista ponnistelua. Valtaosalla (91 %) tydssa esiintyi vahintaan kaksi fyy-
sisté kuormitustekijaa ja 84 %:lla véhintaan kolme kuormitustekijaa.

Neljan seurantavuoden aikana osatyokyvyttomyyselakeldisista 63 (26 %) siirtyi tay-
delle tyokyvyttomyyselakkeelle. Taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirryttiin useim-
miten tuki- ja liikuntaelinsairausperusteiselta osatydkyvyttomyyselakkeelta. Taulu-
kossa 4 esitetdan osatydkyvyttomyyseldkkeeltd taydelle tydkyvyttdmyyseldkkeelle
siirtyneiden osuudet kuormitustekijan esiintymisen mukaan seka kuormitustekijoi-
den vakioimattomat suhteellisen riskin estimaatit ja niiden luottamusvalit. Kavely ja
hankalat tydasennot olivat tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa taydelle tyokyvyt-
tomyyselakkeelle siirtymiseen. Muilla kuormitustekijoilla ei tassa aineistossa ollut
tilastollisesti merkitsevaa yhteytta tayteen tyokyvyttomyyteen.

Hankalat tydasennot olivat tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa osatyokyvytto-
myyselakeldisten tdydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen, kun sosiodemo-
grafisten ja elintapatekijoiden vaikutukset oli huomioitu (RR 2,33; 95 % LV 1,05-
5,16). Sita vastoin kavelylla ei ollut enaa yhteytta taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle
siirtymiseen naiden huomioimisen jalkeen (tarkemmat tulokset Wallius ym. 2024).

Aineiston koko ja tyokyvyttomyyseldkkeiden maara ei mahdollistanut koulutuksen
huomioimista malleissa. Tyokyvyttdmyyseldkkeelle siirtymisen jakaumat eivat olleet
erilaisia koulutusmuuttujan eri luokissa (Taulukko 5). Koulutuksen ja tydkyvytto-
myyselakkeelle siirtymisen valilla ei téssa aineistossa havaittu tilastollisesti merkit-
sevaa yhteytta.
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Kuva 3. Osatyokyvyttomyyselakkeen saajien (n=246) osuudet fyysisen tyokuormitustekijan esiintymisen
mukaan. Fyysisen kuormitustekijan esiintyminen on luokiteltu seuraavasti: ei esiinny = 0 ja esiintyy = 1

non

("esiintyy, mutta ei haittaa lainkaan”, "esiintyy ja haittaa jonkin verran”, "esiintyy ja haittaa paljon”).

Taulukko 4. Osatyokyvyttomyyselakeldisten taydelle tydkyvyttomyyseldkkeelle (TK) siirtyminen tyon
fyysisen kuormitustekijan esiintymisen mukaan (n = 246, taysi TK n = 63). Liséksi kuormitustekijdiden
vakioimattomat suhteelliset riskit (RR) ja 95 % luottamusvalit (LV).

Hankalat Seladn Toistuvat Seisomi- Kavely Raskas
asennot kierto liikkeet nen tyo*

Ei Kylla Ei Kylla Ei Kylla Ei Kylla Ei Kylla Ei Kyl
% % % % % % % % % % % %

TK
Ei 88 71 74 75 82 73 67 76 62 77 777
Kylla 12 29 26 25 18 27 33 24 38 23 29 23

RR 2,36 0,99 1,49 0,71 0,60 0,79
(LV) (1,08- (0,60- (0,79~ (0,45- (0,38~ (0,52-
5,16) 1,63) 2,81) 1,12) 0,96) 1,21)

* Raskas fyysinen ponnistelu tai nostot ja kantaminen
Fyysisen kuormitustekijan esiintyminen jaoteltu kahteen ryhméan: ei esiinny = 0 (vertailuryhma) ja
esiintyy = 1.
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Taulukko 5. Osatyokyvyttomyyselakeldisten taydelle tydkyvyttomyyseldkkeelle siirtyminen koulutuksen
mukaan (n=246).

Koulutus Perus- tai Opistotaso  Korkea- Yhteensa
ammatti- tai koulutut-
koulu ylioppilas kinto
Tyokyvyttomyys-  Ei 87 67 29 183
elake (70 %) (81 %) 6%  (74%)
Kylla 38 16 9 63
(30 %) (19 %) (24 %) (26 %)
Yht. 125 83 38 246
(100 %) (100 %) (100 %) (100 %)

5.2.2 Osatyokyvyttomyysetuuden maaraaikaisuuden ja sairausryhman vaiku-
tukset tyon fyysisen kuormittavuuden ja tiydelle tyokyvyttomyyselak-
keelle siirtymisen yhteyksiin

Toistaiseksi myonnetyn osatydkyvyttomyyselakkeen saajia oli likimain 80 prosenttia
(n=246). Tassa ryhmassa (n=196) 25 % jai taydelle tydkyvyttdmyyseldkkeelle seu-
ranta-aikana. Maaraaikaisen osakuntoutustuen saaneiden ryhmassa (n=50) taydelle
tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneita oli 28 %. Osatyokyvyttomyyselakkeen lajilla
(maaraaikainen / toistaiseksi myonnetty) ei havaittu tilastollisesti merkitsevaa yh-
teytta taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen. Tulosten perusteella osatyo-
kyvyttomyyseldkkeen lajilla ei ollut vaikutusta tyon fyysisen kuormittavuuden ja
taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen valisiin yhteyksiin (julkaisematon
tieto).

Osatyokyvyttomyyselake oli myonnetty tuki- ja liikuntaelinsairauden perusteella 52
%:lla ja mielenterveyden hairion vuoksi 21 %:lla. Mielenterveyssyiden vuoksi osa-
tyokyvyttomyyselakkeella olevista 23 % siirtyi taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle
(Kuva 4). Vastaava osuus tuki- ja liikuntaelinsairauden vuoksi osatydkyvyttomyys-
elakkeelld olevista oli 28 %. Tadssa aineistossa sairausryhmien valilla ei havaittu tilas-
tollisesti merkitsevia eroja taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymisen suhteen.
Osatyokyvyttomyyseldkkeen sairausryhmalla ei mydskaan ollut vaikutusta tyon fyy-
sisen kuormittavuuden ja taydelle tydkyvyttomyyselakkeelle siirtymisen valisiin yh-
teyksiin. Pienen aineistokoon vuoksi tulokset jaavat Iahinna kuvaileviksi.
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Kuva 4. Osatyokyvyttomyyseldkeldisten taydelle tydkyvyttomyyseldkkeelle siirtyminen osatyokyvytto-
myyseldkkeen perusteena olevan sairausryhman mukaan (n=246)

5.3 Fyysisen tyokuormituksen muutokset osatyokyvyttomyyselak-
keelle siirryttaessa

5.3.1 Muutokset fyysisessa tyokuormituksessa

Osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneiden (n=235) tutkimusjoukosta 92 % oli naisia.
Perus- tai ammattikoulun kayneita oli 46 %, ja lopuilla oli joko ylioppilas- tai opis-
totason tutkinto tai korkeakoulututkinto.

Tydkuormituksen seurannan (keskimaarin 5 vuotta) valisena aikana muutokset ter-
veyskayttaytymisessa olivat vahaisia. Tutkimusjoukon keskimaarainen painoindeksi
pysyi likimain samana osatyokyvyttdmyyseldkettad edeltden ja sen aikana. Tupa-
koivien osuus ennen osatyokyvyttomyyselaketta oli 18 % ja 14 % sen aikana. Hu-
malahakuista juomista esiintyi 14 %:lla vastaajista ennen osatyokyvyttomyysela-
kettd ja 17 %:lla sen aikana.

Vastaajat ehtivat olla osatyokyvyttomyyselakkeella keskimaarin kaksi vuotta arvioi-
dessaan osatyokyvyttomyyseldkkeenaikaista tyokuormitusta. Seuranta-aikana fyy-
sisten tydkuormitustekijoiden maara laski korkeasta vahaiseksi noin 20 %:lla osa-
tyokyvyttomyyselakelaisista, pysyi ennallaan korkeana 36 %:lla ja ennallaan
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vahaisena 44 %:lla (Kuva 5). Yhdellakaan osatydkyvyttomyyselakkeelle siirtyneista
tydkuormitus ei noussut vahaisesta korkean kuormituksen ryhmaan. Tutkimusjou-
kosta 41 % koki tydnsa fyysisesti raskaana sekd ennen osatyokyvyttomyyselakettad
ettd sen aikana. Koettu tyon fyysinen kuormittavuus vaheni 15 %:lla osallistujista ja
pysyi ennallaan kevyena 44 %:lla (Kuva 6).
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Ennallaan (korkea) Kuormitus laski Kuermitus nousi Ennallaan (vahainen)

Maara

Muutos fyysisissa tyékuormitustekijoissa (seurantavali noin 5 vuotta)

Kuva 5. Tyon fyysisten kuormitustekijoiden (seisominen, kavely, hankalat asennot, toistuvat liikkeet, se-
lan kierrot ja raskas fyysinen ponnistelu) muutos osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirryttaessa (n=200).
Muutosta kuormitustekijoissa mitattu ennen osatydkyyvyttomyyseldketta ja sen aikana.
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Kuva 6. Tydn fyysisen kuormittavuuden muutos osatyokyvyttdmyyselakkeelle siirryttdessa (n=215).
Tyon kuormittavuutta mitattu ennen osatyokyvyttdmyyselaketta ja sen aikana.
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5.3.2 Muutosten yhteys tiydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymiseen

Tutkimusjoukkoon kuuluvista osatyokyvyttomyyselakeldisista, likimain kolmannes
jai taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle seuranta-aikana. Taydelle tyokyvyttdmyys-
elakkeelle siirtyneiden osuudet tyokuormitustekijoiden eri muutosryhmissa on esi-
tetty Taulukossa 6.

Muutos tyon fyysisissa kuormitustekijoissa tai fyysisessa kuormittavuudessa ei ollut
tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymi-
seen (Taulukko 7).

Taulukko 6. Seuranta-aikana tdydelle tydkyvyttomyyseldkkeelle siirtyneet osatydkyvyttémyyseldkkeen-
saajat fyysisten kuormitustekijoiden muutosryhmien mukaan (n=200, tk-elake n=56).

Fyysiset kuormitustekijat, Ennallaan Ennallaan Laski
muutos* korkea vahadinen

n (%) n (%) n (%)
Ei tyokyvyttomyyselaketta 54 (74) 30 (77) 60 (68)
Tyokyvyttomyyselake 19 (26) 9 (23) 28 (32)

* Tyokuormitusta (kuuden fyysisen kuormitustekijan muutos) mitattu ennen osatyokyvyttomyyselaketta
ja sen aikana.

Taulukko 7. Fyysisessa tyokuormituksessa (fyysiset kuormitustekijat ja fyysinen kuormittavuus) tapahtu-
neiden muutosten yhteys taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen (RR:t ja 95 % LV:t), log-
binomiaalinen regressio). Tydkuormitusta mitattu ennen osatyokyvyttomyyselaketta ja osatyokyvytto-
myyseldkkeen aikana.

Muutos fyysisissa kuormitus- Muutos fyysisessa kuormitta-
tekijoissa (n=200%) vuudessa (n=215%)
Ennallaan Ennallaan Laski Ennallaan Ennallaan Keveni
vihdinen korkea RR (LV) kevyt raskas RR (LV)
RR (LV) RR (LV)
Perus- 1 0,92 0,71 1 0,99 0,69
malli (0,56- (0,37- (0,64- (0,33-
1,52) 1,34) 1,53) 1,43)

Muutos fyysisissa kuormitustekijoissa tai kuormittavuudessa, vakioitu seuranta-ajalla, ialla, sukupuo-
lella. *Tyokyvyttdmyyseldkkeet n=56. # Tydkyvyttdmyyselakkeet n=61. Wallius ym. kasikirjoitus ldhe-
tetty lehteen. Tulokset tarkentuvat.
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5.4 Yhteenveto paatuloksista

Osatyokyvyttomyyseldakkeen alkaessa henkiloilla, jotka arvioivat tyokykynsa
heikoksi oli Iahes kaksinkertainen riski tdydelle tyokyvyttémyyselakkeelle
siirtymiseen verrattuna henkildihin, jotka arvioivat tydkykynsa vahintaan
kohtalaiseksi.

Neljan vuoden seuranta-aikana osatyokyvyttomyyselakelaisten tyokyky sai-
lyi 28 prosentilla ennallaan, 36 prosentilla heikkeni ja 36 prosentilla parani.
Koetun tyokyvyn muutoksilla ei havaittu yhteytta taydelle tyokyvyttomyys-
elakkeelle siirtymisen riskiin.

Osatyokyvyttdmyyseldkeldisista suurin osa (84 %) raportoi tydssaan esiinty-
van vahintaan kolme fyysista kuormitustekijaa. Kavely, hankalat tydasennot
ja toistuvat liikkeet olivat useimmiten tydssa esiintyvia kuormitustekijoita.
Enemmistolla tydssa esiintyi myos selan kiertoja, seisomista ja raskasta fyy-
sistd ponnistelua.

Tydssa esiintyvat hankalat tybasennot olivat yhteydessa osatyokyvytto-
myyselakeldisten taydelle tydkyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen. Muilla mi-
tatuilla fyysisilla kuormitustekijoilla ei havaittu yhteytta taydelle tydkyvytto-
myyselakkeelle siirtymiseen.

Enemmistolla (80-85 %) osatydkyvyttomyyselakkeelle siirryttdessa kokemus
tyon fyysisesta kuormittavuudesta ja fyysisten kuormitustekijoiden esiinty-
misen maarasta pysyi ennallaan, kun taas pienemmalla osalla niissa havait-
tiin véhenemista.

Vaikka pieni osa osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneista raportoi muutok-
sista tyon fyysisissa kuormitustekijoissa tai fyysisessa kuormittavuudessa,
naillda muutoksilla ei havaittu yhteyttd myohempaan taydelle tyokyvytto-
myyselakkeelle siirtymiseen.
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6 Pohdinta

Pohdinta tuloksista

Fyysisen tyokuormituksen vertailussa ennen ja jalkeen osatyokyvyttomyyseldkkeelle
siirtymista havaittiin, ettd enemmistolla kokemus tyon fyysisista kuormitustekijoista
ja kuormittavuudesta sailyi ennallaan. Huolimatta osatyokyvyttomyyselakkeelle siir-
tymiseen liittyvasta tydajan vahenemisestd, vain pieni osa osatyokyvyttomyyselak-
keelle siirtyneista koki keventymista fyysisessa tydkuormituksessa ja ndma muutok-
set eivat ndyttaneet vaikuttavan heidan taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymi-
seensa. Tulokset osatyokyvyttomyyselakelaisten subjektiivisista kokemuksista tyo-
kuormituksesta tdydentavat aiempia tutkimuksia, joissa on havaittu, etta valtaosa
osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneista jatkoi joko samassa ammatissa tai saman-
kaltaisissa tdissa (Gould & Kaliva 2010; Leinonen ym. 2023) ja fyysisesti raskaalle
tyolle altistavissa ammateissa tydskentelevien osuudet eivat juurikaan muuttuneet
(Leinonen ym. 2023).

Osatyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisesta huolimatta fyysisesti raskaana tyonsa
kokevien osuus oli merkittava. Aiemmassa tyoaltistematriisitietoon pohjaavassa re-
kisteritutkimuksessa havaittiin, etta osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtymisen jalkeen
noin puolet tydskenteli ammateissa, joissa fyysisesti raskasta tyota tekevien osuus
oli suuri (Leinonen ym. 2023). Tulostemme mukaan suurin osa osatyokyvyttomyys-
elakelaisista raportoi myds kohdanneensa useita fyysisia kuormitustekijoita tyos-
saan. Yleisimmin raportoituja kuormitustekijoita olivat kavely, hankalat tydasennot
ja toistuvat liikkeet, mutta valtaosalla esiintyi my6s selan kiertoliikkeitd, seisomista
ja raskasta fyysista ponnistelua tydssa. Fyysisia kuormitustekijoita raportoivien suuri
osuus voi selittya tassa aineistossa osatyokyvyttomyyselakeldisten koulutustasolla.
Noin puolella osallistujista oli alhainen koulutustaso. Koulutus (yhtena sosioekono-
misena indikaattorina) taas linkittyy ammattiasemaan, mika puolestaan kuvaa esi-
merkiksi tydn asettamia vaatimuksia. Ammattiasema ilmentaa myds tydoloja (Rah-
konen & Lahelma 2017).

Fyysista tydkuormitusta raportoivien osuudet osatydkyvyttomyyselakeldisilla olivat
hieman korkeampia verrattuna HHS-aineistolla aiemmin raportoituihin osuuksiin.
Tassa naisvaltaisessa osatyokyvyttomyyselakeldisten tutkimusjoukossamme 80 %
raportoi hankalia tydasentoja ja saman verran toistuvia liikkeitd sekd 76 % raportoi
selan kiertoja. Aiempien tulosten mukaan naisilla yleisesti hankalia tydasentoja
esiintyi 77 %:lla, selan kiertoja 71 %:lla, ja toistuvia tydliikkeita 72 %:lla (Saastamoi-
nen ym. 2014). Vastaavat kuormitustekijat olivat miehilla véhemman yleisia, esimer-
kiksi hankalia asentoja tai toistuvia liikkeita esiintyi 59 %:lla ja selan kiertoja esiintyi
vain 54 %:lla (Saastamoinen ym. 2014).
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Tyoolojen merkitys osatyokyvyttomyyseldkeldisten sairauden takia alentuneen tyo-
kyvyn ja tdyden tyokyvyttdmyyden valisessa yhteydessa voi olla kaksisuuntainen.
Terveys on yksi merkittdva osa tyokykya (Koskinen ym. 2006) ja heikko terveyden-
tila ennustaa yleisesti tyollisessa vaestossa tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymista
(Krokstad ym. 2002). Samoin raskas fyysinen tyd on riskitekija ennenaikaiselle tyo-
kyvyttomyyselakkeelle (Ropponen ym. 2014; Kjellberg ym. 2016; Emberland ym.
2017; Kontio ym. 2019; Halonen ym. 2020). Huono terveys voi johtaa siihen, etta
henkild kokee tydolosuhteensa fyysisesti rasittavana, ja toisaalta taas fyysisesti ras-
kaat tydolosuhteet voivat huonontaa henkilon terveytta ja nain vaikuttaa tyokyvyt-
tomyyselakkeelle siirtymiseen. Henkildn raportoima fyysisesti raskas tyd voi toimia
valittajana polulla alentuneesta terveydesta tyokyvyttomyyselakkeeseen. Tutkimuk-
semme perusteella osatyokyvyttdmyyseldkkeelle siirtyminen ei lisénnyt fyysisten
kuormitustekijoiden maaraa tai tydn fyysisen kuormittavuuden kokemusta. Voi olla,
ettd osatyokyvyttomyyseldkkeen aikaansaama tydajan kevennys auttoi yllapita-
maan osatydkyvyttomyyseldketta edeltavan fyysisen tydkuormituksen tason. Tutki-
musta tarvitaan kuitenkin lisaa, jotta johtopaatoksesta voidaan varmistua.

Tassa tutkimuksessa osatyokyvyttomyyselakeladisten hankalat tydasennot olivat yh-
teydessa taydelle tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymiseen. Muilla mitatuilla fyysisilla
kuormitustekijoilla ei havaittu yhteytta taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymi-
seen. Tutkimus on syyta toistaa toisissa ja isommissa aineistoissa, mutta mydskaan
aiemmassa rekisteriaineistoon perustuvassa tutkimuksessa fyysisesti raskaalla tyolla
ei havaittu selkeada yhteytta osatyokyvyttomyyseldkeldisten mydhempaan taydelle
tyokyvyttdmyyselakkeelle siirtymiseen (Leinonen ym. 2023). Vaikka hankalissa ty6-
asennoissa tydskentelyn ja samanlaisina toistuvien tydliikkeiden (Krause ym. 1997;
Labriola ym. 2009; Emberland ym. 2017) tiedetaan olevan yhteydessa tdyden
tyokyvyttdmyyselakkeen riskiin yleisessa tyodllisessa vaestdssa, on myos nayttda
siitd, ettd esimerkiksi toistuvat tydliikkeet eivat itsendisena riskitekijana lisaisi
tayden tyokyvyttomyyseldkkeen riskia (Ervasti ym. 2019c).

Aiemmassa tutkimuksessa on osoitettu, etta tydajan lyhentaminen vahentaa
tyokuormitusta ja edistaa palautumista (Schiller ym. 2018). Siksi oli hieman yllatta-
vaa, ettd tutkimuksessamme vain viidesosalla osatydkyvyttomyyseldkkeelle siirty-
neista havaittiin laskua fyysisessa kuormittavuudessa. Tama voi selittya silla, etta
tydajan vahentyessa myds henkilon tyokyky aleni, mika saattoi vaikuttaa tyokuor-
mituskokemukseen. Tuloksista emme kuitenkaan voi paatelld, johtuiko vahentynyt
fyysinen kuormittavuus ainoastaan tydajan vahenemisesta vai myos siita, etta tyo-
olosuhteita oli muokattu kevyemmaksi tyokyvyn alenema huomioiden. On mahdol-
lista, ettd henkilon tydtehtavia oli muokattu esimerkiksi vahemman selan kiertoja

41



Arbetshiilsoinstitutet Osatyokyvyttomyyseldke ja tydssa jatkaminen

TL_.I 6 terve l:l S I Cli tO S | Finnish Institute of Occupational Health

sisaltavaksi, mutta samalla lisaten toisen kuormitustekijan, kuten tydssa tapahtuvan
seisomisen maaraa.

Niilla osatyokyvyttomyyseldkkeen saajilla, joilla eldkkeen alkaessa oli alhainen koe-
tun tydkyvyn pistemaara, oli suurempi riski jaada taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle
verrattuna korkeampia tyokykypisteitd saaneisiin. Heikoksi tydkykynsa arvioineilla
oli 1ahes kaksinkertainen riski siirtya taydelle tydkyvyttomyyseldkkeelle verrattuna
vahintaan kohtalaiseksi tyokykynsa arvioiviin. Samankaltaisia tuloksia on saatu
myds aiemmissa tutkimuksissa kokopaivatyota tekevien keskuudessa. Heikko tyo-
kyky oli paaasiallisesti kokopaivaisesti tyota tekevilla yhteydessa tayden tyokyvytto-
myyden riskiin (Jaaskeldinen ym. 2016; Kinnunen & Natti 2018) ja yhden pisteen
lasku tyokykypistemaarassa oli yhteydessa 33 % suurempaan riskiin jadda ennenai-
kaiselle elakkeelle (Sell ym. 2009).

Neljan vuoden seuranta-aikana osatydkyvyttdmyyseldkeldisten tyokyky sailyi enem-
mist6lla ennallaan tai jopa parani ja noin kolmanneksella heikkeni. Tulokset voivat
selittya silla, etta tyon vaatimuksia oli kevennetty tydajallisesti alentunutta tydkykya
vastaavaksi. Taman aineiston perusteella osatydkyvyttomyyseldkelaisilla heikko tyo-
kyvyn taso, enemmin kuin muutos koetussa tyokyvyssa (neljan vuoden seuranta-
aikana), ennakoi taytta tyokyvyttomyytta. Tosin vertailtujen tydkyvyn muutosryh-
mien tydkyvyn tasoissa oli vain véhan eroja ja molemmissa keskimaarainen tydkyky
oli alentunut: koettu tyokyky oli 1ahtotilanteessa 5 (heikko) ja vertailuryhmalla 6
(kohtalainen), mika voisi selittaa sita, etta ryhmien valilla ei havaittu eroja tayden
tyokyvyttdmyyden riskissa. Tutkimusjoukko on kuitenkin valikoitunut, koska seu-
rannasta karsiutuivat ne henkil6t, jotka jaivat tyokyvyttomyyselakkeelle jo neljan
vuoden seuranta-aikana. Jatkuva muutos on myos tyokyvylle ominaista (Jarvikoski
ym. 2018), ja on myds mahdollista, ettd kokemus tydkyvysta vaihteli ndiden kahden
mittauspisteen valilla.

Vaikka tassa tutkimuksessa keskityttiin tyokyvyn tukemiseen vain tydssa kayvien
osatyokyvyttomyyseldkeldisten osalta, ei osatydkyisten tydhon sijoittumisen merki-
tysta voi jattaa taysin huomiotta. Tyopaikoilla on keskeinen rooli seka osatyokykyis-
ten onnistuneen tyollistymisen (Nevala ym. 2015; Nevala ym. 2019) etta tyossa sel-
viytymisen tukemisessa, esimerkiksi tarvittavien jarjestelyjen tekemisessa tyossa
(Laaksonen ym. 2019; Jansen ym. 2021). Rekrytoimalla tyontekijoita, joiden tydkyky
vaihtelee, edistetaan tydvoiman moninaisuutta (Bergbom ym. 2020). Erityisesti va-
eston ikddntyessa ja tydvoiman tarpeen kasvaessa tama tarve korostuu. Osatyoky-
kyiset (ml. osatyokyvyttomyyselakeldiset) voivat olla arvokasta potentiaalia, mikali
tydn vaatimukset ja tydolosuhteet sovitetaan heidan jaljella olevaan tydkykyynsa
sopivaksi. Tydnantajan tulisi olla tietoinen tyontekijoidensa tilanteista, jotta tyo-
paikka voi tarjota yksildllisen tydkyvyn huomioivia joustavia tydjarjestelyja, kuten
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tyotehtavien muokkaamista. Tyokyvyn tuen ja kuntoutustarpeen tunnistaminen
edellyttdd yhteistydtd muun muassa tyontekijan, tydnantajan ja tydterveyshuollon
kesken (Juvonen-Posti ym. 2015). Tydkyvyn tuen koordinointi on ty6terveyshuollon
vastuulla. Tyoterveyshuolto voi arvioida tydntekijan terveydentilaa ja tyokykya ja
suositella kuntoutusta tai muita tukitoimia (Juvonen-Posti ym. 2015). Tulevissa tut-
kimuksissa olisi tarkea selvittaa tydterveyshuollon interventioiden vaikuttavuutta
osatyokyvyttomyyselakelaisilla. Osatyokykyisten tyon sopeuttamiseksi heidan tar-
peisiinsa on tarkeaa saada tietoa myds mahdollisista muutoksista koetussa henki-
sessa tyokuormituksessa siirryttdessa osatyokyvyttomyyselakkeelle ja sen ennus-
tearvosta tayden tyokyvyttomyyden suhteen. Osatyokyvyttomyyseldkeldiset koke-
vat enemman psykososiaalisia stressitekijoita tydssaan verrattuna ei-elakkeella ole-
viin (Ervasti ym. 2019a).

Aineiston laatu

HHS- ja FPS-kohortit ovat monipuolisia kattaen laajan kirjon eri ammatteja ja ne
mahdollistivat tyokyvyn ja tyoolosuhteiden pitkaaikaisen seurannan useine seuran-
tapisteineen. Tutkimuksen tulokset perustuvat myos luotettavaan rekisteriaineis-
toon, joka ei sisaltanyt puuttuvia tietoja.

Kyselytutkimusaineisto sisalsi vahan puuttuvia tietoja (erakato, havaintoyksikdiden
muuttujia koskevat tiedot). Puuttuvien tietojen kohdalla vaarana on tulosten vaaris-
tyminen. Harhan valttdmiseksi puuttuvien tietojen ominaisuuksia analysoitiin (kato-
analyysi, jakaumien vertailu otoksessa) ja havaintoyksikoita korvattiin moninkertai-
sella imputointimenetelmalla. Moninkertainen imputointi soveltuu puuttuvien tie-
tojen kasittelyyn kategoristen ja jatkuvien muuttujien kohdalla ja mahdollistaa
otoskoon pienenemisesta johtuvan tilastollisen voiman menetyksen valttdmisen
(De Goeij ym. 2013; Pedersen ym. 2017). Lisdanalyyseilla varmistimme, etta tulokset
eivat eronneet alkuperaisaineiston ja imputoidun aineiston valilla.

Tutkimuksen heikkoutena oli aineiston pieni koko, koska tutkimusjoukko rajattiin
kahdesti kyselyyn vastanneisiin ja sisddnottokriteerit tayttaneisiin osatydkyvytto-
myyselakeldisiin. Aineiston koon ja rajallisen tyokyvyttomyyselakeldisten maaran
vuoksi malleja ei voitu vakioida kaikilla taytta tyokyvyttomyytta ennakoivilla teki-
joilla. Tutkimuksessa noudatimme paaasiallisesti regressiomallien patevyyden saan-
t6a, jonka mukaan korkeintaan 5-10 tapahtumaa ennustemuuttujaa kohti (EPV,
event per variable) pidetaan hyvaksyttavana (Vittinghoff & Culloch 2007; van Dom-
burg ym. 2014). Lisévakioinneilla mallin sekoittavien tekijoiden maara suhteessa
paatetapahtumien maaraan olisi noussut liian korkeaksi ja mahdollisesti johtanut II-
tyypin virheeseen (hyvaksymisvirhe) (Domburg ym. 2014). Isompi aineisto olisi
mahdollistanut myds tarkastelun siitd, erosivatko muutokset tyon
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kuormittavuudessa mielenterveysperusteisen ja tuki- ja liikuntaelinperusteisen tyd-
kyvyttomyyselakkeen valilla.

Menetelmat ja mittarit

Tutkimuksessa kaytetyilla menetelmilla ja mittareilla voi olla vaikutusta tuloksiin.
Tutkimuksessa kdytettiin maarallisia aineistoja. Tutkimuksen kyselymittari (tyokyky-
pistemaara, WAS) on laajasti kdytdssa tutkimuskaytdssa ja tydterveyshuollossa, ja
se on aiemmassa tutkimuksessa osoitettu luotettavaksi ja toistettavaksi (Adel ym.
2019; Stienstra ym. 2022). Heikon tyokyvyn raja-arvona kaytettiin aiemmassa tutki-
muksessa kaytettya tyokykypistemaaraa (5 pistetta) (Gould ym. 2008; Kinnunen &
Natti 2018), koska sen sensitiivisyys (herkkyys) ja spesifisyys (tarkkuus) on havaittu
hyvaksyttavana (Jaaskeldinen ym. 2016). Sensitiivisyysanalyysimme tyokykypiste-
maara jatkuvana muuttujana vahvisti tulosten patevyyden.

Tutkimukseen valitut kuusi fyysista kuormitustekijaa (seisominen, kavely, hankalat
tydasennot, selén kiertoliikkeet ja toistuvat liikkeet seka raskas fyysinen ponnistelu,
kuten nostaminen ja kantaminen) on aiemmissa faktorianalyysia hyddyntavissa
HHS-tutkimuksissa osoitettu parhaiten kuvaavan fyysista tydkuormitusta (Lahelma
ym. 2012; Manty ym. 2016). Luokitellun tyékuormitusmuuttujan raja-arvojen pate-
vyytta testattiin sensitiivisyysanalyyseissa ja raja-arvon muuttaminen ei vaikuttanut
tuloksiin.

Kyselymenetelmiin liittyy aina subjektiivisuus. Objektiivisilla mittausmenetelmilla ei
pystyttaisi mittaamaan nain laajaa tutkimusjoukkoa. Vaikka tekniset liikemittausme-
netelmat tyokuormituksen arvioinnissa ovat viime vuosikymmenina kehittyneet
(van den Noort ym. 2014, Alvarez ym. 2016; Schall ym. 2016; Taylor ym. 2017), ei
nailla inertiaalianturi- ja magnetometripohjaisilla langattomilla ja kolmiulotteisilla
liikeanalyysimenetelmilla tai alyvaateteknologiaa hyddyntavilla lihaskuormitusme-
netelmilld kyettdisi mittamaan tyokuormitusta vaihtelevissa kenttdolosuhteissa riit-
tavan monipuolisesti eri kehonosista ja kaikissa liikesuunnissa seka useassa aikapis-
teessa. Fyysisen tyokuormituksen raja-arvojen puute myos rajoittaisi tulosten tul-
kintaa kuormituksen haitallisuudesta ja merkityksesta terveydelle tai tydkyvylle.
Tutkimuksessa kaytettiin standardoitua kysymyspatteristoa tyokuormituksen mit-
taamisessa, mika vahentaa subjektiivisuutta ja parantaa tulosten luotettavuutta. Ky-
selymenetelma antoi arvokasta yksil6tason tietoa tydolosuhteista monipuolisesti eri
kuormitustekijoistd, ja myds mahdolliset kuormitustekijoiden erot samassa amma-
tissa toimivien yksildiden valilla voitiin havaita.
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Yleistettavyys

Tuloksia ei voida suoraan soveltaa yksityissektorilla tydskenteleviin, jossa miehet
ovat suurelta osin edustettuina. Osatyokyvyttomyyseldkkeen saajista enemmistd on
kuitenkin naisia (ETK 2024), ja naiset muodostavat myds 80 % julkisen sektorin
tyontekijoista (KT.fi). Myds tutkittavien valikoituminen tutkimukseen voi vaikuttaa
tulosten yleistettavyyteen. Koetun tydkyvyn muutoksen seurannan tutkimusjouk-
koon paatyivat vain ne henkil6t, jotka olivat osatyokyvyttomyyselakkeella vahintaan
neljan vuoden ajan. Nama tutkimusjoukot koostuivat pitkaaikaisen osatydkyvytto-
myyselakehistorian omaavista henkil6ista, koska seurannasta karsiutui tyokyvytto-
myyselakkeelle kyseisena seuranta-aikana siirtyneet.
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7 Johtopaatokset ja tulosten hyddyntaminen

Taman tutkimushankkeen tavoitteena oli tuottaa tietoa koetun tydkyvyn tasosta
osatyokyvyttomyyselakkeen alkaessa ja sen muutoksesta osatyokyvyttomyyselak-
keen aikana, fyysisen tydkuormituksen muutoksista osatyokyvyttdmyyseldkkeelle
siirryttdessa ja fyysisista kuormitustekijoista osatyokyvyttomyyseldkkeen aikana
seka naiden yhteyksista taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymiseen. Tutkimus-
hanke toteutui suunnitelman mukaisesti, tuottaen uutta tietoa ja vahvistaen myos
aiempaa tutkimusta.

Taman tutkimushankkeen eri osajoukot koostuivat naisvaltaisesta, keskimaaraiselta
ialtaan 47-58-vuotiaista kuntatydntekijoistd, jotka joko siirtyivat osatyokyvytto-
myyselakkeelle tai olivat osatydkyvyttomyyseldkkeella vahintaan neljan vuoden
seuranta-ajan. Tutkimus lisasi ymmarrysta taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirty-
miseen yhteydessa olevista tydolotekijoista nailla henkil6illa, jotka sairauden tai
vamman vuoksi eivat kyenneet taysipaivaiseen tydhon. Tutkimus syvensi tietope-
rustaa osatyokyvyttomyyselakkeellad olevien subjektiivisesta tyokyvysta, tyokyvyn
muutoksista ja fyysisten tyéolojen yhteydesta taydelle tyokyvyttomyyselakkeelle
siirtymiseen. Tutkimus toi uutta tietoa fyysisten kuormitustekijoiden merkityksesta
tyosta johtuvan tyokyvyttdmyysriskin pienentamisessa.

Osatyokyvyttomyyselakeldisen arvio omasta tyokyvystaan on taydelle tydkyvytto-
myyselakkeelle siirtymista ennakoiva tekija. Tutkimus tdydentaa aiempia, paaasialli-
sesti kokoaikaista tyota tekevaa vaestoa koskevia tutkimuksia tarjoamalla tietoa
koetun tydkyvyn ja tayden tyokyvyttomyyden valisista yhteyksista erityisesti henki-
|6illa, jotka osittaisen tydkyvyttomyytensa vuoksi jo tekevat tydajallisesti kevennet-
tya tyota. Tarkeaa olisikin tunnistaa osatyokyvyttomyyselakeldisten keskuudesta ne
henkildt, joilla on heikko itsearvioitu tyokyky, koska tassa ryhmassa tayden tyoky-
vyttomyyden riski on kasvanut. Tulokset kannustavat kiinnittdmaan tyoterveyshuol-
lossa erityista huomioita tahan osatyokyvyttomyyselakeldisten ryhmaan, ja tarjoa-
maan heille tarpeen mukaisia palveluita tdyden tyokyvyttdmyyden ehkaisemiseksi.
Tyoterveyshuollon lakisdateisend tehtavana on seurata tyontekijan tyokykya ja siina
tapahtuvia muutoksia, seka tarvittaessa kdynnistaa tarvittavat tyokyvyn tukitoimet
(Finlex.fi, Tyoterveyshuoltolaki 1383/2001). Aiemmassa tutkimuksessa on kuitenkin
havaittu, etta tyokykytietoa ei ole systemaattisesti tydterveysammattilaisten kay-
tdssa (Nissinen ym. 2017; Nissinen ym. 2021). Tyokykytiedon hyédyntaminen edel-
lyttaa, etta tieto on kirjattu potilasjarjestelmiin systemaattisesti ja rakenteisesti (Nis-
sinen ym. 2017). Koetun tydkyvyn tiedon kirjaaminen voisi tukea osatyokyvytto-
myyselakeldisten tyokykyriskin ja lisdksi heidan palveluntarpeensa arviointia tyoter-
veyshuollossa. Tyokykypistemaara on yksinkertainen ja luotettava menetelma
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(Ahlstrom ym. 2010), jota voidaan kayttaa tyokyvyn muutosten havaitsemisessa
tyoterveyshuollossa, erityisesti ikadntyvien tydkyvyn arvioinnissa (Tiitola ym. 2016).

Ty6ajan vahentymisestd huolimatta, muutokset tydn fyysisissa vaatimuksissa olivat
vahaisia osatyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneilld ja merkittava osuus osatydkyvyt-
tomyyseldkeldisista koki tydkuormituksensa edelleen korkeana. Osatyokyvytto-
myyselakeldisten tdydelle tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyminen on myos kytkok-
sissa fyysisiin tydoloihin. Monille fyysisille kuormitustekijoille altistuminen oli yleista
osatyokyvyttomyyselakeldisten keskuudessa, ja erityisesti hankalien tydasentojen
esiintyminen oli yhteydessa tayteen tyokyvyttomyyteen. Tutkimuksen tuottama
tieto auttaa suunnittelemaan tyokyvyn tukea osatydkyvyttomyyselakelaisille, kehit-
tamaan tydoloja ja kohdentamaan toimenpiteita tarkoituksenmukaisesti. Erityista
huomioita fyysisissa tydolosuhteissa tulee kiinnittda tydasentojen ergonomisuu-
teen. Ergonomiset ratkaisut tydasentojen parantamiseksi voivat auttaa osatyokyvyt-
tomyyselakelaisia selviytymaan tydssaan pitempaan.

Tutkimushankkeen tulokset korostavat osatydkyvyttomyyselakeldisten tydkyvyn
seurannan merkitysta seka tyon fyysisten kuormitustekijoiden huomioimisen tar-
keytta osatyokyvyttomyyselakeldisten tydssa pysymisen tukemiseksi. Tyoolosuhtei-
den mukauttaminen yksildllisen tydkyvyn mukaan voi auttaa estamaan tayden tyo-
kyvyttdmyyden syntymista osatyokyvyttomyyselakelaisilla. Tieto osatydkyvytto-
myyselakelaisten tydolosuhteisiin kohdistuvista tarpeista voi olla avuksi tydnanta-
jille, jotka tarjoavat osatyokyvyttomyyseldkelaisille mahdollisuuden jatkaa tydssa.
Tyopaikoilla on merkittava rooli osatyokykyisten tukemisessa ja tarvittavien jarjes-
telyjen tekemisessa tydssa (Laaksonen ym. 2019). Tyoterveyshuolto taas on keskei-
nen toimija tydkyvyn seurannan liséksi myds tyokuormituksen arvioinnissa seka
tyopaikalla tehtdavan tydn muokkauksen tukemisessa osatydkykyisen tyokykya vas-
taavaksi. Tulokset voivat olla avuksi myds tyoterveyshuollossa toimiville ammattilai-
sille, jotka yhteistydssa tydnantajien kanssa etsivat vaikuttavia tyokykya tukevia rat-
kaisuja osatyokyvyttomille tukeakseen tyontekijaa osittaisista tyorajoitteistaan huo-
limatta jatkamaan tydelamassa normaaliin elakeikaansa saakka. Tyokykya heikenta-
viin tyon kuormitustekijoihin vaikuttaen mahdollistetaan osatyokyvyttdmien tydssa
selviytyminen ja lisdtaan tuottavuutta sekd vahennetddn myds pysyvasta tyokyvyt-
tdmyydesta johtuvia kustannuksia.

Tutkimushankkeen tulokset auttavat myds suuntaamaan tulevaa tutkimusta. Huo-
miota tulisikin suunnata myos taytta tyokyvyttdmyytta estaviin kuntoutustoimiin
osatyokyvyttomyyselakelaisilla. Tutkimusta tarvitaan tyoterveyshuollon toteutta-
mista tyokyvyn tuen toimista osatydkyvyttomyyselakelaisilla ja siita, mitka toimen-
piteet tyoterveyshuollossa auttavat heidan tydssa jatkamistaan. Erilaisten ty6- ja
toimintakykya tukevien toimenpiteiden, kuten yhdessa tyonantajan kanssa
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toteutettujen tyon fyysista kuormittavuutta keventavien ja henkilon fyysista toimin-
takykya edistdvien toimenpiteiden, vaikutuksia tulee tulevaisuudessa selvittaa koh-
dennetuilla interventiotutkimuksilla. Lisaksi olisi téarkeda saada ymmarrysta osatyo-
kyvyttomyyselakkeelle siirtymisen vaikutuksesta tyon henkiseen kuormittavuuteen

ja tyossa jatkamiseen. Ymmartamalla tyokyvyttomyyteen liittyvia riskitekijoita osa-

tyokyvyttomyyseldkeldisilla voidaan ehkaista taytta tyokyvyttomyytta ja kohdentaa

tyokykya tukevia toimia yha tehokkaammin tassa ryhmassa niita tarvitseville.

Tutkimustulokset antavat vahvistusta sille, ettd osatyokyvyttomyyselake (ml. osa-
kuntoutustuki) voi tukea tydssa jatkamista niilla, joiden tyokyky on pitkakestoisesti
tai pysyvasti alentunut. Kuitenkin vain pienelld osalla tydkuormitus keveni osa-aika-
tyohon siirryttdessa ja merkittava osuus osatyokyvyttomyyselakelaisista koki tyonsa
edelleen kuormittavaksi. Tayden tyokyvyttdmyyden riskissa olivat erityisesti ne hen-
kilot, jotka osatyokyvyttdmyyseldkkeen alkaessa kokivat tydkykynsa heikoksi. Osa-
tyokyvyttomyyselakelaisten tayden tai pysyvan tyokyvyttomyyden ehkaisemiseksi
on muokattava tydoloja ja varmistettava tehokkaat tyokyvyn tuen mallit.
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