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SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIOLLE

Sosiaali- ja terveysministerio asetti 2.2.1999 tydryhmén, jonka tehtavéksi

annettiin selvittaa



1) menettelytavat rakennusalan t6issa péaasiallisen toimeentulonsa hankkivien tyon-
tekijoiden pitk&janteisen tyoterveysseurannan jarjestamiseksi ja siihen liittyvan mah-

dollisen seurantarekisterin perustamiseksi.

2) mahdollisuudet parantaa tyoterveyshuollon vaikuttavuutta lisaédmalla tyontekijoi-
den terveystarkastuksien yhteydessa annettavaa tyokykya edistdvaa tyoterveys- ja

tyosuojelu- seké elamantapatietoutta.

3) mahdollisuudet parantaa tyoterveyshuoltoyksikdiden rakennusalan asiantuntemus-
ta perustamalla erillinen rakennusalan asiantuntijayksikko, jonka tehtévaksi annetaan
mm. koulutuksen ja neuvonnan tarjoaminen tyoterveyshuoltoyksikdille seka tutki-

mus- ja kehitystyon tulosten kéayttoon otettavuuden parantaminen.

4) mééritella, mitka tyoterveyshuoltolain edellyttamaét yritykseen kohdistuvat tyoter-
veyshuollon toimenpiteet (esim. tyGpaikkaselvitykset) korvautuisivat edelld mainitun

asiantuntijayksikon tyoterveyshuoltoyksikdille valittamalla asiantuntija-avulla.

5) miten rakennusalan tydterveyshuollon kattavuutta ja vaikuttavuutta voidaan edis-
t4a esim. maksu- ja korvausjérjestelmaé kehittaméallé ilman tyGterveyshuollosta yri-
tyksille aiheutuvien kustannusten nousua; erityisesti on tutkittava mahdollisuudet to-
teuttaa sellainen maksu- ja korvausjarjestelmd, jossa muun lakisdateisen tydnantaja-
maksun yhteydessa keréattéisiin Kela-korvausten jalkeen yritysten maksettaviksi jaa-
vat lakisaateisen tyoterveyshuollon kustannukset kaikkien seurantarekisteriin kuulu-

vien tydntekijoiden osalta.

6) tehda edelld lueteltujen selvitysten pohjalta kokonaissuunnitelma aikatauluineen
rakennusalan tyoterveyshuollon kattavuuden ja vaikuttavuuden parantamiseksi tar-

peellisista toimenpiteista.

Tyoryhman tuli saada tyonsé valmiiksi 30.5.1999. Tyoryhmalle myonnettiin anomuk-
sesta jatkoaikaa 31.10.1999 saakka. Tydryhmén véliraportti luovutettiin 30.3.1999.
Tyoryhman puheenjohtajana toimi yliladkari Matti E. Lamberg sosiaali- ja terveys-
ministeriostd. Tyoryhman jésenind olivat yliladkéri Asko Aalto sosiaali- ja terveys-
ministeriostd, vanhempi hallitussihteeri Anja Kairisalo sosiaali- ja terveysministeri-

0Ostd, johtaja Reino Laitinen Tampereen aluetyodterveyslaitokselta, tarkastaja Helina



Pohjola Kansanelékelaitoksesta, aktuaarijohtaja Olavi Véaliméaki LEL Tyoeldkekas-
sasta, tyosuojelusihteeri Veijo Huotari Rakennusliitosta, varatuomari Johanna Karppi
Rakennusteollisuuden Keskusliitosta, asiamies Tapio Kuikko Teollisuuden ja Ty6n-
antajain Keskusliitosta sekd tyoymparistosihteeri Raili Perimaki Suomen Ammatti-
liittojen Keskusjarjestosta. Tyoryhméan pysyviné asiantuntijoina tyohon ovat osallis-
tuneet asiamies Jouko Viitala Rakennusteollisuuden Keskusliitosta seka lakimies

Jorma Hekkurainen Rakennusliitosta.

Tydryhma on tyoénsa aikana kuullut seuraavia asiantuntijoita: ty6terveyshuoltopaal-
likkd Arto Laine Kansaneldkelaitoksesta, ylitarkastaja Ari Raatikainen Tietosuojaval-
tuutetun toimistosta sekéd tyoterveyshuollon erikoisladkari Pertti Kivi Tampereen
Tyoterveys ry:std. Tyoryhmalla oli oikeus ottaa kolme sihteerid. Sihteereind ovat toi-
mineet yliladkéri Pekka Roto Tampereen aluetyoterveyslaitokselta, suunnittelija Rit-
va Partinen Kansaneldkelaitoksesta ja ylitarkastaja Marja-Leena Hiltunen sosiaali- ja
terveysministeriosta.

Saatuaan tyonsa valmiiksi tyéryhma jattad kunnioittavasti muistionsa sosiaali- ja ter-

veysministeridlle.

Helsingissa 31 péivana lokakuuta 1999

Matti E. Lamberg

Asko Aalto Anja Kairisalo

Reino Laitinen Helin& Pohjola

Olavi Valiméki Veijo Huotari
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1. JOHDANTO

Rakennusteollisuuden Keskusliitto ja Rakennusliitto ovat 30.12.1998 yhdessa pyyténeet tyo-
ryhmén asettamista selvittdméén rakennusalan tyoterveyshuollon tason ja kattavuuden paranta-
mista. Liitot ehdottivat tyontekijakohtaisen terveystarkastusten seurantajarjestelmén toteuttamis-
ta, tyoterveyshuollon sisallon parantamista asiantuntijayksikon perustamisella sek& maksu- ja

korvausjarjestelman kehittdmismahdollisuuksien selvittamista.

Rakennusalalle ovat tyypillistd lyhytaikaiset ja vaihtuvat tyOsuhteet. Lisdksi aliurakointi on
yleistd rakennusalalla, mika merkitsee sitd, ettd samalla tyémaalla on tfissd samanaikaisesti
usean eri tyonantajan tyontekijoitd, joiden tyoterveyshuolto on jérjestetty vaihtelevasti. Osalle
rakennusalan tyontekijoista tyoterveyshuolto on jérjestetty hyvin, ja osalta tyoterveyshuolto
puuttuu kokonaan. Rakennusalalla ty6nantajien jarjestaman tyoterveyshuollon sopimusten kat-
tavuus vaihtelee télla hetkella 40-70 % valilla eri tyosuojelupiireissa, kun se teollisuudessa
yleensa on 80 % tasolla (1). Kattavuus on alhainen erityisesti pienissa ja jarjestaytymattémissa

rakennusyrityksissa.

Myos tyoterveyshuoltoyksikkdjen palvelujen taso vaihtelee mm. riittdmattomien henkilosto-
resurssien vuoksi. Rakennusalalla toteutettu tydterveyshuolto ei vastanne kaikilta osin nykyisié
odotuksia ja tarpeita ottaen huomioon mm. tyokykya yllapitavaa toimintaa koskevan vaatimuk-
sen ja tyontekijan toimintakyvyn ja terveyden tukemisen siten, ettd tyontekijat pysyisivét tyo-

elaméssa mahdollisimman pitkaan.

Rakentajien ikdkehitys on samansuuntainen suomalaisen yhteiskunnan tydikéisen véeston ika-
kehityksen kanssa, eli suuri osa rakentajista kuuluu suuriin ikaluokkiin. Rakentajien keski-ién
noustessa alalle on tarve saada myds nuoria tyontekijoitd, jotta alan tyévoiman tarve voidaan
turvata myos tulevaisuudessa. Alan vetovoimaisuutta heikentavat kuitenkin rakennusalalla val-

litsevat ty6olosuhteet ja terveyttd uhkaavat vaaratekijat.

Rakennusalan tydntekijoiden keskiméardinen elékkeelle siirtymisik& on 57,0 vuotta (mediaani
60 vuotta). Keskimaarainen tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisikd on 52 wvuotta. LEL-
rakentajille myonnettiin 1697 tyokyvyttomyyseldkettd vuonna 1997. Merkittdvimmat syyt ovat

tuki- ja liikuntaelinsairaudet, mielenterveyden hairiét seké sydan- ja verisuonitaudit (2).



STM:n ajankohtaisia ty6terveyshuollon kehittamishankkeita ja ohjelmia

Tydterveyshuollon neuvottelukunnalla on tyéterveyshuollon kehittdmiseksi meneilldén useita
kehittdmishankkeita. Neuvottelukunnan asettama ty6terveyshuollossa toimivien terveydenhuol-
lon ammattihenkildiden ja tyoterveyshuollossa kdytettdvien asiantuntijoiden koulutusta ja pate-
vyytta selvittavan jaoston tehtavéané on tehda ehdotukset siitd4, miten turvataan riittdva ja am-

mattitaitoinen tyoterveyshuollon henkil6sto.

Tydterveyshuollon neuvottelukunnan asettama terveyskeskusten tyéterveyshuollon kehittamis-
jaosto puolestaan selvittda parhaillaan niita toimenpiteitd, joiden avulla terveyskeskusten tyoter-
veyshuoltopalvelujen saatavuus voitaisiin turvata. Terveyskeskukset ovat merkittavassa asemas-

sa erityisesti pienten yritysten mm. rakennusalan yritysten ty6terveyshuoltopalvelujen tuottajina.

Sosiaali- ja terveysministerid on kaynnistanyt Kansallisen ikaohjelman 1998-2002 yhdessé tyo-
ministerion ja opetusministerion kanssa. Ohjelman tavoitteena on tukea ja edistad yli 45-
vuotiaiden ty6eldméssa pysymisté ja tyohon palaamista. Tyoterveyshuollon ja tyésuojelun toi-

menpiteilld on tarkea rooli edellda mainittujen tavoitteiden toteuttamisessa.

2. RAKENNUSALAN TYOTERVEYSHUOLLON KEHITTYMINEN

Tyoterveyslaitos kartoitti ja tutki rakennusalaan liittyvia riskitekijoita laajasti jo 1970-luvulla (3,
4, 5). Ruotsissa tehty Bygghalsanin julkaisu rakennusalan tyotehtévien tyéolosuhdekuvauksista
kaannettiin suomeksi. Tydsuojeluviranomaisten kanssa Tyoterveyslaitos laati oppaan tyoterve-

yshuollon k&ytannon toimenpiteista tydomaille (6, 7, 8).

Tyoterveyshuoltolain voimaantulo vuonna 1979 porrastettiin toimialoittain siten, etta erityista
sairastumisen vaaraa aiheuttavissa toissa tyopaikkaselvitykset ja terveystarkastukset tuli jarjes-
td4d heti kaikilla toimialoilla ja muut tyOterveyshuoltolain 2 §:n toimenpiteet vaiheittain
31.7.1982 mennessa. Toimialoittain tehdyn luokituksen mukaan ensimmaiseen jarjestamisluok-
kaan kuului muun muassa talonrakennusala, jonka tyoterveyshuollon voimaantuloaikataulu oli
sama kuin erityist4 sairastumisen vaaraa aiheuttavissa toissé. Toiseen jarjestamisluokkaan kuu-
lui maa- ja vesirakennusala, jonka ty6terveyshuoltolain 2 8:n toimenpiteet tuli tehdd 31.3.1983
mennessé. Tyoterveyshuoltolaki antoi velvoittavien toimenpiteiden liséksi tyonantajalle mah-

dollisuuden jarjestaé sairaanhoidon ja muun terveydenhuollon palveluja.



Tyoterveyshuollon jérjestamisen valvonta tuli ty6suojeluviranomaisten tehtévéksi. Terveyden-
huollon toiminnan ja siséllon valvonnasta huolehtivat terveydenhuoltoviranomaiset. Tydnanta-
jalle saadettiin oikeus saada Kansaneldkelaitokselta sairausvakuutusvaroista korvausta tyopaik-
katerveydenhuollon kustannuksista. Kustannusten korvaamiseen liittyvéstd kirjanpidollisesta

valvonnasta huolehti puolestaan Kansanelakelaitos.

Tyoterveyshuoltolain  voimaantuloa seurattiin myds tutkimustoiminnalla. Kansaneldkelaitos
arvioi vuosina 1981 ja 1985 tehdyn valtakunnallisen kyselytutkimuksen ja tyéterveyshuollon
korvausrekisterin tietojen pohjalta tyoterveyshuollon toimeenpanoa 1980-luvulla (9). Kelan tyo6-
terveyshuollon korvaustietojen mukaan tyéterveyshuollon toimeenpano rakennusalalla oli huo-
mattavasti vaatimattomampaa kuin muilla toimialoilla. VVaikka alalla esiintyi selvasti keskimaa-
raistd enemman tyohon liittyviad terveysvaaroja, oli tyéterveyshuollon ulkopuolella vuosikym-
menen loppupuolellakin yli kolmannes rakennusalan tydpaikoista ja puolet rakennusalan tyo6te-
kijoista. Kehitys oli erityisen hidasta 1-5 henkilon pienyrityksissa. Rakennusalalla tehtiin pééa-
asiassa lakisaateisid tyohontulotarkastuksia, joiden mééra pysyi vakaana koko 1980-luvun. Va-

paaehtoiset terveystarkastukset yleistyivét alalla vuosikymmenen puolivilin jalkeen.

Kelan tutkimuksessa esitettiin, ettd "rakennusalaa varten tulee suunnitella sen tarpeita ja erityis-
oloja vastaava tyoterveyshuollon toimintamalli, joka tavoittaa helposti tyémaata vaihtavat yritta-
jat ja tyontekijat, késittelee suurta tydmaata kokonaisuutena, pystyy vaikuttamaan tydoloihin

seké kykenee paneutumaan yksittdisten tyontekijoiden terveysongelmiin pitkalla aikavalilla” (9).

Kansainvélinen ty6jarjestd ILO hyvaksyi vuonna 1985 tydterveyshuoltosopimuksen, jonka rati-
fiointi edellytti kansallisen toimintaohjelman laatimista. Valtioneuvoston periaatepééatoksena
hyvaksytyssa Tyoterveyshuollon valtakunnalliset kehittdmislinjat-asiakirjassa arvioitiin tyoter-
veyshuollon toteutumista ja maariteltiin tyoterveyshuollon kehittdmisen tavoitteet (10). Kehit-

tdmiskohteena nahtiin muun muassa rakennusalan tydterveyshuolto.

Tydterveyshuollon kehittdmislinjojen toimeenpanon yhteydessa aloitettiin erilaisia kehittdmis-
hankkeita. Rakennusalan ty6terveyshuollon kehittdmismahdollisuuksien selvittdmiseksi myds
Suomen Rakennusteollisuusliitto ja Rakennusty6ldisten liitto esittivat kevaalla 1989 STM:lle
tyoryhman perustamista. Rakennusalan tyoterveyshuollon kehittdmisryhma luovutti raporttinsa
sosiaali- ja terveysministeridlle kevaélla 1992 (11). Siin& esitettiin toimenpiteitd rakennusalan

ty6terveyshuollon kattavuuden parantamiseksi, tyoterveyshuollon siséllon kehittamiseksi alan
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erityistarpeiden pohjalta seka palvelujarjestelman (erikoistuvat tyoterveysasemat, Tampereen
aluetyoterveyslaitoksen yhteyteen rakennusalan kehittdmisyksikko) ja korvausjarjestelman ke-

hittdmiseksi. Tyoryhma esitti lisdksi seurantarekisterin perustamista.

Tyoryhman kehittdmistoimenpiteiden toteuttamista ja ehdotusten organisaatio- ja kustannusvai-
kutusten selvittdmista jatkoi STM:n ty6terveyshuollon neuvottelukunnan nimedama jaos. Jaoksen
vuonna 1993 muistiossaan esittdméat toimenpide-ehdotukset pohjautuivat tydoryhmén esityksiin
ja koskivat rakennusalan tydterveyshuollon kattavuuden parantamista, tyoterveyshuollon sisal-
I6n ja palvelujérjestelmén kehittdmistd, rakennusalan tyoterveyshuollon koulutusta, korvausjar-
jestelm&a ja seurantaa. Jaoksen pyynnostd LEL TyoOeldkekassa teki rekisterin perustamiseen

tahtadvan selvittelytyon.

Jaos totesi, ettd sen esittdmid korvausjarjestelman kehittdmisen nékdkohtia olisi tarkoituksen-
mukaista selvittad edelleen sosiaali- ja terveysministerion tyoterveyshuollon maksu- ja korvaus-
jarjestelmia selvittavassa tyoryhmassa. Yhtena tavoitteena oli uudistaa tyoterveyshuollon korva-
usjarjestelma ja arvioida tyoterveyshuollon maksupolitiikkaa ja rahoitusta. Tydryhman esittdmi-
en periaatteiden pohjalta sairausvakuutuslakiin tehtiin tarvittavat muutokset ja korvausperusteet

maariteltiin uudelleen.

Tyoterveyshuollon korvausuudistus toteutui vuonna 1995. Sen tavoitteeksi madariteltiin ehkéise-
van toiminnan edistdminen ja tyokykya yllapitdvan toiminnan tukeminen tydpaikalla. Uudistuk-
sessa ei otettu erikseen huomioon yksittéisia toimialoja ja niiden ongelmia. Sairausvakuutuslain
muutoksen perusteluissa esitettiin, ettd runsaasti terveysriskeja sisaltavilla pientydpaikoilla ja
toimialoilla seka yrittgjien tydterveyshuollossa toteutettaisiin kokeiluja tyoterveyshuollon kor-
vausjarjestelmén kehittdmiseksi. Kokeilujen perusteella suunniteltaisiin lakiin perustuvat korva-

usmenettelyt ja rahoitusratkaisut.

Sosiaali- ja terveysministerion kaynnistdmiin ty6terveyshuollon kokeiluihin siséltyi mm. pien-
tyopaikkojen tyoterveyshuollon kehittdmistd koskeva hanke, jossa rakennusala oli yhtena toimi-
alana mukana. Sen sijaan erillisid rakennusalan ty6terveyshuoltoon kohdistuvia hankkeita ei

kokeiluihin sisaltynyt.

Rakennusalan tyoterveyshuollon tutkimusta ovat tehneet monet tahot. Rakennusalan tyoterveys-
huollon toimintaa on LEL Tyoeldkekassa selvittanyt mm. vuonna 1992 rakennusalan ty6terve-

yshuoltoa toteuttaville tyoterveysasemille l1ahettdaméall&dén kyselylla (12) ja vuonna 1998 kyselylla
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tyontekijoille ja tyonantajille (13). Rakentajien tyoterveyshuollon keskeiset ongelmat olivat ky-
selyjen mukaan huono kattavuus, suppea siséltd ilman sairaanhoidon palveluja, jarjestelméan
kalleus pientyonantajille sekd joustamaton korvauskaytantd. Tyoterveyshenkiléston mielestéa

toimintaa tulisi painottaa tyopaikkakayntien ja sairaanhoidon lisddmiseen.

Tyoterveyslaitos perusti 1993 tyoterveyshuollon neuvottelukunnan esitysten pohjalta osana ra-
kennusalan tyoterveyshuollon laajempaa kehittdmissuunnitelmaa Tampereen aluety6terveyslai-
toksen yhteyteen Rakennusterveysjaoksen, jonka tehtavaksi tuli tyoterveyshenkiloston koulut-
taminen ja asiantuntija-avun antaminen tyoterveysyksikoille. Vuonna 1997 jaos kuitenkin lope-
tettiin, koska sen toimintaedellytysten kannalta muut keskeiset rakennusalan tytterveyshuollon
kehittdmissuunnitelmat eivat toteutuneet. Jaoksen tyontekijat ovat osallistuneet varsin kattavasti
kotimaiseen rakennusalan terveys- ja turvallisuustutkimukseen sekd ergonomian kehittamistoi-
mintaan. Lisaksi jaos on osallistunut rakennusalan kansainvalisiin kongresseihin ja muuhun alan
toimintaan koko sen toimintajakson ajan. Liitteessd 1 on lueteltu Tampereen aluetydterveyslai-
toksen rakennusalaa koskevat julkaisut ja materiaalit. Liitteessé 2 rakennusalaan liittyvia tilasto-

tietoja.

Rakennusalan ammattitaudit ja tyoperaiset sairaudet

Rakennusalalla ammattitautien kehitys 1990-luvulla on Tyoterveyslaitoksen tyGperéisten saira-
uksien rekisteritietojen mukaan vastannut teollisuuden yleista kehitysta (14). Tarkeimmat am-
mattitaudit rakennusalalla ovat meluvammat, tuki- ja liikuntaelimiston rasitussairaudet seka
asbestin aiheuttamat keuhkosairaudet. Melu- ja rasitusvammat ovat olleet vuosina 1993-1997
rakennusalalla 2-3 kertaa yleisempid kuin teollisuudessa keskimé&érin ja asbestisairaudet noin 6
kertaa yleisempid. Asbestin aiheuttamia rekisterdityjd ammattikeuhkosyopid on ollut vuosina
1991-1998 kaikilla toimialoilla yhteensa 80-90 vuosittain ja mesotelioomia noin 30 (14).
Vuonna 1998 ilmoitettiin ammattitautirekisteriin 67 hengityselinten syopaa, joista 33 tapausta
rakennusalalta. Asbestin aiheuttamia syopid ilmoitettiin kaikkiaan 97 tapausta, joista 43 raken-
nusalalta. Mesotelioomia ilmoitettiin 29 tapausta, joista 10 rakennusalalta. Tutkimusten perus-
teella on arvioitu, ettd noin puolet ammattitaudeista diagnosoidaan (15). VVoitaneen todeta, etta
rakennusalan todellinen ammattitautitilanne on edelleen todenndkdisesti huonompi kuin yleisten
tilastojen perusteella on syyta otaksua (Ks. taulukot 1 ja 2). Tapaturmavakuutuslaitosten liitto
rekisterdi myos ammattitauteja. Sen rekisterdinti eroaa Tyoterveyslaitoksen tydperaisten saira-

uksien rekisterista siten, ettd siihen rekister6idaén vain sellaiset vakuutustapahtumat, joista on



7

seurannut kustannuksia vakuutusyhtidille. Luvut sisaltavat sekd tutkimuksista ettd sairauksista

johtuvat ammattitautien tutkimukseen ja korvaukseen liittyvat tapaukset.

Suomessa tyOtapaturmien ja ammattitautien aiheuttamat kulut bruttokansantuotteelle on noin

3,8 %, mika on toiseksi korkein EU:ssa raportoitu (Ruotsi 4 % BKT:sta); tosin vertailujen te-
keminen eri maiden vélilld on vaikeaa (16). T&lld hetkelld useimmissa EU-maissa ja myos
USA:ssa kiinnitetddn kasvavaa huomiota rakennusalan tyoterveys- ja turvallisuuskysymyksiin
(17). Hollannilla, Belgialla, Ranskalla ja Saksalla on rakennusalalla oma tyoterveyspalveluver-
kosto. Ruotsista palveluverkko (Bygghalsan) on osittain purettu ja yksityistetty vuonna 1996.
Useimmissa eurooppalaisissa palvelujarjestelmissé on mukana rakennusteknista asiantuntemus-

ta.

Rakennusalan tyoterveyshuollon kustannukset ja terveystarkastukset

Kelan tyoterveyshuoltotilastot perustuvat tyonantajien tekemiin korvaushakemuksiin, ja ne Ku-
vaavat sitd tyoterveyshuoltoa, joka on aiheuttanut kustannuksia ja josta on haettu korvauksia
Kelasta. Tyoterveyshuollon sisallossd, laadussa ja kattavuudessa on jonkin verran toimiala- ja
yrityskohtaisia eroja. Tyoterveyshuoltopalvelujen voidaan todeta kehittyneen talla vuosikym-

menell& myonteiseen suuntaan.

Korvaushakemustietojen perusteella on nahtavissa 1990-luvun laman olevan takanapdin. Ta-
loudellisen tilanteen muutokset heijastuivat myos rakennusalan ty6terveyshuoltotoimintaan.
Vuonna 1990 rakennusalan tyonantajien_korvaushakemusten maaré oli suurimmillaan noin

2 550, mutta vuonna 1996 korvaushakemuksia oli endd 1 576. Vuonna 1990 rakennusalalla
ty6terveyshuollon piiriin kuului noin 43 000 tyontekijaa ja vuonna 1996 noin 44 000 tyonteki-

jaa.

Tydterveyshuollon kustannukset tydterveyshuollon piirissd olevaa tyontekijéd kohti kasvoivat
1980-luvun jélkipuoliskolla sekd 1990-luvun alussa (9). Vuonna 1994 rakennusalan tyoterveys-
huollon korvattavaksi hyvaksytyt kustannukset tyontekijad kohti olivat pienimmilld&dn 546 mk
(kuvio 1). Vastaavana vuonna teollisuuden toimialalla korvattavaksi hyvaksytyt tyoterveyshuol-
lon kustannukset tyontekijaa kohti olivat 995 mk. Vuonna 1996 lakisaateisen ja ehkaisevan
tyoterveyshuollon kustannukset (korvausluokka 1) olivat kaikilla toimialoilla yhteensa 519 milj.
mk, josta teollisuuden toimialan osuus oli 181 milj. mk ja rakennusalan osuus 17,9 milj. mk.
Kyseisend vuonna sairaanhoidon kustannukset (korvausluokka I1) olivat yhteensd 794,7 milj.

mk, josta teollisuuden toimialan osuus oli 222,9 milj. mk ja rakennusalan osuus 19,2 milj. mk.



Kuvio Virhe. Tuntematon valitsimen argumentti.
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Kuviossa 2 esitetddn rakennusalan tyonantajien ilmoittamien tyoterveyshuollon kustannusten
jakautuminen tyOpaikan koon mukaan. Vuonna 1996 tyonantajan tyoterveyshuollon kustannuk-
set olivat 21 % suuremmat, jos tyontekijoitd oli 1-4 kuin jos tyontekijoitd oli 5-9. Jos tydnteki-

JOité oli 50 tai sitd enemman, tyoterveyshuollon kustannukset olivat 33 % suuremmat kuin jos

tyontekijoité oli 1-4.

Kuvio Virhe. Tuntematon valitsimen argumentti.
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Vuonna 1996 Kelan tyoterveyshuoltotilastojen mukaan rakennusalan tyoterveyshuollossa ter-
veydenhoitajat tekivat 34 terveystarkastusta 100 tyontekijédd kohti. Vastaavasti kaikilla toimi-
aloilla tehtiin 40 terveystarkastusta ja teollisuudessa 62 tarkastusta 100 tyontekijaa kohti. Laa-
karin tekemid terveystarkastuksia tehtiin rakennusalalla 19 tarkastusta 100 tyontekijaa kohti ja

teollisuudessa 22 tarkastusta (kuviot 3 ja 4).

Kuvio Virhe. Tuntematon valitsimen argumentti.

Terveydenhoitajan tekemat terveystarkastukset 100
tyéterveyshuollon piiriin kuuluvaa kohti 1988-1996
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Huom. Vuoden 1995 alusta kayttdon otettu uusi korvausjérjestelma muutti
terveystarkastusten tilastointikéytantoa.
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Kuvio Virhe. Tuntematon valitsimen argumentti.

Laakarin tekemat terveystarkastukset 100 ty6terveyshuollon
piiriin kuuluvaa kohti 1988-1996
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Huom. Vuoden 1995 alusta kayttdon otettu uusi korvausjarjestelmd muutti
terveystarkastusten tilastointikéytantoa.

3. RAKENNUSALAN TYOTERVEYSHUOLLON TOIMINNALLINEN
KOKONAISUUS

Tyoterveyshuollon tavoitteena on terveellinen ja turvallinen tydympéristd, hyvin toimiva tyoyh-
teisO, tydhon liittyvien sairauksien ehkaisy seké tyontekijan tyo- ja toimintakyvyn yllapitaminen
ja edistdminen. Tydterveyshuollossa tulisi noudattaa ns. hyvaa tyoterveyshuoltokdytantéa. Hy-
van tyoterveyshuoltokaytanndn mukainen tyoterveyshuolto on yksittaisten toimenpiteiden suo-
rittamisen sijaan kokonaisvaltainen prosessi, joka siséltaa tyoolojen selvittdmisen ja riskinarvi-
oinnin, toiminnan tarpeen arvioinnin, sisallon maarittdmisen, suositukset toimenpiteiden toteut-

tamiseksi ja toimenpiteiden toteuttamisen seurannan (18).

Rakennusalan tyoterveyshuolto hoidetaan nykyisin valtaosin terveyskeskuksissa ja laaké-
riasemilla, joissa rakennusala on yksi monista toimialoista. Lisdksi Suomessa on joitakin var-
sinaisesti rakennusalaan suuntautuneita tyonantajan omia ja tyonantajien yhteisia tytterveys-
huollon yksikditd. Rakennusalan tyoterveyspalveluita annetaan noin 350 tyGterveysasemalla
maan noin 1100 yksikdsta (19).
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Rakennusalalle ominaiset lyhytaikaiset tyosuhteet, liikkuva tydvoima, vaihtuvat tydolosuhteet ja
tyon riskit asettavat tyoterveyshuollolle erityisia vaatimuksia. Tyoterveyshuollon palvelujarjes-

telman haasteena on tarjota néité tarpeita vastaavia laadukkaita palveluja.

Tyoterveyshuoltoyksikoiltd edellytetédan riittavid voimavaroja laadukkaiden palvelujen tuottami-
seen. Terveydenhuollon ammattihenkil6illa tulee olla monipuolinen rakennusalan ty6terveys-
huollon asiantuntemus rakennusalan tydolojen ja terveysriskien tunnistamiseksi. Lisaksi heilla
tulee olla mahdollisuus saada rakennusalaan liittyvi& asiantuntija- ja tietopalveluja sek& koulu-
tusta, joita tulee kehittda siten, ettd terveydenhuollon ammattihenkil6t pystyvét vastaamaan ra-
kennusalan tyoterveyshuollon tarpeisiin. T&lla hetkell4 rakennusalan tyoterveyden ja turvalli-

suuden padasiallisina asiantuntijalaitoksina toimivat Tyoterveyslaitos ja korkeakoulut.

Rakennusalan tydympaériston ja tyoyhteison kehittamiseksi seka tyontekijan hyvinvoinnin edis-
tdmiseksi tarvitaan tyGterveys- ja turvallisuusasioissa yritysten johdon, tydsuojelun ja tyoterve-
yshuollon hyvaa yhteistyota. Talldin voidaan hyddyntéé rakennusalan terveys- ja turvallisuustie-
toja sekd kokemusta. Yhteisty0 voi toteutua yhteisind koulutus- ja neuvottelutilaisuuksina sek&

tyOpaikkakéynteind.Y hteistyon toteuttamisessa voidaan hyddyntaa verkostoja.

3.1. Tyodterveyshuollon sisalto ja tehtavat

Hyvan tyoterveyshuoltokdytannon mukaisesti tyoterveyshuollon siséltd maaréytyy tyon altistei-
den, fyysisen ja psyykkisen kuormittavuuden seka yksil6llisistd ominaisuuksista aiheutuvien
tekijoiden perusteella. Sisaltoon vaikuttavat lisaksi tydymparistostd johtuvat tapaturmavaarat,
tyontekijan terveydentila seké tyo- ja toimintakyky. Tyo6terveyshuollon toteuttaminen on tyénan-
tajan lakisaateinen velvollisuus. Tyonantaja voi tyoterveyshuoltopalvelujen liséksi jarjestéa va-

paaehtoisesti tyontekijoille sairaanhoito- ja muita terveydenhuoltopalveluja.

3.1.1. Tyopaikkaselvitykset

Tyopaikkaselvitysten avulla hankitaan tietoja tyon ja tydympariston vaaroista sek& niiden ter-
veydellisestd merkityksestd tyoterveyshuollon sisallon suunnittelemista ja terveysvaarojen eh-
kaisemista varten. TyoOpaikkaselvityksilld pyritddn ehkdisemaan ja vahentdmaan tyosta ja tyo-
olosuhteista johtuvia turvallisuus- ja terveysriskeja sekd tukemaan tyontekijan tyokykya. Tyo-

paikkaselvitykset ovat jatkuvaa ja lakisdateistd toimintaa, johon kuuluu ehdotusten tekeminen
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havaittujen epédkohtien ja puutteiden korjaamiseksi, jatkoselvityksiksi ja toimenpiteiksi seké
ehdotettujen toimenpiteiden toteutumisen seuranta (TthL 743/1978, 2 8, VNp 950/1994, 3 §,
STMp 1348/1994, 2 §).

Tyopaikkaselvitykset muodostavat perustan koko tyoterveyshuollon toiminnalle. Ty6terveys-
huollon siséllon suunnittelu, tyokykya yllapitava ja terveyttd edistavé toiminta, terveystarkastuk-

set seké terveytta edistava toiminta tyopaikalla edellyttavat tyon ja tydpaikan tuntemusta.

Tybnantajan tulee arvioida tydoloihin liittyvat terveys- ja turvallisuusriskit. Tyopaikkaselvityk-
set ovat osa tyopaikan riskien arviointia. TyoOterveyshuolto osallistuu asiantuntijana tydolojen
terveydellisen merkityksen arviointiin. Tydpaikan riskinarviointiin on monia menetelmia. Ala-

ja ammattikohtaisia riskiprofiileita voidaan kéyttad apuna riskien tunnistamisessa.

Tyopaikkaselvitykset voivat olla tydoloja kartoittavia perusselvityksié tai kohdentua suunnatusti
mm. tydpaikan ergonomiaan, tyéhygieniaan, suojainten kayttoon, tapaturmavaaroihin, tydémene-
telmiin tai ensiapuvalmiuteen. Suunnattuja ty6paikkaselvityksia tulisi tehda erityisesti sellaisissa

tyokohteissa, joissa on syyta otaksua olevan tavallisesta poikkeavia riskeja.

Tydpaikkaselvitykset rakennusalalla

Rakennusalalla tydmaiden ja siella tyoskentelevien terveysriskien arviointi ja riskeihin vaikut-
taminen on erilaista kuin sellaisilla aloilla, joilla ty6olosuhteet eivat vaihdu yhtd usein. Tyoter-
veyshuollon haasteena tyOpaikkaselvitystoiminnassa on tyémaiden jatkuva muuttuminen raken-
tamisen edetessd. Tasta syysta eri ammattien ja toiden kuormittavuudesta on vaikea saada katta-
vaa kuvaa tydympariston muuttumisen sekd lyhytaikaisten tydsuhteiden vuoksi. Toisaalta tyo-

maat toistuvat tyooloiltaan varsin samanlaisina saman tyyppisissé rakennusprojekteissa.

Tyypillisimpid rakennusalan riskejé ovat tapaturmavaarat, fyysinen kuormitus, lampétilan vaih-
tumisesta johtuva kuormitus, melu, taring, polyt sekd kemialliset altisteet, kuten liuotinaineet.
Purku- ja saneeraustoiden yhteydessa tyontekijat saattavat altistua esimerkiksi asbestille tai bio-
logisille haitoille. Liséksi henkiset ja fyysiset kuormitustekijat aiheuttavat riskeja, jotka saattavat
liittya tyojarjestelyihin, aikatauluihin sek& tapaturmiin ja niiden vaaroihin. Eri toimialojen tyo-
yhteis6ja vertailevassa tutkimuksessa rakennusalalla tydskentelevat miehet arvioivat tyonsa

ruumiillisesti rasittavammaksi ja tuki- ja liikuntaelinoireet merkittavasti runsaammiksi kuin
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muilla teollisuusaloilla tydskentelevat miehet. Lisaksi he pitdvat tyon henkista rasittavuutta mui-

ta merkittavasti vahdisempéna ja tydilmapiirid avoimempana (20).

Viimeaikaiset selvitykset ovat toisaalta osoittaneet, ettd rakennusalan tyontekijoitd kuormittavat

entistda enemman kiire ja liian tiukat aikataulut (21).

Taulukko 1. Ammattitautitapaukset/10 000 tyontekijéa 1993 - 1998

VUOSI MELU RASITUS ASBESTI
Teolli- Teolli- Teolli-
N RAK suus, N RAK suus, N RAK suus,
keskim. keskim. keskim.
1993 147 27 6 141 30 10 510 90 8
1994 116 22 5 138 32 10 535 100 5

1995 101 22 108 22 173 32
1996 89 18 89 28 180 34

5 8

5 8
1997 74 15 4 251 15 8 189 31
1998 68 10 4 106 28 8 191 14

w ~ o1 o,

Lahde: Ammattitaudit 1993 - 1998, TTL
N= vuosittain rekisterdityjen rakennusalan tapausten lukuméaara

Taulukko 2. Rakennusalan ammattitautien lukumaéra vuosina 1993-1997 (talonrakennus, maa-
ja vesirakennus)

Vuosi
93 94 95 96 97
Aiheuttaja _
N N N N N
Melu 46 26 23 29 32
Mineraalipdlyt (asbesti) 208 161 145 151 125
Rasitus 190 161 173 156 166

Lahde : Tapaturmavakuutuslaitosten liiton tilastot. Sisaltavat kaikki sellaiset

tapaukset, joissa vakuutusyhtié on maksanut kuluja (ammattitautiepdilyt ja -taudit)

N= tapausten lukumaara

Tyopaikkaselvitysten tulisi tuottaa kattavaa ja ajanmukaista tietoa rakennustyémaiden terveys-

vaaroista. Rakennusalalla lyhytaikaisessa tyosuhteessa olevien tyontekijoiden kohdalla sek&
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nopeasti muuttuvien tyémaiden ja tydolosuhteiden vuoksi tyoterveyshenkilostd ei voi nojata
samassa madrin kuin muilla toimialoilla tyoterveyshuollon siséllon suunnittelussa tyépaikka-
kohtaisiin tyopaikkaselvityksiin. Tyéryhméan mielesta rakennusalalle tulee tehdé ala- ja ammat-
tikohtaisia riskiprofiileja, jotka tukevat tyoterveyshenkiloston tekemid tyopaikkaselvityksia.
Ala- ja ammattikohtaisilla riskiprofiileilla arvioitaisiin tyontekijan yleista altistumista seka osaa
yrityksen/tyOpaikan riskeista. Niita tulisi hyodyntdd myos terveystarkastuksissa sekd tietojen
antamisessa ja ohjauksessa. Tyoterveyshenkildsto itse voisi kayttdd menetelmad tai opastaa ja
neuvoa yrityksia sen kaytossa. Riskiprofiileja tulisi tarkistaa sadnndllisesti esimerkiksi noin 3-5
vuoden vélein, jotta alalla esiintyvien riskien luonne ja muuttuminen voitaisiin huomioida luo-

tettavasti.

Tyoterveyshenkilostolla on kaytettdvissd rakennusalan riskien arviointiin erilaisia havainnoin-
timenetelmid, joista esimerkkeind mainittakoon KUVA- ja JTPS-menetelmat. KUVA-
menetelma& (kuormitus- ja vaara-analyysi) kaytetddn tunnistamaan ja arvioimaan tyon kuormi-
tus- ja vaaratekijoitd. JTPS-menetelmalla (jarjestelmallinen tyOpaikkaselvitys) saadaan jarjes-
telméllistd havaintotietoa rakennusalan vaihtuvista tyooloista ammateittain ja tyOtehtavittdin.
Kokemusten mukaan tyémaiden sitouttaminen terveys- ja turvallisuusasioihin onnistuu suju-

vammin osallistuvilla tydpaikkaselvitysmenetelmilld (ASKEL, KUVA).

Liséksi on kaytettavissa hollantilaisia, ruotsalaisia ja saksalaisia ammattikohtaisia riskin arvi-
ointimenetelmid, joita on mahdollisuus osittain hyddyntdd Suomen olosuhteissa. Turvallisuus-
asioiden monitorointiin on vastaavasti kehitetty Tyoterveyslaitoksessa havainnointiin perustuva
validoitu ty6turvallisuusmittari (TR-mittari) talonrakennustydomaiden kayttoon (22). Maaraken-

nusalalle on kehitetty vastaavanlainen tydmaan turvallisuustasonmittari (MVR-mittari).

Tyopaikkaselvitysten tekoa tukemaan tulisi kehittdé atk-pohjaisia tietojarjestelmid. Niit& voitai-
siin hyddyntéaa seka palvelutoiminnassa suoraan ettd tyontekijoiden ammatillisten valmiuksien
lisddmisessd. Esimerkiksi Tyoterveyslaitoksen telematiikka-hankkeeseen liittyva kehittamistyo
tarjoaa uusia mahdollisuuksia tytterveysasemille ja rakennusyrityksille Internet-pohjaisten tieto-
ldhteiden hytdyntamiseen. Telematiikka -hanke on tietokonevélitteinen viestintdmenetelma,
jolla voidaan verkottaa yrityksig, niiden tyoterveysyksikoité ja asiantuntijalaitoksia. Toiminta on
Tyoterveyslaitoksen jarjestdmaa, ja Euroopan sosiaalirahasto rahoittaa kyseista hanketta vuoden
2001 loppuun asti. Hankkeen paattymisenkin jalkeen yritykset ja tyoterveysyksikot voivat liittya

jarjestelmaan omien valmiuksiensa mukaan.
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Tyopaikkaselvitystoiminnassa tyoterveyshenkiloston ammatillisen osaamisen tdydentamiseksi ja
moniammatillisen ndkemyksen saamiseksi voidaan tarvita asiantuntijalaitoksen tukea. Tyoryh-
man mielesta tyoterveyshuoltotoiminnassa asiantuntijalaitoksen kayton tarpeellisuuden arvioisi

jatkossakin tyoterveyslaakari.

Tyoryhman ehdotukset

Tyopaikalla johdon, linjajohdon, tydsuojeluorganisaation ja tyéterveyshuollon yhteistyéta tulisi
lisatd. Yhteistydmuotoja voisivat olla yhteiset tyopaikkakaynnit sekéa koulutus- ja neuvotteluti-
laisuudet. TyOpaikan, tydterveyshuollon ja tydsuojeluviranomaisten yhteistyota tulisi kehittaa

erityisesti pienissa alle 10 hengen tyopaikoissa.

Tyoolosuhteiden kehittamiseksi ja tydoloissa ilmenevien riskien hallitsemiseksi rakennusalalle
tulisi tehda ala- ja ammattikohtaiset riskiprofiilit, joita tulisi pitda ajan tasalla. Tyoterveyshen-
kiloston tulisi ottaa kayttoon ala- ja ammattikohtaiset riskiprofiilit rakennustyontekijéan terve-

ysriskeja arvioitaessa ja terveystarkastuksia suunniteltaessa.

3.1.2. Terveystarkastukset

Terveystarkastuksen tavoitteena on ty6hon liittyvien sairauksien ja oireiden ehkaisy, tyontekijan
terveyden ja toimintakyvyn edistdminen seké toimivan tydyhteison seka terveellisen ja turvalli-
sen tyoympariston kehittdminen. Tyohon liittyvid sairauksia (WHO:n maéaritelmédn mukaan)
ovat tyOtapaturmat, ammattitaudit, tydon pahentamat sairaudet ja tydsta epasuorasti johtuvat sai-
raudet. Terveystarkastuksen tavoite ja siséltd voi vaihdella mm. sen mukaan, tehdaanko tarkas-
tus tydhon sijoitettaessa vai tyokyvyn tukemiseksi tysuhteen aikana. Terveystarkastuksilla voi-
daan keréta ja valittaa tyonantajalle tietoa yrityksen henkildston terveydentilasta ja mahdollisista
ty6ssa esiintyvista ongelmista seké antaa palautetta turvallisen ja terveellisen toiminnan edista-

miseksi tyopaikalla (23).

Terveystarkastuksilla saadaan arvio tyontekijan terveyden lahtotilanteesta toimenpiteiden ja
seurannan pohjaksi. Antamalla terveystarkastuksen yhteydessa tietoa tyypillisista tydssa olevista
terveysvaaroista ja niiden torjuntatoimista voidaan osaltaan ehkaista tyontekijan alttiutta sairas-
tua tyossa. Yksilollisellda neuvonnalla ja ohjauksella ehkaistdén tyontekijén terveys- ja tapatur-

mariskejd. Terveystarkastusten yhteydessa saadaan tietoa myos tydolosuhteista ja tydyhteison
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toimivuudesta. Terveystarkastusten yhteydessa huomioidaan myos tyokykya yllapitava toiminta

ja selvitetddn kuntoutustarvetta ja kuntoutusmahdollisuuksia.

Terveystarkastuksia tehddin lainsaddannon ja sen nojalla annettujen p&&tosten mukaisesti.
STM:n paatoksen 1348/1994 mukaan terveystarkastuksia tulee tehda tyontekijaa tyohon sijoitet-
taessa (4 8), myos lyhytaikaisessa tydsuhteessa oleville tyontekijoille (5 8), erityista sairastumi-
sen vaaraa aiheuttavissa toissé tydskenteleville (6 8), muita terveystarkastuksia (7 8) tyontekijan
terveydentilan seuraamiseksi sekd tyo- ja toimintakyvyn yllapitdmiseksi ja arvioimiseksi (8 8)
seké vajaakuntoisen tyontekijan terveydentilan seuraamiseksi (9 §). Lakisaateisten terveystar-
kastusten lisdksi tyoterveyshuollossa voidaan tehdé vapaaehtoisia tarkastuksia eri syisté. Terve-
ystarkastuksia ty6terveyshuollossa ja tyontekijoiden tietosuojaa on késitellyt STM:n tyéryhma,
jonka muistiossa esitetyt linjaukset on otettu huomioon tarkasteltaessa rakennusalalla tyéskente-

levien terveystarkastuksia. (24)

Terveystarkastuksia tyohon sijoitettaessa tehdaan, jos tyosta saattaa aiheutua vaaraa tai haittaa
terveydelle tai jos ty0 asettaa terveydellisia erityisvaatimuksia. Terveystarkastuksissa kiinnite-
tdan erityistd huomiota tyontekijan terveydelliseen soveltuvuuteen tyéhoén. Tydhonsijoitustar-
kastukset tulee kohdistaa niihin tyontekijoihin, joita sdddokset ja madréykset koskevat. Myds
tyontekija, joka tydskentelee lyhytaikaisissa tyosuhteissa olevien tyontekijdin eldkelain
(134/1962) soveltamisaloilla, on ndiden terveystarkastusten piirissa silloin, kun han saa pééasi-
allisen toimeentulonsa ndilta aloilta. Tarkastuksen yhteydesséa tehdaan henkilékohtainen terve-

yssuunnitelma, jota seurataan ja tdydennetdan seurantatarkastusten yhteydessa.

Rakennusalalla on tyotehtévia, joihin liittyy erityinen sairastumisen vaara ja tehtdvid, joissa on
perusteltua arvioida tyontekijan terveydentilan ja tydn vaatimusten pohjalta ty6hon sopi-
vuus.Terveystarkastukset erityista sairastumisen vaaraa aiheuttavissa toissé tulee tehda valtio-
neuvoston paatosta (VNp 1672/1992) seké voimassa olevia muita sd&ddoksié ja ohjeita noudatta-

en.

Tydterveyshuoltolain perusteella tulee tehdda muita terveystarkastuksia, kun on perustellusti
aihetta epdilla tyostéa johtuvan tyontekijélle terveydellisid vaaroja. Tall6in otetaan myds huomi-
oon uusien kayttéon otettavien aineiden tai menetelmien terveysvaikutukset, tyontekijan ian,
sukupuolen ja fysiologisen tilan vaikutus mahdollisiin terveyshaittoihin, poikkeavat tyoajat,
tyon ulkopuolinen altistuminen seké tarve seurata terveydentilaa altistumisen loputtua. Téllais-

ten terveystarkastusten tarve on varsin yleinen rakennusalalla. Ty6olojen vaihtuvuus, fyysinen
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kuormitus, yksilollinen neuvonnan tarve ja ikdantyminen voivat erityisesti rakentajilla edellyt-
t44 terveyden seurantatarkastuksia. Niitd suositellaan tehtévaksi 1-5 vuoden valein silloinkin,

kun tyontekijélla ei katsota olevan erityisté sairastumisen vaaraa (25).

Terveystarkastuksissa tyéntekijoiden terveydentilan ja tyo- ja toimintakyvyn seuraaminen, edis-
tdminen ja arviointi liittyvdy olennaisesti tyOterveyshuollon terveystarkastuksiin myods raken-
nusalalla. Mikali tyontekija ei selviydy entisessd tydssaan, tulee harkittavaksi hanen sijoittami-
sensa uuteen tehtavadn seka tarvittaessa hoitoon tai kuntoutukseen ohjaaminen. Samoin vajaa-
kuntoisen tyontekijan tydssa selviytymisen seurannassa otetaan huomioon tydntekijén tervey-

dentila seka tyon terveydelliset vaatimukset ja tyontekijalle aiheutuvat terveyden vaarat.

Lakisaateisten tarkastusten lisdksi voidaan tehd& muita terveystarkastuksia, joilla selvitetdan
tyontekijan yleista terveydentilaa, kuten fyysista kuntoa, ja seulotaan yleisia kansantautien riski-

tekijoité ja joiden tavoitteena on tyontekijan tyokyvyn yllapitdminen ja edistaminen.

Tyoryhman toimeksiantoon liittyneessd taustamuistiossa esitettiin rakennusalalle alalletulotar-
kastuksia ja seurantatarkastuksia. Tyoryhméassa on keskusteltu néista késitteista ja todettu, ettd

se pitaytyy nykyisen lainsdaddannon késitteissa.

Terveystarkastusten sisalto ja toteuttaminen

Tyoterveyshuollolta edellytetédén terveystarkastuksia tehtdessé rakennusalan toiden ja terveysris-
kien tuntemista. Rakennusalan terveystarkastusten sisallén maarittelyssa tulee huomioida alalle
ja ammateille ominaisten riskien sek& henkilokohtaisten riskitekijoiden ehkdisy. Rakennusalan
tyén luonteen vuoksi tyoterveyshuollolla ei ole kdytdnndn mahdollisuutta aina tehda tyopaik-
kaselvityksia tydmaakohtaisesti. Talloin terveystarkastusten tarvetta ja sisaltdd arvioitaessa tulisi
kéyttdd apuna ala- ja ammattikohtaisia riskiprofiileja sekd rakennusalan yleisia tydoloselvityk-
sid. Rakennusalan terveystarkastusten siséllossé pitdisi erityisesti ottaa huomioon tyontekijéiden
yksilolliset tydolot, tyohistoria (esimerkiksi aikaisempi altistuminen asbestille), terveydentila ja
erityisesti sellaiset oireet ja sairaudet, joilla voi olla merkitysta tyo- ja toimintakyvylle (esim.

ikédantymisesté johtuvat muutokset).

Tyoterveyshenkiloston kayttoon tulisi kehittdd rakennusalan tyololédhtinen terveystarkastus-
malli, joka pohjautuu ala- ja ammattikohtaisiin riskiprofiileihin, tydolosuhdehaastatteluun ja

tyontekijan terveydentilan selvitykseen. Tydololdhtoista terveystarkastusta varten tulisi luoda
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yhtendinen toimintamalli ja siihen liittyen kehittda terveystarkastuslomake. Terveystarkastuksen
osana olevassa tydolosuhdehaastattelussa kartoitettaisiin toihin liittyva altistehistoria sek& ny-
kyiset tyoolosuhteet. Terveystarkastukseen liittyy palaute ja terveyssuunnitelma. Palaute anne-
taan seka tyontekijélle itselleen ettd tyonantajalle. Tyontekijalle annattava palaute siséltaisi tie-
dot tutkimustuloksista, johtopé&atokset tydolosuhteista seka tyontekijan terveydentilasta. Terve-
ystarkastukseen liittyva terveyssuunnitelma siséltaisi selvityksen suunnitelluista jatkotoimenpi-
teistd, jotka tarvitaan tyontekijan tyo- ja toimintakyvyn yllapitdmiseksi seka tyooloissa esiinty-
vien riskien ehkaisemiseksi. Tyonantajalle annettavaan palautteeseen sisaltyisi ilmoitus ty6hon
sopivuudesta terveydentilan puolesta, mahdollisista rajoituksista ja tarpeelliset suositukset.

Tybnantajapalautteeseen ei sisélly salassa pidettdvia tietoja.

Terveydentilan perusteella tapahtuva arviointi tydhon sopivuudesta tulee kyseeseen tdissd, joi-
hin liittyy erityinen sairastumisen vaara, tai t0issd, jotka asettavat erityisid vaatimuksia tervey-
delle ja henkilokohtaisille ominaisuuksille. Soveltuvuutta koskevilla nykyisen k&ytdnnén mu-
kaisilla johtopaétostiedoilla tarkoitetaan terveydentilatietoihin perustuvia tietoja siitd, soveltuu-
ko tyontekija nykyiseen tai tulevaan tyotehtavaan. Tyoterveyshuollon sd&dosten ja terveystarkas-
tuksissa ilmenevien tekijoiden perusteella tydterveyshuolto tekee esityksen seuraavan terveys-
tarkastuksen ajankohdasta. Tydryhman mielesta tulisi kiinnittd4d huomiota etenkin lyhytaikaisis-
sa tyOsuhteissa tyOdskentelevien rakennustydntekijoiden terveystarkastusten toteutumiseen ja

seurantaan. Tassa on apuna LEL Tyo6eldkekassan yhteyteen perustettava seurantarekisteri.

Tyoryhman ehdotukset

Rakennusalan terveystarkastusten yhtendista toteuttamista varten ja laadun parantamiseksi
tulisi kehittdd ja ottaa kayttdon rakennusalan riskiprofiileihin ja tyontekijan terveydentilan
selvitykseen pohjautuva tydololéhtdinen terveystarkastusmalli. Yhtendisen terveystarkastusmal-
lin avulla voitaisiin nykyista paremmin toteuttaa tyoterveyshuoltolain tarkoittamat terveystar-
kastukset seka vaikuttaa tyontekijan tyokykyyn. Lisaksi tulisi seurata valtakunnallisesti raken-

nusalan tyontekijoiden terveydentilaa ja tyokykya.

3.1.3. Neuvonta ja ohjaus

Tyoterveyshenkiloston tulee antaa tyonantajille, tydntekijoille seka tydsuojelu- ja linjaorganisaa-
tiolle tietoja ja neuvoja tydssa esiintyvista terveyden vaaroista ja haitoista ja niiden ehkaisemi-

sestd. Tietojen antamisvelvollisuus perustuu tyoterveyshuoltolakiin (743/1978), sen perusteella
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annettuun valtioneuvoston paatokseen (950/1994) seké sosiaali- ja terveysministerion paatok-
seen (1348/1994).

Sosiaali- ja terveysministerion paatos (1348/1994) maédrittelee, ettd tietojen antamisen ja ohja-
uksen tulee siséltaa

- riittdvasti tietoja tyossa ja tyOpaikalla esiintyvistd terveyden vaaroista ja -haitoista, neuvoja
niiden ehkéisemiseksi ja tarvittaessa niiltd suojautumiseksi seké ohjausta oikeisiin tydmenetel-
miin ja tyoskentelytapoihin ennen tyon aloittamista ja tarvittaessa tyon kestéessa

- tietoja ammattitaudeista ja tydtapaturmista seka sairastavuuden liittymisesta tyéhon

- terveyskasvatusta ja -ohjausta terveyden edistamiseksi seké tyokyvyn yllapitamiseksi

- tietoja ja neuvontaa ty6hon, tydympéristoon ja elintapoihin liittyvista terveytta edistavista teki-
joista

- tyontekijoiden neuvontaa ja ohjausta ty6ttomyyden uhatessa.

Rakennusalan tydn luonteen vuoksi tyoterveyshenkiloston tulee arvioida ala- ja ammattikohtais-
ten riskiprofiilien, ty6ololahtdisten terveystarkastusten ja mahdollisten tyopaikkaselvityksien
perusteella, mitka seikat tydssa tai tydpaikan oloissa voivat aiheuttaa sellaisen vaaran tai haitan,

jonka ehkaisemiseen voidaan vaikuttaa ohjauksella ja neuvonnalla.

Tybnantajan tulee saada tietoja tyon vaatimista terveydellisistd edellytyksistd, terveystarkastus-
ten sisédllosta ja siitd, mitd tutkimuksia tyoterveyshenkildsto suorittaa ja mitka ovat tutkimusten
tavoitteet. Tydololdhtoisen terveystarkastuksen tydoloihin liittyva palaute tulisi antaa tydnanta-
jalle, jotta tydolosuhteita voitaisiin muuttaa terveyden vaarojen ja -haittojen véhentamiseksi.
Liséksi ala- ja ammattikohtaisten riskiprofiilien perusteella tydnantajalle tulisi antaa tietoa tyo-
hon liittyvistd riskitekijoista ja niiden ehkdisemisestd, ettd yritys voisi omaehtoisesti seurata ja
arvioida tyoolosuhteita seka tehda tarvittavia korjauksia. Néihin tietoihin ei saa siséltya salassa

pidettavia tietoja.

Tyoterveyshenkilostolla tulisi olla kaytettavissd rakennusalalle suunniteltua (esimerkiksi Tyo-

terveyslaitoksen valmistamaa) materiaalia tietojen antamiseen ja ohjaukseen.

Tyoryhmén ehdotukset
TyoololahtOiseen terveystarkastukseen tulisi liittda tyontekijoille palaute sekéa terveyssuunnitel-

ma, joissa painotettaisiin tydolojen lisdksi elaméntapatietoutta. Tydolojen parantamiseen ja
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muu tydoloihin liittyva palaute tulisi toimittaa myos tyénantajalle, jotta tyopaikalla voitaisiin

ryhtya tarvittaviin tydolojen parantamis- ja kehittdmistoimiin.

3.1.4. Tyokykya yllapitava toiminta

Tydterveyshuollon yhtend tavoitteena on tyontekijan tyo- ja toimintakyvyn yllapitaminen ja
edistdminen. Tyoterveyshuollon tulee omalta osaltaan osallistua tyokykyé yll&pitdvaan toimin-
taan tyopaikalla. Tyokykyéa yllapitava toiminta on laaja-alaista tydpaikan yhteistoimintaa, johon
osallistuu henkilstohallinto, esimiehet, tydsuojeluhenkildstd, tyontekijat ja tydterveyshenkils-
t6. Tyoterveyshuollon tyokykya yllépitdvan toiminnan lahtokohtana ovat tydpaikan olosuhtei-

den, tyontekijoiden terveydentilan ja ty0yhteison tarpeet.

Tyky-barometrin tulokset osoittavat, ettd tyokykya yllapitdvan toiminnan maard on suhteessa
yrityksen kokoon. Henkilémaaraltaan pienempien tyopaikkojen tyokykya yllapitava toiminta
kaipaa kehittamista ja tukea. Rakennusalalla tyokykya yllapitava toiminta on olennaisesti muuta
teollisuutta ja elinkeinoeldmad véahdisempad, ja myos johdon mielenkiinto on laimeampaa ja
toiminnan siséltd suppeampaa. Tutkimuksen mukaan tyokykya yllapitavalla toiminnalla on mo-
nia erilaisia myonteisia vaikutuksia toimipaikoilla. Usko tyokykya yllapitavan toiminnan talou-

delliseen hyotyyn on huomattava, ja kustannusvastaavuus koetaan varsin hyvaksi.

Tyokykya yllapitavan toiminnan barometri (tyky-barometri) syntyi hallinnon tarpeesta selvittéda
tyopaikkojen tyokykya yllapitavan toiminnan laajuutta, sisaltéd ja toimivuutta (26). Vuonna

1998 toteutetun barometritutkimuksen haastatteluun osallistui 805 toimipaikkaa.

Tyoterveyslaitoksen vuonna 1996 aloitetun pientyOpaikkaprojektin mukaan (27) seké tyky-
barometrin perusteella rakennusalan tyokykya yllapitdvassa toiminnassa tulisi kiinnittd4 huo-
miota seuraaviin nakokohtiin:

1. tydmenetelmien ja tydtapojen kuormittamisen ja altistumisen hallintaan sekd ergonomiaan-

2. johdon ja tydntekijoiden motivointiin

3. tarpeeksi pitk&janteiseen suunnitteluun ja toimintaan (ei ns. tempauksiin), joka saatetaan
osaksi laadukasta tuotantoa

4. tyontekijoiden fyysisen kunnon ja elaméantapojen kehittdmiseen terveellisempaan suuntaan

5. tyontekijoiden ammattitaidon kehittamiseen.
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Tyoterveyslaitoksessa pientydpaikkaprojektin perusteella tyokykya yllapitavan toiminnan kehit-
tyminen rakennusalalla on vahvasti sidoksissa yritysten saamaan ulkopuoliseen asiantuntijatu-
keen. Tama edellyttdd alalle kattavampaa tyoterveyshuoltoa, koska tydterveyshuolto on yli 70
%:ssa yrityksen tarkein tuki ja alkuun paneva voima tyky-toiminnassa (27). Ty6elamén muutos-
ten, kuten tehokkuus- ja laatuvaatimusten, lisadntyminen korostaa tyokykya yllapitdvéan toimin-

nan kehittdmisen tarvetta rakennusalalla.

Tyoryhman ehdotukset

Tyokykya yllapitavassa toiminnassa olisi otettava huomioon tydntekijan erityistarpeet seka ala-
ja ammattikohtaiset riskit. Rakennusalan tyontekijoiden tyokykya yllapitavaan toimintaan tulisi
kehittdd toimintamalli, joka painottuu terveystarkastuksen yhteydessa tehtavaan terveyssuunni-

telmaan ja sen seurantaan.

3.2. Arvio toiminnallisesta kokonaisuudesta

Rakennusalalla toteutetun tyoterveyshuollon sisalldssa on suuria eroja riippuen mm. tyoterveys-
huollon voimavaroista ja tyoterveyshenkiloston osaamisesta. Ndin tyonantajien ja tyontekijoiden
mahdollisuudet saada laadukkaita tyoterveyshuollon palveluja vaihtelevat. Suurin osa rakennus-
alan tyoterveyshuollon palveluista tuotetaan terveyskeskuksissa ja ladkarikeskuksissa. Tyoterve-
yshuollon palvelujen tuottajat, joilla on useita rakennusalan tydnantajia, ovat voineet panostaa
mm. ty6terveyshenkildston rakennusalan erityisosaamiseen. Tydnantajan oman tyoterveysyksi-
kon henkilostolla on mahdollisuus toimia Kiintedssa yhteistydssa tyonantajan linjaorganisaation,
henkildstohallinnon ja tydsuojeluorganisaation kanssa.

Tyoterveyshuollon toteuttaminen pienilld tydpaikoilla on ongelmallisempaa. Ongelmia voivat
atheuttaa joidenkin tyOnantajien torjuva asenne, tydterveyshuollon toteuttaminen ’paperilla”
ilman kaytdnnon toimenpiteita tai tyoterveyshuoltoyksikon riittdmattoméat valmiudet palvelujen
tuottamiseen. Erityisesti pienilla tyopaikoilla, joilla ei ole omaa tydsuojeluorganisaatiota, tyoter-

veyshuollon tukea tarvitaan esim. tyokykya yllapitavan toiminnan toteuttamisessa.

Lyhytaikaiset tyosuhteet ovat ominaisia rakennusalalla. Lyhytaikaisessa tyosuhteessa tyoskente-
levat tyontekijat saattavat jaadda helposti lakisaateisen ja ehkdisevan tyoterveyshuollon ulkopuo-
lelle tybsuhteen keston vuoksi. Heidén tilanteessaan ei voida tyoterveyshuollon keinoin vaikut-

taa tydperéisten sairauksien ehkaisyyn ja edistaa tyontekijén terveytté ja toimintakykya.
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Arvio terveystarkastusten maarasta

Vuonna 1996 Kelan korvaushakemustiedoston tietojen mukaan rakennusalalla ty6terveyshuol-
lon piirissé oli yli 44 000 tyontekijad. Naille henkil6ille tehtiin yli 15 000 terveystarkastusta.
Vuonna 1996 terveystarkastuksia tehtiin 100 tyontekijaa kohti 34 kpl. Terveystarkastuksen te-
kemiseen ovat osallistuneet tarvittaessa eri terveydenhuollon ammattihenkil6t, jolloin laékérei-
den, terveydenhoitajien, fysioterapeuttien, erikoislaakareiden ja muiden asiantuntijoiden teke-

mien terveystarkastusten maéra oli yhteensa noin 25 300 tarkastusta.

Tyoryhmad on arvioinut LEL-rakentajien méaran mukaan, ettd rakennusalalle tultaessa terveys-
tarkastusten tarve olisi vuosittain noin 5 000 - 10 000 tydhonsijoitustarkastusta. Seurantatarkas-
tusten tarve vuosittain olisi arvioilta noin 25 000 - 30 000 tarkastusta. Terveydentilan seuranta-
tarkastus tehtéisiin kolmen vuoden valein. Téll6in on tarkoituksenmukaista sovittaa ne yhteen
lain edellyttamien madréaikaisten terveystarkastusten kanssa, jolloin véltytd&dn paallekkaisilta

tarkastuksilta.

Arvio terveystarkastusten kustannuksista

Vuonna 1996 Kelaan tuli yhteensd 1 576 tyoterveyshuollon korvaushakemusta, joiden toimiala-
na oli rakennusala. Tydnantajien ilmoittamat kustannukset olivat noin 37,2 milj. mk, joista mak-
settiin korvausta 17,2 milj. mk. Rakennusalan tyontekijaa kohti ilmoitetut tyéterveyshuollon

kustannukset olivat 844 mk, ja korvausta maksettiin 390 mk tyontekijad kohti.

Vuonna 1996 tyoterveyshuollon palvelujentuottajista ladkarikeskukset ovat jéarjestaneet palvelut
noin 49 %:lle korvausta hakeneista rakennusalan tyonantajista. Terveyskeskukset ovat tuotta-

neet palvelut noin 37 %:lle tytnantajista.

Keskiméaardisen kustannustason mukaan tyéhonsijoitustarkastuksen kustannus vaihtelisi
728 mk:n ja 1 050 mk:n vélilla (vuoden 1999 hintatasossa). Vastaavasti seurantatarkastuksen
kustannus olisi 658 - 919 mk.

Talléin kokonaiskustannusten vuosittainen vaihtelu olisi 34,1 - 54,8 milj. mk terveystarkastus-

ten maaran mukaan (taulukko 3).

Taulukko 3. Arvioidut terveystarkastuskustannukset
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5000 kpl 10 000 kpl 25000 kpl 30 000 kpl
milj. mk  milj. mk milj. mk milj. mk

Tybhonsijoitus-
tarkastus 6,2-73 124-146

Seurantatarkastus 27,9-33,6 33,4-40,2

4, RAKENNUSALAN TYOTERVEYSHUOLLON ASIANTUNTIJAYKSIKKO

Tyéryhman tehtavana oli selvittdd mahdollisuudet parantaa tyoterveysyksikodiden rakennusalan
asiantuntemusta perustamalla rakennusalan asiantuntijayksikkod. Tyoryhmén mielesta rakennus-
alan tyoterveyshuollon tason ja kattavuuden parantamiseksi tehtyjen ehdotusten tydstamiseksi
ja tyoterveyshuoltotoiminnan jatkuvan kehittdmisen turvaamiseksi tulisi perustaa Tampereen
aluetyoterveyslaitoksen yhteyteen asiantuntijayksikkd. Alan tyoterveyshuollon kattavuuden ja
tason parantaminen edellyttad, ettd alalla palveluja tuottavilla tyoterveysyksikoilla on nykyista
paremmat edellytykset hyddyntaa resurssejaan. Asiantuntijayksikon perustehtavana olisi raken-
nusalan erityistarpeisiin perustuvan tyoterveyshuoltotoiminnan kehittdmis- ja tukipalvelujen
tuottaminen tyoterveyshuoltoyksikoille ja yrityksille. Selvitettyddn yksikon toiminnan edellyt-
tdman rahoituksen jarjestamista eri rahoituslahteistd, tydoryhmé toteaa, ettd yksikén toiminnan
perustamisen ja pitkajanteisen toiminnan turvaavaa rahoitusratkaisua ei toistaiseksi ole 16ydetty.

Tyodryhma pitaa tarkeand, ettd selvitysta asiantuntijayksikon rahoituksen osalta jatketaan.

Tyoryhma esittad, ettd Tampereen aluetyoterveyslaitos kéynnistdd kéytettavissa olevien voima-
varojensa puitteissa projektirahoituksella taydennettyna kehittdmisohjelman, johon siséltyvien
projektien ja toimintojen avulla pystyttéisiin tukemaan tyéryhmén tekemien ehdotusten toteut-

tamista ja samalla luotaisiin toiminnallista pohjaa asiantuntijayksikdolle.

Tyoterveyslaitos tarjoaa liséksi rakennusalan tyoterveyshuollon asiantuntijapalveluja-Maksulli-
sen palvelutoimintansa valityksella laitos osallistuu ty6terveyshuoltotoiminnan tukemiseen. Lai-
tos osallistuu rakennusalaa koskevaan tyon ja terveyden véliseen tutkimukseen erillisilla hank-
keilla jotka maardytyvat alan ja sen sidosryhmien sek& viranomaisten tarpeista késin. TyGnanta-
jan ja viranomaisten vastuulle kuuluvia ty6terveyshuollon kattavuuden lisd&dmiseen téhtaavia
toimia laitos voi tukea eri sektoreillaan, kuten koulutus- ja tiedotuskanaviensa seka tiedotusma-

teriaalinsa valityksella.
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Kehittamisohjelman tausta ja tavoitteet

Rakennusalan ty6terveyshuollon kehittdmisohjelma on Tampereen aluetyterveyslaitoksen yh-
teydessa toteutettava alan tyoterveyshuollon tason kehittdmiseen téhtddvien hankkeiden muo-
dostama kokonaisuus, jolla tuetaan rakennusalan tyoterveyshuollon palvelutoiminnan pitkajan-
teistd kehittdmista ja valmistellaan samalla edellytyksia tyérynman esittdmén asiantuntijayksi-

kdn toiminnalle.

Kehittdmisohjelman tavoitteena on saada rakennusalalle mahdollisimman pian hyvén tyoterve-
yshuoltokaytannén mukainen palvelujen tuottamistapa, joka huomioisi erityisesti pienten yritys-
ten ja lyhytaikaisissa tyosuhteissa tyotd tekevien tyontekijoiden tyoterveyshuoltotarpeet ja jota
voitaisiin soveltaa myos sellaisissa tyoterveysyksikoissd, joissa on vahéan rakennusalan asiakkai-
ta tai alan tuntemusta. Ohjelmalle laaditaan kokonaissuunnitelma ja siihen sisallytettaville
hankkeille erilliset toiminta- ja rahoitussuunnitelmat aikatauluineen. Ohjelmaa laadittaessa
huomioidaan pienten rakennusyritysten ja niitd palvelevien tytterveysasemien erityistarpeet,

joita rakennusalan asiantuntijayksikko tulisi palvelemaan omalla toiminnallaan.

Seuraavassa on lueteltu tydryhmaén tarkeiné pitamié kehittdmisen painopisteitd, joita ohjelmaan
tulisi siséllyttdd ja joiden pitkantéhtdyksen toteutuminen varmistettaisiin asiantuntijayksikon

avulla.
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Kehittamiskohteet

1. Riskin arviointi ja hallinta

Tydryhman toimeksiannossa edellytetddn maariteltavaksi (kohta 4) mitka tydterveyshuoltolain
yritykseen kohdistuvat toimenpiteet (esim tyOpaikkaselvitykset) korvautuvat asiantuntijayksikon

valittamalla asiantuntija-avulla.-

Rakentajien tyOperdisten riskien arviointi ja ennaltaehkéisy, joka perustuu tyopaikkaselvitysten
tietoihin, on ty6terveyshuollon toimenpiteiden pohjana. Riskien arviointiin kehitetadn parhaiksi
arvioitujen olemassa olevien menetelmien pohjalta ala- ja ammattikohtaisia riskiprofiileita, joita
yritykset ja tyGterveysyksikot voivat hyddyntdd omassa toiminnassaan. Erityisesti pienten ra-
kennusyritysten tydpaikkaselvitystoiminnassa ala-ja ammattikohtaiset riskiprofiilit voisivat tay-
dentdd tyopaikkaselvitystoimintaa. Kohdassa 3.1.1. on kuvattu tarkemmin ala-ja ammattikoh-

taisten riskiprofiilien tyostamiseen liittyvia nakdkohtia ja perusteluja.

Tybhygieniseen ja ergonomiseen palvelutoimintaan kehitetadn riskinarviointia helpottavia pal-
velutuotteita. Riskinarviointimenetelmat validoidaan laadun varmistamiseksi yhteistydssa kayt-
tajien kanssa. Ala- ja ammattikohtaisten riskiprofiilien kayttoon liitetadn Tyoterveyslaitoksen

koulutus- ja konsultaatiotuki.

2. Terveystarkastukset

Rakennusalalle kehitetddn sen tarpeita vastaava tydololéhtdinen terveystarkastuskéyténto. Tar-
kastusten sisallossa keskitytddn alalle ominaisten terveysriskien ennaltaehkéisyyn kaytettavissa
olevan ladketieteellisen tiedon ja sovittavan kaytannon pohjalta. Siséltda kehitettdessa huomi-
oidaan tyokykya edistavé tyoterveys- ja tyosuojelu- sekd eldméntapatietous . Painopiste tulisi
olla tuki- ja liikuntaelimiston sairauksien torjunnassa, varhaiskuntoutuksessa, terveytta edista-
vissa toimenpiteissé ja tyo-ja toimintakykyé uhkaavien riskitekijoiden arvioinnissa ja hallinnas-
sa. Lisaksi terveystarkastuksissa tulisi huomioida ik&antymisesté ja aikaisemmasta altistumises-
ta johtuvat seikat esimerkking asbestille altistuminen ja siit4 johtuvien sairauksien varhaisdiag-
nostiikka (28). Terveystarkastusten siséltod ja kaytantod kehitetd&n hyvan tyoterveyshuoltokay-
tannon mukaisesti vuorovaikutteisesti rakennusalan yrityksia palvelevien tyoterveysyksikoiden

kanssa. Tyoterveysyksikaille jarjestetdan tahén tarpeellista koulutusta. Terveystarkastusten vai-
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kuttavuutta arvioidaan esimerkiksi Tydterveyshuollon kehittdmisyksikén (TYKE) ja LEL Tyo-

elakekassan kanssa.

Kohdassa 3.1.2. on kuvattu tarkemmin rakennusalan terveystarkastusten kehittamiseen liittyvia

nakokohtia ja perusteluja.

3. Tybkykya yllapitava toiminta

Kohdassa 3.1.4. on kuvattu rakennusalan tyoterveyshuoltoon liittyvan tydkykya yllapitéavén toi-
minnan taustaa ja perusteita. Tyoryhmé esittdd kehitettdvéksi toimintamallia, joka painottuisi
terveystarkastusten yhteydessé tehtédvéaan terveyssuunnitelmaan ja sen seurantaan. Tyokykyéa
yllapitavén toiminnan ohjelmissa tulisi erityisesti huomioida tekijat, joilla tyontekijat, voivat
edistdd omaa tyonhallintaansa. Menetelmid kehitetddn yhteistydssa Tyoterveyslaitoksen Tyky-

keskuksen kanssa.

LEL Tyoeldkekassan juuri valmistuneen 3T tutkimuksen mukaan yritysten mielesta tyokykya
yllapitava toiminta tulisi keskittdd fyysisen kunnon kohentamiseen, ergonomisten tydtapojen
kehittdmiseen ja stressin hallintaan. Tyontekijoiden mielesta olisi lisattavé tiedotusta tyokyvyn
yllapidosta yleensd, tyon aiheuttamista riskeista (tyosuojelusta) ja voitava osallistua enemman
varhaiskuntoutukseen. Erityisryhmé&n muodostavat yli 55 - vuotiaat rakennustyontekijat, joista

vain noin puolet kokee tydkykynsa hyvaksi (13).

4. Koulutus ja tiedotus

Rakennusalan ty6terveyshuoltoa varten suunnitellaan yhteistydssa tydsuojelu- ja terveydensuo-
jeluviranomaisten kanssa tietopaketti, jota voidaan jakaa yrityksille ja rakennuttajille esimerkik-
si rakennuslupaa haettaessa ja tapaturmavakuutuslaitosten asiakasinformaation yhteydessa. Tie-
topaketin tavoitteena on lisaté tietoa tyoterveyshuollosta ja sen jarjestamisvelvollisuudesta. Tie-
topakettia voidaan jakaa myds tyontekijoille. Lis&ksi tyoterveysyksikdille tehddan yhteistydssa
LEL Tyoeldkekassan kanssa terveystarkastusrekisterid koskeva ohjeistus ennen rekisterin toi-

minnan k&ynnistamista.

Rakennusalan tyoterveyshuoltoa toteuttaville terveydenhuollon ammattihenkil6ille ja asiantun-
tijoille suunnitellaan rakennusalan tyéterveyshuollon peruskurssi ja jatkuvaa ammattitaidon yl-

lapitdmiseksi tarvittavaa tdydennyskoulutusta. Rakennusalan tyoterveyshuoltoa toteuttaville
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tyoterveysyksikoille ja niiden asiakasyrityksille tarjotaan mahdollisuutta verkottua Ty6terveys-
laitoksen telematiikkapalveluun ja muihin sahkaisiin tiedonvélitys- ja tiedonhallintapalveluihin
sen mukaan kun kaytantdon soveltuvia tuotteita valmistuu. Tampereen aluety6terveyslaitos sel-
vittad rakentajien ammatilliseen koulutukseen liittyvan terveys- ja turvallisuustiedon siséllon ja
tason. Téalt4 pohjalta suunnitellaan yhdessa koulutuksen asiantuntijoiden, toteuttajien ja tytela-

man edustajien kanssa koulutukseen liittyvat materiaalit ja muut kehittdmiskohteet.

5. Tutkimustoiminta

Kehittamisohjelmaan liittyvélle tutkimustoiminnalle laaditaan oma tavoitteellinen tutkimuksen
painopistesuunnitelma, jossa huomioidaan olemassa olevien tutkimusten hyddynnettavyys kay-
tantoon seké sellaiset aiheet, joilla on erityistda merkitystd Suomen oloissa. Rakentajien tydpe-
réisten sairauksien esiintyvyys seka tyoperdisten sairauksien rekisterginnin kehittdminen edellyt-
tavat erillista selvitysta. Painopistesuunnitelma tehddan yhteistydssd STM:n, tydmarkkinajarjes-
tdjen, TTL:n muiden osastojen, VTT:n rakennustekniikan osaston, Tyosuojelurahaston ja
LEL:n tutkimusyksikén kanssa. Tyosuojelurahaston tekema laaja rakennusalan tyéterveys- ja
turvallisuustutkimuksen painopisteitd koskeva selvitys antaa hyvan lahtékohdan suunnitelmille
(29). Tampereen aluetyodterveyslaitos tulisi hyddyntdmaan Suomen oloihin sopivaa ulkomaista

tutkimusmateriaalia.

Tampereen aluetydterveyslaitos voisi jarjestad myos sdénnollisia rakennusalan terveys- ja tur-
vallisuustutkimusta koskevia asiantuntijakokouksia, joihin voisi osallistua myds tyoterveyshuol-
losta ja tydsuojelusta vastuussa olevia viranomaisia, yritysten ja tydterveyshuoltojen edustajia.

Seurantaryhma ja sen tehtavat

Ohjelmalle muodostetaan seurantaryhmad, johon kuuluu tydmarkkinajarjestojen, sosiaali- ja ter-

veysministerion seka keskeisten yhteistydtahojen edustus.
Seurantaryhma osallistuu kehittdmisohjelman suunnitteluun, toteutukseen, seurantaan ja rahoi-
tuksen varmistamiseen tarvittaviin neuvotteluihin. Seurantaryhmasta muodostetaan myéhemmin

mahdollisesti asiantuntijayksikon neuvottelukunta.

Ohjelman resursointi ja rahoitus
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Ohjelman toteutumisen edellytyksend on riittdvan asiantuntijaresursoinnin mahdollistava hanke-
rahoitus. Edell& esitetyssé laajuudessa toteutettuna kehittdmisohjelman vuotuiset kustannukset

olisivat noin 2,7 mmk. Tasta hankerahoituksen osuus olisi noin 2 mmk.

Tyoryhman ehdotukset:

Rakennusalan tyoterveyshuollon tason ja kattavuuden varmistamiseksi tarvitaan erityistoimen-
piteitd kuten riskinhallinnassa ja tyoterveyshuollon sisallon kehittamisessé, koulutuksessa, tie-
dotus- ja ohjemateriaalin seka tukipalveluiden kehittamisessa yrityksille ja tydterveyshuollolle.
Naihin tavoitteisiin paasemiseksi sosiaali- ja terveysministerio, Ty6terveyslaitos, tydmarkkina-
jarjestot, Tyosuojelurahasto ja Kansaneldkelaitos yhteistydssa kaynnistavat jatkoneuvottelut,
joissa selvitetdan rakennusalan tydterveyshuollon asiantuntijayksikon ja kehittamisohjelman

organisointi ja kdynnistamiseen tarvittava maaraaikainen rahoitus.

5. RAKENNUSALAN TERVEYSTARKASTUSTEN SEURANTAREKISTERI

Tyoéryhma on selvittdnyt LEL-rakennusalan tyontekijoistd koostuvan terveystarkastusten seuran-
tarekisterin perustamista. Seurantarekisterin tarkoituksena on ensisijaisesti parantaa tyGterveys-
huollon Kkattavuutta ja pitk&janteista terveysseurantaa sekd vahentad paallekkaisia tyoterveystar-
kastuksia. Rekisteri koostuu tyoterveyshuollon antamista terveystarkastusilmoituksista seké

LEL:n tyosuhderekisteristé saatavista tiedoista.

Rekisteri on tarkoitettu palvelemaan sellaisia rakennusalan LEL-tyontekijoitd, jotka hankkivat
padasiallisen toimeentulonsa rakennusalalta sek& heidén tyonantajiaan. Tdmé vastaa tyontekijan
kohdalla 30 000 mk:n LEL-rakennusalan vuosiansioita rekisterin aloittaessa toimintansa (arvioi-
tu rekisterin alkavan toimimaan kev&alla 2001). N&in maariteltynd rekisteriin kuuluisi vuoden
1998 tietojen pohjalta noin 65 000 henkildd. Vuosiansioraja muutetaan kuluvan vuoden alle 65-
vuotiaiden TEL-indeksid vastaavaksi kunakin vuonna elokuussa. Tulorajaa voidaan tarkistaa
my06s muuten siitd sopimalla silloin, jos havaitaan, ettd sovittu tuloraja on joko liian korkealla
tai matalalla. Tulorajaa arvioitaessa voidaan tarkastella mm. rekisteriin kuuluvia ja sen ulkopuo-
lelle jaavid LEL-rakennusalan ansioita saavien tyontekijéiden maaraa ja tyésuhteiden pituuksia.
Tuloraja on pyritty asettamaan siten, ettd sen alle jaavéat padsaantoisesti ne henkil6t, joiden tyos-
kentely alalla j&& vuositasolla huomattavan lyhyeksi (alle 3-4 kuukautta).

Rakennusalan LEL-tyontekija méaraytyisi Lyhytaikaisissa tydsuhteissa olevien tyontekijain elé-
kelain (LEL 1 8) nojalla. Taten rakennusalan tyontekija tekee maa-, vesi- tai talonrakennustyota.

Naihin ei kuitenkaan lueta seuraavia:
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rakennusalan toimihenkilGita

valtion, kuntien ja seurakuntien pysyviksi ja ympari vuoden kestavaksi tarkoitetussa rakennus-
tyOssé olevia

putki- ja s&hkodalan tyontekijoita, jos tyd on muun kuin rakennusliikkeen palveluksessa
maatalouden rakennustydssé olevia

rakennusaineteollisuuden tyontekijoita

yrittajia.

Rekisterin tehtavana on:

Vaihtoehto 1, kehotusmenettely

lahettdd kuukausittain ilmoitus niille LEL-rakennusalan tydntekijoille, joiden tyoterveyshuollon
asettama uusintatarkastusaika on tayttymdassd. Samalla annetaan tyontekijalle tieto niista rekiste-
riin ilmoitetuista tyoterveyshuollon palvelujen tuottajista, joilla on hantd koskevaa tietoa saata-
vissa, jotta terveyden kehitysta voitaisiin tarvittaessa seurata. Harkittaessa sit4, onko tyontekija
edelleen LEL-rakennusalan toissd, voidaan kayttaa hyvéksi tydsuhderekisterin tietoja. llmoitus
l&hetetddn, mikali tyontekijan ansiot viimeiselld 12 kk:n jaksolla ovat vahintdén 30 000 mk.

suorittaa kalenterivuosittain toukokuussa valvonta-ajo, jolla kontrolloidaan laiminlyonnit ja
ldhetetd&n kehotukset tai tiedustelut kaikille niille tyontekijoille, jotka ovat ansainneet edellisen
kalenterivuoden aikana vahintdaan 30 000 mk, mutta eivat ole seurantarekisteriin Kirjautuneet.
Tama késittad sellaiset rakennusalan tyontekijét, joilla on rakennusalan LEL-ansioita, mutta

eivét ole syysta tai toisesta kdyneet terveystarkastuksissa.

Edell& olevissa kohdissa tyontekijan on esitettdva seurantarekisterista tullut kehotus rakennus-
alan LEL-tyonantajalleen, joka l&hettdd hanet edelleen terveystarkastukseen. TyGnantajan on
ilmoitettava ty6terveyshuoltoyksikkéon, onko kyseessé alan LEL-tyontekijé.

luovuttaa tiedusteltaessa tyonantajalle tieto tyontekijan edellisen terveystarkastuksen ajankoh-
dasta ja samoin tiedusteltaessa luovuttaa palvelujen tuottajalle tieto edellisten terveystarkastus-
ten suorittajista

paivittdd seurantarekisterid terveystarkastuksen suorittajilta saaduilla tiedoilla, jotka tulisi
ilmoittaa LEL Tyoelédkekassaan vahintdan neljannesvuosittain, viimeistdan kutakin vuosineljan-
nesté seuraavan kuukauden loppuun mennessa.

tuottaa tilastotietoa tyoterveyshuollon toimivuudesta
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Vaihtoehto 2, jalkikateisvalvonta

suorittaa nelja kertaa vuodessa (helmi-, touko-, elo- ja marraskuussa) valvonta-ajo, jolla kontrol-
loidaan laiminlyonnit ja lahetetddn kehotukset tai tiedustelut kaikille niille tyontekijéille, joiden
uusintatarkastusaika on tayttynyt, mutta jotka eivat ole tarkastuksessa kéyneet ja jotka ovat an-
sainneet tarkasteltavana olevan vuosineljanneksen loppuun mennessé vuoden aikana véhintaan
30 000 mk. Vastaavasti terveystarkastuskehotus tai -tiedustelu lahetetdan sellaisille henkildille,
jotka tayttavat edellda mainitut ansiokriteerit, mutta eivat ole rekisteriin kirjautuneet. Valvonta-
ajon yhteydesséd annetaan tyontekijalle tieto niista rekisteriin ilmoitetuista tyoterveysyksikaoista,
joissa on hanté koskevaa tietoa saatavissa, jotta terveyden kehitysta voitaisiin tarvittaessa seura-
ta. Harkittaessa sit4, onko tyontekija edelleen LEL-rakennusalan toissa, kéytetaan hyvaksi tyo-

suhderekisterin tietoja.

Tyontekijan on esitettdva seurantarekisterista tullut kehotus rakennusalan LEL-tyonantajalleen,
joka lahettdd hanet edelleen tyoterveystarkastukseen. TyOnantajan on ilmoitettava tyoterveys-

huoltoyksikkodn, onko kyseessa alan LEL-tyontekija.

luovuttaa tiedusteltaessa tydnantajalle tieto tyontekijan edellisen terveystarkastuksen ajankoh-
dasta ja samoin tiedusteltaessa luovuttaa palvelujen tuottajalle tieto edellisten terveystarkastus-

ten suorittajista

paivittdd seurantarekisterida terveystarkastuksen suorittajilta saaduilla tiedoilla, jotka tulisi
ilmoittaa LEL Tyoelédkekassaan vahintdan neljannesvuosittain, viimeistdan kutakin vuosineljan-
nestd seuraavan kuukauden loppuun mennessa. Tama tarkoittaa sitg, ettd esimerkiksi ensimmai-
sen vuosineljanneksen (tammi-maaliskuu) terveystarkastustiedot on ilmoitettava huhtikuun lop-

puun mennessa ja naihin tietoihin perustuvat toimenpiteet realisoituvat elokuun valvonta-ajossa.

3. helmi 4. touko l.elo 2. marras
valvonta-ajot i I | !
terveystarkastus- |4. tammi I1. huhti I2. heina I3. loka
tiedot | 1 , |
1/4-vuodet I | | !

1. maalis 2. kesé 3. syys 4. joulu
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Esimerkki

Tyoterveyshuolto on méaritellyt rakennusalan LEL-tyOntekijdn seurantatarkastuksen ajankoh-
daksi joulukuun.

Jos kyseinen tyontekija ei jostain syystd mene tarkastukseen madarattyna ajankohtana, l&dhtee ha-
nelle seurantarekisteristd kehotus toukokuun ajossa. Mikali kdy niin, ettd tyontekija myohastyy
madritellysta tarkastusajankohdasta ja menee tarkastukseen vasta tammikuussa, riippuu jatko
siitd, kuinka nopeasti palvelun tuottaja ilmoittaa tehdysté tarkastuksesta LEL Tyoelédkekassaan.
Palvelun tuottajan on ilmoitettava tammikuussa tehdysté tarkastuksesta viimeistaan huhtikuun
loppuun mennessa. Jos myohéssa tapahtuneesta tarkastuksesta tullutta ilmoitusta ei ehditd LEL
Tyobelédkekassassa késittelemadn ennen toukokuun ajoa, lahtee tyontekijalle toukokuun ajossa
ylimadréinen kehotus menné tarkastukseen. Mikali palvelun tuottajan ilmoitus tehdysta tarkas-

tuksesta ehditddn viemaan rekisteriin, ei turhaa kehotusta tyontekijélle Iahde.

tuottaa tilastotietoa tyoterveyshuollon toimivuudesta

Rekisterin toimintatapoja uudistetaan tarpeen vaatiessa. Se osa rakennusalan tyontekijoitd, joka
on muutenkin pitkdjanteisen tydterveysseurannan piirissé, tulee vaihtoehdon 1 mukaisesti saa-
maan turhia tarkastuskehotuksia. Kun kattavuutta on saatu lisattya, selvitetdan tilanne uudestaan
ja paatetdan, onko vaihtoehdon 1 mukainen tarkastuksia ennakoiva kehotuksiin perustuva me-
nettely endd tarpeen vai onko mahdollista siirtyd vaihtoehdon 2 mukaiseen laiminlyéntien val-

vontaan perustuvaan malliin.

Rekisteri sisaltda seuraavat tiedot:

tyontekijan yhteystiedot (henkil6tunnus, nimi, ammatti ja osoite, joka saadaan tyésuhderekiste-
rista)
tieto tehdyista terveystarkastuksista (palvelun tuottaja ja aika) ja seuraavan tarkastuksen ajan-

kohdasta (ty6terveyshuolto maarittelee tyotehtdvan perusteella)

Rekisteriin rekisterdidadn henkild seuraavasti:

Rekisterin aloitusvaiheessa l&dhetetdan kaikille ansiorekisterin mukaan yli sovitun rajatulon an-
sainneille rakennusalan tyontekijoille tiedustelu tehdyisté terveystarkastuksista, palveluyksikois-
t4 ja ajankohdista. Tiedot voidaan tarkistaa palvelun antajilta ja paivittaa rekisteria saaduilla

tiedoilla. T&lla jarjestelylla rekisteri saataisiin suhteellisen kattavaksi jo alkuvaiheessa.
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Rekisterin perustamisen jélkeen henkilon tiedot merkitaén rekisteriin terveystarkastusilmoituk-

sen tai valvonta-ajossa todetun tulorajan ylittdmisen perusteella.

Rekisterin perustamista edeltaa pilottitutkimus, joka on aloitettava vuoden 2000 alusta enintaan

3 kk:n mittaisena ja jolla selvitetaan rekisterin aloitusvaiheen toimivuutta.

Seurantarekisterin edellyttdmat lainsdddantdtoimet

Rekisterin hoito edellyttaa, ettd sen pitdminen liitetddn lainsdadantoteitse LEL Tydeldkekassan

toimintaan (liite 3).

Edellyttaa sdédostasoisesti, etta

o LEL Tyoelakekassan toimintaan liitetddn mahdollisuus rakennusalan terveystarkastusten seuran-
tarekisterin tehtavien suorittamiseen

e seurantarekisteristé johtuvat kustannukset voidaan katsoa LEL Tyoelakekassan kustannuksiksi

e tietosuojan osalta LEL Tyoeldkekassalla on oltava oikeus antaa tieto alan tyonantajalle LEL-
tyontekijan edellisen terveystarkastuksen ajankohdasta ja palvelujen tuottajalle tieto LEL-
tyontekijan edellisten terveystarkastusten suorittajista

e rekisterin toimivuuden turvaamiseksi on maariteltdvé ohjeidenantovaltuus

Seurantarekisterin kustannukset

Seurantarekisterista aiheutuu kustannuksia tyonantajille, tyoterveyshuollon palvelujen tuottajille
sekd LEL Tyoelakekassalle.

LEL Tyoelakekassa kustantaa

e seurantarekisterin luomisesta ja yllapitdmisesta syntyvéat kustannukset

o LEL Tyoelékekassasta lahtevan seurantarekisterin ilmoitusliikenteen kustannukset
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Tydterveyshuollon palvelujen tuottajien tietojenkésittelykustannuksiin

LEL Tyoelakekassa ei osallistu.

LEL Tydeldkekassan kustannukset ovat seurantarekisterin perustamisen
osalta arviolta 3 milj.mk ja yllapitokustannusten osalta noin 3 milj.mk

vuodessa.

Tyoryhman ehdotukset
Tyoryhma esittaa LEL-rakennusalan terveystarkastustoimintaa palvelevan viitetiedot sisaltéavan

seurantarekisterin perustamista.

Tyoryhma ehdottaa rekisterin toiminnan jarjestamista vaihtoehdon 1, eli kehotusmenettelyn

mukaisesti.

Tyoryhma ehdottaa selvitettavaksi, voisiko Tyosuojelurahasto osallistua edella mainitun seu-

rantarekisterin kustannusten rahoitukseen perustamisvaiheessa.

6. RAKENNUSALAN TYOTERVEYSHUOLLON MAKSU- JA
KORVAUSJARJESTELMAN KEHITTAMINEN

6.1. Tyoterveyshuollon rahoitus sairausvakuutusrahastosta

Sairausvakuutusrahastosta maksetaan sairausvakuutus- ja kuntoutuslainsaddannén mukaisia
kustannuksia. TyOnantajan jarjestaman tyoterveyshuollon, sairaanhoidon ja muun terveyden-
huollon seka yrittdjien ja muun omaa ty6taan tekevén tyoterveyshuollon seka Ylioppilaiden ter-
veydenhoitosaation kustannukset maksetaan sairausvakuutusrahastosta. Kela maksoi vuonna
1998 tyonantajille korvauksia tyéterveyshuollosta 588 milj. mk, yrittdjien ja muiden omaa tyo-
taan tekevien tyoterveyshuoltokorvauksia 0,2 milj. mk, Ylioppilaiden terveydenhoitoséétiolle 82
milj. mk ja terveyskeskuksille korvauksia 1,5 milj. mk. Maatalousyrittgjien tydolosuhdeselvitys-

ten korvaukset olivat 0,9 milj. mk.

Sairausvakuutus rahoitetaan vakuutettujen ja tydnantajien sairausvakuutusmaksuilla sekd omai-
suuden tuotoilla. Vuonna 1998 sairausvakuutuksen tuottojen mééra oli 11,6 mrd. mk. Sairaus-
vakuutusrahastoon tuotoista kertyi 60 % vakuutettujen, 38 % ty6nantajien sairausvakuutusmak-

suista sekd loput 2 % omaisuuden tuotoista ja takautumissuorituksista. Vuonna 1998 sairausva-
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kuutuksen omat tuotot eivét riittdneet sairausvakuutuksen rahoitusomaisuuden vahimmaistason
saavuttamiseen, vaan valtion takuusuoritusta tarvittiin sairausvakuutusrahastoon 1 mrd. mk.

Vuonna 1998 sairausvakuutuksen kulut olivat 13,2 mrd. mk.

Vakuutetun sairausvakuutusmaksu on vahvistettu tietyksi pennimaéraksi kunnallisverotuksen
verodyrid kohti. Tyonantajan sairausvakuutus- ja tyOterveyshuoltomaksu on laissa séadettava

prosenttiosuus ennakonpidatyksen alaisten palkkojen maarésta.

6.2. Tyoterveyshuollon korvausjarjestelma

Tyoterveyshuoltolain mukaan tydnantajalla on ty6terveyshuollon jérjestamisvelvollisuus. Tyo-
terveyshuollon palvelut tydnantaja voi jarjestaa tyontekijoilleen tyoterveyshuoltolaissa mééritel-
Iyll4 tavalla. Palvelujen tuottajia ovat kunnalliset terveyskeskukset, tutkimus- ja hoitolaitokset,
joilla on lupa tydterveyshuoltopalvelujen antamiseen, ja itsendisesti toimivat terveydenhuollon
ammattihenkil6t. Tydnantaja voi jarjestaa palvelut myos yllapitdméalla omaa tai toisten tyonanta-

jien kanssa yhteisté tydterveysasemaa.

Korvaamisen edellytykset

Tybnantajalla on oikeus saada Kansaneldkelaitokselta korvausta sairausvakuutuslain 29 §:ssa
tarkoitetun ty6terveyshuollon, sairaanhoidon ja muun terveydenhuollon tarpeellisista ja kohtuul-
lisista kustannuksista. Korvaamisen edellytyksend on, ettd kustannukset ovat tyonantajalle ai-
heutuneita hyvéan tyoterveyshuoltokdytdnnon mukaisia kustannuksia. Tyo6terveyshuollon, sai-
raanhoidon ja muun terveydenhuollon kustannukset korvataan tyontekijakohtaisen laskennalli-
sen enimmaismaaran perusteella tyonantajan kirjanpidon mukaisen tilikauden ajalta. Korvausta
haetaan kuuden kuukauden kuluessa tilikauden paattymisestd, ja hakemukseen tulee liittaa tyo-

terveyshuollon toimintasuunnitelma seuraavaa tilikautta varten.

Liséksi edellytetddn, ettd tyonantaja on varannut tydsuojelutoimikunnalle tai, jollei tata ole, tyo-
suojeluvaltuutetulle tilaisuuden lausunnon antamiseen hakemuksesta (SVL 29 a §). Lausunto tai

selvitys siitd, ettd sen antamiseen on ollut mahdollisuus, tulee liittdd korvaushakemukseen.
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Kustannusten korvaamisen lahtokohtana on, ettd tyonantaja kéayttaa tydpaikkaterveydenhuollon
toteuttamisessa terveydenhuollon ammattihenkil6itd seké& heidén tarpeelliseksi katsomiaan asi-

antuntijoita tyopaikkaterveydenhuollon jarjestdmisessd (VNp 950/1994).

Hyvéan tyoterveyshuoltokdytdnnon mukainen korvattava toiminta ja hyvaksyttavat kus-

tannukset

Korvausta maksetaan tyonantajalle aiheutuneista hyvan tytterveyshuoltokdytannon periaatteiden
mukaisesti jarjestetyn tyoterveyshuollon kustannuksista. Tyoterveyshuollon korvausjérjestel-
méassd Korvattavat kustannukset ja toiminta on ryhmitelty kahteen korvausluokkaan. Korvaus-
luokkaan I kuuluu ty6terveyshuoltolain 2 §:n mukainen ty6terveyshuolto. Sitd tadydentaa korva-
usluokka I, josta korvataan tytterveyshuoltolain 3 §:n mukainen tyonantajan vapaaehtoisesti
jarjestama yleislaakaritasoinen sairaanhoito ja muu terveydenhuolto. TyOpaikkaterveydenhuol-
toa jrjestaessaan tyonantajan tulee noudattaa valtioneuvoston (950/1994) seka sosiaali- ja ter-
veysministerion (1348/1994) paatoksia, joissa on maaraykset tydterveyshuollon toteuttamisesta

ja sisallosta.

Tyoterveyshuoltotoiminnan toteuttamiseen tarvittavia voimavaroja ovat terveydenhuollon am-
mattihenkildiden palvelut sekd heidan tarvitsemansa yksiléon ja tydympéristoon kohdistuvat
tyoterveyshuollon asiantuntijoiden palvelut, yksiloon kohdistuvat laboratorio- ja radiologiset
tutkimukset sekd muut vastaavat tutkimukset seké tyoterveysaseman perustamista ja yllapitoa

koskevat muut voimavarat.

Korvauksen piiriin kuuluvat ty6terveyshuollon toimintaan liittyvien edelld mainittujen voimava-
rojen kaytosta aiheutuneet kustannukset. Kun tynantaja on jarjestanyt tyoterveyshuollon palve-
lut omalla tai tynantajan yhteisell& tyGterveysasemalla, korvauksen piiriin kuuluvat toiminnasta
aiheutuvat palkka- ja muut kayttokustannukset sekd tyoterveysaseman perustamiskustannukset.
Hyvaksyttavia perustamiskustannuksia ovat valtioneuvoston paatoksen (951/1994) mukaan tyo-
paikkaterveydenhuollon jarjestdmiseksi valttdmattomat tutkimus-, hoito- ja toimistolaitteiston ja
-kaluston seka tyoterveyshuollon tieto- ja seurantajarjestelmien hankkimisesta ja uusimisesta
aiheutuneet kustannukset. Kun palvelut on ostettu kunnallisesta terveyskeskuksesta tai muulta
tyoterveyshuoltopalveluja antamaan oikeutetulta laitokselta tai henkil6ltd, ndiden perimét mak-
sut ja palkkiot hyvaksytdan korvattaviksi. Maksujen ja palkkioiden maaraytymisen perusteena
tulee olla ty6terveyshuollon toteuttamisesta aiheutuneet palkka- ja muut kayttokustannukset

sekd perustamiskustannukset. Kansaneldkelaitoksen hallituksen paatoksessa (28.11.1994) on
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yksityiskohtaisia maarayksia tyoterveyshuollon, sairaanhoidon ja muun terveydenhuollon kus-

tannusten korvaamisesta.

Korvauksen méaarittely

Korvausta suoritetaan tyoterveyshuollon jarjestdmisesta aiheutuneista tarpeellisista ja kohtuulli-
sista kustannuksista. Korvausta maksetaan sairausvakuutuslain 29 a 8:n mukaan korvausluokit-
tain 50 % hyvaksytyistd kustannuksista enintd&n tyontekijdkohtaiseen laskennalliseen enim-
maisméaaréan saakka. Korvauksen enimmaismé&aré méaritelladn korvausluokittain. Korvauksen
enimmaismaaréa korottavana tekijané voidaan ottaa huomioon typaikan kokoon seka tyoterve-
yshuoltotoiminnan aloittamiseen, tyoterveysaseman perustamiseen tai tydterveyshuollon siséllon
muuttamiseen liittyvé erityinen syy seké tyon terveysvaaroista aiheutuva tyoterveyshuollon tar-

peeseen vaikuttava muu syy (SVL 29 a §).

Tydpaikan koko otetaan enimmaismaaraa korottavana tekijand huomioon, kun tyénantajan tyo-
terveyshuollon piirissd olevien tyontekijoiden méaréd on alle kymmenen. Kun tydnantajan yllapi-
tdmalle omalle tai toisten tyonantajien kanssa yhteiselle tydterveysasemalle tehddan suuria pe-
rustamishankintoja, enimmaismaarén korottaminen on mahdollinen tydterveysasemaa perustet-
taessa tai tyoterveyshuollon sisdltoa olennaisesti muutettaessa. Nykyisten tutkimustietojen pe-
rusteella enimmaismadrad korottavana tekijana ei ole voitu soveltaa tyon terveysvaaroja. Enim-

maismaarat tarkistetaan vuosittain kustannustasoa vastaavaksi.
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Tydterveyshuollon seuranta

Tydterveyshuollon toiminnan suunnitelmallisuutta seké toiminnan laatua ja tuloksellisuutta seu-
rataan ja arvioidaan valtakunnallisesti, tyGterveysyksikoittdin ja yrityksittain. Valtakunnallisesti

tyoterveyshuoltoa seurataan myds osana perusterveydenhuoltoa.

Eri tahojen suorittamalla tyoterveyshuollon seurannalla ja siihen liittyvélla arvioinnilla pyritaan
selvittdmaan, onko tyoterveyshuollolle asetetut tavoitteet saavutettu. Lisaksi seurannan avulla
pyritaan tyoterveyshuollon muutostarpeiden havaitsemiseen ja laadun jatkuvaan parantamiseen.
Valtakunnallisesta tydterveyshuollon seurannasta ja arvioinnista huolehtivat sekd sosiaali- ja
terveysministerio ettd Kansaneldkelaitos. Sosiaali- ja terveysministerion varmistaa seurannan
avulla, ettd toiminnan sisalté vastaa hyvaa tyoterveyshuoltokdytantod ja ettd kaytannossa pyri-
tdan tyoterveyshuollon laadun parantamiseen ja toiminnan vaikutusten mittaamiseen. Kelan
toteuttaman seurannan tarkoituksena on varmistaa tyoterveyshuollon korvausjérjestelmén avulla
maksettavien korvausten tarkoituksenmukainen kohdentuminen. Kelan korvausjarjestelman
avulla saadaan tilastotietoa tyoterveyshuollon jarjestdmisestd, kustannuksista, toiminnasta ja

korvauksista.

6.3. Rakennusalan maksu- ja korvausjarjestelméan kehittaminen

Tyoryhman tehtdvana on ollut selvittdd rakennusalan tyoterveyshuollon maksu- ja korvausjarjes-
telmien kehittdmista siten, ettd ne aikaisempaa tehokkaammin liséisivat rakennusalan tyoterve-
yshuollon kattavuutta erityisesti lyhytaikaisessa tydsuhteessa olevien tyontekijoiden kohdalla.
Korvausjarjestelman muutoksen katsotaan tasaavan tyonantajiin kohdistuvia tyéterveyshuollon
kustannuksia. Tyoryhma on kasitellyt mallien kayttoéon liittyvid periaatteita, toimivuutta seké
toteuttamismahdollisuuksia. Tyéryhméssa on tarkasteltu kahta rakennusalan ty6terveyshuollon

korvausmallia, jotka ovat liitteend 4.

LEL Tyoeldkekassan mukaan vakuutusmaksun maksamisjarjestelméén ei ole teknisista syistéa
jarkevéaa liittaa eri tasoista vakuutusmaksua rakennusalalle. Tamé edellyttéisi siis muiden alojen
mukanaoloa tyoterveyshuoltojarjestelmassd, johon ei tydnantajapuolella 16ytynyt valmiutta. 1l-
man muiden alojen yksimielist suostumusta ei muita aloja voida velvoittaa maksamaan raken-
nusalaan kohdistuvia kustannuksia. Rakennusalan tydnantajat eivat ole mydsk&éan valmiita kus-

tantamaan LEL-maksusta poikkeavaa lisamaksua. Esitetty jarjestelma olisi ollut myds tarpeet-
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toman monimutkainen asiasisallon kokonaisuuteen néhden. Jarjestelmalla olisi liséksi lahes
kokonaan poistettu lakiséateisen tyoterveyshuollon tyOnantajakohtainen vastuu, jota ei voida
pitéa tyoterveyshuollon sopimusjarjestelma huomioon ottaen tarkoituksenmukaisena. Selvitelty
jarjestelma olisi liséksi ollut huonosti yhteensopiva Kelan korvausjérjestelmén kanssa. Tyoryh-
méa on todennut, ettei ole tarvittavaa yksimielisyyttd, jonka pohjalta voitaisiin edetd rakennus-

alan tyoterveyshuollon korvausmallien kehittdmisessa.

Tybryhmadssé on todettu, ettd rakennusalan tyontekijat muodostavat terveyspoliittisesti ryhman,
jonka terveydentilan tukemiseen tarvitaan erityispanostusta. Edellda mainitusta syystd sosiaali-
ja terveysministerié pyysi tyoryhméé varten Kelaa selvittdmaéan rakennusalan ala- ja ammatti-
kohtaisiin riskiprofiileihin perustuvien terveystarkastusten rahoittamista sairausvakuutusrahas-
tosta. Vastauksessaan Kela on tarkastellut kahden vaihtoehdon pohjalta LEL-rakennusalan ter-

veystarkastusten rahoittamista.

Ensimmainen vaihtoehto perustui sellaiseen erillisratkaisuun, jossa terveystarkastusten kustan-
nukset Kkorvattaisiin kokonaan tyOnantajan jérjestaman tyoterveyshuollon liséksi. Lausunnon
mukaan ratkaisuun ei ole varauduttu nykyisen sairausvakuutusrahaston puitteissa. Kelan kasi-
tyksen mukaan erillisjarjestely ei myoskaan tue riittavasti rakennusalan tyéterveyshuollon toi-

minnallisen kokonaisuuden kehittymista.

Toinen vaihtoehto perustui nykyisen korvausjarjestelmén periaatteiden muuttamiseen siten, etta
LEL-rakennusalan tyontekijoiden terveystarkastusten korvaukset painotettaisiin nykyista korke-
ammalle korvaustasolle tydntekijakohtaisen laskennallisen enimmaismaaran puitteissa. Téallais-
ten terveystarkastusten korvaustaso tulisi erikseen harkita. Talla ratkaisulla kannustettaisiin ra-
kennusalan tyonantajia tyéterveyshuollon toteuttamiseen siten, ettd yhden tydnantajan tyoterve-
yshuollon kustannuksia kohtuullistettaisiin lyhytaikaisessa tydsuhteessa olevien tyontekijoiden
kustannusten vuoksi. Rakennusalan toiminnallisen kokonaisuuden tukemiseksi ehdotuksessa
todetaan, ettd kyseisten terveystarkastusten kustannuksista haettaisiin korvauksia yhdessa yri-

tyksen tyoterveyshuollon korvaushakemuksen kanssa.

Lausunnossaan Kela totesi LEL-rakennusalan tyontekijoiden terveystarkastusten rahoittamisen

edellyttavan jatkoselvittelyjéa.

Tyéryhman ehdotus
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Tyoryhméan mielesta tulisi selvittdd mahdollisuudet korvata sairausvakuutusrahastosta muistion
terveystarkastus kohdassa 3.1.2. tarkoitetut LEL-rakennusalan tyontekijoiden terveystarkastuk-

set nykyisesta korvaustasosta poikkeavalla tavalla.

7. KATTAVUUDEN LISAAMISEEN TAHTAAVAT TOIMENPITEET

Tyoryhman yhdeksi tavoitteeksi on asetettu rakennusalan tyoterveyshuollon kattavuuden paran-
taminen. Jo ennen ty6terveyshuoltolain voimaantuloa todettiin, ettei vapaaehtoiselta pohjalta
jarjestetty tyoterveyshuolto ole kattavuudeltaan kehittynyt tarvetta vastaavasti. Taten tyoterve-
yshuoltolain yhdeksi tavoitteeksi tuli saada pientytpaikat lakisaateisen tyéterveyshuollon piiriin.
Ongelmana ovat pienet yritykset, erityisesti aliurakoitsijat. Tyoterveyshuollon sopimusten katta-
vuus on noin 55 % (1). Kattavuuden lisaksi tulisi huomioida, ettd tydterveyshuollon onnistumi-
sen kannalta on tarkedd, ettd toiminta ulottuu juuri niihin tydpaikkoihin, joissa tyoterveyshuol-

lon tarve on suurin.

Eradnd keinona kattavuuden lisadmiseksi voisi olla tyoterveyshuollon liittdminen osaksi laaduk-
kaan rakentamisen taustaa esimerkiksi laatujarjestelmiin ja aliurakointisopimuksiin tyomarkki-
najarjestdjen omin toimin. Rakennusalan tyonantajille voitaisiin jakaa tietopaketti tyoterveys-
huollon jarjestamisvelvollisuudesta ja toiminnasta esim. rakennuslupien ja lakisaateisista va-

kuutuksista annettavan informaation yhteydessé.

7.1. Tyoterveyshuollon valvonta

Tydterveyshuollon palvelujen tuottajien ja tydterveyshenkiléston toiminnan sekd tydterveys-
huoltopalvelujen sisallon ladketieteellinen valvonta kuuluu sosiaali- ja terveysministeriolle ja

laaninhallitukselle.

Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen (TEO) tehtdvand on valvomalla terveydenhuollon
ammattihenkiloitd osaltaan huolehtia kansalaisille annettavien terveyspalvelujen asianmukai-

suudesta.

Terveydenhuollon ammattihenkildiden valvontalautakunnassa kasitelldén ja ratkaistaan tervey-

denhuollon oikeusturvakeskuksen valvottavaksi sdédetyn terveydenhuollon ammattihenkildiden
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ammatinharjoittamisoikeuden rajoittamista, menettdmistd ja takaisinsaamista sekd kurinpitoa

koskevat asiat.

Terveydenhuollon ammattihenkildiden keskusrekisteri "TERHIKKI” on Terveydenhuollon oi-
keusturvakeskuksen ja Stakesin yhteiskéytossé oleva henkilorekisteri. TEO laillistaa tai merkit-
see nimikesuojattuna uudet terveydenhuollon ammattihenkil6t sekd valvoo heiddan ammatinhar-
joittamistaan. Stakes yll&pitdd rekisterid terveydenhuollon ammatinharjoittamisoikeuden saa-

neista henkildista.

Keskusrekisteri TERHIKKIIN terveydenhuollon ammattihenkilot ovat jaettu laillistettuihin
terveydenhuollon ammattihenkiléryhmiin ja nimikesuojattuihin terveydenhuollon ammattiryh-
miin. Rekisterin tietojen perusteella terveydenhuollon palvelujen kayttdja, yksityinen henkild,
viranomainen tai yhteisd voi tarkistaa, miké patevyys ja asema terveydenhuollon ammattihenki-

16114 on. TERHIKIN avulla edistetdén potilasturvallisuutta ja kuluttajasuojaa.

Tyobsuojeluviranomainen valvoo, ettd tyénantaja on jérjestanyt tyontekijoilleen tyoterveyshuol-

totoiminnan lainsdaddannon edellyttamalla tavalla.

Tyobsuojelutarkastajan kannalta keskeisia

- ty6terveyshuoltosopimus, toimintakertomus ja toimintasuunnitelma

- tyOpaikkatason yhteistoiminnan toteutuminen

- tyOpaikkaselvitysraportit johtopdtoksineen ja ohjeineen

- todetut ammattitaudit ja muut tyOperaiset sairaudet seka niiden aiheuttamat toimet

- sen selvittdminen, onko ty6nantajalla turvallisuuden ja terveellisyyden edistamiseksi ja tyonte-
kijoiden tyokyvyn yllapitamiseksi tarpeellista toimintaa varten ohjelma, joka kattaa tyGpaikan

tyoolojen kehittamistarpeet ja tydymparistoon liittyvien tekijoiden vaikutukset.

Tydterveyshuollon toimintasuunnitelmassa esitetdan esim. seuraavia toimenpiteita:
- ty6paikkaselvitysten toteutus

- muut tyopaikkaselvityksiin liittyvat toimenpiteet

- tietojen antaminen ja ohjaus

- terveystarkastukset

- tyokykya yllapitavé toiminta

- tyOyhteisotyo

- tapaturmien torjunta
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- ensiapuvalmiuden yll&pito.

Tydsuojeluviranomainen valvoo lakiséateisten terveystarkastusten jérjestamista siltd osin kuin
siitd on sé&detty tyoturvallisuus- ja tyOterveyshuoltolainsdddanndssa. Se voi méératé tehtavaksi
tyohygieenisid mittauksia ja muita selvityksid, jos on erimielisyytté siitd, onko tyopaikalla eri-
tyista sairastumisen vaaraa aiheuttavia tekijoita ja edellyttdako altistumistaso terveystarkastuk-

sia.

Jos terveystarkastuksia erityistd sairastumisen vaaraa aiheuttavissa toissa ei ole tehty ja tydsuo-
jeluviranomaisen mielesta asiasta olisi tehtava tyonantajaa velvoittava paatos, tyosuojeluviran-
omaisen on pyydettdvd ennen paatoksen tekemistd lausunto Tyoterveyslaitokselta (STMp
376/1980). Jos mé&éraaikaistarkastusten valiajoista syntyy erimielisyyttd, tyésuojeluviranomai-

nen voi méaaraté niista hankittuaan Tyo6terveyslaitoksen lausunnon.

Kelan tehtdvana on seurata tyoterveyshuollon kustannuksia ja lainsdddannossé asetettujen kor-
vausedellytysten toteutumista. Kela seuraa tyoterveyshuollon kustannusten tarpeellisuutta ja
kohtuullisuutta seka toiminnan toteutumista korvausten hakumenettelyn kautta. Korvaustoimin-
nalla ohjataan tyoterveyshuollon siséltoa ja laatua, kun seurataan, ettd korvattavat kustannukset
liittyvéat suoranaisesti tydterveyshuoltoon. Kelalla on oikeus tarkastaa tydpaikan tyoterveyshuol-
toon liittyva kirjanpito sekd saada tyonantajalta tietoja korvaushakemuksen ratkaisemiseksi ja
tyoterveyshuollon toteuttamisen seuraamiseksi. Lisaksi Kelalla on oikeus antaa ohjeita korvaus-

ten hakemiseksi.

7.2. Tiedottaminen

Rakennusalan tyopaikoille tulisi lisata tiedottamista ty6terveyshuollosta. Tiedottamisen tavoit-
teena tulee olla, ettd tydnantajat ja tyontekijat tietavat tydterveyshuoltoon liittyvat velvoitteet,
oikeudet sek& mahdollisuudet vaikuttaa asioihin ty6terveyshuollon keinoin. Tiedottamisen sisal-
I6ss& tulisi huomioida myos rakennusalan erityistarpeet seké tyoterveyshuoltotoiminnan myon-
teiset yritystaloudelliset vaikutukset. Ty6terveyshuollon ké&sittdminen investointina auttaa ym-

maértdmaan hyodyt laajemmin.

Tietoaineiston kokoamisessa ja hyddyntamisessa tulisi ottaa huomioon rakennusalan tarpeet

sekd ongelmat mm. Kkattavuuden alhainen taso. Rakennusalalla ovat lisdéntyneet pienet muuta-
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man tyontekijan tyopaikat, jotka tarvitsevat tiedottamista tydterveyshuollon jarjestdmisesta seké
toiminnasta. Tiedottamisen suuntaamisessa tulisi tydnantajien ja tyontekijoiden lisaksi huomi-
oida rakennusalan yritysten yhteistydtahot. Eri kayttajataholle tulisi suunnitella kunkin ryhman
tarpeet huomioiden tietoaineistoa. Uutena tiedotuskeinona voisi olla rakennuslupamenettelyn
yhteydessa pienrakentajille ja yrityksille jaettava perustietoaineisto tyéterveyshuollosta. Tiedo-

tuskanavina voivat toimia myos tyo-ja elinkeinokeskukset ja kunnalliset palvelupisteet ym.

Tyoryhman ehdotukset

Tyoryhméan mielestd rakennusalan tyéterveyshuollon toimivuutta ja kattavuutta tulisi seurata
kehittamalla tyosuojeluviranomaisten seurantamalleja ja tilastointia. Liséksi tydryhméa ehdot-
taa, etta tyosuojelupiirien tulosneuvotteluissa asetettaisiin rakennusalan tydterveyshuollon toi-
mivuuden valvonnalle ja kattavuuden varmistamiseksi piirikohtaiset toiminnalliset tavoitteet.
Lisaksi tyoterveyshuoltosopimusten tekemista voitaisiin ohjata esimerkiksi rakennuslupien ja

lakisaateisista vakuutuksista annettavan informaation yhteyteen liitettavilla tietopaketeilla.

Tyoterveyshuoltoon liittyvaa tiedottamista tulisi lisatd, mika edellyttaa tyoterveyshuollon tieto-
aineiston kokoamista. Tyoryhmén ehdottamista uusista toimintamenettelyista seka terveystar-
kastusten seurantarekisteristéa tulee tiedottaa rakennusalan tyonantajille, tyontekijoille seka

yhteistyotahoille.

8. KUSTANNUSVAIKUTUKSET

Maksettujen tyokyvyttomyyselakkeiden kustannukset olivat vuonna 1998 noin 18 mrd. mark-
kaa. Merkittdvimmat aiheuttajat ovat mielenterveyshéiriot, tuki- ja liikuntaelimiston sairaudet
seka sydan- ja verisuonitaudit. Vuoden 1997 lopussa voimassa olleista kaikista rakentajien LEL-
elékkeistd (98 616) tyokyvyttomyyseldkkeitd oli 24 265 (24,6 %). LEL-rakentajille myonnettiin
1 697 tyokyvyttomyyselaketta vuonna 1997. Naisté tuki- ja litkuntaelimiston sairaus oli perus-
teena 461 tapauksessa (27 %) ja mielenterveyshairiot 429 tapauksessa (25 %) ja sydan- ja ve-
risuonisairaudet 274 tapauksessa ( 16 %) (2). Mika osuus ty6lla ja tydoloilla on ndista kolmesta
paaryhmaésta on vaikea osoittaa. Tuki- ja liitkuntaelimiston sairauksista arvellaan noin kolman-
neksen liittyvan tyohon ja siind ilmenevaan fyysiseen rasitukseen (30). Jos tyokyvyttomyyselak-
keelle siirtymista saataisiin myohennettyd keskimaarin vuodella, sadstd yhteiskunnalle ja valilli-
sesti myos yrityksille olisi miljardeja. TyOperdisten sairauksien ja ty6tapaturmien osuus vuonna

1996 oli noin 3 % bkt:std eli noin 15 miljardia. Osuus on laskenut vuodesta 1992 noin 1 % eli 3
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miljardia. Tyokykyé yllapitavalla toiminnalla ja yhteiskuntapoliittisilla toimilla oletetaan olevan
tassa laskussa olennainen merkitys. Esimerkiksi yli 50 tyontekijan yrityksissa tyokyvyttomyys-
elakemaksut ovat laskeneet 1994 vuoden 5 %:sta 1998 vuoden 3,4 %:iin (31).

Talla hetkelld kéytettavissa olevan tiedon mukaan (32,33) voidaan todeta, ettd tyokyvyn yllapi-
tamiseen tahtadava kokonaisvaltainen toiminta olisi liiketaloudellisesti erittdin kannattavaa. Ar-
viot vaihtelevat 2-20 % valilla olevista panos-tuotossuhteista jopa 10-20-kertaisiin. Tyoterveys-
laitoksen pientyopaikka-ohjelman yhteydessé selvitettiin tyokykya yllapitavan toiminnan talou-
dellista kannattavuutta. Arviot saavutetusta hyoddysta yritykselle vaihtelivat 5700 mk - 10 600
mk/tyontekijé/vuosi. Yritystd kohden vaihtelu oli 21 000 mk - 310 000 mk. Tuki- ja liikuntaeli-
mistoon kohdistuva hyotyvaikutus vaikutti kannattavammalta kuin esimerkiksi tyoyhteisojen
kehittdmiseen tai elaméntapoihin kohdistuneet hankkeet (34). Jos oletetaan, ettd rakennusyritys
saisi noin 3 % tuottavuusparannuksen tyokykya yllapitavasta ja tyoterveyshuoltotoiminnasta, se
merkitsisi keskimadrin noin 8 000 mk liiketaloudellista hyotyd vuodessa tyontekijad kohden
(35). Tyoterveyshuollon yksittdisten toimintojen kustannushyotytietoja on kaytettavissa varsin
rajoitetusti. Tyopaikkaliikuntaa koskevien taloudellisten selvitysten mukaan liikuntaohjelmien

taloudellinen hy6ty on 2-3 kertainen kustannuksiin nahden (36).

Kansainvalisesti tyokykya yllapitavan toiminnan taloudellista tuloksellisuutta ei ole selvitetty
Suomen oloihin suoraan sovellettavasti (37). Kuitenkin terveyden edistamiseen liittyvét hank-
keet, joista on tietoa, osoittavat melko samansuuntaisesti, etta niihin sijoitetun panoksen tuotto
on yleensa 2-3-kertainen jo alle vuodessa. Lyhyella aikavalill& tuki- ja liikuntaelimiston sairauk-
sien ennaltaehkéisy ja tupakasta vieroittaminen ovat kannattavimpia. Verenpaineen hoito ja ra-
vintoneuvonta ovat vastaavasti kannattavampia pidemmalla aikavalilla yleensé usean vuoden

kuluessa.

Tyoryhman ehdotusten lahtokohtana on, ettei lakisdateisten tyoterveyshuoltopalvelunsa jarjesté-

neiden rakennusalan yritysten tyoterveyshuoltokustannukset kasvaisi nykyisestaan.

9. YHTEENVETO TYORYHMAN EHDOTUKSISTA

Tyoryhma oli yksimielinen rakennusalan tyoterveyshuollon siséllollisista kehittdmistavoitteista.
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Tyoryhma on késitellyt liitteeseen 4 siséltyvéat rakennusalan tyéterveyshuollon korvausmallieh-
dotukset. Tyoryhma on todennut, ettei ole tarvittavaa valmiutta ja yksimielisyytta rakennusalan
tyoterveyshuollon korvausmallien rahoituspohjasta. Tyéryhmén ehdotuksiin ei sisélly uusia eh-

dotuksia rakennusalan yritysten tyoterveyshuollon kustannusten rahoittamiseksi.

Rakennusalan tyoterveyshuollon toiminnallinen kokonaisuus

Tydpaikkaselvitykset

Tydpaikalla johdon, linjajohdon, tydsuojeluorganisaation ja tydterveyshuollon yhteistyota tulisi
lisatd. Yhteistyébmuotoja voisivat olla yhteiset tyopaikkakéynnit sek& koulutus- ja neuvotteluti-
laisuudet. Tyopaikan, tyoterveyshuollon ja tydsuojeluviranomaisten yhteistyota tulisi kehittaa

erityisesti pienissé alle 10 hengen tydpaikoissa.

Tyoolosuhteiden kehittdmiseksi ja tydoloissa ilmenevien riskien hallitsemiseksi rakennusalalle
tulisi tehda ala- ja ammattikohtaiset riskiprofiilit, joita tulisi pitaa ajan tasalla. Tyoterveyshenki-
10stOn tulisi ottaa kayttoon ala- ja ammattikohtaiset riskiprofiilit rakennustyontekijén terveysris-

keja arvioitaessa ja terveystarkastuksia suunniteltaessa.

Terveystarkastukset

Rakennusalan terveystarkastusten yhtendista toteuttamista varten ja laadun parantamiseksi tulisi
kehittad ja ottaa kayttoon rakennusalan riskiprofiileihin ja tyontekijén terveydentilan selvityk-
seen pohjautuva tydololahtdinen terveystarkastusmalli. Yhtendisen terveystarkastusmallin avulla
voitaisiin - nykyistd paremmin toteuttaa tyOterveyshuoltolain tarkoittamat terveystarkastukset
seka vaikuttaa tyontekijan tyokykyyn. Liséksi tulisi seurata valtakunnallisesti rakennusalan

tyontekijoiden terveydentilaa ja tyokykya.
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Neuvonta ja ohjaus

Tydbololéhtoiseen terveystarkastukseen tulisi liittad tyontekijoille palaute seka terveyssuunnitel-
ma, joissa painotettaisiin tydolojen lisdksi elaméantapatietoutta. Tyoolojen parantamiseen ja
muu tyooloihin liittyvé palaute tulisi toimittaa myods tyonantajalle, jotta tyOpaikalla voitaisiin

ryhtya tarvittaviin ty6olojen parantamis- ja kehittdmistoimiin.

Tyokykya yllapitava toiminta

Tyokykya yllapitdvassa toiminnassa olisi otettava huomioon tyontekijén erityistarpeet seké ala-
ja ammattikohtaiset riskit. Rakennusalan tyontekijoiden tyokykya yllapitavaan toimintaan tulisi
kehittdd toimintamalli, joka painottuu terveystarkastuksen yhteydessa tehtdvaan terveyssuunni-

telmaan ja sen seurantaan.

Rakennusalan tyéterveyshuollon asiantuntijayksikko

Rakennusalan tydterveyshuollon tason ja kattavuuden varmistamiseksi tarvitaan erityistoimenpi-
teitd kuten riskinhallinnassa ja ty6terveyshuollon siséllon kehittamisessd, koulutuksessa, tiedo-
tus- ja ohjemateriaalin seka tukipalveluiden kehittdmisessa yrityksille ja tydterveyshuollolle.
Néihin tavoitteisiin padsemiseksi sosiaali- ja terveysministerid, Tyoterveyslaitos, tydmarkkina-
jarjestot, Tyodsuojelurahasto ja Kansaneldkelaitos yhteistydssa kaynnistavat jatkoneuvottelut,
joissa selvitetadn rakennusalan ty6terveyshuollon asiantuntijayksikon ja kehittdmisohjelman

organisointi ja kdynnistamiseen tarvittava madraaikainen rahoitus.

Rakennusalan terveystarkastusten seurantarekisteri

Tyoryhma esittdd LEL-rakennusalan terveystarkastustoimintaa palvelevan viitetiedot sisaltavéan

seurantarekisterin perustamista.

Tyoryhmd ehdottaa rekisterin toiminnan jarjestamistd vaihtoehdon 1, eli kehotusmenettelyn

mukaisesti.

Tydryhma ehdottaa selvitettdvaksi, voisiko Tydsuojelurahasto osallistua edelld mainitun seuran-

tarekisterin kustannusten rahoitukseen perustamisvaiheessa.
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Rakennusalan tyéterveyshuollon maksu- ja korvausjarjestelman kehittdminen

Tydryhman mielesté tulisi selvittdd mahdollisuudet korvata sairausvakuutusrahastosta muistion
terveystarkastus kohdassa 3.1.2. tarkoitetut LEL-rakennusalan tyéntekijoiden terveystarkastuk-

set nykyisestd korvaustasosta poikkeavalla tavalla.

Kattavuuden lisaédmiseen téahtaavat toimenpiteet

Tydryhmén mielestd rakennusalan tydterveyshuollon toimivuutta ja kattavuutta tulisi seurata
kehittamalla tydsuojeluviranomaisten seurantamalleja ja tilastointia. Lisdksi tyéryhma ehdottaa,
ettd tydsuojelupiirien tulosneuvotteluissa asetettaisiin rakennusalan tyéterveyshuollon toimi-
vuuden valvonnalle ja kattavuuden varmistamiseksi piirikohtaiset toiminnalliset tavoitteet. Li-
séksi tyoterveyshuoltosopimusten tekemista voitaisiin ohjata esimerkiksi rakennuslupien ja laki-

séateisista vakuutuksista annettavan informaation yhteyteen liitettavilla tietopaketeilla.

Tyoterveyshuoltoon liittyvaa tiedottamista tulisi lisatd, mika edellyttda tyoterveyshuollon tieto-
aineiston kokoamista. Tyéryhman ehdottamista uusista toimintamenettelyistd seké terveystar-
kastusten seurantarekisteristd tulee tiedottaa rakennusalan tyonantajille, tyontekijoille sekd yh-

teistyotahoille.
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Toimenpiteet

Vuosi
2000

2001

2002

2003

Rakennusalan tyoterveyshuollon kehittdmisohjelma /
TTL

- Ala- ja ammattikohtaiset riskiprofiilit

- Tybololéhtbinen terveystarkastusmalli

- Koulutustoiminta ja tietoaineisto

- Tutkimustoiminta

kaynnistyy

Rakennusalan terveystarkastusten seurantarekisteri /
LEL

pilotti -
tutk.
v.alusta

Kattavuuden lisdédminen / STM

- Tiedottaminen / STM ja muut tahot

- Tyodterveyshuollon valvonta, seurantamallien
kehittdminen / STM

Tydololéhtoisten terveystarkastusten toteuttaminen /
Tydterveyshuollon palvelujen tuottajat

Tydololéhtbisten terveystarkastusten korvaamisen
jatkoselvittely / STM, Kela
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LITE 2

RAKENNUSALAAN LITTYVIA TILASTOTIETOJA

TILASTOKESKUS

Yritys

Yrityksella tarkoitetaan yhden tai usean henkilén yhdesséd harjoittamaa taloudellista toimintaa,
joka téhtaa kannattavaan tulokseen. Yrityksia ovat:

ammatin- ja liikkeenharjoittajat, jotka toimivat omalla nimelld tai rekisteréidylla toiminimella,
oikeushenkil6t (esim. osakeyhti®, osuuskunta, saastopankki, taloudellinen yhdistys ja avoin
yhtio),

julkiset rahoituslaitokset ja valtion liikelaitokset.

Toimipaikka

Toimipaikka on yhden yrityksen omistama, yhdessa paikassa sijaitseva ja padasiassa yhdenlaisia
tavaroita tai palveluja tuottava yksikko. Jokaisella yrityksella on véhintdan yksi toimipaikka,
suurimmilla satoja.

Varsinainen toimipaikka harjoittaa yrityksen normaalia tuotantotoimintaa. Toimipaikkoja ovat
esim. tehdas, myymala, toimisto ja verstas. Liikenteessa ja rakennustoiminnassa toimipaikka on
paa- tai piirikonttori, josta toimintaa johdetaan.

Aputoimipaikka sijaitsee erillddn varsinaisesta tuotantotoiminnasta ja se tuottaa palveluja (ei
tavaroita) vain yritykselle itselleen. Aputoimipaikkoja ovat yrityksen padkonttori, varasto omia
tavaroita varten, korjaamo omien ajoneuvojen korjaamista varten ja tutkimusyksikké omien
tuotteiden kehittelya varten.

Yritysten ja toimipaikkojen lukuméaara

Tilastoon on valittu yritykset, joiden toiminta-aika ylitti tarkasteluvuonna puoli vuotta.
Liséksi yrityksen tuli tyollistaa yli puoli henkil64 tai liikevaihdon olla vahintaan

47 000 markkaa vuosina 1993 ja 1994
49 000 markkaa vuosina 1995 ja 1996
50 000 markkaa vuonna 1997

Toimipaikkatilastossa monitoimipaikkaisen yrityksen toimipaikan tulee tayttdd samat ehdot kuin
yrityksenkin.

Henkilosto

Henkilosto kasittad palkansaajat ja yrittdjat. Henkildstd on muunnettu kokovuosityollisiksi siten,
etta esimerkiksi puolipdivainen tyontekija vastaa puolta henkiltd ja kaksi puolivuotista tyonteki-
jaa vastaa yht& kokovuosityollista. Yritys- ja toimipaikkarekisterin tiedusteluihin siséltymatto-
mien yritysten henkilosto on estimoitu palkkojen perusteella.



TILASTOKESKUS
TPOL1. Toimipaikat toimialoittain vuonna 1997
Arbetsstéllen efter naringsgren ar 1997

TOIMIALA (TOL-95)

NARINGSGREN (NI 1995) Arbetsstéllen

F RAKENTAMINEN 27 289
45 RAKENTAMINEN 27 289
451 RAKENNUSALUEEN POHJATYOT 4918
4511 Raivaus, purku ja pohjarakentaminen 4916
4512 Maaperan koeporaus 2
452 TALONRAKENTAMINEN; MAA- JA VESIRAKENTAMINEN 11912
4521 Talojen, siltojen jne. rakentaminen 8 429
45211 Talojen rakentaminen 8 002
45219 Siltojen, tunnelien jne. rakentaminen 427
4522 Kattotyot 375
4523 Teiden, lentokenttien jne. rakentaminen 1019
4524 Vesirakentaminen 209
4525 Muu erikoisalojen rakentaminen 1880
453 RAKENNUSASENNUS 6161
4531 Séhkdasennukset 2828
4532 Eristystyot 296
4533 LVI-asennukset 2975
4534 Muu rakennusasennus 62
454 RAKENTAMISEN VIIMEISTELYTYOT 3980

4541 Rappaustyot 44

4542 Rakennuspuusepanasennukset 1119
4543 Lattian ja seinien paallystys 775
4544 Maalaus ja lasitus 1856
45441 Maalaus 1534
45442 | asitus 322
4545 Muut rakentamisen viimeistelyty6t 186
455 RAKENNUSKONEVUOKRAUS KAYTTAJINEEN 318

Toimipaikkoja Henkilosto
Personal

95 730

95 730

8824

51 646
36 141
31255
4 885
1630
6484
674
6716

23 828
11 536
1 666
10 585
42

10 139
172
1475
1840
6 153
5183
970
498

1293

59

Liikevaihto
Omsaéttning
(1000 MK)
59 122 438

59 122 438

5541 591

35674 377
26 464 161
25 040 226
1423935
836 145
4291 608
577 310

3 505 153

13 140 563
6 117 659
774 800
6219 778
28 326

4095518
81 956
687 393
905 199
2209 450
1 693 386
516 064
211 520

670 389



LEL TyoOelakekassa / Informaatiopalvelut

Vuonna 1998 rakennusalan piiriin kuuluvat LEL-tydsuhteet ansioiden
suuruuden mukaan tilastossa ovat mukana kaikki tyontekijat, joilla on LEL-
rakennusalan ansioita vuonna 1998

ansiot lkm % karttuma c-%
alle art 20371 16,4 % 124 328 100,0 %
art-yrt*2/3 16196 13,0 % 103 957 83,6 %
yrt*2/3- 19999 13758 11,1 % 87 761 70,6 %
20000- 29999 8614 6,9 % 74 003 59,5 %
30000- 39999 7 024 5,6 % 65 389 52,6 %
40000- 49999 5932 4,8 % 58 365 46,9 %
50000- 59999 5233 4,2 % 52 433 42,2 %
60000- 69999 4 857 3,9% 47 200 38,0 %
70000- 79999 4 551 3,7% 42 343 34,1 %
80000- 89999 4573 3,7% 37792 30,4 %
90000- 99999 4523 3,6 % 33219 26,7 %
100000- 124999 12842 10,3% 28 696 23,1 %
125000- 149999 9 319 7.5 % 15 854 12,8 %
150000- 174999 4211 3.4% 6 535 53 %
175000- 2 324 1,9 % 2324 1,9%
kaikki 124 328 100,0 %

Rakennusalan LEL-t6iss& olleet ansiokuukausien lukumaaran mukaan
31.12.1998 elossa olleet tilastossa ovat mukana tyontekijat, joilla on LEL-
rakennusalan ansioita vuodelta 1998 ja joiden kaikki LEL-ansiot vuonna 1998
ylittadvat alemman rajatulon 3650 mk

kk:det Ikm % karttuma c-%
1 11378 10,8% 105705 100,0 %
2 11787 112% 94 327 89,2 %
3 10046 95% 82 540 78,1 %
4 7 982 7,6 % 72 494 68,6 %
5 6 691 6,3 % 64 512 61,0 %
6 6308 6,0% 57 821 54,7 %
7 6 741 6,4 % 51513 48,7 %
8 5811 55 % 44 772 42,4 %
9 4860 4,6% 38961 36,9 %
10 5061 4,.8% 34 101 32,3 %
11 6926 6,6% 29 040 27,5 %
12 22 114 20,9% 22 114 20,9 %
kaikki 105 705 100,0 %
art LEL:n alempi rajatulo, joka on 2*TEL-indeksi
yrt LEL:n ylempi rajatulo, joka on 8*TEL-indeksi

alle 65-vuotiaiden TEL-indeksi oli 1825 vuonna 1998, joten rajatulot
olivat vastaavasti 3 650 mk ja 14 600 mk
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LITE 3
MUUTOSEHDOTUS LYHYTAIKAISESSA TYOSUHTEISSA OLEVIEN TYONTEKIJAIN
ELAKELAKIIN 134/1962

Lisdys LEL 1 &:n 1 momenttiin

Tyontekijélle, joka sen vuoden jalkeen, jona han on tayttanyt 13 vuotta, tyoskentelee metsétyods-
s&, uittotyossd, maatila- ja puutarhatalouden eri toissd, maa-, vesi- ja talonrakennusty6ssa,
maanparannustyossa, turveteollisuustydssd, satamatyossa tai kotimaanliikenteen aluksessa taik-
ka, sikali kuin asetuksessa saadetaan, muulla sellaisella alalla, jolle lyhytaikaiset tydsuhteet ovat
luonteenomaisia, on tydnantajan kustannettava elaketurva vanhuuden ja tyokyvyttémyyden va-
ralta seké tallaisen tyontekijan omaisille perhe-eldketurva sekd X §:ssd mainitusta toimin-
nasta aiheutuvat kustannukset tdman lain mukaan. Tyontekija on velvollinen osallistu-

maan tdman lain mukaisen eldketurvan kustantamiseen siten kuin 10 ¢ §:ssd saadetaan.

Uusi LEL X §

Sen liséksi mité 2 8:ssd on séadetty tydeldkekassa voi ottaa hoitaakseen 1 8:ssd tarkoitettujen
maa-, vesi- ja talonrakennusalan tyontekijoiden tyoterveystarkastusten seurantarekisteriin liitty-

via tehtavia.

Seurantarekisteri voi sisdltdd 1 momentissa mainitusta tyontekijasté seuraavia tietoja: henkil6-
tunnuksen, nimen, ammatin ja osoitteen, tydntekijalle jo tehtyjen tyoterveystarkastusten suoritta-
jan ja ajankohdan seka seuraavan tyoterveystarkastuksen ajankohdan. Tyontekijaa koskevat tie-

dot poistetaan rekisteristd viimeistdan vanhuuselékeian tayttyessa.

Tyoeldkekassalla on oikeus antaa salassapitoséadosten estamatta hallussaan oleva tieto 1 §:ssé
tarkoitetulle maa-, vesi- ja talonrakennusalan tyénantajalle 1 momentissa mainitun tyontekijan
edellisen tyoterveystarkastuksen ajankohdasta seké tyoterveyshuollon palvelujen tuottajalle tieto

tyontekijan edellisten tyoterveystarkastusten suorittajista.

Tyobelékekassa antaa tarkemmat ohjeet tydterveyshuollon palvelujen tuottajille ja 3 momentissa

tarkoitetuille tydnantajille 1 momentissa tarkoitetun toiminnan toteuttamiseksi.
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LIITE 4

RAKENNUSALAN TYOTERVEYSHUOLLON KORVAUSMALLIEHDOTUKSET

Tyoryhma on keskustellut kuvatuista korvausmalliendotuksista, joiden jatkokehittdmiseen ei

I6ytynyt yksimielisyytta ja toimivia ratkaisuja.

Seuraavissa malleissa esitetyt tydololahtdiset terveystarkastukset voisivat olla joko tyéhonsijoi-
tustarkastuksia tai terveydentilan seurantatarkastuksia. Myohemmin néisté terveystarkastuksista

kaytetaan kéasitettd LEL-terveystarkastus.

Mallien avulla pystyttaisiin LEL seurantarekisteristd selvittdimaan LEL-tyontekijoiden tyoterve-
yshuollon kattavuustiedot edellyttéen, ettd palvelujentuottajat ovat toimittaneet tiedot seuranta-

rekisteriin.

1) YHDEN LUUKUN MALLI

Tybnantaja hakisi korvausta Kelasta tydpaikkaterveydenhuollon kustannuksista samalla tavalla
kuin tahankin asti (kuva 1). Liséksi tyonantaja selvittéisi erillisell& liitteelld LEL-tyOntekijoiden
tyoololahtdisten terveystarkastusten kustannukset ja toiminnan. Nykyisen lainsaddannon perus-
teella Kela korvaisi tydnantajalle 50 % korvausluokittain hyvaksyttavista tyéterveyshuollon kus-
tannuksista enintadn tyontekijakohtaisen laskennallisen enimmaismaaran mukaan. Liséksi Kela
suorittaisi tyonantajalle korvauksen LEL-tyontekijoiden terveystarkastusten loppuosan kustan-
nuksista erikseen sovitulla menettelylld. Kela lahettéisi tyonantajille maksetuista terveystarkas-
tusosuuksien kustannuksista tiedot LEL Tyoeldkekassaan, josta maksettaisiin vastaava osuus

Kelaan.

Mallissa tyoterveyshuollon palvelujentuottaja lahettéisi tiedot LEL Ty6eldkekassan seurantare-
Kisteriin terveystarkastuksiin osallistuneista LEL-tyontekijoista tyonantajittain, tarkastusten kus-

tannuksista, sovituista terveystarkastustiedoista seka seurantatarkastuksen ajankohdan.

Tybnantaja hakisi Kelasta korvausta tilikausittain kaikista tyopaikkaterveydenhuollon kustan-
nuksista, joihin siséltyisi myds LEL-tyontekijoiden terveystarkastuskustannus- ja toimintatiedot.

Tybnantajalle maksettaisiin samalla kertaa korvaus tyoterveyshuollon kustannuksista ja LEL-
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tyontekijan terveystarkastusten kustannuksista sovittu loppuosa. Téllainen toimintamalli tukisi

tyoterveyshuollon toiminnan ja kustannusten kokonaisseurantaa.

Tybnantajan tyoterveyshuollon jérjestamis- ja kustannusvastuuperiaatteet séilyisivat edelleen.
Nykyisen kaytannén mukaisesti tyonantaja hakisi korvausta tilikauden aikana syntyneista kus-
tannuksista. Korvauksen hakuaika on kuusi kuukautta tyonantajan tilikauden paattymisesta,

joten kustannusten korvaamisessa tyonantajalle olisi aikaviive.

Korvaushakemus tydterveyshuollon kustannuksista.
Liitteessa LEL -tarkastusten kustannukset.

TA KELA

Korvataan tth:n kustannuksista 50 %

sekd LEL -tarkastuksista loppuosa

Maksaa LEL-

tarkastukset +
Lasku LEL- tth:n laskun Selvitys
tarkastuksista + LEL -tarkastuksista Maksaa
ty6terveyshuollosta ja korvauksen loppu- LEL-

osuudesta tarkastuksen
loppuosan
TTH LEL

Tiedot rekisteriin

Kuva 1. YHDEN LUUKUN MALLI

2) LEL - MALLI

LEL- mallissa palvelujentuottaja erittelisi laskulla LEL-tydntekijan terveystarkastusten ja tyo-
paikkaterveydenhuollon kustannukset (kuva 2). Tydnantajan maksettua laskun palvelujentuotta-
ja lahettéisi tiedot LEL-tyontekijén terveystarkastusten kustannuksista tyonantajittain LEL Tyo-
elakekassan rekisteriin. LEL Ty0elakekassa maksaisi LEL-tyontekijakriteerit tayttavien tyonte-

kijoiden terveystarkastusten kustannuksista tietyn osuuden tyénantajalle.

TyOnantaja hakisi nykyisen kaytannon mukaisesti tyéterveyshuollon kustannuksista korvausta
Kelasta. Tyoterveyshuollon korvaushakemuksessa olisivat eriteltyind mukana LEL-

tyontekijoiden terveystarkastusten kustannus- ja toimintatiedot. N&in saataisiin selville korvaus-
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kattavuus. Nykyisen kdaytannon mukaisesti Kela korvaisi tyonantajalle 50 % korvausluokittain

hyvaksyttavista tyoterveyshuollon kustannuksista, kuitenkin enintddn tyontekijdkohtaisen las-

kennallisen enimmaismaaran mukaan.

Tybnantajan jarjestdmis- ja kustannusvastuu sailyisivat. LEL-Tyo6eldkekassa maksaisi tyonanta-

jille osan LEL-tyontekijoiden terveystarkastusten kustannuksista tietylla lyhyelld aikaviiveelld

tyonantajan maksettua kustannukset.

LEL Tyoelakekassa maksaisi tyonantajalle ennen Kelan korvaamista. Talloin ei vield tiedeta

Kelan korvaamisen perusteena kayttaméa vuosittain tarkistettua tyontekijédkohtaista enimmadis-

maaraa eika mahdollista tydnantajan omavastuuosuutta. Tadma erityisesti silloin kun tyopaikka-

terveydenhuollon kustannukset ylittavat mainitun enimmaismaaran.

Lasku LEL-
tarkastuksista ja
tyoterveyshuollosta

Korvaushakemus tydterveyshuollon kustannuksista,
selvitys LEL-tarkastuksista

TA
Korvataan tth:n kustannuksista 50 %
Korvaus LEL-
tarkastusten osuudesta
Maksaa LEL-
tarkastukset ja
tth:n laskut
TTH

Selvitys maksetuista terveystarkastuksista
tyBnantajittain seka tiedot rekisteriin

Kuva 2. LEL-MALLI

KELA

LEL

Tiedot
korvauksista
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