Sosiaalisen osallisuuden edistamisen koordinaatiohanke — Sokra (THL)
11.6.2019

Arvio toimintamallista: Tyottomille tietoa
terveystarkastuksista jalkauttamalla

Palveluohjaajat, terveydenhoitaja ja sosiaalityontekija, jalkautuvat matalan kynnyksen
toimipaikkoihin ja ruokajakeluihin jakamaan tietoa ty6ttomien terveystarkastuksista, sosiaali-
ja terveyspalveluista ja -etuuksista sekd antamaan henkilékohtaista palveluohjausta.

Malli on arvioitu® osana Sosiaalisen osallisuuden edistdmishanke Sokran ja ESR TL5 -
hankkeiden Osallisuuden palaset -kehittamisty6ta. Arvio on tehty Sokra-hankkeen
paatoteuttaja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa.

Kehittdja: Terveydeksi-hanke, Tyo6ttdmien Keskusjarjestd ry sekd Ehkaiseva paihdetyd
EHYT ry, 1.8.2016-31.7.2019.

Yhteyshenkilo: Katriina Lehtovaara, Tyottdmien Keskusjarjesto ry,
katriina.lehtovaara@tyottomat.fi

Mallin kuvaus

Osallisuuden toteutuminen mallissa

Toiminta vahvistaa etenkin osallisuutta omassa elamassa. Tietojen ja taitojen lisdantyminen
ja palveluista saatu hyoty vahvistavat osallisuutta. Toiminnassa vaikutetaan siihen, etta
ty6tdn saa tiedon ja rohkaistuu I[ahtemaan terveystarkastukseen ja muihin tarvitsemiinsa
terveys- tai sosiaalipalveluihin. Tietoisuuden lisddminen oman terveyden ja hyvinvoinnin
tarkeydesta ja hoitamisesta vahvistaa omanarvontuntoa ja samalla motivoidaan
niiden/terveyden ja hyvinvoinnin vahvistamiseen. Palveluiden kayttd edellyttaa taitoja
(esimerkiksi tietoteknisia taitoja), oma-aloitteisuutta, aktiivisuutta ja voimavaroja. Jo pelkka
tieto oikeudesta kayttaa yhteiskunnan palveluita voimaannuttaa. Kun ty6ton osaa ja uskaltaa
hakea ja vaatia itselleen palvelua, terveyden lisaksi toimintakyky, tunne hallinnasta seka
kokemus samanarvoisuudesta voivat vahvistua. Esimerkiksi maksuttomaan hammashoitoon

! Malli on arvioitu osallisuuden osa-alueiden ja lupaavan kaytannon kriteerien nakokulmista Sokran toimesta
hankkeen dokumentaatiota hyodyntaen.
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paaseminen lisda suun ja kehon terveytta ja voi myds parantaa itseluottamusta. Toiminnan
suunnittelu lahti paikallisyhdistysten tarpeista ja siten kohderyhmalta itseltaan.

Toiminnassa saatetaan palveluihin tai toimintoihin henkiléita, jotka ovat niiden ulkopuolella, ja
jotka voisivat niista hyotya. Ohjaus on henkilékohtaista ja kuuntelevaa, palvelutarpeet
maaritelldan ja jatkopolku suunnitellaan yhdessa tydnhakijan kanssa. Mahdollisuus tulla
kuulluksi on asiakkaiden kertoman mukaan voimaannuttavaa.

Oman kokemuksensa kautta vertainen voi tuupata eteenpain palveluihin hakeutumisessa.
Puheeksiottokoulutuksen kasikirja on rakentunut vertaisten toiveiden ja kaytannossa
havaitsemien tarpeiden pohjalta.

Palveluohjaajat saavat paikallisilla kdynneilla tietoa tyottdmien tilanteista ja palvelujen
toteutumisesta ja viestivat niistd eteenpain mm. verkostotapaamisissa. Tyoton kuntalainen
on tullut tunnetummaksi palvelujarjestelmassa naiden yhteistyétapaamisten avulla. Niissa on
avattu ja konkretisoitu paikallisten ty6ttdmien tarpeita, palveluun paasyn esteita ja
palvelupolun katveita tai katkeamisia. Nain ammattilaisten osaaminen ja siten osallisuus
omassa tydssaan vahvistuu.

Toiminnan tavoitteena on, ettd yha useampi kunta aktivoituisi jarjestamaan tyottomien
terveystarkastuksia kattavammin ja yhteistyd viranomaisten ja jarjestojen valilla kehittyisi
tyottdman palvelupolun sujuvoittamiseksi.

Toiminnasta hyotyvat paaasiallisesti kaikkein heikoimmassa asemassa olevat ihmiset.
Toiminnan on todettu lisdavan osallisuutta. Toiminnan arvioinnissa kaytetty kysely kasittaa
alussa lyhennetyn Kyky-viisarin. Noin kahdeksan kuukauden kuluttua kysytdan uudelleen
viisarin kysymykset seka taydentavat kysymykset, esimerkiksi tyottdmien
terveystarkastukseen liittyen. Lisdksi hankekaynneiltd on koottu asiakkaiden kertomia
kokemuksia ja havaintoja. Ne ovat olleet melko ristiriitaisia alkukyselyaineiston kanssa, silla
vastaajien tyytyvaisyys seka kasitykset arjessa suoriutumisesta, koetusta tydkyvysta ja
terveydentilasta olivat padosin hyvia tai melko hyvia. Noin 40 % seurantaan vastanneista oli
kaynyt terveystarkastuksessa ja koetut hyddyt siitd vaihtelivat. Tieto ja henkildkohtainen
ohjaus vahvistavat osallisuutta omassa elaméassa. Tata tukee kuntalaisen tunteminen
palvelujarjestelmassa.

Mallin arviointi

Toimintamalli lupaavana kaytantona

Tarve toiminnalle on vahvistunut tyon edetessa. Hanke tekee nakyvaksi sen, mika ei toimi.
Tyo6ttdmia kohdatessa on valjennut, miten suuri joukko ihmisia ei tieda terveystarkastuksen
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mahdollisuudesta, voi huonosti, eikd pysty hakeutumaan palveluihin itse. Noin joka
neljannella palveluohjaajan kenttakaynnilla on ollut akuuttitilanteita, joissa asiakas on
l&hetetty terveyskeskukseen. Kunnat tiedottavat tyottomien terveystarkastuksesta heikosti
internet-sivuillaan ja terveyskeskuksen ajanvarauksessa osataan vain harvoin kertoa
tyéttdmien terveystarkastuksesta. TE-palvelujen vastuulla on terveystarkastusten ja tyo- ja
toimintakyvyn arvioinnin koordinointi, mutta liilan harva ohjataan terveystarkastukseen.

Toiminnalle on ollut kysyntaa. Hankkeessa on ollut maaliskuuhun 2019 mennessa noin 520

asiakasta ja tietoa omista oikeuksistaan on saanut vield useampi eri puolilla Suomea. Moni

osallistuu vain tietoiskuun, tai ei halua antaa itsestaan tietoja tai tulla kirjatuksi osallistujana.

Tiedon ja kysynnan on huomattu leviavan alueella hankekaynnin ja lehtiartikkeleiden jalkeen
suusta suuhun.

Aluksi oli haastavaa paasta jakamaan tietoa kentalle, eika hanketyontekijoita otettu
mielellddn vastaan, mutta hankkeen edetessa tilanne oli I1dhes painvastainen. Tydttdémat
tuntevat usein epaluuloa ja epaluottamusta viranomaisia kohtaan, esimerkiksi alentavan
kohtelun tai sanktioiden pelossa. Hanketydntekijat rinnastettiin alussa viranomaisiin, mutta
tyon edetessa ja tunnettuuden kasvaessa ajatusta hanketydntekijasta viranomaisena on
saatu osin halvennettyd. Motivoiminen kyselyyn vastaamiseen oli vaikeaa etenkin
ruokajakeluissa, jolloin paallimmaisena mielessa on selviytyminen.

Toimintaa kohtaan on tunnettu ulkopuolista mielenkiintoa mm. jarjestéjen, sote-toimijoiden,
tyottdmien asioihin liittyvien kuntatyontekijoiden ja -paattajien, eurooppalaisen vahavaraisten
tuen verkoston (FEAD), sosiaali- ja terveysalan opiskelijoiden, muiden hankkeiden ja median
tahoilta.

Toiminnassa on hyddynnetty olemassa olevaa tutkimustietoa. Toimintamalleja on aiemmin
kehitetty muun muassa PTT-hankkeessa vuosina 2007—2010 ja sen seurantatutkimuksessa
vuonna 2011. Esimerkiksi kunnissa ja TE-keskuksissa toimii joitakin tydntekijoita vastaavalla
tavalla kuin hankkeessa. Joissakin kunnissa terveydenhoitaja jalkautuu tyottomien
yhdistyksiin, mutta toiminta ei ole laajamittaista ja joissakin kunnissa terveydenhoitaja pitda
vastaanottoa tai antaa terveyspalveluohjausta kohtaamispaikassa (esimerkiksi Oulun
asukastupa). Uutta tassa toiminnassa on tiedon levittdminen jalkautuvan palveluohjauksen
avulla jarjestelmallisesti. Yhdistyksen toiminnassa uutta on tiedon jakaminen sen
toimipaikkojen tyontekijoille ja aktiivitoimijoille, jotta he levittaisivat sitd eteenpain kavijoilleen
(koulutuksia, kasikirja puheeksi ottamiseen ja palveluiden ohjaamiseen).

Jalkautuva tiedottaminen oikeuksista ja palveluista seka matalan kynnyksen palveluohjaus
on siirrettavissa kaikkeen sellaiseen toimintaan, johon osallistuvilla ihmisilla on vaara tulla
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syrjaytetyksi, tai kyky hakea oma-aloitteisesti tietoa tai hakeutua palveluihin on joiltakin osin
rajallinen.

Juurruttamisen tavoitteena on, etta toimipaikkojen tyontekijat ja aktiivit jatkavat tiedottamista
kavijoilleen ja opastavat heita palvelujen aareen tai alueellaan ja verkostoituvat keskenaan
seka viranomaisten kanssa. Tavoitteena olisi, etta tyottdmien yhdistykset tai muut matalan
kynnyksen toimipaikat tai organisaatiot vakiinnuttaisivat toiminnan, jolloin se olisi kiinteammin
kytketty palvelujarjestelmaan. Toimintaa voitaisiin koordinoida yhteistydna jarjestojen ja
kunnallisten sote-palveluiden kesken. TE-toimistoihin voisi myos tulla palveluohjaajan toimi,
tyéttdmien asiamies tai vastaava.

Yhdistyksen ohjaajan tai vertaisen apu ei valttdamatta riita tai kanna palveluihin paasyyn asti.
Moni asiakkaan asia on myds paitsi monisyinen, my0s vain viranomaisen ratkottavissa.
Esimerkiksi etuusasiat, tyokyvyn arviointiin tai kuntoutukseen paasy vaativat viranomaisen
paatoksen.

Viranomaispaatoksiin kyetaan vaikuttamaan ulkopuolelta vain osittain, esimerkiksi
opastamalla palveluun hakeutumisessa tai oikaisupyynnon jattdmisessa.
Paikallisyhdistyksissa asiakkaiden tarpeiden rinnalla on usein ohjaajan tai vertaisen kokemus
rittdmattdmyydestd, osaamattomuudesta ja uupumisesta. Siksi tarvitaan yhteisty6ta
paikallisten viranomaisten kanssa. Verkostotapaamisten avulla tyéton kuntalainen on myos
tullut tunnetummaksi palvelujarjestelmassa.

Palveluohjausta jalkautuen ja puhelimitse olisi yleensa tarpeellista kehittaa. Vastaavalle
toiminnalle voi olla tarvetta eri kysymyksissa, kun tieto on sirpaloitunut ja palveluiden
hahmottaminen monimutkaisessa palvelujarjestelmassa vaikeaa. Kasvotusten tai puhelimitse
annettavan tiedon ja palveluohjauksen tarve sailyy palveluiden sahkdistymisen lisdannyttya,
silla osa ihmisista ei omista tai osaa kayttaa tietokoneita tai alypuhelimia.

Hanketyontekijoiden kdyman tydkykykoordinaattoreiden koulutuksen tuomaa osaamista
voitaisiin hyddyntaa entista paremmin tai jarjestelmallisemmin tyéttdomien ohjauksessa.

Lopuksi

Jalkautuminen on levitettavissa eri alueille ja hyédynnettavissa monien ryhmien
tavoittamisessa eri kysymyksissa. Terveydeksi-hanke paattyy heindkuussa 2019.
Toimintamallin juurtuminen on viela avoinna.
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