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HYVIEN KÄYTÄNTÖJEN JA HANKEMALLIEN KERÄÄMINEN 

OHJELMAKAUDEN 2007–2013 AIKANA

Hyvän käytännön/hankkeen nimi: Kainuulainen työ- ja terveyskunnon toimintamalli -projekti
Ohjelma ja toimintalinja: Manner-Suomen ESR TL 2
Toteutusaika: 1.3.2008–31.12.2010
Hakija/päätoteuttaja: Kainuun maakunta -kuntayhtymä                                            

Rahoitus: ESR +valtio 953 933 € / kuntaraha 136 276 € / muu kuntarahoitus 15 300 € / kokonaiskustannukset 1 105 509 €

Yhteyshenkilö (lisätietoja): Projektipäällikkö Matti Heikkinen p. 044 797 0290
Hyvän käytännön/hankkeen tarve/lähtökohta/tavoitteet:


Hyvän käytännön/hankkeen kuvaus: 


Hyvän käytännön/hankkeen edellytykset: 


Hyvän käytännön/hankkeen vaikutukset/tulokset: 
Käytännön/hankkeen toteutuksen haasteet ja ongelmakohdat:

Toimenpiteet käytännön juurruttamiseksi tai hankkeen laajemmaksi hyödyntämiseksi: 

Kainuu on synkkää aluetta hyvinvointia kuvaavien indikaattorien näkökulmasta. Kainuussa on valtakunnan matalin elinajanodote, väestö on suhteellisesti sairainta ja ennen aikaisesti eläkkeelle siirtyneiden osuus alueella on suhteellisesti suurin. Lisäksi Kainuun työttömyysaste on Suomen korkeimpia ja työllisyysaste alhaisin. Sosioekonomiset terveyserot ovat pääosin muuta maata jyrkempiä. 





Työttömyyden on todettu heikentävän yksilöiden terveyttä ja hyvinvointia. Heikomman terveydentilan omaavilla on lisäksi suurempi todennäköisyys joutua työttömäksi. Näin ollen Kainuussa tarvitaan keinoja edistää terveyttä, työkykyä ja työllisyyttä. Työttömille työnhakijoille kohdennetut toimenpiteet ja terveyden edistämisen keinot ovat esimerkki konkreettisista toimista, jotka edistävät Kainuun työllisyyttä ja hyvinvointia.





Hankkeen tavoitteena on työllistymisen ja työmarkkinoilla pysymisen edistäminen sekä syrjäytymisen ehkäiseminen Kainuun maakunta -kuntayhtymän alueella. Hankkeen kokonaistavoitteena on kehittää ja juurruttaa Kainuun maakunta -kuntayhtymän palvelurakenteeseen toimintamalli, joka tuottaa pitkäaikais- ja toistuvaistyöttömien asiakasprosessiin tietoa asiakkaiden terveydestä ja työkyvystä sekä ohjaa heitä tarvittavien palvelujen piiriin. Syrjäytymistä ehkäistään edistämällä työttömien ja työvoiman ulkopuolella olevien vaikeasti työllistettävien työllistymistä ja parantamalla heidän elämänlaatuaan. 





Hankkeessa kehitetään uusia palvelumuotoja ja edistetään sekä juurrutetaan verkostomaista yhteistyötä hyviä käytäntöjä levittämällä ja hyödyntämällä. Näin ollen hyvän käytännön rikkaus on sen poikkihallinnollisessa toteutuksessa. Työttömyyden ja syrjäytymisen merkityksen hahmottaminen tuo terveyden edistämiseen ja terveydenhuollon henkilöstölle uuden näkökulman työhön (elämäntilanteen ja työttömyyden huomioiminen terveyden edistämisessä). 





Yhtälailla työkyvyn, kuntoutuksen ja erilaisten sairauksien merkityksen huomioiminen työnhakuun ja työmarkkinoille kuntoutumisen yhteydessä lisää palveluiden vaikuttavuutta ja toimivuutta (esimerkiksi terveystarkastus sekä fyysisen kunnon kartoitus ennen kuntouttavan työtoiminnan yhteydessä tai työvoimapoliittisen toimenpiteen yhteydessä). Toiminta parantaa osatyökykyisten mahdollisuuksia sijoittua työmarkkinoille.





Hankkeen kohderyhmänä ovat Itä-, Länsi- ja Ylä-Kainuun työ- ja elinkeinotoimistojen sekä Kainuun työvoiman palvelukeskuksen pitkäaikais- ja toistuvaistyöttömät sekä heihin rinnasteiset työttömät asiakkaat tai asiakkaat, joilla on riski työttömyyden pitkittymiseen (n. 1 700 henkilöä). Lisäksi kohderyhmänä ovat terveyskeskusten (terveydenhoitajat ja terveyskeskuslääkärit), työvoimatoimistojen ja työvoiman palvelukeskuksen (n. 60 henkilöä) ja sosiaalitoimen henkilöstöt. Heille järjestetään koulutuskokonaisuuksia, joiden avulla he voivat tunnistaa ja seurata asiakaskuntansa syrjäytymisen uhkatekijöitä ja osaavat hyödyntää monialaista verkostoa asiakkaiden syrjäytymiskehityksen ehkäisemiseksi.











Työnhakijoiden terveyden ja työkyvyn edistäminen vaatii aktiivista tiedottamista ja tiedon välittämistä sekä yhteistyötä. Sektoroitunut palvelujärjestelmä (työ- ja elinkeinohallinto, Kela, sosiaali- ja terveydenhuolto, koulutusorganisaatiot, muut työllisyystoimijat) ei omalakisesti tuota integroituneita palveluja. Palvelujärjestelmä on erittäin kiireinen, eikä yhteiselle kehittämiselle ole aikaa, ellei toimintaan sitouduta kaikilla organisaation tasoilla.





Terveyden ja työkyvyn edistäminen laajassa mittakaavassa vaatii myös resursseja – esimerkiksi sairauksien seulominen riskiryhmiin kuuluvilta vaatii sekä interventioiden (esim. terveystarkastus) että hoidon (seuranta, kuntoutus) kannalta resursseja. Toisaalta primaaripreventio voi tuoda merkittäviä säästöjä terveydenhuollolle. 





Ennen kaikkea tarvitaan terveyden ja työkyvyn merkityksen ymmärtämistä työllistymisprosesseissa ja kääntäen työttömyyden ja syrjäytymisen terveydellisten vaikutusten ymmärtämistä.





Hankkeen tuloksena syntyy ja juurtuu käytäntöön Kainuun maakunta -kuntayhtymän, Kainuun alueen työ- ja elinkeinohallinnon sekä eri yhteistyötahojen yhteistyönä asiakkaan tarpeista lähtevä terveydenhuollon toimintamalli ja palvelukokonaisuus. Työntekijät saavat tietoa (esim. työttömyyden ja terveyden välinen yhteys) ja konkreettisia työvälineitä (ryhmänohjaus, interventiot) asiakasprosessin läpivientiin ja sen edelleen ohjaukseen. 





Asiakkaiden työkyvystä ja terveydestä saadaan tietoa ja heidän palveluprosessinsa selkiytyvät. Saadun tiedon perusteella työnhakijan mahdollisuudet aktiivisesti ylläpitää ja kohentaa omaa työkykyään sekä terveyttään kasvavat. Tämä lisää mahdollisuuksia työllistymiseen ja omaan elämänhallintaan sekä ehkäisee syrjäytymistä. Hanke edistää rakenteellisen työttömyyden vähentämistä ja turvaa osaavan sekä työkykyisen työvoiman saatavuutta tulevaisuudessa. Yhtälailla toimintakykyisempi väestö lisää kunnan ja alueen elinvoimaisuutta.





Työnhakijoiden terveyteen kohdistuvilla toimenpiteillä voidaan vaikuttaa terveyttä edistävien valintojen tekemiseen ja ehkäistä elintapa- ja kansansairauksia, mikä ajan mittaan kaventaa terveyseroja. Työnhakijoiden terveyteen ja työkykyyn liittyvät haasteet ovat monissa tapauksissa myös esteenä työllistymiselle. Kuntalaisten hyvinvointi ja terveydentilanteen paraneminen sekä terveyspalvelujen suunnitelmallinen kytkeminen työllistämis- ja aktivointiprosesseihin näkyy ennen pitkää myös kunnan taloudessa säästöinä ja korjaavan työn tarpeen vähenemisenä. Terveydenhuollon on esimerkiksi mahdollista kohdentaa palveluja niitä eniten tarvitseville. 





Työ- ja elinkeinohallinnon sekä sosiaalihuollon toiminnan kannalta työnhakijoiden terveydentilan selvittäminen on myös hyödyllistä. Työllisyystoimenpiteitä voidaan kohdentaa paremmin tai oikea-aikaisemmin. Toiminta yhdistettynä esimerkiksi sosiaalihuollon järjestämään kuntouttavaan työtoimintaan voi edesauttaa työhön kuntoutumista (työterveyshuolto ei koske kuntouttavassa työtoiminnassa olevia). 





Samanlaisten palvelujen järjestäminen kaikkialla Kainuun maakunta -kuntayhtymän alueella edistää alueellista ja väestöryhmien välistä tasa-arvoa. Erityisesti työttömille ja pitkäaikaistyöttömille kohdennetuilla terveyspalveluilla pyritään kaventamaan väestöryhmien välisiä terveyseroja (positiivinen diskriminaatio). Mahdollisuuksien tasa-arvon näkökulmasta toimintaa ei ole rajattu keinotekoisesti (esim. ikään liittyvät rajoitukset), vaan hankkeen toimintoihin osallistumisen lähtökohtana on työttömyys. Sukupuolten välistä tasa-arvoa toiminta edistää terveyden näkökulmasta – kainuulaisten miehet eivät väitöstutkimuksen mukaan käytä terveyspalveluja mielellään. Työttömyys koskettaa miehiä enemmän kuin naisia, jolloin työttömille suunnatut terveyspalvelut voivat edistää miesten asemaa.








Tietosuojaan liittyvät asiat tuottavat käytännön arkityöhön monenlaisia haasteita. Vaikka työttömyysturvaetuuden saajan yleisenä velvollisuutena on antaa työ- ja elinkeinotoimistolle mm. omaa työkykyään koskevat tiedot ja selvitykset, käytännössä tämä saattaa olla monimutkainen asia. Terveyteen liittyvät asiat saattavat olla häpeällisiä tai luottamuksellista asiakassuhdetta ei ole olemassa. 





Ylisektorinen yhteistyö on vaativaa ja muutokset tapahtuvat hitaasti. Yhtälailla juurruttamiseen liittyvät haasteet, kuten kehitelmien omistajuuden luovuttaminen, vaativat yhteistyötä, sovittelua ja priorisointia. Ennen kaikkea yhteinen kehittämisprosessi vaatii luottamusta ja yhteisen näkemyksen toimijoiden välillä.





Hankkeen toimintaa suunnataan, arvioidaan ja kehitetään yhteistyössä sekä paikallisten että valtakunnallisten yhteistyökumppaneiden kanssa. Yhteistyökumppaneita ovat niin paikalliset työ- ja elinkeinotoimistot kuin valtakunnalliset tutkimus- ja kehittämislaitokset (THL). 





Hankkeen toimintaa on esimerkiksi arvioitu ihmisiin kohdistuvien vaikutusten arviointimenetelmän (IVA+) avulla, jossa erityisenä näkökulmana käytettiin vaikutusta terveys- ja hyvinvointierojen kaventamiseen. 





Yhteisiä tilaisuuksia, seminaareja ja tapahtumia on järjestetty paikallisesti, seudullisesti ja valtakunnallisesti. Hanke on osallistunut esimerkiksi terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen hallinnoiman ”Pitkäaikaistyöttömien terveydenhuollon kehittämishankkeen” kehittämisyhteistyöhön. Valtakunnallisen kehittämishankkeen kanssa laadittiin yhteistyössä asiakaskysely, mikä mahdollistaa paikallisten kokemusten vertailun.





Hankkeen Internet-sivuilla (� HYPERLINK "http://maakunta.kainuu.fi/kaito_hanke" ��http://maakunta.kainuu.fi/kaito_hanke�) esitellään kattavasti hankkeen toimintaa.








