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elvitys tarkastelee Helsingin kaupungin jdrjestimien kuntore-

monttien vaikuttavuutta henkiloston tydkykyyn, hyvinvointiin ja

elintapoihin. Kuntoremontit ovat varhaiskuntoutusta, jolla pyri-

tddn ylldpitdimidn henkiloston tyokykyd edistdmalld liilkunnan
harrastamista ja terveitd elaméntapoja. Vaikuttavuutta tutkitaan tarkaste-
lemalla kuntoutujista koostuvaa laajaa kyselyaineistoa. Aineisto kisittdd
kuntoremonttiin ja seurantatapahtumaan - tukiaiseen - vuosina 2007-2012
osallistuneet. Kuntoutujat ovat vastanneet kysymyksiin kuntoremontin ja
kaksi vuotta myohemmin jarjestetyn tukiaisen aikana. Tarkasteluun on si-
ten otettu vain molemmat jaksot kdyneet henkilot.

Ensimmaisend tuloksena saatiin, ettd tukiaiseen osallistuneet henkilot
eroavat korkeammalla tydkyvylldén, paremmalla terveydentilallaan ja ter-
veellisemmilld elintavoillaan muista peruskuntoremontin kiyneisté. Lisdk-
si miehet osallistuivat naisia harvemmin tukiaiseen. Seurantajaksoon me-
nivit henkil6t, jotka olivat keskiméérin kiinnostuneempia omasta tervey-
destédédn ja hyvinvoinnistaan. Ndin ollen kuntoremontin vaikuttavuuden tut-
kiminen kohdistuu tdhén valikoituneeseen ryhmééan.

Peruskuntoremonttien vaikuttavuutta tutkitaan tavanomaisten parit-
taisten t-testien avulla ennen-jidlkeen-asetelmassa muuttujilla, jotka mit-
taavat tyytyvaisyyttd, elintapoja, tydkykyd ja voimavaroja. Tulokset osoitta-
vat, ettd kuntoremontin kdyneiden tydkyky ei muuttunut seurantajakson
aikana. Huomataan, ettd tukiaisen aikana vain tyytyvéisyys eldméén nou-
si lievasti mutta tilastollisesti merkitsevasti, kun taas muiden muuttujien ar-
vot laskivat. Tydkyvyn ja muiden mittareiden alenemisen on tulkittu johtu-
van idn karttumisesta. Kun tdma vaikutus on puhdistettu tuloksista, kun-
toremontin vaikutus on neutraali muihin kuin tyytyvédisyyteen. Positiivisia
vaikutuksia tyokykyyn havaittiin vain ryhmalld, johon kuuluvilla tydkyky oli
alun perin ollut alemmalla tasolla.

Viimeiseksi tarkasteltiin suunnattuja kuntoremontteja, joihin osallistu-
villa tydkyky oli heikentynyt tai riski sen heikentymiseen oli suuri. Ndiden
kurssien kédyneilld on havaittavissa tilastollisesti merkitsevdd nousua tyo-
kyvyssd, vireydessd ja onnellisuudessa. Kuten edelld, elintavoissa ei kuiten-
kaan voida ndhd4d muutoksia terveellisemmiksi. Kuntoremonteilla on suu-
rin vaikutus niihin kuntoutujiin, joiden ldhtotaso tydkyvyn ja elintapojen
suhteen on heikompi.

Kokonaisuutena kuntoremontit vaikuttavat ennen kaikkea koettuun hy-
vinvointiin. Muissa muuttujissa - tyokyvyssd, vireydessd tai terveydentilas-
sa - ei voida ndhda merkittivid, positiivisia muutoksia. Vaikka kuntoremon-
teilla halutaan vaikuttaa positiivisesti elintapoihin, ei muutoksia liikunta-
tai ruokailutottumuksissa voida todeta.




iittdva liikunta ja terveelliset elintavat edistdvit tydhyvinvointia

ja tyossd jaksamista. Helsingin kaupungin tyontekijéilleen jarjes-

tdmilld kuntoremonteilla pyritddn ylldpitdim&aan henkiloston tyo-

kyky4 tarjoamalla heille viiden vuorokauden pituinen jakso, jos-
sa keskitytddn oman fyysisen ja henkisen kunnon kehittimiseen. Tdma sel-
vitys tutkii kuntoremonttitoiminnan vaikuttavuutta siihen osallistuneiden
tydkykyyn ja -hyvinvointiin.

Vuonna 2012 kaupunki jérjesti noin 1 500 henkil6lle suunnattuja ja pe-
ruskuntoremontteja. Henkil6t, jotka kdvivit timén jakson, kutsutaan myo-
hemmin seurantapdivdén, kuntotreffeille. Toiminnan laajuuden vuoksi on
tdrked selvittdd, onko kuntoutusjaksoilla saavutettu henkiloston tyokyvyn
paranemista. Tatd kysymysta tarkastellaan tilastollisella analyysilld ja tutki-
taan, onko kuntoremontin kdyneiden henkiléiden tyokyvyssa tai elintavois-
sa tapahtunut merkittévid eroja.

Kuntoutustoimien vaikuttavuutta on tutkittu Suomessa tarkastelemal-
la Kansanelédkelaitoksen ASLAK-jérjestelmad, joka on tarkoitettu varhaisen
ty6kyvyn heikkenemisen ehkdisemiseen. Suoyrjo ym. (2009) tutkivat kun-
toutuksen vaikuttavuutta isolla rekisteriaineistolla. Heiddn tulostensa mu-
kaan sairauspoissaolot vihenivit kuntoutuksen kdyneilld henkil6illd. Kui-
tenkaan sairauspoissaolojen vdhenemisestd sddstyneet kulut eivét pysty-
neet kattamaan kuntoutukseen sijoitettuja rahaméérid. Saltychevin (2012)
vaitoskirja tutki laajaa ASLAK-kuntoutukseen osallistuneiden henkildiden
rekisteripohjaista aineistoa ja tarkasteli heidén terveyttd ja tyokykyd useam-
man vuoden ajalta. Han ei 16ytanyt naytto4 siitd, ettd kuntoutustoimet olisi-
vat parantaneet niihin osallistuneiden tyokyky4, terveytta tai elaméntapoja.

Tirkkonen ja Kinnunen (2010) tutkivat ASLAK-kuntoutuksen ja tyohy-
vinvointikuntoremonttien vaikuttavuutta. He tarkastelevat ASLAK-kuntou-
tusta pienemmaissd esimiehistd ja asiantuntijoista koostuvassa ryhmaissa.
Heidédn analyysinsd mukaan kuntoutus paransi lievisti tydoloja ja henkis-
td kuormittavuutta. Kuntoremonttia tarkasteltaessa aineisto koostui noin
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100 kurssilaisesta ennen ja jalkeen kuntoutuksen. Huolimatta siitd, ettd tut-
kimuksessa ei havaittu eroja ty6oloissa, henkil6iden koettu hyvinvointi pa-
rani. Kuntoremontti oli my6s aktivoinut osallistujia huolehtimaan enem-
mén omasta hyvinvoinnistaan, ja he pitivit kurssia hyddyllisend. Saarinen
(1997) tutki lopputy6ssddn Helsingin kaupungin tyontekijéiden osallistu-
mista kuntoremontteihin. Tutkimukseen osallistuneilla havaittiin pienia
positiivisia muutoksia ravinto- ja liikuntatottumuksissa sekéd painon ja ve-
renpaineen alenemisessa.

Verrattuna kahteen jéalkimmadiseen tutkimukseen, tima selvitys on teh-
ty huomattavasti laajemmalla kyselyaineistolla, joka kdsittdd kaupungin
jarjestamissd kuntoremonteissa kdyneiden henkiléiden vastaukset vuosi-
na 2007-2012. Analyysissd kdytetddn ennen-jilkeen-asetelmaa ja tutkitaan,
onko kurssilaisten tyokyvyssa havaittu muutoksia kaksi vuotta kuntoremon-
tin kilymisen jdlkeen. Seurantaryhmén edustavuuden tarkastelemiseksi tut-
kitaan, eroavatko seurantajaksoon osallistuneet henkil6t kaikista kuntore-
montin kdyneistd. Lopuksi kdsitellddn suunnattujen kuntoremonttien vai-
kuttavuutta.

Selvitys on jaettu viiteen lukuun. Tdimén johdannon jilkeen toinen luku
esittelee lyhyesti kaupungin kuntoremonttitoiminnan péipiirteet. Kolmas
luku késittelee kaytettavid tutkimusmenetelmii ja esittelee aineiston. Nel-
jannessd luvussa esitetddn tarkeimmat tulokset kuntoremonttien vaikutta-
vuudesta. Viimeinen luku kokoaa tulokset ja tekee johtop&dtokset.
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untoremontit ovat tydantajan jarjestimad tyokykya ylldpitavaa
toimintaa, jolla pyritdédn jo varhaisessa vaiheessa ennaltaehkéi-
semddn tyokyvyn heikentymistd. Toiminta on luonteeltaan var-
haiskuntoutusta. Tdimadn vuoksi kuntoremontit on tarkoitettu
tyontekijoille, joiden tyo- tai toimintakyky on heikkenemdssd, mutta jotka
pystyvét sitd kuitenkin omatoimisesti parantamaan. Kuntoremontit eivit
sovellu sairaille tai erityisen huonokuntoisille henkiloille.
Kuntoremontteihin hakeudutaan tydterveyshuollon kautta, jolloin
henkilon tydkyky arvioidaan. Puoltavalla lausunnolla tydntekija voi ha-
kea viiden vuorokauden mittaiselle kuntoremonttikurssille, joka jirjeste-
tddn tydajalla yksityisessd kuntoutuskeskuksessa. Kuntoremontin kustan-
taa tydnantaja, ja tyontekijan maksettavaksi jidvat matkat kurssipaikkaan.
Kaikki viisi vuorokautta kestédvét kurssit kuuluvat Kelan kuntoutustuen pii-
riin ja vaativat siten tyoterveyshuollon kuntoutuspéatoksen.
Kuntoremontit jakautuvat kahteen tyyppiin, peruskuntoremonttei-
hin ja suunnattuihin kuntoremontteihin (taulukko 1). Peruskuntoremontit
koostuvat yleisistd kuntoremonteista, avokuntoremonteista, yli 60-vuotiail-
le tarkoitetuista Hyvé ikd 60+ -kuntoremonteista ja aktiiviliikkujan kuntore-
monteista. Ndiden kurssien siséltd on péddpiirteissddn sama, mutta vaihte-

Taulukko 1. Kuntoremonttien tyypit.

Peruskuntoremontit Suunnatut kuntoremontit
Kuntoremontti Elintarkeat elamantavat
Avokuntoremontti Tuki- ja liikkuntaelinsairaiden kuntoutus (Tules)
Hyva ika 60+ Voimavarakuntoremontti

Aktiiviliitkkujan kuntoremontti
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lee painotuksissa kohderyhmin mukaan. Suunnatut kuntoremontit on tar-
koitettu henkiléille, joiden tydkyky on alentunut tai riski tyokyvyn heikenty-
miseen on kasvanut. Ndistd suunnatuista kuntoremonteista voimavarakun-
toremontti jarjestetddn erikseen esimiehille ja tyontekijoille. Kurssille voi-
vat osallistua henkil6t, jotka tarvitsevat erityistd tukea ty0ssd jaksamisessa
ja tybhyvinvointinsa edistdmisessa. Elintirkedt elaméntavat -kuntoremon-
tit suunnataan niille, jotka kuuluvat sydan-, verisuonisairaus- tai diabetes-
riskiryhméén tai joiden elintavat ovat huomattavasti keskimaardista epéa-
terveellisemmat. Suunnattuihin Tules-kuntoremontteihin voivat osallistua
varhaisen vaiheen tuki- ja liilkuntaelinsairauksista oirehtivat henkil6t.

Kuntoremontit keskittyvit kurssilaisten liifkuntatottumusten kehittdmi-
seen ja innostuksen 16ytdmiseen omasta fyysisestd ja henkisestd kunnos-
ta huolehtimisessa. Jakson aikana kurssilaisten fyysinen kunto testataan ja
heille suunnitellaan heiddn kuntoaan vastaava harjoitusohjelma. Viikon
ohjelma siséltdd ohjattua ryhmaliikuntaa, psykologin keskusteluryhmia ja
virkistystoimintaa.

Kaikilla osallistujilla on mahdollisuus osallistua kahden vuoden jilkeen
seurantatapahtumaan. Tdtd kahden vuorokauden mittaista tapahtumaa
kutsuttiin ennen vuotta 2012 kuntoremontin tukiaiseksi. Ja vuodesta 2012
lahtien se on jdrjestettyyhden pdivdan mittaisina kuntotreffeina.* Téll6in teh-
dédin pienimuotoisia mittauksia kurssilaisten fyysisestd kunnosta, harraste-
taan ryhmailiikuntaa ja osallistujat saavat henkilokohtaista palautetta kun-
toilutottumuksistaan. Viiden vuorokauden kuntoremonttiin on mahdollista
osallistua tyterveyshuollon suosituksella uudestaan sen jalkeen, kun edel-
lisestd on kulunut nelja vuotta.

! Vuodesta 2012 ldhtien kuntoremontissa olleet kutsutaan liséksi jo puolen vuoden jélkeen
seurantapdiville. Tdssd selvityksessd kisiteltdava aineisto ei kuitenkaan késité tdllaisen jak-
son kédyneitd henkiloité.
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Tutkimusmenetelmat
ja tyokyvyn analysointi

oska kuntoremontteihin osallistuneet vastaavat niin pidemmaéan
jakson kuin seurantatapahtuman (jiljempand tukiainen) jal-
keen kyselyyn, on mahdollista seurata niiden henkil6iden tyoky-
vyn kehitystd, jotka osallistuivat molemmille kursseille. Tdssd lu-
vussa esitellddn tutkimuksessa kéytettdva aineisto ja menetelmat seka esi-
tellddn aineiston perustunnuslukuja. Viimeisessa jaksossa osoitetaan, ettd
sekd peruskuntoremonttiin ettd tukiaiseen osallistuneet henkil6t erosivat
merkitsevisti niisti, jotka osallistuivat ainoastaan peruskuntoremonttiin.

Aineiston rakenne

Kyselyaineisto omasta tyokyvystd, terveydentilasta ja elintavoista késittaa
13 656 vastausta kaupungin tyontekij6iltd, jotka ovat osallistuneet kuntore-
monttitoimintaan vuosina 2007-2012. Kyselyyn vastattiin tapahtuman lo-
pussa.? Aineisto koostuu vastauksista kysymyksiin, jotka koskevat vastan-
neiden terveydentilaa, tydkykyd ja -hyvinvointia seké elintapoja. Aineisto
mahdollistaa vastausten yhdistdimisen henkil6ittdin (kuvio 1). Siten suu-
rimmalle osalle tukiaisen kdyneistd pystytddn l6ytdiméddn saman henkilén
aikaisemmat vastaukset kuntoremonttiin osallistuneiden joukosta. On huo-
mattavaa, ettd useat kuntoutujat eivét kiyttdneet hyvikseen mahdollisuut-
taan osallistua tukiaiseen: vuosien 2009-2012 osallistujamairit tukiaiseen
olivat vain 26,6 prosenttia kaikista vuosina 2007-2010 kuntoremontin kay-
neista.

Osallistujien enemmisté on osallistunut peruskuntoremonttiin, jon-
ka kévi yli 70 prosenttia kaikista vastanneista (taulukko 2). Vuosina 2008 ja
2010 jdrjestettiin suunnatun kuntoremontin kdyneille my6s oma tukiainen,

2 Kyselyyn vastasivat kidytdnnossa kaikki kuntoremonttiin tai tukiaiseen osallistuneet ja vas-
tausprosentti on siten korkea. Vastaamatta on jétetty vain poikkeustapauksissa.
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Kuvio 1. Kyselyaineiston rakenne ja otoskoko, N viittaa ryhman kokoon kyseisina
vuosina, n yhdistettyihin, seurantaryhmaan kuuluviin henkilgihin.

2007-2010 N=7 930

2009-2012 N=2 112
Kuntoremonttiin osallistuneet Tukiaiseen osallistuneet
Peruskuntoremontti Tukiainen
Avokuntoremontti Elintarkeat elamantavat -tukiainen
Hyva ika 60+ Voimavarakuntoremontin tukiainen
Aktiiviliikkujan kuntoremontti Kuntotreffit (2012-)

Elintarkeat elamantavat
Tuki- ja liikuntaelinsairauden kuntoutus (Tules)
Voimavarakuntoremontti

Taulukko 2. Kuntoremonttiin ja tukiaiseen osallistuneet tyypeittdin vuosina 2007-
2010 ja vastaavasti 2009-2012. Yhdistetyt muodostavat seurantaryhman.

Kuntoremontin tyyppi 2007-2010 Tukiaisen tyyppi 2009-2012
Kaikki Yhdistetyt Kaikki  Yhdistetyt

Peruskuntoremontti 5956 1416 Tukiainen 1423 1173
Aktiiviliikkujan kuntoremontti 0 o] Kuntotreffit 497 420
Avokuntoremontti 0 o} Elintarkeat elamantavat -tukiainen g9 82
Elintarkedt eldamantavat 703 113 Voimavarakuntoremontin tukiainen 93 64
Hyva ika 60+ 83 11

Tules 303 67

Voimavarakuntoremontti 88%g 132

Yhteensa 7930 1739 Yhteensa 2112 1739

muutoin henkil6t ovat osallistuneet yhteiseen tukiaiseen tai vuonna 2012
kuntotreffeille.

Menetelmat

Kuntoremontin ja tukiaisen kidyneiden eroja vertaillaan eri muuttujien kes-
kiarvoilla. Yksinkertaisimmillaan keskiarvoeroja kuntoremontin ja tukiai-
sen aikana verrataan t-testeilld.’ Talloin hypoteesina on, ettd ryhmien keski-
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arvot ovat samoja. Jos hypoteesi hyldtdan, ryhmien vélinen keskiarvoero on
tilastollisesti merkitsevd. Oleellista vaikuttavuuden analysoinnin kannalta
on, ketki kavivat kuntoremontin lisdksi tukiaisen, silld vain nédistd henkilois-
td on toinen havainto. Siten tarkastellaan my6s pelkdn kuntoremontin kéy-
neiden ja my0s tukiaiseen osallistuneiden keskiarvoja ensimmdisessé ha-
vainnossa.

Koska molempien kurssien, kuntoremontin ja tukiaisen, kdyneiden
ryhmissd vastauksia pystytddn seuraamaan ennen-jilkeen-asetelmassa
henkil6tasolla, on mahdollista tutkia keskiarvoeroja parittaisilla t-testeilld,
mika kontrolloi yksil6llisten ominaisuuksien aiheuttamaa vaihtelua ja nos-
taa testin voimaa. Yksil6inti mahdollistaa my6s vaikutusten arvioinnin en-
simmadisen havainnon (kuntoremontti) ryhmaéssé, jossa mukana olisi muu-
ten my®ds tukiaisen viliin jattdneitd henkil6itd johtaen valikoitumisharhaan
(self-selection bias). Tdtd ongelmaa kisitelldan tarkemmin jaksossa 3.4.

On selvij, ettd tyokykyyn ja sen ylldpitdmiseen vaikuttavat asiat, jotka
ovat riippumattomia kuntoremontin kidymisestd. Kun toinen havainto on
mitattu tukiaisen yhteydessi kuntoremontin kdymisen jélkeen, ikd on voi-
nut vaikuttaa alentavasti henkildiden ty6kykyyn. Siksi vanhenemisesta joh-
tuva tyokyvyn muutos eliminoidaan osassa tuloksia. Tdll6in mittari puhdis-
tetaan idn aiheuttamasta keskimééardisestd vaikutuksesta. Vaikutus on arvi-
oitu laskemalla ikdkohtaiset keskiarvot eri mittareille ja sovittamalla muu-
tokseen epilineaarinen kéyra (ks. jakso 3.3.3).

Aineiston tunnuslukuja

Kysymysten sisdlto

Kuntoutujat ovat vastanneet 53 kysymykseen, jotka ovat sekd numeerisia et-
td laadullisia. Numeerisiin mittareihin on vastattu numeroasteikolla valit-
semalla kohta, joka on ldhimp&dnd omaa ndakemystddn. Aineistoa on tiivis-
tetty summamuuttujiksi, jotka on tulkittu kysymysten perusteella (taulukko
3).* Muuttujien asteikot on kddnnetty, niin ettd suurempi arvo viittaa kor-
keampaan tyokykyyn tai hyvinvointiin.s Lisdksi summamuuttujiin kdytetté-
vit vastaukset on skaalattu samansuuruiselle asteikolle ja summamuuttu-
jaedelleen asteikolle 1-5. Summamuuttujien reliabiliteettia mitataan Cron-
bachin alfa-kertoimilla kaikissa otoksissa (taulukko 3). Kertoimet ovat kai-
killa muuttujilla yli 0,7 ja siten ne tulkitaan johdonmubkaisiksi suhteessa nii-
den pohjalla oleviin kysymyksiin (ks. liite).

Kaytetyt yksittdiset vastaukset késittelevét terveydentilaa, hyvinvointia,
elintapoja ja sairauspoissaoloja (taulukko 4). Lisdksi painoindeksi (BMI) on
muodostettu ilmoitetusta pituudesta ja painosta. Tyokykyindeksi (TKI) on

3 Ryhmien erisuuruiset varianssit korjataan Welch-approksimaatiolla.

* Lisdksi ndiden summamuuttujien muodostuksessa on kdytetty suuntaa antavana menetel-
ména faktorianalyysid. Kysymykset, joista summamuuttujat koostuvat, on esitetty liitteessa.
s Tallaiset kddnteiset asteikot on merkitty selvyyden vuoksi tédhdella.
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Taulukko 3. Summamuuttujat, niiden vaihteluvali ja Cronbachin alfa kaikissa havain-
noissa, vuodet 2007-2010 ja 2009-2012, ja seuranta-aineistossa (yhdistetyt). Nu-
mero 1 viittaa mittaukseen kuntoremontissa ja 2 mittaukseen tukiaisessa.

Vaihteluvali Cronbachin alfa

Muuttuja Kaikki havainnot Yhdistetyt

1 2 1 2
Stressittomyys ja tyytyvdisyys tyohon 1-5 0,882 0,888 0,877 0,890
Voimavarat tyossd 1-5 0,857 0,860 0,854 0,857
Mahdollisuus vaikuttaa omaan hyvinvointiin ja terveyteen 1-5 0,801 0,805 0,805 0,797
Tyytyvdisyys eldmain 1-5 0,774 0,768 0,749 0,774
Vireys ja onnellisuus 1-5 0,856 0,853 0,848 0,854

Taulukko 4. Muuttujat ja niiden vaihteluvalit. * Kdanteinen asteikko.

Muuttuja / Kysymys Vaihteluvadli Huomioita

Minkalainen on terveydentilasi ikdisiisi verrattuna? 1-5 1=Huono, 5=Erittdin hyva
Tupakointi Pdivittdin, Satunnaisesti, En lainkaan
Alkoholinkaytto* 1-5 1=Pdivittain tai lahes pdivittain,

5=En koskaan

Syotkd mielestdsi terveellisesti? 1-4 1=Erittdin epdterveellisesti,
4=Erittdin terveellisesti

Liikunnan harrastaminen 1-7 1=En voi vamman tai sairauden vuok-
si harrastaa liikuntaa, 7=Paivittdin

Liikutko omasta mielestdsi riittavasti terveytesi

ylldpitamiseksi? 1-4 1=Aivan liian vahan, 4=Paljon
Millaiseksi arvioit fyysisen kuntosi suhteessa ikaasi? 1-5 1=FErittdin huono, 5=Erittdin hyva
Sairauspoissaolojen madra* 1-5 1=100-365 pdivdd, 5=En lainkaan
Painoindeksi

Tyokykyindeksi 7-49 Luokitus: heikko (7-27), kohtalainen

(28-36), hyva (37-43), erinomainen
(44-49)

Taulukko 5. Vastanneet sukupuolen mukaan ja otoskoko. K = kaikki, p = peruskunto-
remonttiin osallistuneet, s = suunnattuun kuntoremonttiin osallistuneet. Numero 1
viittaa vuosiin 2007-2010, 2 vuosina 2009-2012 tukiaiseen osallistuneisiin.

Seurantaryhma

Miehet 1424 1171 253 264 202 178 24
% 18,0 19,4 13,4 12,5 11,6 12,5 7.7
Naiset 6506 4868 1638 1848 1537 1249 288
% 82,0 80,6 86,6 87,5 88,4 87,5 92,3
Yhteensa 7930 6039 1891 2112 1739 1427 312
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laskettu sithen kuuluvista kysymyksista ja pisteytetty vastaamaan Tyoterve-
yslaitoksen luokitusta (ks. Tuomi ym. 1997).

Perustunnuslukuja

Naiset muodostavat enemmiston kuntoutujista (taulukko 5). Toisaalta kau-
pungin tyontekijoistd 74,7 prosenttia oli naisia (Helsingin kaupunki, 2012):
naiset osallistuvat tydntekijoistd miehid useammin kuntoremontteihin. Tu-
kiaiseen osallistuu vain osa kurssilaisista, noin 24 prosenttia kaikista perus-
kuntoremontin kdyneistd. Lisdksi kuntoremonttiin osallistuneet miehet jét-
tivdt tukiaisen todennédkdisemmin véliin: kun peruskuntoremonttiin osal-
listuvista vield 19 prosenttia oli miehii, oli niitd tukiaiseen osallistuneista
endd 12 prosenttia. Ndin ollen my6s seurantaryhmd, joka koostuu tukiai-
seen osallistuneista, eroaa sukupuolijakaumaltaan kaikista peruskuntore-
montin kdyneista.

Useimmin kuntoremontteihin ovat osallistuneet 40-62-vuotiaat. Suun-
nattujen kuntoremonttien suhteellinen ikdjakauma on taas enemmaén pai-
nottunut vanhempiin henkil6ihin (kuvio 2). Viimeinen kuvaaja (alaoikea)
kuviossa 2 néyttdd tukiaisen kdyneiden osuudet ikdvuosien mukaan kaikis-
sa ja seurantaryhmaéssi, jossa olevat on pystytty yhdistdmé&én johonkin kay-

Kuvio 2. Kuntoremonttiin osallistuneet ian mukaan — eri ikdisten osuudet otoksista
vuosina 2007-2010 (kuntoremontit) ja 2009-2012 (tukiainen) seka seurantaryh-

massa.

% otoksesta

% otoksesta

Kaikki kuntoremontit Peruskuntoremontit

— Kaikki — Kaikki
Seurantaryhma " Seurantaryhma

% otoksesta

T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T 7T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T TTTT
22 25 28 31 34 37 40 43 46 49 52 55 58 61 64 67 22 25 28 31 34 37 40 43 46 49 52 55 58 61 64 67

Suunnatut kuntoremontit Tukiainen

— Kaikki — Kaikki
Seurantaryhma B Seurantaryhmi
wn

% otoksesta

TT T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T ITTITTT TT T T T T T T T T T T T T T I T T T T T T T T T T T T T T I T T T TTTT
23 26 29 32 35 38 41 44 47 50 53 56 59 62 65 26 29 32 35 38 41 44 47 50 53 56 59 62 65 68
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Kuvio 3. Muuttujien keskiarvot ja mediaanit yli ajan, 2007-2012, peruskuntoremont-
teihin osallistuneet. Tahdella merkityissa muuttujissa on kdanteinen asteikko.
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Kuvio 4. Muuttujien jakaumia, perus- (p) ja

vastaukset.
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Kuvio 5. Muuttujien jakaumia ja keskiarvot (ka) seurantaryhmassa peruskuntore-
montin (1) ja tukiaisen (2) aikana.
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tyyn kuntoremonttiin. Kuvaajat eivét poikkea merkittavésti toisistaan. Ver-
taamalla tukiaiseen osallistuneita muihin ei voida havaita mitdédn tiettyd
ikdryhmas, joka olisi mennyt epdtodennékdisemmin kaksi vuotta my6hem-
min jarjestettyyn tukiaiseen. Seurantaryhméén kuuluvien ikdjakauma nou-
dattaa myds kaikkia tukiaiseen osallistuneita. Sithen kuuluvat ja kaikki kurs-
silaiset eivit poikkea toisistaan idn suhteen.

Onko tutkittavissa mittareissa yli ajan muuttuvaa trendid, joka vaikut-
taisi henkildiden ty6kykyyn riippumatta kuntoremontin kdymisestd? Kuvi-
oon 3 on tdmin tarkastelemiseksi laskettu muuttujien vuosittaiset keskiar-
vot ja mediaanit peruskuntoremontin kidyneistd. Muuttujissa ei ole merkit-
tdvaa laskevaa tai nousevaa trendid yli ajan, mika voisi vaikuttaa tuloksiin.
On kuitenkin havaittavissa, ettd osallistuneiden sairauspoissaolojen maara
on vuodesta 2009 ldhtien hieman noussut ja keskimé@érdinen vireys on las-
kenut peruskuntoremonttiin osallistuneilla.

Peruskuntoremonttiin osallistuneet ovat jakaumien perusteella parem-
pikuntoisia kuin suunnattuihin kuntoremontteihin osallistuneet (kuvio 4).
Muuttujien jakaumissa seurantaryhméssd peruskuntoremontin ja tukiai-
sen aikana ei ole havaittavissa selvid eroja (kuvio 5). Useamman muuttujan
keskiarvot ovat laskeneet ja painoindeksi on lievdsti noussut kaksi vuotta
peruskuntoremontin jilkeen. Ainoa noussut muuttuja mittaa tyytyvéisyytta
eldméddn: korkeimpien vastausten maird on lisddntynyt ja heikommin vas-
tanneiden mééré on vastaavasti laskenut.
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Taulukko 6. Peruskuntoremontin kdyneet — vastausten keskiarvoja ja -hajontoja (su-
luissa) kuntoremontin aikana (1) ja tukiaisessa (2) kaikissa vastanneissa ja seuranta-
ryhmassa.

Kaikki vastaukset Seurantaryhma
Kaikki Naiset Miehet
1
Minkalainen on terveydentilasi 3,82 3,80 3,92 3,86 3,94 3,87 3,74 3,74
ikdisiisi verrattuna? (0,80) (0,78) (0,77) (0,75) (0,78) (0,76) (0,75) (0,73)
Millaiseksi arvioit fyysisen 3,58 3,52 3,67 3,58 3,68 3,59 3,62 3,53
kuntosi suhteessa ikdasi? (0,82) (0,78) (0,83) (0,75) (0,83) (0,74) (0,79) (0,78)
Syotkod mielestasi terveellisesti? 2,86 2,87 2,9 2,91 2,92 2,92 2,78 2,81

(0,58) (0,57) (0,56) (0,53) (0,55) (0,52) (0,61) (0,59)

Liikunnan harrastaminen 4,81 4,88 4,91 4,92 4,91 4,94 4,88 4,79
(1,06) (1,04) (1,03) (1,03) (1,02) (3,02) (1,08 (1,05)
Liikutko omasta mielestasi riitta- 2,11 2,22 2,18 2,27 2,17 2,26 2,28 2,33
vasti terveytesi yllapitamiseksi? (0,84) (0,83) (0,84) (0,82) (0,84) (0,82) (0,87) (0,84)
Alkoholinkaytto 3,68 3,77 3,81 3,78 3,87 3,85 3,37 3,34
(1,04) (1,00) (1,01) (0,99) (0,99) (0,97) (1,03) (1,06)
Sairauspoissaolojen madra* 3,84 3,78 3,88 3,84 3,88 3,85 3,87 3,78
(0,84) (0,89) (0,85) (0,85) (0,85) (0,84) (0,89) (0,87)
Tupakointi (%) 10,61 8,1 8,21 7,51 8,27 7,38 7,87 8,38

Tarkasteltavien muuttujien keskiarvot ja -hajonnat eri ryhmissé on esi-
tetty taulukoissa 6 ja 7. Ensimmadisissd kahdessa sarakkeessa on néytetty
tunnusluvut kaikkien peruskuntoremontin ja tukiaisen kdyneiden ryhmis-
sd. Tulokset néyttavit, ettd elintapojen - liikkunnan harrastamisen, alkoho-
linkdyton ja terveellisen sydOmisen - arvot ovat muuttuneet positiivisem-
miksi. Summamuuttujissa erot jaavét pieniksi, ja osaksi niiden arvot ovat
tukiaisen aikana pienempii kuin aikaisemmin. Jopa ilman ehdollista vertai-
lua, joka ottaisi huomioon pelkkddn peruskuntoremonttiin ja molemmille
jaksoille osallistuneiden laadulliset erot, muutokset tyokyvyssé ovat pienid.

Kaikkien kurssilaisten ennen-jalkeen-vertailussa on kuitenkin huomat-
tava, ettd tukiaiseen osallistuneet eroavat kaikista peruskuntoremontin kéy-
neisté (taulukot 6 ja 7, sarakkeet 1 ja 3). Henkil6t, jotka osallistuivat myo-
hemmin tukiaiseen, ovat jo peruskuntoremontin aikana kaikkien mittarei-
den perusteella parempikuntoisia ja tyokykyisempid seka heilld on terveel-
lisemmat elintavat. Tdmén seurauksena tukiaisen aikaiset keskiarvot on
laskettu otoksesta, joka alun perin koostuu parempikuntoisista henkil&is-
td kuin kaikki vastanneet. Kun tarkastellaan ennen-jdlkeen-asetelmaa seu-
rantaryhmaissd, muutokset keskiarvoissa jadvit timén vuoksi pienemmiksi.

Seurantaryhmissd voidaan ndhdd negatiivinen muutos tyokyvyssid ja
hyvinvoinnissa useammalla muuttujalla sekd miehilld ettd naisilla (taulu-
kot 6 ja 7). Sairauspoissaolojen mééri ei ole alentunut naisilla eikd miehill,
mutta kysymyksen pieni vaihteluvéli vaikeuttaa tulkintaa. Eldméntapoihin
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Taulukko 7. Peruskuntoremontin kayneet — summamuuttujien ja indeksien keskiar-
vot ja -hajonnat (suluissa) kuntoremontin aikana (1) ja tukiaisessa (2) kaikissa vas-
tanneissa ja seurantaryhmassa.

Kaikki vastaukset Seurantaryhma
Kaikki Naiset Miehet

Painoindeksi 25,47 25,94 25,08 25,1 24,9 24,93 26,28 26,27

(3.91) (4,66) (3,74) (3,8) (3,76) (3,82) (3,33) (3.,45)
Tyokykyindeksi 41,62 40,72 42,01 41,33 42,14 41,46 41,11 40,43

(437) (512) (4,14) (470) (4,07) (4,59 (4,54) (534)
Stressittomyys ja 351 349 358 354 357 354 361 357
tyytyvaisyys tyGhon (0,73) (0,75) (0,70) (0,75) (0,70) (0,76) (0,69) (0,73)
Voimavarat tyossa 4,01 4,04 4,09 4,08 4,12 4,11 3,87 3,88

(0,73) (0,73) (0,71) (0,71) (0,69) (0,69) (0,82) (0,83)
Mahdollisuus vaikuttaa omaan 4,28 4,23 4,34 4,27 4,35 4,3 4,26 4,1
hyvinvointiin ja terveyteen (0,62) (0,65) (0,6) (0,62) (0,59) (0,61) (0,6) (0,66)
Tyytyvaisyys itseensa 3,99 4,02 4,03 4,06 4,06 4,09 3,83 3,82

(0,62) (0,63) (0,63) (0,62) (0,61) (0,6) (0,71) (0,69)
Vireys ja onnellisuus 3,52 3,52 3,58 3,57 3,60 3,58 3,50 3,49

(0,75) (0,73) (0,73) (0,73) (0,72) (0,73) (0,77) (0,77)

liittyvissd kysymyksissd taas voidaan havaita lieva positiivinen nousu: nai-
silla tupakointi on vdhentynyt ja liikunnan harrastaminen kasvanut. Mies-
ten otoksen pieni koko (n=178) voi vaikuttaa tuloksiin niin, ettd heid4an suh-
teellinen pdivittdinen tupakointi on noussut 0,5 prosenttiyksikdlla.

lan vaikutus tyokykyyn

Useamman muuttujan arvot ovat laskeneet kahden vuoden kuluessa kun-
toremontista (taulukot 6 ja 7). On epidtodennakoistd, ettd tydkyvyn alenemi-
nen johtuisi kuntoremontista, koska ulkopuolisten tapahtumien liséksi tyo-
kyky on voinut lievdsti muuttua vanhenemisen vuoksi. Voidaan olettaa, ettd
idstd johtuva muutos on riippumaton kuntoremontin kdymisestd, ja timén
vuoksi se puhdistetaan osassa tuloksia.

Ian vaikutuksen arvioiminen on tehty laskemalla kaikista peruskunto-
remontin kédyneistd keskiarvot jokaiselle ikdvuodelle erikseen. Ikdkohtai-
set keskiarvot on esitetty yhdeksélle muuttujalle ja indeksille kuviossa 6. [in
vaikutuksen laskevaan muuttujaan on oletettu olevan kvadraattinen kun
taas nousevaan muuttujaan logaritminen. Néin olettamalla ikd&n ndhden
kasvaville tai laskeville muuttujille on sovitettu pienimmaén neliéssumman
menetelmalld log x ja vdheneville muuttujille x2 -kédyra.® Tdstd muodostetta-
va sovite on odotettu idstd johtuva muutos.

° Menetelmén etuna on, ettd yksittdisten ikdvuosien satunnaisvaihtelu on tasoitettu niin, et-
td muuttujan arvot heilahtelevat kdyrien ympérilld. Jos idn vaikutus on pieni muuttujan ar-
voon nihden, kdyrd on kdytdnnossa x-akselin suuntainen suora.
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Kuvio 6. Muuttujien keskiarvot eri ikavuosille ja tuloksiin sovitetut epdlineaariset
kayrat, kaikki peruskuntoremontin kdyneet vuosina 2007-2012. Huom. Asteikot
eroavat muuttujien vaihteluvalista eivatka siten heijasta suhteellisia eroja. Tahdella
merkityissa muuttujissa on kaanteinen asteikko.
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Kahden vuoden aikana voidaan ndhdéd vihdistd alenemista tyokyvys-
sd ja mahdollisuuksissa vaikuttaa omaan hyvinvointiin ja terveyteen (kuvio
6). Sairauspoissaolot vihenevit kuntoremontin kiyvilld tasaisesti idn kart-
tuessa. Lisdksi painoindeksi kohoaa idn myo6t4, ja silld on vaikutusta keski-
mairin jo kahdessa vuodessa. Kaikissa kuvion 6 kuvaajissa on nédhtavissa,
ettd yli 65-vuotiaiden tydkyvyssa ja kdyttdytymisessd on piikki. Tdmé johtuu
ryhmaén otoksen pienuudesta ja siitd, ettd 1dhestyva eldke voi muuttaa kéyt-
tdytymistd ja tyokykyd. Otoksen pieni koko vaikuttaa muuttujien epétasai-
suuteen myos alle 26-vuotiaiden ryhmaéssd. Analyysin kannalta kuntoutuji-
en idstd johtuvilla olosuhteiden muutoksilla on vaikutuksia lopputulokseen
osassa muuttujia. Ian tuoman alenemisen tai nousemisen odotetun vaiku-
tuksen puhdistaminen poistaa yhden kuntoremontista riippumattoman te-
kijan.
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Kuvio 7. Keskiarvot ainoastaan peruskuntoremonttiin osallistuneille (o) seka tuki-
aiseen osallistuneille (1) kuntoremontin aikana. Kirjain p viittaa p-arvoon t-testistd,
jossa hypoteesi on samansuuruiset keskiarvot. Tahdella merkityissa muuttujissa on
kadnteinen asteikko, no ja n1 ovat ryhmien otoskoot.
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3.4 Ketka osallistuivat
kuntoremontin tukiaiseen?

Peruskuntoremonttiin osallistuneiden keskiarvot olivat tyokyvyn ja tervey-
den kannalta alemmat kuin niiden, jotka osallistuivat my6hemmin tukiai-
seen (taulukot 6 ja 7). Koska vain jalkimmadisestd ryhmé&std on olemassa ha-
vainto kaksi vuotta kuntoremontin jélkeen, kuntoremontin vaikuttavuuden
arviointi perustuu tdhdn ryhmééan. Jotta ryhmén tuloksia voitaisiin pitda
yleistettdvind kaikkiin kuntoremontin kdyneisiin, on sen oltava satunnais-
otos kaikista kuntoutujista. Tima pétee, kun vain peruskuntoremontin kay-
neiden ja molempien tapahtumiin osallistuneiden ryhmien jakaumat ovat
samanlaisia ja riippumattomia toisistaan.

Ryhmien vilisia eroja tutkitaan t-testeilld. Téll6in testin hypoteesin mu-
kaan keskiarvot ryhmissd ovat samoja. Jos hypoteesi hyldtdan annetulla ris-
kitasolla, on ero keskiarvoissa tilastollisesti merkitsevd. Kuvion 7 laatikko-
diagrammeissa on tarkasteltu ryhmien vélisid eroja tdrkeimmissd muuttu-
jissa. Ndahdéin, ettd ryhmiét eroavat toisistaan tilastollisesti erittdin merkit-
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sevisti (p<0,01) useimmilla muuttujilla. Tukiaiseen my6hemmin osallistu-
neet olivat jo peruskuntoremontin aikana tyokykyisempid, kokivat pysty-
vansd vaikuttamaan enemman terveyteensd ja tunsivat vihemman stressia
kuin pelkén peruskuntoremontin kiyneet. Lisdksi heiddn painoindeksins,
liilkunnan harrastamisen mééréa ja sairauspoissaolonsa olivat tilastollisesti
merkitsevisti (p<o0,05) alemmat.

T-testien (taulukko 8) mukaan tukiaiseen osallistuneiden positiivi-
set erot ovat vain kuntoremonttiin osallistuneisiin verrattuna tilastollisesti
merkitsevid. Ainoastaan miesten ryhméssé, joka on otoskooltaan pieni (ks.
taulukko 5), erot eivit ole merkitsevid muun kuin fyysisen kunnon, alkoho-
linkdyton ja painoindeksin kohdalla. Vaikka miehet jattivit todennidkodisem-
min tukiaisen viliin, sithen osallistuneet eivit vélttimattd eroa tyokyvyltdan
koko miesten joukosta.

Tulokset osoittavat, ettd kaupungin jarjestdmadn tukiaiseen osallistui-
vat keskiméarin ne kuntoremontin kdyneet henkilot, jotka jo valmiiksi oli-
vat kiinnostuneempia elintavoistaan ja paremmassa fyysisessi ja henkises-
sd kunnossa. Tdma4 valikoitumisharha rajoittaa vaikutusten tarkastelun tiet-
tyyn parempikuntoisten ryhméén. Siten kuntoremontin kdymisen vaikutus
voi erota seurantaryhmaéssa siitd, mikd sen vaikutus on kaikkiin osallistu-
neisiin.

Taulukko 8. Pelkdn peruskuntoremontin ja myos tukiaisen kdyneiden keskiarvoerot perus-
kuntoremontin aikana. Suluissa oleva arvo on kaksisuuntaisen t-testin testisuure. Hypoteesin,
joka olettaa keskiarvojen olevan samat, p-arvon riskitasot on merkitty seuraavasti: *: p<o,1; **:
p<0,05 ja ***: p<0,01. Tahdella merkityissa muuttujissa on kadnteinen asteikko.

Kysymys / Muuttuja Kaikki Naiset  Miehet Indeksi / Summamuuttuja Kaikki Naiset Miehet
Minkalainen on terveydentilasi 0,12** 0,12™* 0,04 Painoindeksi -0,59™* -0,38*** -0,86***
ikaisiisi verrattuna? (-513) (-4,7) (-0,74) (522) (3,12) (3,14)
Millaiseksi arvioit fyysisen 0,12** 0,12"* o0,11* Tyokykyindeksi 0,56%* 0,61*** -0,05
kuntosi suhteessa ikdasi? (-5,03) (-4,59) (-1,66) (-4,37) (-4,51) (0,13)
Syotko mielestdsi terveellisesti?  0,06™* 0,04™ 0,06 Stressittomyys ja 0,1*** 0,12** 0,02
(-3,42) (-2,44) (-1,16) tyytyvdisyys tydhon (-4,78) (-5,43) (-0,43)
Liikunnan harrastaminen 0,14** 0,15™* 0,11 Voimavarat tydssa 0,09™* 0,1**  -0,03
(-4,72) (-4,62) (-1,23) (-4.44) (-4,56) (0,45)

Liikutko omasta mielestdsi riittd- 0,06** 0,07** 0,1  Mahdollisuus vaikuttaa omaan 0,07*** 0,06™ 0,04
vasti terveytesi yllapitamiseksi?  (-2,59) (-2,51) (-1,42) hyvinvointiin ja terveyteen (-3,66) (-3,3) (-0,78)

Alkoholinkdytto 0,16™* 0,08** 0,26™* Tyytyvdisyys itseensd 0,06%** 0,06*** -0,03
(-5.3) (-2,61) (-3,12) (-3,29) (-3,14) (0,57)
Sairauspoissaolojen maara* 0,06 0,08** -0,04 Vireys ja onnellisuus 0,1** o0,11%** 0,01
(-2,33) (-3,06) (0,55) (-4,57) (-4,83) (-0,15)
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Kuntoremonttien
vaikuttavuus

dssd luvussa tarkastellaan peruskuntoremonttien ja suunnattujen

kuntoremonttien vaikuttavuutta. Jaksossa 3.4 néytettiin, ettd hen-

kil6t, joista on parittaiset havainnot, eroavat merkitsevisti kaikis-

ta kuntoremontin kédyneistd. Siksi tukiaiseen osallistuneiden vas-
taukset eivit ole vertailukelpoisia kaikkiin vastanneisiin ndhden. Jos tarkas-
teluun otettaisiin kaikki kuntoremontin kédyneet, tuloksissa olisi vinouma.
Lahtotaso keskiarvoltaan olisi liian alhainen ja tulokset olisivat harhaisia
positiivisten vaikutusten suuntaan. Tdmén seurauksena tdssd luvussa kes-
kitytddn ainoastaan seurantaryhméén.” Jaksossa 4.1 késitellddn parittaisia
keskiarvoja ja arvioidaan kuntoremontin vaikuttavuutta. Jakso 4.2 analysoi
muutoksia, kun idn karttumisen vaikutus on puhdistettu tuloksista. Jaksos-
sa 4.3 késitellddn suunnattujen kuntoremonttien vaikutusta tyokykyyn.

Peruskuntoremonttien vaikuttavuus
seurantaryhmassa

Edelld tarkasteltiin keskiarvoja seurantaryhméssd peruskuntoremontin ja
tukiaisen aikana (taulukot 6 ja 7). Tdssd jaksossa tutkitaan, poikkeavatko
ryhmén keskiarvot eri tapahtumien aikana merkitsevisti toisistaan: onko
siis henkiléiden tyokyvyssid, kunnossa tai kdyttadytymisessa tapahtunut huo-
mattavia muutoksia? Jokaisesta henkil6std on kaksi havaintoa, joten keski-
arvojen vertailuun voidaan kéyttaa parittaista kaksisuuntaista t-testia.
Jaksossa 3.3.3 todettiin, ettd alle 26-vuotiaiden ja 64 vuotta tiyttdneiden
vastaukset poikkesivat muista hyvin paljon. Edustavampien tulosten saa-
vuttamiseksi henkil6t, jotka kuuluivat kuntoremontin aikana nédihin ikéryh-
miin, on poistettu otoksesta. Henkil6illd on my0s voinut tapahtua elimaéssa

7 Liitteessd on kuitenkin néytetty keskiarvovertailu kaikkien kuntoremontin vuosina 2007-
2010 ja tukiaisen vuosina 2009-2012 kiayneiden kesken.
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Kuvio 8. Laatikkodiagrammit keskiarvoineen muuttujille seurantaryhmdssa perus-
kuntoremontin (1) ja tukiaisen (2) aikana. P-arvo p on parittaisesta keskiarvoja ver-
taavasta t-testista. Tahdella merkityissa muuttujissa on kaanteinen asteikko ja n ha-

vaintojen maara.

Tyékykyindeksi (TKI)

Stressittdmyys ja tyytyvdisyys tyéhon
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suuria muutoksia kahden vuoden aikana. Téllaiset, tyokykyyn negatiivisesti
vaikuttavat tapahtumat ovat riippumattomia kuntoremontin kdymisesta ei-
vitka siten edusta todellisia tutkittavia vaikutuksia. Siten suuri, yli kuuden
pisteen lasku tyokykyindeksissa on tulkittu dkillisend, kuntoremontista riip-
pumattomana muutoksena, ja téllaisia havaintoja ei ole huomioitu analyy-
sissd.

Seurantaryhmdi tarkasteltaessa tilastollisesti merkitsevid, tyokyvyn
kannalta negatiivisia muutoksia on tapahtunut tyokykyindeksissd sekd
mahdollisuuksissa vaikuttaa omaan hyvinvointiin ja terveyteen (kuvio 8).
Ainoastaan tyytyvdisyydessd eldmddn on tapahtunut positiivinen muutos
kun taas suurin osa mittareiden keskiarvoeroista ei ole tilastollisesti mer-
kitsevia.

Taulukot 9 ja 10 vahvistavat kuviosta 8 tehtyjd padtelmia kaikilla tarkas-
teltavilla muuttujilla eri ryhmille. Henkil6t kokevat fyysisen kuntonsa laske-
neen kaksi vuotta kuntoutuksen jélkeen. TAma ero on negatiivinen ja mer-
kitsevd kaikissa ryhmissd lukuun ottamatta alle 50-vuotiaita ja alempaan
tyokykyindeksiluokkaan peruskuntoremontin aikana kuuluneuta henki-
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Taulukko 9. Peruskuntoremontin ja tukiaisen kayneet — keskimaaraiset muutokset
vastauksissa tukiaisen ja peruskuntoremontin kayneiden seurantaryhmassa. Parit-
taisen t-testin testisuure on merkitty sulkuihin. Hypoteesia, joka olettaa keskiarvo-
jen olevan samat, testaavan p-arvon riskitasot on merkitty seuraavasti: *: p<o,1; **
p<0,05 ja ***: p<0,01.

Kaikki Naiset Miehet 50 vuotta Alle Heikko tai koh-

tayttaneet 50-vuotiaat talainen TKI

Minkdlainen on terveydentilasi  -0,02 -0,03 0,02 -0,09™** 0,03 0,07
ikdisiisi verrattuna? (-1,02) (-1,2) (0,37) (-2,9) (1,07) (0,85)
Millaiseksi arvioit fyysisen -0,05*** -0,04** -0,1%* -0,08*** -0,03 0,11*
kuntosi suhteessa ikaasi? (-2,67) (-2,12) (-2,02) (-2,92) (-1,12) (1,68)

Syotkd mielestasi terveellisesti? 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,04
(0,7) (0,69) (0,15) (0,57) (0,43) (0,66)

Liikunnan harrastaminen 0,03 0,05% -0,1 0,01 0,05 0,05
(1,1) (1,67) (-1,37) (0,15) (1,25) (0,46)

Liikutko omasta mielestasi riitta-o,12*** 0,12%*%* 0,07 0,1%** 0,13*** 0,08
vasti terveytesi yllapitamiseksi? (5,43) (5,35) (1,18) (3,03) (4,52) (1,17)

Alkoholinkaytto* -0,03 -0,03 -0,06 0,02 -0,06** 0,02
(-1,26) (-1,02) (-0,89) (0,37) (-2,16) (0,21)
Sairauspoissaolojen madra* 0,02 0,02 -0,02 0,01 0,03 0,47%*
(0,73) (0,88) (-0,26) (0,15) (0,83) (4,87)

Taulukko 10. Peruskuntoremontin ja tukiaisen kayneet — keskimadrdiset muutokset
summamuuttujissa ja indekseissa sekd otoskoot tukiaisen ja peruskuntoremontin
kayneiden seurantaryhmadssad. Suluissa oleva arvo on parittaisen t-testin testisuure.
Hypoteesin, joka olettaa keskiarvojen olevan samat, p-arvon riskitasot on merkitty
seuraavasti: *: p<o,1; **: p<0,05 ja ***: p<0,01.

Kaikki Naiset Miehet 50 vuotta Alle Heikko tai koh-

tayttaneet 50-vuotiaat talainen TKI

Painoindeksi 0,02 0,03 -0,03 0,02 0,03 0,02
(0,61) (0,74) (-0,33) (0,33) (0,53) (0,16)
Tyokykyindeksi -0,16** -0,18** -0,05 -0,23* -0,12 2,35%**
(-2,06) (-2,14) (-0,19) (-1,76) (-1,2) (5,81)
Stressittomyys ja -0,01 -0,01 -0,01 -0,02 0 0,24%*
tyytyvaisyys tyohon (-0,42) (-0,41) (-0,12) (-0,58) (-0,07) (3,23)
Voimavarat tyossa 0,02 0,02 0,05 0,03 0,02 0,18%**
(1,03) (0,84) (0,64) (0,84) (0,63) (2,65)
Mahdollisuus vaikuttaa omaan -0,04** -0,04** -0,08 -0,03 -0,05™** -0,04
hyvinvointiin ja terveyteen (-2,46) (-2,04) (-1,53) (-1,01) (-2,46) (-0,49)
Tyytyvdisyys itseensd 0,04 0,04*** 0,02 0,06** 0,03 0,16**
(2,74) (2,8) (0,41) (2,4) (1,58) (2,58)
Vireys ja onnellisuus 0,02 0,01 0,04 0,03 0,01 0,11
(0,87) (0,65) (0,68) (0,9) (0,35) (1,36)
Otoskoko 1251 1097 154 516 735 106
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Kuvio 9. Laatikkodiagrammit peruskuntoremontin (1) ja tukiaisen (2) kay-
neille seurantaryhmadssa — ikakorjatut muuttujat. Keskiarvot ovat poikkea-
mia ikdkohtaisesta sovitteesta. P-arvo p on tulos parillisesta t-testista, jonka
hypoteesina on keskiarvojen yhtdsuuruus. Tahdellda merkityissa muuttujissa
on kdanteinen asteikko ja n on havaintojen lukumaara.

Tyékykyindeksi (TKI) Voimavarat ty6ssa
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16itd. Kokonaisuudessaan seurantaryhmaén tyokykyindeksi on tilastollises-
ti merkitsevésti laskenut, mutta ero jdd marginaaliseksi.

Kuntoremonteilla késitellddn terveyden kohentamiseen liittyvid asioita
ja pyritddn terveellisten elintapojen edistdmiseen. Useampi kuntoutuksen
kdynyt kokee harrastavansa riittdvasti lilkkuntaa terveytensi ylldapitdmisek-
si tukiaisen aikana. Kuitenkin liikuntaharrastusten kasvu on merkitseva ai-
noastaan naisilla. Kuntoutujat eivit myoskéan koe kahden vuoden jélkeen,
ettd he pystyisivdt vaikuttamaan omaan terveyteensd enemman. Merkitse-
vid muutoksia terveellisempé&én ruokavalioon tai vdhdisempé&én alkoholin-
kaytt6on ei voida todeta yhdelldkdan ryhmalla.

Positiivisimmat muutokset tukiaisen aikana on havaittavissa alun perin
alempiin tyokykyindeksiluokkiin kuuluneilla henkil6illd. Heilld tydkykyin-
deksi on noussut keskimidrin noin puoli pistettd. Lisdksi heiddn sairaus-
poissaolojensa mdédré ja stressin taso ovat laskeneet sekd voimavarat tyds-
sd ja tyytyviisyys eldméin kasvaneet. Tulos on linjassa aikaisempien tut-
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kimusten kanssa: kuntoutustoimien on todettu vaikuttavan tehokkaimmin
niihin, joiden fyysinen ja henkinen kunto on alussa heikompi (ks. esimer-
kiksi Tirkkonen ja Kinnunen, 2010; Suoyrjé ym. 2009). On kuitenkin huo-
mattava, ettd kyseinen ryhmai késittdd vain osan kaikista kuntoremontin
kéyneistd henkiloistd. Talldkddn ryhmailld ei ole havaittavissa merkittavia
positiivisia muutoksia terveellisempiin elintapoihin, joita kuntoremontti-
toiminta tavoittelee.

4.2 lan vaikutuksen korjaaminen

Edelld huomattiin, ettd useat keskiarvoerot kahden vuoden vililld ovat pie-
nid ja negatiivisia. Tima voi johtua idn karttumisesta johtuvasta keskimaa-
rdisestd muutoksesta muuttujan arvoihin, miki voi pienentdd kuntoremon-
teista saatua positiivista vaikutusta. Nyt tarkastellaan tuloksia, joissa ikdédn-
tymisestd johtuva vaikutus on puhdistettu kdyttdmalla jakson 3.3.3 mene-
telmdd. Jokaiselle ikdvuodelle laskettuihin keskiarvoihin sovitettiin ik&-
muuttuja-koordinaatistossa log x tai x*-kdyrd. Vanhenemisen vaikutuksen
puhdistamiseksi kaikista havainnoista on vihennetty tdima tietylle iélle las-
kettu sovite. Tamdn seurauksena aineistosta on korjattu keskimédrdinen,
estimoitu idn karttumisesta johtuva muutos, ja muuttujat kuvaavat poikkea-
maa tietyn ikdisen keskimé@érdisestd arvosta. Havainnoista on liséksi pois-
tettu kaikki alle 26-vuotiaat ja 63 vuotta tayttdneet, sekd ne henkil6t, joiden
tydkykyindeksi on heikentynyt merkittévésti, ennen sovitteen estimointia.

Taulukko 11. Peruskuntoremontin ja tukiaisen kayneet, ikakorjattu — keskimaaraiset
muutokset vastauksissa tukiaisen ja peruskuntoremontin kdyneiden seurantaryh-
madssa. Parittaisen t-testin testisuure on merkitty sulkuihin. Hypoteesia, joka olettaa
keskiarvojen olevan samat, testaavan p-arvon riskitasot on merkitty seuraavasti: *:
p<0,1; **: p<0,05 ja ***: p<0,01.

Kaikki Naiset Miehet 50 vuotta Alle Heikko tai koh-

tayttaneet 50-vuotiaat talainen TKI

Minkalainen on terveydentilasi  -0,03 -0,03 0,02 -0,17%** 0,02 0,06
ikdisiisi verrattuna? (-1,34) (-1,55) (0,39) (-3,14) (0,84) (0,79)
Millaiseksi arvioit fyysisen -0,06** -0,06™** -0,11%* -0,1%%* -0,04* 0,1
kuntosi suhteessa ikaasi? (-3,39) (-2,84) (-2,14) (-3,41) (-1,67) (1,51)
Syotko mielestasi terveellisesti? 0 o] 0 0,01 0 0,03
(0,11) (0,13) (-0,03) (0,21) (-0,04) (0,54)
Liikunnan harrastaminen 0,03 0,05 -0,1 0,01 0,04 0,04
(1,07) (1,62) (-1,32) (0,19) (1,17) (0,43)
Liikutko omasta mielestasi riittd-o,12*** 0,13%** 0,07 0,1%** 0,13%** 0,08
vasti terveytesi yllapitamiseksi? (5,41) (5,33) (1,17) (3,04) (4,48) (1,16)
Alkoholinkaytto* -0,04 -0,03 -0,06 o) -0,07** 0,02
(-1,57) (-1,33) (-0,95) (0,07) (-2,29) (0,17)
Sairauspoissaolojen maara* o) 0,01 -0,04 -0,01 0,01 0,45***
(0,07) (0,27) (-0,5) (-0,13) (0,21) (4,7)
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Taulukko 12. Peruskuntoremontin ja tukiaisen kayneet, ikdkorjattu — keskimadrdi-
set muutokset summamuuttujissa ja indekseissa tukiaisen ja peruskuntoremontin
kdayneiden seurantaryhmadssa. Suluissa oleva arvo on parittaisen t-testin testisuure.
Testattavan hypoteesin, joka olettaa keskiarvojen olevan samat, p-arvon riskitasot on

merkitty seuraavasti: *: p<o,1; **: p<0,05 ja ***: p<0,01.

Naiset 50 vuotta Alle Hi
téyttaneet 5o-vuotiaat
Painoindeksi -0,05 -0,05 -0,1 -0,04 -0,06
(-1,37) (2, ) (-1,11) (-0,71) (-1,19)
Tyokykyindeksi -0,03 -0,05 0,11 -0,08 0
(-0,4) (-0,61) (0,47) (-0,58) (-0,02)
Stressittdmyys ja tyytyvdisyys  -0,01 -0,01 -0,01 -0,03 0
tyohon (-0,74) (-0,74) (-0,14) (-0,94) (-0,19)
Voimavarat tyossa 0,02 0,02 0,05 0,02 0,02
(0,94) (0,7) (0,7) (0,67) (0,67)
Mahdollisuus vaikuttaa omaan  -0,03 -0,02 -0,06 -0,01 -0,04*
hyvinvointiin ja terveyteen (-1,58) (-1,22) (-1,2) (-0,47) (-1,73)
Tyytyvdisyys eldmaan 0,04*** 0,05 0,02 0,06** 0,03*
(2,87) (2,9) (0,5) (2,38) (1,76)
Vireys ja onnellisuus 0,02 0,02 0,04 0,03 0,01
(0,95) (0,76) (0,64) (0,93) (0,44)
Otoskoko 1251 1097 154 516 735

Jaksossa 4.1 todettiin tilastollisesti merkitsevdd laskua muun muassa
tyokykyindeksissd ja mahdollisuudessa vaikuttaa omaan terveyteen, kun
ikdkorjausta ei ollut tehty. Nyt muutokset ovat edelleen negatiivisia, mutta
eivit enii tilastollisesti merkitsevid (kuvio 9). Ainoastaan tyytyvaisyys ela-
main on lievésti noussut. Sairauspoissaolojen mééréd on pysynyt ennallaan.
Positiivisia, tilastollisesti merkitsevid muutoksia paremmasta terveydenti-
lasta tai fyysisestd kunnosta ei voida havaita millddn ryhmisté (taulukot 11
ja 12).Jos oletetaan, etteivét kuntoremontit vaikuta negatiivisesti terveyden-
tilaan, tilastollisesti merkitsevdt muutokset ndissd muuttujissa johtuvat ul-
kopuolisista ilmidist3, joita tutkimuksessa ei voida ottaa huomioon.

Heikompien tydkykyluokkien ryhmén jdsenet ovat kokeneet oman ter-
veydentilansa ja kuntonsa kohonneen, mutta muutokset eivét ole tilastol-
lisesti merkitsevid. Tdlld ryhmélld voidaan kuitenkin ndhdd merkittavaa
tyokykyindeksin nousua ja stressin alenemista. Lisdksi ryhmédn voimava-
rat tydssa ovat lievdsti, mutta merkitsevésti nousseet ja sairauspoissaolojen
maird on laskenut. Kuntoremontilla on ollut voimakkain, positiivinen vai-
kutus heikoimman ldhtétason ryhmaéén, joka on kuitenkin kooltaan pieni
suhteessa kaikkien kuntoutujien madraan.

Elintavoissa ei ole havaittavissa suuria muutoksia tukiaisen aikana (tau-
lukko 11). Vaikka vastanneet mielestdén liikkuvat enemmaén terveytensd yl-
lapitdmiseksi, kuntoremontin kdyminen ei ole vaikuttanut lilkkunnan har-
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rastamisen kasvuun. Myo6skddn ruokailutottumukset eivit ole muuttuneet
terveellisemmiksi, eikd alkoholinkdytté ole vdhentynyt. Seurantaryhmin
henkil6t eivat usko enempédd mahdollisuuksiinsa vaikuttaa omaan tervey-
teensd ja hyvinvointiinsa. Siten positiivista, tilastollisesti merkitsevdd muu-
tosta ei havaita mittareilla, joiden kautta kuntoremontin oletetaan vaikutta-
van tyontekijoiden hyvinvointiin.

Kuntoremontin kdyneiden koettu hyvinvoinnin taso on noussut idn
karttumisen odotetun vaikutuksen puhdistamisen jalkeenkin: seurantaryh-
min tyytyvdisyys eldimédn on kasvanut (taulukko 12). Tdimén summamuut-
tujan arvo on lievésti noussut kaikissa ryhmissd lukuun ottamatta miehia.
Alhaisemman ty6kyvyn ryhméssa tyytyvdisyys eldmddn on noussut keski-
madrdistd enemman.

Suunnattujen kuntoremonttien
vaikuttavuus

Peruskuntoremontteihin osallistuneet, joita edelld tutkittiin, eivat valtta-
maéttd kuulu tyokyvyn tai terveytensd perusteella ryhméén, jonka tydkyvyn
alenemisen riski on korkea. Sen sijaan suunnatut kuntoremontit ovat tar-
koitettu henkil6ille, jotka kuuluvat erityisryhméén (ks. luku 2). Vaikka tél-
I6inkin kuntoremontissa on kyse ennaltaehkdisevéstd varhaiskuntoutuk-
sesta, sen sisdltd ja taso on radtaloity tarkemmin erityisryhméaé koskevaksi.

Perustunnuslukuja suunnatuille kuntoremonteille ja sitd seurannee-

Taulukko 13. Suunnatun kuntoremontin kayneet — muuttujien keskiarvoja ja keski-
hajontoja (suluissa) kuntoremontin aikana (1) ja tukiaisessa (2).

Kaikki vastaukset Seurantaryhmd

Naiset

Minkalainen on terveydentilasi 3,39 3,45 3,45 3,45 3,45 3,42 3,38
ikaisiisi verrattuna? (0,85) (0,79) (0,81) (0,79) (0,79) (0,88) (1,06)
Millaiseksi arvioit fyysisen kuntosi 3,13 3,21 3,2 3,21 3,21 3,21 3,13
suhteessa ikdasi? (0,88) (0,85) (0,84) (0,83) (0,83) (1,06) (0,97)
Syotkd mielestasi terveellisesti? 2,67 2,66 2,72 2,66 2,72 2,65 2,71
(0,68) (0,63) (0,65) (0,63) (0,64) (0,71) (0,86)
Liikunnan harrastaminen 4,53 4,6 4,59 4,62 4,61 4,29 4,29
(1,17) (1,09) (1,09) (1,08) (1,09 (1,16) (1,08)
Liikutko omasta mielestasi riittavasti 1,76 1,75 1,95 1,76 1,95 1,67 1,91
terveytesi ylldpitamiseksi? (0,85) (0,79) (0,82) (0,78) (0,8) (0,87) (1)
Sairauspoissaolojen madra* 3,75 3,8 3,77 3,84 3,82 3,33 3,25
(1,05) (1,03) (1,05) (1,03) (1,04) (1,01) (1,21)
Alkoholinkaytto 3.5 3.49 349 349 3.5 358 342
(0,98) (0,94) (0,99) (095) (1) (0,88) (0,78)
Tupakointi (%) 12,23 8,65 8,97 8,68 8,68 8,33 12,5
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Taulukko 14. Suunnatun kuntoremontin kayneet — indeksien ja summamuuttujien

keskiarvot ja keskihajonnat (suluissa) kuntoremontin aikana (1) ja tukiaisessa (2).

31,04
(7,2)

37,63

(6,41)

3,21
(0,77)
3,55
(0,7)

(0,82)
3,57
(0,79)
3,23

Kaikki vastaukset Seurantaryhma
Kaikki NE[H Miehet
1
Painoindeksi 29,31 29,56 29,66 29,49 29,54 30,32
(6,47) (6,53) (6,4) (6,42) (633) (7,88)
Tyokykyindeksi 37,69 38,15 37,78 38,13 37,8 38,42
(5,73) (5.42) (599) (541) (597) (561)
Stressittomyys ja tyytyvdisyys tyohon 3,15 3,19 3,25 3,17 3,26 3,43
(0,8) (0,82) (0,74) (0,82) (0,74) (0,81)
Voimavarat tyéssa 3.73 384 39 385 393 3,69
(0,81) (0,75) (0,71) (0,77) (0,71) (0,6)
Mahdollisuus vaikuttaa omaan 4,08 4,12 4,05 4,13 4,05 3,92
hyvinvointiin ja terveyteen (0,69) (0,62) (0,69) (0,62) (0,68) (0,64)
Tyytyvaisyys itseensa 3,75 3,82 3,89 3,85 3,92 3,52
(0,73) (0,67) (0,68) (0,66) (0,66) (0,78)
Vireys ja onnellisuus 3,22 3,28 3,34 3,28 3,35 3,28
(0,81) (0,74) (0,7)  (0,73) (0,69) (0,91)

seen tukiaiseen vuosina 2007-2012 osallistuneista on néaytetty taulukois-
sa 13 ja 14. Vertaamalla keskiarvoja peruskuntoremontin kdyneisiin (tau-
lukot 6 ja 7) huomataan, ettd suunnatun kuntoremontin kiyneet henkil6t
ovat heikompikuntoisia niin fyysisesti kuin henkisesti. Suunnattuihin kun-
toremontteihin osallistuneet eroavat myds selvisti peruskuntoremontin
kédyneistd muuttujien keskiarvoiltaan ja jakaumiltaan (ks. kuvio 4). Edelli-
sen jakson tuloksen perusteella, missd todettiin heikompikuntoisten hy6-
tyvdn kuntoremontista enemmaén, suunnattujen kuntoremonttien voidaan
olettaa vaikuttavan tehokkaammin henkil6iden tydkykyyn ja elintapoihin.

IIman idn vaikutuksen korjaamista tyokykyindeksi on hieman laskenut
ja toisaalta tupakointi ei ole vahentynyt (taulukko 13). Useimmissa muissa
muuttujissa voidaan néhda lievda positiivista muutosta ty6hyvinvoinnissa.
On kuitenkin huomattavaa, ettd painoindeksi on lievdsti noussut kuntore-
montin jalkeen.

Ikdkorjattuja keskiarvoeroja tutkitaan parittaisilla t-testeilld.® Seuran-
tajoukossa ovat ne henkilot, jotka ovat osallistuneet tukiaiseen ja jotka on
liséksi voitu yhdistdd aikaisemmin kdytyyn suunnattuun kuntoremonttiin.
Taméd ryhma poikkeaa tydkyvyltddn korkeampina kaikista suunnatun kun-
toremontin kédyneistd, silld niiden poikkeamat ikédsovitteesta ovat positiivi-

8 Jan vaikutuksen korjaaminen on tehty samalla tavalla kuin edellisessd jaksossa, mutta nyt
keskiarvot on laskettu kaikkiin suunnattuihin kuntoremonttiin osallistuneiden joukosta.
Koska tdmad joukko laadullisesti eroaa peruskuntoremontteihin osallistuvista, my0s idn odo-
tettu vaikutus tdssd joukossa poikkeaa edellisesta.

Kuntoremonttien vaikutukset Helsingin kaupungin henkildstdoon
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Kuvio 10. Laatikkodiagrammit suunnatun kuntoremontin (1) ja tukiaisen (2) kayneil-
le seurantaryhmassa — ikakorjatut muuttujat. Muuttujien keskiarvot ovat poikkeamia
ikakohtaisesta sovitteesta. P-arvo p on tulos parillisesta t-testistd, jonka hypoteesina
on keskiarvojen yhtdsuuruus. Tahdella merkityissd muuttujissa on kadnteinen asteikko.

Tyokykyindeksi (TKI) Stressittomyys ja tyytyvdisyys tyéhon Voimavarat tydssa
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set (ks. kuvion 10 keskiarvot). Seurantaryhméin kuuluvat poikkeavat keski-
arvoiltaan positiivisesti kaikista osallistuneista kuntoremontin aikana (tau-
lukot 13 ja 14, sarakkeet 1 ja 2).

Tyokykyindeksi on noussut ikdkorjattuna tilastollisesti merkitsevéasti
(p<o0,1) kuntoremontin jilkeen (kuvio 10). Muita merkitsevid muutoksia on
havaittavissa voimavaroissa ty0ssd, tyytyvdisyydessd eldméin ja vireydessd,
joissa kaikissa muutokset ovat positiivisia. Toisaalta painoindeksi ei laske-
nut jakson aikana eika liikunnan harrastaminen noussut. Taulukot 15 ja 16
kokoavat tunnusluvut ja t-testien tulokset kaikissa tarkasteltavissa muuttu-
jissa. Ndhdddn, ettd suunnattuihin kuntoremontteihin osallistuneilla on ha-
vaittavissa mittareissa enemman tilastollisesti merkitsevid vaikutuksia kuin
peruskuntoremontin kdyneilla.

Lukuun ottamatta otoskooltaan pientd miesten ryhméd henkil6t ko-
kevat liikkuvansa riittdvisti terveytensa ylldapitdmiseksi. Kuitenkin - kuten
edelld - kun liikunnan harrastamisen méérdd kysytddn, tilastollisesti mer-
kitsevid muutoksia ei havaita. Samoin muissa eldméntapoja mittaavissa ky-
symyksissd ei ole ndhtévissd merkitsevid muutoksia, vaikkakin ne ovat lie-
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Naiset 50 vuotta Alle Heikko tai koh-

tayttaneet 50-vuotiaat talainen TKI

Minkalainen on terveydentilasi 0,02 0,02 0,03 0,02 0,03 0,13
ikaisiisi verrattuna? (0,52) (0,49) (0,2) (0,3) (0,47) (1,42)
Millaiseksi arvioit fyysisen -0,01 0,01 -0,15 -0,01 0 0,15**
kuntosi suhteessa ikdasi? (-0,17) (0,12) (-1,26) (-0,21) (-0,02) (2,25)
Syotkd mielestasi terveellisesti? 0,04 0,03 0,09 0,09 -0,02 0,1
(0,92) (0,8) (0,48) (1,63) (-0,3) (1,5)
Liikunnan harrastaminen 0,03 0,03 -0,06 0,02 0,04 0,12
(0,39) (0,47) (-0,33) (0,15) (0,46) (0,94)
Liikutko omasta mielestasi riittd-o,18*** 0,17%%* 0,23 0,21%** 0,15** 0,31%%*
vasti terveytesi yllapitamiseksi? (3,53) (3,24) (1,56) (2,85) (2,09) (3,45)
Alkoholinkaytto* -0,02 -0,02 -0,03 -0,08 0,03 -0,02
(-0,38) (-0,35) (-0,17) (-0,8) (0,45) (-0,21)
Sairauspoissaolojen madra* 0,04 0,06 -0,15 -0,08 0,18* 0,3**
(0,62) (0,83) (-0,77) (-0,82) (1,96) (2,21)

Taulukko 15. Suunnatun kuntoremontin ja tukiaisen kayneet, ikakorjattu — keski-
maaraiset muutokset vastauksissa tukiaisen ja peruskuntoremontin kayneiden seu-
rantaryhmassa. Parittaisen t-testin testisuure on merkitty sulkuihin. Hypoteesia, joka
olettaa keskiarvojen olevan samat, testaavan p-arvon riskitasot on merkitty seuraa-
vasti: *: p<o,1; **: p<0,05 ja ***: p<0,01.

vasti positiivisia. Erityisesti henkil6t, jotka ovat luokiteltu aluksi heikompiin
tydkykyindeksiluokkiin, kokevat terveydentilansa parantuneen. Muilla ryh-
milld muutos ei ole tilastollisesti merkitseva. Tarkeimpand mittarina tyoky-
kyindeksi on noussut kaikilla keskimé&édrin o,4 pistettd kuntoremontin jal-
keen, ja kasvu on useimmilla ryhmilld merkitsevd. Nousua ei ole kuitenkaan
tapahtunut yli 50-vuotiaiden eikd miesten otoksissa, joissa hypoteesi keski-
arvojen yhtasuuruudesta jad voimaan.

Summamuuttujissa on tapahtunut kaksi vuotta kuntoremontin jilkeen
positiivisia muutoksia: voimavarat tyssd ovat lievisti mutta merkitsevis-
ti nousseet, samoin kuin vireys ja koettu tyytyvaisyys. Taten henkil6t tunte-
vat vihemmaén tyduupumusta ja jaksavat tyossd pidempédin. Taman lisdk-
si stressi on vihentynyt miehilla. Vaikka tyokykyindeksi on noussut eri ryh-
milld, merkittdvia laskua sairauspoissaoloissa havaitaan vain alle 50-vuoti-
ailla ja alemman tyokykyindeksiluokan henkil6illd. Suunnatuilla kuntore-
monteilla voidaan kokonaisuudessaan todeta olevan peruskuntoremont-
teihin verrattuna enemmaén positiivisia vaikutuksia henkildiden tyokykyyn
ja terveydentilaan.

Kuntoremonttien vaikutukset Helsingin kaupungin henkildstdoon
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Taulukko 16. Suunnatun kuntoremontin ja tukiaisen kayneet, ikdkorjattu — keskimaa-
raiset muutokset summamuuttujissa ja indekseissa tukiaisen ja peruskuntoremontin
kdyneiden seurantaryhmassa. Suluissa oleva arvo on parittaisen t-testin testisuure.
Testattavan hypoteesin, joka olettaa keskiarvojen olevan samat, p-arvon riskitasot on
merkitty seuraavasti: *: p<0,1; **: p<0,05 ja ***: p<0,01.

Kaikki Miehet 50 vuotta Alle RELCCREINGE

tayttaneet 50-vuotiaat talainen TKI

Painoindeksi -0,03 -0,1 0,66 0,11 -0,18 0,04
(-0,17) (-0,61) (0,51) (0,44) (-0,66) (0,19)
Tyokykyindeksi 0,41%* 0,43* 0,18 -0,02 0,87 2,02
(1,87) (1,82) (0,42) (-0,07) (2,75) (4,4)
Stressittomyys ja 0,04 0,07 -0,21** 0,02 0,06 0,13*
tyytyvdisyys tydohon (0,95) (1,4) (-2,2) (0,38) (1) (1,71)
Voimavarat tydssa 0,08* 0,11%* -0,18 0,03 0,13* 0,03
(1,75) (2,21) (-1,09) (0,56) (1,87) (0,34)
Mahdollisuus vaikuttaa omaan  -0,02 -0,04 0,18 -0,04 0,01 -0,02
hyvinvointiin ja terveyteen (-0,4) (-0,81) (1,41) (-0,81) (0,22) (-0,28)
Tyytyvdisyys itseensa 0,06* 0,07* 0,04 0,08* 0,05 0,09
(1,69) (1,65) (0,35) (1,72) (0,77) (1,39)
Vireys ja onnellisuus 0,1%* 0,11*% -0,08 0,16%* 0,03 0,28%%*
(2,04) (2,26) (-0,57) (2,54) (0,47) (3,5)
Otoskoko 264 242 22 138 126 88

n henkiléostédn
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Lopuksi

ama selvitys tutki kaupungin kuntoremonttitoiminnan vaikutusta

tilastollisin menetelmin. Kaytossa oli laaja kyselyaineisto, jossa oli

vastattu terveydentilaa, elintapoja ja tyokykyé koskeviin kysymyk-

siin. Kyselyaineistosta laadittiin johdonmukaisia mittareita, joiden
avulla vaikuttavuutta tutkittiin yksinkertaisin t-testein. Tulokset voidaan tii-
vistdd kolmeen osaan.

Ensimmaiseksi, seurantaryhméén oli valittava ne henkil6t, jotka olivat
osallistuneet kaksi vuotta myohemmin jérjestettyyn tukiaiseen, silla muis-
ta henkildistd ei ollut parittaisia havaintoja. Tuloksena saatiin, ettd tukiai-
seen osallistuneet henkil6t erosivat kaikista peruskuntoremontin kiyneis-
td: he olivat tydkykyisempid, paremmassa fyysisessd kunnossa ja heilld oli
terveellisemmat elintavat. Miehet jattivdt tukiaisen todennédkdisemmin va-
liin kuin naiset. Valikoitumisongelman vuoksi tuloksia ei voitu yleistda koko
kuntoremontin kidyneiden joukkoon. Lisdksi edustavan kontrolli- ja seuran-
taryhmén puuttuminen rajoittaa analyysin yleistettavyytta.

Toisena tuloksena voitiin todeta, ettd seurantaryhméin kohdalla ei ha-
vaittu merkittdvia positiivisia muutoksia terveydentilassa tai eldméntavois-
sa. Ainoastaan koettu tyytyviisyys eldaméin ja omasta mielestdén riittdvim-
pi liikkunta nousivat tukiaisen aikana. Tima tulos havaittiin my®ds silloin kun
kuntoremontista riippumaton vanhenemisen vaikutus puhdistettiin ana-
lyysistd. Selkeimméit positiiviset tulokset peruskuntoremonttiin osallistumi-
sesta todettiin niill§, joilla oli alun perin heikompi ty6kyky. Kuntoremontit
keskittyvét terveellisten elintapojen edistimiseen. Kuitenkaan elintapojen
- ruokailutottumusten, alkoholinkéyton tai liikunnan - ei havaittu muuttu-
neen selkedsti terveellisemmiksi kuntoremontin jilkeen. Kuntoremontin
kdyneiden terveydentilassa tai tydkyvyssd ei havaittu idn vaikutuksen korja-
uksen jdlkeen negatiivisia muutoksia.

Kolmanneksi analysoitiin suunnattujen kuntoremonttien vaikutusta.
Téllaisen kuntoutusjakson kédyneet olivat alun perin heikompikuntoisia, ja
kuntoremontin vaikutus havaittiin positiivisemmaksi. Tyokykyindeksi ja
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useat hyvinvointia mittaavat summamuuttujat nousivat suunnatun kunto-
remontin kdyneilld tyontekij6illd: he olivat tyytyvdisempid itseensd, kérsivit
vihemmain tydbuupumuksesta ja tunsivat olonsa virkedmmaksi. Suunnatun
kuntoremontin kdyneilld ei my6skddn voitu ndhda tilastollisesti merkitse-
vad muutosta terveellisempien elintapojen suuntaan. Liséksi keskiarvoerot
ennen-jdlkeen-asetelmassa jdivit pieniksi useassa muuttujassa.

Miksi vaikutukset kuntoremontista ovat jadneet tutkimuksessa pienik-
si? Tilastolliseen analyysiin liittyy aina epavarmuustekijoitd. Tulokset pe-
rustuvat kyselyaineistoon, jonka tuottamiseen siséltyy epdvarmuutta. Luo-
kittelevat, diskreetit muuttujat voivat vdhentda vaikutusten ndkymistd, kun
kuntoutujien on valittava kahden samankaltaisen vastauksen vilill4 tai erot
jaavét yhden vastauskohdan sisélle.

Toinen epdvarmuutta tuova asia on seurantaryhmai. Kuten aikaisem-
min todettiin, tukiaiseen ovat osallistuneet ne henkil6t, jotka olivat tyoky-
kyisempid, mika aiheutti valikoitumisongelman. Jos jo hyvikuntoisilla vai-
kutukset kuntoremontista ovat pienempid, nikyy se pienempini positiivi-
sina muutoksina tuloksissa. Lisdksi tutkimuksessa ei kéytetty vertailuryh-
maé4, joka olisi koostumukseltaan samanlainen mutta ei olisi kdynyt kunto-
remontissa: siten ei voida maérittdd, mitkd muutoksista johtuvat kuntore-
montista, miten muut ilmi6t vaikuttavat tuloksiin ja ylldpitivitké kuntore-
montit tehokkaammin tydkykya.

Vaikutusten vihiisyyteen voi myos vaikuttaa, ettei peruskuntoremont-
ti varhaiskuntoutuksena tdytd sille asetettuja tavoitteita. On huomatta-
vaa, ettei kuntoremontin havaittu nostavan liikkunnan harrastamisen maa-
rad yhdessédkddn otoksessa, vaikka muuttujan vaihteluvili on laaja. Toisaal-
ta alemman ty6kykyindeksiluokan henkil6illd pystyttiin toteamaan muilla
mittareilla positiivisia, tilastollisesti merkitsevid vaikutuksia kuntoremon-
teista.
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Liitteet

Summamuuttujat

Taulukko 17. Summamuuttujat ja kysymykset. Tahdella merkityissa on kdanteinen asteikko.

Summamuuttuja Kysymys / toteamus Vaihteluvali

Stressittomyys ja tyytyvdisyys  Tunnetko sina nykyisin stressia? *
tyohon Miten tyytyvdinen olet elamassasi tychon?
Koen itseni tdysin uupuneeksi tyopdivan pdattyessa.®
Tunnen itseni vasyneeksi, kun on noustava ylos aamulla. *
Joudun tyékentelemaan liian lujasti tydssani.*
Tuntuu kuin olisin aivan lopussa.*
Tyoni stressaa minua aivan liikaa.*
Tyohuolet pyorivat mielessani vapaa-aikanani. *
Voimavarat tyodssa Viimeisen 4 viikon aikana olen ollut hyvin hermostunut.*
Viimeisen 4 viikon aikana olen tuntenut mielialani niin matalaksi,
ettei mikddn ole voinut minua piristaa.*
Viimeisen 4 viikon aikana olen tuntenut itseni alakuloiseksi ja apeaksi. *
Viimeisen 4 viikon aikana olen tuntenut itseni loppuunkuluneeksi’.*
Viimeisen 4 viikon aikana olen tuntenut itseni vasyneeksi.*
Mahdollisuus vaikuttaa omaan  Kuinka paljon uskot itse voivasi vaikuttaa terveyteesi?
hyvinvointiin ja terveyteen Kuinka paljon uskot itse voivasi vaikuttaa hyvinvointiin ja
eldmdnlaatuun yleensa?
Tyytyvaisyys elamadn Miten tyytyvdinen olet eldmadssdsi ystavyyssuhteisiin?
Miten tyytyvdinen olet eldmadssdasi itseesi?
Miten tyytyvdinen olet eldmassasi eldmantilanteeseen?
Onko ihmissuhteiden solmiminen sinulle vaikeaa?*
Tunnetko itsesi yksindiseksi?*
Vireys ja onnellisuus Viimeisen 4 viikon aikana olen tuntenut olevani taynna elinvoimaa.
Viimeisen 4 viikon aikana olen tuntenut itseni tyyneksi ja rauhalliseksi.
Viimeisen 4 viikon aikana olen ollut taynna tarmoa.
Viimeisen 4 viikon aikana olen ollut onnellinen.
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Keskiarvojen vertailu koko otoksessa

Kuvio 11 ja taulukko 18 vertailevat keskiarvoja silloin, kun peruskuntoremontin kay-
neiden ryhméan kuuluvat kaikki vuosina 2007-2010 kuntoutuksessa olleet ja tukiai-
sen kédyneisiin kaikki vuosina 2009-2012 tukiaisessa olleet.

Kuvio 11. Laatikkodiagrammit keskiarvoineen muuttujille peruskuntoremontin (1)
ja tukiaisen (2) aikana. P-arvo p on keskiarvoja vertailevasta t-testistd, no ja n1 ha-
vaintojen lukumaarat. Ryhma 1 muodostuu kaikista peruskuntoremontin kdyneista
vuosina 2007-2010 ja ryhma 2 tukiaisen kdyneista vuosina 2009-2012.

Tyokykyindeksi (TKI) Stressittomyys ja tyytyvdisyys tyohon Voimavarat tyossa
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Taulukko 18. Peruskuntoremontin ja tukiaisen kdyneet — tukiaisen ja peruskunto-
remontin kayneiden keskiarvojen erotus kaikista kurssilaisista (vuodet 2007-2010
ja 2009—2012). Suluissa oleva arvo on t-testin testisuure. Hypoteesin, joka olettaa
keskiarvojen olevan samat, p-arvon riskitasot on merkitty seuraavasti: *: p<o,1; **:
p<0,05 ja ***: p<0,01.

Kysymys / Muuttuja Kaikki Naiset  Miehet Indeksi / Summamuuttuja Kaikki Naiset ~ Miehet
Minkdlainen on terveydentilasi -0,03 -0,05™ 0,06 Painoindeksi 0,48%* 0,7%*  -0,16
ikdisiisi verrattuna? (1,41) (2,37) (-1,07) (-4,09) (-5,52) (0,54)
Millaiseksi arvioit fyysisen -0,06™** -0,07*** 0,05 Tyokykyindeksi -0,9%** -0,94*** -0,89**
kuntosi suhteessa ikaasi? (2,73) (3,37) (-0,79) (6,98) (6,85) (2,3)
Syotko mielestasi terveellisesti? 0,02 o] 0,07  Stressittomyys ja tyytyvaisyys -0,02 -0,01  -0,05
(-1,04) (0,21) (-1,55) tydhén (1,27) (0,6) (0,91)
Liikunnan harrastaminen 0,07 0,07** 0,03 Voimavarat tyossa 0,03 0,03 -0,02
(-2,47) (-2,43) (-0,41) (-1,56) (-1,29) (0,32)
Liikutko omasta mielestasi riittd- 0,12*** 0,11** 0,19™* Mahdollisuus vaikuttaa omaan -0,05*** -0,05*** -0,11**
vasti terveytesi yllapitamiseksi? (-5,3)  (-4,8) (-3,08) hyvinvointiin ja terveyteen (3,15) (2,82) (2,32)
Alkoholinkaytto* 0,09"** 0,03 0,18% Tyytyvaisyys itseensd 0,03** 0,03* -0,05
(-3,6)  (-1,02) (-2,44) (-2,05) (-1,91) (0,99)
Sairauspoissaolojen maara* -0,06™* -0,05* -0,11* Vireys ja onnellisuus 0,01 0,01 -0,01
(2,59) (1,85) (1,75) (-0,38) (-0,38) (0,12)

38 Kuntoremonttien vaikutukset Helsingin kaupungin henkildstoon






Tyhy

L R 2



