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Suomen tydikdisen véestdn vanheneminen ja muun muassa mielenterveysongelmien
voimakas kasvu 2000-luvulla on herattanyt suomalaisten suurtydnantajien kiinnostuksen
tyokyvyn alenemasta aiheutuvien lakisaateisten tydnantajakustannuksien hallitsemiseksi.
Tassa insindoritydssa esitelladn Hoffmanco International Oy:n kehittamaa rekisterditya ja
validoitua Health Due Diligence® -nykytilakartoitusprosessia ja tutkitaan, kuinka sen tu-
loksia voidaan analysoida benchmarking-menetelmalla.

Tassa insindoritydssa tutkitaan, kuinka yritykselle voitaisiin tuottaa kattava analyysi sen
nykyisen tyokykyjohtamisen tuloksena muodostuneesta kustannusrakenteesta ja kustan-
nusrakenteen takana olevien tyokykya tukevien prosessien epajatkuvuuskohdista. Taman
insinddrityon tavoite on maaritella benchmarking-jarjestelma, jonka avulla voidaan tunnis-
taa asiakasyrityksen lakisdateisten tydnantajakustannusten saastopotentiaali verrattuna
toimialan keskiarvoihin ja parhaisiin toimijoihin perustuen HDD-prosessissa keréttyihin
tietoihin.

Benchmarking-jarjestelman maarittelemiseksi insindoritydn tutkimusvaiheessa perehdyt-
tiin laskentapohjaisen tyokykyjohtamisen nakokulmasta tarkeimpiin tydnantajakustannuk-
siin, niiden muodostumisperiaatteisiin ja niihin vaikuttaviin tekijoihin. Bechmarking-
aineistoksi koottiin parhaita toimijoita, Elinkeinoelaméan keskusliitto EK:n yllapitamia kes-
kiarvoja seka Hoffmanco International Oy:n referenssiasiakkaita. Jarjestelmén tuottama
raportti on suunniteltu yksinkertaisen havainnollistavaksi ja informatiiviseksi yritysten joh-
don kannalta. Taméan insin6oritydn liitteena oleva tutkimusosio ja siind syntyneet tulokset
on tarkoitettu vain tyon tilaajan Hoffmanco International Oy:n kayttoon.

Suomalaisilla suurtydnantajilla ei ole ollut tarpeeksi tietoa eikd ymmarrysta liittdd henkilds-
ton tyokyvyn hallitsemista yrityksen strategiatasolle. Yrityksen nykyisen tilanteen kartoit-
taminen on avainasemassa uuden tyokykystrategian luomisen kannalta, koska strategian
onnistumiseksi on asetettava tavoitteita. Tavoitteita ei voida asettaa, ennen kuin tiedetadn
tydnantajakustannusten kehityssuunta ja ymmarretddn kustannuskehitykseen vaikuttavia
syitd. HDD-prosessi tuottaa tarvittavat tiedot ja niiden oikeanlainen analysointi yrityksen
johdon nakokulmasta ohjaa johtoa asettamaan realistiset tavoitteet ja oikean suunnan
tyokykystrategialle.
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Controlling health and pension-related costs in Finland is becoming increasingly important
because of the rapidly aging work force and for example increasing mental problems
among the work community. Organizations in both the public and private sectors are look-
ing for means to reduce health and pension-related costs. This thesis work describes
Health Due Diligence® Process which is designed to recognize the development trends of
health and pension-related costs, and research how the development trends can be ana-
lyzed using benchmarking methods. This study provides Finnish organizations necessary
knowledge concerning the relationship between the cost of health care and the value re-
ceived.

The purpose of this thesis is to research an extensive analysis of the results and out-
comes of the presently used management and governance methods can be conducted in
the organization. The objective of the research is to define a valid benchmarking system,
which can be used to indentify organization’s profit potential in health and pension-related
costs.

To define a valid benchmarking system the relevant health and pension-related costs
need to be defined, their structure explored and the relevant costs need to be developed
into measurable figures. This leads to creating a benchmarking pool. The Benchmarking
pool consists of Best in Business, industrial averages by the Confederation of Finnish In-
dustries EK and Hoffmanco’s reference clients. The report of the benchmarking system is
designed to be very simple and informative specifically for the business administration.
The research results are only available for Hoffmanco International Ltd.

The key to creating value lies in how the management and governance method is placed
in the company strategy. When building the new strategy for occupational health and
safety the present situation and the development trends of health and pension-related
costs need to be defined. Based on the benchmarking data provided by HDD process the
business administration has to set objectives for the cost development to support com-
pany strategy.

Keywords: Health and pension-related costs, occupational health care, work ability




KASITTEET

DD Due Diligence on liike-elamasséa vakiintunut termi, jolla tarkoitetaan suunni-
tellun yrityskaupan tai muun yritysjarjestelyn osapuolen suorittamaa yritysjar-
jestelyn kohteen tarkastusta.

EK Elinkeinoelamén keskusliitto on suomalainen tydnantajajarjesto, joka aloitti
toimintansa vuoden 2005 alussa, kun Palvelutydnantajat ja Teollisuuden ja
Tybnantajain Keskusliitto yhdistyivat. Jarjestoon kuuluu 43 yksityisen sekto-
rin toimialaliittoa, joihin kuuluu noin 15 000 jasenyritysta.

ETK Elaketurvakeskus on ty6elaketurvan kehittdmisen ja toimeenpanon lakisaa-
teinen yhteisty6elin, asiantuntija ja yhteisten palvelujen tuottaja. ETK on
myds EU:n tunnustama virallinen tutkimuslaitos.

EU15 Kasittaa kaikki 15 Euroopan unioniin ennen vuotta 2004 liittynytta maata,
joita ovat Itdvalta, Belgia, Tanska, Suomi, Ranska, Saksa, Kreikka, Irlanti,
Italia, Luxembourg, Alankomaat, Portugali, Espanja, Ruotsi ja Iso-Britannia.

HDD® Health Due Diligence® on rekisteroity tuotemerkki, jolla tarkoitetaan yrityk-
sen tyokykyjohtamista tukevien prosessien epéjatkuvuuskohtien ja niiden ai-
heuttamien kustannusvuotojen tunnistamista.

IAS / IFRS International Financial Reporting Standards on kirjanpidollinen standardirun-
ko, jonka International Accounting Standards Board (IASB) on méaaritellyt.
IFRS tunnettiin ennen vuotta 2001 nimella International Accounting Stan-

dards.

IAS19 International Accounting Standards yhdeksantoista on tydntekijoiden etuja
koskeva kirjanpitosdantd. Eduiksi luetaan palkat, tyoelakkeet seka tapatur-
mavakuutukset.

KELA 1 Kelalta voidaan hakea korvausta tydterveyshuoltokuluihin kahdessa eri ka-

tegoriassa. Korvausluokkaan 1 kuuluvat ehkaisevasta tyoterveyshuollosta
aiheutuneet kustannukset. Kela korvaa luokan 1 tarpeellisista ja kohtuullisis-
ta kustannuksista enintaan 60 %.

KELA 2 Korvausluokkaan 2 kuuluvat tydterveyshuollon liséksi jarjestetyn yleislaakari-
tasoisen sairaanhoidon ja muun terveydenhuollon kustannukset. Kela kor-
vaa luokan 2 tarpeellisista ja kohtuullisista kustannuksista enintdén 50 %.

LAKISAATEISET TYONANTAJAKUSTANNUKSET
Tassa insinddrityossa kasiteltavia lakisaateisia tyénantajakustannuksia ovat
sairauspoissaolokustannukset, tydkyvyttdomyysosa TyEL-maksusta seka ta-
paturmahoidon kustannukset.

TyEL Tyontekijan elékelaki astui voimaan 1.1.2007, minka jalkeen kaikki tydnteki-
jat vakuutetaan TyEL:n mukaan.
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1

JOHDANTO

Kiireinen tyotahti on piirre, jolla suomalaista tydelamaa yleisesti kuvataan.
Suomalainen tydel&dma karsii 2000-luvulla enenevéassa maarin uupumukses-
ta tietotyon lisaéntyessa seka kilpailun ja tyéelaman vaatimusten koventues-
sa. Tutkimukset osoittavat runsaan puolen suomalaisesta tydvoimasta karsi-
van liiallisen kiireen aiheuttamasta stressista, joka yleenséa ilmenee jaksa-
mis- ja mielenterveysongelmina. Vakavaa masennusta esiintyy hieman alle
seitsemalld prosentilla tydssakayvista. Tydssa myds koetaan, etteivat re-
surssit vastaa tyon maaraa. Tyoikaisista 20 % kokee lomautuksen, irtisano-
misen tai tyottomyyden uhkaa. Erityisesti taantuman ja yleisen taloudellisen
epavakauden aikoina todellisuudessa tatakin useampi pelkda tydnsa jatku-

vuuden puolesta. (Kansanterveyslaitos 2001.)

Vakavat masennussairaudet johtavat yhd useammin tydkyvyttomyyselakoi-
tymiseen ja mielenterveyden ongelmat ovatkin nousseet yhdeksi suurimmis-
ta ja nopeimmin kasvavista tyokyvyttomyyselakepaattksien perusteista ohi
tuki- ja liikuntaelin sairauksien. Suurin riskiryhma& masennuksen vuoksi tyo-
kyvyttomyyseléakkeelle siirtyville ovat alle 50-vuotiaat. Masennussairauksien
yleistymista kuvaa hyvin myos se, ettd masennuslaakkeitd on maaratty kuu-
sinkertaisesti 1990-lukuun nahden, lisdksi lasten ja nuorten masennuslaaki-
tys on kaksinkertaistunut 2000-luvulla (Otala — Ahonen 2005, 51). Kuvassa 1
on esitetty Suomen tydelékejarjestelmasta vuosina 1996 — 2008 masennuk-
sen perusteella tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneiden henkildiden méaarat.
Kuvasta voidaan todeta, ettd masennuksen perusteella mydnnetyt tyokyvyt-

tomyyselakkeet ovat lahes kaksinkertaistuneet viimeisen 12 vuoden aikana.
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Kuva 1. Vuosittain masennuksen perusteella tyokyvyttomyyselékkeelle siirtyneiden
maéra (Suomen terveysministerié 2009)

Suomessa elékkeelle siirryttin vuonna 2008 keskimaaraisesti 59,4 vuoden
iassa, luku on hieman alhaisempi kuin vuonna 2007. Keskiarvo pitaa sisal-
la&dn myo6s nuoret, alle 30-vuotiaat tydkyvyttomyyselakkeelle siirtyneet. Jos
vertaillaan Euroopan tilastovirasto Eurostatin mallin mukaisesti vain yli 55-
vuotiaiden eldkoitymistd, Suomen keskimaarainen elakditymisikd on 61,7
vuotta. Vertailun vuoksi voidaan todeta, ettd Ruotsissa keskimaarainen ela-
koitymisik&a Eurostatin mallin mukaan laskettuna on 63,9 vuotta. (Peltonen
2009.)

Kuvassa 2 on esitetty 65 vuotta tayttdneiden méaara sataa 15 — 65-vuotiasta
kohti vuosina 2000, 2025 sek&a 2050. Kuvasta nahd&én selkeasti, kuinka
vuoteen 2025 mennessd Suomen vaest0 ikaantyy dramaattisesti muihin
EU15-maihin, joihin kuuluu kaikki vuoteen 2004 mennessé Euroopan Unio-
niin liittyneet maat, verrattuna, mik& aiheuttaa lisd& haasteita tulevaisuudes-
sa Suomen tybelakekustannusten hallitsemiseksi ja toisaalta korostaa tassa
insinboritydssa maaritellyn nykytilakartoitusprosessin merkitysta lakisaateis-
ten tydnantajakustannusten tunnistamiseksi ja niiden kehityssuunnan johta-

miseksi.
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Kuva 2.Vanhushuoltosuhde EU15 maissa vuosina 2000 — 2050 (Eléketurvakeskus
2006)

Yhteiskunta pyrkii ehkadisemaan Suomen tydvaestdn ikddntymisen aiheutta-
mia seurannaisvaikutuksia, kuten tyovoimapulaa seka odotetun elinidnkas-
vun aiheuttamia kasvavia kokonaistytelakekustannuksia, nostamalla van-
huuselakeikaa ja pyrkimalla edistamaan halukkuutta pysymaan tyéelamassa
erilaisilla kannustimilla, kuten korotetulla vanhuuseldkkeen karttumisella 63
ikdvuodesta 68 ikavuoteen seka erilaisilla ikdohjelmilla (Elaketurvakeskus
2009, 17). Ongelman taustaa kuvaa hyvin Terveys 2000 -tutkimus, joka
osoittaa, etta vain hieman yli puolet 55 — 64 -vuotiaista pitda itsedan tyoky-
kyisena (Kansanterveyslaitos 2001). Ihmisid ei saada pysymaan tydssa, en-
nen kuin he todella ovat tyokykyisia ja pystyvat vastaamaan nykyisen tyo-
elaman heille asettamiin vaatimuksiin. Tydssa pysymaéttémyys on myos erit-
tédin suuri uhka Suomen sosiaaliturvajarjestelmalle, koska seuraavan 15
vuoden aikana tydeldakemenot Suomessa tulevat nousemaan voimakkaasti.
Ottaen huomioon Terveys 2000 -tutkimuksen halyttavan tuloksen vanhuus-
elakeian kynnyksella olevien henkildiden tydkyvysta, tydelakekustannuksien
kasvu vaikuttaa myOs negatiivisesti yksityisen sektorin yrityksiin. Kuva 3
osoittaa vanhushuoltosuhteen heikkenemisen vaikutusta EU15-maissa van-
huuselakemenojen palkkasummaosuuden kasvuun olettaen, ettd elakkeiden
korvaustaso ja tyollisyysaste pysyvat muuttumattomia. Kuvasta voidaan to-

deta, ettd Suomen suhteelliset eldkekustannukset ovat 15 vuoden péasta



ylivoimaisesti suurimmat EU15-maiden joukossa. Vuoteen 2050 mennessé

tilanne on muuttunut hyvin paljon, silla Suomen suuri ikaluokka on vaistynyt.

Huoltosuhteen muutoksen vaikutus
elakemenoprosenttiin
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Kuva 3. Vanhushuoltosuhteen muutoksen vaikutus elakemenoprosenttiin (Eléketur-
vakeskus 2006)

Sina aikana kun Suomesta on tullut yksi maailman kilpailukykyisimmista
maista, ovat sairauslomien ja etenkin lyhyiden 1 — 3 paivan sairauspoissa-
olojen aiheuttamat kustannukset kasvaneet merkittdvasti suomalaisessa
tybeldmassa (Otala — Ahonen 2005, 51). Lyhyet toistuvat sairauspoissaolot
ovat yrityksille kalleimpia, koska ne eivat viela tayta Kela-korvauksen saami-
seen oikeuttavia vaatimuksia. Kela korvaa vasta, kun sairausloma ylittaa sai-
rastumispaivan lisaksi yhdeksan tydpaivaa. Tyypillisesti lyhyet toistuvat sai-
rauslomat johtuvat uupumuksesta tai uupumuksen aiheuttamista oireista ku-
ten stressistd. Myds suomalaisten elamantapatekijat, kuten esimerkiksi al-
koholin kaytt6 tai huonojen elamantapojen aiheuttamat sairaudet, kuten ai-
kuisian diabetes, voivat aiheuttaa toistuvia lyhyita poissaoloja. Valiton saira-
usajan palkka ei ole ainoa kustannus, jonka yritykset maksavat sairauspois-
saoloista, silla henkilon tekemattoman tyon korvaaminen edellyttaa joko liséa-
kustannuksia tai aiheuttaa tuottavuusmenetyksia. Naista kaytetaan yleisnimi-

tysta tekemattdéman tyon kustannus.



2 TUTKIMUKSEN TAVOITE JA TUTKIMUSMENETELMAT

2.1 Kehys

Tyobkyky on ollut esilla hyvin paljon viime vuosina suuren tydikdisen vaeston
vanhenemisen seka vanhuuselékeidn nostamistavoitteiden myota. Suoma-
laisten odotettu elinikd nousee sukupolvi toisensa jalkeen, mika tarkoittaa
myds yhteiskunnan eldkekustannusten kasvua samassa suhteessa. Sama
tilanne on myds yksityisen sektorin suurtydnantajilla, joiden tydnantajakus-
tannukset ovat olleet merkittdvassa nousussa. Lisdantyneet tyokyvytto-
myyselékkeet aiheuttavat nykyisin taysin omavastuussa tyokyvyttomyys-
elakkeistddn oleville tydnantajille kustannusvaikutuksia vuosiksi eteenpain.
Vuonna 2006 voimaan tullut ty6elakevakuutuslakiuudistus pyrkii tasaamaan
yritysten tyokyvyttomyyseldkemaksuja 11-portaisella maksuluokkajarjestel-
malla, johon vaikuttaa kahden vuoden tyokyvyttomyyseldkemenojen suhde.
Jos yrityksen palkkasumma on yli 26,4 miljoonaa euroa, se on taysin oma-
vastuussa maksuluokkansa maaraamasta tyokyvyttomyyselakevakuutus-
maksusta. Kaytanndssa taysin omavastuussa olevat yritykset maksavat
henkilostonsa tydkyvyttomyyselakemenot kuten myds tapaturmaelake-
menonsa vakuutusyhtidille vakuutusmaksuina, jotka sisaltavat lisaksi vakuu-

tusyhtididen lisdamat katteet.

Yleisena termina puhutaan tyokykyjohtamisesta, joka kasittaa kokonaisval-
taisesti kaikki yksilon tyokykyyn vaikuttavat osa-alueet, kuten tyéterveyshuol-
lon, ty6turvallisuuden seka tydssd menestymisen, kattaen niiden johtamisen
ja toteuttamisen. Tassa insindoritydssa esiteltdvd Health Due Diligence
(HDD) -prosessi luo yritykselle kuvan sen nykyisesta tyokykyjohtamisesta,
siihen vaikuttavista asioista ja sen aiheuttamasta kustannusrakenteesta, ku-
ten kuvassa 4 havainnollistetaan. Tyokykyjohtaminen on yrityksissa koko-
naisuus, jonka johtaminen kuuluu viimekadessa toimitusjohtajalle, mutta sen
operatiivinen toteuttaminen on yleensa henkiléstohallinnon vastuulla. Perin-
teisesti tyokykyjohtaminen on siséltanyt hyvin pehmeitd henkildston tydsséa
menestymiseen ja viihtymiseen liittyvia tavoitteita ja toimintamalleja, mutta
taman tyon tarkoituksena on esitella laskentapohjaisen ja taloudellisin maa-
rittein toteutettu tyokykyjohtamisen malli. Tehokkaalla laskentapohjaisella
tyokykyjohtamisella oikeine prosesseineen ja mittareineen yrityksella on

mahdollisuus hallita lakis&dateisid tyonantajakustannuksia seka tekemattt-



2.2 Rajaus

méan tyon kustannuksia. Kysymys on siis viime kadessa yrityksen kilpailuky-
vyn ja riskinhallinnan johtamisesta.

Sairaus-
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kustannukset

Sairaus-

kassa
Tapaturma- Kuntoutta-
hoidon

kustannukset

TyEL-maksun
tyokyvytto-
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Kuva 4. Tyokykyjohtamisen mallinnus.

Suomalaiset suurtydnantajat maksavat vuosittain 25 miljardia euroa lakisaa-
teisid tydnantajakustannuksia tai pahoinvointikustannuksia, kuten strategista
tyohyvinvointia tutkinut Guy Ahonen maarittelee (Ahonen 2009). Yksilon
tyokyvyn alenemasta johtuvia lakisdateisia tydnantajakustannuksia voidaan
alentaa oikeanlaisella henkilostopolitikalla seka tehokkaalla tydkykyjohtami-
sella. Tyokykyjohtaminen on vahalla huomiolla suuressa osassa kansallisia
suurtydnantajia, l1&hinna siitd johtuen, ettei sen tarkeytta ole ymmarretty eika
todellisia seurannaiskustannuksia ole tunnistettu. Henkilostohallinto on vas-
tuussa monen keskeiseksi maaritellyn henkilostoprosessin — kuten palkitse-
minen, suorituksen ja osaamisen johtaminen, tydmarkkinasuhteet jne. — li-
saksi myos henkiloston tydkykyjohtamisesta. Tyokykykustannusten luotetta-
vien seka kokonaisvaltaisten laskelmien ja saannéllisen raportoinnin puuttu-

essa yrityksen ylin johto on monesti siin& uskossa, ettei yrityksen vakuutus-



maksuihin, sairauspoissaolokustannuksiin tai tydterveyshuoltokuluihin voida

vaikuttaa.

Vuonna 2006 voimaan tullut tydelékelakiuudistus maarittelee yli 26,4 miljoo-
nan euron palkkasumman maksavan yrityksen tayteen omavastuuseen
omista tyokyvyttomyyselakekustannuksistaan. Uudistus on aiheuttanut yri-
tyksissa merkittavan tyokyvyttomyyselakevakuutusmaksujen kasvun, koska
vakuutusmaksu on taysin verrannollinen tyokyvyttémyyselakepaatoksien
maaraan. Tyoelakevakuutusyhtididen pitdisi olla mukana kehittamassa ja
edistamassa asiakasyritysten henkiloston tyokykya osallistumalla taloudelli-
sesti tyokykyohjelmien ja muiden vastaavien kustannuksiin. Tydeldkevakuu-
tusyhtitt keraavat tata varten maksua TyEL-maksun yhteydessa, tydnantajat
kuitenkin harvoin osaavat vaatia tyteldkevakuutusyhtiolta tukea, joka tydn-

antajalle kuuluisi.

Suomen kansanterveyteen ovat 2000-luvulla vaikuttaneet vahvasti muun
muassa vaeston ikaantyminen, masennussairauksien seka diabetes—
sairauksien lisd&ntyminen. Téallaiset sairauden aiheuttajat ovat lisdnneet
huomattavasti sairauspoissaolojen maaria ja pituuksia. llman oikeanlaista ja
oikea-aikaista reagointia pidentyneet sairauspoissaolot johtavat suurella to-
denn&kdisyydella ennen pitkdéan tyokyvyttomyyseldkkeiksi. Viimeaikainen
tyoterveydenhuoltojarjestelman kehitys ulkoistusten lisdantyessa ei ole pys-
tynyt vastaaman tdman hetken hoitotarpeisiin, mika osaltaan on syyna tyo-
kyvyttomyyselakehakemuksien seka -paatésten kasvavaan maaraan.

Jokainen tyOnantaja on lain mukaan velvollinen jarjestamaan henkildstolleen
tyoterveyshuoltolain mukaiset palvelut omalla kustannuksellaan. Yritykset
ovat entistd enemman ryhtyneet ulkoistamaan tyéterveyshuollon jarjestamis-
td ulkopuoliselle palveluntuottajalle oman tydterveysaseman sijaan. 2000-
luvulla terveydenhuoltopalveluita tarjoavat yritykset ovat pédasiassa yksityi-
sid yrityksia, ja suurimpien palveluntuottajan omistajina ovat kansainvaliset
paaomasijoittajat, jotka ovat kehittdneet ja edelleen kehittavat terveyden-
huollosta liiketoiminnallisin tavoittein toimivia yrityksid. Tyoterveyshuoltopal-
veluntuottajien liikeidea ja ansaintalogiikka perustuu lahes yksinomaan ter-
veyspalveluiden myyntiin transaktiopohjalta. Kaytdnndssa tama tarkoittaa si-
ta, ettd padasiassa ammatinharjoittajina toimivien lAdkareiden ansainta on
sidottu potilaiden vastaanottomaaériin. Liiketoimintamallin muutos nakyy sel-

keasti lyhyempind vastaanottoaikoina, useampina vastaanottokertoina ja li-



saantyneind tutkimuksina, konsultaatioina ja selvityksiné. Voidaankin perus-
tellusti kiteyttad, etté potilaiden terveeksi hoitamisen sijaan tavoitellaan liike-

taloudellisten tuloksien maksimointia.

Sen lisaksi ettd yksityisten tyoterveyshuoltopalveluiden tuottajien on hankala
sitoutua pitkgjanteisesti ja tuloksellisesti yrityksen henkiloston terveystulok-
siin, harva jos kukaan palveluntuottajista pystyy tarjoamaan laajalle levin-
neelle kansalliselle suuryritykselle koko valtakunnan kattavaa tytterveys-
huoltoverkostoa. Tasta syysta yrityksien tydterveyshuoltoverkosto usein on
hyvin hajanainen monine eri palveluntuottajineen seké& kunnallisine hoito-
paikkoineen. Ongelmaksi muodostuu yksilon tietosuojalaki, koska yrityksien
henkilostdn terveystiedot ja historia ovat jakautuneet usean eri palveluntuot-
tajan seka muiden toimijoiden, kuten tydeldke- ja vahinkovakuutusyhtididen
tietokantoihin. Lain mukaan henkilon terveystietoja eri sidosryhmien valilla ei
saa vapaasti siirtda. Tama tekee henkildston tydkyvyn seuraamisesta ja joh-
tamisesta hankalaa, ellei yritys pysty itse ohjaamaan kaikkea tietovirtaa yh-
teen paikkaan, tuottamaan seurantaraportteja seka johtamaan toimintaa sel-
kein terveystulostavoittein.

Monien selvitysten perusteella yrityksilla ei ole kaytettavissdan kattavia mit-
taus- eika raportointijarjestelmia, jotka auttaisivat seuraamaan, mittaamaan
ja johtamaan yrityksen tyokykyyn liittyvia riskeja ja tavoitteiden toteuttamista.
Mittareiden luominen vaatii lakisaateisten tyénantajakustannusten aiheutta-
man kustannusrakenteen tunnistamista seka niiden muodostumisen ymmar-
tamistd. Lakisaateiset tydantajakustannukset ovat suoria kustannuksia yri-
tykselle, joten ne suoraan vahentavat yrityksen tulosta. Asian voi myds nah-
da toisin: kaikki saavutettavat saasttt tydnantajakustannuksissa voidaan
suoraan laskea yrityksen tulokseen. Lakisaateisilla tydnantajakustannuksilla
tarkoitetaan kustannuksia, joita voidaan mitata, seurata ja johtaa. Mitattavia
ja muuttuvia lakisaateisia tydnantajakustannuksia ovat sairauspoissaolokus-
tannukset, TyEL-tybelakemaksun tyokyvyttdmyysosa seké tyétapaturmahoi-
don kustannukset. Namé kolme mittaria ovat keskeisimmat tytkalut lasken-
tapohjaisessa tyokykyjohtamisessa ja sen onnistumisen seurannassa. Tamé
insindorityd pyrkii selventamaan lakisdateisten tydnantajakustannusten seu-
rannan tarkeytta ja avaamaan, kuinka nama kustannukset pystytaan tunnis-
tamaan yrityksessa sekd miten kustannuskehitykselle voidaan asettaa rea-

listisia tavoitteita benchmarking-analyysin avulla.



2.3 Tavoite

Tavoiteasetanta on keskeinen osa kaikkea liiketoimintaa kuten myds tyoky-
kyjohtamista. llman strategiaa, mittareita ja niille asetettuja tavoitteita ei kehi-
tyksen eik& prosessien toiminnan seuraaminen ja tulostavoitteiden takaami-

nen ole mahdollista.

Taman insindoritydn tavoitteena on tunnistaa kokonaisuudessaan suoma-
laisten suurtynantajien lakisaéateiset tydtnantajakustannukset ja niiden mah-
dollinen saastopotentiaali verrattuna benchmarking-aineistoon. Laskenta-
pohjainen tyokykyjohtaminen ei siis eroa muusta liiketoiminnan ohjauksesta.
Laskentapohjaisen tyokykyjohtamisen vaikutus yrityksien kilpailukykyyn on
erittain keskeinen kaikissa taloudellisissa suhdanteissa. Jokaisella suur-
tybnantajalla on todellista sdastopotentiaalia arviolta jopa tuhansia euroja
tyontekijad kohden. Saastopotentiaali on mahdollista saavuttaa parantamalla
mitattaviin lakisaateisiin tydnantajakustannuksiin vaikuttavia prosesseja eri
sidosryhmien valilla seka parantamalla yhteistyéta tyéterveyshuoltopalvelun-
tuottajien kanssa. Parantamalla henkildstbn sairauspoissaolojen seurantaa
seké tehostamalla hoitoon ohjausta, saadaan aikaan ohjausvaikutus tyénn-
tajalle. Sen avulla pystytddn ennakoimaan ja loytamaan yksilélliset riskitapa-
ukset ja riskiryhmat ajoissa seké vaikuttamaan niihin ennen varhaiselakkeel-

le siirtymista.

Hoffmanco International Oy on suomalainen laskentapohjaisen tydkykyjoh-
tamisen asiantuntijaorganisaatio, jonka asiakkaita ovat suuret ja keskisuuret
yritykset, joilla on taysi tydnantajavastuu henkilostonsa tyokyvyttomyys- ja
tapaturmaelékkeista. Hoffmancon tavoitteena on auttaa yrityksia hallitse-
maan henkilostonsa tyokyvyn alenemisesta aiheutuvia riskeja ja kustannuk-
sia sekd investoimaan henkiloston tyokyvyn yllapitdmiseen niin, etta inves-
toinneilla saavutetaan paras mahdollinen sijoitetun paaoman tuotto. Hoff-
mancon toiminta perustuu pitkajanteiseen, suomalaisessa konepajateolli-

suudessa kehitettyyn tydkyvyn ohjausmalliin.

2.4 Insin6orityon rakenne seka tutkimusmenetelmat

Tama insin6orityd koostuu viidesta eri osiosta, joita ovat johdanto, teoria,
tutkimus, johtopaatokset ja yhteenveto. Johdanto keskittyy yleiskuvan anta-
miseen tutkimusongelmasta, toimialueesta, jossa tutkimusongelma ilmenee

seka tulevaisuuden uhkakuvista toimialueella.
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Teoriaosiossa selvitetdan, mitka eri toimijat vaikuttavat tydnantajien tyokyky-
johtamisen tuloksiin sek& mita tyokyvyttomyydesté aiheutuneita kustannuk-

sia kannattaa seurata ja mihin voidaan vaikuttaa.

Tutkimusosiossa esitellaan Health Due Diligence® -prosessi ja yhtend sen
osana tassa insindoritydsséd méaaritelty benchmarking-jarjestelmé. Tavoittee-
na on osoittaa, kuinka sen avulla pystytaan tunnistamaan tyonantajien laki-

saateiset tydnantajakustannukset ja niiden mahdollinen sdastépotentiaali.

Johtopaatdksissa pohditaan, miten mahdolliset muutokset strategiassa ja
toimintatavoissa vaikuttavat yrityksen toimintaan ja mitd muutoksen aikaan-

saaminen vaatii eri organisaatiotasoilta.

Yhteenvedossa kaydaan lapi tehty tyd ja sen mahdollisia vaikutuksia Suo-

men kansanterveyden haasteisiin ja kasvaviin tydelakekustannuksiin.

Tutkimus toteutettiin kvalitatiivisena case-tutkimuksena. Tutkimusongelman
maadrittamisen jalkeen tédssa insindoritydssa tutustuttiin tutkimusongelman
taustoihin ja muodostumisen syihin, joita esitellaédn teoriaosuudessa. Tutki-
muskysymys ohjasi tutkimaan tyonantajien lakiséateisten kustannusten kus-
tannusrakennetta ja kustannusten maaraytymisperusteita. Tutkimusosuu-
dessa esitellaan HDD-prosessia ja siina kerattya tietoa. Tutkimuskysymyk-
seen pyrittiin [Bytamaéan vastaus maarittelemalla mittarit, joita testattiin tdssa
tydssa maaritellylla benchmarking-jarjestelmalla. Tutkimuksessa mitattiin ca-
se-yrityksen todellisia HDD-prosessin tuottamia lukuja ja niille toteutettiin
benchmarking-analyysi. Raportointi tehtiin benchmarking-jéarjestelmén tuot-
tamilla kuvilla, jotka havainnollistavat epajatkuvuuskohdat ja kustannusvuo-
dot.

Tassa insindoritydssa tehtya tutkimusta ja tutkimuksessa saavutettuja tulok-
sia on esitelty kahdessa liitteessa, jotka on tarkoitettu vain tyon tilaajan

Hoffmanco International Oy:n kayttéon.
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3 JOHTOPAATOKSET

Yritysten kannalta on erittdin térkeda oppia ymmartamaan henkiléston tyo-
kyvyn aiheuttamia kustannuksia ja niiden muodostumisperiaatteita. Tassa
insindoritydssa esitelty HDD-prosessi on yksi tyokalu yritykselle paasta al-
kuun maariteltdessa yrityksen tyokykystrategiaa. Strategian luomisen edelly-
tyksend on tuntea tarkasti yrityksen kustannusrakenne sek& niitd tukevat
prosessit ja kaytannot. HDD-prosessin osana tehtavd benchmarking-
analyysi auttaa yritysta sijoittamaan oman tyokykyjohtamisen tehokkuuden
muihin toimialalla toimiviin yrityksiin ndhden. Vertailu toimialan keskiarvoihin
ja parhaisiin toimijoihin mahdollistaa realististen tavoitteiden asettamisen, jo-
ka on ehdottoman tarkeaa tyokykystrategian onnistumisen kannalta. Tavoit-
teiden asettaminen on yrityksen ylimman johdon tehtava. Johdon sitoutumi-
nen tyokykystrategiaan on ainoa keino saada suuri organisaatio muutta-

maan toimintapojaan.

Strategian jalkauttaminen vaatii uusien prosessien maarittamista seka van-
hojen prosessien tehostamista tukemaan luotua tyékykystrategiaa. Riippuen
yrityksestda muutos voi olla hyvinkin merkittava eri organisaatiotasojen ja si-
dosryhmien kannalta. Tastad syysta viestintd on avainasemassa muutoksen
onnistumisen kannalta. Johdon on pidettava huoli siita, etté jokainen tyonte-
kija tietda, mihin ollaan menossa ja minka takia. Kyse on muutosjohtamises-
ta, josta viime kadessa on vastuussa toimitusjohtaja. Yritykseen olisi hyva
luoda muutoksen jalkauttamisesta vastaava tydryhma, joka nauttii toimitus-
johtajan taytta luottamusta. Jokaisen ryhmaén jasenen pitda ymmartad asete-
tun tyokykystrategian taustat ja miksi muutosta ollaan tekemassa. Sidos-

ryhmien kanssa toimiessa on tarkeda osata vaatia muutosta myds heilta.

Henkiloston tyokykya tukevien prosessien tehostaminen ei eroa tuotannon
prosessien tehostamisesta mitenkdéan, molemmissa yritetddn parantaa pit-
kan tahtdimen tuottavuutta. Henkiloston aiheuttamiin véltettévissa oleviin
kustannuksiin on kiinnitetty enemman huomiota, koska henkilostékulut ovat
kasvaneet ja yritykset ovat ymmartaneet, ettd niiden hallinta on mahdollista.
Tassa insindoritydssa esitellyn tydkyvyn hallinta -ajattelumallin mukaisesti
voidaan todeta, ettei henkildston irtisanominen suurtydnantajien kannalta ole

valttamatta aina kaikista kustannustehokkain ratkaisu.
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4 YHTEENVETO

Tassé insindoritydssa on kasitelty Suomen tydikaisen vaeston tyohyvinvoin-
nin tulevaisuuden haasteista. Suomen ikaantyva vaesto, elinidn odotuksen
nousu, lisdantyvat mielenterveysongelmat sek& muut kansanterveyteen liit-
tyvat ongelmat ovat kohottaneet Suomen tybeldkemenoa merkittavasti ja
kustannusten odotetaan kohoavan jatkuvasti viela seuraavan 15 vuoden
ajan. Kustannusten nousu ja tyokyvyn heikkeneminen on alkanut vaikuttaa
kilpailukykyyn niin kansallisesti kuin yksityisen sektorin yritysten osalta.
Tybnantajat ja yhteiskunnan paattajat ovat ryhtyneet miettimaan, miten tyo-

kyvyn heikkenemisesta aiheutuvia kustannuksia voitaisiin hallita.

Tybkyvyn heikkenemisen aiheuttamien kustannuksien hallitsemiseksi taytyy
ymmartad, mista kustannukset koostuvat ja mitka ovat niiden muodostumi-
seen johtaneet syyt. Tydkykyyn liitetddn usein tydhyvinvointi, terveys ja tyon
ulkopuolinen yhteis6. Tydn ulkopuolelle tydnantajalla on hyvin pienet mah-
dollisuudet vaikuttaa, joten siihen ei kannata kiinnittdéd huomiota tehokkaan
laskentapohjaisen tytkykyjohtamisen ndkokulmasta. Tydhyvinvointiohjelmia
kaytetaan ja on kaytetty yrityksissa suhteellisen paljonkin. Ty6hyvinvointioh-
jelmien ongelma on se, ettei niiden aikaansaamia tuloksia voida mitata eika
maaritella luotettavasti. TAssa insindoritydssa kasiteltdvan laskentapohjaisen
tyokykyjohtamismallin ideana on keskittyd henkiloston fyysiseen terveyteen
ja siihen liittyvien tyonantajakustannusten seuraamiseen ja mittaamiseen.
Seurattavia lakisdateisia tydnantajakustannuksia ovat sairauspoissaolokus-
tannukset, TyEL-maksun tyokyvyttdmyysosa seka tapaturmahoidon kustan-
nukset. Naita kaikkia voidaan ehkaista hyvalla ja tehokkaalla tydterveyshuol-

lolla.

Laskentapohjaisen tytkykyjohtamisen ja tehokkaan tyéterveyshuollon hallin-
nan vaikutus yrityksen Kilpailukykyyn on merkittéva. Lyhyet toistuvat saira-
uspoissaolot voivat johtua hoitamattomista sairauksista, kuten masennuk-
sesta tai diabeteksesta. Poissaolot aiheuttavat vajetta prosessien resurssei-
hin, mikd vaikuttaa yrityksen tuottamaan laatuun. Toisaalta palkkaamalla
korvaavia resursseja laatu paranee, mutta kustannustehokkuus karsii. Pa-
rantamalla ty6terveyshuollon tehokkuutta voidaan lyhentda sairauslomia ja
pienentdd niiden maaraa, joilla on suoraan positiivinen vaikutus yrityksen

kilpailukykyyn.
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Tyo6terveyshuollon rooli tydkykyjohtamisen ndkdkulmasta on hyvin ratkaise-
va. Tyoterveyshuollon palvelun tuottajat taytyy saada sitoutumaan hoidon
onnistumiseen eika vain hoitamaan yksittaisia potilaskonsultaatioita. Yritys
voi onnistua saamaan ohjausvaikutuksen henkiloston tyokyvystéa yritykselle
itselleen seuraamalla henkildstbénsa sairastuvuutta yksilotasolla. Jos yrityk-
sessa tiedetaan henkildston tyokyvysta ja yksittaisten henkildiden terveyden-
tilasta voi yritys kyseenalaistaa tydterveyshuollon toiminnan tehokkuuden ja
vaatia parempaa tulosta. Suomen suurimmat ty6terveyshuoltopalveluiden
tuottajat ovat paaosin ulkomaisten padomasijoittajien omistuksessa, joten lii-
ketoiminnan tekeminen ja voittojen maksimoiminen on siella paatavoite.
Toimintaa on vaikea muuttaa ilman vaantéapua, mutta yleisen ymmarryksen
levidminen yrityksissa saa aikaan tarvittavan vaantdmomentin tyoterveys-

huoltopalveluiden tuottajien palvelukonseptien muuttamiseksi.

Taman insin6o6ritydn tarkoitus on maarittad, kuinka tydnantaja voi tunnistaa
kustannusvuodot omassa tyokykyjohtamisessaan ja mahdollisen saastopo-
tentiaalin lakisaateisissa tytnantajakustannuksissa. Insindoritydssa esitelty
HDD-prosessi tarjoaa tyonantajalle validoidun tiedonkerdysmenetelman,
jonka perusteella tehdaan toimenpide-ehdotukset henkiloston tydkyvyn hal-
litsemiseksi. Tarkeda osa HDD-prosessia on analysoida kerattya tietoa ja ja-
lostaa tyonantajalle havainnollistava esitys yrityksen nykyisen tydkyvyjohta-
misen tuloksena syntyneesté kustannusrakenteesta ja miten se sijoittuu ver-
tailussa muihin toimialalla toimiviin yrityksiin. HDD-analyysin pohjalta yritys
voi luoda faktoihin ja realistisiin tavoitteisiin perustuvan tyokykystrategian,

johon koko organisaatio tulee sitouttaa lahtien ylimmasté johdosta.

Yrityksilla on mahdollisuuksia vaikuttaa kohonneisiin lakisaateisiin tytnanta-
jakustannuksiin, kun ymmarrys tyokykyjohtamisen tarkeydesta levida. Tyo-
ikdisen vaeston vanhentuessa ja suurten ikéluokkien elékdityessa seuraa-
van kymmenen vuoden aikana yritysten on hyva valmistautua ja tehostaa
prosessejaan ja tyoterveyshuoltonsa toimintaa, jotta tydntekijat saadaan pi-
dettya tyossa vanhuuselakkeeseen saakka. Yrityksen henkildstévastuilla tu-

lee olemaan suuri merkitys tulevaisuuden kilpailukykyyn ja yrityksen arvoon.
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