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NAKEMYKSIA KUNTOUTUKSEN
KEHITTAMISESTA JA SOTE-UUDISTUKSESTA

YLI SEKTORI-

JA AMMATTIRAJOIJEN

Kuntoutuksesta ja sen muutoksesta keskustel-
laan tilld hetkelld Suomessa laajasti yli sek-
tori- ja ammattirajojen. Pirstaleisina pidetyt
kuntoutuspalvelut ovat muutospaineen alla
samaan aikaan, kun digitalisaatio ja uudet toi-
mintamallit muovaavat perinteistd kuntou-
tuksen kenttid. Kyse on niin taloudellisesti
kuin inhimillisesti merkittdvasta toiminnasta.
Vuonna 2000 kuntoutuksen kokonaismenot
olivat arviolta 1,2 miljardia euroa (STM 2002).
Juuri nyt on suunnitteilla sosiaali- ja tervey-
denhuollon uudistus, jolla tulee olemaan mer-
kittavia vaikutuksia myds kuntoutukseen, sen
jarjestimisen tapoihin ja toimintamalleihin.

Tamin vuoksi Kuntoutussditio ja Keski-
niinen tydeldkevakuutusyhtio Varma toteut-
tivat kyselyn kuntoutusalan asiantuntijoille,
toimijoille ja kehittdjille ympéri Suomen. Ky-
selyn tarkoitus oli kerdtad hajanaisena pidetyn
kuntoutuskentin eri ammattilaisten ja asian-
tuntijoiden ndkemyksid. Vastaajia pyydet-
tiin kertomaan nikemyksensid kuntoutuksen
nykytilasta, siitd mitd sote-uudistuksessa tulisi
kuntoutukseen liittyen erityisesti ottaa huomi-
oon sekd misti 10ytyvit kuntoutuksen tulevai-
suuden innovaatiot.

Kyselyn tausta

Kuntoutussiitio ja Keskindinen tydeldkeva-
kuutusyhtié6 Varma toteuttivat gallup-muo-
toisen kyselyn 3173:1le kuntoutusalan asian-
tuntijalle ympéri Suomen. Vastauspyynto ver-

kossa tiytettdvadn kyselyyn lahetettiin sihko-
postitse joukolle, jossa oli laajasti edustettuina
tutkijoita, kehittijia, kuntatoimijoita ja palve-
luiden tuottajia kaikilta sektoreilta. Vastausai-
ka oli 2.-10.3.2016, jona aikana 22 prosenttia
kyselyn saaneista vastasi kyselyyn. Sdahképos-
tiosoitteet saatiin Kuntoutussdition ja Varman
yllapitamilta yhteystietolistoilta. Kyselyn tar-
koituksena oli kartoittaa kuntoutuksen asian-
tuntijoiden ndkemyksia kuntoutuksen kehitti-
misestd ja sote-uudistuksesta.

Verkossa toteutettuun kyselyyn vastasi pe-
rati 694 asiantuntijaa, jotka edustivat laajas-
ti kuntoutuskenttdd. Heistd noin kolmannes
edusti kuntaa, sairaanhoitopiirid tai vastaa-
vaa tahoa, neljannes oli kuntoutuksen pal-
velutuottajia ja suunnilleen kuudennes kol-
mannelta sektorilta (kuvio 1). Loput edusti-
vat suurimmilta osin kuntoutuspalveluiden
tilaajaa, tydterveyshuoltoa tai "muu, mikd”
-vaihtoehtoa. "Muu, mikd” -vaihtoehdon va-
litsi reilu kymmenes, ja siitd valtaosa edusti
tutkimuslaitoksia, korkeakouluja, virastoja tai
ammattiliittoja.

Kelan kuntoutukselle paras arvio

Vastaajia pyydettiin kyselyssid antamaan kou-
luarvosana (4-10) kysymyksen alle listatuille
kuntoutuksen osa-alueille niiden toimivuu-
desta. Mikddn osa-alueista ei saanut yli 8:n
keskiarvoa, mutta mikdan niistd ei myoskaan
niin sanotusti jadnyt luokalle (taulukko 1). Ke-
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B Kuntoutuksen
palveluntuottaja

® Kuntoutuspalveluiden tilaaja
(Kela, tyoeldkelaitos, jne.)

W Tyoterveyshuolto

M Jdrjesto, sadtido yms.

m Kunta, sairaanhoitopiiri tms.

M Muu, mika?

Kuvio 1. Kyselyyn vastanneet (N=694) taustaorganisaation mukaan, prosenttia.

lan yksilokohtainen kuntoutus arvioitiin par-
hain arvosanoin, ja sen keskiarvoksi tuli 7,6.
Sitd seurasivat tyOeliakekuntoutus ja Kelan
ryhméamuotoinen kuntoutus, joiden molempi-
en arvosanojen keskiarvo oli 7,3. Parannetta-
vaa oli vastaajien mielesta eniten sosiaalihuol-
lon kuntoutuksella, joka sai keskiarvon 6,3.

Kuntoutustarpeen havaitsemista on
tehostettava

Vastaajia pyydettiin nimedméin kolme kun-
toutuksen kannalta tiarkeintd kysymystd 14

Taulukko 1. Kuntoutuksen osa-alueiden toi-
mivuus vastaajien arvion mukaan, keskiarvo
kouluarvosanoista 4-10 (N=675).

Kuntoutuksen osa-alue Keskiarvo
Kelan yksilokohtainen kuntoutus 7,6
Tyoeldkekuntoutus 7,3
Kelan ryhmamuotoinen kuntoutus 7,3
Kuntoutuksen tutkimus 6,9
Kuntoutuksen koulutus 6,8
Terveydenhuollon kuntoutus 6,8
Sosiaalihuollon kuntoutus 6,3
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vaihtoehdosta. Yli puolet vastanneista piti
kuntoutustarpeen havaitsemisen tehostamis-
ta kuntoutuksen kannalta tarkeimpana ky-
symykseni, ja se erottui suosiollaan selvisti
muista vaihtoehdoista (kuvio 2). Kuntoutus-
tarpeen havaitsemisen tehostamista seurasi
kolme suhteellisen tasaisesti valituksi tullutta
vaihtoehtoa: tydeldmissi jaksaminen kuntou-
tuksen avulla, tasapuolisten kuntoutumahdol-
lisuuksien tarjoaminen eri viestoryhmille seké
kuntoutuksen rahoituksen varmistaminen (42
%, 42 % ja 40 % valitsi). Huoli kuntoutuk-
sen rahoituksesta tulevaisuudessa nousi esille
my0s, kun tiedusteltiin sote-uudistukseen liit-
tyvia uhkia kuntoutuksen kannalta.
Téarkednd pidettiin myds nuorten syrjdy-
tymisen ehkaisy4, jonka valitsi reilu kolman-
nes yhdeksi kuntoutuksen tirkeimmista kysy-
myksisti. Joka viidennen mielesti kuntoutuk-
sen kytkeminen ld4ketieteelliseen hoitoon oli
kuntoutuksen tarkeimpia kysymyksida. Avo-
vaihtoehdon valitsi ldhes joka kymmenes, ja
siind tarkeimmaksi kysymykseksi méariteltiin
muun muassa kuntoutuksen vieminen arkeen,
asiakasldhtoisyys ja kuntoutuksen vaikutta-
vuuden arviointi. Harvimmin valittuja vaih-
toehtoja olivat jarjest6jen rooli kuntoutuksen
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Kuvio 2. Vastaajien nakemys kuntoutuksen kannalta tarkeimmasta ajankohtaisesta kysymyk-

sestd (mahdollisuus valita 3), prosenttia (N=692).

ddnitorvena (2 %), maahanmuuttajien kun-
touttaminen tyohon (4 %) ja jarjestojen ase-
man turvaaminen kuntoutuspalveluiden tuot-
tajina (6 %).

Pddttdjien kuntoutusalan tuntemus
arvioitiin heikoksi

Vastaajat arvioivat paattdjien kuntoutusken-
tdn tuntemuksen heikoksi. Keskiarvo paitti-
jien kuntoutuskentdn tiedoista oli 1,9, kun 1
merkitsi "ei lainkaan” ja 5 erittdin paljon”
Kyse ei vastaajien mielestd ollut ilmeises-
ti tdysin paattdjien kiinnostuksen puutteesta,
silla paattdjien kuntoutusta kohtaan kokema
kiinnostus arvioitiin korkeammaksi (2,3) kuin
tiedot. Seka paattijien kuntoutuksen tunte-
muksen ettd sitd kohtaan koetun kiinnostuk-
sen arvioivat heikoimmaksi tydterveyshuollon
edustajat (keskiarvot 1,7 ja 2,0). Parhaimmik-
si pdittdjien tiedot ja kiinnostuksen arvioivat
jarjestojen ja sditividen edustajat (2,0 ja 2,4).

Kuntoutus mukaan sote-
keskusteluun, uudistus on
mahdollisuus

Vastaajien arvio sote-uudistuksen merkityk-
sestd kuntoutukselle oli varovaisen myontei-
nen. Keskiarvo oli 3,1, kun asteikossa 1 oli uh-
ka, 3 sekd uhka ettd mahdollisuus ja 5 mah-
dollisuus. Toisin sanoen enemmisto vastaajista
taipui arvioimaan sote-uudistuksen joko seka
uhaksi ettd mahdollisuudeksi tai varovaisesti
mahdollisuudeksi. Sen sijaan kuntoutusasi-
at voisivat olla vastaajien mielestd enemmain
esilld sote-uudistukseen liittyvdssa keskuste-
lussa. Vastaajien arvioiden keskiarvo kuntou-
tusasioiden esilld olosta sote-keskustelun yh-
teydessi oli 2,0, kun 5 pistettd merkitsi "erit-
tdin paljon” ja 1 "ei lainkaan” Toive kuntou-
tusasioiden esilld olosta ilmeni myds avovas-
tauksissa, joissa esitettiin huoli kuntoutusalan
asiantuntijoiden jaddmisestd keskustelun ulko-
puolelle.

Positiivisimmin sote-uudistukseen suhtau-
tuivat taustaorganisaatiokseen muu-vaihtoeh-
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don (mukana tutkimuslaitoksien, korkeakoulu-
jen, virastojen ja ammattiliittojen edustajia)
valinneet (keskiarvo 3,3), kun taas negatiivi-
simmin kuntoutuksen mahdollisuuksiin sote-
uudistuksessa suhtautuivat tydterveyshuollon
edustajat (keskiarvo 3,0). Kuntoutusasioiden
esilldolon arvioivat parhaimmaksi kunnan tai
sairaanhoitopiirin edustajat (keskiarvo 2,1),
kun taas heikoimman arvion antoivat tyoter-
veyshuollon edustajat (keskiarvo 1,7).

Uhkana kuntoutuksen huomioimatta
jdaminen sote-uudistuksessa

"Ketkd jatkossa pddseviit
kuntoutukseen? Tehddinko
tarkempaa valintaa? Miten kuntoutus
toteutetaan? Kuka tai ketki kantavat
kokonaisvastuuta? Millaisista tarpeista
kuntoutus lihtee liikkeelle?”

- Kunnan, sairaanhoitopiirin tms.
edustaja.

Vastaajilta tiedusteltiin avokysymyksill sote-
uudistuksen tuomia, kuntoutukseen liittyvia
uhkia ja mahdollisuuksia. Sote-uudistuksen
uhkia koskevaan avokysymykseen vastasi
562 vastaajaa. Kuntoutuksen kannalta sote-
uudistuksen tuomaksi suurimmaksi uhkaksi
nimettiin yleisimmin kuntoutusasioiden huo-
mioimatta jidminen sote-uudistuksen yhtey-
dessd, kuntoutukselle suunnattujen resurssien
tai lakisddteisen rahoituksen heikentdminen
ja pirstaleisuuden jatkuminen. Vastaajat esit-
tivat myos huolensa toisaalta siitd, ettei kun-
toutusalan asiantuntijuutta hyédynneta sote-
uudistuksen yhteydessd, ja toisaalta kuntou-
tushydtyjen eli sen kustannustehokkuuden ja
inhimillisen merkityksen jddmisestd yhteis-
kunnallisen keskustelun katveeseen.

"Jos kuntoutuksen tilaajana
ja tuottajana on pelkdstidn
terveydenhuolto niin se kapeuttaa
kuntoutuksen kohderyhmiid ja
vaikuttavuutta.”

- Kuntoutuksen palvelutuottaja.
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Palveluihin liittyvid huolia oli palveluiden eri-
arvoistuminen ja saatavuuden heikentyminen
palveluiden keskittimisen tai karsimisen seu-
rauksena erityisesti pienissd kunnissa. Pal-
veluihin liittyviné huolena oli myos pienten
palvelutuottajien pirjédminen sote-alueilla.
Esitettiin huoli myos siitd, ettd uudistus ta-
pahtuisi jarjestelmi-, ei asiakasldhtoisesti ja
ettd tdmin takia palvelut irtaantuisivat asi-
akkaiden arkiympéristosta.

"Palvelun keskittiminen ei vilttdmdttd
lisdd asiakaslihtoisyyttd. Keskittiminen
myds voi vihentdd hoitavan/
kuntouttavan tahon tietdmystd
paikallisista haasteista.”

- Kuntoutuspalveluiden tilaajan
(Kela, tyGelékelaitos jne.) edustaja.

Sote-uudistuksen tuloksena
yhtenaisempi kuntoutusjarjestelma?

Sote-uudistukseen liittyvien uhkien lisdksi
vastaajilta tiedusteltiin, mikd on kuntoutuk-
sen kannalta suurin sote-uudistukseen liitty-
vd mahdollisuus. Kysymykseen vastasi 550
henkildd. Sote-uudistukseen liittyviksi mah-
dollisuudeksi nimettiin useimmissa vastauk-
sissa hajanaisen jarjestelmin uudistaminen ja
yhtendistaminen monella tasolla. Ensinnikin
vastauksissa perddnkuulutettiin yhteistyon tii-
vistymistd palveluntarjoajien vililla, tiedon-
kulkua eri toimijoiden vililla ja yhteisten tie-
tojarjestelmien kehittdmista. Timén toivottiin
vihentdvan asiakkaan turhaa pompottelua, li-
sddvian kehitystyota ja uusia innovaatioita se-
kd vahentdvian paillekkiista tyota.
Samanlaisia vaikutuksia voisi olla palve-
lujdrjestelmin yhtendistdmiselld. Tasa-arvoi-
set, selkedt ja yhtendiset kriteerit palveluiden
saamiselle sekd monikanavaisen rahoituksen
yksinkertaistaminen voisivat vihentia jarjes-
telmin pirstaleisuutta, auttaa kohdentamaan
palveluita ja siten lisdtd myds niiden saata-
vuutta. Yhtendisemmin koordinoidussa jar-
jestelméassa voitaisiin myos hyddyntia erityis-
osaamista aiempaa tehokkaammin. Suurem-
pien alueiden hallinnointi voi mahdollistaa



erityisasiantuntijoiden osaamisen hyodynta-
misen laajemmilla alueilla.

"Jos yhteistyoti saadaan aidosti
kehitettyd kuntoutuksen tarvitsijan
kannalta, on sote-uudistus hyvd asia.
Samoin [on hyvdd] eri toimijoiden
kokoaminen yhteen pohtimaan titd
kokonaisuutta pddttdijien kanssa. En
taysin hahmota sote-uudistuksen
vaikutuksia kuntoutujan asemaan.
Térkedid on saada palvelut juuri
kun niitd tarvitaan. Mitd pidempi
sairaspoissaolojakso ja tyosti
poissaolo sitd todenndikdisemmin
henkilo pddtyy ennenaikaiselle
tyokyvyttomyyselikkeelle. Toimijoita
paljon: Keva, tyéelikeyhtiot, Te-toimisto,
tyonantajien omat kuntoutukset, Kela,
tapaturmavakuutusyhtiot. Miten néiden
toimijoiden toiminta solmiutuu sote-
uudistukseen?”

- Kunnan, sairaanhoitopiirin tms.
edustaja.

Kuntoutuksen asiantuntijoiden toivottiin osal-
listuvan myos sote-uudistukseen suunnitte-
luun. Osa vastaajista toivoi kuntoutusta vah-
vemmin osaksi hoitoketjua ja sen aseman
vahvistumista sairaanhoitopalveluiden yh-
teydessd. Samalla toivottiin kuntoutuksen ar-
von tunnistamista ja tunnustamista sadstoja ja
hyvinvointia edistivina palvelujirjestelmana.
Yhtendistamélla kuntoutusta ja tuomalla sen
osaksi muita palveluprosesseja voidaan tehos-
taa toipumista, tukea vieston hyvinvointia ja
saavuttaa merkittavia sddstoja.

”Jos oikeasti leveilld hartioilla
[toimittaisiin,] moniammatillisuus
kuntoutuksessa pddsisi vaikuttamaan ja
mentdisiin kuntoutus eikd sairaanhoito
edelli. Mielestini sairaanhoito tulisi
néihdd vain osana kokonaisvaltaista
kuntoutusta eikd pdinvastoin kuten
nykyisin.”

- Tyoterveyshuollon edustaja.

"Mikdli sote-uudistuksen kimpussa
tydskenteleviit pddttdjit ja
virkamiehet ymmdrtivit kuntoutuksen
pitkdjinteisyyden ja pitkin aikavdilin
vaikuttavuuden, kuntoutus on yksi
tiarked mahdollisuus yhteiskunnan
kestivyysvajeen korjaamiseksi.”

- Jarjeston, sddtion tms. edustaja.

Joissain vastauksissa pohdittiin kuntoutuksen
viemistd osaksi arkea ja asiakkaiden ja ver-
taisasiantuntijoiden osallistumisen vahvista-
mista sekd oman kuntoutumisensa ettd koko
jarjestelmdn suunnitteluun ja kehittimiseen.
Asiakasldhtoisyyden toivottiin myds olevan
sote-uudistukseen kytkeytyvidn kuntoutusjér-
jestelmédn suunnittelun ytimessa.

"Nden, ettd kuntoutumisessa yleensd
ollaan lihdéssd hyvidn suuntaan,
koska entisti enemmdn otetaan
asiakkaat mukaan suunnittelemaan
ja toteuttamaan palveluita. [--

] He ovat jo palveluiden ideoinnissa
mukana ja ottavat ja saavat eri tavalla
vastuuta palvelun toteutuksesta.
Heidin omakohtaisia kokemuksia
(kokemusasiantuntijat) hyédynnetdiin
sekd asiakkaiden etti ammattilaisten
hyviiksi. He pystyvit myos olemaan
oman kuntoutumisensa jilkeen ns.
tulkkeina asiakkaiden ja ammattilaisten
vilissd. Vertaisuuden tulo kuntoutukseen
on mahdollisuus, jos siti osataan
hyodyntdd ja ottaa huomioon sote-
uudistuksessa. [Jos] opitaan johtamaan
tyoyhteisdji joissa mukana toimijoina
on sekd ammattilaisia ja vertaisia, niin
kuntoutus pddsee aivan uusille urille.
Tydntekijit eivit ns. "ammu huteja”,
koska osaavat lukea asiakastaan
paremmin ja asiakkaat kohtaavat
ja auttavat tosiaan kohtaamaan
ammattilaisen enemmdn ihmisend, ei
tietdjind. [Jos nditd asioita] nostetaan
esiin myads sotessa, niin silloin se on
mahdollisuus.”

- Kunnan, sairaanhoitopiirin tms.
edustaja.
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Kuntoutuksen innovaatiot syntyvat
yhteistyossa asiakkaiden kanssa

Kysymykseen "Mistd 16ytyvit kuntoutuksen
tulevaisuuden innovaatiot?” annettiin 492
avovastausta. Digitalisaatio, tietotekniikan
hy6dyntdminen ja hyvinvointiteknologia oli-
vat vastauksissa yleisimmin toistuva teema,
johon suhtauduttiin pddosin toiveikkaasti,
mutta myds kriittisesti:

”[--] Hyvinvointi- ja terveysteknologiaa
ja digitalisaatiota korostetaan liikaa.
Toki etdkuntoutustakin tarvitaan mutta
kuntoutus on edelleen inhimillistd
vuorovaikutusta, jossa yksi tirked
voimavara on asiakaslihtoinen dialogi.”
- Ammattikorkeakoulun edustaja.

3

Asiakasldhtoisyys ja asiakkaiden kuulemi-
nen toistuivat kommenteissa lahes yhtd usein
kuin digitalisaatio tai teknologiset sovelluk-
set. Edelld olevan kaltaiset vastakkainasettelut
tietotekniikan hyddyntimisen ja perinteisen
vuorovaikutuksen vililla koskivat kuitenkin
ldhinna etdkuntoutusta. Useissa puheenvuo-
roissa digitalisaatio ja asiakasndkdkulman li-
sddminen ndhtiin enemménkin toisiaan tu-
kevina:

”[Kuntoutuksen innovaatiot loytyvit]
digitalisaatiosta, robotiikasta,
dlylaitteiden hyodyntdmisesti

jérkevdlli tavalla niin, ettd ihmisyyden
huomioinnille tulee enemmdn tilaa ja
aikaa.”
- Koulutuksen edustaja.

Toisissa puheenvuoroissa painottuivat am-
mattilaisten osaaminen ja kokemus, toisis-
sa asiakasndkdkulma. Yksityisen, julkisen ja
kolmannen sektorin organisaatioiden yhteis-
tyon, samoin kuin moniammatillisen yhteis-
tyon, puolesta esitettiin paljon kommentteja.
Ajatuksen tiivistdd erdén vastaajan arvio sii-
td, mistd kuntoutuksen innovaatiot 10ytyvit:

"Eivit ne loydy, ne luodaan

yhteistydssd.”
- Korkeakoulun edustaja.
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Yhteenveto: Kuntoutuksen
tulevaisuuden uhat ja
mahdollisuudet?

Kyselyn vastauksissa toistui usein huoli kun-
toutuksen jadmisestid katveeseen sote-uudis-
tuksen yhteydessd. Usein esitetty toive oli,
ettd kuntoutus otettaisiin jatkossa paremmin
huomioon sosiaali- ja terveydenhuoltojérjes-
telmdd koskevien uudistusten yhteydessd ja
kuntoutuksen asiantuntijoita kuultaisiin sote-
uudistuksen suunnitteluvaiheessa. Moni piti
myos kuntoutuksen vaikuttavuutta aliarvioi-
tuna ja aliarvostettuna.

Jéarjestelmédn sisdlld suurimmaksi kehit-
tamistarpeeksi yli puolet vastaajista nimesi
kuntoutustarpeen havaitsemisen tehostami-
sen. Erityisen toimivaksi ndhtiin Kelan jar-
jestimid kuntoutus, kun taas sosiaalihuollon
kuntoutus sai vastaajilta heikoimman arvion.

Péaattijien kuntoutustiedot saivat vastaajil-
ta heikon arvion. Hieman paremmaksi arvel-
tiin kuitenkin heidén kiinnostuksensa kuntou-
tusasioita kohtaan. Monet vastaajista esittivit,
ettd paattdjien tulisikin sote-uudistuksen yh-
teydessd kuulla niitd, jotka tuntevat kuntou-
tusjarjestelmin ja sen vaikuttavuuden hyvin.

Kuntoutusjirjestelmdi on pidetty pirsta-
leisena jo pitkddn. Sote-uudistuksen suurim-
pana uhkana kuntoutukselle monet pitivit
pirstaleisuuden jatkumista tai sité, ettei jar-
jestelméda uudisteta. Vastaajat nimesivit var-
sinaisten haasteiden liséksi konkreettisia mah-
dollisuuksia, joita sote-uudistus kuntoutuk-
selle tuo. Erityisesti vastauksissa nousi esiin
jarjestelmdn yhtendistiminen palveluntuot-
tajien tiivistyvédn yhteistyon, yhtendisempien
palvelunsaannin kriteerien, yhteisen tietojar-
jestelmén sekd asiakkaiden paremman kuule-
misen avulla. Mahdollisuutena pidettiin myos
erityisasiantuntemuksen parempaa hyddyntéa-
mistd laajemmilla alueilla.

Yhteistyo, digitalisaatio ja asiakasldhtoi-
syys olivat yleisimpid vastauksia myos sille,
mistd 16ytyvit kuntoutuksen tulevaisuuden
innovaatiot. Moniammatillinen yhteistyd, asi-
akasymmarrys ja tietotekniikan hyédyntami-
nen yhdessa kokeilevan kehittimiskulttuurin
kanssa luovat vastaajien mielestd hyvit puit-
teet uusien innovaatioiden syntymiselle.



Pohdinta

Kyselyn vastaukset pyorivit tuttujen teemo-
jen ymparilla: kuntoutuksen pirstaleisuus, na-
kyméttomyys ja toisaalta tulevaisuuden mah-
dollisuudet, joista yhteistyd ja digitalisaatio
mainittiin useasti sote-uudistuksen ohella,
etenkin tulevaisuuden innovaatioita koske-
van kysymyksen kohdalla.

Kuntoutuksen toiminnan pirstaleisuus ja
rahoitusjirjestelmdn monikanavaisuus on
tunnistettu haasteeksi jo pitkddn. Vuoden
2002 kuntoutusselonteossa todetaan, ettd ”
Kuntoutuksen ympdrille on syntynyt moni-
puolinen, monitahoinen ja monimutkainen
rakennelma lainsdddantod, palvelujen jar-
jestdjid, rahoittajia ja tuottajia. Kuntoutuk-
sen kokonaisuuden hahmottaminen on yha
vaikeampaa sekd kuntoutuksesta paattiville
ettd itse kuntoutujille” (STM 2002, 3). Totea-
mus voisi olla suora lainaus kyselyyn vas-
tanneiden kommenteista. Ei liene ihme, etti
sote-uudistukselle asetetaan myos paljon odo-
tuksia - useat vastaajat nikivét, ettd uudis-
tumatta jidminen on sote-uudistuksen suurin
uhka. Kuntoutuksen katveeseen jidminen oli
toinen toistuva teema kyselyn vastauksissa.
Myds tatd aihetta sivuttiin kuntoutusselonte-
0ssa, tosin sen toiselta puolelta: Kuntoutuksen
vaikuttavuuden lisddminen oli yksi selonte-
on kehittdmislinjauksista. Linjauksen alta 16y-
tyi vaikuttavuustiedon hyddyntdmisen lisdksi
vaikuttavuuden mittaaminen ja seurantame-
netelmien kehittiminen. (STM 2002, 20.) Vai-
kuttavuuden mittaamiseen ja vaikuttavuus-
tietoon panostetaan edelleen liian vihin. Mita
ostetaan kuntoutukseen panostetuilla miljar-
deilla? Kyse ei voi olla vain toiminnasta ja sen
standardeista — vaikuttavuusmittareiden ja
ndyton avulla huomiota voitaisiin tuoda yha
enemman pitkdaikaisiin tuloksiin. Esimerkik-
si tyohon paluuseen johtava tydeldkekuntou-
tus maksaa itsensd takaisin kahdessa vuodes-
sa (Saarnio 2013). Vaikuttavuusniytoén avulla
voitaisiin seldttda myos sote-uudistuksen uh-
kakuvat: laadun heikkeneminen ja rahoituk-
sen pieneneminen. TAma vaatii ennen kaikkea
kuntoutusalan asiantuntijoiden tietotaitoa
siitd, missd vaikuttavuus nikyy, sekd yhteis-
tyota oikeiden mittareiden 16ytamiseksi.

Kolmas kyselyssé kiinnostava pohdinta oli
vastaajien ndakemykset tulevaisuuden inno-
vaatioista. He uskoivat niiden syntyvian digi-
talisaation, asiakastyon ja yhteistyon kautta.
Pirstaleisuus on osittain sisilld toiminnassa,
jossa tieto ei liiku eri toimijoiden tai asiakkaan
ja jarjestelmin valilld niin kuin pitéisi. Tieto-
tekniikan kehityksen ansiosta niitd haasteita
voidaan ratkaista yha ketterimmin, kun tie-
toa on yhi helpompi keréta ja esittdd reaali-
ajassa. Yhteistyon eri muotojen hyddyntimi-
nen, tiedon kerddminen ja esittiminen, yh-
teiset tietojarjestelmit sekd digitaalinen ver-
taistieto luovat lukemattomia mahdollisuuksia
myds kuntoutukselle. Digitalisaation tuomien
mahdollisuuksien hyodyntdminen on kuntou-
tusalalla vasta aluillaan. Sen vaikutukset kun-
toutukselle tulevat luultavasti olemaan sote-
uudistustakin suuremmat.

Kuntoutussddtio ja Varma Riittdvit limpimds-
ti kaikkia kyselyyn vastanneita, joita ilman té-
td raporttia ei olisi voitu toteuttaa.
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