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AURA-kuntoutus syntyi, mutta usko työ-
hön kytkeytyvään kuntoutukseen loppui 
päättäjiltä. Työikäisten työhön kytkeytyvä 
kuntoutus päättyy Juha Sipilän hallituk-
sen talouden sopeuttamistoimiin vuoden 
2016 alusta.

Taustaa 

Työhön kytkeytyvän kuntoutuksen vaikut-
tavuusnäkökulmana on tarttua kuntoutujan 
työhön liittyviin jaksamis- ja selviytymison-
gelmiin oikea-aikaisesti yhteistyössä työpai-
kan kanssa. Kuntoutuksen viitekehyksessä on 
ajatus ihmisen kohtaamisesta kokonaisval-
taisesti: ei kuntouteta ainoastaan selkää tai 
mieltä, vaan otetaan huomioon nykypäivän 
työelämän haasteet kaikkine puolineen. Kun-
toutus on tärkeä sosiaalinen investointi. Kun-
toutuspalvelut tukevat työntekijöiden työelä-
mään ja yhteiskuntaan osallistumista sekä ar-
jessa selviämistä.

Työpaikkojen ja työterveyshuoltojen kans-
sa yhteistyössä toteutettavia kuntoutusmuoto-
ja Kelan kuntoutuksessa ovat ammatillisesti 
syvennetty lääketieteellinen kuntoutus (AS-
LAK-kuntoutus) sekä työkykyä ylläpitävä ja 
parantava valmennus (TYK-kuntoutus). Kun-
toutukseen tullaan yleensä työterveyshuollon 
lähettämänä, ja kuntoutus suunnitellaan työ-
paikan, työterveyshuollon, kuntoutuksen pal-
veluntuottajan ja Kelan yhteistyönä. 

ASLAK on määrärahasidonnaista kuntou-

tusta. Ensimmäinen ASLAK-kurssi järjestet-
tiin jo vuonna 1983. TYK luotiin vuonna 1991 
kuntoutuslainsäädäntöuudistuksessa lakisää-
teiseksi ammatilliseksi kuntoutukseksi, tavoit-
teena pidentää työuran loppupäätä. Molem-
mat kuntoutusmuodot ovat muuttuneet ajan 
myötä työelämän muuttuessa ja kokemus- ja 
tutkimustiedon karttuessa. Kelan kuntoutuk-
seen osallistui 107 100 henkilöä vuonna 2014. 
ASLAK-kuntoutuksessa kuntoutujia on ollut 
vuosittain noin 13 500 ja TYK-kuntoutuksessa 
kuntoutujia on ollut viime vuosina noin 3000. 
ASLAK-kursseja toteutettiin yhdessä työnan-
tajien kanssa vuodessa yli 700. Kuntoutuksen 
palveluntuottajia on noin kolmekymmentä. 
Kela valvoo kuntoutuksen laatua, ja sen stan-
dardeissa määritellään kuntoutuksen laatu-
vaatimukset.

Kehittämisen kautta  
kuntoutuksen muutoksiin 

Kela aloitti työhön kytkeytyvän kuntoutuksen 
kehittämisen vuonna 2004. Kehittämisen ai-
kana toteutettiin kaksi hanketta, joihin osallis-
tui hiukan yli tuhat kuntoutujaa. Ensimmäisen 
kehittämisvaiheen (TK1-hanke  vuosina 2007–
2011) aikana toteutettiin seitsemän erilaisen 
kuntoutusmallin kokeilut sekä verkkokuntou-
tuksen hanke. Toisessa vaiheessa (TK2-hanke 
vuosina 2012–2014) toteutettiin yhden kun-
toutusmallin testaus. Molempiin hankkeisiin 
liittyivät laajat tutkimukset. Kelan ASLAK- ja 
TYK-kuntoutuksen palvelut toteutuivat koko 
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ajan kehittämistyön rinnalla. Kehittämishank-
keista saatu tutkimustieto hankkeiden edetessä 
siirrettiin kuntoutuksen toteutukseen.

Kehittämistyötä aloitettaessa tiedettiin, et-
tä ASLAK- ja TYK-kuntoutuksissa tarjottiin 
samanlaista kuntoutuspakettia kaikille ja pää-
sääntöisesti kuntoutus oli kestoltaan pitkää ja 
laitosmaista. Kuntoutukseen valikoituminen 
tapahtui sattumanvaraisesti, ja yhteistyö työ-
paikkaan oli yhden yhteistyöpäivän varassa. 
Kuntoutus toteutettiin ryhmämuotoisesti.

Kritiikki näitä kuntoutusmuotoja kohtaan 
kasvoi 2000-luvulla. ASLAK-tutkimuksia oli 
vähän ja näyttö kuntoutuksen vaikuttavuu-
desta oli ristiriitaista. Näytti siltä, että kun-
toutukseen valikoituminen ja kuntoutuksen 
seuranta eivät toteutuneet hyvin. Vahvuutena 
kuntoutuksessa oli kuitenkin sen prosessimai-
suus ja moniammatillinen toteutus.

Työhönkuntoutuksen ensimmäisen kehit-
tämisvaiheen eli TK1-hankkeen tarkoituksena 
oli saada Kelan käyttöön työikäisten moni-
ammatillisia kuntoutusmalleja, joita voidaan 
soveltaa työikäisten kuntoutuksessa. Uusien 
mallien odotettiin vastaavan työn ja työelä-
män muuttuneisiin tarpeisiin sekä edistävän 
yhteistyötahojen entistä parempaa verkostoi-
tumista kuntoutusprosessin aikana. Mallit oli-
vat keskenään erilaisia pituuden, jaksotuksen 
ja kuntoutuksen lakiperusteen suhteen. Sisäl-
lölliset painopisteet vaihtelivat, samoin yksi-
lö- ja ryhmäosuuksien määrä. Kaikissa mal-
leissa kokeiltiin uusia työpaikkayhteistyön ja 
työkytkentöjen muotoja. Kehittämisideat koh-
distuivat eri vaiheisiin kuntoutusprosessissa. 
Eri toimijatahot arvioivat kuntoutuksen hyö-
dyttäneen etupäässä kuntoutujaa, mutta myös 
osa esimiehistä oli hyötynyt niistä esimies-
työssään. Kuntoutujat olivat valtaosin tyyty-
väisiä omaan kuntoutusprosessiinsa ja mal-
liinsa. Muutokset koetussa työssä selviytymi-
sessä vaihtelivat malleittain suuresti: kuntou-
tujien työssä selviytyminen parani parhaim-
millaan kaikilla ja vähimmillään yhdellä kym-
menestä.

TK1-hankkeen tuloksena työikäisten kun-
toutuksen standardit muuttuivat melkoisesti: 
kuntoutuksen rakennetta uudistettiin, moni-
ammatillista työotetta tiimityöskentelyssä ke-

hitettiin, työterveys-/terveydenhuollon roolia 
ja yhteistyötä kuntoutusprosessissa korostet-
tiin, työantajan roolia ja yhteistyötä kuntou-
tusprosessissa vahvistettiin, työn ja ammatil-
lisuuden osuutta kuntoutusprosessissa lisät-
tiin ja kuntouttajien laaja-alaista työkyvyn 
arviointia kuntoutujan kuntoutusprosessissa 
painotettiin.

TK2-hanke 

Työhönkuntoutuksen toisen kehittämisvai-
heen eli TK2-hankkeen tavoitteena oli kehit-
tää lähemmäs työelämää integroitu malli, jo-
ka on yksilöllisten tavoitteiden mukaan rää-
tälöity ja tuottaa hyötyjä sekä kuntoutujalle 
että työpaikalle. Lisäksi pyrittiin kuntoutuksen 
oikea-aikaisuuteen ja joustavuuteen. Uudis-
tuksia kuntoutuksen toteutuksessa oli useita. 
Työpaikalle ja työterveyshuollolle annettiin 
entistä suurempi vastuu kuntoutuksen suun-
nittelun yhteydessä kohdentaa kuntoutus sen 
tarpeessa oleville työntekijäryhmille. Kuntou-
tukseen aikova työntekijä kävi ensin keskuste-
lun esimiehensä kanssa työhön liittyvistä asi-
oista sovitun selvityslomakkeen kysymysten 
avulla. Lomakkeeseen kirjattuja asioita hyö-
dynnettiin työterveyshuollon arvioinneissa, 
Kelan päätöksen teossa sekä kuntoutuksen 
toteutuksessa.

Työterveyshuolto arvioi kuntoutustarpees-
sa olevat ja teki heistä kuntoutussuosituksen 
Kelaan.

Kuntoutus alkoi kaikille kuntoutujille yk-
silöllisellä arvioinnilla (tilanneanalyysi). Työ-
hön liittyvien asioiden käsittelyssä ja tavoit-
teiden laatimisessa oli esimies mukana. Esi-
miehen osallistuminen ja rooli kuntoutusmal-
lissa oli vahva. Esimies osallistui kuntoutuk-
seen suosittelijana sekä kuntoutusprosessin 
alkuvaiheen arvioinnissa, työpaikkakäynnin 
yhteydessä ja päätösvaiheessa. Lisäksi ryh-
mäjakson aikana toteutuvassa yhteistyöpäi-
vässä olivat esimiehet ja henkilöstöhallinto 
mukana. Muutoin henkilöstöhallinnon rooli 
oli vain suunnitteluvaiheessa, eikä mallissa 
ollut välineitä välittää työpaikalle tarpeellista 
tietoa kuntoutuksen päättyessä, mikä osoit-
tautui kehittämiskohteeksi.
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Kuntoutusmallissa alkuvaiheen arvioinnin 
yhteydessä laadittiin jokaiselle kuntoutujalle 
kuntoutussuunnitelma, jota voitiin tarkistaa 
kuntoutuksen kuluessa. Työterveyshuoltoon 
välittyi tässä vaiheessa kirjallinen tieto suun-
nitelmasta. Jokaisella kuntoutujalla oli mah-
dollisuus yksilölliseen tukeen kuntoutuksen 
aikana esimerkiksi työelämän asiantuntijan, 
psykologin, fysioterapeutin tai ravitsemuste-
rapeutin käynneillä.

Päätösvaiheessa käytiin läpi esimiehen 
kanssa, miten työhön liittyvien asioiden osalta 
oli edetty ja mitä vielä oli tarpeen tehdä. Sa-
moin työterveyshuolto oli mukana ja seuranta 
voitiin siirtää sinne takaisin. TK2-kuntoutuk-
sen rakenne on havainnollistettu kuvassa 1.

Kuntoutuksessa käytetyt työhön liittyvät 
teoriat ja välineet tukivat ammatillisten asioi-
den prosessimaista käsittelyä koko kuntoutuk-
sen ajan. Terveyteen liittyvät asiat käsiteltiin 
kunkin kuntoutujan henkilökohtaisten tarpei-
den mukaisesti.

TK2-hankkeen tuloksista uuteen AURA-

standardiin nostettiin seuraavat uudistukset: 
yksilöllinen tilanteen arviointi kuntoutuksen 
alussa (kuntoutuksen kohdentuminen/oikea-
aikaisuus), lähiesimiehen osallistuminen kun-
toutuksen aikaiseen toimintaan (rooli kun-
toutuksessa), työterveyshuollon osallistumi-
nen kuntoutuksen aikaiseen toimintaan (rooli 
kuntoutuksessa), kuntoutujan oma aktiivinen 
rooli (asiakaskeskeisyys) ja vallitsevien kun-
toutuksen teorioiden ja menetelmien ottami-
nen käyttöön työikäisten kuntoutuksessa (työ- 
ja toimintakykyä tukevat menetelmät).

Mikä on AURA-kuntoutuksessa  
aivan erityistä 

AURA-kuntoutuksen rakenne on joustava ja 
räätälöitävissä. Kuntoutusprosessi on jokai-
selle kuntoutujalle omanlaisensa. AURA-kun-
toutusmallissa on yksilöllinen alkuvaiheen 
arviointi, tuki sekä päätösvaihe. Yksilöllis-
ten osuuksien lisäksi ryhmätoiminta kuuluu 
edelleen toteutukseen. Lisäksi kuntoutusta on 

 
Kuva 1. TK2-kuntoutuksen rakenne.
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mahdollista toteuttaa lähellä kuntoutujan ta-
vallista arkea, työtä ja elinympäristöä. Kun-
toutus voi toteutua myös työpäivän aikana.

Tämä toimintatapa testattiin TK2-hank-
keessa ja se osoittautui toimivaksi. Haasteel-
lista on sovittaa esimiesten ja kuntoutuksen 
aikataulut yhteen. TK2-hankkeen tutkimus-
tulokset osoittivat, että esimiehen osallistu-
minen työhön liittyvien asioiden käsittelyyn 
takasi työhön liittyvien muutostarpeiden to-
teuttamisen ja lisäsi työhön liittyvää vaikut-
tavuutta. AURA-kuntoutuksessa on esimiehen 
rooli myös vahvasti mukana. Suomen pitkät 
etäisyydet huomioiden tapaamisia voidaan to-
teuttaa tekniikkaa hyödyntäen.

AURA-kuntoutuksen toteutus haastaa työ-
paikan ja erityisesti esimiehet aktiiviseen kun-
toutukseen osallistumiseen ja kuntoutuksen 
työhön liittyvien tavoitteiden määrittelyyn. 
Työterveyshuollolla on tärkeä rooli sen teh-
dessä arviota kuntoutustarpeesta ja siitä, ke-
nelle laaja-alainen kuntoutus kannattaa to-
teuttaa. Kuntoutusprosesseihin on hyvä kyt-
keä toimintatapa, joka valottaa hyödyt myös 
työpaikalle. Kuntoutuksen jatkuva hakemis-
mahdollisuus varmistaa kuntoutuksen oikea-
aikaista toteutusta.

Kela rakensi AURA-kuntoutukseen jatku-
van sähköisen hakemisen mallin. Hakijatahoi-
na voivat olla työpaikat, työterveyshuollot ja 
liitot. Tämä toiminta mahdollistaa kumppa-
nuusajattelun toimijatahoille.

Suunnitelmat  
ja niiden kariutuminen 

Suomen hallituksen hallitusohjelmaan 
27.5.2015 sisältyy julkisen talouden sopeut-
tamistoimia, jotka kohdistuvat myös Kelan 
järjestämään harkinnanvaraiseen kuntoutuk-
seen. Kelassa suunniteltu uusi AURA-kuntou-
tus lakkautetaan vuoden 2016 alusta ennen 
kuin sitä ehditään käynnistääkään.

Hallitusohjelman kirjauksen takia Kela 
ei voi toimeenpanna vuonna 2016 alkavak-
si suunniteltua AURA-kuntoutusta, joka olisi 
korvannut Kelan harkinnanvaraisen ASLAK- 
sekä TYK -kuntoutuksen. Lisäksi tämä tarkoit-
taa asiakkaille jo tehtyjen kuntoutuspäätösten 

lakkauttamisia loppuvuodesta 2015.
Lakisääteinen ammatillinen TYK-kuntou-

tus sen sijaan jatkuu aiempaan tapaan. Sii-
hen on varattu vuosittain noin 5–6 miljoo-
naa euroa.

Kirsi Vainiemi, LL, työterveyshuollon ja 
yleislääketieteen erikoislääkäri, 
asiantuntijalääkäri, Kela 
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