Tydvédeston hammashuolto Suomessa
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Suomen hammashuolto riippuu muuta ter-
veydenhuoltoa enemmain yksityishammasladka-
rien palveluksista. Maamme hammasldakareista
on yksityishammasladkareitd talld hetkelld noin
2/3. Loput toimivat terveyskeskuksissa, sairaa-
loissa, laitoksissa, yliopistoissa ja virastoissa.
Kunnallinen hammashuolto ei pysty ilmeisesti
vield pitkddn aikaan, varsinkaan kaupungeissa,
jdrjestdmadn aikuisvdeston hammashoitopalve-
luksia.

Aikuisista noin kolmannes hakeutuu sidin-
nollisesti hammashoitoon, vaikka runsas ham-
massairauksien esiintyminen (Rajala 1977) edel-
lyttdisi huomattavasti suurempaa palvelusten
kayttod. Aikuisvdeston hammashoitopalvelus-
ten parantamisen ja hoitoon hakeutumisen hel-
pottaminen ovat Suomen hammashuollon kes-
keisimpid kysymyksid (Ladkintohallitus 1976).
Vasta viime aikoina on alettu kiinnittdd huo-
miota hammashoitoon tydterveydenhuollon
osana (Suomen Hammaslddkariliitto 1975).
Hampaiden kunnon ja hammashoidon merkitys
kasvaa tyoolojen parantuessa ja tyoterveyden-
huollon kehittyessa.

Sairaskassajarjestelman soveltaminen ham-
mashuoltoon on tuonut kolmannen tekijan
mukaan potilaan ja hammaslddkdrin viliseen
suhteeseen. Hammashoitopalvelusten kdytto on
lisddantynyt (Nokelainen 1976) tyopaikkakoh-
taisten tyontekijoiden ja tyonantajien yllapita-
minen sairaskassojen ansiosta. Verrattuna ylei-
seen terveydenhuoltoon hammashuolto on tilld
alueella kuitenkin vasta kehittymassa.

Ainoan aikaisemman suomalaisen selvityksen
mukaan (Keravuori 1948) tyonantajat olivat
vuonna 1948 palkanneet 48 hammasldakaria.
joista kokopdivdtoimisia oli seitsemdn ja osa-
pdivdtoimisia 41. Kokopdivdtoimisia hammas-
lddkareitd oli palkattu 1,1 prosenttiin ja osa-
pdivdtoimisia 5,5 prosenttiin kaikista teollisuus-

laitoksista.
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Monien muiden maiden tydntekijoiden ham-
mashuolto on traditioiltaan vanhempaa ja laa-
jempaa kuin Suomessa. USA:ssa tyOpaikka-
hammashuollon kiytetyin hoitoratkaisu (Dun-
ning ym. 1941) oli yksityishammaslaakari.
Englannissa teollisuushammasklinikoita on ol-
lut 1920-luvulta ldhtien. Niiden toiminta ei ole
ollut kovin kattavaa ja hammashuoltopalvelus-
ten jdrjestdmistd on vaadittu lisattdvaksi tyo-
paikoilla (Kanis 1971). Saksan Liittotasavallassa
tyopaikkahammashuollon péddpaino on tydstad
johtuvien hammasvaurioiden ehkiisyssd, niinpa
hammas- ja suusairauksien merkitystd ammatti-
tauteina on selvitetty yksityiskohtaisesti
(Heering 1969). Saksan Demokraattisessa Tasa-
vallassa koko terveydenhuoltojirjestelméssi on
jo parikymmentd vuotta painotettu ehkdisevad
terveydenhuoltoa. Tyopaikoilla on omat ter-
veyskeskukset ja niiden hammashoitolat, jotka
ovat osa yleistd terveyspalvelujirjestelmaa

(Aer ja Wahlberg 1972).

Koko tutkimushankkeen tarkoituksena on
kartoittaa tyovdeston hammashuollon tilanne
ja kehittymismahdollisuudet sekd sen suhde
yleiseen tyopaikkaterveydenhuoltoon. Samalla
selvitetddn tyopaikkojen sairaskassojen tarjoa-
mat hammashoidolliset etuudet seka tyonteki-
joiden ja tyonantajien asenteita tyopaikkaham-
mashoidosta osana tyoterveydenhuoltoa. Tdimin
osatyon tavoitteena on selvittdd tyopaikkojen
hammashoitojdrjestelyja suhteessa tyopaikan
toimialaan, kokoon, palkkausjdrjestelmain,
tydaikamuotoon ja tydterveydenhuoltoon. Seu-
raavat tekijdt valittiin kuvaamaan ndité jérjes-
telyja:

— tyOnantajan jdrjestimat hammashoitopal-

velut

— tyontekijoiden mahdollisuudet hakeutua

tyoaikana hammashoitoon
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— tyodaikana tapahtuvan hammashoidossa
kdyntiajan vihentdminen tyodajasta

— tyoOnantajan osallistuminen hammashoi-
don kustannuksiin

Néiden muuttujien avulla haluttiin yksityis-
kohtaisesti selvittad tyontekijoiden kiytettavissd
olevien hammashoitopalvelujen yleisyys sekd
palvelujen kdyttod edistdvit ja estdvit tekijat.

Aineisto ja menetelmit
Otanta

Tutkimusyksikkond olivat tilastokeskuksen
yritysrekisteriin vuonna 1970 merkityt toimi-
paikat, jotka oli tutkimuksessa ryhmitelty pai-
toimialan, alueellisen sijainnin ja toimipaikan
tyontekijaimaiirin suhteen. Perusjoukkoon kuu-
lui 78 104 toimipaikkaa. Yritysrekisteriin kuu-
luvat toimipaikat kattoivat vuonna 1970 noin
46 % ammatissa toimivan véeston tyOpaikoista
eli noin 41 % tyoikidisestd vdestostd (Yritys-
rekisteri 1970). Otanta suoritettiin kolmena
otoksena.

Osaotos 1: Kaikki tukku-ja vahittdiskaupan

Osaotos 2. Kaikki teollisuuden toimipaikat,
joissa oli vahintddn 100 tyontekijda.

Osaotos 3. Satunnaisotos neljan prosentin
tasaviliselld poiminnalla kaivos ja muun kai-
vannaistoiminnan, sdhko-, kaasu- ja vesihuollon,
ravitsemus- ja majoitustoiminnan ja henkilo-
kohtaisia ja yhteiskunnallisia palveluja tuotta-
vista toimipaikoista sekd alle SO tydntekijin
toimipaikoista tukku- ja vihittdiskaupassa ja
alle 100 tyontekijin toimipaikoista teollisuu-
dessa.

Otoksen kooksi tuli 4304 toimipaikkaa.
Siitd poistettiin vastausten saavuttua sekd ti-
lastokeskuksesta pyydetyn lisdselvityksen perus-
teella toimintansa lopettaneet ja paikkakun-
nalta muuttaneet toimipaikat sekd yhden
henkilon yritykset, yhteensd 1769 toimipaik-
kaa, joten lopullinen otos kasitti 2535 toimi-
paikkaa. Ndmi jakautuivat seuraavasti:

— tukku- ja vahittdiskauppa sekd ravitsemus-

ja majoitustoiminta 1299 toimipaikkaa

— yhteiskunnalliset ja henkilokohtaiset pal-

velut 115 toimipaikkaa

— rahoitus-, vakuutus-, kiinteisto ja liike-

eldimd 32 toimipaikkaa

— kuljetus-, varastointi- ja tietoliikennetoi-

minta 16 toimipaikkaa

— sdhko-, kaasu- ja vesihuolto 15 toimi-

paikkaa

— kaivos- jamuu kaivannaistoiminta 8 toimi-

paikkaa

Hyviksyttdvid lomakkeita palautettiin 3533.
Hyldttdvid olivat sellaiset, joihin ei oltu lainkaan
vastattu, joissa oli vastattu vdhempdidn kuin
puoleen kysymyksistd, joissa tyOnantaja oli
vastannut tyontekijin lomakkeelle tai pdinvas-
toin sekid sellaiset, joissa vastaajan omatekoiset
vastausvaihtoehdot eivdt olleet sovitettavissa
muodostettuihin koodeihin. Hyviksyttaviasti
vastatut lomakkeet jakautuivat siten, ettd 1255
toimipaikasta olivat vastanneet sekd tyonanta-
jan ettd tyontekijoiden edustaja, 551 toimi-
paikasta vain tyoOntekijoiden edustaja ja 472
toimipaikasta vain tyonantajan edustaja. Vas-
tauksia saatiin siis kaikkiaan 2278 toimipai-
kasta.

Taulukko 1. Yritysrekisterissd olleiden toimipaikkojen jakautuminen p#ddtoimialoittain (perus-
joukko), otokseen valittujen lukumidéréd ja vastausprosentti sekd saatujen lomakkeiden prosentu-
aalinen jakautuminen tyonantaja ja -tekijavastauksiin.

Vastaaja
Perus- Lopullinen  Vastaus- Tyon- Tyon-
Toimiala joukko otos prosentti Molemmat tekija antaja
Teollisuus 19 480 1050 97 60 25 138
Kauppa 1) 50 717 1299 92 51 23 26
Muut2) 5907 186 75 x| 24 25
Yhteensd 78 104 2535 90 55 24 21

1)Sis'eiltéi%i tukku- ja vihittdiskaupan sekd ravitsemus- ja majoitustoiminnan

2)Sis%ilt?iéi kaivos- ja muun kaivannaistoiminnan, sihko-, kaasu- ja vesihuollon, kuljetuksen,

varas-

toinnin, tietoliikeriteen, yhteiskunnalliset ja henkilokohtaiset palvelut sekd rahoitus-, vakuutus-,

kiinteisto- ja litkke-elim&4 palvelevan toiminnan.
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Taulukko 2. Yritysrekisterissd olleiden ja otokseen valittujen toimipaikkojen lukumiéri, vastaus-
prosentti sekd saatujen lomakkeiden prosentuaalinen jakautuminen tydnantaja ja -tekijavastauksiin

toimipaikan tydntekijiméirien suhteen

Vastaaja
Tyontekija- Perus- Lopullinen Vastaus- Tyo6n- Tyo6n-
maiird joukko otos prosentti Molemmat tekija antaja
1-19 71 559 920 70 43 22 35
20—49 3 807 205 34 52 30 18
50— 2738 1410 98 62 24 _ 14
Yhteensi 78 104 2535 88 55 25 20

Toimialoittain korkeimmat vastausprosentit
olivat teollisuuden, kauppa-, ja ravitsemus- ja
majoitustoiminnan sekd yhteiskunnallisten pal-
velusten aloilla (Taulukko 1). Niihin kolmeen
toimialaan kuuluvat toimipaikat muodostivat
97 prosenttia koko otoksesta. Tama yliedustus
johtui osaltaan teollisuuden ja kaupan suurista
toimipaikoista tehdyistd kokonaisotannoista
sekd niiden suuresta osuudesta Suomen elin-
keinoeldamissd. Alueittain eniten vastauksia saa-
tiin Eteld- ja Keski-Suomesta ja kokoryhmit-
tdin yli 50 tyontekijan toimipaikoilta (Tau-
lukko 2).

Kato

Kaikkiaan vastauksia saatiin 90 %:sta lopul-
liseen otokseen kuuluneista toimipaikoista, kun
lasketaan mukaan yksittdiset joko tyonantajan
tai tyontekijoiden edustajan palauttamat lomak-
keet. Katoon mukaan luettiin tdyttimattd
palautetut ja virheellisesti tidytetyt lomakkeet.
Lomakkeittain laskien kadoksi jai 30 %, koska
miltei puolelta vastanneista toimipaikoista saa-
tiin tiedot vain tyoOnantajalta tai -tekijdlta
(Taulukko 1).

Menetelmat

Tutkimus aloitettiin kevddlla 1974. Silloin
suoritettiin ensimmdinen esikysely, jossa vas-
taajina olivat kolmenkymmenen toimipaikan
pdidluottamusmiehet Kuopion alueelta. Toinen
esikysely suoritettiin syksylld 1974. Silloin
vastaajina olivat 600 toimipaikan tyontekijoi-
den ja tyOnantajien edustajat. Toimipaikat
oli valittu satunnaisesti Suomen talouselamin
hakemistosta, nk. Sinisestd kirjasta (Sininen
Kirja Oy, 1972). Esikyselyjen avulla pyrittiin
testaamaan kyselylomake sekd valitsemaan tut-
kimuskohdetta mahdollisimman hyvin selvitta-
vat muuttujat.
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Varsinainen kysely aloitettiin huhtikuussa
1975 ja paitettiin saman vuoden marraskuussa.
Tutkimusyksikkond olivat yksittdiset toimipai-
kat. Tutkimus tehtiin asiantuntijakyselyna.
Lomakkeet postitettiin vastaajille. Vastaukset
pyydettiin erillisilld lomakkeilla tydnantajan ja
tyontekijoiden edustajilta.

Toimialaa, tyontekijamiiria, palkkausmuo-
toja ja tyoaikamuotoja koskevat tiedot otettiin
tyOnantajien vastauksista. Ndin tehtiin siksi,
ettd tyonantajan katsottiin olevan tarkemmin
perilld niistd seikoista. Pelkdstadn tyontekijoi-
den vastatessa kdytettiin heiddn vastauksiaan.
Yleistd terveydenhoitoa ja tyOpaikkahammas-
hoitoa koskevat tiedot otettiin tydntekijoiden
vastauksista muulloin paitsi tapauksissa, joissa
pelkastddn tyonantaja vastasi, jolloin ne otettiin
hidnen vastauksestaan. Niin haluttiin nimen-
omaan selvittdd miten tyOntekijait kokevat
toimipaikan terveydenhoito- ja hammashoito-
olot. Mikili tiedoissa oli merkittdvid eroja
tyontekijoiden ja tyonantajien vastausten va-
lilld, mainitaan se tekstissd. Tyopaikkatervey-
denhuollon ja erityisesti tyOpaikkahammas-
huollon kehittimisestd ja sen kustannusten
jakamisesta esitetddn molempien osapuolten
mielipiteet.

Prosentuaalisia jakaumia kuvaavissa taulu-
koissa prosentit on laskettu osuuksina kyseessd
oleviin kysymyksiin vastanneista toimipaikoista.
Tulokset on esitetty sellaisina myos tekstiosassa
tuloksia tutkittaessa. Tapauksissa, joissa samassa
ryhmissi on sekd satunnais- ettd kokonais-
otoksen toimipaikkoja, ovat tunnusluvut las-
kettu nididen alaryhmien tunnuslukujen paino-
tettuina keskiarvoina kdyttden painona otanta-
suhteiden suhdettta.Toisin sanoen 4 %:n satun-
naisotoksen tunnusluvuille on annettu paino
25 ja kokonaisotoksen tunnusluvuille paino 1.



Taulukko 3. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, osallistuuko tydnantaja
hammashoitopalvelusten jirjestimiseen ositettuna toimipaikan tyoOntekijimidrdn ja toimialan

suhteen.
Tyonantajan Tyontekijaméddra
osalhstymmen ham- 1-19 20—49 50—
mashoitopalvelusten
jarjestimiseen Teol- Teol- Teol”

lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut
Osallistuu S 5 11 4 S 2 2 4
Ei osallistu 95 95 89 96 95 98 98 96
(n) (60) (397 47 (42) (85) (22)  (754) (418) (27)
. (N=1762)

Satunnaisotanta 50—99 tyodntekijin toimipaikoista
Kokonaisotanta 100— tyontekijidn toimipaikoista

Tulokset

Tyobnantajan jarjestdmdt hammashoitopalvelut
Tyonantaja osallistui tyontekijoidensd ham-

mashoitopalvelusten jdrjestelyihin S %:ssa kyse-

lyyn vastanneista toimipaikoista — tavallisim-

min varaamallahammaslddkarin vastaanottoajan.

Kahdellatoista toimipaikalla oli oma hammas-
Jdakari. Samoin kaksitoista toimipaikkaa oli
tehnyt sopimuksen yksityisen hammasladkarin
kanssa tyontekijoiden hammashoidon jérjesta-
misestd. Noin kuusi prosenttia Eteld-Suomen
(Uusimaa, Varsinais-Suomi, Ahvenanmaa, Sata-
kunta, Eteld-Hime) toimipaikoista oli jdrjesta-
nyt jonkinlaista hammashoitoa, muualla maassa
noin kolme prosenttia.

Paikkakunnilla, joissa aikuisvdeston hammas-
hoitopalvelut olivat huonot, oli ty6nantaja osal-
listunut tyontekijoiden hammashoitopalvelus-
ten jarjestdmiseen harvemmin (4 %:ssa. vastan-
neista toimipaikoista) kuin palvelusten suhteen
hyvilld paikkakunnilla (6 %:ssa vastanneista
toimipaikoista). Aikuisvdeston hammashoito-
palvelusten katsottiin olleen hyvit, jos hammas-
ladkarin vastaanottoaikoja oli saatavissa sekd
pdivisin ettd iltaisin. Tyonantaja osallistui lahes
yhtd paljon hammashoitojdrjestelyihin riippu-
matta toimipaikan ja ldhimman hammasldakarin
vastaanoton etdisyydesta.

Aktiivisimmin tyodnantaja oli jirjestdnyt
hammashoitoa pienilld toimipaikoilla, ryhmassa
muut toimialat. ja heikoiten kaupan suurilla
toimipaikoilla. Teollisuuden erikokoisten toi-

Kaupan ja ryhmédian muut toimialat kuuluvilla
toimipaikoilla jdrjestelyt olivat sitd heikommat

mitd suurempi toimipaikka oli kyseessd (Tau-
lukko 3).

Hammashoitojarjestelyt  olivat paremmat
tyoaikamuotona pdiviatyotd ja palkkausmuoto-
na kuukausipalkkaa kdyttavilld toimipaikoilla
kuin vuorotyotd ja urakkapalkkausta kdyttavilla
toimipaikoilla

Hammashoitopalvelukset olivat selvdsti pa-
remmin jdrjestetyt toimipaikoissa, joissa myos
yleinen terveydenhuolto oli hyvin jarjestetty.
Naissd tyonantaja osallistui hammashoitopal-
velusten jarjestamiseen 7 %:ssa. Muissa osallis-
tumisprosentti oli yksi. Tilanne oli sama niissa
toimipaikoissa, joissa ldakarilld tai terveyden-
hoitajalla kdynti tyoaikana ei vdhentdnyt an-
siota. TyOnantaja osallistui ndissd toimipaikoissa
jarjestelyihin 5 %:ssa, mutta 2 %:ssa niistd,
joissa hoidossakdynti vaikutti ansiota véhenta-
vasti. Yleisen terveydenhuollon katsottiin ole-
van hyvin jdrjestetty, jos toimipaikalla oli
oma ladkari tai tdtd vastaava jarjestely (Tau-
lukko 5).

Tyontekijoiden mahdollisuudet hakeutua tyo-
aikana hammashoitoon

Tyontekijoilld ei ollut lainkaan mahdolli-
suuksia hakeutua hammashoitoon tyoaikana
37 %:ssa kyselyyn vastanneista toimipaikoista.
Sarkytapauksissa hammashoitoon hakeutumi-
nen oli sallittua joka neljdnnessd ja kaikkea
hammashoitoa varten noin 40 %:ssa vastanneista
toimipaikoista.

Mahdollisuudet hakeutua tyoaikana min-
kddnlaiseen hammashoitoon puuttuivat teolli-
suudessa sitd useammin mitd suurempi toimi-
paikka oli kyseessd. Tilanne oli lihes saman-
suuntainen ryhmassd muut toimialat. Kaupan
erikokoisten toimipaikkojen vililla ei ollut
havaittavissa eroja tissi suhteessa. Hammas-
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Taulukko 4. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, osallistuuko tydnantaja
hammashoitopalvelusten jarjestdmiseen ositettuna ty&aika- ja palkkausmuodon suhteen

Tyo6nantajan osallistuminen

Tydaikamuoto Palkkausmuoto
hammashoitopalvelusten .
jirjestimiseen Piiva Vuoro Kuukausi-  Tunti- tai
palkka urakkapalkka
Osallistuu 5 2 g 4
Ei osallistu 95 98 93 96
(n) (1332) (185) (574) (272)

Taulukko 5. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, osallistuuko tydnantaja
hammashoitojarjestelyihin ositettuna toimipaikan yleisen terveydenhuollon suhteen.

Tyodnantajan osallistuminen Tybdpaikan yleinen

Ladkarillé tai terveydenhoita-
jalla kdyntiajan vihentimi-

hammashoitopalvelusten terveydenhuolto nen tyoajasta

jarjestamiseen Jérjestetty Ei ole jarj. Eivihennetd  Vihennetdin
Osallistuu 9 2 S 2

Ei osallistu 91 98 95 98

(n) (981) (746) . (1437) (292)

Taulukko 6. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, onko tyontekijoilld
mahdollisuus hakeutua tydaikana hammashoitoon ositettuna toimipaikan tyontekijaméaaridn ja toi-

mialan suhteen

Tyontekijdmaard
Hammashgitoon 1—-19 20—49 50—
hakeutumismah-
dollisuus tydaikana Teol- Teol- Teol"

lisuus Kauppa Muut  lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut
Ei ole lainkaan 18 35 18 31 36 18 40 36 42
Vain sidrkytapauksissa 22 16 23 26 24 23 23 23 23
Kaikkea hoitoa varten 60 49 S8 43 40 59 37 41 35
(n) (60) (308) (48) (42) (84) (22) (750) (417) (26)
(N=1757)

*Satunnaisotanta 40—99 tyontekijin toimipaikoista
Kokonaisotanta 100— tyodntekijdn toimipaikoista

hoitoon hakeutuminen sirkytapauksissa oli
kaupan toimipaikoilla sallittua sitd useammin
mitd suurempi toimipaikan tyontekijamairi oli.
Teollisuudessa ja ryhmédssd muut toimialat hoi-
toon hakeutuminen sdrkytapauksissa oli sallit-
tua lihes yhtd wusein kaikissa kokoluokissa
(Taulukko 6). Vuorotyontekijat olivat muita
huonommassa asemassa. Mahdollisuudet hakeu-
tua tydaikana hammashoitoon eivdt eronneet
palkkausmuodon suhteen erilaisilla tyontekiji-
ryhmilla.

Hammashoitoon  hakeutumismahdollisuus
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tyoaikana ndytti olevan kddntden verrannolli-
nen yleisen tyoterveydenhuollon jirjestelyihin.
Mahdollisuus hakeutua tyodaikana hammashoi-
toon puuttui useammin toimipaikoissa, joissa
tyoterveydenhuolto oli jarjestetty kuin niissi,
joissa sitd ei ollut jarjestetty (Taulukko 8).
Tyontekijoilld ja toimihenkil6illd oli suurim-
massa osassa toimipaikoista yhtd suuret mah-
dollisuudet hakeutua tytaikana hammashoitoon.
Toimihenkil6t olivat paremmassa asemassa sitéd
useammin mitd suurempi tyOpaikka oli ky-
seessd. (Taulukko 9).



Taulukko 7. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, onko tyontekijoilld

mahdollisuus hakeutua hammashoitoon tydaikana ositettuna tydaikamuodon ja palkkausmuodon
suhteen

Tyobaikamuoto Palkkausmuoto
Hammashoitoon hakeutumis- Kuukausi- Tunti- tai
mahdollisuus tydaikana Piiva Vuoro palkka urakkapalkka
Ei ole lainkaan 31 52 34 33
Vain siarkytapauksissa 20 21 20 20
Kaikkea hammashoitoa varten 49 27 46 47
(n) (1327) (185) (572) (270)

Taulukko 8. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, onko tyOntekijoilld

mahdollisuus hakeutua hammashoitoon tydaikana terveydenhoitojirjestelyiltdan erilaisilla toimi-
paikoilla

Hammashoitoon hakeutumis- Toimipaikan terveydenhuolto

mahdollisuus tydaikana

jarjestetty eijdrjestetty
Ei ole lainkaan 3 31
Vain sdrkytapauksissa 23 19
Kaikkea hammashoitoa varten 40 50
(n) (981) (740)

Taulukko 9. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, onko toimihenkil6illd
tai tyOntekijoilld toisiaan paremmat mahdollisuudet hakeutua tydaikana hammashoitoon ositettuna
toimipaikan tydntekijamdaran ja. toimialan suhteen

Tyontekijamadrd

Mahdollisuus e L ni L

hakeutua tyéaikana Teol- Teol- Teol-*

hammashoitoon lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut

Toimihenkil6illa

paremmat 23 16 18 27 39 30 48 34 52

Samat mahdolli-

suudet 74 80 79 71 61 70 52 65 48

Tyontekijoilla

paremmat 3 4 3 2 0 0 0 1 0

(n) (39) (152) (28) 41) (71) (20) (704) (354) (23)
(N=1432)

+Satunnaisotanta 50-99 tyontekijan toimipaikoista
Kokonaisotanta 100— tyontekijan toimipaikoista

Tydaikana tapahtuvan hammashoidossa kdyn-
nin vaikutus ansioihin

Hammashoitopalvelujen kadytto riippui aina-
kin osittain aiheutuneista vilillisistd ja suorista
kustannuksista. Vilillisillda kustannuksilla tar-
koitetaan ansioiden menetysta siltd ajalta, joka
kului tyoaikana tapahtuvaan hammashoidossa
kdyntiin. Suorilla kustannuksilla tarkoitetaan
varsinaisia hoitomaksuja.

Hammashoidossa kédynti tydaikana vaikutti
ansioita véhentdvisti 41 %:ssa vastanneista
toimipaikoista. Pienissd toimipaikoissa ja kau-
pan keskisuurissa ja suurissa toimipaikoissa oli
enemmdn sellaisia, joissa hammashoidossa
kdynti tyoaikana ei vdhentdnyt ansioita kuin
niitd, joissa se vdhensi. Teollisuuden ja “mui-
den” toimialojen keskisuurissa ja suurissa
toimipaikoissa oli enemmain niitd, joissa
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Taulukko 10. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, vihentdikd tyOaikana
tapahtuva hammashoidossa kidynti ansioita, ositettuna toimipaikan tydntekijimiiran ja toimialan

mukaan
Tyontekijamaira
Hammashoidossa 1-19 20—49 50—
kdynnin ansioita n =S
vihentavi vaikutus 1O Teol— TCOI-
lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut

Vihentdd 46 24 31 64 40 59 72 42 73
Ei vahenni 54 76 69 36 60 41 28 58 27
(n) (59) (302) (48) (42 (83)  (22)  (752) (408) (26)

(N=1742)

+

Satunnaisotos 50—99 tyontekijin toimipaikoista
Kokonaisotos 100— tyontekijan toimipaikoista

hoidossakdynti vdhensi ansioita kuin sellaisia,
joissa se ei vdhentdnyt (Taulukko 10). Niin-
ikddn tunti- ja urakkapalkkaisilla tyoldisilla
ansiot vihenivit huomattavasti useammin
(73 %:ssa) kuin kuukausipalkkaisilla (30 %:ssa
vastanneista).

Tydnantajan  osallistuminen hammashoidon

kustannuksiin

Suurimmassa osassa kyselyyn vastanneista
toimipaikoista, noin 90 %:sa, tyOnantaja ei
osallistunut lainkaan tyoOntekijéiden hammas-
hoitokustannuksiin. TyOnantajista 6 % suoritti
kannatusmaksua toimipaikan sairaskassalle. Noin
kaksi sadasta tuki tyontekijoiden hammashoi-
toa osittain. Tuki vaihteli S0—75 %. TyOnanta-
jista 2 % kustansi hoidon tietyin poikkeuksin.
Proteesien aiheuttamat kustannukset jdivat
yleisimmin korvauksen ulkopuolelle.

TyoOnantajan osallistuminen tyontekijoiden
hammashoitokustannuksiin oli yleisinta teolli-

suuden yli 50 tyontekijan toimipaikoissa ja va-
hiisintd teollisuuden keskisuurilla toimipai-
koilla. Ryhmissi muut toimialat osallistumi-
nen kustannuksiin lisddntyi tyOntekijimadrin
pienentyessd. Kaupan erikokoisten toimipaik-
kojen vililld ei ollut juuri eroja hammashoito-
kustannuksiin osallistumisessa (Taulukko 11).

Tyonantaja osallistui huomattavasti useam-
min tyontekijoiden hammashoidon kustannuk-
siin (17 %:ssa vastanneista) sellaisissa toimi-
paikoissa, joissa yleinen tyoterveydenhuolto oli
jarjestetty, kuin niissd, joissa terveydenhuolto
oli jdrjestimittd. Viimeksimainituissa osallis-
tumisprosentti oli kaksi.

Pohdinta

Tutkimusta varten suoritettiin otanta yritys-
rekisteriin vuonna 1970 merkityistd toimipai-
koista ja otokseen otettiin mukaan kaikki
teollisuuden yli sadan ja kauppa-, ravitsemus- ja

Taulukko 11. Toimipaikkojen prosentuaalinen jakautuminen sen mukaan, osallistuuko tydnantaja
tyontekijoiden hammashoitokustannuksiin eriteltyni toimipaikan tyontekijiméiridn ja toimialan

suhteen
Tyodntekijaimairi
.. : 1-19 20—-49 50—

Tyonantajan
osallistuminen Teol- Teol- Teol-*
kustannuksiin lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut lisuus Kauppa Muut
Osallistuu 7 4 14 0 5 13 13 4 9
Ei osallistu 93 96 86 100 95 87 87 96 91
(n) (102) (455) (76) (50) (112) (23) (845) (510) (33)

(N=2206)

*Satunnaisotos 50—99 tyontekijdn toimipaikoista

Kokonaisotos 100— tyontekijin toimipaikoista
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majoitustoiminnan yli viidenkymmenen tyon-
tekijan toimipaikat. Télld haluttiin varmistaa,
ettd sellaiset toimipaikat, joilla on potentiaali-
set mahdollisuudet jarjestdd tyontekijoidensd
hammashoito tulivat mukaan. Lisiksi yritys-
rekisteri on kattava vain teollisuuden ja kauppa-,
ravitsemus- ja majoitustoiminnan toimipaikko-
jen osalta.

Alkuperidisestd otoksesta poistettiin 1769
toimipaikkaa, joista suurin osa oli yhden henki-
16n yrityksid. Ndiden mukaantulo otokseen joh-
tui vuoden 1970 yritysrekisteriin merkittyjen
toimipaikkojen kokoluokituksesta, jossa pienin
luokka oli 0—4 tyontekijdd. Suurimmat tutki-
muksen ulkopuolelle jaaneet ryhmit olivat julki-
sen sektorin toimipaikat, rakennustoiminta sekd
maa-, metsi- ja kalatalouden toimipaikat. Néi-
den mukaansaaminen ei ollut tutkimuksen aloit-
tamisaikana mahdollista johtuen tilastokeskuk-
sen tiedostorakenteesta.

Hyviksyttivdt vastauslomakkeet kattoivat
toimipaikkoina laskien 90 % lopulliseen otok-
seen kuuluneista toimipaikoista. Toimialoittain
korkeimmat vastausprosentit olivat teollisuuden
ja kaupan toimialoilla sekd kokoryhmittdin yli
50 tyontekijdn toimipaikoilla. Saatujen tulosten
laajempaa pétevyyttd arvioitaessa tulee huo-
mioida edelld mainittu seikka sekid se, ettd
kyseisten kahden toimialan toimipaikat muo-
dostivat yli 90 % koko otoksesta johtuen nii-
den toimialojen suurista toimipaikoista teh-
dyistd kokonaisotannoista.

Hammashoitojarjestelyt olivat paremmat
Eteli-Suomen toimipaikoilla muihin alueisiin
verrattuna. Tdma saattaa johtua Eteld-Suomen
hyvistd hammasladkiritilanteesta seka tutkimus-
aikana vallinneesta tydvoimatilanteesta. Varsin-
kin Eteld-Suomessa oli useilla aloilla tdlldin
kilpailua tyovoimasta. Ndin tyonantajat ovat
saattaneet olla alttiimpia henkildstopoliittisille
toimenpiteille, kuten tyontekijoiden hammas-
hoito-olojen kehittimiselle.

TyoOnantaja oli innokkaampi osallistumaan
tyontekijoiden hammashoidon jérjestelyihin
paikkakunnilla, joilla my6s hammashoitopalve-
lut olivat hyvit. Edelleen kivi ilmi, ettd yleisin
tyontekijoiden hammashoidon jdrjestelymuoto
oli hammasladkdrin ajan jirjestaminen. Néyttaa
siis siltd, ettd tyonantajat olivat jossakin madrin
valmiita jirjestaimaan tyontekijoiden hammas-
hoitoa jo olemassa olevilla hoitopalveluilla,
mutta eivdt tuottamaan uusia palveluja perus-
tamalla omia hammashoitoloita.

Teollisuuden toimipaikoilla hammashoitoon
hakeutumismahdollisuudet tydaikana huononi-
vat toimipaikan koon kasvaessa. Kaupan alalla

namid mahdollisuudet sensijaan pysyivit melko
muuttumattomina. Tdma ero ilmeisesti johtuu
ainakin osittain suuremman teollisuuden pro-
sessiluonteisesta tyostd, joka ei salli tyonteki-
jan irroittautumista tuotantoprosessista pitem-
miksi aikaa.

Niinikddn teollisuuden suurten toimipaik-
kojen paremmat hammashoitojdrjestelyt kau-
pan suuriin toimipaikkoihin verrattuna saat-
toivat johtua suurteollisuuden paremmista po-
tentiaalisista mahdollisuuksista hoidon jérjesta-
miseen sekd osaltaan kilpailusta ty&voimasta.

Tyonantajan osallistuminen tydntekijoiden
hammashoitokustannuksiin oli teollisuuden
toimipaikoissa yleisintd. Tdma sopii hyvin yh-
teen aiemman havainnon kanssa, ettd teollisuu-
dessa oli my®s eniten jirjestetty tyontekijoiden
hammashoitoa. Yleisin tapa osallistua kustan-
nuksiin oli tyopaikkasairaskassan tukeminen.
Sairaskassojen osuutta tullaan tarkemmin selvit-
telemadn tutkimusraportin toisessa osassa.
Tiivistelma

Suomalaisen tyovdeston hammashuolto-olo-
jen tutkimiseksi suoritettiin lomakekysely 2535
Yritysrekisteriin merkitylld toimipaikalla. Naisti
noin 42 % oli teollisuuden ja noin 54 % kauppa-,
ravitsemus- ja majoitustoiminnan toimialalta.
Toimialan lisdksi taustatietoina selvitettiin tyon-
tekijamadara, sijainti, tyoaika- ja palkkausmuoto
sekd tyopaikkaterveydenhuoltojarjestelyt.

TyoOnantaja oli jarjestinyt tyontekijoiden
hammashoidon 5 %:sa kyselyyn vastanneista
toimipaikoista. Yleisin jarjestely oli hammas-
ladkdrin ajan varaaminen. Eniten jirjestelyjd
oli teollisuuden ja yhteiskunnallisten ja henkil6-
kohtaisten palvelujen toimialoilla. Mitd parem-
min tyopaikkaterveydenhuolto oli jarjestetty
sitd paremmat olivat myo6s hammashoitojirjes-
telyt.

Tyontekijoilld ei ollut mahdollisuutta hakeu-
tua minkadnlaiseen hammashoitoon tyoaikana
37 %:ssa kyselyyn vastanneista toimipaikoista.
Téllaisia toimipaikkoja oli eniten teollisuudessa
jayli 50 tyontekijin yksikoissa.

Tyoaikana tapahtuva hammashoidossa kiyn-
ti vdhensi ansioita 41 %:ssa kyselyyn vastan-
neista toimipaikoista. Teollisuudessa ja yli SO
tyontekijin yksikdissd ndin tapahtuu useammin
kuin muilla toimialoilla ja alle 50 tyontekijan
toimipaikoissa.

Suurimmassa osassa kyselyyn vastanneista
toimipaikoista tyOnantaja ei osallistunut mil-
laan tavalla tyontekijoiden hammashoitokus-
tannuksiin. Niilld, jotka osallistuivat kustannuk-
siin, yleisin tapa .oli tyOpaikkasairaskassalle
suoritettu kannatusmaksu.
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Summary
Dental care of working population in Finland

by Viljo Nyyssonen, Matti Rajala and Seppo
Lammi

A questionnaire study covering 2535 emp-
loyers was done to inquire the state of dental
services of the employees. Forty-two per cent
of the employers were industrial and about 54
per cent commercial or servicing enterprises.

Only five per cent of the employers had
somehow arranged the dental care of their
employees. The most frequent form of assis-
tance was to get an appoinment to a private
dentist. The industrialenterprises were more
active than the employers in commerce or
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service in arranging the dental care. The
better the general occupational health services
were, the better were also the dental services.

In 37 per cent of the cases the employees
had no possibilities to visit a dentist during
the working hours. The—time spent for dental
visits was deducted from the employee’s salary
in 41 per cent of the cases. These difficulties
were more common in industry and in big
units than in small units.

The majority of employers did not have any
share in the employees’ dental costs. When the
employers gave some support, the most
common means of backing was a contribution
to the workers’ sick fund.
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