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1 TOTEUTTAJAN NIMI

Paatoteuttaja: Keski-Suomen Sydanpiiri ry

Osatoteuttaja: Jyvaskylan ammattikorkeakoulu oy

2 HANKKEEN NIMI JA HANKETUNNUS

Hankkeen nimi: HYMYKS —Hyvinvointia maaseudun yrityksille Keski-Suomessa

Hanketunnus: 201717



3 YHTEENVETO HANKKEESTA

HYMYKS-hanke toteutettiin 1.10.2022-31.12.2023 ja sen paatoteuttajana toimi Keski-Suomen Sydanpiiri ja
osatoteuttajana Jyvaskylan ammattikorkeakoulu. Hanke toimi Keski-Suomen maakunnan alueella kohderyh-
mandan ja hyodynsaajanaan Keski-Suomen maaseutualueilla toimivat yrittdjat ja pk-yritysten henkilosto.
Hankkeen rahoitus (147 631 €) saatiin Manner-Suomen maaseuturahastosta Keski-Suomen ELY-keskuksen
mydntamana.

HYMYKS —Hyvinvointia maaseudun yrittdjille -hankkeen tavoitteena oli vahvistaa maaseudulla toimivien yrit-
tajien ja pk-yritysten tyontekijoiden tietoa, osaamista, jaksamista ja motivaatiota tyokyvyn ja terveyden ylla-
pitdmisessa sekd vahvistaa tyoyhteison terveytta ja tyokykya edistavia toimintoja.

Hanke tarjosi Keski-Suomen maaseudun yrittdjille ja pk-yritysten tyontekijoille tietoa ja tukea monin toimin.
Hyvinvointipysakit, yrityksiin jalkautumiset, elintapamuutoksessa tukeva Verkkopuntari-toiminta, seka Sydan-
vinkit podcast-sarja olivat hankkeen toteuttamia keinoja. Hankkeen tapahtumissa terveysmittausten ja Hyvin-
vointipysdkkien yhteydessa tavoitettiin laaja joukko kohderyhmaa, sekd muuta maakunnan vaestéa. Hank-
keen paatésseminaari jarjestettiin yhteistydssa Keski-Suomen Sydanpiirien kanssa, ja sen padamaarana oli tar-
jota tietoa tyoikaisten terveydesta ja vinkkeja siihen, kuinka Sydanpiirit voisivat tulevaisuudessakin toimia
my0s tyoikaisten valtimoterveyden edistamiseksi. Hankkeen aikana on tavoitettu yli 500 henkil6a, terveysmit-
tauksia on tehty 447 kappaletta. Hankkeessa on tehty yhteistyotda maaseudulla toimivien yhdistysten kanssa,
erityisesti yrittdjayhdistysten ja sydanyhdistyksien kohdejoukon tavoittamiseksi ja tavoitteessa on onnistuttu.
Hankkeen tavoitteen mukaisesti maaseudun yrittdjien tietoisuus omista terveysarvoista on kohentunut, hank-
keessa on loydetty useita henkilGita, joiden terveysarvot ovat vaatineet jatkohoitoa sekd kannustusta elinta-
pamuutoksiin. Vastaanotto hankkeen jarjestamistd, matalan kynnyksen tapahtumista on ollut myonteinen,
osa osallistujista on ilmoittanut, ettei ole kdynyt perusterveyttd maarittelevissa tutkimuksissa koskaan ja tai
edellisesta kerrasta on jo yli kymmen vuotta aikaa.

4 HYMYKS-HANKKEEN RAPORTTI

4.1 Hankkeen tavoitteet ja osatavoitteet

Hanke edisti Keski-Suomen maaseudun kehittamissuunnitelman 2014-2020 painopisteitda Uudistuva yritta-
jyys ja Potkua maatalousyrittimiseen seka lapileikkaavia teemoja Monimuotoinen maaseutuasuminen ja Yh-
teisollisyys ja yhdessa tekeminen. Hankkeessa edistettiin maaseudun yrittdjien terveytta, tehtiin tarkeaa en-
naltaehkdisevaa tyota hyvinvoinnin ja tydssadjaksamisen lisadmiseksi ja jaettiin terveyden ylldpitdmiseen ja
hyvinvointia lisdaviin valintoihin opastavaa tietoa niin yrittdjille, kuin pk-yritysten tyontekijoille ja muulle maa-
seutualueiden vaestolle.

Hankkeen tavoitteena oli vahvistaa maaseudulla toimivien yrittdjien ja pk-yritysten tyontekijoiden tietoa,
osaamista, jaksamista sekd motivaatiota tydokyvyn ja terveyden yllapitdmisessa. Sen myota tavoitteena oli
myos vaikuttaa myonteisesti yrittdjien ja pk-yritysten tyontekijoiden voimavaroihin, seka pitkalla tahtaimella
myos yrityksen kannattavuuteen.



Osatavoitteet olivat:

¢ Heratella ja vahvistaa yrittdjien ja pk-yritysten tyontekijéiden ymmarrysta terveellisten eldamantapojen mer-
kityksesta tyokykyyn ja yrityksen kannattavuuteen sekd motivoida heita tarvittaviin pienten askelten elinta-
pamuutoksiin

e Mahdollistaa yrittajille ja pk-yritysten tyontekijoille tieto omista terveytta maarittavista arvoistaan, ja loytaa
jatkohoitoa ja -ohjausta tarvitsevat tai elintapamuutokseen motivoituneet yrittajat ohjaten heidat hoidon tai
terveysinterventioiden (esim. Verkkopuntariohjaus) pariin.

¢ Vahvistaa yrittdjien voimavaroja ja osaamista oman terveyden ja tyokyvyn yllapitamisessa.

¢ Vahvistaa tydyhteison terveytta edistavia toimintoja

4.2 Hankkeen toteutus

Seuraavassa on esitelty hankkeen eri toimenpiteet. Hankkeessa tuotettiin kolmeen kategoriaan jaoteltuja toi-
menpiteitd. Toimenpide 1 sisdlsi viestintakampanjan, jonka avulla yrittdjia ja pk- yritysten henkilostoa hera-
teltiin terveellisten elamantapojen merkityksesta tyokykyyn ja terveyteen. Toimenpide 2 sisalsi matalan kyn-
nyksen seulontamittaus- ja neuvontapaivat (Yritysten hyvinvointipysakit) ja toimenpide 3 vahvisti yrittdjien ja
pk-yritysten tyontekijoiden tietoisuutta, osaamista ja voimavaroja oman terveyden ja tyokyvyn yllapitami-
sessa terveysneuvonnan ja ryhmaohjaksen avulla.

TP 1 Viestintadkampanja

Toimenpiteen avulla yrittdjia ja pienten yritysten henkilostdoa herateltiin terveellisten elamantapojen merki-
tyksesta tyokykyyn ja terveyteen. Yrittdjia tuettiin selvittdmadn omia terveysarvojaan seka esimerkiksi tauko-
lilkkumaan tai tauottamaan tyotaan. Viestintadkampanjan aiheita olivat mm. tyéterveyden ja ennaltaehkdise-
vien toimien merkityksellisyys, seka tietoa yleisimmista kansansairauksista ja niiden merkityksesta tyokyvylle.
Viestintdkampanjassa kdytettiin hyédyksi muun muassa sosiaalista mediaa, jolla tavoitettiin kohderyhmaa
niin orgaanisesti, kuin mainostamisen kauttakin.

Viestintdkampanjan toteutuneita toimenpiteita:

e Monipuolinen viestintad sosiaalisen median kanavissa, sisaltden tietoiskuja, informaatiota hankkeen
toimenpiteista ja aikatauluista, mielenkiintoisia linkkeja, seka vinkkeja esimerkiksi Tyoterveyslaitok-
sen tai Keski-Suomen yrittdjien tapahtumista.

o Artikkeli Taksi —lehteen. (Taksiliiton julkaisu). Kohderyhman tavoittaminen ammattijulkaisun avulla,
aiheena istumisen haitat ja tyon tauottaminen.

o Nakyvyys yhteistyotahoille esimerkiksi julkaisuja kohdentamalla.

e Lehtijulkaisut hankkeen toimenpiteista, esimerkiksi Hyvinvointipysakit

e Videot, joita on hankkeen aikana katsottu Facebookissa ja Instagramissa yhteensa noin 24 000 kertaa.
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TP 2 matalan kynnyksen seulontamittaus ja -neuvontapaivat. Katsaus yrittdjien terveydesta

Yrityksiin jalkautuminen

Yksittaisiin yrityksiin jalkautumisen sijaan toteutettiin matalan kynnyksen seulontamittauksia jalkautumalla
kuntien etatyopisteille, jolloin saatiin erityisesti tyoterveyshuollon ulkopuolella olevia yksinyrittdjia hankkeen
toimiin mukaan. Kiinnostusta mittauksiin oli, ja ndilla matalan kynnyksen jalkautumisilla tavoitettiin noin 50
yksinyrittdjaa tai etdtyoldistd. Hankkeen aikana toteutettiin myos jatkomittauksia osaan etatyopisteistd, ja
nama toimet saivat kiitosta. Yrittajat olivat tyytyvaisia siihen, ettd paasivat osallistumaan mittauksiin jousta-
vasti tyopaivan aikana eika mittauksiin tarvinnut varata erikseen aikaa. Yrityksiin jalkautumisen toimenpidetta
toteutettiin myos jalkautumalla yrittdjien aamukahveille. Naissa tilaisuuksissa pidettiin pienia esityksia hank-
keen katsauksen tulosten nakdkulmasta tuoden esille tyypillisimpia terveyteen liittyvia seikkoja, kuten stres-
sin ja kohonneen verenpaineen yhteytta seka terveysarvojen merkityksen kokonaisvaltaiselle terveydelle seka
yrityksen menestykselle. Nadin toimimalla herateltiin yrittajia pohtimaan omaa terveydentilaansa. Lisaksi teh-
tiin terveysmittauksia. Yrittdjien aamukahveilla yhteistydssa yrittdjayhdistysten kanssa saatiin tavoitettua mo-
nia yksinyrittajia, joilla ei ole tyoterveyshuoltoa. Huomionarvoista oli, ettd usein juuri heidan edellisista ter-
veysmittauksistaan oli jo pidemman aikaa. Lisaksi teimme seurantamittauksia ja iloksemme yrittdjissa oli
heitd, jotka olivat tehneet elamantapamuutoksia ja tulivat nyt tarkistuttamaan tilannettaan.

Hanke myos jalkautui muiden hankkeiden tapahtumiin ja siten tavoitti tata kautta kohdejoukkoa. Hanke kavi
Keulinkin matkailun maakuntakolmio— hankkeen tapahtumassa, jossa tavoitettiin matkailuyrittdjia seka Jyvas-
kyldan ammattikorkeakoulun Osaava farmari-hankkeen tapahtumassa, jossa tavoitettiin maatilallisia. Harmilli-
sesti yhteistyotapahtuma Piispalassa MTK:n ja Melan Vilita Viljelijasta kanssa peruuntui heidan taholtaan va-
haisen osallistujamaaran vuoksi. Hanke oli kuitenkin mukana Melan Valita viljelijasta- projektin jarjestamassa



hyvinvointipdivassa pitdamassa elintarvikenayttelya ja jakamassa tietoa hankkeen tuloksista, ja tapahtumassa
tavoitettiin n. 80 Keski-Suomalaista viljelijaa.

Terveyskatsaus

Yrityksiin jalkautumisen lisaksi toteutettiin katsaus hankkeen teemoihin liittyen. Katsauksen tarkoituksena oli
kuvata kohderyhman koettua tyokykya seka valtimotaudin riskitekijoiden tilaa ja arvioida hankkeen terveys-
neuvonta- ja mittauspaivien vaikutusta kohderyhman terveyskayttaytymiseen transteoreettista muutosvaihe-
mallia mukaillen. Katsauksen toteutuksessa hyddynnetty transteoreettinen muutosvaihemalli (TTM) jakaa yk-
silon terveyskdyttaytymisen muutosprosessin viiteen vaiheeseen, jotka ovat esiharkinta-, harkinta-, paatok-
senteko-, toiminta- ja yllapitovaihe. Esiharkintavaiheessa yksil® ei suunnittele muuttavansa kayttaytymistaan
seuraavan 6 kuukauden aikana, harkintavaiheessa muutostarve tiedostetaan ja sitd harkintaan. Paatoksente-
kovaiheessa on tehty linjaus siitd, ettd jotain aiotaan tehda ldhitulevaisuudessa. (Andrés ym. 2008.) Pdatoksen
tekemisen ja kayttaytymisen muutoksen taustalla vaikuttavat muutoksesta koetun hyddyn ja haittojen suhde,
minapystyvyyden tunne seka prosessiin kuuluvat repsahdukset (Glanz ym. 2015). Lisaksi tuodaan esille koh-
deryhman omia ajatuksia siitd, minkalaisista terveytta ja tyokykya edistavista jatkotoimenpiteista he voisivat
hyotya.

Millaista tukea alasi yrittajat ja pk- yritysten henkiléstd
mielestasi kaipaisi terveytensa ja tyokykynsa edistamiseksi?

Matalan kynnyksen
hyvinvointitapahtumia
yrittajille.

Téllaisia helposti tultavia
tilaisuuksia.

Taman kaltaisi kuin tdma

hymyks-hankkeen mittaus-

ja neuvontapaiva ja kaikki
terveysinformaatio.

Mittaukset ja tulosten
tulkinta, miten parantaa
terveytta ja hyvinvointia.

Palaute auttaa ehka
tekemaan asialle jotain.

Tietoa ja ymmarrysta
itsestd huolehtimiseen.

Fyssarin ohjausta
tydasentoihin ja tydokyvyn
yllapitoon jumpalla ja
muulla lihashuollolla.”

Kollegiaalista jakamista.
Olisiko mahdollista saada
esim. pt-
paketteja/valmennusta
sopuhintaan?

Stressin hallinta, tyossa

jaksamisen keinot jne.

Psykologiset asiat, joilla
parantaa jaksamista.

Stressinsietoa/lievennysta

Motivointia

Terveys- ja liikuntaohjaus
erityisesti hyotyliikuntaa
koskien.

Jatkuvampaa,
pidempiaikaista seurantaa.

Kysymys palautekyselysta

TP 3 Terveysneuvonta: Matalan kynnyksen Hyvinvointipysdkit, ryhmaohjaus ja terveysneuvonta

Toimenpiteen avulla yrittdjat ja pienten yritysten tyontekijat saivat tietoa omista terveytta maarittavista ar-
voistaan ja jatkohoitoa, seka -ohjausta tarvitsevat yrittajat ja pienten yritysten tyontekijat ohjattiin terveyden-
huollon pariin. Yritysten hyvinvointipysakilla tehtiin myos Likesin Kehonkunto-konseptin mukaisia mittauksia.
Naihin kuului kehonkoostumuksen ja puristusvoiman mittaus, seka kestavyyskunnon arviointi. Tapahtumien
mittaajat olivat terveysalan ammattilaisia, tai tyontekijéiden ohjauksessa olevia alan opiskelijoita. Hankkeen
aikana mitattujen henkildiden keski-ika oli 57 vuotta.



Hyvinvointipysakkien mittaukset

Hyvinvointipysakeilld mitattiin kokonaiskolesteroli ja verensokeri sormenpdasta otettavalla verinaytteella.
Korkea kolesteroli on merkittava valtimotaudin riskitekija. Verisuonen seinamaan pakkautuessaan kolesteroli
voi aiheuttaa verihyytyman, joka liikkeelle Iahtiessdaan voi aiheuttaa infarktin. (terveyskirjasto.fi.) Tulokset tul-
kittiin Kaypa hoito -suosituksen* viitearvojen mukaisesti; normaali kolesteroli < 5 mmol/l ja kohonnut kole-
steroli yli 5 mmol/l. Kolesteroliarvojen suhteen vaihtuvuutta toi erityisesti mitattavalla oleva kolesterolildaki-
tys, mika laski kolesterolin usein alle kolmen. Korkean kolesteroliarvon suhteen annettiin eldméantapaoh-
jausta, eli ohjeita kovien eldinrasvojen vahentdamiseen, mahdollisen ylipainon laskemiseen, seka liikunnan li-
saamiseen. Joillain mitattavilla korkea kolesteroli johtui asiakkaan sanojen mukaan sukurasitteesta, jolloin
heidat ohjattiin ensisijaisesti terveydenhuollon pariin. Tama erityisesti silloin, jos asiakkaan elaméantavat olivat
muutoin terveytta tukevia.

Hankkeen aikana mitatuilla verensokeriarvoilla kartoitettiin erityisesti tyypin 2 diabetesta, joka syntyy usein
vahitellen ja tiedostamatta. Diabetes on suomalaisten kansansairaus, ja noin 75 % vaeston diabeteksesta on
juuri 2 tyypin sairautta. Diabeteksen hoitona voi olla ruokavalio, tablettimuotoinen laakitys tai pistettdva in-
suliini. Diabetekseen liittyy myos liitanndissairauksia, jotka voivat vaikuttaa esimerkiksi nakéon. Hankkeen ai-
kana verensokeriarvoja mitattaessa asiakkaat olivat padsaantoisesti syoneet edellisen kolmen tunnin aikana.
Terveelld verensokeri nousee 2—3 mmol/l sydmisen jalkeen, mutta terveen verensokerin raja-arvoksi on an-
nettu sormenpéaasta mitattuna 8,9 mmol/ (terveyskyla.fi). Jos asiakkaan tulos ei ollut em. viitearvoissa, kat-
sottiin verensokerin olevan liian korkea. Lievasti koholla olevien verensokeriarvojen suhteen annettiin oh-
jausta, johon kuului terveellisen eldmantavan ja ruokavalion merkityksen korostaminen. Lisaksi kehotettiin
mittauttamaan arvot uudestaan 1-2 kuukauden sisdllda omassa terveydenhuollossa. Korkeimmissa arvoissa
(noin 20 mmol/l) soitettiin suoraan paivystysapuun, josta saatiin tarkemmat ohjeet asiakkaan hoitoonohjauk-
sen tueksi.

Verenpaine mitattiin digitaalisella verenpainemittarilla. Mittaukset toistettiin padsaantoisesti kerran, mutta
mittaustuloksen ollessa merkittavasti koholla tai asiakkaan sita pyytdessa, verenpaine mitattiin toiseen ker-
taan. Naissa tilanteissa molemmat arvot merkattiin mittauslomakkeeseen. Terveysmittauksiin osallistujien ve-
renpaine pyrittiin padsaantoisesti mittaamaan viimeisend, jotta mitattavat olivat ehtineet istua paikoillaan
noin 10 minuuttia ennen verenpaineen mittaamista. Tastd huolimatta arvot olivat monilla koholla. Havaittuja
korkeita verenpaineita selitti osittain mittausolosuhteet, jotka eivdt tapahtumissa aina olleet ihanteelliset
(taustahaly, liikunta juuri ennen mittauksiin tuloa, valkotakkisyndrooma jne.).

Mittauksiin osallistuneiden tulokset merkattiin Sydanliiton Tunne arvosi-esitteeseen, jonka he saivat tilaisuu-
den jalkeen mukaansa. Tunne arvosi —lomakkeessa on valtimotaudin riskipistelomake, johon osallistuja halu-
tessaan voi kerata terveytta maarittelevia lukemia ja siten tarkistaa oman tilanteensa. Lisdksi oppaassa on
ajankohtaista tietoa verenpaineen kotimittauksesta, vinkkeja ravitsemuksesta sekd ohje mindfulness -harjoi-
tuksesta.

Terveysmittausten lisaksi Hyvinvointipysakeilld toteutettiin myds Likesin tarjoamia, Kehon kunto-konseptin
mukaisia mittauksia. Naihin kuului kehonkoostumusmittaus InBody-laitteella, puristusvoiman mittaus, seka
kestavyyskunnon arviointi. Likesin ammattilaiset neuvoivat ja tulkitsivat osallistujan tulosta kokonaisuutena
ja antoivat ideoita ja vinkkeja halukkaille oman kunnon yllapitamiseksi tai nostamiseksi. Erityisesti puristus-
voiman mittauksen tulos koettiin usein merkitykselliseksi, ja InBody-mittaus heratti osallistujat pohtimaan
esimerkiksi kehon viskeraalirasvan maaraa. Likesin mittauskoonnin perusteella voitiin todeta, ettd hankkeen
mittauksiin osallistuneilla oli keskimadarin muuta vdest6a huonommat terveysarvot. Esimerkiksi vyotaron ym-
parys, seka ylipaino oli yleisempaa niin miehilld, kuin naisillakin. Kohderyhma arvioi itsensa myds muuta



vaestda uupuneemmaksi, minka voi osaltaan selittdd kohderyhman tyén luonne, seka yrittdjan eldman epa-
varmuus.

Taysin eri mieltd Jokseenkin eri mieltd En 0saa sanoa Jokseenkin samaa mieltd Taysin samaa mielta

Koin terveys- ja hyvin
vointimittaukset sek3
tapahtumat hyadyllisiksi 1 0 1 g| S5
Kasitykseni terveellisten
elamantapojen
merkityksesta terveyteenija
tydkykyyni muuttui 11 1]
[Terveysmittausten tulokset ja
ohjaus saivat minut
ajattelemaan omaa
Itervementilaani 2 2| 4
[Terveystapahtuma/mittaus

motivoi minua ryhtym3aan
jonkinlaisiin toimiin
terveyteni ja tydkykyni
|edistamiseksi 1 7 11] 33 a2

Sain ohjausta siitd, miten
voin tehda arjessa
terveyssani edistavia
valintoja 3 3] 18 29 41
Sain tietoa siitd, miten ja
minne hakeutua
jatkotutkimuksiin/seurantaa
n, jos tarve vaatii 4 6| 27| 26| 29

[YHTEENSA 22 29 S0 155 256

Verkkopuntari

Hankkeessa toteutettiin hankesuunnitelman tavoitteen mukaisesti Verkkopuntari - ryhméavalmennus, joka on
sahkoinen tyokalu painonhallinnan ja pysyvien elamantapamuutosten tueksi. Verkkopuntaria mainostettiin
hankkeen sosiaalisen median kanavilla, sekd hankkeen tilaisuuksissa. Taman lisdksi verkkopuntaria mainos-
tettiin sahkopostin valityksella paikallisille yrityksille, seka Hyvinvointipysakeille osallistuneille yrittdjille ja pk-
yritysten tyontekijoille. Verkkopuntariryhmia jarjestettiin yksi, ja siihen osallistui 3 henkil6a. Ryhmaan oli li-
saksi kaksi kiinnostunutta osallistujaa, mutta he eivat kuuluneet hankkeen kohderyhmaan, joten heita ei voitu
ottaa toteutukseen mukaan. Ryhman kaikki tapaamiset pidettiin verkon valitykselld. Tama, seka osallistujien
pieni maara vaikuttivat siihen, ettei ryhma ryhmaytynyt suunnitellusti ja keskustelu seka vertaistuki jaivat hie-
man toivottua vahaisemmaksi. Aktiiviset ryhman jasenet olivat kuitenkin tyytyvaisid toteutukseen ja sen mu-
kanaan tuomiin hydtyihin.

Verkkopuntarin avulla pystyttiin lisddamaan osallistujien ymmarrysta heidan terveyteensa vaikuttavista teki-
joista, motivoimaan muutoksiin ja lisadmaan tietoa esimerkiksi siitd, mista voi [6ytaa luotettavia lahteita ter-
veyteen ja sen yllapitoon liittyvissa asioissa.

Podcast - sarja

Hankesuunnitelmaan oli suunniteltu hanketoimenpiteeksi webinaareja. Perehtyneisyyden ja kohderyhman
kanssa toteutettujen keskustelujen jalkeen hankkeessa pdadyttiin ennemmin kokeilemaan podcast-sarjan
tuottamista. Paadyttiin tuottamaan nelja jaksoa, joiden aiheet nousivat kentalld kdymistimme keskusteluista,
yrittajien esiin tuomista tarpeista seka heidan toiveistaan. Podcast jaksojen aiheeksi nostettiin yrittdjan tyossa
jaksaminen, sen tuki ja tyoterveys, ravitsemus, liikunta ja mielen hyvinvointi, seka stressi. Jaksot ovat kaikkien
katsottavissa Spotify- sovelluksesta, joka toimii myos ilmaisversiona. Jaksoja on kuunneltu noin 80 kertaa,
mutta jaksot jadvat kuunneltaviin Sydanpiirin kanavalle myds hankkeen paattymisen jalkeen. Podcast- jaksot
sopivat kuunneltaviksi myds yritysten esihenkiléille esimerkiksi tyontekijan tukemisen avuksi.

Lisaksi hankkeessa tuotettiin maalaislaakari Tapani Kiminkisen kanssa jakso ladkarin nakokulmasta tyodikdisten
terveyteen. Jaksossa keskusteltiin kattavasti erityisesti maaseudulla asuvien ja toimivien tyoikdisten, seka yrit-
tajien terveydesta ja siihen vaikuttavista seikoista. Tamakin jakso jaa kuunneltaviin Sydanpiirin avoimelle Spo-
tify-kanavalle my6s hankkeen paattymisen jalkeen, eika siita ole vield saatavilla kuuntelulukuja.



Opas tyohyvinvointiin

Hankkeessa tuotettiin hankesuunnitelman mukaisesti tyokaluja ja viestintdma-
teriaalia tyoyhteisdjen tyohyvinvoinnin edistamiseksi. Yksi tuotetusta materiaa-
lista on Opas tyohyvinvointiin, joka on maaseudun yrityksille ja tyontekijoille
jaettava tietolehtinen. Lehtisen avulla tyontekijat saavat helposti tietoa tyoterveyttadn edistdvista ja tukevista
asioista, ja se sisaltda myos vinkkeja terveyden edistamisen tueksi. Lehtinen suunniteltiin helposti luettavaksi,
ja sen voi sdilyttaa esimerkiksi tydpaikan taukohuoneessa. Nain siihen ehtii tutustua esimerkiksi kahvitauolla,
ja kynnys koko lehden lukemiseen madaltuu. Hankkeessa tuotettua lehtista jaettiin maaseudun yrittdjille ja
tyontekijoille terveystapahtumissa (hyvinvointipysakit) seka yrityksiin jalkautuessa (yrittajayhdistysten aamu-
kahvit). Sita lahetettiin osalle maaseudun yrittdjayhdistyksista ja etatyopisteista, jotta sitd voidaan jakaa edel-
leen esimerkiksi yrittdjille suunnatuissa tapahtumissa. Lehtista lahettiin myos pyynnosta halukkaille. Lehtisen
vastaanotto oli myonteista, ja sen aihepiirit koettiin tarkeaksi.

FirstBeat

Hankkeessa tdaydennettiin hankesuunnitelmaa tarjoamalla halukkaille yrittdjille mahdollisuutta tarkastella
omaa jaksamistaan ja elamantapojen vaikutuksia kehon toimintoja kuvaavan mittarin, eli Firstbeat mittauksen
avulla. Ensimmaisella kierroksella mittaukseen osallistui 40 yrittdjaa ja pk-yrityksen henkil6stdéa Saarijarven
alueelta. Toisella kierroksella mittausryhma koostui neljasta Lankipohjan alueella toimivasta maaseutuyritta-
jastd, jotka toimivat muun muassa eldintilallisena ja rakennusalan yrittdjana. Mittausten jalkeen osallistujat
paasivat osallistumaan Likesin mittaajien pitamaan webinaariin, tai katsomaan sen tallenteen. Webinaarissa
opastettiin tulkitsemaan mittausten tuloksia, seka kerrottiin, millaista hyotya mittaustuloksista voi olla oman
jaksamisen ja tyohyvinvoinnin edistamisen tueksi. Mittauksiin osallistuneet yrittdjat olivat tyytyvaisia



saadessaan mahdollisuuden osallistua mittauksiin, ja he kokivat saaneensa hyvinvoinnistaan uutta tietoa.
Hankaluudeksi mittausten osalta muodostui joidenkin mitattavien teknologinen osaaminen, eli Firstbeat-so-
velluksen kayttoonotto vaati lisatukea hankehenkilostélta. Alkuhankaluuksien jalkeen itse mittaaminen, seka
tulosten tulkitseminen koettiin kuitenkin helpoksi.

3.3 Aikataulu ja toteutus

Hymyks-hanke eteni hankesuunnitelman mukaisessa aikataulussa, ja hankkeen toiminnot ajoittuivat hank-
keen ajalle tasaisesti.

Hanke kdynnistyi viestintakampanjan suunnittelulla lokakuussa, ja marraskuussa seka joulukuussa to-
teutettiin hankkeen ensimmaiset terveystapahtumat Laukaassa ja Jdmsassa. Taman lisaksi jalkaudut-
tiin yritysten pariin Saarijarvelle ja Petdjavedelle. Viestintdkampanjassa suunniteltiin ja ideoitiin yrit-
tdjien terveyteen liittyvia videoita, ja kuvaukset toteutettiin. Videoita alettiin julkaista joulukuun puo-
lella.

Tammikuussa oli ensimmainen seurantaryhma seka Kyyjarven ja Saarijarven terveystapahtumat.
Helmikuussa vierailtiin Pihtiputaalla ja Viitasaarella, seka kdynnistettiin verkkopuntariryhman mainos-
tusta.

Maaliskuussa oltiin Adnekoskella ja kontaktoitiin yrittdjid jalkautuakseen heidin tydpisteilleen. Alku-
vuonna suunniteltiin myds hankkeessa tuotettavaa katsausta ja siihen liittyvaa tiedonkeruunloma-
ketta. Viestinnan puolella toteutettiin joukko tietoiskuja, joiden avulla yrittaja ja tyontekija voi saada
tietoa tyoterveyteen ja -hyvinvointiin liittyvista asioista.

Huhtikuussa jarjestettiin tapahtuma Joutsaan, jatkettiin yrittdjien kontaktoimista, sekd aloitettiin
verkkopuntariryhma.

Toukokuussa jarjestettiin Hankasalmen tapahtuma yhteistydssa kunnan ja Tyosta aivovoimaa —hank-
keen kanssa, seka pidettiin hankkeen toinen seurantaryhman palaveri.

Kesdkuussa toteutettiin tapahtuma Uuraisille, seka jalkauduttiin Korpilahden yrittdjien aamukahville
luennon seka terveysmittausten kera. Kesakuussa viimeisteltiin myds hankkeen suunnitelmassa mai-
nittu Yrittajien terveys —katsaus. Kesdkuussa suurena kokonaisuutena oli myds podcast- jaksojen
suunnittelu ja toteutus. Viestinndssa puhuttiin esimerkiksi unesta, seka stressista.

Heindkuun ajan hankkeen viestinnélliset toimenpiteet olivat ajastettuja ja hankehenkildsto kesalo-
malla.

Elokuussa jarjestettiin tapahtuma Muurameen, toimitettiin verenpainemittareita yrittajayhdistyksille,
seka pidettiin pienimuotoisen terveysvalistushetki hankkeessa tuotetun katsauksen pohjalta.
Syyskuussa yrittdjan pdivana 5.9. luovutettiin verenpainemittari Saarijarvelle ja Kyyjarvelle, seka osal-
listuttiin Kyyjarven yrittdjien ja kunnan organisoimassa tapahtumaan tekemalla terveysmittauksia.
My®os viestinndn puolella huomioitiin yrittdjan paiva.

Syyskuussa pidettiin myds hankkeen kolmas seurantaryhman tapaaminen.

Lokakuussa pidettiin hankkeen paatosseminaari. Seminaari pidettiin osana Keski-Suomen sydanjar-
jestodjen syyskokousta, ja sielld oli osanottajia ympari Keski-Suomen. Paatésseminaarin vierailevana
puhujana toimi yrittdjyyden moniosaaja Sanna Jylanki. Puheenvuorossaan Jylanki kasitteli maaseu-
dun yrittdjien tyoterveyden erityispiirteita ja niiden huomioimista. Jylangin puheenvuoron lisaksi kay-
tiin 1api hankkeen toimenpiteita seka saavutuksia. Tarkeadksi ja keskustelua herattavaksi asiaksi nousi
tyoikadisten ja yrittdjien mukaan saaminen yhdistystoimintaan, ja hankehenkil6ston koostamat esi-
merkit tdman kohderyhman aktivoimiseen koettiin tarkeina. Loppuseminaari nauhoitettiin ja jaettiin
YouTubeen.



e Marraskuussa toteutettiin Kinnulaan ja Kivijarvelle seka Luhankaan ja Toivakkaan hyvinvointipysakit.
Jalkauduttiin myos paikallisten tyoikdisten ja yrittdjien lounaspaikkoihin Karstulaan ja Kannonkoskelle
terveysmittausten ja ohjauksen merkeissa. Viestinndssa mainostettiin hankkeen toteuttamaa Yritta-
jien hyvinvointilehtista. Loppukuusta toteutettiin viimeinen podcast-jakso yhdessa laakari Tapani Ki-
minkisen kanssa ja osallistuttiin Melan Valita Viljelijasta projektin Keski-Suomen alueen tapahtumaan.

e Joulukuu oli hankkeen loppuraportin ja arkistoimisen aikaa.

Hanketoimien maakunnallinen kattavuus on esitetty alla olevaan karttakuvaan. Lyhyesta kestostaan huoli-
matta hanke tavoitti Keski-Suomen maakuntaa laajasti. Osassa kuntia hankkeen toimia oli useampia, ja yh-
teistyo on jatkunut lapi hankkeen.
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Resurssit

Keski-Suomen Sydanpiirilla toimi hankkeessa projektipaallikkdna Katri Isoviita-Kolsi 60 % tydajalla ensimmai-
set kolme kuukautta, ja sen jalkeen 80 % tytajalla hankkeen loppuun saakka. Tydaikaa osoitetiin myds Sydan-
piirin toiminnanjohtajalle, seka osa-aikaiselle sairaanhoitajalle.

Jamkin puolelta hankkeessa toimi projektiasiantuntija Liisi Pohjola 60 % tydajalla. Lisaksi hankkeen parissa
tyoskenteli Jamkin puolelta projektiviestija, projektisinteeri seka kaksi Likesin mittaajaa.

Kumpikin toteuttajista hoiti oman kirjanpitonsa, Keski-Suomen Sydéanpiiri on ostanut oman kirjanpitonsa
Keski-Suomen yhteisojen tuki ry:Ita.



Toteutuksen organisaatio

Hymyks oli Keski-Suomen Sydanpiiri ry:n hallinnoima hanke, jonka osatoteuttajana toimi Jyvaskylan ammat-
tikorkeakoulu. Seka hankkeen tyotehtavat ettd budjetti on jaettu Keski-Suomen Sydanpiirin ja Jyvaskylan am-
mattikorkeakoulun kesken. Kumpikin vastasi omasta osuudestaan, mutta padpartneri Keski-Suomen Sydan-
piiri oli vastuussa hankkeesta kokonaisuutena. Hankkeen projektipaallikké toimi K-S Sydanpiirin alla, kun taas
projektikoordinaattori, sekd hankkeen muut asiantuntijat Jamkilla. Hankkeessa toimi aktiivinen ja osaava seu-
rantaryhma, jonka jasenia olivat:

Katri Isoviita-Kolsi (pj.), Keski-Suomen Sydanpiiri
Kristiina Pigg, Keski-Suomen Sydanpiiri

Kare Norvapalo, Jamk

Visa Kervinen, Keski-Suomen Hyvinvointialue
Raimo Peltovuori, Keski-Suomen Sydanpiiri
Risto Janhunen, ELY-keskus

Eeva Hietalahti, Sydanliitto

Liisi Pohjola, Jamk

Sanna Kiuru, Leader Viisari ry

Jukka Hietaniemi, Saarijarven Sydanyhdistys
Johanna Heikkild, Keski-Suomen Sydanpiiri

5 KUSTANNUKSET JA RAHOITUS

Budjetti toteutui suunnitellusti, eikd hankkeen budjettiin tehty muutoksia. Hankkeen budjetti kdytettiin |dhes
taysimaardisesti. Hankkeen kokonaisbudjetti oli 147 431 €.

Raportointi ja seuranta

Hankkeen eteneminen raportoitiin seurantaryhman kokouksissa ja rahoittajalle maksuhakemusten ja vuosi-
raportoinnin yhteydessa. Myos Keski-Suomen Sydanpiirin hallituksen kanssa keskusteltiin hankkeen toimista
ja edistymisesta. Sydanpiirin toiminnanjohtaja vastasi raportoimisesta Hyrraan yhdessa projektipaallikon
kanssa. Hankkeen kaikki tilaisuudet, someviestinnan luvut ja Hyvinvointipysakeille sekd muihin mittauksiin
osallistuneiden ihmisten maarat ja arvot taulukoitiin yhteiselle Teams-kanavalle. Seurantaryhman kokouksista
laadittiin muistiot, ja ne annettiin seurantaryhman jasenille kommentoitavaksi. Hankkeen toimenpiteista ke-
rattiin palautetta koko hankkeen ajan, erityisesti katsausta varten pyydettiin kirjallisena ajatuksia ja kokemuk-
sia hankkeen toiminnasta ja mahdollisesta yrittdjille suunnatusta tuen tarpeesta myos tulevaisuudessa. Hank-
keen lopussa kysyttiin viela kayttajakokemuksia yrittajayhdistyksilta, jotka ovat hankkeen kautta vastaanotta-
neet verenpainemittarin.

Terveysmittauksilla ja -neuvonnalla tavoitettiin hankkeen aikana yhteensa 450 maaseudun yrittajaa ja pk-yri-
tyksen tyontekijaa, mika ylitti reilusti hankkeen asettaman tavoitteen 150-200 mittausosallistujasta. Mittauk-
sia toteutettiin yrityksiin jalkautumisina esimerkiksi yrittdjien aamukahveilla, tai etatyopisteisiin jalkautu-
malla. Naihin mittauksiin kuuluivat verenpaine, verensokeri, kokonaiskolesteroli, seka sykkeen tunnustelu. Li-
saksi yrittdjille ja pk-yrityksen tyontekijoille tarjottiin laajempia mittauksia Hyvinvointipysakeilld, jolloin mit-
tauspooliin kuului edelld mainittujen lisdksi myds Likesin Kehon kunto-konseptin mukaiset mittaukset. Kaik-
kiin mittauksiin ei ollut pakko osallistua, ja esimerkiksi verenpaineen mittaus saatettiin jattaa pois, jos asiakas



oli sen samana paivdana mitannut. Osa osallistujista halusi my0s tietda ainoastaan terveysarvonsa, tai ainoas-
taan Likesin tarjoamat kehomittaukset. Mittauksiin osallistujien maarat koottuna oheiseen taulukoon.

Toimenpide Tapahtumia tavoite / toteutunut | Osallistujia | Terveysmittauksia
maara
Hyvinvointipysakit 12 /15 255 kpl (ta- | 235 kpl
voite: 150—-
200)
Yrityksiin jalkautuminen 35 yritystd + 10 seurantatapaamista / 148 kpl
12 tapahtuma sis. 3 krt seurantatap.
Yhteisty6tapahtumat Konnevesi: Hyvinvointi-ilta 65 kpl 65 kpl
Mela: Valita Viljelijasta 80 kpl -
Verenpainemittarit 5/5 -
Laukaa, Saarijarvi, Keuruu, Kyyjarvi,
Jamsa
Verkkopuntari 2 ryhmé /1 ryhma 1

3.4 Toteutusoletukset ja riskit

Tassa jakeessa kaydaan lapi hankkeen toteutumista ja toteutumiseen liittyvia riskitekijoita lapi hankesuunni-
telmaan peilaten.

Hankkeen toteuttamiseen liittyvat riskit tiedostettiin ja niihin varauduttiin huolellisella suunnittelulla. Tar-
keimpina riskeind hankesuunnitelmassa nahtiin yrittajien ja pk-yritysten tyontekijoiden aikataululliset haas-
teet terveyttd edistavaan toimintaan osallistumisessa, sekd mahdollinen kiinnostuksen puute oman tervey-
den edistamiseen ja tyohyvinvoinnin lisddmiseen. Ndma haasteet pyrittiin ratkaisemaan etukéteiselld yhtey-
denotoilla ammattijarjestoihin, paikallisiin yhdistyksiin, seka yhteisty6lla kuntien ja tydterveyshuollon kanssa.
Seulontamittauksien osallistumiskynnysta pyrittiin suunnittelussa ottamaan huomioon suunnittelemalla
hankkeen toiminnot matalan kynnyksen tilaisuuksiksi. Aikatauluun liittyvia riskeja hallittiin huolellisella suun-
nittelulla ja aiempien kokemusten hyddyntamisella.

Tyoikaisten viestintd on sirpaloitunut moniin eri kanaviin ja tdma aiheutti hankkeen sisall6llisestd nakokul-
masta haasteita. Havaittiin, ettd keskimaarin sosiaalisen median ja eri viestintdkanavien kdytté maaseudun
yrityksissa voi olla suunnittelematonta ja tehotonta, ja ndin ollen myds hankkeen terveysviestien viestinta
koettiin haastavaksi. Ndin ollen hankesuunnitelmassa tiedostettu riski siita, ettd hankkeen sisallot eivat kiin-
nosta kohdejoukkoa toteutui osittain. Vaikuttavaa viestintda saatiin toteutettua, mutta erityisesti harvaan
asuttujen alueiden maaseutuyrittdjat kayttavat sosiaalista mediaa hyvin vaihtelevasti. Hankkeen seurantaryh-
massa 19.1.23 suositeltiin sahképostin kautta tiedottamista ja vaikuttamista yrittajiin ja pk-yrittdjien henkilos-
toon. Sahkopostitse lahetettdavaa uutiskirje mainitaan myods hankesuunnitelmassa. Sahkoista uutiskirjetta
puolsi seikat, etteivat kaikki yrittdjat ole sosiaalisessa mediassa ja heidan tavoittamiseksensa pohdittiin vaih-
toehtoisia keinoja. Hankkeessa perehdyttiin uutiskirjeen tuottamiseen ja ohjelmaksi muodostui Mailchimp-
uutiskirjeohjelma. Hankkeen rajallisen keston vuoksi yrittdjien sahkdpostin keruu osoittautui ongelmalliseksi.
Tapahtumissa pyydettiin kiinnostuneita jattdmaan sahkopostiosoitteensa uutiskirjettd varten, mutta hyvin
harva nain teki. Tama johtui vdhaisesta ajasta ja paallekkdisten toimien (terveysmittaukset) suorittamisesta,
silla usein yhteystietojen jattdminen aiheutti vastaajissa lisakysymyksia. Taman jalkeen hankkeesta oltiin



yhteydessa Keski-Suomen yrittdjiin, mutta tietosuoja-asetuksen (QPDR) vuoksi HYMYKS —hankkeen uutiskir-
jetta ei voitu lahettda heidan kanavansa kautta. Yrityksiin jalkautumista jarjestettdessa huomattiin myos, etta
pienyrittdjien sahkopostin lukeminen voi usein olla vahaistd. Taman ja edelld mainittujen seikkojen vuoksi
uutiskirjeesta vaikuttamisen valineena paatettiin luopua ja panostaa sosiaalisen median alustoilla tapahtu-
vaan viestintaan.

Riski sille, etta yrittdjien ja pk-yritysten henkiloston aikataululliset haasteet ovat este kohdejoukon osallistu-
miselle hankkeen toimintoihin oli hankesuunnitelmassa tiedostettu ja tama riski toteutui yrityksiin jalkautu-
miseen liittyen. Useaan yritykseen oltiin sdhkopostitse ja puhelimitse yhteydessa, jotta hankkeen vierailu saa-
daan sovittua. Yrityksia, joita yritettiin tavoittaa, olivat alle viiden henkilon yrityksia ja ensisijaista kohdejouk-
koa kuten kuljetus-, taksi- ja konealan yrittdjat sekd muut maaseudulla toimivat keskeiset yrittajat, kuten maa-
talousyrittdjat. Kartoitukset toteutettiin kuntien omien yrityslistausten, Finder.fi yrityslistauksen, seka yritys-
ten omien kotisivujen perusteella. Yrityksille lahetettiin ensin sahkdposti, jossa kerrottiin hankkeesta, yrityk-
siin jalkautumisesta, sekd hankkeen muista toimista kuten Verkkopuntarista ja Firstbeat-mittauksista. Muuta-
man paivan paasta tasta tehtiin soittokierros yrityksiin, joille sahkoposti oli Idhetetty. Naiden soittokierrosten
paatteeksi todettiin, ettd yrityksiin jalkautuminen ei kdytdannossa ole mahdollista. Alla listausta syista, joiden
perusteella tdhan paadyttiin.

e  Kohdeyrityksien tyon luonne on liikkuvaa, joten yrityksen toimitiloissa ei ole kdytanndssa koskaan
tyontekijoita.

e Maanrakennuksen alalla tyd on kausiluontoista, joten yrityksissa on tyontekijoita ainoastaan kesaai-
kaan ja talldinkin ympari maakuntaa.

e Epdvarmuus tyontekijoiden ja yrittdjan itsensa aikatauluista ylipaataan; ei mahdollisuutta luvata ta-
paamista isommalla joukolla usean paivan paahan.

e Resurssien kayton tehottomuus ylla mainituista syistd; ei ole kustannustehokasta kdyda maakunnan
yrityksissa mittaamassa 1-2 henkil6a kerrallaan.

Tyon luonteen vuoksi heilld ei ollut mahdollisuutta aikatauluttaa ty6tdan siten, ettd yrityksiin olisi voitu jal-
kautua.

Hankkeen projektipaallikko oli koko hankkeen toiminta-ajan tiiviissa kontaktissa eri yrittdjayhdistyksiin, joiden
avulla opittiin lisad myds kohderyhman tyoskentelysta ja sen erityispiirteista. Naihin tietoihin ja hankehenki-
|6ston omiin kokemuksiin pohjautuen pystyttiin tavoittamaan maaseudun yrittdjid laajasti. Kohtaamisten
myota myods maaseudulla tapahtuvan tyén ymmarrys parani, ja kohtaamiset kohdejoukon kanssa koettiin he-
delmallisiksi. Riski sille, etta maaseutuyrittdjien tyon luonne, seka yrittdjien tydelamaan liittyvien haasteiden
ja erityispiirteiden ymmartaminen jaisi hankehenkilostolta vaillinaiseksi, ei toteutunut.

Hankesuunnitelmassa oli huomioitu my®os riski, ettd hankkeen seulontamittauksiin ja hyvinvointitapahtumiin
ei saada riittavasti osallistujia. Vaikka verkostojen luominen ja yhteistydn muodostaminen yrittajayhteisdjen
kesken osoittautui odotettua hitaammaksi, saatiin hankkeen toimintoihin mukaan hienosti maaseudun yrit-
tajia ja tyontekijoita. Kokonaisuudessaan hankesuunnitelmaan kirjattu kavijatavoite saavutettiin jo hankkeen
puolivalin tienoilla, joten talta osin tavoite saavutettiin yli odotusten. Talle kohderyhmalle sopivat hankesuun-
nitelmassa tiedostetut matalan kynnyksen toiminnot.

Yrittdjien kiinnostus verkkopuntariryhmaa kohtaan oli heikkoa. Osa yrittajista koki dhkya tietokoneen valityk-
sella tapahtuvalle toiminnalle, silla se oli lisdantynyt rajusti koronan alun jalkeen. Lisaksi yrittadjien tavoittami-
nen oli haastavaa, koska sahkoposteista iso osa jai lukematta, tai muutoin niihin ei reagoitu. Mittaustilanteissa
taas yrittdjilla oli usein kiire takaisin toihin, jolloin Verkkopuntariin tutustuminen ja sitoutuminen koettiin



hankalaksi. Vaikka usein terveystapahtumaan osallistunut kokikin jonkinlaista tarvetta tehda elamantapa-
muutosta, ei hanella ollut motivaatiota tarttua ryhmaan saman tien.

Hankkeen oli tarkoitus tehda tiivistd yhteistyota paikallisten tyoterveyshuoltojen kanssa. Useista yhteyden-
otoista huolimatta yhteisty6 ei avautunut. Taman selittavia syitd on tyoterveyshuolto Laineen yrityskauppa
Mehildiselle seka terveysalan tyontekijapuute, joka karsii tyontekijéiden mahdollisuuksia osallistua niin sano-
tusti ylimaaraiseen toimintaan. Lisdksi harvaan asutuilla alueilla maaseudulla tyéterveyshuollon palvelut ovat
vahentyneet ja painopiste on muuttunut enemman etdpalveluiksi tai isompiin kuntakeskittymiin.

Maaseudulla toimivien yhteistyétahojen tavoittamiseen jouduttiin kdyttdmaan tydaikaa ja aina yhteydenotot
eivat tuottaneet tulosta. Hankesuunnitelmassa oli suunniteltu tiivistd yhteisty6tda Suomen Kuljetus ja Logis-
tiikka SKAL ry:n kanssa, mutta alan kiireen ja toimintojen luonteesta johtuen yhteistyd ei syventynyt. Keski-
Suomen aluetaksi Oy:n kanssa tehtiin yhteistyota viestintdkampanjaan ja tapahtuminen suunnitteluun ja mai-
nontaan liittyen hankkeen alkuvaiheessa. Kiireisesta tyon luonteesta johtuen yhteistyo ei syventynyt, esimer-
kiksi siten, etta hanke olisi voinut jalkautua yrityksen toimintoihin.

5.1 Yhteistyokumppanit

Hankkeessa tehtiin yhteistyota useiden yhteistydkumppaneiden seka -tahojen kanssa. Kohdejoukon tavoitta-
miseksi yrittdjayhdistykset olivat tarkeita yhteistyokumppaneita, ja jokaiseen hankkeen jarjestimaan tapah-
tumaan liittyen on kontaktoitu paikallista yrittdjayhdistysta. Lisaksi tapahtumien jarjestamisessa tarkeana
apuna olivat paikalliset sydanyhdistykset. Heidan paikallistietonsa ja tuntemuksen avulla voitiin suunnitella
sopivia paikkoja, joissa tavoittaa kohdejoukkoa. Yhdistysten lisdksi paikallisten yrittdjien tavoittaminen oli en-
siarvoisen tarked apu esimerkiksi toimintojen organisoimisessa, kuten firstbeat- laitteiston toimittamisessa
yrittdjille.

Etatyopisteet olivat tarkeita yhteistydkumppaneita yrittajien tavoittamiseksi ja jalkautuvien terveysmittauk-
sien toteutumiseksi. Lisdksi kuntayhteistyd tapahtumien suunnittelemiksi esimerkiksi Hankasalmella ja Kin-
nulassa oli antoisaa ja vienyt hankkeen tavoitteita eteenpéin. Laukaan kehitysyhtié Oy:n toimitusjohtajan
kanssa tehtiin yhteistyota loppuseminaarin puheenvuoroon liittyen.

Tarkea yhteistyon muoto oli yhteistyd maaseutupaikkakuntien lounasravintoloiden kanssa. Hankkeessa pyrit-
tiin menemaan sinne missa kohdejoukko on ja lounasravintoloiden positiivinen vastaanotto oli ensiarvoisen
tarkea yhteistybnmuoto.

Hankkeessa tehtiin yhteistyota myds muiden hankkeiden ja projektien kanssa, kuten Osaava farmari hanke,
matkailun maakuntakolmia— hanke, TyOsta aivovoimaa hanke sekd Melan Vilita Viljelijasta-projekti. Maa- ja
metsataloustuottajain keskusliiton kanssa tehtiin yhteistyotd tapahtumien suunnittelemiseksi, ja erityisesti
viestintdkampanjaan liittyen hanke teki yhteisty6ta Taksiliiton kanssa.



5.2 Tulokset ja vaikutukset

Terveyspdivien ja -tapahtumien vaikutukset

Hankkeen aikana testattujen, Likesin mittaajien tekeman tuloskoonnin perusteella voitiin todeta, ettd esimer-
kiksi vyotaronymparys, rasvaprosentti ja painoindeksi ovat hankkeen aikana mitatuilla henkil6illd muuta va-
estdd korkeammat.

Edellda mainittujen lisaksi kestavyyskunto oli hankkeen aikana mitatuilla henkil6illda muuta vaest6a huonompi,
kun taas puristusvoima oli parempi. Tdma voi osaltaan selittya kohderyhman tyon luonteella, jossa voidaan
tarvita hyvaa ylavartalon voimantuottoa (esimerkiksi rakennus- ja maa-alan tyontekijat). Myos mittauksen
esitiedoissa kysytty kokonaisvaltainen tydkyky koettiin hieman muuta vdest6d matalammaksi (muu vaesto
8,1, Hymyks 7,8).

Mittauksissa havaitut poikkeavat arvot olivat jokaisen yksilon osalta merkittavia l0ydoksid. Kun poikkeavia ar-
voja todettiin, asiakkaan kanssa keskusteltiin elintavoista sekd kerrottiin esimerkiksi Kolesterolit kohdalleen
tai Verenpaine kohdalleen -esitteiden avulla syista, mitkd ovat usein kohonneiden arvojen taustalla ja mita
elintapamuutoksia suositellaan tehtdvaksi. Asiakasta ohjattiin my0ds verenpaineseurannan tai kolesterolikont-
rollin tarpeesta. Esitteet annettiin asiakkaalle mukaan. Terveysneuvonnan avulla lisattiin yrittdjan tietoa
omasta terveydestaan, seka keinoja sen yllapitoon. Tarvittaessa heitd ohjattiin myos jatkotutkimuksiin, tai
hankkimaan lisdtietoa luotettavista lahteistd. Todellisia vaikutuksia asiakkaiden oman terveyden edistami-
seen ja omaseurantaan on vaikea arvioida, mutta todennakdisesti erityisesti verenpaineseurantaa toteute-
taan hankkeessa saadun terveysneuvonnan jalkeen aktiivisemmin myos kotona seka tarvittaessa hakeudu-
taan jatkohoidon pariin. Terveysneuvontaa toteutettiin tapahtumissa mittausten yhteydessa seka hankkeen
esittelypdydan darelld. Palaute hankkeen toteuttamista mittauksista ja niiden tarpeellisuudesta oli positii-
vista. Mittauspadivien toimintoihin osallistui hankkeen aikana useita yrittdjia, joiden arvoja ei ollut koskaan
ennen mitattu. Mittauksiin osallistui myos ihmisia, jotka olivat toivoneet padsya mittauksiin siind onnistu-
matta maaseudun huonontuneiden palvelujen takia. Kaiken kaikkiaan palaute mittauspaivista oli positiivista,
ja hankkeen tekemé tyo maaseudulla koettiin hyvin tarkeaksi ja mittauksiin osallistuneiden tydntekijoiden
tyoterveytta lisdavaksi.

Hyva esimerkki tallaisesta oli yrittdja, jolla oli ylipainoa ja odottamattoman korkea verensokeri. Mittausten
perusteella hdnet ohjattiin jatkohoitoon. Seurantakadynnilld saatiin tietda, ettd mittausten jalkeen yrittdja oli
tehnyt elamantaparemontin, laihduttanut ja aloittanut tablettimuotoisen sokerildakityksen. Tassa tapauk-
sessa yrittdja kavi lapi koko muutosvaihemallin prosessin aina harkintavaiheesta paatoksenteko- ja yllapito-
vaiheeseen saakka. Hankkeen toimintoihin osallistunut yrittdja oli saamastaan tuesta ja tiedoista kiitollinen,
silld ilman hankkeen tekemia mittauksia ja opastusta elaméantaparemontti olisi jaanyt tekematta.

Valilla Hyvinvointipysakeille osallistuneet yrittdjat olivat kuitenkin kiireisia ja terveysneuvonnan antaminen oli
haastavaa. Tapahtumiin, jotka olivat luonteeltaan rauhallisempia, hyddynnettiin havainnollistamisen vali-
neena ravitsemusnayttelyd. Ravitsemusnayttelyssa esiteltiin yrittdjille ja pk-yritysten henkilostolle esimerkiksi
parempia valintoja suolan ja rasvan madrassa. Nayttelyn avulla voitiin vahvistaa osallistujien terveellisempia
valintoja keskustellen ja ohjaten heita ravitsemukseen liittyvista kysymyksissa. Ravitsemusnayttelyssa kiinnos-
tusta heratti useammatkin seikat ja usein nadyttelysta paadyttiin ottamaan kuvia puolisolle tai tutulle naytet-
tavaksi. Kaiken kaikkiaan useat kokivat mielenkiintoiseksi ja herattelevaksi esimerkiksi eri leikkeleiden suolan
ja rasvan madrien eroavaisuudet. Monen osallistujan kanssa keskusteltiin pienten tekojen merkityksesta ruo-
kavaliolle ja osallistujat toivatkin esille ajatuksiaan vahentda jatkossa esimerkiksi meetvurstin kuluttamista.
Ravitsemusnayttelyn tiedollinen merkitys sai osan tutustujista siirtymaan muutosvaihemallissa seuraavaan
vaiheeseen.



Hankkeen aikana verenpaineensa mittautti kaiken kaikkiaan 407 henkil6a ja mittaustulokset jakaantuvat ve-
renpaineen osalta ihanteellisesta halyttavan korkeisiin arvoihin. Verenpainemittauksen tulosta tarkastellaan
suhteessa Kaypa hoito -suositukseen (Kohonnut verenpaine: Kaypa hoito -suositus 2020) verenpainetason
luokituksesta. Mitatuista joillakin oli poikkeuksellisen korkea verenpaine, joka ei selity tilanteen jannittavyy-
dell3 tai hiljattain syodylla aterialla. Kohtalaisesti kohonnut verenpaine 160-175 / 100-109 ja huomattavasti
kohonnut verenpaine 180 ja yli / 110 yli oli hankkeessa 21 mitatuista. Verenpaineen ollessa nainkin korkea
ohjattiin osallistujaa seuraamaan mahdollisuuksien mukaan verenpainetta kotimittarilla tai hakeutumaan ter-
veydenhuollon pariin asian tarkempiin selvittelyihin. Huomion arvoista oli myds se, ettd useammalla oli ve-
renpaine koholla verenpaineladkityksesta huolimatta. Hankkeen vaikuttavuutta on, ettd ndma l6ydettiin ja
ohjattiin, koska kohonnut verenpaine vahingoittaa valtimoita ja on aivoinfarktin ja sydaninfarktin riskitekija.
Pahimmillaan verenpainetaso on mitattavalla ollut 205/120, jolloin mitattu on ohjattu kiireellisesti terveyden-
huollon tarkastukseen.

Verensokerin mittautti kaiken kaikkiaan 441 henkil6a. Verensokeriarvot jakaantuivat valille 3,17-20,9. Hank-
keen toteuttamissa mittauksissa verensokeriarvot olivat harvoin paastoarvoja, joten tulosta ja ohjauksen tar-
vetta peilattiin Terveyskirjaston Duodecimin artikkeliin diabeteksesta. Syomisen jalkeen verensokeri voi
nousta terveelld 2-3 mmol/I ja palautuu sydmista edeltavalle tasolle 2—4 tunnissa. Normaalina verensokerin
raja-arvona pidetdan sormenpadmittauksessa alle 8,9 mmol/l kahden tunnin kuluttua sydmisesta. Hank-
keessa loytyi arvoja, jotka kertoivat heikentyneestd sokerinsiedosta sekd myos vaarallisen korkeita arvoja,
jotka ohjattiin kiireellisesti terveydenhuollon pariin. 27 henkil6lla oli kohonnut verensokeri, joillakin oli jo tie-
dossa esimerkiksi kakkostyypin diabetes, mutta useimmilla ei ollut aikaisempaa tietoa verensokerista tai siit3,
ettd se olisi koholla. On erittdin merkityksellista, ettd ndma korkean verensokerin omaavat henkil6t saivat
tiedon ajankohtaisesta tilanteestaan ja siten mahdollisuuden estaa korkean verensokerin aiheuttamia haitta-
vaikutuksia elimistdssa, kuten vaurioita pienissa ja suurissa valtimoissa.

Kokonaiskolesterolin arvon mittautti 432 henkiloa. Kolesteroli oli yleisesti monia osallistujia kiinnostava arvo
ja sen mittaamista pidettiin tarkedna. Hankkeen keski-ikdankin viitaten kokonaiskolesterolin arvot olivat kes-
kiarvollisesti viiterajoissa.

Yhteenvetona hankkeen aikana tehdyista kriittisista |10ydoksista (hypertensiivinen kriisi, todella korkea veren-
sokeri, rytmihairiot) voidaan todeta, ettd timan kaltaisella matalan kynnyksen terveysmittaus- ja neuvonta-
toiminnalla voidaan 16ytaa isoja terveysongelmia ja siten parhaimmassa tapauksessa estda esimerkiksi eteis-
varinasta johtuva aivoinfarkti, jonka inhimilliset seka yhteiskunnalliset kustannukset ovat hyvin merkittavia.

Hankkeen aikana ei luonnollisestikaan pystytty koko transteoreettisen muutosvaihemallin mukaista seurantaa
toteuttamaan. Palautelomakkeen avulla voidaan kuitenkin sanoa, etta terveysmittaukset ja ohjaus heratteli-
vat osallistujia pohtimaan omia terveystekoja. Palautelomakkeen kysymykseen: terveysmittauksien tulokset
ja ohjaus saivat minut ajattelemaan omaa terveydentilaani. Osallistujat vastasivat jokseenkin samaa mielta
39 kpl ja taysin samaa mieltd 47 kpl. Nain ollen reilusti yli puolet osallistujista kokivat terveysmittaukset ja
siihen liittyvan ohjauksen herattelevan ajatuksia omasta terveydentilasta.

Mittauksiin osallistuneista osa eteni vahintadnkin harkintavaiheeseen, joka nakyi myds mittaustuloksista ja
hoidon tarpeesta keskusteltaessa. Hanke toteutti kolmeen eri paikkaan seurantatapaamisen ja moni osallis-
tuja sai ndin tilaisuuden seurata terveyttdaan. Muutama osallistuja kuvasi tehneensa elamantapamuutoksia ja
riemuitsi tuloksien kohentuneen. Muutosvaihemallin mukaista edistymistad havaittiin myds silloin, kun Yritys-
ten hyvinvointipysakilla terveysmittauksissa kaynyt halusi osallistua Verkkopuntari- ryhmaan. Hankkeen teke-
milld interventioilla oli siis hyvin konkreettisia vaikutuksia osallistujan paatoksissa toteuttaa elamantapamuu-
toksia.

Terveysarvoista keskustelu asiakkaiden kanssa, seka niihin liittyvan tiedon esilletuonti ja mahdollisuus kysella
koettiin harkintavaihetta edistavaksi. Hankkeen mittaustilaisuuksiin osallistui myds ihmisid, jotka olivat



esimerkiksi eldamantapamuutoksen suhteen jo yllapitovaiheessa, ja halusivat tulla keskustelemaan jo aikaan
saaduista muutoksista ja mittaustulosten avulla vahvistamaan kasitysta terveystekojensa merkityksellisyy-
destd. Parantuneet arvot toivat selvasti iloa ja hyvaa mieltd mitattaville, mika osaltaan vahvisti minapystyvyy-
den kuvaa ja antoi rohkaisua jatkaa jo aloitetulla, terveellisemman eldaman tielld. Mittaustilanteiden palaute-
kyselyssa kartoitettiin myds mahdollisia tuen tarpeita jatkossa niin henkilékohtaisella, kuin yleisesti oman toi-
mialan tasolla. Katsauksen aineisto kerattiin kyselylomakkeella, joka pyydettiin tdyttdmaan aina terveysmit-
tauksen jalkeen. Kaiken kaikkiaan hankkeen terveysmittauksia suoritettiin 447 henkilolle, joista naisia on ollut
153 ja miehia 113 (keski-ika 55,5 vuotta). Kyselylomakkeiden méaaraksi muodostui 117 kpl (n=117). Vastauk-
sissa korostui erityisesti henkilokohtaiset tarpeet, joista oli keskusteltu mittaustulosten lapikdymisen yhtey-
dessa aiemmin. Vastaukset keskittyivat paljolti lilkuntaan, sydmiseen seka stressin hallintaan, ja painonhallin-
taan liittyviin teemoihin. Kokonaisuudessaan vastaukset osoittivat Hymyks-hankkeen kaltaisten hankkeiden
tarpeellisuuden erityisesti yrittdjien kohderyhmassa. Hankkeessa tavoitettiin yrittdjakohderyhmaa kiitetta-
vasti.

Hankeen kautta tavoitettiin useita korkeassa sairastumisriskissa olevia yrittdjia, jotka edelleen ohjattiin hoi-
toon. Nailla toimilla saavutettiin mitad todennakdisemmin niin inhimillisen karsimyksen vahentymista kuin yh-
teiskunnallisestikin kulujen sdast6a, kun mahdolliset sairausriskiin liittyvat komplikaatiot saadaan ennaltaeh-
kaistya. Aikaisella hoitoon ohjauksella voidaan ajatella olevan myds yrityksen toiminnan ja jatkuvuuden kan-
nalta myonteisid vaikutuksia, jotka vaikuttavat my6s maaseudun palveluihin ja elinvoimaisuuteen.

Yritysten ja yrittdjien terveys -katsauksen otantaperusteisessa arvioinnissa voitiin todeta, ettd noin 2/3 toi-
mintaan osallistuneista yrittajista /pk-yrityksen tyontekijoista ilmoitti hankkeen toiminnan kannustaneen
heita ajattelemaan omaan terveyttaan, terveyskadyttaytymisen muutoksiin, lisénneen tietoa sekd motivaa-
tiota tehda terveystekoja.
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Viestintdkampanjan vaikutukset

Viestintakampanjan vaikutuksia arvioitiin koko ajan hankkeen ajan. Hankkeessa kokeiltiin aktiivisesti eri tapoja
viestia ja niiden toimivuutta seka vaikuttavuutta, haettaessa kyseiselle kohderyhmalle optimaalista viestinta-
keinoa. Viestintdkampanjan vaikuttavuuden arviointi ei ole aivan yksinkertaista ja tapoja on hyvin erilaisia.
Hankkeen aikana seurattiin sosiaalisen median paivitysten reagointeja, videoiden katselumaaria seka seuraa-
jien maaraa. Paivityksien aiheet seurasivat suunnitelmaa, mutta niiden julkaisumuotoa pyrittiin suuntaamaan



palautteen mukaan. Esimerkiksi itse tuotetut humoristiset videot eivat olleet panostukseen nahden niin suo-
sittuja, jotta niiden tuottamista olisi kannattanut jatkaa. Hankkeen aikana kuitenkin tuotettiin pienemman
panostuksen videoita, esimerkiksi ravitsemuksen terveellisistd valinnoista. Naiden vaikuttavuus suhteessa pa-
nokseen oli hyva.

Sosiaalisen median alustoista Facebook tavoitti enemman kohderyhmaa, eli maaseudun yrittajia ja pk-yritys-
ten henkilostoa. Instagram taas tavoitti enemman yhteistydkumppaneita, kuten esimerkiksi yrittajayhdistyk-
sid, etatyOpisteitd ja kunnan edustajia. Voidaankin sanoa, ettd molemmat sosiaalisen median alustat puolta-
vat paikkaansa. Hankkeessa kokeiltiin sosiaalisen median alustaa Tiktok, joka enemmin tunnetaan nuorten
kayttdmana sosiaalisen median alustana. Tama huomattiin myds hankkeessa, Tiktok on hyvin nopeatempoi-
nen ja vaatii sisallolta melko paljon. Hyvin nopeasti kavi selvaksi, ettd hankkeen viestintdkampanja ei tule
hyotymaan Tiktokista sosiaalisen median alustana.

Oli selkeasti ndhtavissa, ettd mainosrahaa hyédyntamalla voitiin saavuttaa suurempaa nakyvyytta ja suurem-
pia lukemia. Esimerkiksi Instagramissa usein suuri osa nakyvyydesta tuli mainostuksen kautta, eika orgaani-
silta seuraajilta. My6s hankkeen aikana huomattiin selva piikki kavijamaarissa ja tilin aktiivisuudessa silloin,
kun mainosrahaa julkaisuille laitettiin. Hankkeen aikana tehtiin noin 90 julkaisua ja tarinaa, jotka nakyivat
Instagramin ja Facebookin kdyttdjille. Kaikkiaan hankkeen tekemat some-julkaisut tavoittivat hankkeen aikana
noin 35 000 sosiaalisen median kadyttdjaa ja hankkeen tekemia videoita toistettiin noin 23 000 kertaa. Face-
bookissa julkaisuun sitoutuneita henkil6ita oli noin 18 000 ja Instagramissa tavoitettiin noin 4200 henkil6a.

Verenpainemittarit yhdistyksien hyodynnettavana

Hanke teki koko toimintansa ajan yhteistyota yrittajayhdistysten kanssa. Taman yhteistyon lisdksi hanke jakoi
viidelle yhdistykselle verenpainemittarit, jotka tunnistavat myds rytminmuutoksia, kuten eteisvarinan. Veren-
painemittarit tarkoitettiin kaytettavaksi esimerkiksi yrittdjien aamukahveilla, tai muissa yhdistyksen tapahtu-
missa yrittdjien terveyden tukena. Matalan kynnyksen verenpainemittaus, seka eteisvarindn tunnistusmah-
dollisuus lisddvat maaseudun yrittdjien tietoutta omasta terveydestdan. Vierailut yrittdjayhdistyksissa ja ve-
renpainemittareiden luovutuksen yhteydessa tuotiin esille esimerkiksi flimmerin ja aivohalvauksen yhteytta.
Ndin tavoitettiin useita yksin yrittdjia ja heille hanke padsi tuottamaan tietoa terveydesta suoraan. Yrittajayh-
distykset ovat sitoutuneet hydédyntamaan verenpainemittareita toiminnoissaan ja ndma on asemoitu siten,
ettd ne ovat mahdollisimman monen saatavilla ja hyddynnettavissa.

Hankkeen lopussa kysyttiin yhdistyksilta kokemuksia heille annettujen verenpainemittareiden kdytosta ja hyo-
dyista. Tahan mennessa saaduissa vastauksissa yrittdjayhdistykset kuvaavat yrittdjien olleen kiinnostuneita
asiaa kohtaan, verenpaineineen mittausta on pidetty tarkeana ja verenpainemittari on muistuttanut oman
hyvinvoinnin seuraamisen merkityksesta. Yrittajayhdistykset kuvasivat, etta verenpainemittaria oli lainattu yh-
distyksen jasenille kotimittauksia varten, joka olikin tavoitteena mittareiden luovutuksen takana. Hanke sai
valokuvan mittarista autokorjaamolla, jossa pk-yrityksen henkil6sto sai mitata paineensa. Verenpaineen koti-
mittaus muutaman pdivan ajan on hyva keino saada selvyys omasta verenpainetasostaan. Hankkeen tunnet-
tavuus ja nakyvyys maaseudun yrittdjien terveyden edistdajana vahvistui verenpainemittareiden luovutuksen
myota ja yhteistyd hankkeen ja yrittajayhdistyksien kesken syveni.

Yhteenvetona voidaankin todeta, etta yrittdjayhdistyksille jaetut verenpainemittarit pitavat terveyden edista-
misen ndakokulmaa esilld ja siten muistuttavat myds muista toimista terveyden edistamiseksi. Kaiken kaikkiaan
yrittajat olivat kiinnostuneita kuulemaan ja oppimaan oman terveytensa merkityksesta yrityksen menestyk-
selle. Lisaksi verenpainemittareiden ominaisuus tunnistaa eteisvarinan on suorassa yhteydessa aivohalvauk-
sen ennalta ehkdisyyn, tdma on yhteiskunnan ndakokulmasta katsottuna hyvin merkittavaa, koska terveyden-
huollon kustannukset halvauksesta hautaan ovat keskimaarin 86 300 euroa potilasta kohden. Aivohalvauksen



saaneiden potilaiden hoitoon kdytetdaan 7 % terveydenhuollon kokonaismenoista eli 1,1 miljardia euroa vuo-
sittain. Aivoinfarktin taustalla on tavallisimmin ateroskleroosi tai sydanperdainen embolia, jonka syntyminen
on yhteydessa eteisvarinaan.

Firstbeat-mittausten vaikutukset

Yrittdjille tarjottu Firstbeat-mittaus toteutettiin kahdessa erdssa. Ensimmaisiin mittauksiin osallistui 38, ja toi-
siin 4 yrittajaa. Firstbeat-mittausten apuna mitattavat saivat Likesin asiantuntijoiden tuen ja tulosten tulkin-
taan liittyvan webinaarin, jonka avulla omia arvoja pystyi kokonaisvaltaisemmin tulkitsemaan ja hyédynta-
maan. Vaikka mittausten pitkaaikaisia vaikutuksia on hankalaa arvioida, voitiin todeta, ettd mittausmahdolli-
suus ja henkilokohtaisten tulosten ymmartaminen toi positiivisia vaikutuksia yrittdjien tyéhyvinvointiin. Suu-
rimmalle osalle osallistujista Firstbeat-mittaukset olivat uusi asia, ja esimerkiksi oman palautumisen laadun,
seka todellisen fyysisen aktiivisuuden tiedostaminen koettiin myonteisena asiana.

Ylla kooste tulosten jakaantumisesta. Kuten koonnista huomataan, kahdelle testattavalle tuli tulokseksi
heikko palautuminen ja yksi testattava ohjattiin terveystarkastukseen, hanella saattoi olla kyseessa joko hyvin
heikko palautuminen tai poikkeuksellisen paljon rytmihairioita.

Kokonaishyvinvoinnin jakauma & Huomautukset

Heikko kokonaistulos

3 henkil6a

kuuluu tahan kategoriaan

Kohtalainen kokonaistulos

24 henkiléa

kuuluu tahan kategoriaan

Hyva kokonaistulos
10 henkil6a

kuuluu tahan kategoriaan

stbeat Lifen

apaino, uni ja liikkunnan

Firstbeat Lifen

MNailld henkildilld on kohtalainen Firstbeat Lifen INaEilld henkildilld on hyva

liiallinen stressi kokol il ha. a stressiin kaoko!

v palautumiseen ja liikunnan uneen tai liikuntaan liittyen, ja hyvinvointiriskit voivat

invointiriski. Se

1 henkilé

sai terveystarkastussuosituksen

2 henkiléa

sai huomautuksen heikosta palautumisesta

vahintaan & vuorokautta

Seurantaryhman arvio hankkeesta

Hankkeessa tavoitettiin yrittdja ja pk-yritysten henkil6stda eli kohderyhmaa kiitettdvasti. Hankeen kautta
tavoitettiin useita korkeassa sairastumisriskissa olevia yrittdjia, jotka edelleen ohjattiin hoitoon. Nailla toi-
milla saavutettiin mitd todennakdisemmin niin inhimillisen karsimyksen vahentymista kuin yhteiskunnalli-
sestikin kulujen sdast6a, kun mahdolliset sairausriskiin liittyvat komplikaatiot saadaan ennaltaehkaistya.
Aikaisella hoitoon ohjauksella voidaan ajatella olevan myds yrityksen toiminnan ja jatkuvuuden kannalta
myonteisia vaikutuksia, jotka vaikuttavat myds maaseudun palveluihin ja elinvoimaisuuteen. Erilaisten vies-
tintatoimien kautta hanke tavoitti sanomallaan myds useita muita yrittdjid. Seurantaryhma totesi myds,



ettd hankkeen toimet kohderyhman tavoittamiseksi olivat moninaiset ja auttoivat hankkeen kokonaisvaltai-
sessa toteutumisessa.

6 ESITYKSET JATKOTOIMENPITEIKSI

Hankkeen tyopakettien toteutumisen painopisteitd oli matalan kynnyksen tapahtumat ja tapahtumien koh-
dentuminen paikkoihin, joissa yrittajat ja pk- yritysten henkilostd kdyvat ruokailemassa ja tauoilla. Matalan
kynnyksen terveysmittaustapahtumat koettiin tarkeiksi ja erityisesti niita toivottiin myds jatkossa.

Nykyajan tydmaailman vaatimukset ovat koventuneet ja yrittdjien kiire on todellista. Erityisesti vuonna 2023
kohonnut inflaatio on aiheuttanut useiden kustannusten nousua, mika heijastuu yrittdjien arkeen ja taloudel-
liseen tilanteeseen. Yrittdjat kuvasivat joutuvansa sddstdmaan useista kohteista ja tama voi olla yksi selittdva
tekija siihen, miksi juuri matalan kynnyksen tapahtumat koettiin niin merkityksellisiksi ja hanke ylitti terveys-
mittauskiintion. Katsauksen vastausten perusteella Keski-Suomessa yrittdjilla on muuta maata hiukan har-
vemmin tyoterveyshuolto. Tyoterveyshuollosta sddstaminen voi heikentda ja viivastyttda terveyden ennalta
ehkaisevien toimien toteutumista. Taman vuoksi onkin tarkeda, etta myos jatkossa olisi talla kohderyhmalle
suunnattua matalan kynnyksen terveysmittaustoimintaa sekd ohjausta parempiin valintoihin. Yrittajat toivat
esille erityisesti tukea terveellisiin eldméantapoihin kuten liikuntaan, stressiin ja ravitsemukseen.

Maaseudulla toimivat yrittdjat kokevat yleisen terveydentilansa muita huonommaksi ja siksi maaseudulle koh-
dentuvat terveyden edistdmisen hankkeet ovat jatkossakin merkityksellisid. Hankkeissa tulee kiinnittaa erityi-
sesti huomiota yhteistyohon ja |0ytaa keinot yrittdjien tavoittamiseksi. Taméankaltaisia keinoja voi esimerkiksi
olla tiivis yhteistyd Melan Valita Viljelijasta projektin kanssa, jolloin hankkeiden toiminnot taydentdisivat toi-
siaan.

Tulevissa hankkeissa maaseudulla toimivat yhdistykset, kolmas sektori seka kunta voivat tehda enemman yh-
teistyota. Viestintakanavat, toimijat ja ajatukset yhdistamalla saataisiin mahdollisimman laajasti maaseudun
vdestdd mukaan hankkeiden toimintaan, ja toiminnoista saatava hyoty mahdollisimman tehokkaaksi. Yhteis-
tyon muodostumista koordinoiva hanke voi olla yksi esimerkki siitd, kuinka asiaa voisi edistaa.



7 ALLEKIRJOITTAIJAT JA PAIVAYS
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Yritysten ja yrittajien terveys -katsaus
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1. JOHDANTO

HYMYKS —Hyvinvointia maaseudun yrittdjille -hankkeen tavoitteena on ollut muun muassa vahvis-
taa maaseudun yrittdjien ja pk -yritysten tyontekijoiden tietoa, osaamista, jaksamista ja motivaatiota
tyokyvyn ja terveyden yllapitamisessa. Hankkeen toimenpiteiden vaikuttavuuden kuvaamisessa on
hyédynnetty transteoreettista muutosvaihemallia (TTM), joka jakaa yksilon terveyskayttaytymisen
muutosprosessin viiteen vaiheeseen. Nama vaiheet ovat esiharkinta-, harkinta-, paatoksenteko-, toi-
minta- ja yllapitovaihe. Esiharkintavaiheessa yksil6 ei suunnittele muuttavansa kéayttaytymistaan seu-
raavan 6 kuukauden aikana, harkintavaiheessa muutostarve tiedostetaan ja sitd harkintaan. Paatok-
sentekovaiheessa on tehty linjaus siitd, ettd jotain aiotaan tehda lahitulevaisuudessa (Tie ym. 2023;
Andrés ym. 2008). Paatoksen tekemisen ja kéayttdytymisen muutoksen taustalla vaikuttavat muutok-
sesta koetun hyddyn ja haittojen suhde, minapystyvyyden tunne seké prosessiin kuuluvat repsahduk-
set (Glanz ym. 2015).

Hankkeessa on toteutettu esimerkiksi kohderyhmalle suuntautuva viestintdkampanja elaméntapoihin
ja tyokykyyn liittyen, tehty maaseudun yrittdjille suunnattu podcast terveyteen ja tyokyvyn yllapita-
miseen liittyen sekd jarjestetty matalan kynnyksen terveysneuvonta- ja mittauspéivid. Osallistujat
ovat saaneet mittauttaa esimerkiksi kokonaiskolesterolinsa osana terveysneuvontapéivia. TTM:n so-
veltaminen terveysinterventioissa on useissa tutkimuksissa todettu vaikuttavaksi, kun interventio on
suunniteltu sen mukaan, missd muutosvaiheessa kohderyhma on (Tie ym. 2023; Glanz ym. 2015).
Tiedon lisdédminen ja kohderyhman motivointi korostuvat esiharkinta- sek& harkintavaiheessa (Glanz
ym. 2015). HYMYKS —hankkeessa on pyritty tunnistamaan terveysriskissa olevia yrittajia saaden
heidét tietoiseksi omista terveysarvoistaan seka tyokykyyn vaikuttavista tekijoista. Tiedon lisddmisen
keinoin on pyritty lisédmaan heidan motivaatiotaan tehda terveystekoja arjessa. Taman katsauksen
tarkoituksena on kuvata kohderyhman koettua tyokykyé seké valtimotaudin riskitekijoiden tilaa ja
arvioida hankkeen terveysneuvonta- ja mittauspaivien vaikutusta kohderyhmaén terveyskayttaytymi-
seen TTM:a mukaillen. Liséksi tuodaan esille kohderyhmén omia ajatuksia siitd, minkélaisista ter-
veytta ja tyokykya edistavista jatkotoimenpiteista he voisivat hyotya.

2. AINEISTO & TULOKSET

Tama katsauksen aineisto perustuu HYMYKS —hankkeen alussa luotuun kyselyyn, sek& kohderyh-
mélle tehtyjen terveysmittausten tuloksiin. Kyselylomakkeen avulla kerattiin terveysneuvontapaivilla
mittauksiin osallistuneilta henkil6iltd palautetta seka mittauksista, ettd saamastaan terveysneuvon-
nasta. Nain kyselylomakkeessa huomioitiin katsauksen tiedonkeruun lisaksi hankkeen toimenpitei-
den toimivuus ja siten hankkeen tavoitteiden tayttyminen.

Lomakkeessa vastaajat méaarittelivat nykyisen tyokykynsa, seké vastasivat kuuteen terveys- ja hyvin-
vointimittauksia koskevaan vaittdmaan valiten viisiportaisesta likert-asteikosta parhaiten omaa koke-
mustaan kuvaavan vaihtoehdon (taysin eri mieltd — tdysin samaa mieltd). Tyokyvyn arvio perustuu
Tyoterveyslaitoksen kehittdmén tyokykyindeksin ensimmaiseen osioon, jossa tyokykya pyydetaan
arvioimaan tyokykypistemaéralld 0-10 (mukaillen Tuomi ym. 1997). Lisdksi esitettiin kaksi avointa



kysymysta: 1) Misté terveyttd ja tyokykya vahvistavista asioista haluaisit saada lisad ohjausta? ja 2)
Minkalaista tukea alasi yrittajat ja pk-yritysten tyontekijat mielestasi tarvitsisivat tyokykynsé ja ter-
veytensa edistamiseksi?

Kaiken kaikkiaan hankkeen terveysmittauksia on tehty 266 henkil6lle, joista naisia on ollut 153 ja
miehid 113 (keski-ika 55,5 vuotta). Koetun tyokyvyn arvion asteikolla 4-10 on antanut mittaustilan-
teessa 176/266 osallistujaa ja ndiden lukujen keskiarvo on 8,3. Palautelomakkeiden osalta (n=113)
tyokykyarviota selvitettiin asteikolla 1-10 ja vastauksien keskiarvo oli 8,3.

Verenpaineensa on mittauttanut kaiken kaikkiaan 239 henkil6d ja mittaustulosten keskiarvo on
143/85 mmHg. Verenpainemittauksen tulosta tarkasteltaessa suhteessa Kéaypa hoito -suositukseen
(Kohonnut verenpaine: Kaypa hoito -suositus 2020) verenpainetason luokituksesta (taulukko 1). Ku-
ten taulukosta kéy ilmi, 60 %:lla mitatuista on véhintaankin lievasti kohonnut verenpaine. Mitatuista
usealla on ollut poikkeuksellisen korkea verenpaine, joka ei selity tilanteen jannittavyydell& tai hil-
jattain syodylla aterialla. Pahimmillaan verenpainetaso on mitattavalla ollut 205/120, jolloin mitattu
on ohjattu kiireellisesti terveydenhuollon tarkastukseen.

TAULUKKO 1. Verenpainetason luokittelu ja mittaustulosten (n=239) jakautuminen
suhteessa luokitteluun.

Luokittelu Ylapaine Alapaine HYMYKS tulos
(mmHg) (mmHg) RR, n (%)

Ihanteellinen <120 ja <80 29 (12)
Normaali 120-129 jaftai 80-84 23 (10)

Korkea normaali 130-139 jaltai 85-89 44 (18)

Lievasti kohonnut 140-159 jaltai 90-99 86 (36)
Kohtalaisesti kohonnut 160-179 jaltai 100-109 48 (20)
Huomattavasti kohonnut > 180 ja/tai > 110 9(4)

Kolesterolin osalta tuloksia on peilattu dyslipidemioiden K&ypa hoito -suositukseen, jonka mukaan
plasman alle 5,0 mmol/l:n kokonaiskolesterolipitoisuus on yksi tarkeimmisté terveyttd edistavista
rasva-arvoista (Dyslipidemiat: K&ypa hoito -suositus 2022). Hankkeen aikana tdhan mennessa kole-
sterolimittaukseen osallistuneista 255 henkilosta 63:1la (25 %) kokonaiskolesteroli ylitti suosituksen.
Kolesterolimittausten keskiarvo on 4,3 mmol/l. Verensokerin on mittauttanut 263 henkil6a ja mit-
taustulosten keskiarvo on 6,5 mmol/l. Verensokerimittausten osalta tuloksia on tarkasteltu suhteessa
siihen, kuinka pitk& aika mittaushetkelld oli kulunut osallistujan edellisestd ruokailusta. Mikéli ruo-
kailusta on kulunut aikaa vahintaan kaksi tuntia ja mittaustulos on sormenpaamittauksessa alle 8,9
mmol/l, voidaan tulos tulkita normaaliksi (Ilanne-Parikka 2021). Néill& kriteereilld 20/263 (7,6 %)
osallistujasta kérsi liian korkeasta verensokerista. Naista henkilGistd neljéall4 oli verensokeril&dékitys
kaytossadn. Taman katsauksen aineiston keruun aikana kaksi (2) henkil6d on ohjattu kiireellisesti
terveydenhuoltoon tarkempiin tutkimuksiin. Heidan verensokerinsa oli vaarallisen korkea ja heilla ei
ollut aiempaa diagnoosia tai tietdmystéd verensokeriarvoistaan.

Mittauksiin osallistuneista henkildista 117 on vastannut kyselyyn. Tuloksista (taulukko 2) kay ilmi,
ettd lahes kaikki vastanneet ovat kokeneet terveys- ja hyvinvointimittaukset hyddyllisiksi. Vastausten
perusteella vaikuttaa myos silté, ettd mittaustulokset ovat saaneet enemmiston vastaajista ajattele-
maan omaa terveyttddn ja motivoituneet ryhtymé&an jonkinlaisiin toimiin terveytensa edistdmiseksi.



Enemmistd vastanneista on myos kokenut saaneensa ohjeistusta terveytta edistéviin valintoihin seka
hoitoon hakeutumiseen, mikali sille on ollut tarvetta.

TAULUKKO 2. Hankkeen palautekyselyn vastaukset ja niiden
jakautuminen vastausvaihtoehdoittain.

Vastauksien jakautuminen vaihtoehdoittain Ikm, (% vastauksista)

Vaittdma ja vastanneiden lukumaara (n) taysin eri

jokseenkin eri en osaa sa- jokseenkin sa- tdysin samaa

mieltd mieltd noa maa mieltd  mieltd
Koin terveys- ja hyvinvointimittaukset 1 0 1 9 106
hyodyllisiksi (n=117) (0,9) (0) (0,9) (7,7) (90,5)
Kaésitykseni terveellisten elaméntapojen 13 11 40 38 14
merkityksesta terveyteeni ja tyokykyyni  (11,2) (9,6) (34,5) (32,7) (12,0)
muuttui (n=116)
Terveysmittausten tulokset ja ohjaus sai 2 1 8 47 58
minut ajattelemaan terveydentilaani @7 (0,9 (6,9) (40,5) (50,0)
(n=116)
Terveystapahtuma/mittaus motivoi minua 1 6 19 42 49
ryhtymaan jonkinlaisiin toimiin terveyteni (0,9) (5,1) (16,2) (35,9) (41,9)
ja tyokykyni edistamiseksi (n=117)
Sain ohjausta siitd, miten voin tehda arjessa4 2 22 37 49
terveytténi edistavia valintoja (n=114) (3,5) (1,8) (19,3) (32,4) (43,0
Sain tietoa siitd, miten ja minne hakeutua 5 6 28 31 38
jatkotutkimuksiin/seurantaan, jos tarve vaa-(4,6) (5,5) (25,9) (28,8) (35,2

tii (n=108)

Kyselylomakkeen avoimien kysymyksien perusteella voidaan piirtd4 kuvaa siitd, mista terveyteen ja
tyokykyyn liittyvista asioista yrittdjét toivoisivat saavansa lisda ohjausta seka siitd, minkélaista tukea
yrittdjat kokevat tarvitsevansa terveytensé ja tyokykynsa yllapitdmiseksi. Ensimmaiseen kysymyk-
seen (Mista terveytta ja tyokykya vahvistavista asioista haluaisit saada lisad ohjausta?) oli vastannut
21 osallistujaa ja vastauksista korostui selkeasti (yli 50 % vastauksista) terveelliseen ravintoon ja
liikuntaan liittyvan ohjauksen ja tuen tarve. Terveellisen ravinnon osalta vastaukset olivat lahinna
yksisanaisia, esimerkiksi: “ruoka”, “ravinto” ja “terveellinen ruokavalio” ja litkunnan osalta hieman
kuvailevampia, kuten: ”lihaskunnon kehittiminen”, ’lihaskunnon ylldpito vanhemmalla 14114 seka
“tukea litkkumiseen”. Useampi vastaaja toi esille myos ohjaustarpeen koskien kokonaisvaltaista hy-
vinvoinnin tukemista muun muassa kuormituksen ja stressin hallinnan seka palautumisen ja levon
nékokulmasta. Vastaajat kuvailivat ohjaustarpeita muun muassa néilld sanoilla: miten parantaa ter-
veyttd”, “miten hallita aivojen kuormitusta ja stressid” ja “tietoa siitd, miten palautua ja huolehtia
kokonaisvaltaisesti omasta terveydestd”. Useammassa vastauksessa esiintyi my0s ainoastaan sana

’lepo”.

Toiseen kysymykseen (Minkalaista tukea alasi yrittajat ja pk-yritysten tyontekijat mielestasi tarvitsi-
sivat ty0kykynsa ja terveytensé edistdmiseksi?) vastauksia kertyi 35 kappaletta. Eniten vastaajat tun-
tuivat kaipaavan juuri HYMYKS-hankkeen kaltaisia, matalan kynnyksen terveysmittaustapahtumia
terveytensa ja tyokykynsa edistdmiseksi. Mittaustapahtumat koettiin tarpeellisiksi ja hyodyllisiksi.

Asiaa kuvattiin esimerkiksi ndin: “mittaukset ovat hyvid”, “mittauksia ja faktatietoa, kuten tdmaé ta-
pahtuma” ja ’matalan kynnyksen hyvinvointitapahtumia yrittdjille”.



Osassa vastauksia korostui myos mittauksien, seurannan ja palautteen saamisen vaikutus mo-
tivaatioon:

“Mittaukset ja tulosten henkilékohtainen tulkinta ja neuvonta, miten parantaa terveytta ja
hyvinvointia. Palaute auttaa ehkd tekemdidn asialle jotain.”

1

“Jatkuva, pidempiaikainen seuranta motivoi enempi.’

“Tyoterveyshuolto monipuolisesti kaytossa ja lisattyna mahdollisuus seurantaan ja motivaa-
tiota antavaan palautteeseen. Tdmd tapahtuma on yksi hyvd vaihtoehto.”

Teemoina esille nousivat myos lilkuntaan ja liilkkumiseen liittyva tuen ja ohjauksen tarve, seka
yhdessa tekeminen:

1

"Terveys- ja litkuntaneuvontaa etenkin hyotyliikuntaa koskien.’

)

“Fyssarin ohjausta tyoasentoihin & tyokyvyn ylldpitoon jumpalla ja muulla lihashuollolla.’

“Kollegiaalista jakamista. Olisiko mahdollista saada esim. pt-paketteja/valmennusta sopu-
hintaan?”

" Yrittdjille suunnattuja urheilu- ja ulkoilmatapahtumia tai tempauksia, jumppahetkid ym.”

Liséksi vastauksista ilmeni tarve koulutukselle seka tiedon liséamiselle liittyen stressin hallin-
taan seka itsesta huolehtimiseen kokonaisvaltaisesti:

"Stressinhallinta, tyossd jaksamisen keinot jne. Psykologiset asiat, joilla parantaa jaksa-
mista.”

’

“Tietoa ja ymmdrrystd itsestd huolehtimisesta.’

3. JOHTOPAATOKSET & POHDINTA

Tassé katsauksessa on tarkasteltu HYMYKS —hankkeen aikana kohderyhmélle tehtyjen terveysmit-
tausten seka hankkeen katsaukseen luodun kyselyn tuloksia. Léhes kaikki 266 osallistujaa antoivat
arvion koetusta tyokyvystaan ja tyokyvyn keskiarvoksi muodostui 8,3/10. Tulosten perusteella nayt-
taisi siltad, etta tyokyvyn koetaan olevan keskimaarin hyva, ellei erinomainen.

Vaikka koettu tyokyky olisi hyvd, se ei valttdmatta kerro terveydentilasta. Valtimotaudin riskitekijoi-
den osalta mittaustulokset ovat olleet paikoitellen huolestuttavia. 60 %:Ila mitatuista verenpaine on
lievasti kohonnut ja peréti 24 %:lla kohtalaisesti tai huomattavasti kohonnut. Lisaksi kokonaiskole-
steroli oli koholla joka neljannelld osallistujalla. Kohonnut verenpaine aiheuttaa harvoin oireita, eiké
kolesteroliarvojakaan voi mittaamatta tietdd. Vaikuttaisikin siltg, ettd tyokyky arvioidaan usein hy-
vaksi, vaikka verenpaine ja/tai kokonaiskolesteroli olisivatkin koholla. Useampi mitattu arvioi tyo-
kyvyn hyvéksi ja silti heidan terveysmittaustuloksensa olivat hyvin poikkeavat. N&in ollen s&annol-
lisen terveydentilan seurannan merkitys korostuu, jotta muutoksia eldméntapoihin olisi mahdollista
tehd& ennen valtimotaudin kehittymista.



Hankkeen toteutuksessa hyddynnetty transteoreettinen muutosvaihemalli korostaa tiedon lisédmisen
merkitystd, kun tavoitteena on motivoida kohderyhméa terveyskayttaytymisen muutokseen (Glanz
ym. 2015). Kyselyn avoimissa vastauksissa terveysmittauksiin osallistuneet henkil6t toivatkin esille
terveysmittausten ja neuvonnan merkityksen motivaation kehittymisessa. Myos kyselyn muiden ky-
symysten vastauksien perusteella vaikuttaisi silta, ettd tapahtumat, ohjaus ja mittaukset lisdévét mo-
tivaatiota seka heréttelevat ajattelemaan omaa terveydentilaa. Liséksi avoimiin kysymyksiin vastan-
neet kohderyhman edustajat olivat yleisesti sita mieltd, ettd esimerkiksi HYMYKS —hankkeen kaltai-
sia matalan kynnyksen terveysmittaustapahtumia tarvitaan yrittdjien tyokyvyn ja terveyden edistami-
Sessé.

Katsauksessa haluttiin selvittaa yrittajilta, misté terveytta ja tyokykyéa vahvistavista asioista he halu-
aisivat saada liséa ohjausta. Liséksi kysyttiin, millaista tukea alasi yrittajat ja pk-yritysten tyontekijat
mielestési tarvitsevat tyokykynsa ja terveytensad edistdmiseen. Vastauksista voidaan nostaa nelja
isompaa kokonaisuutta, joista yrittajat toivovat lisatietoa. Katsauksen perusteella voidaan sanoa, etta
Keski-Suomen alueella toimivat yrittajat seké pk-yritysten henkildsto toivovat ohjausta painonhallin-
nasta, terveellisesta ravinnosta, litkunnan ja lihaskunnon lisddmisesta seka stressin ja kokonaisvaltai-
sen hyvinvoinnin edistamisestd. Liikuntaan liittyvat tarpeet korostuivat ja erityisesti esiin tuli lihas-
kunnon yllapitamisen tuki ja tukea litkkumiseen, seka tukea i&n mukana tuomien ongelmien pienen-
tamiseksi ja tyossa jaksamiseksi. Voidaankin sanoa, ettd koneistumisen myo6td tyd on muodostunut
suurelta osin passiivisemmaksi ja kokonaisvaltainen kehon kéyttdminen on véhentynyt. Passiivinen
ty® on istumapainotteista ja tdma osaltaan selittdd yrittdjien ja pk- henkildstdn liikunnan tuen tar-
peen.

Yrittgjien saannollinen tydaika on miehilld keskimaarin kolme tuntia ja naisilla keskimé&arin kaksi
tuntia pidempi kuin palkansaajilla. Jatkuva kiireen kokemus on yhteydessa terveysriskeihin, unetto-
muuteen seka tyon ja perheen konflikteihin. Tdméa osaltaan selittad yrittajien tarpeen saada lisatietoa
stressin hallinnasta, riittavasta levosta seka keinoja palautumiseen.
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