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JASENKYSELY SOSIAALISESTA JA TALOUDELLISESTA YHDENVERTAISUUDESTA

Invalidiliiton jasenkyselyn tuloksista kdy ilmi, etta puolella vastaajista on vai-
keuksia suoriutua sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista. Lisaksi yllatta-
van moni maksaa itse sellaisista sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista, jotka
kuuluvat maksuttomiin palveluihin. Kokonaisuudessaan jasenkysely nayttaa ja-
seniston kuitenkin melko hynin toimeentulevana ja tyytyvaisena tilanteeseen-
sa. Osalla vastaajista on kuitenkin eriarvoisuuden kokemuksia seka syrjinnan tai
huononkohtelun kokemuksia.

Vastaajien taloudellinen tilanne

Vastaajista (1577) suurimman osan paaasiallinen toimeentulo on vanhuuseldke (60 %
vastaajista). Tyokyvyttdmyyseldkkeelld on 30 % vastaajista. Palkka- tai yritystuloja on noin
9 % vastaajista. Tyottdmyysturvaa saa 2 % vastaajista. Noin 7 %:lla vastaajista oli joko
opintoraha, sairauspdivaraha, kuntoutusraha tai -tuki paaasiallisena tulonlahteenaan.

P&&asiallinen tulo

palkka- tai yritystulo - 9%

opinto-, sairaus-, tai kuntoutusraha - 7%

Tydttomyysturva F 1,80%



Tyokyvyttomyyseldkkeen saajista suurimmalla osalla oli ty6- Tydkyvyttémyyselikkeen maksajataho
elakeyhtid maksajana. Kelasta tyokyvyttomyyseldketta saa-

vat ne henkilét, joilla ei ole ollut yhtdjaksoista tyburaa ta-
kanaan. Vakuutusyhtiot korvaavat tydokyvyttomyyselakkeen
niille henkiléille, joille on sattunut liilkennetapaturmavahinko
tai tydtapaturma.

vakuutusyhtid;
10,00%

Pdadasiassa vastaajat kokevat, etta tulot riittavat kattamaan
kuukausittaiset pakolliset menot ja rahaa riittaa kohtuulli-
sesti myds harrastuksiin. Jos joudutaan tinkimaan jostain,
niin tinkiminen kohdistuu ennemmin ruokaostoksiin kuin
lagkkeisiin tai 1adkarikaynteihin. 74 % vastaajista kokee ta-
loudellisen elintasonsa hyvaksi vahintaan joskus.

Tulot riittdvat kuukausittaisiin pakollisiin menoihin
m tydttdmyystury a, opintoraha, vanhem painvapas, jokin muu
w palkansadia tal yrittdjs
m Tydkywyttomyy selakeldset

m Vanhuuselakkeslla oleva
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Vaikeuksia koetaan sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksuissa

Vastaajista 43 % on kuitenkin kokenut joskus tai usein vaikeuksia saada rahat riittdmaan
sosiaali- tai terveydenhuollon asiakasmaksuihin. 6 % kokee aina toimeentulonsa olevan
riittdmaton asiakasmaksuihin. Yhteensa siis noin puolella vastaajista on ongelmia rahojen
riittévyydessa asiakasmaksuihin.

Vaikeuksia asiakasmaksuissa, vastaajia 1493

M Eikoskaan M Harvoin 1 Joskus B Usein M Aina

Vastaajien palveluiden kaytto

Eri sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista kdytetyin palvelu viimeisen 6kk:n aikana oli
terveyskeskuslaakarin palvelu, toiseksi eniten suun terveydenhoidon palvelut. Yli 30 % oli
kayttanyt erikoissairaanhoitoa, fysioterapiaa ja kuljetuspalveluita. Sairaalahoitoa ja henki-
|6kohtaista apua oli kayttanyt reilut 20 % vastaajista.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kdytto viimeisen
6 kk:n aikana

tervey skeskusiaak ari
suun tery eyden hoita
fysioterapia
kuljetuspakvelu
erkoisar sanhoita
sairaalahoito
henkikkohtainen apu
koteairaanhoito
kotipaivelu
toimintaerapia
omashoito
aaumispak et
mielentery eyspab elut
neuv olapak elut

jokin muu sosiaalk ta terveydenhuollon palvelu

75%




Vamman tai sairauden vaikutus ylimaaraisiin kuluihin

Apuvdlineiden kayttdjia vastaajista on 69 %, ja 83 % vastaajista kokee, ettd vamma tai
sairaus aiheuttaa heille jonkin verran tai paljonkin haittaa arjessa. Nain ollen ei olekaan
yllattavaa, ettd vastaajista 30 % raportoi vamman tai sairauden aiheuttamista ylimaarai-
sistd kuluista. Vamma tai sairaus voi aiheuttaa kuluja, joita ei muuten, ilman vammaa oli-
si. Kysymykseen vastanneet raportoivat, ettd eniten taloutta rasittivat terveydenhuollon
kulut, jotka liittyivat sairauden tai vamman hoitoon. Toiseksi eniten vamma tai sairaus ai-
heutti ylimaaraisia kuluja liilkkumisessa, joko taksimatkoina tai valttamattdmyytena omis-
taa oma auto. Ladkkeet ovat nousseet monessa aiemmassakin kyselyssa esiin (Kuluttaja-
parlamentti 2016), ja niin myo6s tassakin kyselyssa oli useita mainintoja ladkekuluista.

Ylim&ddraisia kuluja vammasta aiheutuen

Asuminen, vapaa-aika

Ruoka, vaatteet, muut kullutustarvikkeet

Ladkkeet

Avustaminen

Terveydenhuolto
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Terveydenhuollon kuluista eniten mainintoja oli runsaista laakari- ja sairaala- seka hoito-
kuluista. Apuvalineista vastaajat my®s maksoivat itse yllattavan paljon, kun asiakasmaksu-
lainsaadanndn mukaan ladkinnallisen kuntoutuksen apuvalineet ovat maksuttomia. Kun-
toutusta vastaajat jonkin verran kustantavat itse ja samoin hoitotarvikkeista joudutaan

myds maksamaan.

Hoitotarvikkeet Terveydenhuoltokulujen jakautuminen
6%

”Kela-matkat, ladkkeet, polilsairaalakuluja
riippuen missé vaiheessa vamma on, se on
sahaava, Piilokuluja, (en pysty leipomaan,
pilkkomaan vihanneksia, kdymaan
kirpputoreilla, enkd liikkkumaan julkisilla)”

"Apuviélineen varaosia kuten renkaita jne.”

"Kaupungin linjaukset vammaispalvelussa
rajoittavat apuvdélineiden yms. hankkimista,
on helpointa ostaa itse.”

"Hoitotarvikkeet, joita kunta ei korvaa.
Eldkettd saavan perushoitotuki ei riitd edes
hoitotarvikkeisiin.”

“apuvélineen hankinnasta kdyntejé tulee
monta ja palveluntuottaja on kaukana”

”sairaala ja hoivamaksut kohtuuttoman
suuret eldkkeeseen nahden”



Liikkkuminen aiheuttaa toimintarajoitteiselle ihmiselle ylimaaraisia kuluja, koska aina ei ole
mahdollista kayttaa julkisia kulkuvalineita. Omasta autosta oli eniten mainintoja. llman
omaa autoa kaikki eivat paase liikkeelle, joten auton pitdmisen kulut ovat johdannaisia
vammasta.

“Auton omistaminen on vélttdméaténta. Kdytdn kunnan kuljetuspalvelua, mutta

matkat eivét riittdisi.”

“En pysty kdyttamaan julkisia liikennevélineitd, joten oman auton omistaminen

elédméntilanteessani on vélttdméaténtad JA KALLISTA”

Taksimatkoista oli useita mainintoja. llman omaa autoa, ainoa mahdollisuus paasta liik-
keelle voi olla taksi, ja jollei kaupunki tai kunta ole mydntanyt kuljetuspalvelumatkoja lain-
kaan tai vain véhimmaismaaran, koituu taksimatkoista paljonkin ylimaaraisia kustannuk-
sia. Myds Kela-matkat korkean omavastuuosuuden takia saivat useita mainintoja.

“En voi ajaa autoa, enka kdyttda julkisia vammani takia. Jos taksimatkat eivét

riitd (18) joudun maksamaan ne itse tai olemaan yksin kotona.”

Joissakin vastauksissa viitattiin vain yleisesti matkakuluihin tai liikkkumiseen. Niilla voidaan
tarkoittaa edellda mainittuja asioita, mutta myos sitd, etta jos tarvitsee toisen henkilén
apua julkisissa kulkuvalineissa kuten junassa, niin se voi tulla maksamaan kaksin verroin
toimintarajoitteiselle henkildlle.

Hyvin moni vastaajista ostaa apua kotiinsa joko pihatdihin tai kodin askareisiin, kuten sii-
vousapua. Maininnat henkilékohtaisen avun avustajista aiheutuvista kuluista olivat yllatta-
vid, koska subjektiivisena oikeutena palvelun ei kuuluisi maksaa saajalleen mitaan.

“Apu puutarhan ja pihan hoidossa, siivous ja muut auttamistarpeet”
“Oppaastalavustajasta aiheutuvia kuluja”

”Siivous apu kotiin, kauppa-apu (ostokset tuodaan kotiin)”

Liikkumisesta aiheutuvat kulut Kotiin ostettava apu tai avustajista aiheutuvat kulut




Vastaajien saamat etuudet

Suurin osa vastaajista siis on joko vanhuuseldkkeelld tai tydkyvyttdmyyselakkeelld. Kuiten-
kin 60 % vastaajista ilmoittaa, etta eivat saa eldkettd saavan hoitotukea lainkaan. Vastaa-
jista 30 % saa asumistukea, mutta vain 3 % on saanut toimeentulotukea. Toimeentulotu-
en osalta kyselyssd saamamme vastaus vahvistaa Kelan selvitysta toimeentulotuen saajista.
Kelan selvityksen (2017) mukaan eldkkeensaajien kotitalouksien osuus perustoimeen-
tulotuen saajista oli alkuvuonna 2017 vain noin 7 %, mutta he muodostivat kuitenkin
huomattavasti suuremman osuuden kielteisen paatoksen saaneista kotitalouksista. Tama
viittaa talousvaikeuksiin ja siihen, etta eletdan minimitoimeentulolla, joka ei kuitenkaan oi-
keuta toimeentulotukeen.

Se ettd vammasta tai sairaudesta aiheutuu ylimaaraisia kuluja, joihin pieni eldke ei riita,

olettaisi johtavan siihen, ettd ylimaaraisia kuluja kompensoidaan eldkettd saavan hoito-
tuella. Kyselyaineiston perusteella kuitenkin vain 40 % saa eldkettd saavan hoitotukea.

Tama voi olla viite siita, etta hoitotukea ei osata hakea tai ettd sen saannin kriteerit ovat
tiukat.

Vastaajien sosiaalinen tilanne

Koko vastaajajoukosta suurimmalla osalla tilanne on hyva. Talous vaikuttaa olevan vakaal-
la pohjalla ja sen my&ta on myds mahdollisuus toteuttaa itsedan, harrastaa ja osallistua
yhteiseen tekemiseen perheen tai ystavien kanssa.

MNikemykset omasta tilanteesta

Yleinen terveydentilni on hyva
Psyykkinen terveytenion hyva
Tyytyvainen kykyyni osallistua perheen...
Tyytyvainen kykyyni osallistuatoimintaan...
Koen itseni yhdenvertaissks
Minua kohdellzan loukkaavasti tai syrjivatsti

0% 20% 40% 60% B0%  100%

m Eikoskaan mHarvoin mloskus = Ussin m Aina

Koko vastaajajoukosta suurin osa tuntee yleisen terveydentilansa hyvaksi usein. Samoin
psyykkinen terveydentila koetaan useimmiten hyvaksi. Taloudellisen elintasonsa vastaajat
kokevat useimmiten hyvana. Lisaksi koetaan, ettd itsedan pystyy toteuttamaan usein mie-
lekkaalla tavalla. Keskimaaraisesti vastaajat kokevat olevansa tasa-arvoisia ja yhdenvertaisia
muiden kanssa seka ovat tyytyvaisia kykyynsa osallistua perheenséa aktiviteetteihin seka toi-
mintaan ystaviensa kanssa.



Lahes 30 % vastaajista (N=1485) ei kuitenkaan pysty koskaan tai vain harvoin osallistu-
maan jonkin kerhon, jarjestdn, yhdistyksen, harrastusryhman tai henkisen/hengellisen yh-
teisdn toimintaan. Noin 19 % pystyy mielestaan osallistumaan joskus ja 51 % pystyy osal-
listumaan usein tai aina riittavasti johonkin toimintaan.

Osallistumismahdollisuudet jonkin jarjesttn tai yhteistn toimintaan

m Palkka- ta yritystuloja = TyOkywyttomyy=2lgke mVanhuuszke = Muut
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Tyokyvyttdomyyselakkeella olevat ovat useimmiten vastanneet, etta eivat pysty koskaan,
vain harvoin tai vain joskus osallistumaan jonkin harrastusryhman toimintaan. Tosin pro-
senttilukujen erot eivat ole kovin suuria minkdan ryhman valilla.



Yhdenvertainen ja esteetén Suomi?

Suurin osa vastaajista kokee itsensa yhdenvertaiseksi muiden kanssa usein. Ja
jopa 22 % kokee itsensd yhdenvertaiseksi aina. Sen sijaan ei koskaan tai har-
voin itsensa yhdenvertaiseksi koki 19 % vastaajista. Tahan jos viela lisdtaan
joskus itsensa yhdenvertaiseksi kokevien joukko (21 %), voidaan todeta ettd
valitettavan suuri osa vastaajista (40 %) kokee yhdenvertaisuudessaan puut-
teita.

Taloudellisen tilanteen mukaan tarkasteltuna eniten eriarvoisuutta kokevat
tyokyvyttomyyselakkeelld olevat sekd muut, jotka siis tassa jaottelussa ovat
muita etuuksia kuten tydttdmyysturva, opintoraha tai sairauspaivaraha.

Kokemukset yhdenvertaisuuden puutteesta tai eriarvoisuudesta voivat osittain
selittya kyselyssa esiin tulleilla puutteilla palveluissa seka taloudellisella niuk-
kuudella.

Yhdenvertaisuuden kokemus

M Palkka-tai yritystuloja  m Tybkywyttémyyseldke W Vanhuuseldke W Muut

41%

18%
Aina 23%
15%
: 35%
Usein 399
39%
23% 26%
Joskus 20%
24%
12% 16%
Harvoin 12%
15%
e
En koskaan 6%

Loukkaavaa tai syrjivaa kohtelua oli kohdannut 24 % vastaajista (joskus,
usein, aina -vastaukset). Tassakin kysymyksessa nayttavat tyokyvyttomyyseldk-
keella olevat olevan niita, jotka ovat eniten kohdanneet syrjivda kohtelua (32
% tyokyvyttomyyseldkkeelld olevista). Eniten "en koskaan” vastauksia antoi-
vat vanhuuselakkeelld olevat (44 %).

Loukkaavaa tai syrjivid kohtelua kohdannut

m Palkka- tal yritystuloja w Tydkywyttomyy=eldke mVanhuussidgke w Muut

Aina Sag
1%
?%g%
Usein
5%
9%
16%
21%
Jaoskus 15%
18%
35% 3
Harvoin
34% 299
W 36%
En koskaan - 44%

34%

“Eldkkeet eli rahat eivat riitd
vammaisen perustoimeentuloon.
Yhteiskunnan pitéisi saada

ne riittdmédan vammaiselle,
ettei toimeentulotukeen
tarvitsisi turvautua, koska

sen on tarkoitus olla vain
tilapaista tukea. Nyt esim.
Kelan perushoitotuki ei kata
kaikkia hoitomenoja, koska
Kela ei hyvéksy esim. kaikkia
hoitotarvikkeita sellaisiksi,
joten en ole saanut korotettua
hoitotukea. Olisi reilua,

ettd vammaisen sosiaali- ja
terveyspuolen menot kuuluu
Kelan korvattaviksi, koska

ne johtuvat vammasta ja
aiheuttavat epdtasa-arvoa.

Jos hoitokuluniftarvikkeeni
korvattaisiin, kokisin itseni tasa-
arvoisemmaksi muiden ihmisten

kanssa.”



Koko vastaajajoukosta 45 % kokee yksindisyytta joskus, usein tai aina. Tdssa joukossa on
hiukan enemman vanhuuseldkelisia kuin tydokyvyttdmyyselakeldisia. Huono taloudellinen
tilanne voi johtaa my6s yksindisyyteen.

“Hakemani palvelut on hylatty, kuljetuspalvelut asiointi- ja virkistysmatkoihin ja
henkilékohtainen avustaja. Vaikeuttaa tosi paljon yksin selvidmista. Palvelut ovat
liilan kaukana ja riittaméattémid. Jadn yksin neljdn seinan sisélle. Bussilla matkus-
taminen rajoitteiden vuoksi hankalaa, taksilla matkustaminen kallista, en omista

autoa.”

Kyselyssa kysyttiin avoimella kysymykselld mitka asiat tuottivat vastaajille tyytyvaisyyden
tai tyytymattdmyyden tunteita. Ehdottomasti eniten eldman plussiin lueteltiin perheeseen,
l&heisiin ja ystaviin liittyvia asioita. Tyytymattomyytta aiheuttavissa asioissa nousevat esiin
omaan terveyteen liittyvat tekijat tai oma talous.

“Tyytyvdinen olen miehelleni, taksikuskeille ja ystéville jotka kuuntelevat minua.
Kiitos heille. <3 He tekevat eldaméani eldmisen arvoiseksi.”

“Pddsen viela liikkumaan rollaattorin avulla. Minulla on myds hyvé, rakas vaimo

ja lapset asuvat ldhistélla joten tapaan usein lastenlapsiani.”

"Tyytyméattémyytta aiheuttaa, kun tietdd, ettei asiat muutu koskaan parempaan
suuntaan. Yksindisyys. Kivut. Sosiaalisen eldméan puute. Harrastusten loppuminen.
Ainainen senttien laskeminen ja huoli selviytymisestd.”

Tuntee itsensd yksindiseksi

m Palkka- tal yritystuloja  m Tydkywyttdmyys2lgke mVanhuuselake = Muut
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Johtopaatokset tuloksista

invalidiliton jasenistdsta suurin osa on yli 65-vuotiaita. Tama nakyy myos kyselyssa, jonka
vastaajajoukosta yli 60 % kuuluu tahan ikaluokkaan. Kyselyn tulokset nayttavat, etta paa-
joukko elakkeensaajista on melko hyvin toimeentulevia. Samalla tuloksissa nakyy myos se
toinen puoli, mita viime aikojen keskusteluissa elakeldisten kdyhyydesta on tuotu esiin. Mi-
nimielakkeilld eldvat kokevat vaikeuksia maksaa sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmak-
suja seka muita kuluja, joita vamma tai sairaus aiheuttaa. Jopa puolet vastanneista kokee
tulonsa riittamattémiksi asiakasmaksuihin. Tdma on tarkea tulos sen kannalta, etta parhail-
laan hallitus on uudistamassa asiakasmaksulainsaadantoa.

Kysely tuo myos esiin sen, ettd vammaiset tai toimintarajoitteiset ihmiset maksavat myos
niista palveluista, jotka lainsaadannolla on saadetty maksuttomiksi palveluiksi. Naitéd mainit-
tiin ainakin apuvdlineet ja henkildkohtaisen avun kustannukset. Vaikka meilld yhteiskunnas-
sa vallitsee kasitys, ettd nama palvelut ovat vammaisille henkilille taysin maksuttomia, ei se
pidakaan taysin paikkansa, vaan niista koituu kuluja, joita yhteiskunta ei korvaa.

Perusturvan tason korotus nayttaa myds Invalidiliton jasenkyselyn perusteella aiheelliselta.
Toinen keino nimenomaan vamman tai sairauden aiheuttamien kulujen kompensoimiseen
on eldketta saavan hoitotuki. Kyselyn perusteella kaikki sita tarvitsevat eivat sita ole saaneet
tai eivat ole osanneet hakea. Ratkaisuna perusturvan riittdamattémyydelle voisi siis myds olla
se, etta eldkettd saavan hoitotuen saamisen kriteereja muutetaan niin, ettd useammat hen-
kilot saavat sillda kompensoitua vamman tai sairauden aiheuttamia kuluja.

Palvelujen vahaisyys tai jopa niiden olemattomuus jattaa pienituloisia ihmisia pulaan kotei-
hinsa. Tulevissa uusissa sote-rakenteissa on korostettava palveluohjauksen merkitysta ja pal-
veluiden jarjestymista ihmisten osallisuuden ja hyvinvoinnin mahdollistajina, ei kuluerina.



Kyselyn tausta

Invalidiliiton liittovaltuusto esitti vuonna 2016 huolen vam-
maisten henkildiden taloudellisen ja sosiaalisen tilanteen
kdantymisestd huonompaan suuntaan. Liittovaltuusto li-
sasikin kokouksessaan Invalidiliiton strategisiin tavoitteisiin
kohdan, joka edellyttda sosiaalisen ja taloudellisen eriarvois-
tumiskehityksen pysayttamista. Tavoitteen toimeenpanoa
lahdettiin toteuttamaan jasenkyselylla, joka kartoittaisi liiton
jaseniston taloudellista ja sosiaalista tilannetta.

Toteutus

Invalidiliitto ry toteutti kevaalld 2017 kyselyn, jolla kartoitet-
tiin jasenjarjestojen henkildjasenten taloudellista ja sosiaalis-
ta asemaa.

Invalidiliiton noin 9 500 jdsenelle lahetettiin kevaan 2017 ai-
kana kyselylomake, jolla selvitettiin jaseniston sosiaalista ja
taloudellista tilannetta. Kyselyja lahti noin 6000 sahkdposti-
osoitteeseen ja noin 3500 kirjekuorta lahti postitse. Postiky-
sely tehtiin otantana siten, etta otannat jaettiin alueellisesti
suhteessa jdsenmaadraan. My6s ruotsinkielisesta jasenistosta
otettiin oma otanta.

Vastauksia saatiin yhteensa 1577, mika vastaa noin 17 %
otannasta. Vastausten maara vastaa noin 6 % koko Invalidi-
liiton noin 30 000 jasenesta.

Vastaajien taustatiedot

Vastaajista 59 % oli naisia ja 41 % miehia. Vastauksia saa-
tiin jokaisesta maakunnasta, myds Ahvenanmaalta. Suurin
osa vastaajista kuuluu Invalidiliiton paikallisyhdistykseen (96
%), seuraavaksi eniten valtakunnallisiin jasenyhdistyksiin (12
%) ja loput kuuluvat harvinaisiin diagnoosipohjaisiin yhdis-
tyksiin (4 %).

Koulutusasteekseen ilmoitti 41 % vastaajista ammatillisen
koulutuksen. Vastanneista 40 % oli kdynyt pelkén perusas-
teen, ja korkeakoulun 9 % vastanneista. 10 %:lla koulutus
oli joko lukio tai jokin muu.

Kotitalouksien suuruus ja asuminen

Vastaajista yksin asuvia oli 46 % ja niukka enemmisto, 54
%, asui talouksissa, jossa asui muitakin aikuisia henkil6ita.
Vain 3 % vastaajista ilmoitti asuvansa alle 18-vuotiaiden las-
ten kanssa.

Vastaajista 69 % asuu omistusasunnossa ja loput 31 %
vuokra-asunnossa tai palvelutalossa. Valtaosa ilmoitti ole-
vansa tyytyvdinen asumiseensa. Vain noin 2 % vastaajista ei
ollut ollenkaan tyytyvaisia asumiseensa.

Vastaajien toimintakyky

Suurin osa vastaajista ilmoitti likuntavamman vaikuttavan
toimintakykyynsa. Myos pitkaaikaissairaus ja paivittdiset ki-
vun tuntemukset koettiin vaikuttavan omaan toimintaky-
kyyn. Toimintakykyyn vaikuttava vamma on suurimmalla
osalla sairauden aiheuttama, toiseksi eniten oli tapaturman
aiheuttamia vammoja, mutta vain hiukan véhemman ol
synnynnaisia vammoja.

Valtaosa vastaajista kayttaa jotain apuvalinetta paivittain,
mutta jonkin verran myds satunnaisia apuvalineiden kaytta-
jia oli vastaajajoukossa. Vastaajia, jotka eivat kayta lainkaan
apuvalineitd oli 31 %.

Vastaajista vain 4 % ilmoittaa, ettd vamma, sairaus tai toi-
mintakyvyn muu rajoite ei haittaa lainkaan arjessa. Suurim-
malla osalla (49 %) vamma tai toimintarajoite vaikutti pal-
jon tai erittain paljon arjessa.
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