Vuoden kolmannessa valiraportissa kartoitettiin tuottajien kokemuksia seka palveluseteliko-
keilun kustannusvaikutuksia

Vuoden 2018 kolmannessa valiraportissa on tarkasteltu erityisesti tuottajien ndkemyksia kokeilutoi-
minnan vakiinnuttua seka kokeilun kustannusvaikutuksia. Raportti pohjautuu tuottajien haastattelui-
hin, jarjestajien toimittamiin asiakaspalautteisiin, vaihdon syy —kyselyihin ja kokeiluhankkeiden toi-
mittamiin tilastotietoihin.

Palvelusetelikokeilusta laadittu véliraportti koskee kuudella eri kokeilualueella tehtyja suoranvalin-
nan vastaanottopalvelujen kokeiluja (’sote-keskus”). Kokeilut ovat alkaneet vuonna 2017 Hdmeen-
linnassa, Jyvéskyléassd, Uudellamaalla, Tampereella ja Yl4-Savossa sekd vuonna 2018 Paijat-Ha-
meesséd. Kokeiluissa mukana olevien alueiden véestdpohja on 537 000 asukasta, joista noin 31 000
(5,8 %) oli syyskuun loppuun mennessé valinnut perustason sote-palvelujen tuottajaksi yksityisen
sote-keskuksen.

Vaihtajien maara kasvaa edelleen

Vaihtajien kokonaisméaara kasvaa edelleen, mutta vaihtajien maaré on tasaantunut myos alueilla,
jotka ovat alueellisesti laajentuneet kevaan 2018 aikana. Syyskuun lopussa vaihdon tehneiden osuus
vaihtelee kokeilualueilla 3,7% ja 19,5% vélill4. Uudelleen vaihtojen maarét ja erityisesti useamman
kuin kerran tehdyt uudelleen vaihdot ovat pysyneet vahaisind. Asiakkaat olisivat halutessaan ehti-
neet vaihtaa tuottajaa useamman kerran myos alueilla, joilla vaihto on mahdollista tehd& 6 kuukau-
den valein. Alueiden valiset erot ovat pienié eiké esimerkiksi runsas palveluntuottajien maara vai-
kuta lisdavan vaihtoja.

Kyselyiden perusteella ladkariaikojen saatavuus on edelleen merkittavin vaihtomotiivi, terveysase-
man sijainnin ja hoidon laadun ollessa seuraavaksi tarkeimpia. Naiset ja tyoikaiset ovat muita in-
nokkaampia vaihtajia. Vaihtajista noin puolet on ollut ennen vaihtoa terveyskeskuksen asiakkaana
ja noin neljannekset tyoterveyshuollon ja yksityisen sektorin asiakkaana. (kuva)

Tyoikaiset tehneet eniten vaihtoja

Jarjestajat ovat maksaneet euromaaraisesti eniten kapitaatiokorvauksia 18-64 —vuotiaiden asiakkai-
den ikaryhmasta, mita selittdd ikdryhman koko seké aktiivinen vaihtomahdollisuuden hyédyntami-
nen suhteessa muihin ik&ryhmiin. Eniten vastaanottokéyntejé valinnan tehneitd kohden tehddén kui-
tenkin ikadntyneiden ikaryhmissa, ja esimerkiksi Tampereen kokeilualueella ikdantyneiden kaynti-
madrat ovat nousseet vield vuoden 2018 puolella.

Nuorten ja tyoikaisten kdyntimadrat ovat vahentyneet vuonna 2018 seka Tampereella ettd muilla
kokeilualueilla. Kéyntiméaarien vahennyttya ovat kapitaatiokorvauksista muunnetut laskennalliset
kayntihinnat nousseet kaikilla alueilla, ja siten kokeilujen liiketaloudellinen kannattavuus palvelun-
tuottajille parantunut.

Palveluntuottajat ovat kokeilussa hakemassa oppeja ja valmistautumassa tulevaan
Yksityiset palveluntuottajat arvioivat kokeilujen liiketaloudellisen kannattavuuden toistaiseksi hei-
koksi. Palveluntuottajille syntyvét laskennalliset kdyntihinnat (jarjestajan tuottajalle asiakkaista



maksama kapitaatiokorvaus ja muut mahdolliset suoritekorvaukset jaettuna asiakkaiden tekemilla
kayntimaarilld) nousevat kokeilujen edetesséa ja ndin myos kokeilujen kannattavuus paranee mité
pidempéén kokeilut jatkuvat (ensimmainen kéaynti tapahtuu tyypillisesti heti vaihdon jalkeen). Tuot-
tajat olisivatkin toivoneet lahtokohtaisesti pidempikestoisia kokeiluja laajemmalla vaestopohjalla,
jotta kokeilut olisivat olleet kannattavampia seké tuoneet enemman oppeja tulevaan. Toisaalta kan-
nattavuus kokeiluaikana ei ole ollut varsinkaan isompien tuottajien tavoite, vaan kokeiluun on l&h-
detty halusta olla mukana kansallisessa kehityksessa ja varautua tulevaan.

Kuukausitasolla lasketun kéyntikohtaisen kapitaatiokorvauksen maara yksityisille tuottajille on
vaihdellut huomattavasti kokeilun aikana. Vaihteluvéli on suurempi erityisesti pienemmilla toimi-
joilla.

Tietojarjestelmat tyollistavét tuottajia edelleen. Tietojéarjestelmien runsaus on aiheuttanut tuottajille
haasteita lapi kokeilujen. Monien jarjestelmien rinnakkainen kaytto aiheuttaa ylimaaraista tyota ja
seka viivetta esimerkiksi erikoisairaanhoidon tietojen siirtymisessa. Talla hetkella tuottajat ovat teh-
neet vain minimimuutoksia jarjestelmiinsd odottaen pysyvampéaa kansallista ohjeistusta.

Tuottajien ndkokulmasta toimintaa haastaneita tekijoita ovat olleet muun muassa alkuvaiheen epé-
tietoisuus kokeilujen sisallosta ja toteutuksesta sekda myohemmin epavarmuus jatkosta ja sen aika-
tauluista. Epdvarmuus jatkosta koskettaa erityisesti pienié toimijoita, joiden lahes koko liikevaihto
tulee kokeilutoiminnasta.

Kokeiluilla on toistaiseksi ollut vasta jonkin verran vaikutusta tuottajien toimintatapoihin ja
prosesseihin

Paasaantoisesti kokeilulla ei ollut suurta vaikutusta yksityisten yritysten prosesseihin johtuen kokei-
lun lyhyesta kestosta. Kokeilun my6té henkilstolle on kuitenkin jérjestetty koulutusta esimerkiksi
pitkaaikaissairauksiin seka tietojarjestelmiin liittyen.

Kokeiluun osallistuminen on vaikuttanut yritysten toteuttamiin rekrytointeihin. Erityisesti suuret
yritykset ovat palkanneet kokeilua varten henkil9sto, jolla on kokemusta julkisella sektorilla tyds-
kentelysta. Julkisen sektorin tydkokemusta pidetddn olennaisena, jotta ladkarit tuntevat asiakaskun-
nan erityispiirteet ja toimintalogiikan (esim. 14&kéari-hoitajatyopari, ladkariaikojen saatavuus). Li-
séksi yritykset ovat aiemmasta henkildstostaan pyrkineet valitsemaan kokeiluun ne, joilla on aiem-
paa julkisen sektorin ty6kokemusta.

Ké&ynnit ammattiryhmittéin painottuvat edelleen yksityisilla kokeiluun osallistuvilla terveysasemilla
ladkarikaynteihin (laékarikaynnit 60-80 % kaynneistd), kun taas julkisilla terveysasemilla hyodyn-
netdan enemman hoitajakéyntejé (laakéarikaynnit 40-50 % kaynneistd). Osassa kokeiluja on mukana
sosiaaliohjaus, minkaé siséltoa ja roolia on kokeilun edetessa lahdetty kirkastamaan osana yksityis-
ten ja julkisten sote-keskusten toimintaa.

Kokeilutoiminnalla on sen edetessa ollut jonkin verran vaikutusta kokeiluissa mukana olevien jul-
kisten terveysasemien toimintatapoihin. Osassa kokeiluja on otettu terveysasemille rinnakkaiskayt-
toon varjobudjetteja”, jotka vastaavat yksityisille toimijoille maksettavia korvauksia. Muutamassa
kokeilussa on myos pystytty toiminnan tehostamistoimenpiteiden avulla alentamaan kiireettdméan
la&kariajan odotusaikaa T3 —lukua (T3-luku on mediaani terveysasemien laakarien ajanvarausaiko-
jen 3. vapaana olevasta kiireettomasta ajanvarausajasta kalenteripaivissa).



Seurantatiedon perusteella kokeiluun osallistuvien julkisten kokeiluasemien ja julkisten verrok-
kiasemien kokonaiskustannukset noudattelevat samankaltaisia trendejd. Samoin terveysasemien ko-
konaiskustannukset suhteessa aseman asiakkaiden kayntien méaraan noudattelevat kokeiluun osal-
listuvien julkisten kokeiluasemien ja julkisten verrokkiasemien osalta samankaltaista kehitysté.
Henkilostokustannusten osuudet julkisilla terveysasemilla vaihtelevat 50 — 80 % kokonaiskustan-
nuksista.

Yksityisten ja julkisten toimijoiden valilla pienié eroja lahetemaéarissa

Erikoissairaanhoitoon ohjautuvien l&hetemaarien osalta ei ole tunnistettavissa selkeité kehityskul-
kuja kokeilun aikana. Kokeiluun osallistuvien julkisten asemien ldhetemaarét suhteessa tehtyihin
laékarikaynteihin ovat kuitenkin olleet I&pi kokeilun hieman korkeampia kuin yksityisten toimijoi-
den lahetemadrat.

Loppuun:

Palvelusetelikokeilu on osa hallituksen Palvelut asiakaslahtoisiksi -karkihanketta. Kéynnissa on alueellisia
kokeiluja, joiden avulla selvitetddn, miten asiakas kayttaytyy, kun han saa itse valita asioiko julkisen, yksityi
sen vai kolmannen sektorin tuottamissa sosiaali- ja terveyspalveluissa. Lisdksi kokeiluissa tarkastellaan va-
linnanvapauden vaikutuksia sote-palvelujen saatavuuteen ja laatuun. Palvelusetelikokeilun alueellisista ko-
keiluista kaytetadn myos nimitysté valinnanvapauskokeilu. Palvelusetelikokeilun hankkeissa sovelletaan
talla hetkelld voimassa olevaa palvelusetelilakia (569/2009).

Suun terveydenhuollon véliraportti julkaistaan marraskuun alussa ja henkilokohtaisen budjetin sisaltokokei-
lujen etenemisesté raportti joulukuussa.



LITE
Kuva 1. Yksityiseen sote-keskukseen vaihtaneiden asiakkaiden vaihdon syyt

Vaihdon syyt (kaikki alueet, kokeilun alusta [ahtien)
Lagkariaikojen saatavuus [ o808
Terveysaseman hyva sijainti [N 5217
Hyvé hoidon laatu terveysasemalla [N 4573
Terveyden-/sairaanhoitaja-aikojen saatavuus [N 2850
Terveysaseman aukioloajat [N 1866
Pitkdaikainen hoitosuhde tietyn |&akarin tai hoitajan kanssa [ 1460
Terveysasemalla on erityisosaamista tarvitsemiini palveluihin [N 1407
Tyéterveyshuollon palvelut samasta paikasta [N 1243
Hyvat kulkuyhteydet (julkinen likenne) [N 1425

Hyvat pysékaintimahdollisuudet ja kulkuyhteydet (omalla autolla) [l 1003
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Lahde: kokeilualueiden valintaportaalit. Portaalien kyselyyn vastaaminen on asiakkaalle vapaaehtoista

Kuva 2. Yksityiselle palveluntuottajalle listautuneiden sote-keskus -asiakkaiden Ikm kuukauden 1. péiva,
koko hankkeen ajan (10/2018 asti)
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Lahde: Kokeilualueiden valintaportaalit.



Kuva 3. Yksityiselle palveluntuottajalle vaihtaneiden asiakkaiden Ikm/kk (ka) vuosina 2017 ja 2018 (syys-

kuun loppuun asti) — sote-keskus

Alueellisesti lagjentuneita vuoden 2018 alussa: Yl&-Savo, Jyvaskyld, uusi 5/2018 Paijat-Hame
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Lahde: Kokeilualueiden valintaportaalit.
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Kuva 4. Yksityiselle palveluntuottajalle vaihtaneiden asiakkaiden paéasiallinen aikaisempi perusterveyden-

huollon kaytto
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Lahde: Hdmeenlinnan, Jyvaskylan, Keski-Uudenmaan ja Tampereen vaihtoportaalit. Portaalien kyselyyn

vastaaminen on asiakkaalle vapaaehtoista. Tiedot kokeilun alusta lahtien.



Kuva 5. Asiakkaiden k&ynnit ammattiryhmittéin — Jyvéskylan kokeilu
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Lahde: Jyvaskylan kokeilu



