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PARKKINEN PEKKA: TERVEYDENHUOLTO- JA SOSIAALIPALVELU-
MENOT VUOTEEN 2030. Helsinki, VATT, Valtion taloudellinen tutkimuskes-
kus, Government Institute for Economic Research, 2001, (C, ISSN 0788-5016,
No 246). ISBN 951-561- 352 — 3.

Tiivistelma: Julkaisussa on tarkasteltu terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja
Suomessa vuodesta 1975 vuoteen 1999 panostuotostutkimuksen ja kansantal ou-
den tilinpidon seka ndiden palvelujen ikaryhmittéisten kayttttilastojen avulla.
Taman seka Tilastokeskuksen laatiman ikaryhmittai sen vaestbennusteen avulla on
arvioitu terveydenhuolto- ja sosiaalipal vel umenojen méérda vuoteen 2030 saakka.
Jos talouskasvu Suomessa 84 hitaaks ja tuottavuuden parantuminen naissa pal-
veluissa olemattomaksi, niin silloin terveydenhuolto- ja sosiaalipal velumenojen
bruttokansantuoteosuus kohoaa hieman tulevai suudessa.

Asiasanat: Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelut, kansantalous ja vaesto

PARKKINEN PEKKA: TERVEYDENHUOLTO- JA SOSIAALIPALVELU-
MENOT VUOTEEN 2030. Helsinki, VATT, Valtion taloudellinen tutkimuskes-
kus, Government Institute for Economic Research, 2001, (C, ISSN 0788-5016,
No 246). ISBN 951-561- 352 — 3.

Abstract: This report analyses health and social servicesin Finland in 1975-1999
using input-output tables and national accounts as well as data on health and so-
cia services expenditures per capita by age. Total expenditures on health and
social services up to the year 2030 were estimated on the basis of this historical
data and a prognosis of the population by age groups made by Statistics Finland.
If the economic growth rate in Finland is slow and productivity in health and so-
cia services improves infinitesimally, the share of health and social services ex-
penditures in gross domestic product will rise dlightly in the future.
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1 Johdanto

Sodan jakeen syntyneet yli sadantuhannen vauvan vuosiluokat ovat jo yli 50-
vuotiaita. Tamanikaisilla terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen tarve lisdantyy
nopeasti ian mukana. Suomessa kuten muissakin pohjoismaisissa hyvinvointival -
tioissa kuntasektori tuottaa valtaosan néista palveluista, joita tassa raportissa kut-
sutaan hoivapalveluiksi.

Viime vuosikymmenen puolenvdlin tilastojen valossa (Parkkinen ja Maki 1996)
julkiset sosiaali- ja terveyspalvelumenot lisdantyvét aikuisvaestolld idan mukana
erityisen nopeasti ikaéantyneella vaestdlla (kuvio 1). Satavuotias kéyttdd 30-
kertaisen maarén terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja verrattuna peruskoul uikéi-
seen, jossa iassa tarvitaan véhiten hoivapalveluja. Sosiaalipalveluihin tilastoidut

aali- ja terveyspalvelumenot asukasta kohti ovat suuremmat kuin péivahoitoikai-
sillalapsilla

Kuvio 1 Julkiset terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenot asukasta kohti i&n
mukaan vuonna 1996, 1000 markkaa
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Lahivuosikymmenind maamme véestd vanhenee jatkuvasti. Eldkeikaista eli 65
vuotta tayttanytta vaestta asui vuosituhannen vaihteessa Suomessa 770 000 hen-
ked mutta kolmen vuosikymmenen kuluttua virallisluonteisen vaestdennusteen
(Tilastokeskus 1998) mukaan jo melkein 1,4 miljoonaa. Ik&ihmisten eli 80 vuotta



tayttaneiden lukuméadra kohoaa suurten ikdluokkien tullessa vanhoiks vieldkin
nopeammin - 170 000 hengestd yli 400 000 henkeen vuonna 2030. Kuviosta 2

nakyy liséksi, kuinka paljon kolmessa vuosikymmenessa vadhenee péivahoi-
toikaisten ja muun nuoren vaeston maaré.

Kuvio 2 Suomen vaestd i&an mukaan vuosina 1999 ja 2030, 1000 henked
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Ellei vaeston kuntoisuus olennaisesti parane, ikaantyvien hoivapalvelujen kysynta
kohoaa 18hivuosikymmenind nopeasti. Vaikka tulevaisuudessa muu véesto vahe-
nee, niin uhkaako kuitenkin harmaantuvan vaeston maatamme hoivapommi?

Tassa julkaisussa analysoidaan terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen kehitysta
kokonaisuutena jakamatta niitd yhtaalta terveydenhuoltopalveluihin ja toisaalta
sosiaalipalveluihin. Todellisuudessakin ndma palvelut muodostavat kokonaisuu-
den, jossa samanlaisia asiakkaita esimerkiks on yhtaalta vanhainkodeissa, jotka
luetaan sosiadlipalveluihin, ja toisaalta terveyskeskusten vuodeosastoilla, jotka
tilastoi daan terveydenhuoltopal veluihin.

Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen kokonaismenoja tarkastellaan aina vuo-
teen 2030 saakka, jolloin nykyisen vaeston suurimmat ikdluokat tarvitsevat eniten
louden tilinpitoon perustuvien tilastosarjojen perusteella, jotka ovat nyt saatavissa
vuodesta 1975 lahtien (Tilastokeskus 2000a ja 2000b).

Talouskasvulla ja muulla kansantaloudellisella kehityksella on luonnollisesti
huomattava vaikutus niin terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen tuotantoon kuin



my6s niiden rahoitukseen. Téllaisista syista luvussa 2 analysoidaan tuottavuuden,
tydllisyyden ja tuotannon kehitysmahdollisuuksia vuoteen 2030 saakka.

Luvussa 3 tarkastellaan terveydenhuolto- ja sosiaalipal veluja Suomessa aina vuo-
desta 1975 lahtien, johon saakka taaksepain ulottuvat Tilastokeskuksen tuottamat
vertailukelpoiset kansantalouden tilinpitosarjat. Lisaks téssd luvussa analysoi-
daan hoivapalvelujen panosrakennetta, jonka avulla on muun muassa arvioitavis-
sa hoivapal velujen suhteellisten hintojen kehitysta.

Luvussa 4 arvioidaan terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen kokonaiskustannus-
ten eli hoivapal velumenojen kehitysta aina vuoteen 2030 saakka.

Luvussa 5 esitetdan suppea tiivistelma seka johtopagtkset.



2 Kansantalous vuoteen 2030

Kansantaloudellinen ymparistd on erittéain térkeé terveydenhuolto- ja sosiaalipal-
velujen tulevaisuudelle. Talouskasvusta riippuu, minka verran kansakunnalla on
tulevai suudessa kaytettavissa reaalituloja, joilla viime kadessa rahoitetaan hoiva-
palvelutkin. Toisaalta ty6valtai sena tuotantona nama palvel ut riippuvat myos tyo-
voiman tarjonnasta ja kysynnastd. Hoivapalvelujen tuotantokustannuksiin vai-
kuttaa vahvasti tyon hinnan ja tuottavuuden muutokset.

Tydlliset vuoteen 2030

Kuviossa 3 on esitetty todellisten tyollisten lukuméara Tilastokeskuksen tyovoi-
matutkimuksen mukaan vuodesta 1960 |ahtien ennakkotietojen mukaisesti vuo-
teen 2000 saakka. Kuviossa esitetéan myds potentiaalisten tydllisten lukuméara
vuoteen 2030 saakka. Sen avulla on mééritelty ennakoidut tyolliset, mika on
luonteeltaan yksinkertaisin oletuksin laadittu karkea laskelma todellisten ty6llis-
ten kehitykselle. Tassa laskel massa ol etetaan, ettd vuonna 2030 todellisia tydllisia
on saman verran kuin potentiaalisia tyoéllisia ja néiden valinen ero supistuu tasai-
sesti vuodesta 2000 l&htien.

Kuvio 3 Todelliset, potentiaaliset ja ennakoidut tydlliset vuosina 1960 - 2030,
miljoonaa henkea
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Potentiaaliset tyolliset on laskettu ik&ryhmittéisten potentiaalisten tydllisyysastei-
den ja vastaavanikdisen véeston avulla. Tassa julkaisussa potentiaaliset tyolli-
syysasteet ovat vuosina 1980 - 1999 toteutuneita suurimpia tyollisyysasteita eli
tyollisten vaestdosuuksia naisten ja miesten viisivuotisille ikaryhmille'.

Téallaisten kaavamaisten laskelmien mukaan tyollisten lukumaara vakiintuisi kol-
meks vuosikymmeneksi 2,4 miljoonan tuntumaan. Vield vuonna 2030 tyollisia
olis saman verran kuin vuonna 2000. Tydllisten osuus tyoikaisestd vaestosta
nousis silloin yhta suureksi kuin ennen lamaa.

Vaikka vaestomme ikdantyy, niin |8hivuosikymmenina tydllista tydvoimaa nayt-
t&4 olevan kaytettévissa jopa hieman nykyistd enemman. Todellisuudessa tydllis-
ten lukumaara voi 18hivuosina kohota ennakoituja tydllisid suuremmaksikin. Jos
tyOllisyysasteet olisivat yhté korkeat kuin valittémasti ennen lamaa vuonna 1990,
niin tyollista tybvoimaa olisi neljannesmiljoona nykyista enemman.

Vuosikymmenten kuluttua saatetaan ehka suurestikin uudistuneessa ty6el dméssa
jatkaa pidempaan kuin edelld on kaavamaisesti arvioitu vuosina 1980 - 1999 to-
teutuneiden ikéryhmittéisten tyollisyysasteiden avulla. Siten jopa 2020-luvun lo-
pullakin todellisiatydllisia saattais olla enemman kuin ennakoituja tydllisia.

Tuottavuus ja tuotanto vuoteen 2030

Vuosina 1975 — 1999 bruttokansantuotteen méara eli tuotanto sek& sen suhde
tydllista kohti eli tuottavuus ovat uudistetun kansantalouden tilinpidon (Tilasto-
keskus 2000a ja 2000b) mukaiset. Vuosille 2000 ja 2001 kaytetdan jaljempana
valtiovarainministerion suhdanne-ennustetta (valtiovarainministerié 2000).

Tuottavuuden tyollista kohti oletetaan lisdantyvan vuosina 2002 — 2030 kahden
prosentin vuosivauhdilla (kuvio 4). Seké vuodesta 1960 etta vuodesta 1990 se on
kasvanut l&hes kolmen prosentin vauhdilla. Tuottavuuden kasvuvauhdin otaksu-
taan siten hidastuvan kolmanneksella, vaikka tietotekniikan kehittymisen usko-
taan yleisesti merkitsevéan tuottavuuden parantumista. Toisaalta Suomi on jo t&
han mennessa kuronut pitkati umpeen meité rikkaampien maiden tuottavuuseron
ja palveluvaltaistuva tuotannonrakenne on ndissa maissa perinteisesti nakynyt
tuottavuuden kasvunopeuden hidastumisena.

Tuotannon €li bruttokansantuotteen méaéréindeksi voidaan méaritella tydllista
kohti muodostetun tuottavuusindeksin ja tyollisten tulona®. Tuotannon kasvuno-
peus vai htel ee tulevai suudessa kuvion 4 mukaisesti kahden prosentin tuntumassa,
koska tuottavuuden kasvuvauhti otaksuttiin vakioks eli kahdeks prosentiks ja

! Tallaista tyollisten arviota vuoteen 2030 saakka on lagjahkosti perusteltu dskettdin ilmestyneess jul-
kaisussa (Ilmakunnas, Kiander, Parkkinen ja Romppanen 2000).

2 Onhan tuotanto BK T=(BK T/Ty®lliset)* Tydl liset.



ennakoitujen tydllisten lukumaaran arvioitiin vakiintuvan 2,4 miljoonan tuntu-
maan.

Kuvio 4 Tyollista kohti lasketun tuottavuuden ja tuotannon vuosimuutokset
vuosina 1960 - 2030, %
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Jos laskelmien oletukset toteutuisivat, niin bruttokansantuotteen méérd asukasta
kohti puolitoistakertaistuisi kahdessa vuosikymmenessd. Tdla tavoin mitaten
vuonna 2030 reaalituloja olis asukasta kohti 90 prosenttia enemman kuin vuonna
1999. Téssa raportissa oletetaan, etta funktionaalinen tulonjako jéa koko gjanjak-
soksi ennalleen. Tall6in palkansagjakorvaukset eli palkat ja tydnantajan sosiaali-
turvamaksut palkansagjaa kohti kohoavat reaalisesti yhtd nopeasti kuin tyon
tuottavuus, siis kahdella prosentilla vuodessa. Néin tyon reaalihinta nousisi 90
prosenttia vuodesta 1999 vuoteen 2030.

Tyo6valtaisten tuotteiden kuten hoivapalvelujen reaalisten tuotantokustannusten
kehitys riippuu vahvasti tyon tuottavuuden muutoksista. Jos terveydenhuolto- ja
sosiaalipalveluissa tyon tuottavuus e kohoa yhta nopeasti kuin koko kansanta-
loudessa, nousevat hoivapalvelujen reaaliset tuotantokustannukset. Samaan suun-
taan on tdhan saakka vaikuttanut terveyspalvelujen laadun paraneminen, mika on
nakynyt esimerkiksi hoitopéivaa kohti laskettujen reaalisten kustannusten ko-
hoamisena

Jos talouskasvu jaisi vain yhteen prosenttiin, niin silloin vuonna 2030 reaalitul ot
jatyon reaalihintaolisi vain 36 prosenttia suurempi kuin vuonna 1999.



3 Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelut Suomessa

Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelut vuonna 1999

Vuonna 1999 julkisissa ja yksityisissa terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluissa eli
toimialalla N tyoskenteli yhteensd 301 000 henkea eli 13,5 prosenttia kansanta-
louden tilinpidon mukaisista tydllisista (Tilastokeskus 2000b). Naiden hoivapal-
velujen henkil6kunnasta hieman yli puolet sai toimeentulonsa terveydenhuolto- ja
el dinl&&kintapal vel uissa ja muut siis sosiaalipal vel uissa.

Suomessa julkinen sektori tuottaa pagosan hoivapalveluista, silla terveydenhuol -
to- ja sosiaalipalvelujen tyollisista oli 232 000 henkea kuntien, kuntayhtymien tai
muun julkisen talouden palveluksessa. Julkisen toiminnan kaikista tyollisista use-
ampi kuin kaks viidesta tuottaa terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja hyvinvoin-
tivaltiomme jasenille.

Viidesosa terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen tyollisista saa nykyisin toi-
luja yrityksissd ja muussa markkinatoiminnassa. Loput eli kymmenesosa Suomen
terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen koko henkilokunnasta ty6skentelee
"muussa toiminnassa’, jolla kansantalouden tilinpidossa tarkoitetaan voittoa ta-
voittelematonta ja muuta vastaavaa ” kolmannen sektorin” tuotantoa kuten Suo-
men PunaistaRistia

Vuonna 1999 terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen kokonaismenoja kuvaava
perushintainen tuotos oli kansantal ouden tilinpidon mukaan 72 miljardia markkaa
eli kymmenesosa Suomen markkinahintai sesta bruttokansantuotteesta. Tuotos on
ndihin palveluihin hankittujen vélituotteiden (22,5 miljardia) ja terveydenhuolto-
ja sosiaalipalveluissa luodun jalostusarvon eli bruttoarvonlisdyksen (49,5 miljar-
dia) summa. Perushintaisella tuotoksella mitatut menot eivét sisdlla arvonlisave-
roa, mutta yksityisen sektorinkin tuottamat hoivapalvelut ovat yleensa arvon-
liséverottomia’.

K oska terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen osuus kansantal ouden tyéllisista on
huomattavasti vastaavaa kansantuoteosuutta korkeampi, ovat hoivapalvelut erit-
téin tyOvaltaista tuotantoa. Hoivapalvelujen matala paédomavaltaisuus voidaan
todeta my0s vertailemalla investointiosuutta kansantuoteosuuteen. Viime vuosina
terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen osuus maamme kiinteista investoinneista
on ollut ale kolme prosenttia eli vain kolmannes vastaavasta kansantuoteosuu-
desta.

® Koska terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluihin hankitaan 148kkeitd ja muita arvonlisiverollisia vali-
tuotteita, niin arvonlisdveroa ja muita tuoteveroja kertyy nelisen prosenttia tuotoksen arvosta, kuten
tuotoksen panosrakenteesta jaljempana nakyy.



Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen panosrakenne

Tilastokeskus (1999) on julkaissut viimeks vuodelta 1995 panostuotostutki muk-
sen, jossa yhtena toimialana ovat terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelut. Koska hoi-
vapalvelujen panosrakenne muuttuu hitaasti, voidaan vuoden 1995 panosraken-
teen avulla arvioida hoivapal velujen panosrakennetta vuonna 1999.

Panostuotostutkimuksen mukaan vuonna 1995 terveydenhuolto- ja sosiaalipalve-
lujen tuotos eli hoivamenot olivat 58,7 miljardia markkaa, josta toimialan arvon-
lisdys eli toimialalla tuotettu bruttoarvonlisays oli 42,2 miljardia markkaa. Néiden
erotuksen muodostaa toimialalle hankittujen vélituotteiden arvo, joka oli siis 16,5
miljardia markkaa.

Viidennes vdlituotteiden arvosta muodostuu hoivapalveluihin hankituista elintar-
vikkeista, |adkkeista ja muista tavaroista. Lahes neljannes vélituotteiden arvosta
koostuu kaupan, liikenteen ja muiden yksityisten palvelujen kustannuksista. Ko-
timaisista vélituotteista suurin eré on kuitenkin yhteiskunnalliset palvelut, joita
hoivapal veluissa kaytettiin vuonna 1995 liki viidella miljardilla markalla. Pé&osa
ndistd on muilta toimipaikoilta hankittuja terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja
Y hteiskunnallisten palvelujen muut kustannukset muodostuvat hoivapalveluihin
hankituista koulutus-, hallinto-, virkistys- ja muista téllaisista menoista.

Kotimaisten vélituotteiden lisdksi hoivapalveluissa kaytettiin ulkomaisia vali-
tuotteita runsaan kahden miljardin markan arvosta. Saman verran eli 13% pro-
senttia hoivapalvelujen vélituotteiden arvosta muodostui arvonliséd ja muista
tuoteveroista (taulukko 1).

Taulukko 1 Terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluissa kaytetyt valituotteet panos-
tuotostutkimuksen mukaan vuonna 1995

Miljardia %

markkaa
Teollisuus- jamuut tavaratuotteet 3,3 20,3
Kauppa- ja lilkennepalvelut 2,7 16,3
Muut yksityiset palvelut 1,2 7,3
Y hteiskunnalliset palvelut 4.8 29,1
Ulkomaiset vélituotteet 2,2 13,6
Arvonlis& ja muut tuoteverot 2,2 13,4
Vélituotteet yhteensa 16,5 100,0

Vuoden 1999 kansantalouden tilinpidon ennakkotietojen (Tilastokeskus 2000b)
mukaan hoivapalvelumenot eli terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen tuotos oli
siis 72 miljardia markkaa, josta vélituotteita oli 22,5 miljardia markkaa. Kun néi-
den vdlituotteiden toimialarakenne oletetaan samaks kuin vuoden 1995 panos-
tuotostutkimuksessa (taulukko 1), niin silloin saadaan lasketuksi vuodelle 1999



vdlituotepanosten arvo. Kun tama yhdistetéan kansantalouden tilinpidon tietoihin
toimialan N valituotteiden ja bruttokansantuotteen arvosta, tulee tulokseks arvio
hoivapal vel umenojen panosrakenteesta vuonna 1999 (taulukko 2).

Toimialan N palkat, palkkiot ja tyonantgjan sosiaaliturvamaksut, joiden summaa
kansantalouden tilinpidossa kutsutaan palkansagjakorvauksiksi, olivat vuonna
1999 hoivapal velumenojen suurin kustannuseré. Terveydenhuolto- ja sosiaalipal-
veluissa maksettiin palkansagjakorvauksia 44 miljardia markkaa eli 18hes 62 pro-
senttia tuotoksen arvosta. Poistot ja muut toimialan N kansantuote-eréan sisalty-
vat erdt muodostivat yhteensa 7 prosenttia tuotoksen arvolla mitatuista hoiva-
palvelumenoista. Néiden erien jalkeen vélituotteisiin jai 31 prosenttia terveyden-
huolto- ja sosiaalipal velumenojen arvosta.

Jos vdlituotteiden toimialarakenne olisi todella sama kuin panostuotostutki muk-
sessa vuonna 1995, niin vuonna 1999 hoivapavelumenoista liki kymmenesosa
koostuis yhteiskunnallisista palveluista seka hieman enemman tavaroista ja kau-
pan ja liikenteen palveluista. Niin ulkomaisten vélituotteiden kuin tuoteverojen
vastaava osuus on nelisen prosenttia.

Taulukko 2 Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenojen arvioitu panosrakenne
vuonna 1999

Miljardia markkaa %
Teollisuus- ja muut tavaratuotteet 4,6 6,3
Kauppa- ja liikenne 3,7 51
Muut yksityiset palvelut 1,6 2,3
Y hteiskunnalliset palvelut 6,5 9,1
Ulkomaiset vélituotteet 3,1 4,2
Arvonliséd ja muut tuoteverot 3,0 4,2
Vélituotteet yhteensi 22,5 31,2
Palkansagjakorvauk set 44,3 61,6
Poistot ja muut menot 5,2 7,2
Toimialan N bruttoarvonlisdys 49,5 68,8
Tuotos yhteensa = hoivapalvelumenot 72 100,0

Kotimaisten vélituotteiden arvo voidaan hajottaa myos pakansagjakorvausten ja
muiden peruspanoksien arvoksi, jota panostuotostutkimuksessa kutsutaan toimi-
alan N tuotoksen hinnan kustannuskomponenteiksi. Kun siis ol etetaan, etta toimi-
alan N vuonna 1999 kayttamien kotimaisten vélituotteiden panosrakenne on sama
kuin vuoden 1995 panostuotostutkimuksessa, voidaan hoivapal velumenojen pro-
senttijakauma vuonna 1999 esittéa pelkastdan peruspanosten avulla (taulukko 3).
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Kun terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluihin hankittujen kotimaisten vélituottei-
den tuotannossa maksetut palkat, palkkiot ja tyOnantgjan sosiaaliturvamaksut
otetaan panostuotostutkimuksen tavoin huomioon, niin Suomessa maksettuja pal-
kansagjakorvauksia on kaikkiaan 76 prosenttia hoivapalvelumenoista. Siten vuo-
nuksia on yhteensd 54,7 miljardia markkaa, josta toimialalla N maksettiin 44,3
miljardia markkaa. Muilta kotimaisilta toimialoilta hankittuihin panoksiin siséltyi
siten palkansaajakorvauksia naiden erotus eli kymmenen miljardia markkaa.

Taulukko 3 Terveydenhuolto- ja sosaalipalvelumenojen peruspanosrakenne
vuonna 1999, %

Palkansagjakor- | Poistot jamuut pé& | Ulkomaiset | Arvonlisd jamuut | Tuotos yh-
vaukset omamenot nettona | vélituotteet |tuoteverot teensa

76 13,3 6,8 3,9 100

Vuonna 1999 poistot eli paddoman kulumiskustannukset ja voitot sek& muut vas-
taavat pagomaan liittyvét kustannukset muodostivat 13,3 prosenttia hoivame-
noista. Tuontituotteita kaytettiin 6,8 prosenttia. Arvonliséveroa sekd muita tuote-
veroja sisdltyi terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenoihin yhteensd nelja pro-
senttia.

Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelut vuosina 1975 — 1999

Tilastokeskus on julkaissut uuden kansantal oudentilinpidon (EKT 1995) mukai set
sarjat vuosilta 1975 — 1999. Naiden sarjojen, varsinkin terveydenhuolto- ja sosi-
aalipalvelujen osalta, jatkaminen vield vuodesta 1975 taaksepéin virallisten tilas-
tojen avulla nayttdd suurten tilastomuutosten takia todella hankalalta. Tasta voi
helposti vakuuttua vertailemalla kansantal ouden tilinpidon sarjoja vuosilta 1975 —
1981 yht&alta uuden tilinpidon (Tilastokeskus 2000a) ja toisaalta vanhan tilinpi-
don (Tilastokeskus 1984) mukaan. Tastd syysta aikasarjatarkastelut ulottuvat tas-
sa raportissa taaksepéin vain vuoteen 1975 saakka.

Kun suomalaista hyvinvointivaltiota aikoinaan rakennettiin, liséttiin myos hoiva-
palvelujen tarjontaa. Terveydenhuolto- ja sosiaalipal velujen tyopaikat lisdantyivét
vuodesta 1975 yli sadallatuhannella vuoteen 1991, jolloin toimialalla N oli yh-
teensa 310 000 tyollista (kuvio 5). Naiden palvelujen tydllisten osuus maamme
kaikista tydllisistd kohosi 8,2 prosentista vuonna 1975 perdti viidella prosenttiyk-
sikoll& vuoteen 1991 mennessd. Samaan aikaan julkisen toiminnan osuus naiden
palvelujen henkil6kunnasta nousi 66 prosentista 80 prosenttiin.
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Kuvio 5 Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen tyolliset vuosina 1975 — 1999,
1000 henke&a
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320 320
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160 - - 160
- 140
- 120
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- 80
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- 40
| . - - 20
0 1 1 1 1 ‘ : 1 1 1 1 1 1 0
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Laman takia saneerattiin my6s hoivapalveluja. Sks tyollisten lukumé&dra aeni
kymmeneksella kahdessa vuodessa. Laman paatevuonna 1993 téll& toimialalla ol
enad 280 000 tyopaikkaa eli saman verran kuin kahdeksan vuotta aikaisemmin.
Nopean talouskasvun oloissa ovat tyOpaikat hoivapalveluissa lisdantyneet vuo-
desta 1993 yhteensa parillakymmenelldtuhannella. Julkisen toiminnan osuus ter-
veydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen tyollisista on viime vuosina selvasti supistu-
nut, kun markkinatuotanto ja” muu toiminta’ on kasvanut.

Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenojen médra vuoden 1995 hintaisella tuo-
toksella mitattuna melkein kaksinkertaistui vuodesta 1975 vuoteen 1991 (kuvio
6). Laman takia néiden menojen maarda supistettiin sitten kolmen vuoden aikana
yhteensd kymmeneksella. Sen ja@lkeen vahvan talouskasvun ansiosta terveyden-
huolto- ja sosiaalipal vel umenojen méaréa on kohonnut enndtyssuureks.

Nén on siis kdynyt virallisten tilastojen mukaan, joissa julkisen toiminnan ja
"muun toiminnan” tuotannon maara lasketaan tuotantoon kaytettyjen panosten
méaaran avulla. Naissa laskelmissa palvelujen laadun kohoaminen ndkyy valta-
osaksi hintojen nousuna eika tuotannon maéran lisayksena.
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Kuvio 6 Tuotoksen ja bruttoarvonlisayksen maara seka tuottavuus tyétuntia ja
tyollisté kohti terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluissa vuosina 1975 —
1999, indeksi(1975)=100

Ind(1975)=100 Ind(1975)=100
200 : o1 200
190 ————rTuotos———————lgo
180+ e N - 180
70+ TN e - 170
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150 + ST - 150
140+ AT - 140
130+ o7 - 130
120 4 S Tuottavuustydtuntiakohti -~~~ - 120
110 + 57 s ee e SR ERER S oo S e e R
100 L2 0T T Tuottavuustysllistakohti - - - - - -~~~ - - - -~ - 100
90 | | | | | | | | | | | - 90

1975 1977 1979 1981 1983 1985 1987 1989 1991 1993 1995 1997 1999

Hoivapalvelujen bruttoarvonlisdyksen mééré on siis virallisten tilastojen mukaan
aina 1980-luvun puolesta véalista |8htien kasvanut hitaammin kuin tuotoksen maa-
ralld mitatut reaalimenot. Laékkeiden, elintarvikkeiden ja muiden terveyden-
huolto- ja sosiaalipalveluihin hankittujen valituotteiden méaaré on kansantalouden
tilinpidon mukaan nimittain lisdantynyt nopeammin kuin néissa palveluissa luotu
jalostusarvo, koska julkisen toiminnan tuotannon maara lasketaan tuotanto-
panosten maaran avulla.

Hoivapal veluissa, joissa markkinatoiminnan osuus on pieni, bruttoarvonlisayksen
maaré muodostuu julkisen toiminnan kansantuotteen laskentatavasta johtuen paé-
asiassa tuotantopanosten maarastd. Tama nakyy kuvion 6 tuottavuuskayrissakin,
kymmenell&a tuottavuus tydtuntia kohti hieman aleni, kun tuottavuus tydllista
kohti séilyi léhes ennallaan. [Imi6 selittyy silla, ettd vuotuinen tydaika tyollista
kohti on toimialalaN lisééntynyt.

Kuviossa 7 on tarkasteltu hoivapalvelumenojen ja hoivapalvelujen oman brutto-
arvonlisdyksen osuutta koko kansantalouden bruttokansantuotteesta vuosina 1975
—1999. Molemmat osuudet nousivat aina vuoteen 1992 saakka, jolloin hoivapal-
velumenoihin kaytettiin 12 prosenttia bruttokansantuotteesta. Silloin véalituottei-
den vastaava osuus oli pari prosenttia, jolloin terveydenhuolto- ja sosiaalipalve-



13

lujen bruttoarvonlisayksen osuus Suomen markkinahintaisesta bruttokansantuot-
teesta oli 10 prosenttia. Kuvion mukaan molemmat osuudet kohosivat viidella
prosenttiyksikolld vuosina 1975 — 1992, mutta ovat sen jalkeen alentuneet kah-
della prosenttiyksikoll&

Kuvio 7 Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen menojen (tuotoksen) ja brutto-
arvonlisdyksen suhde koko kansantalouden markkinahintaiseen brut-
tokansantuotteeseen vuosina 1975 — 1999, %
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Vuonna 1999 hoivapalvelumenoista vélituotteiden osuus oli 31 prosenttia €li
kolme prosenttiyksikk6d suurempi kuin vuonna 1975. Vdituotteiden meno-
osuuden kohoaminen tarkoittaa tietenkin sitd, etté hoivapalvelujen oman brutto-
arvonlisdyksen osuus on pienentynyt saman verran. Koska tyovaltaisilla aoilla
valtaosa bruttoarvonlisdyksestd on palkkoja ja tyonantgjien sosiaalivakuutusmak-
suja eli palkansaajakorvauksia, on myds niiden osuus hoivapalvelumenoista la-
man jalkeen selvasti supistunut, kuten kuviosta 8 on todettavissa.

Vuonna 1999 terveydenhuolto- ja sosiaalipalvel ujen palkansagjakorvausten osuus
hoivapalvelumenoista oli 62 prosenttia eli saman verran kuin 1970-luvun puoles-
sa valissd, mutta kolme prosenttiyksikkdd vahemman kuin viime vuosikymmenen
puolessa valiss. Koska vélituotteet sisdltavat muilla aloilla maksettuja palkkoja
ja tyOnantgjien sosiaaliturvamaksuja, lisddvéat nama vastaavasti hoivapalvelujen
kokonai sty 6voi makustannuksia.
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Kuvio 8 Palkkojen, palkansaajakorvausten ja bruttoarvonlisayksen osuus ter-
veydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenoista vuosina 1975 — 1999, %
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4 Hoivapalvelumenot vuoteen 2030

Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelut vaestopainelaskelmien mukaan

Eléke- ja pdivahoitoikéiset kdyttavat eniten terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja,
kuten luvussa 1 osoitettiin. Jos hoivapalvelujen kysynté riippuisi tulevaisuudessa
pelkastdan vaeston lukumaarésta ja ikérakenteesta, niin olisi helppo arvioida vé-
eston avulla, miten terveydenhuolto- ja sosiaalipal velujen méara kehittyisi.

Yksinkertaisinta olis talloin olettaa, ettd terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen
kaytto elinvaiheittain olisi profiililtaan samankaltainen kuin kuviossa 1. Kun talla
ikaryhmittdisella hoivatarpeella kerrotaan vuosittaisen vaeston maara ikéryhmit-
téin, saadaan lasketuks hoivapalvelujen maéra kunakin vuonna. Téllaista laskel-
maa kutsutaan j&ljempana Perusvai htoehdoksi.

Perusvaihtoehdossa terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen mééra kohoaa vuo-
desta 1999 kolmanneksella 2030-luvun loppupuolelle tultaessa. Sen jakeen nii-
den méaéra vahenisi vaestosyista hitaasti. Tallaisen vaestopainel askelman mukaan
hoivapalvelujen kysyntad kasvaa nopeimmin vasta 2020-luvun jalkipuoliskolla,
kun suurimmat ik&luokat tulevat hoivaikaan.

Kuvio 9 Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen maara vaestbpainelaskelman
Perusvai htoehdon mukaan vuosina 1975 — 2050, Indeks (1999)=100

Ind(1999)=100
140

130 ~
120 ~
110 ~

1975 1990 2005 2020 2035 2050

Téallaisessa vaestOpainelaskelmassa on siis oletettu, etta pelkastéan vaestotekijét
vakuttavat hoivapalvelujen kysyntdan. Jos nain olisi tapahtunut my6s mennei-
syydess4, niin terveydenhuolto- ja sosiaalipavelujen madara toimialan N tuotok-
sen méarala mitattuna olisi lisdantynyt vuodesta 1975 vuoteen 1999 yhteensa 28
prosenttia (kuvio 9). Tilastokeskuksen mukaan tuotoksen maara kaksinkertaistui,
kuten edella kuviosta 6 on todettavissa. Véaestopainelaskelma poikkeaa toteutu-
neesta kehityksesta erityisen paljon viime vuosikymmenen aikana. Silloinhan
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sddstbsyista vahennettiin tuntuvasti julkisten hoivapalvelujen tarjontaa, vaikka
sita olisi pitanyt vaestosyista lisata

Hoivapalvelujen tulevaa tarvetta voidaan arvioida muullakin tavalla. Perusvaih-
toehdon lisdksi kuviossa 10 tarkastellaan kahta muuta vai htoehtoa vuosina 2000 —
2050. Molemmissa vaihtoehdoissa vuoden 1999 hoivapalvelujen madara otaksu-
taan samaksi kuin Perusvai htoehdossa.

Hoivapalveluien madra kasvaisi hitaimmin Myo6hennysvaihtoehdossa. Téassa
vaihtoehdossa hoivapalvelujen kysynta olisi vuonna 2050 vain muutaman pro-
sentin nykyista suurempi ja suurimmillaankin 2030-luvulla alle 15 prosenttia ny-
Kyista suurempi. Myohennysvai htoehdossa ol etetaan alle 50-vuotiaiden hoivapal -
velujen kysynnan kehittyvan samalla tavalla kuin Perusvaihtoehdossa, mutta tata
vanhempien kysyntéa myohentyisi kansalaisten pidentyvan elingan ja parantuvan
kuntoisuuden ansiosta.

Kuvio 10 Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen madra vuosina 2000 — 2050
vai htoehtol askel mien mukaan, Indeksi(1999)=100
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Mydohennysvaihtoehdolla on pyritty kuvaamaan sellaista kehitystd, ettd kansa-
laisten pidentyva elinaika nékyy myds heidan toimintakyvyn parantumisena, jol-
loin hoivapalvelujen kayttd myohentyisi. Téassa vaihtoehdossa on oletettu, etta
hoivapalvelujen kysynta siirtyy 50 vuotta tayttéaneella vaestolla tasaisesti viis
vuotta vanhemmille vuoteen 2050 mennessa. N&in esimerkiksi 80-vuotiaiden hoi-
vapalvelujen tarve vuonna 2050 on sama kuin 75-vuotiaiden vuonna 1999. Vaik-
ka téllainen hoivatarpeen siirtyma elingjan pidentyessa vaikuttaakin uskottavalta,
niin tasta ilmiésta el ole vahvaa tutkimuksellista néyttéa. Siksi mydhennysvaih-
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toehtokin perustuu karkeisiin oletuksiin, kuten tamankaltaiset laskelmat tavalli-
sesti. Eihan tulevai suutta kyeté kuitenkaan koskaan ennustamaan.

Kolmas vaihtoehto Kuolevat on muodostettu indeksoimalla vuosi 1999 perus-
vuotena kuolleiden ja Tilastokeskuksen vuoteen 2050 ulottuvan vaestdlaskel mas-
sa esitettyjen kuolevien lukuméaéra. Erdiden kansainvalisten tutkimusten mukaan
(esimerkiksi Zweifel - Felder - Meiers 1999) merkittava osa hoivapalveluista,
erityisesti terveydenhuoltopal veluista kdytetéén sellaisten ihmisten hoivaan, jotka
kuolevat |dhivuosina. Jos hoivapavelujen kysynta tulevaisuudessa todella riip-
puisi kuolevien lukumaarastd, niin hoivapalvelujen maéra seuraisi laheisesti Pe-
rusvaihtoehdon uraa aina 2030-luvulle saakka. Sen jédlkeen Kuolevat-vaihto-
ehdossa hoivapalvelujen kysynté olisi selvasti suurempi kuin Perusvai htoehdossa.

V destopainelaskelmien mukaan vuonna 2030 terveydenhuolto- ja sosiaalipalve-
lujen kysynnan méara olisi noin 30 prosenttia nykyista suurempi Perusvaihtoeh-
dossa, jossa hoivapalvelujen kayttd eri idssa séilyisi ennallaan. Silloin hoivapal-
velujen kysynnan maard vuoden 1999 tuotoksen avulla ilmaistuna olisi 1,3*72 =
93,6 miljardia markkaa vuonna 2030, kun hoivapalvelujen hintojen kohoamista
yleistd hintatasoa enemmén e oteta huomioon. Kuolevat —vaihtoehto on viela
vuonna 2030 kaytanndssa sama kuin Perusvai htoehto.

My®ohennysvaihtoehdossa hoivapavelujen méard kasvais kolmessa vuosikym-
menessa noin 15 prosenttia, koska téssa vaihtoehdossa otaksuttiin hoivan kysyn-
nan myohentyvan elingjan pidentyessi. Téassa vaihtoehdossa hoivapalvelujen ky-
synnan maara vuonna 2030 ilman suhteellisten hintojen muutosta olisi vastaavasti
15 prosenttia suurempi kuin vuoden 1999 tuotos eli 83 miljardia markkaa.

Reaaliset hoivapalvelumenot vuoteen 2030

Hoivapalvelut ovat tyovaltaisia palveluja, joissa tyon tuottavuus on virallisten
tilastojen mukaan kohonnut erittdin hitaasti. Sks hoivapalvelujen hinnat ovat
nousseet selvasti nopeammin kuin tavaroiden tai useimpien muiden palvelujen
hinnat.

Vertailukelpoisten kansantalouden tilinpitosarjojen mukaan vuodesta 1975 vuo-
teen 1999 hoivapalvelujen hinnat €li terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen tuo-
toksen hinta viisinkertaistui, mutta yleista hintatasoa kuvaava yksityisen kulutuk-
sen hinta "vain” 3,7-kertaistui (Tilastokeskus 2000a ja 2000b). Yksityiseen
kulutukseen verrattuna hoivapalvelut kalistuivat siten 24 vuoden aikana keski-
maarin 1,3 prosenttia vuodessa. Jos nain kavis tulevaisuudessakin, niin vuonna
2030 hoivapalvelujen hinnat olisivat kohonneet yhteensa 49,2 prosenttia enem-
man kuin yksityisen kulutuksen hinta’. Kun hoivapalvelujen suhteellisten hinto-

* Koska vuodesta 1975 vuoteen 1999 yksityisen kulutuksen ja markkinahintaisen bruttokansantuotteen
hinnat nousivat saman verran, patee analyysi myos markkinahintai seen bruttokansantuotteeseen nahden.
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jen muutoskin otetaan huomioon, saadaan yksityiseen kulutukseen néhden reaali-
set hoivapal velumenot.

Né&n vuonna 2030 Perusvaihtoehdossa, jossa hoivapalvelujen méaré kasvaa 30
prosenttia, reaaliset hoivapalvelumenot ovat 1,3*72* 1,492= 140 miljardia mark-
kaa. Vastaavalla tavalla laskettuna Myo6hennysvaihtoehdossa reaaliset hoivapal-
velumenot ovat 124 miljardia markkaa. Reaaliset hoivapalvelumenot lisdantyvéat
vuodesta 1999 vuoteen 2030 Perusvaihtoehdossa 94 prosenttia ja myohennys-
vaihtoehdossa 72 prosenttia.

Hoivapalvelujen suhteellisen hinnan muutos tulevaisuudessa voidaan arvioida
toisellakin tavalla kayttdmalla hyvaks taulukon 2 panosrakennetta. Terveyden-
huolto- ja sosiaalipalvelujen palkansaajakorvaukset olivat vuonna 1999 yhteensa
44,3 miljardia markkaa eli 61,6 prosenttia tuotoksesta. Tyon reaalihinnan arvioi-
tiin luvussa 2 kohoavan yhteensa 90 prosenttia vuoteen 2030 menness4, jos tuot-
tavuus tyollistéa kohti kohoaa koko kansantal oudessa kahdella prosentilla vuodes-
sa. Jos toimialalla N eli hoivapalveluissa tyon tuottavuus e lainkaan paranisi,
niin silloin reaaliset palkansagjakorvaukset olisivat 44,3*1,9*1,3 = 109 miljardia
markkaa vuonna 2030 Perusvaihtoehdossa, jossa tuotoksen méaéran oletettiin kas-
vavan 30 prosenttia vuodesta 1999.

Kansantalouden tilinpidon (Tilastokeskus 2000a ja 2000b) mukaan vuodesta
1975 vuoteen 1999 tavaratuotoksen hinnat 2,6-kertaistuivat, kun yksityisen ku-
lutuksen hinnat siis 3,7-kertaistuivat. Jos samanlainen kehitys jatkuu vuoteen
2030 saakka, niin silloin tavaroiden keskimé&arainen hinta on kolmen vuosikym-
menen kuluttua vain 62,7 prosenttia yksityisen kulutuksen keskiméaéraisesta hin-
nasta. Koska ulkomaiset vélituotteet ovat tavaroita, sovelletaan kotimaisten tava-
ravalituottei den suhteellista hintaa myds ulkomaisiin valituotteisiin.

Samalla tavalla saadaan méaariteltya muillekin kotimaisille vélituotteille suhteelli-
set hinnat vuodelle 2030 (taulukko 4). Arvonlisé& ja muiden tuoteverojen seka
poistojen hinnan otaksutaan muuttuvan samalla tavalla kuin yleisen hintatason,
jolla tassa raportissa tarkoitetaan kansantalouden tilinpidon mukaisen yksityisen
kulutuksen hintaa. Todettakoon, ettéa hoivapalvelujen hintakertoimeks saadaan
1,555, mika on esitetty suluissa taulukossa 4.

Panosrakenteen avulla arvioituna reaaliset hoivapalvelumenot ovat vuonna 2030
Perusvaihtoehdossa 145 miljardia markkaa, jos hoivapalveluissa tyén tuottavuus
e lainkaan kohoa, mutta tyon reaalihinta nousee saman verran kuin muussa kan-
santaloudessa. Koska vuodesta 1975 vuoteen 1999 tuottavuus hoivapalveluissa
kohosi virallisten tilastojen mukaan verkkaisesti, paadytéan panosrakenteen avul-
la laskettuna vain hieman suurempiin reaalisiin hoitopalvelumenoihin vuonna
2030 kuin edella suoraan tuotoksen suhteellista hintaa kayttéen. Myohennys-
vaihtoehdossakin panosrakenteen kautta lasketut reaaliset hoivamenot, 129 mil-
jardia markkaa, ovat melko |dhell& aikai sempaa arviota.
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Taulukko 4 Reaaliset hoivapalvelumenot vuonna 2030 Perusvaihtoehdossa las-
kettuna vuoden 1999 panosrakenteen ja suhteellisten hintojen avulla

Hoivapalvelujen | Hintakerroin | Reaaliset hoiva-
panosten médra | vuonna 2030, palvelumenot
2030=1,3 kun vuonna vuonna 2030
kertaavuoden | 1999 hintaon | (hoivapalvelujen
1999 panokset 1,0 panosten médra
kerrottuna hinta-
kertoimella)
Teollisuus- ja muut tavaratuotteet 5,9 0,627 3,7
Kauppa- jaliikkenne 4,8 1,082 51
Muut yksityiset palvelut 2,1 1,183 2,5
Y hteiskunnalliset palvelut 8,5 1,354 115
Ulkomaiset vélituotteet 4,0 0,627 2,5
Arvonliséd ja muut tuoteverot 3,9 1,000 3,9
Palkansagjakorvaukset 57,6 1,900 109,4
Poistot ja muut menot 6,8 1,000 6,8
Hoivapalvelujen méara ja 94 (1,555) 145
reaaliset hoivapalvelumenot

Jos hoivapalveluissa tyon tuottavuus tyollistd kohti el lainkaan paranisi, niin sil-
loin Perusvaihtoehdossa tarvittaisiin vuonna 2030 terveydenhuolto- ja sosiaali-
palveluihin 30 prosenttia enemman tyollisid kuin vuonna 1999. Vuonna 2030
terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluissa tydskentelisi silloin 390 000 henkea eli
16,5 prosenttia Suomen tyollisistg, jos tydllisten lukuméaré kehittyisi siten kuin
luvussa 2 arvioitiin. Vuonna 1999 hoivapalveluissa tyoskenteli 13,5 prosenttia
Suomen tydllisista.

Jos tyon tuottavuus hoivapalveluissa kuitenkin kohoaa tulevaisuudessa, niin sil-
loin henkilOkuntaa tarvitaan luonnollisesti vahemman. Jos Perusvaihtoehto to-
teutuisi muilta osin, mutta tyon tuottavuus tydllista kohti paranisi keskimaérin
0,85 prosenttia vuodessa, niin silloin el tarvittaisi hoivapalveluihin lainkaan liséa
henkil6kuntaa. Taméa alentaisi 25 miljardia markkaa vuoden 2030 readlisia hoiva-
palvelumenoja, jotka téssa tapauksessa olisivat 120 miljardia markkaa.

Vuonna 1999 hoivapavelumenot olivat siis 72 miljardia markkaa ja markkina-
hintainen bruttokansantuote 722 miljardia markkaa, jolloin hoivapalvelumenojen
kansantuoteosuus oli 10 prosenttia. Vuonna 2030 markkinahintainen bruttokan-
santuote on luvun 2 laskelmien mukaan 1400 miljardia markkaa vuoden 1999
rahassa

Vuonna 2030 reaaliset hoivapalvelumenot ovat Perusvaihtoehdossa ilman hoiva-
tyon tuottavuuden kasvua 145 miljardia markkaa, jolloin hoivapalvelumenoihin
kuluisi 10,4 prosenttia bruttokansantuotteesta. Téma kansantuoteosuus jaa yhdek-
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sén prosentin tuntumaan sekd myohennysvaihtoehdossa ettd sellaisessa Perus-
vaihtoehdossa, jossa tyon tuottavuus tyollista kohti paranee hoivapalveluissa va-
jaalla prosentilla vuodessa.

Nama laskelmat on tehty otaksumalla tyon tuottavuuden tyollista kohti kohoavan
koko kansantal oudessa kahdella prosentilla vuodessa vuodesta 2002 alkaen. Kos-
ka luvun 2 mukaan tydllisid on paétevuonna saman verran kuin nyt, niin vuotui-
nen talouskasvukin on keskimaarin kaksi prosenttia.

Miten hoivapalvelumenoille kavisi, jos vuotuinen tuottavuuden parantuminen ja
sité kautta talouskasvu jais Suomessa vain yhteen prosenttiin? Silloin luvun 2
laskelmien mukaan vuonna 2030 seka bruttokansantuotteen méara etta tyon reaa-
lihinta olisivat 36 prosenttia suuremmat kuin vuonna 1999. Néinkin hitaan talo-
uskasvun ol oissa hoivapal velujen méaran oletetaan olevan edelleen 30 prosenttia
nykyista suurempi vuonna 2030 ja palkansagjakorvauksia lukuun ottamatta mui-
den panosten suhteellisten hintojen oletetaan muuttuvan samalla tavalla kuin
taulukossa 4.

Jos tyon reaalihinta nousee hoivapalveluissakin 36 prosenttia 90 prosentin ase-
masta, niin vuonna 2030 reaaliset hoivapalvelumenot ovat 114 miljardia markkaa
eli 32 miljardia véhemman kuin taulukossa 4. Jos kansantuotteen méaérd on silloin
vain 36 prosenttia nykyistéa suurempi, saadaan télléin hoivamenojen kansantuote-
osuudeks 11,6 prosenttia. Téla tavoin laskettuna talouskasvun hidastuminen
puoleen nostaisi hoivamenojen kansantuoteosuutta vain 10 prosentista 11,6 pro-
senttiin.,

Vaikka siis elingjan pidentyessa hoivapalvelujen ikaryhmittéinen kysynta sélyisi
muuttumattomana ja talouskasvu jdisi prosenttiin vuodessa, niin hoivapalvelume-
nojen kansantuoteosuus kohoaisi vain 1,6 prosenttiyksikolla kolmessa vuosi-
kymmenessa. Tassa laskelmassa tyon tuottavuuden e ol eteta terveydenhuolto- ja
sosiaalipalveluissa lainkaan paranevan, mutta tyon hinnan nousevan tallakin
alallayhta paljon kuin kansantal oudessa keskimaarin.

Hoivamenopommi ei siis ndyta uhkaavan Suomea, vaikka hoivaikaisten lukuméaé-
ré liki kolminkertaistuu ja heidan hoivapalvelukysyntansa ei lainkaan mydhenny
elingan tuntuvasti pidentyessa. Tal6in hoivamenojen bruttokansantuoteosuus
kohoaa puolella prosenttiyksikolla vuosikymmenesss, jos pessimistisesti otaksu-
taan, ettel hoiva-aloilla tytn tuottavuus ei lainkaan parane ja pitkén aikavélin ta-
louskasvu j8a vain prosenttiin vuodessa.

Vertailun vuoksi todettakoon, ettd keskiméadréinen vuotuinen talouskasvu oli &s-
keisen laman aikana pé&attyneilld 30 vuoden ganjaksoilla alimmillaan 2,5 pro-
senttia. Tét& hitaampia keskikasvuja |0ytyy edellisen kerran tal oushistoriastamme
toisen maailmansodan aikana péaéttyneilla 30 vuoden agjanjaksoilla.

Taloushistorian valossa voimme siis odottaa akavalle 30 vuoden ganjaksolle
nopeampaa kuin prosentin keskimaraistd vuotuista talouskasvua. On myos il-
meistd, ettd tyon tuottavuus nousee tulevaisuudessa myos terveydenhuolto- ja
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sosiaalipalveluissa pelkastdan tietotekniikan kehityksen ansiosta. Elingjan piden-
tymisen myG6ta varttuneen vaen kuntoisuus todenngkoisesti paranee, jolloin hoi-
bruttokansantuoteosuus e todellisuudessa kohoakaan ainakaan niin paljon kuin
edella pessimistismmilla oletuksilla on laskeskeltu. Tallaiseen johtop&dtokseen
on askettéin paatynyt artikkelissaan (2000) myds Marja-Liisa Parjanne.
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5 Tiivistelma jajohtopaat ok set

Tassa raportissa on tarkasteltu terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja kokonaisuu-
tena jakamatta niita yhtdalta terveydenhuoltopalveluihin ja toisaalta sosiaalipal-
veluihin. Todellisuudessakin ndmé hoivapalvelut muodostavat kokonaisuuden,
jossa samanlaisia asiakkaita on esimerkiksi vanhainkodeissa ja terveyskeskusten
vuodeosastoilla. Vanhainkodit luetaan sosiaalipalveluihin mutta terveyskeskusten
vuodeosastot terveydenhuoltopal veluihin.

Hoivapalvelujen kokonaiskustannuksia on mitattu kansantalouden tilinpidon mu-
kaisella tuotoksella (Tilastokeskus 2000a). Se muodostuu terveydenhuolto- ja
sosiaalipalvelujen bruttoarvonlisdyksestéa sekd naihin palveluihin hankituista va-
lituotteista. Vuonna 1999 hoivapalvelujen tuotos oli 72 miljardia markkaa, josta
vdlituotteita oli 22,5 miljardia markkaa.

Hoivapalvelujen kysyntéa on tarkasteltu vaestolaskelmien seka terveydenhuolto-
ja sosiaalipalvelujen elinvaiheittaisten kayttotilastojen avulla, jotka ovat peréisin
viime vuosikymmenen puolesta vélista. Jos Tilastokeskuksen vuonna 1998 jul-
kaistu vaestdennuste toteutuisi eika hoivapalvelujen elinvaiheittainen profiili (Ku-
vio 11) lainkaan muuttuisi, niin hoivapal velujen kysynnan méaara kasvaisi 30 pro-
senttia vuoteen 2030 mennessd. Saman verran hoivapalveluja tarvittaisiin silloin,
vaikka niiden kysyntéariippuis pelkastéén kuolevien lukumaarasta.

Kolmessa vuosikymmenessa hoivapalvelujen kysynnén mééra kasvais vain 15
prosenttia, jos varttuneen véen hoivatarve myohentyisi samalla vauhdilla, milla
elinaika pitenee. Tilastokeskuksen vaestennusteen mukaan elinaika pitenee vuo-
della jokaisen vuosikymmenen aikana, jolloin Myohennysvaihtoehdossa on ole-
tettu hoitopalvelujen kysynnadn myohentyvan vuodella vuosikymmenessd. Nain
esimerkiksi 70-vuotiaat kayttavét tassa vaihtoehdossa vuonna 2030 yhta vahan
terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja kuin nyt kayttévét 67-vuotiaat.

Kansantalouden tilinpidon mukaan hoivapalvelujen hinnat ovat vuodesta 1975
vuoteen 1999 kohonneet vuosittain runsaalla prosentilla enemman kuin yksityisen
kulutuksen hinnat, jotka talla ajanjaksolla ovat nousseet yhté nopeasti kuin mark-
kinahintaisen bruttokansantuotteen hinnat. Kun téllainen hoivapalvelujen kallis-
tuminen otetaan tulevaisuudessakin huomioon, saadaan lasketuks reaaliset hoi-
vapalvelumenot seka yksityiseen kulutukseen etta markkinahintaiseen brutto-
kansantuotteeseen ndhden.

Jos Suomen kansantaloudessa tyon tuottavuus tydllista kohti kohoaisi kahdella
prosentilla vuodessa ja tyotulojen kansantuoteosuus jéisi ennalleen, niin vuonna
2030 reaaliset palkansagjakorvaukset palkansagjaa kohti olisivat 90 prosenttia
suuremmat kuin nyt. Jos muiden panosten reaalihinnat yksityisen kulutuksen
hintoihin ndhden muuttuvat tulevaisuudessa samalla nopeudella kuin vuodesta
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1975 lahtien, niin vuoteen 2030 mennessa reaaliset hoivapalvelumenot kaksin-
kertaistuvat vuoteen 1999 verrattuna. Téssa laskelmassa on liséks ol etettu, ettei
tyon tuottavuus lainkaan parane terveydenhuolto- ja sosiadipalveluissa, vaikka
tyon reaalihinta nousee ndissa palveluissa yhté nopeasti kuin keskiméaérin koko
kansantal oudessa.

Téallaisen laskelman ikdryhmittdisia tuloksia valaisee kuvio 11. Siiné on esitetty
reaaliset hoivapalvelumenot asukasta kohti vuonna 1999 ja vuonna 2030. Kuvio
on rakennettu kuvion 1 pohjalta olettamalla, ettd asukasta kohti laskettujen reaa-
listen hoivamenojen kdyttd muuttuu suhteellisesti saman verran kaikissa ikaryh-
miss&’. Kuvion mukaan satavuotias suomalainen kaytti vuonna 1999 julkisia ja
yksityisia terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluja yhteensd yli 170 000 markan ar-
vosta. Tassa laskelmassa on siis arvioitu, ettd vuonna 2030 satavuotiaan kansalai-
sen terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluihin tarvittaisiin reaalisesti satatuhatta
markkaa nykyista enemman.

Kuvio 11 Reaaliset hoivapal velumenot asukasta kohti idn mukaan vuosina 1999
ja 2030, 1000 markkaa vuoden 1999 rahassa
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® Kun siis ikéryhmittéin vuoden 1999 vaestoll& kerrotaan saman vuoden hoivapalvelumenot (kuvio 11),
saadaan tulosummaks 72 miljardia markkaa €li terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelujen kokonaiskustan-
nukset vuonna 1999. Kun vastaavat laskelmat tehdddn vuoden 2030 tiedoilla, saadaan tulokseks 145
miljardia markkaa di reaaliset hoivapal velumenot vuonna 2030.
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Jos siis valitaan sellaiset oletukset, jotka lisédvét mahdollisimman paljon hoiva-
palvelumenoja, kaksinkertaistuvat reaaliset hoivapalvelumenot kolmessa vuosi-
kymmenessd. Tassd tapauksessa hoivapalvelumenojen bruttokansantuoteosuus
kohoaa nykyisesta 10,0 prosentista 10,4 prosenttiin vuonna 2030, jos tyon tuotta-
vuus kansantal oudessa ja bruttokansantuotteen méaéra kasvavat keskimaarin kaksi
prosenttia vuodessa. Jos talouskasvu jéisi vain prosenttiin vuodessa, niin hoiva-
pal velumenojen bruttokansantuoteosuus nousisi 11,6 prosenttiin vuonna 2030.

Vaikka poikkeuksellisen hitaan talouskasvun oloissa hoivamenojen kansantuote-
osuus kohoais yhteensa 1,6 prosenttiyksikkéa kolmen vuosikymmenen aikana,
niin eihan téssakaan tapauksessa olisi kysymys mistdan hoivapommista. Ikaanty-
van vaeston kansakunnalle voitaisiin taloinkin tarjota terveydenhuolto- ja sosi-
adlipalvelut lissamalla néiden menojen bruttokansantuoteosuutta 0,05 prosent-
tiyksikkda vuodessa.

Todellisuudessa terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenojen kansantuoteosuus
saattaa tulevaisuudessa alentua. Uuden teknologian siivittdmana talouskasvu
varmaan jatkuu nopeampana kuin prosentilla vuodessa, mikéa alentaa hoivapal ve-
lumenojen kansantuoteosuutta. Samaan suuntaan vaikuttaa tyon tuottavuuden
parantuminen hoivapalveluissa ja ndiden palvelujen kaytén myohentyminen sil-
loin, kun vaeston elinaika pitenee.

On liséks syyta todeta, etté t&ssa raportissa on tarkasteltu kaikkia hoivamenoja,
olipa hoivan tuottajana tai rahoittgjana julkinen tai yksityinen sektori. Koska ta-
louskasvun jatkuessa keskieldkkeiden ostovoima paranee, hoivapalvelujen rahoi-
tusvastuutakin on ainakin hyvintoimeentulevien osalta mahdollista siirtda aikaa
my6ten julkisesta taloudesta kotitalouksille.
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