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TIIVISTELMA:

Palvelusetelit ovat muodostuneet yhdeksi vaihtoehdoksi kunnille jarjestaa asukkaille lakisaatei-
sia palveluja. Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata ja verrata, millaista asiakkaan asemaa ja paa-
toksentekoa tukevaa tietoa kunnat jakoivat omista palveluistaan ja palvelusetelipalveluista suun
terveydenhuollossa. Tutkimuksen tavoitteena oli selvittad miten kattavasti ja ajantasaisesti asi-
akkaan asema selostetaan. Lisaksi tavoitteena oli selvittaa mita informaatiota asiakkaalle anne-
taan asiakkuutensa tai valintojensa tueksi. Tutkimuskohteeksi valittiin kahden suuren kaupungin
eli Helsingin ja Turun suun terveydenhuollon palvelusetelijarjestelma.

Asiakkaan valtapotentiaalia palvelusetelimarkkinoilla tarkasteltiin soveltaen Hirschmanin exit,
voice ja loyalty teoriaa. Lisdksi palvelusetelimarkkinoihin hyédynnettiin ndennaismarkkinoiden
kasitteistod. Tutkimus suoritettiin vertailevana tapaustutkimuksena, jonka tutkimusaineisto ke-
rattiin kuntien julkisilta verkkosivuilta seka kuntien kayttamista sahkoisista palvelusetelijarjes-
telmista.

Tutkielma osoitti, ettd suun terveydenhuollon palvelusetelijarjestelmassa asiakkaat vaikuttavat
jadvan ndennaiskuluttajan rooliin. Kuntien tuottama informaatio oli paikoin epataydellista, joten
asiakkaan oli vaikea toteuttaa tosiasioihin perustuvaa vertailua eri palveluntuottamisen ta-
voista. Tutkimus osoitti, ettd kunnat eivat vaikuta tarjoavan kuntalaisilleen tasavertaista tietoa
kaikista tarjolla olevista palveluista, eri palveluntuotannon muodoista ja kuluttajan tekemien
paatosten vaikutuksista suhteessa asiakkaan oikeusturvaan. Tutkielma osoittikin, etta kuntien
tarjoama informaatio omasta ja palvelusetelilld tuotettavista suun terveydenhuollon palvelusta
ei tue asiakkaan aktiivista roolia kuluttajana. Tutkielman lopputulemana voitiin todeta, etta
asiakas ei palvelusetelimarkkinoilla pysty tdaysimaaraisesti hyodyntdamaan asemaansa kulutta-
jana, silla organisaation ja kuluttajan valinen informaation epatasapaino heijastuu myos kulut-
tajan tekemiin valintoihin.

Tulevaisuudessa olisikin tarkeda pohtia, mika on palvelusetelijarjestelmassa kunnan asema va-
rauksettoman tiedon tuottamisessa.

AVAINSANAT: Palveluseteli, kunnan tarjoama informaatio, asiakkaan valtapotentiaali, suun
terveydenhuollon palvelut
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1 Johdanto

1.1 Tutkielman tausta

Palvelusetelitoimintaa on otettu alueellisesti kayttoon eri sosiaali- ja terveysalan toimin-
noissa. Palvelusetelin kdytto osana palveluntuotantoa on Suomessa viime vuosina lisaan-
tynyt. Palvelusetelit ovatkin muodostuneet varteenotettavaksi vaihtoehdoksi tarjota
kunnan lakisaateisia palveluita. Vuonna 2017 sosiaali- ja terveystoimen palvelusetelime-
not olivat koko maassa noin 166 miljoonaa euroa. Vuonna 2019 kyseinen luku oli noussut
jo 213 miljoonaan euroon (Tilasto- ja indikaattoripankki, 2020). Tulevassa sote-refor-
missa rajoitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisulkoistuksia, mutta palvelusete-
litoiminta ndhdaan varteenotettava palveluiden tuottamisen muodoksi (Valtioneuvosto,
2020, s. 44-45). On hyvin mahdollista, etta tulevina vuosina palveluseteli vahvistaa enti-

sestadan asemaansa osana palvelujarjestelmaa.

Sosiaali- ja terveysministerion (2020) mukaan kunta tai kuntayhtyma voi itse paattaa pal-
velusetelien kdyttédnotosta ja siitd mihin palveluihin se seteleitd myontaa. Palvelusete-
lilainsdadannon (569/2009, 4 §) mukaisesti kunta voi hyvaksya toimintaan palveluntuot-
tajan, jonka tuottamat palvelut vastaavat vahintaan kunnallisen toimijan tasoa. Pykalan
mukaan kunta voi lisdksi asettaa palveluntuottajaksi hyvaksymiselle erilaisia maara- ja
laatuvaatimuksia. Asetettujen vaatimusten tulee kuitenkin olla syrjimattomia ja perustua
puolueettomasti arvioitaviin seikkoihin. Palvelusetelitoiminnan vahimmaislaaduksi tulee

asettaa julkisen itsensa tuottamat palvelut (569/2009, 5 §).

Palvelusetelilainsaadannon 6 §:ssa painotetaan asiakkaan oikeutta kieltdaytya palvelu-
setelilla jarjestettavasta hoidosta. Tama herattaa kysymyksen siita, miksi kieltdytyminen
on nahty niin tarkeadksi oikeudeksi, ettd se on kirjattu lainsadadantoon. Palvelusetelijar-
jestelman lahtokohtaisena oletuksena kuitenkin on, etta niiden tuominen markkinoille
parantaa yksittdisen asiakkaan oikeuksia esimerkiksi nopeuttamalla hoitoon paasya.

Mitka ovat siis ne tekijat, jotka vaikuttavat asiakkaan kieltdaytymiseen palvelusetelilla



tuotetuista palveluista. Tarjotaanko asiakkaalle riittdvasti kuluttajuutta tukevaa infor-

maatiota terveyspalvelujen tuottamisen vaihtoehdoista.

Tasalaatuisten palveluiden jarjestamiseksi ja asiakkaan oikeuksien turvaamiseksi on siten
tarkeaa selvittaa, miten asiakkaalle tarjotaan informaatiota hdanen asemastaan palvelu-
seteleiden kayttajana. Lisaksi on tarkeaa selvittda, tuodaanko asiakkaan valintojen tueksi
riittavasti tietoa hdnen asemastaan kuluttajana eli hanen valtapotentiaalistaan palvelu-

jen tuottamistavan suhteen.

Kuntien tulisi lahtokohtaisesti olla puolueettomia tarjoamansa informaation suhteen.
Kuntien tuottamaan asiakasviestintadan saattaa kuitenkin vaikuttaa kuntien taloustilanne
seka esimerkiksi suun terveydenhuollon ammattilaisten rekrytointien haastavuus. Rek-
rytointien haastavuus saattaa johtaa oman palveluntuotannon riittamattémyyteen, jol-
loin palveluita pyritaan vahvistamaan palveluseteleiden avulla. Palvelusetelit saatetaan-
kin nahda paikoin vain niin sanottuna ylivuotoventtiilina. Ylivuotoventtiililla tarkoitetaan
tilannetta, jossa oman palveluntuotannon sakatessa siirretdan osa asiakkaista palvelu-

setelilla tuotettavien palveluiden piiriin.

Naista syista on erityisen tarkeaa tutkia, kuinka neutraalisti kunnat viestivat omasta tuo-
tannostaan suhteessa palvelusetelipalveluntuotantoon. Edelld mainitut tekijat saattavat
heijastua tarjolla olevaan kuntalaisviestintdaan, jonka avulla kuluttajien valintoja pyritaan
ohjaamaan. Tama tutkielma kohdistuu kuntien tiedotuspolitiikan ominaispiirteisiin ja
eroihin selvittdmalla, miten kunnat informoivat asiakkaita heidan valitessaan palvelun-

tuottamisen ta paansa.

1.2 Tutkielman tavoite ja rajaukset

Tutkimuksen tarkoitus on kuvata ja verrata millaista asiakkaan asemaa ja paatoksentekoa
tukevaa tietoa kunnat jakavat oman tuotannon palveluista ja palvelusetelipalveluista

suun terveydenhuollossa. Erityisend tavoitteena on selvittdda miten kattavasti ja



ajantasaisesti asiakkaan asema selostetaan. Tavoitteena on myods selvittda mita infor-

maatiota asiakkaalle annetaan asiakkuutensa tai valintojensa tueksi.

Tutkielman aihe ja valittu nakékulma on tarked. Aiemmissa tutkimuksissa ei ole kuvattu
sitd, miten asiakas voi selvittdaa, milla tavoin suun terveydenhuollon palvelusetelijarjes-
telman palvelu vastaa kunnan omana tuotantona tarjoamaa palvelua. Aiemmin ei ole
myoskadan kuvattu sitd, miten nama kuluttajan tekemat valinnat maarittavat osaltaan ha-
nen asemaansa terveyspalveluiden kuluttajana. Tutkielman avulla halutaan syventaa ka-
sitysta kuntien tiedotuspolitiikan onnistumisesta asiakkaiden oikeusaseman lapinaky-
vaksi tekemisen suhteen. Tiedotuspolitiikan tulisikin osaltaan mahdollistaa kuntalaisten
rooli palveluiden aktiivisena kuluttajana. Tasta syysta tutkielman avulla pyritaan lisaksi
arvioimaan naenndismarkkinateorian mukaisen informaatiovaatimuksen tayttymista,
jotta kuntapaattdjat voisivat hyodyntaa tutkielman tuloksia kunnan tiedostuspolitiikan

kehittamisessa.

Tutkimus tehdaan vertailevana tapaustutkimuksena siten, ettd tutkimuksen empiiriset
tarkastelut rajataan kahteen kaupunkiin ja nakékulmaksi valitaan suun terveydenhuollon
palvelut. Tapauksiksi valitaan kaksi suurehkoa kaupunkia eli Helsinki ja Turku, joilla on
aktiivisessa kaytossa suun terveydenhuollon palvelusetelit. Tutkielmassa esitelldan kau-

punkien tarjoamaa informaatiota omasta ja palvelusetelien avulla tuotetuista palveluista.

1.3 Tutkielman rakenne

Tutkielman aluksi maaritellaan ja kuvataan kunnan omien palveluiden jarjestamisen idea.
Taman jalkeen maaritelldaan ja kuvataan, mika on vaihtoehtoisesti yllapidettavan palve-
lusetelijarjestelman pohjimmainen idea. Lisdaksi maaritelldaan mita informaation laadulla

voidaan ymmartaa.

Tutkielman teoreettisessa osassa pohditaan asiakkaan valtapotentiaalia aktiivisena va-
lintoja tekevana kuluttajana. Lisaksi osiossa kuvataan ndenndismarkkinateorian palvelu-

setelijarjestelmda koskevat kriteerit. Ndenndismarkkinateorian osalta painotetaan



erityisesti informaation saatavuuskriteerid. Tutkielman institutionaalisessa osuudessa
kuvataan asiakkaan asemaa kunnan omissa palveluissa. Lisaksi siind kuvataan, miten
oman tuotannon palvelu vertautuu palvelusetelipalveluihin. Osiossa pohditaan erityi-
sesti sitd, missa asemassa asiakas on palvelusetelitoiminnassa ja muuttaako tama palve-

lujentuottamisen tapa jotenkin asiakkaan asemaa palveluiden kdyttdjana.

Empiirisessa osassa kuvataan tdman tutkielman tutkimuskysymykset. Osiossa kuvataan
ja selitetdan tutkimuksen aineiston valikointi. Lisaksi kuvataan, miten aineistoa tarkastel-
tiin tutkimusta varten muodostetun informaation laadun arvioinnin matriisin lapi. Taman
jalkeen esitellaan tutkimuksen tulokset. Tutkielman lopuksi esitellddn tutkimuksen joh-

topaatokset ja jatkotutkimusaiheet.

Tutkielmassa tarkastellaan palvelusetelitoimintaa erityisesti markkinandakékulman, asi-
akkaan oikeuksien seka valintatilanteiden kautta. Palvelusetelimarkkinoita tarkastellaan
tutkielmassa suhteessa naenndismarkkinateoriaan. Lisaksi tutkielmassa peilataan palve-

lusetelimarkkinoita ja asiakkaan asemaa suhteessa “exit, voice ja loyalty” -kasitteistoon.



10

2 Kasitteellinen viitekehys

2.1 Kunnan itsehallinto

Kunta tuottaa julkisia palveluita ja sen tehtavdana on huolehtia kuntalaisten peruspalve-
luista (Sallinen, 2007, s. 55; Sutela, 2003, s. 58). Kunnan toimialalla tarkoitetaan kaikkia
niitd tehtavia, joiden jarjestamisvastuu on kunnalla. Kuntalain (410/2015) toisen luvun
mukaan kunnan tulee hoitaa itsehallinnon nojalla itselleen vapaaehtoisesti ottamansa
tehtavat seka sille laissa erikseen sdaadetyt tehtdvat. Kunnan toimiala muodostuu taten
lakisdateisistd ja vapaaehtoisista tehtavistd.! Kun tutkielmassa jatkossa kdytetdan termia

kunta, tarkoitetaan silla myds kaupunkeja ja kuntayhtymia.

Kunnan tehtavia voidaan tarkastella monesta eri nakokulmasta. Sallisen (2007, s. 55) mu-
kaan hallinnollisesta nakékulmasta tarkasteltuna tehtavat voidaan jaotella hyvinvointi- ja
perusrakennepalveluihin. Hinen mukaansa tehtavat voidaan luokitella myos viranomais-
tehtaviin, poliittisiin tehtaviin, palvelutehtaviin seka kehittamistehtaviin. Harjulan ja Prat-
talan (2019, s. 161) mukaan tarkasteluksi voidaan ottaa myos oikeudellinen nakokulma.
Heiddan mukaansa kunnan tehtavat voidaan talloin jakaa kahteen ryhmaan eli yleiseen ja

erityiseen toimialaan.?

Sallinen (2007, s. 64—65) seka Savioja ja muut (2015, s. 15—16) esittavat, etta tarkkaa
maaritelmaa kunnan itsehallintoon kuuluvista lakisdateisista ja itselleen vapaaehtoisesti
ottamista tehtdvista on vaikea tehda. Tama vaikeus perustuu heidan mukaansa jatkuvaan

yhteiskunnalliseen muutoksen, joka muuttaa jatkuvasti kunnan tehtavia. Vapaaehtoisten

1 Lakisaateisista tehtavistd on saadetty erityislainsdadanndlla, jossa saddetidan myds niiden tehtivien vel-
voittavuudesta kuntaa kohtaan. Kunta voi itse paattaa, ottaako se lisaksi hoidettavaksi vapaaehtoisia teh-
tavia (Kuntalaki 410/2015, 7 § — 9 §). Kunta ei voi kuitenkaan ottaa hoidettavakseen mita hyvansa tehtavia,
vaan kunnan toimialaa rajoitetaan muun muassa kuntalain erindisilld sdadadoksilla sekad hallintolaissa
(434/2003) maaritellyilla hallinnon oikeusperiaatteilla.

2 Harjulan ja Prattalan (2019, s. 161) mukaan yleiseen toimialaan kuuluvat ne vapaaehtoiset tehtévat, jotka
kunta on omalla paatokselldaan ottanut hoidettavakseen. Heidan mukaansa erityiseen toimialaan puoles-
taan kuuluvat kaikki kunnan lakisaateiset eli lainsdadannolla kunnan hoidettavaksi sdddetyt tehtavat.



11

ja lakisaateisten tehtdvien raja on heidan mielestaan hieman epamaardinen ja vaikeasti

ymmarrettava.3

Kuntien laajan itsehallinnon vuoksi hyvinvointipalveluja jarjestetaan kuntalaisten tarpei-
den mukaisesti (Kokko, 2013, s. 248). Erot kuntien palveluiden jarjestamisessa ovat ny-
kyaan niin suuret, etta valtion taholta normi- ja resurssiohjaus on vahentynyt ja tilalle on
tullut informaatio-ohjaus (Wilskman & Lahteenmaki, 2010, s. 409; Hakkala, 2013, s. 103).
Lavapuro ja muut (2019, s. 35) toteavatkin, ettd kunta saa padsdantoisesti itsendisesti
paattda, miten se tehtdvidan hoitaa.* Heiddn mukaansa kunnille voidaan antaa jarjesta-

misvastuullisia tehtavia ainoastaan laeilla.

Kuntalain (410/2015) 29 §:n mukaan kunnalla on velvollisuus tiedottaa toiminnastaan
asukkaille, palveluiden kayttdjille, jarjestoille ja muille yhteiséille. Taman niin sanotun
tiedotuspykalan mukaan kunnan tulee tarjota riittavasti tietoja kunnan jarjestamista pal-
veluista, taloudesta, kunnassa valmistelussa olevista asioista ja niita koskevista suunni-
telmista. Tiedotuspykalan mukaan kunnan tulee lisdksi tarjota riittdvaa tietoa asioiden
kasittelystd, jo tehdyista paatoksista seka paatosten aiheuttamista vaikutuksista. Harjula
ja Prattala (2019, 2. 276) korostavat kunnan lainsdaadannollista vastuuta huolehtia, etta
sen viestinndssa kayttama kieli on selkedd ja ymmarrettavaa. Kunnan on heidan mu-

kaansa otettava viestinndssaan erityisesti huomioon kunnan eri asukasryhmien tarpeet.

Tassa tutkielmassa kuntien itsehallintoa ja tehtadvia tarkastellaan oikeudellisen nakékul-
man kautta eli kuntien tehtdvien ndahdaan jakautuvan lakisdateisiin ja vapaaehtoisiin teh-
taviin. Suun terveydenhuollon palvelut kuuluvat lakisdateisiin tehtaviin. Kunnat saavat

kuitenkin itse valita, miten ne tuottavat suun terveydenhuollon palvelut asukkailleen.

3 Kunta voi ottaa aluksi tiysin uuden vapaaehtoisen tehtivin hoitaakseen, mutta tisti tehtivista voidaan
kuitenkin my6hemmin sdataa erityislailla. Talloin tehtavasta tuleekin lakisadteinen. Tama supistaa vapaa-
ehtoisten tehtavien kenttda ja laajentaa puolestaan kunnan lakisaateisia tehtavia. Usein myos lakisdateiset
ja vapaaehtoiset tehtavat limittyvat keskenadn, jolloin osa erityislainsdadannolla sdddetyista tehtavista
ovat kuitenkin kunnille vapaaehtoisia. (Sallinen, 2007, s. 64—65; Savioja ja muut, 2015, s. 15—16.)

4 Kunta voi halutessaan siirtda osan jarjestimisvastuun alaisista tehtévistdin toiselle kunnalle tai kuntayh-
tymalle, jolloin toiminnasta kdytetdan nimitystd vapaaehtoinen yhteistoiminta. Jarjestamisvastuun siir-
rosta huolimatta kunnalla sailyy kuitenkin niiden rahoitusvastuu (Lavapuro ja muut, 2019, s. 35).
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Tassa tutkielmassa kunnan tiedotusvelvollisuus ndahddan rakentuvan kuntalain
(410/2015) 29 §:n mukaisesti. Kunnan tiedottamisvelvollisuus kattaa taten kaiken sen
toiminnan, jossa kunta on mukana ja kuntalaisviestinnan paakanavaksi nahdaan kunnan

verkkosivut (Harjula & Prattala, 2019, s. 276).

2.2 Suun terveydenhuolto

Perusterveydenhuoltoon kuuluvan suun terveydenhuollon palveluista vastaa peruskunta,
joka jarjestaa palveluntuotantonsa valitsemallaan tavalla. Kokon (2013, s. 248, 251) mu-
kaan terveysasema on perusterveydenhuollon palveluista keskeisin ja parhaiten vaes-
tolle nakyva yksikkd. Nama terveysasemat voivat hdanen mukaansa olla keskendan erilai-
sia niin varustelun, palveluvalikoiman kuin aukioloaikojenkin suhteen. Kokon mukaan jo-
kaisessa kunnassa sijaitsee padsaantoisesti yleensa vahintaan yksi tavallisimmat avosai-
raanhoidon palvelut tarjoava terveysasema. Usein suun terveydenhuollon yksikko on si-

joitettu kunnassa sijaitsevan terveyskeskuksen yhteyteen.

Kansanterveyslain (66/1972) ja erikoissairaanhoitolain (1062/1989) mukaisesti suun ter-
veydenhuollon palveluiden jarjestamisvastuu on kunnilla. Terveyden- ja hyvinvoinninlai-
toksen (2018) mukaan suomalaisen terveyspolitiikan perusperiaate on tarjota jokaiselle
Suomessa asuvalle hdanen terveydentilansa edellyttdmat ja laadukkaat palvelut. Sen mu-
kaan asiakkaan sosioekonominen asema, taloudelliset edellytykset tai asuinalue eivat
saa vaikuttaa syrjivasti tarjottuihin palveluihin. Terveydenhuoltolain (1326/2010) 26 §:n
mukaan kunta velvoitetaan jarjestamaan suun terveydenhuollon palvelut siten, etta ne
kattavat vdeston suun terveyden edistdmisen ja seurannan, terveysneuvonnan ja ter-
veystarkastukset, suun sairauksien tutkimisen, ehkaisyn ja hoidon, potilaan erityisen
tuen ja varhaisen tutkimuksen tarpeen tunnistamisen seka potilaan hoidon ja tarvitta-

essa jatkotutkimuksiin ja -hoitoon ohjaamisen (kuvio 1).
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> Vdestdn suun terveydenhuollon seuranta

) Terveysneuvonta ja -tarkastukset

Suun sairauksien tutkimus, ehkiisy ja hoito sekd
jatkotutkimuksiin ja -hoitoon ohjaaminen

> Tuen ja tutkimuksen tarpeen varhainen havaitseminen

Kuvio 1. Kunnan lakisdateiset tehtdvat suun terveydenhuollossa

Kunnan on terveydenhuoltolain (1326/2010) 10 §:n mukaisesti jarjestettava suun tervey-
denhuollon palvelut sisalloltaan ja laajuudeltaan sellaisiksi, kuin kunnan asukkaiden hy-
vinvointi, potilasturvallisuus, sosiaalinen turvallisuus ja terveydentila seka niihin vaikut-
tavien tekijoiden seurannan perusteella hammaslaaketieteellisesti arvioitu perusteltu
tarve edellyttavat.5 Nama palvelut voidaan Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta
annetun lain (733/1992) 4 §:n mukaan toteuttaa: 1) kunnan omana toimintana terveys-
keskuksessa, 2) kuulumalla kuntayhtymaan, 3) ostamalla palvelua muilta palveluntuot-

tajilta tai 4) kdyttamalla palvelusetelia.

2.3 Palveluseteli ja palvelusetelijarjestelma

Valkama ja muut (2010, s. 228) maarittelevat setelin rahoittajaorganisaation liikkeelle
laskemaksi instrumentiksi, jolla sen haltija voi lunastaa palvelun, hyédykkeen tai muun

vastaavan etuuden asiamieheltd. Heiddn mukaansa rahoittajaorganisaatiolla

5> Terveydenhuoltolaissa sdddetdin, ettd kuntalaisella on oikeus valita kiireettémasté perusterveydenhuol-
lostaan vastaava terveyskeskus tai -asema. Lisdksi kuntalaisella on oikeus valita hénta hoitava terveyden-
huollon yksikdssa toimiva laillistettu ammattihenkil6 toimintayksikdn tarkoituksenmukaisen jarjestamisen
sallimissa rajoissa (Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 47 §, 49 §).
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tarkoitetaan sita tahoa, joka antaa setelin ja rahoittaa setelilld ostetut palvelut kokonai-
suudessaan tai osittain. Heidan maaritelmansa mukaan haltija on henkild, jolle seteli an-
netaan ja joka voi kdyttda setelin palveluun, hyddykkeeseen tai muuhun vastaavaan pal-
veluun. Taman maaritelman mukaan asiamies on se palvelun tai hyodykkeen tarjoaja,
jolta palvelu, hyddyke tai vastaava etuus lunastetaan setelia vastaan. Myds Colin (2005,
s. 19) maarittelee palvelusetelin kupongiksi, jolla yksittdiset kayttadjat voivat lunastaa

paasynsa niiden palveluiden piiriin, jotka viranomaiset ovat ennalta hyvaksyneet.

Julkisissa palveluissa palveluihin mydnnettava seteli voidaan nahda samanaikaisesti jul-
kisen toimijan ohjaamaksi kulutukseksi seka yksil6llisen valinnan tyokaluksi. Palvelusete-
lilld onkin julkisesti tuotetuissa palveluissa joitakin erityispiirteita. Valkaman ja muiden
(2010, 5.228) mukaan palveluseteli mydnnetdan tarveldhtoisesti ja sitd voidaan kayttaa
maksuvalineena vain tiettyyn kohteeseen, tarkoitukseen ja arvoon asti. Toisaalta seteli
tuo heidan mukaansa esiin myos kadyttajan suorittaman yksil6llisen valinnan, silla kilpail-
luilla markkinoilla setelinhaltija voi valita itselleen haluamansa palveluntuottajan. Setelia
voi kuitenkin heiddan mukaansa harvoin kayttaa markkinoilla vapaasti, silla palvelunkayt-
tajan on pdasaantoisesti valittava palveluntuottajansa julkisen toimijan etukateen hyvak-

symien palveluntuottajien joukosta.

Palvelusetelilainsaadannon (569/2009) 3 §:n mukaan palveluseteli maaritellaan si-
toumukseksi, jonka perusteella jarjestamisvastuussa oleva kunta korvaa palveluntuotta-
jan antaman palvelun kustannukset kunnan ennalta maarittamaén arvoon asti.® Linnos-
maa ja muut (2012, s. 9) maarittelevat palvelusetelijarjestelmalle kolme keskeista toimi-
jaa, jotka ovat jarjestdja, asiakas ja palveluntuottaja. Heidan maaritelmansa mukaan jar-
jestdja paattaa palveluseteleiden kdyttoonotosta, arvosta ja kohderyhmastd seka siita,

mitd palveluja kullakin palvelusetelilld voi ostaa.” Taman lisdksi jarjestdja hyvaksyy ne

6 Tulosidonnainen palveluseteli puolestaan méaéritellddn lainsdadanndssa (569/2009, 3 §) sitoumukseksi,
jonka perusteella kunta korvaa palvelujen tuottajan antamien palveluiden kustannukset kunnan maaritte-
lemien asiakkaan jatkuvien ja sdanndllisten tulojen mukaan.

7 Saantokirjalla kunta tai kuntayhtyma3 voi asettaa palvelusetelilainsddadiannén mukaiset hyvaksymiskritee-
rit palveluntuottajille. Asiakirjalla viitataan palvelusetelilain 569/2009 5§:ssd mainittuihin kriteereihin,
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yksityiset palveluntuottajat, joiden palveluiden ostoon asiakkaat voivat palvelusetelia

kayttaa.®

Virnes ja Uotinen (2004) toteavat, ettd kunta voi jarjestda suun terveydenhuollon palve-
lut antamalla palvelunkayttdjalle palvelusetelin. Heiddn maaritelmansa mukaan myon-
nettya palvelusetelid vastaan kunta sitoutuu maksamaan palvelunkdyttdjan yksityiselta
palveluntuottajalta hankkimat palvelut kunnan paattdamaan setelin arvon asti. Ostettu-
jen palveluiden tulee vastata sitad tasoa, mita edellytetaan vastaavalta kunnalliselta pal-

velulta.

Volk ja Laukkanen (2007, s. 24—25) selvittivat palveluseteleiden kayttda ja totesivat, etta
suurin perustelu palveluseteleiden kayttoonotolle oli kasvava palveluiden tarve, palvelu-
tarjonnan tai palvelujen sisallon monipuolistaminen seka yrittdjyyden edistaminen kun-
nassa. Kuntandakokulmasta katsottuna palveluseteli on heiddn mukaansa mahdollisuus
selviytya kasvavasta kuntalaisten palveluiden tarpeesta. Sosiaali- ja terveysministerion
(2020) mukaan palveluseteli on vaihtoehto kunnan tuottamille palveluille ja kunta voi

itse paattdd mihin palveluihin se mydntaa palveluseteleita. °

Ostopalvelu ja palvelusetelilld tuotettava palvelu eivat ole sama asia, vaan vertautuvat
eritasoiseksi palveluiden jarjestamismuodoksi. Junnilan ja Fredrikssonin (2012, s. 6) mu-
kaan ostopalvelusopimuksessa kunta ja palveluntuottaja sopivat keskendan ostettavista
palveluista, niiden sisallosta seka maarasta ja hinnoista. Palvelusetelimallissa palvelujen

kayttajalle puolestaan myonnetdan etukdteen sitoumus, jonka turvin kunta tai

jolla jarjestaja voi asettaa erityisvaatimuksia valitsemilleen palvelusetelituottajille. Saantokirjassa esiin-
tuodut maaraykset velvoittavat palvelusetelitoimintaan osallistuvia palveluntuottajia. (Sitra, 2012, s. 5—
6.)

8 Linnosmaa ja muut (2012, s. 9) pitavitkin jarjestidjin roolia palvelusetelitoiminnassa keskeisen, sill3 asia-
kas voi kayttaa palveluseteliad vain jarjestdjan maarittaman palvelun ostamiseen jarjestdjan hyvaksymalta
palvelusetelituottajalta.

% Linnosmaa ja muut (2012, s. 9—10) toteavat, ett3 jirjestija voi palvelun tarpeen toteamisen jilkeen tar-
jota asiakkaalle palvelun tuottamiseksi palvelusetelid. He nostavat esiin myos tarkedan huomion, jonka mu-
kaan asiakas voi halutessaan kieltdytya palvelusetelista. Jarjestdja on asiakkaan kieltdytyessa kuitenkin yha
vastuussa jarjestamaan asiakkaalle lakisaateisen palvelun joko ostopalveluna tai kunnan oman yksikdn
tuottamana.
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kuntayhtyma maksaa yksityisen palveluntuottajan suorittamasta palvelusta enintdan

palvelusetelin arvon suuruisen kustannuksen (Virnes & Uotinen, 2004).1°

2.4 Kunnan tiedottamistehtava

Julkisuus on yksi keskeisimmista hallinnon yleisperiaatteista, jolla pyritddn edistamaan
kansalaisvalvontaa ja oikeusturvaa (Harjula & Prattala, 2019, s. 275). Kunta on julkisen
vallan edustaja, joten sen viestintda ohjaavat ja sdatelevat useat lait, arvot, periaatteet
seka eri hallinnonalojen ohjeet ja sdannot. Keskeisimpia kunnan viestintaan sovelletta-
vista laeista ovat julkisuus-, kunta-, hallinto- ja yhdenvertaisuuslaki seka kielilainsaadan-

toon liittyvat lait.

Kuntalaisten perusoikeus kunnan viestinnan kannalta onkin jokaisen oikeus saada tietoja
viranomaisten julkisista paatoksista ja niiden valmistelusta. Viranomaisten velvollisuus
on edistdd omalla toiminnallaan avoimuutta sekd neuvoa, tuottaa ja jakaa tietoa, jonka
avulla kansalaiset voivat muodostaa totuudenmukaisen kuvan viranomaisten toimin-
nasta (Toivanen ja muut, 2019, s. 12—13). Kuviossa 2 on havainnollistettu kunnan vies-

tinnan keskeisia periaatteita.

10 Asiakasmaksulain (734/1992) 12 §:n mukaan ostopalveluissa asiakkaalta voidaan perii asiakasmaksulain
ja -asetuksen mukaiset maksut samalla tavoin kuin kunnan itsensa tuottamista palveluista. Samassa pyka-
lassa saadetdadan myos, ettd palvelusetelilla tuotetuista palveluista asiakkaalta ei voida peria asiakasmaksua.
Palvelusetelilain (569/2009) 3 §:ssa kuitenkin sdddetaan, etta asiakas voi suorittaa palvelusetelilld hankki-
mistaan palveluista tuottajalle omavastuuosuuden.
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VIRANOMAISTEN Vaikuttamis-

VELVOITTEET mahdollisuus
valmisteluun

Etujen ja
oikeuksien
Avoimuus valvonta

Totuudenmukainen
kuva viranomais-

QOB | \NSALAISET

v

Kuvio 2. Viestinnan keskeiset periaatteet (Toivanen ja muut, 2019, s. 12)

Toivasen ja muiden (2019, s. 13—14) mukaan viranomaisten viestinnan tavoitteet ja pe-
riaatteet pohjautuvat kuntalaisten perusoikeuksiin: 1) sananvapauteen, 2) yhdenvertai-
suuteen, 3) osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksiin, 4) oikeusturvaan seka 5) oikeu-
teen omaan kieleen ja kulttuuriin. Kaikilla viranomaisilla on heidan mukaansa pelkadstaan
yhdenvertaisuuslakiin nojaten velvollisuus edistda yhdenvertaisuutta omassa toiminnas-
saan. Yhdenvertaisella viestinnalla he tarkoittavat eri kohderyhmien huomioonottami-
sen lisdksi viestinnadn saavutettavuutta, esteettomyyttd, viestinnan sisallon selkeytta ja
viestinndssa kaytettyja ilmaisuja. He korostavat viranomaisten, virastojen ja virkamiesten
vastuuta on toimia siten, ettd toiminta ja viestintd on puolueetonta, riippumatonta ja
tasapuolista. Kansalaisille, yhteisoille ja yrityksille on heiddn mukaansa luotava yhden-

vertainen mahdollisuus muodostaa kokonaiskuva viranomaisten toiminnasta.

Harjula ja Prattala (2019, s. 275—276) korostavat jokaisen oikeutta saada tietoja viran-
omaisen toiminnasta sellaisissakin asioissa, jotka eivat koske hanta itsedan. Heidan mu-
kaansa kunnallishallinto toteuttaa julkisuusperiaatetta viestinndan ja tiedottamisen

kautta. Heidan maaritelmansad mukaisesti kunnallishallinnossa voidaan taten toteuttaa
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julkisuusperiaatetta: 1) asiakirjojen julkisuudella, 2) kokousten julkisuudella, 3) viestin-
nalla ja tiedottamisella seka 4) vaikuttamismahdollisuuden varaamisella. He linjaavatkin
yhdeksi kuntalain (410/2015) tavoitteeksi valmistelun avaamisen ja kaksisuuntaisen vuo-
rovaikutuksen kunnan ja sen asukkaiden valilla. Kuntaliiton (2016, s. 11) mukaan nykyi-
sessa kuntalaissa painotetaan aiempaa enemman viestintdd, jonka on oltava aktiivista,
monikanavaista, riittdvaa, ymmarrettavaa ja oikea-aikaista. Sen mukaan viestinta luo

edellytykset kuntalaisten osallistumiselle ja vaikuttamiselle. 1

Kunnan tulee hyédyntda viestinnan paakanavana yleista tietoverkkoa eli kunnan inter-
netsivuja. Kuntaliiton (2016, s. 12—13) mukaan kunnan velvollisuus on julkaista ja vieda
julkiseen tietoverkkoon keskeiset kunnan jarjestamia palveluita, kunnan taloutta ja hal-
lintoa, johtamista sekd kuntien yhteistoimintaa ja kuntakonsernia koskevat tiedot. Huo-
mionarvoista on, ettd kunnan jarjestamiin palveluihin ja niista viestimiseen kuuluvat
my0s ne palvelut, joita kunta ei itse tuota (Kuntaliitto, 2016, s. 12—13; Harjula & Prattal3,
2019, s. 276, 727—730). Palvelusetelijarjestelmassa kunnan tulee tiedottaa asiakkaille
hyvaksymansa palveluntuottajat, tuottajien yhteystiedot sekda muut palvelun kdytén kan-

nalta tarpeelliset tiedot (Virnes & Uotinen, 2004).

Yleisessa tietoverkossa julkaisemisen velvollisuus aiheuttaa vaatimuksia myds tiedon
saavutettavuudelle. Kuntaliiton (2016, s. 13) mukaan kunnan tulee huolehtia siitd, etta
kaikilla sen asukkailla on mahdollisuus paasta yleiseen tietoverkkoon esimerkiksi kirjas-
tossa. Tamminen ja Alinikula (2021) nostavat esiin myds vaatimuksen sille, ettd kunnan
tehtdvana on varmistua siitd, ettad sen tarjoamat verkkopalvelut ovat taysivertaisesti kaik-
kien asukkaiden tavoitettavissa. Heidan mukaansa esimerkiksi verkkopalvelut tulee jar-
jestaa siten, ettd ne mukautuvat erilaisiin kdyttotarpeisiin, eri aisteille ja toimivat yh-
dessa erilaisten laitteiden, apuvalineohjelmien ja kayttoliittymien kanssa. Toisaalta myo6s

Julkisen hallinnon tietohallinnon neuvottelukunta (2014, s. 8) on linjannut

11 Kuntalain hallintosddnnén (410/2015) 90 §:ssi saddetidin lisidksi kunnanhallituksen asemasta ja viestin-
nasta yleisohjeita antavana toimielimena.
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kannanotossaan, etta kunnan verkkopalveluiden tulee linkittyd organisaation toiminnan

tavoitteisiin ja strategiaan seka niiden tulee tehostaa kunnan toimintaprosesseja. 12

Laatua kasitteena on tutkittu monista eri lahtdkohdista ja konteksteista. Tama on johta-
nut siihen, ettd laatu-kasite on nykymuodossaan hyvin monisdikeinen. Laadun maaritel-
mia ja laadun kehittamiseen viittaavia maaritelmia on syntynyt monia, riippuen koh-
teesta, toiminnasta tai tuotteesta. Laatukasite ei siis ole itsestadn selva vaan sangen mo-
nitulkintainen ja tulkitsijasta riippuvainen (Kihn, 2015, s. 294, 297 ; Kujala, 2003, s. 26).
Koivulan ja muiden (2020, s. 75) mukaan laatu kasitteena on itsessaan neutraali, silla sen
tarkoitus on kuvata jonkin asian ominaispiirteitd. Heiddn mukaansa se miten asiaa luon-
nehditaan eteenpain, maarittelee sen mika on hyvaa tai huonoa. Kasite laadukas palvelu
ei vielad tarkoita mitdan, vaan merkitys muodostuu heiddan mukaansa kontekstista ja ka-

sitetta ymparoivista kielellisista vivahteista.

Kujalan (2003, s. 27) mukaan laatua on virheettémyys. Pekurinen ja muut (2008, s. 20)
maarittelevat laadun niiksi kokonaisuuden muodostamiksi piirteiksi ja ominaisuuksiksi,
johon perustuu palvelujarjestelman, organisaation, tuotteen, palvelun tai tietyn proses-
sin kyky tayttaa sille asetetut vaatimukset ja siihen kohdistetut odotukset. Heidan mu-
kaansa hyva palveluiden laatu tarkoittaa esimerkiksi sitd, etta asiakas saa tarpeensa mu-
kaista palvelua oikeaan aikaan ja oikeassa paikassa. Taman maaritelman mukaan laadu-
kas viestinta olisi toimintaa, joka sille asetettujen vaatimusten ja siihen kohdistettujen
odotusten mukaisesti tayttdisi vastaanottajan odotukset. Laventon (2008, s. 18) mukaan

kuntien viestinndan vyleisind arviointiperusteina voitaisiin pitda viestintdaa ohjaavia

12 Kokonaisvaltaisen markkinointiviestinnin teorian mukaan informaatiota organisaatiosta ja sen tarjoa-
masta eivat valita ainoastaan suunnitellut viestintdatoimenpiteet, jotka valitetdan kuluttajille erilaisissa
viestintamedioissa, kuten kuntien verkkosivuilla, lehdissa tai suoramainoksissa. Viestintaa sisaltyy myos
muihin toimintoihin kuten siihen, miten palveluprosessi toimii ja mita resursseja ja tuotteita siina kayte-
tdan. Kokonaisvaltaisen markkinointiviestinnan voisi tiivistad tarkoittavan strategiaa, jossa yhdistetdaan pe-
rinteisten medioiden kautta hoidettava viestinta seka palveluiden kulutukseen, asiakaspalveluun ja muihin
asiakaskontakteihin sisdltyvat viestinnalliset ndkdkohdat. Tata ndkokulmaa peilaten viestinndn voidaan
katsoa rakentuvan: 1) suunnitelluista viesteista, 2) tuoteviesteistd, 3) palveluviesteistd seka 4) suunnitte-
lemattomista viesteista. (Grénroos, 2009, s. 358—359.)
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normeja, suosituksia ja ohjeita seka ndiden viestinndlle asettamien minimivaatimusten

tayttymista.

Brennanin (1995) seka Koivulan ja muiden (2020, s. 250—251) mukaan laatu on aina
subjektiivinen kasite. Koivula ja muut esittavat, ettd subjektiivisesta kokemuksesta joh-
tuen, yksilétasolla arvioiden tiedottamisen laatu voi toiselle merkita viestintaa, joka tuo-
tetaan hanelle ystavallisesti, toiselle puolestaan sitd, ettd informaatio saavutetaan nope-
asti. Heidan mukaansa tahan yksilén kokemaan laatuun vaikuttavat myos yksilon asetta-
mat ennakko-odotukset. Tama johtaa siihen, etta yksilon kokema laatu heijastuu todelli-
sen kokemuksen lisdksi hanen subjektiivisiin mieltymyksiinsa. Myos Rahid ja Jusoff (2009,
s. 471—472) nakevat, etta laatu rakentuu ennakko-odotusten ja toteuman viliselle las-
kutoimitukselle. Lopputulema on, etta laatuun liittyvassa kasitteistossa on taten ldahes

aina kyse asiakkaan tarpeiden ja odotusten tyydyttamisesta (Oulasvirta, 2007, s. 21).

Laadun kasitteen neutraalius ja subjektiivisuus johtavat siihen, etta kasitteen ymparille
on asetettava laatukriteerit. Vain laatukriteerist6a vasten voidaan tosiasiallisesti todeta,
millainen viestinta on laadukasta. Laatukriteereiden asettaminen puolestaan edellyttaa
viestinndn ominaispiirteiden tunnistamista seka laatutavoitteiden asettamista niiden
kontekstiin. Viestinndn laadunvarmistamiseksi on siis kyettava maarittelemaan, mitka
ovat hyvan laadun ominaisuudet viestinnan kontekstissa. Vasta tdaman jalkeen voidaan

mitatata viestinnan laatua suhteessa laatutavoitteisiin (Koivula ja muut, 2020, s. 76).13

Suomen hallintorakenne mahdollistaa kunnille itsehallinnon, jota se voi toteuttaa lain-

saadannon puitteissa valitsemallaan tavalla. Kunta voi taten toteuttaa itsehallintoaan

13 Qulasvirran (2007, s. 21—24) mukaan laatua voidaan kuitenkin arvioida vain arvioijalle nikyviss olevien
piirteiden ja ominaisuuksien osalta. Hinen mukaansa laadun arvioinnissa onkin pohjimmiltaan kyse arvo-
valinnoista ja siitd minka tahon kannalta laatua kulloinkin arvioidaan. Hanen mukaansa tama tarkoittaa
sitd, ettd laatu ja sen arviointi kytkeytyy aina arvoihin. Taten minka tahansa laatukriteeriston valinta on
aina myos arvovalinta. Taten voidaan ajatella, ettad kuntalaiset ja sidosryhmat tekevat paatelmia laadusta
heille ndkyvien ominaisuuksien perusteella ja organisaatiot puolestaan maarittavat laatua omista nako-
kohdistaan. On siis luontaista, etta laadun arvioinnin kriteerit valitaan kullekin taholle nakyvista tekijoista.
Lopulta on kuitenkin hyvaksyttava, etta kaikkia nakyvia ominaisuuksia ei voida arvioida. Tasta syystd on
usein kaytannollista, etta laadun arviointi keskittyy joihinkin keskeisiin piirteisiin ja ominaisuuksiin.
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my0s viestinnan valinnoissaan, kunhan Toivasen ja muiden (2019) sekd Harjulan ja Prat-
talan (2019) mainitsemat lait, arvot, periaatteet ja hallintoalojen ohjeet ja saannot tayt-
tyvat. Tama antaa siis erilaisille kunnille mahdollisuuden toteuttaa laadukasta viestintaa
omista lahtdkohdistaan ja tekemiensa valintojen kautta. Toisaalta Toivasen ja muiden
(2019) mainitseman yhdenvertaisen laadukkaan viestinndn mahdollistaminen muodos-
tuu yha vaikeammaksi mita erilaisemmista kuntalaisista kunta kostuu. Pelkka kysymys
siitd, milla kielella palvelua tullaan tarjoamaan, saattaa asettaa kunnat vaikeaan tilantee-

seen viestinnan nakokulmasta.

Tassa tyossa palvelusetelitoiminnan viestintaa peilataan lainsddadannossa ja asetuksissa
saadettyihin kunnan tehtaviin. Viestinnan laatu puolestaan ymmarretaan niiksi kokonai-
suuden muodostamiksi piirteiksi ja ominaisuuksiksi, johon perustuu palvelujarjestelman
tai organisaation kyky tayttaa sille asetetut vaatimukset ja kohdistetut odotukset par-
haalla mahdollisella tavalla. Viestinnan laatu ndhddan taten maarittyvan myos tasaver-
taisen informaation kautta. Laadukkaan viestinnan tulee tarjota tasavertaista informaa-

tiota eika se saa johtaa jonkin toiminnon erityiseen suosimiseen.
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3 Teoreettinen viitekehys

Markkinoiden kasitteistd on vanhaa ja vakiintunutta. Markkinoiksi voidaankin kutsua ti-
lannetta, jossa tuotannontekijéiden tai hyddykkeiden kysynta ja tarjonta kohtaavat, jol-
loin hinta muodostuu kilpailun avulla (kuvio 3). Markkinoiden toimivuuden varmista-
miseksi markkinoilta edellytetddn useita ostajia ja myyjia, riittdvaa informaatiota seka
rajoittamatonta markkinoille paasya ja sielta poistumista. Markkinamuodot voidaan ryh-
mitella kilpailutilanteiden mukaisesti, jolloin teoreettisina daaripdina toimivat monopoliin

perustuvat markkinat ja taydellinen kilpailu (Kahkénen, 20073, s. 19).

Tuotannontekija (pd&oma, tybvoima)

Hyodyke (tavara, palvelu) HINTA

—

| | TARIONTA

KYSYNTA
L] N4

Kuvio 3. Markkinoiden muodostuminen

Palvelusetelitoiminnassa sopimus voidaan madrittaa kahden tai useamman osapuolen
valiseksi tahdonilmaisuksi, jonka avulla sdadellaan tuotantoa, sen ohjausta seka tilaajan
ja tuottajan vélisia suhteita. Sopimus voi olla asiakkaan ja palveluntuottajan vilinen tai
se voidaan nahda paamies-agenttisuhteen kautta, jossa poliittiset paattdjat ovat

pdaamiehia. Pdamiehet toimivat tilaajina ja tilaavat palvelun agentilta tai agenteilta.
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Sopimusohjaukseksi voidaan taten kutsua tilannetta, jossa palvelun tuotantojarjestelma

perustuu osapuolten vilisen sopimussuhteen hallintaan (Kahkénen, 20073, s. 20).14

Kahkdsen (20074, s. 20) mukaan sopimusohjaus voidaan nahda rinnakkaisena hierarkia-
ja markkinaohjaukselle, silla se korvaa hierarkian sopimussuhteella. Hinen mukaansa
sopimusohjatuilta markkinoilta voi puuttua markkinoihin liittyva kilpailuelementti.
Sopimuksen avulla johtaminen voidaan tidten hdnen mukaansa nahda
ndaenndismarkkinoille ominaiseksi ohjauksen muodoksi. Sopimusohjaus voidaan taten

ymmartaa yhdeksi naennaismarkkinoiden ominaisuudeksi.

3.1 Asiakkaan valtapotentiaali: exit, voice ja loyalty

Tassa tyossa asiakkaan eli palvelujen kayttdjan valtapotentiaaliin sovelletaan Hirschma-
nin (1970, s. 21—29) teoriaa exit, voice and loyalty. Tassa tydssa hanen teoriaansa hyo-
dynnetdan keskityttdessa asiakkaan valtapotentiaaliin ja vaikuttamismahdollisuuksiin
suun terveydenhuollon palvelusetelijarjestelmdssa. Palvelujen kayttdja nahdaan siten
aktiivisena ja valintoja tekevana toimijana, joka valinnoillaan voi vaikuttaa julkisesti tuo-
tettuihin suun terveydenhuollon palveluihin. Tassa tutkielmassa palvelunkdyttdja nah-
daan potentiaalisena palveluiden kuluttajana, joten jatkossa hanesta voidaan kayttaa

my0s termeja asiakas, potilas, kuntalainen tai kuluttaja.

Hirschmanin (1970) teorian mukaan kilpailluilla markkinoilla kuluttajilla on kaksi vaihto-
ehtoa vaikuttaa saamansa palvelun laatuun. Kuluttajan ollessa tyytymatdon saamansa
palvelun tasoon, voi han lopettaa palvelujen kayton eli kdyttaa exit-toimintoa. Palvelun-

kdyttdjan poistuminen aiheuttaa palveluntuottajalle negatiivisen kassavirran eli

14 Stakesin (2008, s. 7—8) mukaan sopimusohjaus ei ole synonyymi tilaaja-tuottajamallille, vaan se on ki-
sitteend laajempi. Sen mukaan sopimusohjauksen voidaan nahda olevan prosessi, jossa aluksi maaritel-
|ddn vaeston palveluiden tarve, sovitaan palveluiden maarasta, niiden tuottajasta, tyonjaosta tilaajan ja
tuottajan valilla seka vallitsevista hinnoista. Taten sosiaali- ja terveyspalveluissa sopimusohjausjarjestel-
man tavoitteena on vaikuttaa kustannusten kehitykseen sekd parantaa menojen ennakoitavuutta, toimin-
nan tuloksellisuutta ja tehokkuutta.
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palveluntuottajalta jaa hanesta saatavat myyntituotot saamatta. Myyntituottojen vajaus
puolestaan synnyttaa palveluntuottajalle kannustimen parantaa palveluiden laatua. Pal-
veluntuottajalle syntyy taten insentiivi jarjestaa riittdvan laadukkaita palveluita ja pitaa
palveluiden kayttajat asiakkainaan, jolloin tuottaja pystyy maksimoimaan markkinoilta

saatavat myyntituotot. (Hirschman, 1970, s. 4; Hirschman, 1980, s. 431.)

Hirchmanin (1970, s. 4; 1980, s. 431) teorian mukaan palveluiden kayton lopettamisen
sijaan kuluttajalla on my6s mahdollisuus kommunikoida palveluntuottajan kanssa tilan-
teen parantamiseksi eli hyddyntaa voice-toimintoa. Kuluttaja voi talléin puhua suoraan
palvelujen laadusta palveluntuottajalle tai esittaa palvelua koskevia nakemyksiaan hanta
edustaville tahoille. Hanen teoriansa mukaan kommunikoiminen palveluntuottajan ja
kuluttajan, tai hanta edustavan tahon, valilla auttaa palveluntuottajaa parantamaan pal-

veluidensa laatua.

Tillyn (1978, s. 27) mukaan palvelunkadyttaja voi myos valita passiivisen vaihtoehdon eli
uskollisuuden. Tall6in palvelunkayttdja jaa palveluntuottajan asiakkaaksi toivoen, etta
palveluiden laatu paranee. Hinen mukaansa mikaan vaihtoehdoista ei ole palvelunkayt-
tajan nakokulmasta taysin kustannuksetonta. Asiakkaan tuleekin hanen mukaansa pun-
nita omalla kohdallaan, mika vaihtoehto on juuri hdnelle sopivin. Hinen nostonsa mu-
kaisesti asiakkaan ndakdkulmasta kommunikaatio (voice) on tehokkainta silloin, kun asi-
akkaalla on aito mahdollisuus lopettaa palveluntuottajan palveluiden kdyttaminen. Sa-
malla asiakkaan tulisi kuitenkin olla sitoutunut palveluntuottajan palveluihin siten, ettei
kiirehdi heti pois palveluntuotannosta, vaan antaa palveluntuottajalle mahdollisuuden

parantaa laatuaan.

Palveluntuottajan vaihtaminen kesken hoitojakson ei ole kuluttajalle taysin kustannuk-
setonta, silld hoitojaksoon saattaa syntya esimerkiksi palvelun saatavuuden viiveita. Ta-
ten myos kuluttajalle muodostuu insentiivi tutustua etukadteen kunkin palveluntuottajan
tarjoamaan palveluun seka selvittaa hanelle sopivin palveluntuottaja tai palveluntuotta-

misen tapa.
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Perinteisesti tuotetuista julkisista palveluista puhuttaessa, on hyva huomioida, etta kun-
talaisilla on usein kdytossaan vain kommunikaation vaihtoehto. Kuntalaisen on mahdol-
lista valittaa, danestaa tai ilmaista mielipiteensa muilla keinoin. Joissakin palveluissa asia-
kas voi toki hankkia tarvitsemansa palvelun omin varoin yksityisiltd palveluntuottajilta.
Paasaantoisesti perinteisesti tuotetuissa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa asiak-
kailla ei kuitenkaan valttamatta ole aitoa mahdollisuutta palveluiden kdyttamatta jatta-

miselle.

Virtanen ja muut (2011, s. 16—17) nostavat esiin perinteisella tavalla tuotettujen palve-
luiden sisaltaman eriarvoistumisen riskin. Eli ne asiakkaat, joilla on taloudelliset mahdol-
lisuudet hankkia laadukkaammaksi kokemiaan palveluja yksityiselta sektorilta, pystyvat
hyodyntamaan vapaiden markkinoiden tarjonnan. Heikommassa taloudellisessa tilan-
teessa oleville kuntalaisille puolestaan jaa vaihtoehto vain palveluntuotannon kanssa
kommunikointiin. Mikali kuntalaisilla ei ole aitoa mahdollisuutta poistua palveluntuotan-
nosta, ei palveluntuotannolle valttdamatta synny insentiivia parantaa palvelujensa laatua.
Kuntalaisethan ovat yha sidottuja kayttamaan tarjottuja palveluita palveluntuotannon

laadusta huolimatta.

Valkama ja muut (2010, s. 244—245) esittavat, etta palvelusetelituotannossa asiakkaalla
on lahtokohtaisesti mahdollisuus valita eri palveluntuottajista itselleen sopivin tuottaja.
Taten palvelusetelituotannon exit-vaihtoehdon olemassaolo kannustaa palveluntuotta-
jia tuottamaan asiakkaille asiakaslahtoisempia palveluja. Virtanen ja muut (2011, s. 16)
puolestaan nostavat esiin huomion siita, etta julkisin verovaroin rahoitetuissa palveluissa
asiakkailla tulee olla sanavaltaa palveluiden suunnittelussa, kehittdmisessa seka niiden
toimeenpanossa. Heiddan mukaansa nykyinen ilmapiiri korostaakin kansalaisten eli pal-
velunkayttdjien roolia kuluttajana. Heiddan mukaansa kansalaisella on talléin palvelujen
kuluttajan seka kansalaisen rooli, jotka voivat esiintyd samanaikaisesti tai seurata toisi-

aan.



26

Toisaalta palveluiden asiakaslahtoisyys ei ole tuotettava ominaisuus, vaan se rakentuu
jokaisessa palvelutapahtumassa. Palvelutapahtuma on talléin asiakkaaseen kohdistuva,
vuorovaikutteinen kohtaaminen, jossa syntyy asiakkaan kokemus palvelun vastaavuu-
desta hanen tarpeeseensa. Palvelunkadyttdjan odotukset ja mielikuvat eri palvelumuo-
doista ja -sektoreista muokkaavat vahvasti asiakkaan omaksumaa roolia ja kdytosta pal-
veluiden kayttdajana. Myos asiakkaiden kdyttaytyminen vaikuttaa hdanen saamansa palve-
lun laatuun, silla asiakas tuo vuorovaikutustilanteeseen omat asenteensa, mielikuvansa
ja odotuksensa seka kokemuksensa vastaavista palvelutilanteista siind missa palvelujen

tuottaja omansa (Virtanen ja muut, 2011, s. 29—31).

Kuitenkaan Virtasen ja muiden (2011, s. 29—31) mukaan huono vuorovaikutus tai asia-
kaskokemus eivat valttamatta saa asiakasta vaihtamaan palveluntarjoajaa. Huono vuo-
rovaikutus tai asiakaskokemus saattaa kuitenkin heidan mukaansa estaa hedelmallisen
yhteisymmarryksen syntymisen, mika saattaa osaltaan heikentaa asiakkaan saaman pal-
velun tehokkuutta ja vaikuttavuutta. Virtanen ja muut korostavat erityisesti organisaa-
tioiden jaykkien palvelurakenteiden, syvaan juurtuneiden palveluotteiden seka asiak-
kaan nakemisen palvelujen kohteena eika voimavarana, olevan suurimpia esteita palve-

lunkayttajan kykyihin mitoitettujen osallistumismahdollisuuksien kehittamiselle.

Asiakkaalla on siis tunnistettu valtapotentiaali suhteessa palveluntuotantoon, jota han
voi kayttaa eri vaiheissa palveluntuotantoa. Kuten Tilly (1978, s. 27) totesi palveluiden
kayttamisen lopettaminen tai palveluntuottajan laadun paranemisen odottaminen, ei
ole kuluttajalle tdysin kustannuksetonta. Taten kuluttajan olisi hyva kyetd ennakoimaan
hanen kuluttajuutensa kannalta edullisin vaihtoehto jo palveluiden jarjestamismuodon
valintavaiheessa. Kuusinen-James ja Seppasen (2015, s. 114, 120—121) mukaan palve-
lusetelin kdyttamiseen liittyykin viisi erilaista valintatilannetta: 1) palvelutarpeen arvioin-
tiin hakeutuminen ja hoivan tarpeesta neuvottelu, 2) valinta kunnallisen palvelun ja pal-
velusetelilld ostetun palvelun vililla, 3) palvelun valintakriteerien ja palveluntuottajan
valinta, 4) kdyntiaikaan ja palvelun sisaltoon liittyvat valinnat seka 5) palveluntuottajan

vaihtaminen.
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Perinteisesti sosiaali- ja terveyspalveluiden asiakkuuteen on yhdistetty jonkinasteinen
tiedon epasymmetria eli asiakas ei ole aina tietoinen kaikista tekemistdaan valinnoista ja
niista aiheutuvista seurauksista. Tasta johtuen palvelusetelijarjestelmaan liitetyissa va-
lintatilanteissa ei aina voida puhua taysivaltaisesta kuluttajuudesta, jonka perusominai-
suuksia ovat autonomisuus ja vaativuus. Palvelusetelin kayttdjien valintatilanteisiin ja ku-
luttajan rooliin sisdltyy taten erilaisia reunaehtoja (Kuusinen-James & Seppéanen, 2015,

s. 114, 120—121; Kuusinen-James, 2016, s. 171).

Koska Tillyn (1978, s. 27) ja Hirschmanin (1970, s. 76—99) mukaan palvelusetelipalve-
luissa palveluiden kayton lopettaminen saattaa aiheuttaa asiakkaille kustannuksia. Tal-
I6in asiakkaalle saattaa syntya suurempi insentiivi pysya tuottajalle uskollisena kuin pois-
tua tai kayttaa aanta vaikuttaakseen saamaansa palveluun. Tama johtaa siihen, etta jo
palveluiden jarjestamistavan valinnan alkumetreilld asiakas tarvitsee kdyttoonsa par-
haan mahdollisen tiedon valintojensa tueksi. Taten kunnan tulisi informaation koordi-
naattorin roolissa tuoda kuluttajalle valintatilanteisiin mahdollisimman paljon tietoa
seka hyvaksymistdaan palveluntuottajista ettd muusta palveluiden kdyttamisen kannalta
tarpeellisesta tiedosta (Virnes & Uotinen, 2004). Riittavalla viestinnalla mahdollistettai-
siin jo prosessin alkuvaiheessa palvelunkayttdjien osallistumis- ja vaikuttamismahdolli-
suudet (Harjula & Prattala, 2019, s. 52, 255) seka tuettaisiin asiakkaan roolia palveluiden

kuluttajana (Virtanen ja muut, 2011, s. 16).

3.2 Naenndismarkkinateoria suhteessa palvelusetelijarjestelmaan

Terveydenhuoltolaissa (1326/2010) palvelujen kayttajan valinnanvapautta on pyritty li-
sdamaan antamalla kuluttajalle mahdollisuus valita itse kiireettéman hoidon terveyskes-
kus tai -asema ja ammattihenkil6. Lisdksi kunta tai kuntayhtyma voi tuottaa palveluja
palvelusetelien avulla, joka omalta osaltaan laajentaa myds kuntalaisten valinnanva-

pautta.
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Suun terveydenhuollon palvelusetelituotannossa kunta yksin ei enaa itse tuota lakisaa-
teisia suun terveydenhuollon palveluja vaan kentta on laajentunut erilaisiin palvelun-
tuottamisen tapoihin. Le Grandin (1991, s. 1257) mukaan palvelusetelien kaytté6notto
muuttaa markkinoita, silla palveluseteleita kayttoonotettaessa luopuu kunta samalla
monopoliasemastaan lakisdateisten palveluiden tuottajana. Palveluseteleitd kayttoon-
otettaessa hyvaksytaan siten se, etta verorahoitteiset palvelut tuotetaan markkinasuun-

tautuneesti.

Kahkdsen (20074, s. 19) mukaan ndennadismarkkinateorian taustalla vaikuttaa hyvinvoin-
nin taloustiede, joka hahmottaa yksilon ja yhteiskunnan etujen yhteensovittamista. Ha-
nen mukaansa ndaennadismarkkinateorian taustalla vaikuttaa myods uusklassinen talous-
tiede ja oletus siita, etta taydellisen kilpailun olosuhteet maksimoivat talouden tasapai-
nottumisen seka yhteiskunnan ja sen toimijoiden hyvinvoinnin. Hanen paatelmansa joh-
taa siihen, ettd ndennaismarkkina-ajattelu ja sen markkinakasitteistd nojaa vahvasti mik-
rotaloustieteen yleisen tasapainon teoriaan. Tosin ndita ndenndismarkkina-ajattelun ole-
tuksia ja malleja on haneen mukaansa myos yleisesti kritisoitu. Kahkdsen (2007b, s. 4)
mukaan ndaenndismarkkinoista puhuttaessa voidaan kdyttaa myos termeja kvasimarkki-
nat, pseudomarkkinat tai suunnitellut markkinat, jolloin kaytetyt termit viittaavat enem-
man ndennadismarkkinoiden luonteeseen. Naenndismarkkinoiden termilla ei kuitenkaan

hdnen mukaansa ole tasmallistda maaritelmaa.

Lewis (2017, s. 2—3) maarittelee ndennaismarkkinat hierakkisen tuotantotavan ja aito-
jen markkinoiden hybridiksi. Taman maaritelman mukaan markkinat saavat rahoituk-
sensa hierakkisen tuotantotavan mukaisesti verotuloista, mutta perinteisen tuotantota-
van sijasta palvelujen tuottajina voivat toimia valtio-omisteinen, vapaarahoitteinen tai
niin sanottu kolmannen tai neljannen sektorin tuottaja. Tama maaritelma pitaa sisallaan
my0s oletuksen siitd, ettd markkinoiden hallinto ei muodostu aitojen markkinoiden ta-

voin vaan hallinto pysyy yha tiukasti julkishallinnolla.



29

Kahkonen (2007b, s. 5) kuvailee ndenndismarkkinoiden syntymista tilanteessa, jossa jul-
kinen sektori avaa lakisaateista palveluntuotantoaan kilpailulle ja sallii uusien tuottajien
paasyn palveluntuotantoon. Taman nakokulman mukaan ndenndismarkkinat voitaisiin
talldin ymmartaa myds itsessaan tavoitelluksi markkinamuodoksi tai valivaiheeksi pyrit-
tdessa aitoihin markkinoihin. Lewis (2007, s. 2) toteaa ndenndismarkkinoiden olevan
markkinat, joskin niita luonnehditaan naennaisiksi, koska aidoista markkinoista poiketen
silla on eraita tarkeitd ominaispiirteitd. Kdhkonen (2007b, s. 4—6) listaakin muutamia

naennaismarkkinoiden ominaispiirteits, joita on esitetty kuviossa 4.%°

Julkinen sektori Julkinen sektori Tuotetaan verovaroin tai
luo ja yllapitaa tilaa ja ohjaa osittain asiakasmaksuin

NSNS

NAENNAISMARKKINAT

Palveluntuotannan Yhteiskunnalliset Monimuotoinen Palvelun tilaajan

sopimusohjaus tavoitteet palveluntuotanto rahoitusohjaus

Kuvio 4. Ndennaismarkkinoiden ominaisuuksia

15 Kzhkosen (2007b, s. 4—6) mukaan ndenndismarkkinat eroavat aidoista markkinoista ndennaismarkki-
noiden viiden ominaispiirteiden vuoksi, joita ovat: 1) julkisen sektori muodostaa, yllapitaa seka tilaa ja
ohjaa palveluntuotantoa 2) ndennaismarkkinoilla tuotetaan usein palveluita, joilla on yhteiskunnallisia ta-
voitteita, 3) palveluntuotannon tilaajana, ohjaajana ja rahoittaja toimii useimmiten julkinen sektori, joskin
palvelua voidaan rahoittaa my6s osittain asiakasmaksuin 4) ndenndismarkkinoiden vaihtoehtoisilla tuot-
tajilla saattaa olla voiton tuottamisen sijasta muita tavoitteita, seka 5) palvelunvastaanottajat eivat yleensa
maksa palveluistaan kulutushetkelld, vaan palvelun tilaaja toimii heidan preferenssinsa valittdja ja palve-
lubudjetin kontrolloijana.
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Palvelusetelitoimintaan  peilaten kuviossa 4 esitetyt ndenndismarkkinoiden
ominaispiirteet tarkoittavat seuraavaa: 1) julkinen sektori luo palvelusetelimarkkinat
avaamalla omaa palveluntuotantoaan palvelusetelitoimintaan, 2) palveluseteleilld
tuotetaan tarveldhtoisia sosiaali- ja terveyspalveluja, 3) palvelutuotannon tilaajana,
ohjaajana ja osittaisrahoittajana toimii kunta, 4) palvelusetelilld toteutettujen
palveluiden tuottajiksi voidaan valita myds ns. kolmannen sektorin palveluntuottajia
sekad 5) palvelun vastaanottajat (asiakkaat) eivat valitse vapaasti markkinoilta itselleen
palvelujentuottajaa, vaan tuottaja valitaan kunnan etukdteen hyvaksymista

palveluntuottajista.

Valkaman (2004, s. 314—315) mukaan palvelusetelijarjestelma muodostaa naennais-
markkinat, silla vapailla markkinoilla palvelunkayttdja voi tyydyttdaa omat tarpeensa va-
paasti, mutta palvelusetelijarjestelmdssa kunta toimii markkinoiden saatelijana. Hanen
mukaansa kunta tai kuntayhtyma voi lisaksi omalla paatokselldan olla vapauttamatta pal-
veluseteleitd markkinoille lainkaan tai rajoittaa ndiden kayttda tiettyyn budjetoituun
maksimisummaan asti. Palvelusetelijarjestelman muodostamiin ndennadismarkkinoihin
vaikuttaa hanen mukaansa myos se, etta palvelujen kayttdja ei maksa palvelua kokonaan

itse omilla varoillaan, vaan kunta toimii palvelusetelijarjestelmdssa osarahoittajana.

Lewis (2017) ja Kdhkdnen (2007b) kuvaavat molemmat ndaennaismarkkinoiden toimivuu-
teen liittyvia tekijoita, joita on kuvattu tarkemmin kuviossa 5. Kuvioon 5 pohjaten naen-
ndismarkkinoiden tulee tiaten muistuttaa avoimia markkinoita allokatiivisen ja teknisen
tehokkuuden saavuttamiseksi. Taten ndenndismarkkinoilla tulee olla kilpailua, tilaajilla ja
tuottajilla tulee olla riittdava informaatio markkinoilla toimimiseen seka markkinatilan-
teen tulee olla sellainen, ettd tuottajan on mahdollisuus tulla tai poistua sielta ilman li-
sakustannuksia. Toimivilla ndenndismarkkinoilla hintojen tulee myés muodostua mark-
kinaperusteisesti, joten hinnat eiviat saa muodostua yksittdisen tuottajan monopolihin-
noittelusta eika niita saa sitoa lainsaadannolla (Kahkénen, 2007b, s. 5; Le Grand, 2009, s.

479).
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Kuvio 5. Ndennaismarkkinoiden toimivuuteen vaikuttavia tekijoita

Valkaman (2004, s. 54) mukaan ndenndismarkkinoiden muodostamisen kannattavuu-
dessa on huomioitava, ettd sen aiheuttamat transaktiokustannukset eivat saa muodos-
tua korkeammiksi kuin hierakiakustannukset. Han korostaakin sita, etta valitun markki-
namuodon tulee synnyttdaa kustannussaastoja. Naennadismarkkinoilla tilaajaa tulee ha-
nen mukaansa ohjata asiakkaan hyvinvointi ja tuottajaa taloudelliset insentiivit. Palve-
lustelimarkkinoita muodostettaessa tulisi hanen mukaansa kiinnittdaa erityista huomiota
siihen, ettd tilaaja tai tuottaja eivat voi suosia mitdan asiakasryhmaa. Hanen mukaansa
markkinoilta olisi siten kyettdava eliminoimaan ne tilanteet, joissa jokin asiakasryhma

muodostuisi edullisemmaksi tai tuottoisammaksi.

Kahkdsen (2007b, s. 5—6) mukaan toimivilla ndennadismarkkinoilla palvelunkayttdjien
valintamahdollisuudet eri tuottajien valilla lisddntyvat, joka puolestaan lisdd osaltaan
palvelun responsiivisuutta. Lisaksi ndaennaismarkkinoilla tuotetun palvelun tulee hdanen

mukaansa tayttaa oikeudenmukaisuuskriteeri. Toisin sanoen tarjottujen palvelujen tulee
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vastata tarvetta ja kohdata nimenomaisesti ne asiakkaat, jotka tarvitsevat palvelua sen

sijasta, etta palvelua saisivat vain esimerkiksi maksukykyisimmat asiakkaat.'®

Valkaman (2004, s. 17) nakemyksen mukaan sopimussuhde voidaan naenndismarkki-
noilla muodostaa joko tilaajan ja tuottajan valille, niin sanotulla tilaaja-tuottajamallilla
tai tilaajan ja tuottajan seka palvelunkayttdjan valille. Hinen mukaansa palvelusetelitoi-
minnassa toteutetaan nimenomaisesti tilaajan, tuottajan ja palvelunkayttajan valista kol-
mekantaista sopimussuhdetta. Tassa hanen esiintuomassaan Voucher-mallissa kunta voi
siirtaa palveluiden kilpailutusoikeuden kuntalaisille itselleen, mika lisdaa kuntalaisen roo-

lia aktiivisena kuluttajana.

Kahkdnen (20073, s. 22—23) ottaa kantaa myos ndaenndismarkkinoiden palveluntuotan-
toon. Han korostaa, etta naennaismarkkinoilla palveluntuotanto voidaan toteuttaa myos
pelkastaan julkisten tuottajien avulla tai se voidaan toteuttaa erilaisten yksityisten ja jul-
kisten tuottajien kombinaatioina. Ndaennadismarkkinoiden kasite ei siis sellaisenaan kuvaa
palveluntuottamisen tapaa, vaan palveluita voidaan markkinamuodosta riippumatta

tuottaa eri tavoin.

Lewisin (2017, s. 3) mukaan ndenndismarkkinoiden hyotyna voidaan nahda ensisijaisesti
kustannustehokkuus. Kustannustehokkuus korostuu hdanen mukaansa siten, etta ne pal-
veluntuottajat, jotka pystyvat tuottamaan loppukayttajilleen laadukkaita tai edullisia pal-
veluja, palkitaan suuremmalla markkinaosuudella. Hinen mukaansa suurempi markki-
naosuus tarkoittaa myods suurempaa kassavirtaa, joka puolestaan nostaa palveluntuotta-
jan tuloja tuottamastaan palvelusta. Ne tuottajat, jotka eivat pysty hanen mukaansa

tuottamaan loppukayttdjia tyydyttavia palveluja kuihtuvat ja poistuvat markkinoilta.

16 Lewisin (2017, s. 2) mukaan hierarkkisessa tuotantotavassa tuottajan ja asiakkaan suhde ndhdain hie-
rakkiseksi. Tassa tuotantotavassa loppukayttdjat ohennetaan passiivisiksi pelinappuloiksi, jotka kuluttavat
niita palveluita, joita ammattilaiset heille osoittavat. Hinen mukaansa naennaismarkkinat puolestaan nos-
tavat loppukayttajat kuluttajan rooliin, jossa heidan tekemansa valinnat vaikuttavat markkinoiden voima-
suhteisiin. Taman nakokulman mukaan ndaenndismarkkinoilla tuottajilla muodostuu insentiivi tarjota lop-
pukayttdjille parasta mahdollista palvelua, jotta kuluttajat eivat siirry toisen palveluntuottajan asiakkaaksi.
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Kuten kuviossa 6 esitetdan ndaennaismarkkinoilla toimijat, asiakkaat, rahoitusmuodot,

sopimussuhde seka tuottajat eroavat vapaiden markkinoiden toimijoista.'’

Toimija

Tilaaja, tuottaja ja palvelunkayttaja TAl Tilaaja ja tuottaja

/L
\r

=
w,
o
-
=¥}
Wl

Palvelun kdyttédja TAl Tilagja

=
o
=
o,
=4
=
w

Kokonaan verovaroin Vero- ja asiakasmaksurahoitteisen yhdistelma

-
E

e
N\

Sopimussuhde

Tilaajan ja tuottajan vilille sekd tuottajan ja

Tilagjan ja tucttajan valille
han I palvelunkayttdjan valille

= |
-
&ENAE
g

Julkiset tuottajat Tal Yksityiset sekd julkiset tuottajat

Kuvio 6. Ndenndismarkkinoiden ominaisuuksien yhteenveto

Palvelusetelilld tuotetuissa palveluissa julkinen sektori rajoittaa palvelun tuottamisen
tietylle vaestoryhmalle antamalla palvelun tarvitsijalle tai hanen valitsemalleen palve-
luntuottajalle palvelusetelin palvelun hankkimista varten. Kahkosen (2007a, s. 22) mu-
kaan palvelusetelimallin tarkoituksena on lisdta palvelunkayttdjan valinnanvapautta sal-
limalla markkinoille vaihtoehtoisia palveluntuottajia. Talloin palvelusetelituotannossa on

hdanen mukaansa kolme aktiivista toimijapuolta eli palveluiden tilaaja, palvelujen

17 Naennaismarkkinoilla toimijoiksi voidaan ndhd4 tilaaja, tuottaja ja palvelunkayttéja tai pelkistdan tilaaja
ja tuottaja. Asiakkaita voivat puolestaan olla palveluiden kayttdja tai tilaaja. Ndenndismarkkinoiden rahoi-
tus puolestaan jarjestetdan joko kokonaan verovaroin tai sitten vero- ja asiakasmaksujen yhdistelmana.
(Kahkonen, 2007a, s. 22—23.)
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kayttaja ja palveluiden tuottaja. Hanen mielestdaan palvelusetelijarjestelman yksi keskei-
nen periaate onkin asiakkaan valinnanvapauden ja aktiivisen kuluttajan roolin mahdol-
listaminen. Kuusinen-Jamesin ja Seppasen (2015, s. 109) mukaan vaikuttaa kuitenkin
silta, etta kuluttajat jadvat jarjestelmadssa naennais- eli kvasikuluttajiksi. Kvasikuluttajuu-
della palvelusetelipalveluissa he tarkoittavat ilmi6ta, jossa palveluiden kuluttaminen ei
enda perustu kuluttajan autonomiaan ja hdnen tekemiinsa rationaalisiin ratkaisuihin,

vaan pikemmin jarjestelman taholta ohjattuun kuluttajuuteen.

Kuusinen-James ja Seppanen (2015, s. 112) tulkitsevat, etta palvelustelijarjestelmassa
kuluttaja nahdaan ndaenndismarkkinoilla toimivana aktiivisena kansalaisena, joka toimii
kuluttajan roolissa kooten riittavasti tietoa eri vaihtoehdoista. Taman kerdadamansa tiedon
pohjalta kansalainen kykenee hankkimaan palveluja parhaaksi arvioimaltaan tuottajalta.
Taten palvelusetelin kdyttamiseen liittyy heidan mukaansa vahvasti ajatus palvelunkayt-
tajan aktiivisesta toimijuudesta ja autonomiasta. Laihonen ja muut (2013, s. 44) korosta-
vat, ettad relevantti ja oikea-aikainen tieto voi auttaa palvelunkayttdjaa tunnistamaan ja
analysoimaan erilaisia ratkaisuja eri paatoksentekovaiheissa. Saatu tieto voi heidan mu-
kaansa auttaa arvioimaan eri ratkaisuvaihtoehtojen hyvia ja huonoja puolia, karsia tar-
jolla olevista vaihtoehdoista ja lopulta arvioida sen hetkisen ymmarryksen mukaan paras

vaihtoehto.

Laihonen ja muut (2013, s. 44) huomauttavat kuitenkin, ettei kaikki tieto ei ole automaat-
tisesti arvokasta, silla joskus tiedosta voi olla enemman haittaa kuin hyotya. Pahimmil-
laan kuluttaja saattaa heiddan mukaansa kohdata lamauttavan tietotulvan, kun tiedon
maara ylittad prosessointikyvyn. Koska tietoa on saatavilla valtavasti, on heidan mu-
kaansa tarkeda pystya hallitsemaan tata tietomassaa jasentamalla ja valikoimalla siita
relevantti tieto. Volk ja Laukkanen (2007, s. 64) huomauttavatkin, ettad palvelunkayttajan
aktiivisen toimijuuden korostaminen ja huomioiminen seka kunnan uudenlainen rooli
palveluiden asiantuntijana, koordinoijana seka palveluntuottajien kumppanina, asettaa

paineita my6s kuntalaisviestinnalle ja siind onnistumiselle.



35

Palvelusetelijarjestelma saattaa synnyttaa kysyntaa myos sellaiselle informaatiolle, joka
muussa tapauksessa saattaisi jaada kayttokelvottomaksi. Palveluiden kayttadjat saattavat
kiinnostua vertailevasta informaatiosta, mika johtaa asiakkaiden kasvavaan vaatimuk-
seen ndennadismarkkinoista ja informaation analysointimetodeista. Palvelusetelilainsaa-
dannoOssa (569/2009) saadetdan, etta kunnan on tarjottava kuntalaisilleen tasavertaista
tietoa tarjolla olevista palveluista ja palveluntuottajista. Lisaksi palvelusetelituotantoa
ohjaavissa saantokirjoissa kunta voi halutessaan saadellda minkalaista informaatiota pal-
veluntuottajat saavat jakaa tarjolla olevista palveluista. Yhdestda nakokulmasta
katsottuna voidaan nahda, ettd mitd enemman ja useammasta lahteesta kuluttajille
saadaan tuotettua palveluntuottajia koskevaa informaatiota sitd enemman kansalaisen

informaatiovajetta voidaan ajatella tasoitettavan.'®

18 valkaman (2004, s. 273—275) mukaan kuntalaisille olisi mahdollista tuottaa informaatiota, jonka avulla
kuntalaiset saavat informaatiota hoitojonoista, keskimdaaraisistd hoitoajoista, palvelunkayttdjasuosituk-
sista sekd hoidon kustannuksista. Lisadntynyt tieto auttaisi hdanen mukaansa asiakasta valintapdatoksis-
sadn, mutta kunnan rooli on toisaalta myos jalostaa tietoa siten, ettd se on yha asiakkaalle relevanttia.
Taten hanen mukaansa julkishallinnon rooli ndennaismarkkinoilla on my6s toimia informaatiovirtojen fa-
silitaattorina seka informaation valittajana.
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4 Kirjallisuuskatsaus

4.1 Aikaisempi kotimainen tutkimus palveluseteleista

Palvelusetelijarjestelmaa on tutkittu Suomessa eri nakokulmista, ks. liite 1. Tahan tarkas-
teluun olen nostanut joitakin aikaisempia tutkimuksia sosiaali- ja terveydenhuollon pal-

veluseteleista.

Volk ja Laukkanen (2007) tutkivat silloisen palvelusetelilain mahdollistamaa palvelusete-
lijarjestelmaa. Heidan tutkimuksessaan arvioitiin palvelusetelilainsaadannon toteutu-
mista ja palvelusetelin kdyttoonoton etenemista ja vaikutuksia. Heidan tavoitteensa oli
saada kuva lainsaadannodn vahvuuksista ja kerata kehittamisehdotuksia kuntien, asiak-
kaiden ja palveluntuottajien nakokulmasta. Tutkimuksessa todettiin, etta silloisen lain-
saadannon mahdollistamien palveluseteleiden kayttéonotto eteni varsin hitaasti eika
uudella jarjestamismuodolla nahty vield olevan merkitysta kuntien palvelustrategioihin
ja -rakenteisiin. Heidan tutkimuksensa aikana, eli vuosina 2006—2007, palveluseteleita
oli otettu useimmiten kayttéon siivouspalveluissa ja omaishoitoa tukevissa palveluissa.
Volk ja Laukkanen ehdottivatkin palvelusetelituotannon laajentamista siten, ettd kunnat
voisivat jarjestaa valitsemiaan palveluja palvelusetelijarjestelman avulla. Nykyinen pal-
velusetelilaki (569/2009) antaakin kunnille laajemman itsemé&araamisoikeuden palvelu-
setelituotannon suhteen. Kuntien on nykyaan laajemmin mahdollista valita ne palvelut,

joiden tuottamiseen ne hyodyntavat palvelusetelijarjestelmaa.

Kuusinen-James (2012) puolestaan tutki erityisesti palveluseteleiden tuomaa valinnan-
vapautta suhteessa ikdihmisten sdannolliseen kotihoitoon. Han toi tutkimuksessaan
esiin sen, miten ikdihmisen terveydentila saattaa vaikuttaa asiakkaan aktiiviseen kulut-
tajuuteen. Hianen mukaansa ikdihmisten suorittamat valinnat jaivat palvelusetelijarjes-
telmassa paikoin olemattomiksi. Kuusinen-James (2016) toi myds esiin palvelusetelijar-
jestelman riskin polarisaatiolle suhteessa kuntalaisten terveydentilaan ja taloudellisiin

resursseihin.
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Kuusinen-James (2012) totesi, ettd julkisen talouden ndkokulmasta ei voida kiistatto-
masti esittaa suoranaisia kustannussaastoja liittyen palvelusetelijarjestelman kayttoon-
ottamiseen. Kuusinen-James ja Seppanen (2015) toivat myos esiin, ettei jokainen kunta-
lainen ole sovelias palvelusetelijarjestelmaan. Heidan mukaansa palveluohjaajien suorit-
tamalla asiakasvalinnalla on suuri merkitys palvelusetelijarjestelmassa. Linnosmaa ja
muut (2012) seka Kuusinen-James (2012) tuovat esiin ndakemyksen siita, ettd asiakkaiden
varallisuus saattaa vaikuttaa asiakkaiden valintaan palvelusetelin ja kunnan jarjestaman
palvelun valilla. Palvelusetelijarjestelma nahdaankin heidan mukaansa osaksi tulevai-
suuden palveluverkkoa, joskin omavastuuosuuksien suuruuteen ja oikeudenmukaiseen
jakautumiseen on kiinnitettava suurempaa huomiota. Tutkimukset osoittavatkin, etta tu-
levaisuudessakaan palvelusetelijarjestelma ei voi olla ainut tapa tuottaa palveluita kun-

talaisille.

Kuusinen-James ja Seppanen (2015) sekd Maunu (2012) esittivat asiakkaan aktiivisena
kuluttajana eli valinnantekijana. Aktiivinen kuluttajuus vaatii heidan mielestdaan tuek-
seen informaatiota. He kokivat, ettd vain osa kuluttajista osasi hyodyntaa ja etsia infor-
maatiota. Erityisesti Maunun (2012) tutkimus nosti esiin kuluttajan, joka toivoo joustavia
palveluita. Han kuitenkin totesi, etta kuluttajien olisi ymmarrettava, etta aktiivinen ku-
luttajan rooli tuo mukanaan myds vastuuta. Koulutetut ja korkeassa sosiaalisessa ase-
massa olevat kayttivatkin hanen mukaansa valinnanmahdollisuuttaan aktiivisemmin. Ha-
nen mukaansa kaikki eivat kuitenkaan tutustuneet tuottajista saatavilla olevaan infor-
maatioon. Maunun ajatus aktiivisesta kuluttajuudesta ja valintaa tukevasta informaati-

osta peilautuvat palvelusetelijarjestelmassa kunnan informaatiovastuuseen.

4.2 Aikaisempi kotimainen tutkimus ndaennaismarkkinoista ja asiakkaan

valtapotentiaalista

Tassa tutkielmassa asiakkaan asemaa palvelusetelijarjestelmassa peilataan ndennais-
markkinateoriaan ja asiakkaan valtapotentiaaliin. Ndennaismarkkinoita on tutkittu pal-

jon sekd kansainvalisin ettd suomalaisin voimin. Kahkoénen (2007a) tarkasteli
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ndenndismarkkinoiden muodostumiseen ja yllapitoon liittyvia mahdollisuuksia ja rajoit-
teita. Hanen mukaansa naenndismarkkinat voivat poistaa joitakin sellaisia ongelmia,
joita vapailla markkinoilla esiintyy. Naista vapaiden markkinoiden ongelmista han nostaa
esiin toimijoiden epataydellisen informaation ja monopolin kontrolloinnin. Toisaalta na-
enndismarkkinat saattavat hdanen mukaansa aiheuttaa myos suurentuneita transak-
tiokustannuksia. Julkisten resurssien jarkevan kayton suhteen ndennadismarkkinoiden
olemassaoloa ei nahda talléin enad kannattavaksi. Yhdeksi naenndismarkkinoiden kul-

makiveksi han nostaa aktiivisen tilaajan toimintapolitiikan.

Kujala (2003) puolestaan kuvasi tutkimuksessaan asiakaslahtoisen laadunhallinnan mal-
lia. Tutkimuksessaan han nosti esiin asiakkaiden ja potilaiden osallistamisen osaksi hoi-
topolkuja. Osallistamisella voitaisiin hdanen mukaansa parantaa sosiaali- ja terveyden-
huollon kuluttajakokemusta. Han kuitenkin huomautti, ettei kuluttajan osallistaminen
saisi merkita vastuun siirtamista pelkastaan kuluttajalle. Parhaimmillaan osallistamisen
pitdisi hanen mukaansa johtaa aitoon kumppanuuteen ammattihenkilon ja palveluiden
kuluttajan valilla. Tarkeiksi asiakaslahtdisen palvelun kulmakiviksi hdan nosti kuluttajan it-
semadraamisoikeuden ja tarpeen yksil6lliselle kohtelulle. Tutkimus toi esiin sosiaali- ja

terveyspalveluiden kuluttajan halun osallistua hoitoa koskeviin valintoihin.
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5 Institutionaalinen viitekehys

5.1 Asiakkaan asema kunnan omassa palvelussa

Valviran (2018) mukaan jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla on oikeus saada tervey-
dentilansa edellyttamaa hoitoa, huomioiden ne voimavarat, jotka terveydenhuollolla on
kulloinkin kaytettavissa. Potilaalla tulee sen mukaan olla oikeus hyvaan ja laadukkaaseen

terveyden- ja sairaanhoitoon.

Lainsdadanndssa (785/1992) potilaan oikeudet on jaoteltu seitsemaan kohtaan: 1) oi-
keus hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon seka siihen liittyvdaan kohteluun, 2) hoitoon
paasy, 3) oikeus tutkimusta, hoitoa tai ladkinnallista kuntoutusta koskevaan suunnitel-
maan, 4) oikeus tietoon, 5) itsemaaraamisoikeus, 6) alaikdisen potilaan asema ja siihen
liittyvat oikeudet seka 7) oikeus kiireelliseen hoitoon. Nama oikeudet eivat ole riippuvai-
sia siitd tavasta, jolla kunta terveys- ja sairaanhoidon palvelunsa jarjestaa. Sutela (2003,
s. 75—77) mukaan terveydenhuollosta ja sen jarjestamisesta puhuttaessa on syyta erot-
taa palvelujen jarjestaminen ja palveluiden tuottaminen toisistaan. Han korostaa, ettei
kunta ei voi ulkoistaa lakisdateista terveyspalvelujen jarjestamisvastuuta, vaikka se jar-
jestaisikin palveluntuotantonsa sopimusperusteisesti yksityisten palveluntuottajien

avulla.

Kunnalla on siis oikeus paattaa kuntalaisen oikeudesta tiettyyn palveluun huomioiden
kuitenkin hanen terveydentilansa ja terveydenhuollon resurssit (Sutela, 2003, s. 196; Val-
vira, 2018). Lainsaadannéssamme (785/1992, 10§—118§) on turvattu potilaalle tiettyja
oikeusturvakeinoja, joiden avulla han voi ilmaista tyytymattomyytensa terveydenhuol-

lon palveluihin. Naitad oikeusturvakeinoja ovat muistutus ja kantelu.

Terveydenhoitoonsa tyytymattomalla potilaalla on lain (785/1992, 10§—11§) mukaan
oikeus tehda kirjallinen muistutus terveydenhuollon toimintayksikosta vastaavalle johta-
jalle. Toimintayksikon on lain mukaan tiedotettava muistutusoikeudesta potilailleen riit-

tavalla tavalla ja jarjestettdavd muistutuksen laatiminen asiakkaalle mahdollisimman
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vaivattomalla tavalla. Laki turvaa myos sen, ettd muistutus on kasiteltdva asianmukai-
sesti ja siihen on annettava kirjallinen ja perusteltu vastaus kohtuullisessa ajassa. Muis-
tutuksen tekeminen ei lain mukaan saa rajoittaa potilaan oikeutta kannella hoidostaan
tai kohtelustaan myos terveydenhuollon valvontaviranomaisille. Laki takaa taten myds
potilaan oikeuden tehda hallintokantelu julkista hallintotehtdvaa hoitavan lainvastai-
sesta menettelysta tai velvollisuuden tayttamatta jattdmisesta toimintaa valvovalle vi-

ranomaiselle.

Asiakkaalla on terveydenhuoltolain (1326/2010) ja rajat ylittdvasta terveydenhuollosta
saadetyn lain (1201/2013) mukaan oikeus valita hoitopaikkansa koko maan alueelta.
Tama kiireettdman hoidon valinnanvapaus koskee kuitenkin vain perusterveydenhuoltoa
ja kiireetonta erikoissairaanhoitoa. Mainittu valinnanvapaus on myds rajattu koskemaan
vain julkista terveydenhuoltoa. Lakeihin kirjatuilla oikeuksilla halutaan turvata potilaan
mahdollisuus valita itselleen vastaava terveysasema ja valinta koskee talloin kaikkia pe-
rusterveydenhuollon palveluja. Kayttdessaan lain mukaista valintaoikeuttaan potilas si-
ten valitsee yhden julkisen terveysaseman, joka vastaa muun muassa hanen avosairaan-
hoidostaan, lasten- ja ditiysneuvolastaan, suun terveydenhuollostaan seka paihde- ja
mielenterveyspalveluistaan. Hakkinen ja muut (2014) nostavat esiin my0s asiakkaan oi-
keuden valita julkisissa palveluissa hanta hoitava terveydenhuollon ammattilainen. Tama
oikeus on tosin heidan mukaansa rajattu koskemaan vain sellaisia tilanteita, joissa ter-
veydenhuollon yksikon tarkoituksenmukainen toiminta sallii kuluttajan valinnan. Valinta

ei taten ole kuluttajan subjektiivinen oikeus.

Kunta saa kerata tuottamistaan terveyspalveluista asiakasmaksuja, ellei maksuttomuu-
desta ole erikseen sdaddetty. Asiakasmaksut perustuvat lakiin ja asetukseen ja niiden suu-
ruutta tarkistetaan valtiotasoisesti joka toinen vuosi. Julkisen terveydenhuollon mak-
suilla on vuosittainen maksukatto, joskaan suun terveydenhuollon maksut eivit ole
aiemmin kuuluneet tdman maksukaton piiriin. (Sosiaali- ja terveysministerio, 2013, s.

34—35.) Kuitenkin vuoden 2021 heindkuussa astui voimaan asiakasmaksulain uudistus,
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jonka mukaisesti vuoden 2022 alusta suun terveydenhuollon asiakasmaksut voidaan tie-

tyin osin lukea mukaan asiakasmaksukattoon.

Suun terveydenhuollon osalta hoito on maksutonta alle 18-vuotiaille. Veteraanien suun
terveydenhoito on maksutonta tarkastuksen, ehkdisevan hoidon ja proteeseihin liittyvan
kliinisen tyon osalta. (Sosiaali- ja terveysministerio, 2021a.) Terveydenhuollossa synty-
neista asiakasmaksuista voidaan Sosiaali- ja terveysministerion (2021b) mukaan peria
viivastyskorkoa. Nama syntyneet maksut ovat ulosottokelpoisia ilman oikeuden paatosta.
Kunta voi myds omalla paatoksellaan jattaa Asiakasmaksulain (734/1992, 118) mukaisia
terveydenhuollon asiakasmaksuja perimatta tai alentaa niitd, mikali maksun periminen

vaarantaa henkilén tai hanen perheensa toimeentulon edellytyksia.

5.2 Asiakkaan asema palvelusetelipalvelussa

Volk ja Laukkanen (2007, s. 46—47) nakevat, etta palvelusetelien kdyttoonotto korostaa
asiakkaan vastuuta omasta palvelukokonaisuudestaan. Itse omista palveluistaan paatta-
van asiakkaan voidaan heidan mukaansa katsoa ottavan vastuuta jo siind vaiheessa, kun
asiakas paattda hakeutuuko ylipaataan julkisen palveluntuotannon asiakkaaksi. Taten
asiakkaan aktiivisen roolin hyvaksyminen edellyttda heidan mukaansa myos sitd, etta asi-
akkaalta odotetaan kykya tuoda esiin niitd muutoksia, joita hdnen palveluntarpeessaan

tapahtuu.

Lainsdadanndssa (785/1992) palvelunkayttajalle maaritellyt oikeudet ovat samat riippu-
matta siita valitseeko kayttdja kunnan tuottamat palvelut vai kunnan myéntaman palve-
lusetelin. Asiakkaalla on my6s oikeus kieltaytya palvelusetelista, jolloin kunnan on jarjes-
tettava hanelle palvelut jollakin muulla tavoin (Linnosmaa ja muut, 2012; Melin ja muut,
2012,s5.9—10, 19). Volkin ja Laukkasen (2007, s. 17) mukaan asiakkaalla ei my6sk&dan ole
ehdotonta oikeutta vaatia itselleen palvelusetelia vaan kunta paattaa palvelusetelin
myontamisesta harkintansa mukaan. Asiakkaalla on kuitenkin heiddn mukaansa oikeus

hakea muutosta palvelusetelin myontamista koskevaan paatokseen.
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Melinin ja muiden (2012, s. 20) mukaan kunnan on selvitettdava asiakkaalle: 1) tdman
asema palvelusetelia kdytettdessa, 2) myonnettavan palvelusetelin arvo, 3) palveluntuot-
tajien hinnat, 4) omavastuuosuuden maardaytymisen perusteet ja sen arvioitu suuruus
seka 5) asiakasmaksu, joka maaraytyisi kunnan tuottamasta vastaavasta palvelusta. Pal-
velusetelituotannossa asiakkaalle on heidan mukaansa kerrottava myos siitda mista muu-
alta ja mita hanta koskevia tietoja voidaan hankkia ilman hdanen suostumustaan. He ko-
rostavat, etta asiakkaalle on varattava mahdollisuus tutustua ndihin muualta kerattyihin
tietoihin seka tilaisuus antaa asiassa tarpeellinen selvitys. Palvelusetelin vastaanotta-
neen asiakkaan tulee heiddan mukaansa itse hakeutua hyvaksytyn yksityisen palvelun-

tuottajan asiakkaaksi.

Palvelusetelin kayttdjan tulee neuvotella palveluidensa jarjestamisesta osarahoittajana
toimivan kunnan seka valitsemansa palveluntuottajan kanssa. Kuusinen-Jamesin ja Sep-
pasen (2015, s. 112) mukaan palvelusetelijarjestelma luo talldin oikeusasetelmaltaan
kahdenlaista asiakkuutta: palvelunkayttaja on toisaalta seka julkisen sektorin asiakas ja
toisaalta valitsemansa palveluntuottajan kuluttuja. Oikeusasetelma asettaa heidan mu-
kaansa asiakkaan taten tilanteeseen, jossa asiakkaalla on kdyt6ssdan sosiaali- ja tervey-

denhuollon muutoksenhakukanavat seka kuluttajansuojalaki.

Palvelusetelilainsaadannon (569/2009) mukaan palvelusetelin vastaanottanut asiakas
tekee hyvaksyessadan sopimuksen kunnan hyvaksyman yksityisen palveluntuottajan
kanssa. Tama asetelma johtaa lain mukaan tilanteeseen, jossa tdtd sopimusta saatelee
kuluttajansuoja. Rostgaardin (2011, s. 56) mukaan asiakas maarittyy talloin kuluttajaksi,

joka toteuttaa palvelusetelin avulla valinnanvapauttaan palvelumarkkinoilla.

Melin ja muut (2012, s. 20) korostavat, ettd reklamaatiotilanteissa asiakkaan tulee ensi-
sijaisesti olla suoraan yhteydessa sopimuskumppaniinsa eli palvelujensa tuottajaan. He
korostavat, etta edella mainitun sopimusasetelman mukaisesti asiakkaalla on kaytossaan

kuluttajasuojalainsdadannon mukaisia oikeusturvakeinoja. Naiksi kuluttajasuojalain
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mukaisiksi seuraamuksiksi he nostavat asiakkaan oikeuden pidattaytya maksusta, vir-
heen oikaisu, hinnanalennuksen ja kaupanpurun seka vahingonkorvauksen. He mainit-
sevat myo0s, ettd palvelusetelia kayttava asiakas voi saattaa sopimussuhdettaan koskevan
erimielisyyden kuluttajariitalautakunnan kasiteltavaksi. On hyva ymmartaa, etta palvelu-
setelituotannossa asiakkaalla on kuluttajasuojan lisdksi kdytossaan myos potilaslain

(785/1992) mukaiset oikeudet valitukseen, muistutukseen ja kanteluun.

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksulain (734/1992, 12§) mukaisesti asiakkaalta
ei saa peria palvelusetelituotannossa asiakasmaksua. Asiakkaalta voidaan kuitenkin ta-
man lain puitteissa perid omavastuuosuuteen perustuva maksu. Laki sosiaali- ja tervey-
denhuollon palvelusetelista (569/2009) mahdollistaa sen, ettd kunta voi halutessaan
maarittaa asiakkaan omavastuuosuuden samalle tasolle kuin julkisen palveluntuotannon
asiakasmaksut. Lain mukaan palveluseteleiden omavastuuosuus voi myos olla korkeampi

tai matalampi kuin julkisen puolen vastaavasta toimenpiteestd maksettava asiakasmaksu.

Jos omavastuuosuus on madaritelty samalle tasoille kuin kunnan asiakasmaksut, voi ku-
luttajasta tuntua, etta kyse on samantyyppisesta maksusta. Kuluttajalla ei kuitenkaan ole
oikeuttaa saada maksamastaan omavastuuosuudesta Sairausvakuutuslain (1224/2004)
mukaista korvausta. Lisaksi asiakkaan maksama omavastuuosuus ei kerryta niin sanottua
maksukattoa (Kuntaliitto, 2019) eli palvelusetelin omavastuuosuudet eivat kerryta asia-
kasmaksulain (734/1992) mukaista maksukattoa. Palvelusetelilla tuotettavista palve-
luista suoritettavat maksut voivat taten vuodessa ylittaa asetuksessa maaritellyn 683 eu-

ron enimmaismaaran.

Suun terveydenhuollosta maksettavat julkisen palveluntuottajan asiakasmaksut eivat ta-
han asti ole kerryttaneet asiakasmaksukattoa. Vuoden 2021 heindkuussa astui kuitenkin
voimaan uusittu asiakasmaksulaki, jossa suun terveydenhuollon asiakasmaksut kerrytta-
vat maksukattoa (Sosiaali- ja terveysministerio, 2021c). Asiakasmaksun ja omavastuu-
osuuden termisté muuttuneekin talloin yha merkityksellisemmaksi kuluttajalle, silla ter-

mista riippuen asiakaan maksut joko kerryttavat tai eivat kerryta asiakasmaksukattoa.
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6 Empiirinen tutkimusasetelma

6.1 Tutkimuskysymykset

Taman tyon kasitteellisessa, teoreettisessa ja institutionaalisessa viitekehyksessa sivu-
taan asiakkaan roolia aktiivisena ja tiedostavana kuluttajana. Osuudet korostavat asiak-
kaan roolia aktiivisena kuluttajana, joka perustaa paatoksensa saamaansa tietoon. Hyo-
dyntamalla kerdamaansa tietoa kuluttaja valitsee itselleen parhaiten sopivan palvelun-
tuottajan ja tekee padatoksen palveluntuottamisen tavasta. Koska palvelusetelikulutta-
juus nakee asiakkaan roolin valistuneita paatoksia tekevana kansalaisena, on tarkeaa sel-
vittdd mita asiakkaan asemaa ja paatoksentekoa tukevaa tietoa kunnat jakavat omista
suun terveydenhuollon palveluistaan. Lisdksi on tarkeaa selvittdaa mita asiakkaan asemaa
ja paatoksentekoa tukevaa tietoa kunnat jakavat suun terveydenhuollon palveluseteli-

palveluntuottajista.

Viranomaisten, virastojen ja virkamiesten viestinnan tulee viestinnan periaatteiden mu-
kaisesti olla puolueetonta, riippumatonta ja tasapuolista. On siis tarkeaa selvittaa, tarjo-
aako kunnan tuottama viestinta asiakkaalle riittdvaa informaatiota koko palveluseteli-
asiakkuuden ajan. Tassa tutkielmassa etsitdan vastausta myos siihen, tukeeko asiakkaan
saavuttama informaatio asiakkaan aktiivista toimijuutta suun terveydenhuollon palvelui-

den kuluttajana.

Tutkielmassa pyritdaan edelld esitettyjen tutkimuskysymysten avulla vastaamaan siihen,
voiko nykyisilla suun terveydenhuollon palvelusetelimarkkinoilla esiintya aitoa kulutta-
juutta. Tarkoituksena on selvittaa, esiintyyko tamanhetkisilla suun terveydenhuollon pal-
velusetelimarkkinoilla aitoa kuluttajuutta vai jadakoé kuluttaja pikemminkin naennaisku-
luttajan rooliin. Tavoitteena on tuottaa tietoa siitd, miten nykyjarjestelmassa aktiivinen

kuluttajuus peilautuu asiakkaan valtapotentiaaliin.
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6.2 Tutkimusmenetelma

Taman tutkielman teoreettinen ja kasitteellinen viitekehys koostettiin vuoden 2021 ke-
vaan ja kesan aikana. Tutkielman aineisto kerattiin lokakuussa 2021. Syksyn 2021 aikana
suoritettiin myos aineiston analysointi. Tutkielman lopullinen muoto koostettiin loppu-
vuoden 2021 aikana, jolloin aineiston esiintuomista tuloksista koostettiin tutkielman lo-

pulliset johtopaatokset.

Tama tutkielma suoritetaan vertailevana tapaustutkimuksena, jonka lahtékohdat ovat
tieteellisen tutkimuksen traditiossa. Tutkielman kohde eli tapaus on kahden suuren kun-
nan eli Helsingin ja Turun suun terveydenhuollon palvelusetelijarjestelma. Tutkielman on
tarkoitus tapaustutkielman mukaisesti tuottaa tietoa ilmidsta sen todellisessa toimin-
taymparistossa. Tutkielmassa pyritdan tuottamaan syvallista ja yksityiskohtaista tietoa
tutkittavista tapauksista, joten se sijoittuu laadullisen tutkimuksen puolelle. Tutkiel-
massa pyritaankin tapaustutkimuksen perinteelle ominaisesti tuottamaan suppeasta
kohteesta paljon, pikemmin kuin laajasta joukosta vahan (Ojasalo ja muut, 2015, s. 52—
53). Taten tapaustutkimukselle ominaisesti tdman tutkielman tapaukset eivéat ole sinal-
Idan otos jostakin isommasta joukosta eika tutkimuksella pyritd saavuttamaan tilastol-
lista yleistettavyytta. Tutkielman aineisto valitaan siten, ettd kyetdan huomioimaan ta-
pauksen paikalliset, ajalliset ja sosiaaliset tilanteet seka yhteydet (Laine ja muut, 2007, s.

9—10).

Laine ja muut (2007, s. 11—12, 16) toteavat, etta tapaustutkimuksen suhdetta tapahtu-
maymparistoonsa ei ole rajattu etukateen vaan sen maarittely on osa tutkimusprosessia.
Tapaustutkimuksen laadullisella tutkimusotteella ei heiddn mukaansa saada tutkitta-
vasta kohteesta samanlaista edustavaa otosta kuin tilastollisella tutkimusotteella. Vaikka
tapaustutkimuksessa pyrittaisiin valitsemaan tyypillinen kohde, ei heiddan mukaansa kes-
kimaaraista tapausta ole olemassa. Vaikka tdhan tutkielmaan valitaan kahden suuren
kunnan eli Helsingin ja Turun suun terveydenhuollon palvelusetelijarjestelmat, niin nii-

den ei voida ennakoida edustavan keskimaaraisia tapauksia.
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Tama tutkielma edustaa tapaustutkimusta, joten Laitisen (1998, s. 20) esittamien yleis-
ten piirteiden mukaan tutkija ei edelta kasin tieda tarkasti missa ilmidsta on kysymys.
Tutkielma tavoitteena onkin selvittda missa ilmiosta on kyse, jolloin tapaustutkimus saa-
vuttaa usein hanen mukaansa narratiivisen muodon. Tassa tutkielmassa tutkija seuraa
tapahtumia ja muodostaa kasityksen siitd, mitkd mittasuhteet ja voimat ilmiéon vaikut-
tavat. Tapaustutkimus menetelmana soveltuukin hyvin sellaiseen tutkimukseen, jossa jo-
kin toiminnallinen kokonaisuus, prosessi, tapahtuma tai tapahtumasarja pystytdan erot-

tamaan tutkimuksen kohteeksi (Laitinen, 1998, s. 20).

Taman tutkielman paamaarana on lisata ymmarrysta palvelusetelijarjestelmasta ja asi-
akkaan asemasta jarjestelman kuluttajana. Tapaustutkimukselle ominaisesti tutkielma ei
ole vain kuvaus jostakin tapahtumasta tai ilmion sisallésta. Taman tutkielman asetel-
maan liittyy kiinnostus tiettya jannitetta, eli asiakkaan aktiivista julkisten palvelujen ku-
luttajan roolia, kohtaan. Laineen ja muiden (2007, s. 10—11) mukaan tutkimusasetel-
massa voidaan ldhted kahdesta erilaisesta |lahtokohdasta eli 1) Idhted mielenkiintoisesta
tapauksesta, jota halutaan ymmartaa tai 2) tutkimuksen kohde voi olla jo selvillg, jolloin
se yhdistetaan jo olemassa oleviin tapauksiin. Heiddan mukaansa tapaustutkimus on kui-
tenkin harvoin puhtaasti kumpaakaan daripaata vaan se asettuu yleensa nadiden daripai-
den vadliin. Taten tapaus vaikuttaa heidan mukaansa kasitteiden valintaan ja kasitteet
puolestaan vaikuttavat tapaukseen. Tamakaan tutkimus ei asetu kumpaankaan aaripaa-
hadn vaan siind mielenkiintoinen ilmi6 (palveluseteli) on ohjannut kasitteiden (asiakkaan

valtapotentiaali ja ndenndismarkkinateoria) valintaa.

6.3 Tutkimusaineiston valikointi ja hankinta

Laitisen (1998, s.67—70) mukaan tapaustutkimuksen otannan ohjenuorana voidaan
kayttaa datan ja teorian vuorovaikutusta. Tama tarkoittaa sitd, ettd datan analyysi jatkuu
hdanen mukaansa koko tutkimusprosessin ajan. Han korostaa, ettd tapaustutkimuksen
otannassa tutkimusaineistoa ei kerata valmiiksi ja vasta taman jalkeen analysoida. Hanen

mukaansa tapauksia tulisi siten valita mukaan tutkimuksen aineistoon ketjussa, jossa
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edellisen tapauksen analyysi ohjaisi seuraavan tutkimuskohteen valintaa. Hinen maari-
telmansa mukaan jokainen tapaus olisi siten valittava niin, etta se tuottaa joko samanlai-
sia tuloksia tai vastakkaisia tuloksia ennustettavista syistd. *° Tdssa tutkielmassa muodos-
tetaan etukateen aineistonkeruun runko. Aineistonkeruun runkoa taydennetaan, jos ai-
neiston keruun edetessa huomataan, etta joistakin osa-alueista on saatavilla ennakoitua

enemman tietoa.

Laineen ja muiden (2007, s. 26) mukaan tutkielman lahtokohtana on tutkijaa kiinnostava
ilmio tai tapaus, jota selvittdmaan luodaan tasmentavia tutkimuskysymyksia. Tasmenta-
vat tutkimuskysymykset johtavat heiddan mukaansa tutkijan erilaisten empiiristen aineis-
tojen pariin. He korostavat, etta tutkijan tulee itsendisesti valita erilaisista aineistoista ne
keinot, joilla tietty aineisto pystyy vastaamaan tutkimuskysymyksiin. Tutkija tekeekin hei-
dan mukaansa tyon edetessa erilaisia strategisia valintoja. Tassa tutkielmassa tutkielman
tekijan valitsee ne ilmiéta kuvaavat aineistot, menetelmat ja nakdkulmat, joiden avulla

hdnen mielestaan ilmiosta saadaan riittava kuva.

Haikion ja Niemenmaa (2007, s. 41) kuvaavat tutkimustyon valintojen tekemiseksi ja nii-
den perustelemiseksi. Heidan mukaansa tapaustutkimuksessa valintatilanteet eivat
etene lineaarisesti vaan valintoja joudutaan tekemaan lapi tutkimusprosessin. Tutkiel-
man lopullisena tavoitteena onkin heiddan mukaansa sopusuhtainen, perusteltu ja tie-
teellisesti perusteltu kokonaisuus, joka osaltaan tarjoaa uutta tietoa ja ymmarrysta tut-

kittavasta ilmiosta.

19 Laitisen (1998, s. 67—70) mukaan tapaustutkimuksessa ei voida hyddyntaa tilastollisen otannan logiik-
kaan, jossa maariteltdisiin aluksi potentiaalinen perusjoukko. Tasta perusjoukosta otettaisiin sitten hanen
mukaansa tilastollisen otantatekniikan avulla edustava otos. Tilastollisessa otantalogiikassa voitaisiin tal-
[6in hdanen mukaansa katsoa, ettd saadut tulokset kuvaava koko perusjoukkoa tietylla luotettavuudella.
Tatd hanen kuvaamaansa otantalogiikkaa ei voida kuitenkaan soveltaa tapaustutkimukseen, silld ensinna-
kadn tapaustutkimusta ei tulisi hyédyntada ilmididen esiintyvyyden arviointiin. Toiseksi tapaustutkimuksen
tulisi hdnen mukaansa kattaa tutkittava ilmid ja konteksti, joka puolestaan kasvattaisi merkitykselliset
muuttujat lilan suureksi. Kolmanneksi tilastollisen otantalogiikan vaatiminen sovellettavaksi kaikessa tut-
kimuksessa johtaisi hanen mukaansa herkasti lopputulokseen, jossa monia aiheita ei voitaisi tutkia niiden
ainutlaatuisuuden vuoksi.
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Tapaustutkimuksen valikoivan luonteen vuoksi tutkijan tulee Malmstenin (2007, s. 57—
58) mukaan erottaa tapaus ja tutkimuskohde toisistaan. Aineistoa valitessa ei talldin ha-
nen mukaansa riitd, ettd on olemassa kiinnostava tapaus. Hanen mukaansa tutkijan on
pohdittava ja perusteltava millaista |lahestymistapaa on mielekasta kayttaa. Lisaksi han

nostaa esiin tutkimusresurssien jarkevan allokoinnin suhteessa tarvittavaan otokseen.

Tutkimusaineisto  keratdan silla  laajuudella, ettd se riittdd vastaamaan
tutkimusongelmaan kattavasti (Vilkka, 2015, s. 77). Palvelusetelitoimintaa hydédynnetaan
monissa kunnissa ja kuntayhtymissa suun terveydenhuollon palveluihin, jolloin ei ole
jarkevaa asettaa havaintojoukoksi kaikkia olemassa olevia toimijoita. Aineiston
allokoinnissa huomioidaan myds se, ettd valmiin aineiston ongelmaksi saattaa
muodostua sen liiallisuus yhden tutkijan analysoitavaksi. Kurunmaki (2007, s. 76)
korostaakin, etta tutkittavien tapausten lukumaaran valinta on yksi keskeisimmista

tutkielman tekijan tekemista valinnoista.

Taman tutkielman tutkittava aineisto valitaan taten kriittisesti (Eskola & Suoranta, 1998,
s. 118) koskemaan kahta suurta kuntaa eli Helsingin ja Turun suun terveydenhuollon
palvelusetelijarjestelmaa ja siihen liittyvia valmiita aineistoja. Kuntien osalta
pdaaineistoksi valitaan kuntien padsaantoisen kuntalaisviestinnan valine eli kuntien
verkkosivut. Palvelusetelijarjestelmien osalta analyysi kohdistuu kuntien julkisiin
saantokirjoihin, sahkoisiin palveluntuottajan valintaportaaleihin kuten PSOP ja Polyconin
palse.fi-portaali seka kuntien verkkosivuihin soveltuvin osin. Tdydentavaksi aineistoksi
valitaan yksityisten palveluntuottajien verkkosivut, jossa tuottajat kertovat omasta

toiminnastaan.

6.4 Aineiston analysointi

Ojasalon ja muiden (2015, s. 136) mukaan dokumenttianalyysissa tutkija tutkii kirjalli-
seen muotoon saatettuja aineistoa, jolloin tarkastelun kohteena voivat olla esimerkiksi

verkkosivut, raportit ja muut kirjalliset materiaalit. Menetelman tarkoitus on heidan
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mukaansa analysoida dokumentteja jarjestelmallisesti ja luoda analyysin avulla sanalli-
nen ja selkea kuvaus tutkittavasta asiasta. He korostavat, etta usein dokumenttiaineistoa
kertyy otosvaiheessa paljon. Heiddn mukaansa yksi tutkijan tehtavista onkin jarjestaa ja
tiivistaa aineisto siten, etta siita saavutetaan selkea kokonaisuus. Dokumenttianalyysiin
voidaan heiddan mukaansa valita myos sellaisia dokumentteja, joita ei alun perin ole tar-

koitettu tutkimusta varten.

Tuomi ja Sarajarvi (2018, s. 78) nostavat yhdeksi laadullisen tutkimuksen perusanalyysi-
menetelmaksi sisdllonanalyysin. Sita voidaankin heiddan mukaansa pitaa yksittdaisen me-
todin lisaksi myos valjana teoreettisena kehyksena. Taten kaikki laadullisen tutkimuksen
menetelmat voidaan heidan mukaansa nahda valjasti perustuvan tavalla tai toisella si-

sallénanalyysiin.

Eriksson ja Koistinen (2005, s. 31) puolestaan toteavat tutkimuksessa olevan aina jollakin
tavoin kysymys tulkinnasta eli aineistosta etsitdan merkityksia ja sille annetaan merkityk-
sia. Heidan tulkintansa mukaisesti aineiston litteroinnissa eli koodauksessa tutkija antaa
aineistossa oleville sisallollisille asioille nimet eli koodit, joiden esiintymista han etsii ai-
neistosta. Aineiston kasittely perustuu talléin paattelyyn ja tulkintaa, jossa aineisto pu-
retaan osiin, kasitteellistetdan ja lopulta kootaan uudestaan loogiseksi kokonaisuudeksi

(Ojasalo ja muut, 2015, s. 137).

Tassa tutkielmassa analysoitiin valmiita kirjallisia Iahteita laadullisen sisalldnanalyysin
avulla. Tutkielmaan varten muodostettiin teorianlahtdista sisallonanalyysia soveltaen in-
formaation laadunarvioinnin matriisi. Kerattavaa aineistoa tulkittiin ja analysoitiin muo-
dostetun matriisin lIapi. Tama muodostettu arviointimatriisi on esitetty taman tutkielman

liitteessa 2.

Muodostettu arviointimatriisi rakentuu Kuusinen-Jamesin (2016, s. 171) muodostamien
valintatilanteiden ymparille. Naihin valintatilanteisiin peilattiin tutkielman teoriaosuu-

dessa esitettya asiakkaan valtapotentiaalia ja ndennaiskuluttajuutta.
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Palvelusetelijarjestelman valintatilanteiden, asiakkaan valtapotentiaalin sekd ndennais-
kuluttajuuden suhteesta johdettiin kysymykset siihen, mita informaatiota kuluttajilla on
saatavilla. Kussakin valintatilanteessa saatavilla olevan informaation analysoinnissa kes-
kityttiin lisdksi informaation laajuuteen, ajoittumiseen, selkeyteen ja sen saavutettavuu-

den kanaviin.

Aineisto kerdyspdiva oli 26.10.2021. Kerdyspdivana aineisto kerattiin tutkielmaan muo-
dostetun laadunarvioinnin matriisin avulla kummankin kunnan julkisessa verkossa ole-
vilta internet-sivuilta. Jokainen matriisissa esiintyva valintatilanne kaytiin yksityiskohtai-
sesti ldpi ja verkkosivuilla tapahtuneet informaatioon johtavat hiiren painallukset lasket-
tiin. Kaikista suun terveydenhuollon palvelusetelin palvelupolkuun liittyvasta informaa-
tiosta otettiin lisaksi kuvakaappaus erilliseen dokumenttiin. Nama kuvakaappaukset toi-
mivat sisalldnanalyysin aineistona. Aineistosta etsittiin sisdllénanalyysin avulla sen esiin-
tuomia ilmi sisaltoja eli sanoja tai lauseita, joiden avulla asiakas saa eri valintatilanteessa

tukea valintansa pohjalle.

Analyysin lopuksi analyysiyksikot eli edella mainitut ilmi sisallot tyypiteltiin kunkin valin-
tatilanteen mukaisesti. Tyypittelya peilattiin vielda taulukon 1 tulkintarunkoon. Taman
avulla muodostettiin kasitys siitd, kuinka paljon informaatiota asiakas saavuttaa palvelu-

seteliprosessin eri valintatilanteissa.
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Pistey-
Arviointikriteeri Sanallinen kuvas tys
Saadun Informaatio oli té'i\.;sin. rii‘?.tﬁ\iéi .[.Jé"i'e.i.t“'c':lisen tekemis.een 3
formaation Informaat!o oli ?srctaln"rllfta.\.ua.paja:co"ksen tekeml.seen 2
laajuus Info rmaat!ota ei oIII:Jt“rut.ta\.fastl paatoksen tekemiseen 1
Informaatio puuttui taysin 0
Saadun Kaikki informaatio oli taysin saavutettavissa ennen yhteydenottoa 3
iformaation Informaatio oli osittain saavutettavissa ennen yhteydenottoa 2
.. . Infarmaatiota ei ollut riittavasti saavutettavissa ennen yhteydenottd 1
ajoittuminen - —
Informaatio puuttui taysin 0
Informaatio oli keratty kootusti, se oli helposti loydettavissa ja se
oli taysin ristiriidatonta 3
Saadun Informaatio oli osittain hajanaisesti sijoitettu, sen l[oytaminen oli
formaation yksinkertaista ja se oli padsaantoisesti ristiriidatonta 2
selkeys Informaatio oli hyvin hajanaisesti sijoitettu, sen ldytaminen oli
osittain tydlasta ja se oli pdasaantdisesti ristiriidatonta 1
Informaatio oli hyvin hajanaisesti sijoitettu, sen léytaminen oli
hyvin tyoldsta ja tieto oli ristiriidassa keskenaan 0
Informaatio oli loydettavissa 0-2 hiiren painalluksella 3
Saadun Informaatio oli loydettavisssa 3-4 hiiren painalluksella 2
informaation Informaation loytdmiseen tarvittiin 5-8 hiiren painallusta 1
saavutettavuus |Informaatiota ei l[&ytynyt/loytymiseen tarvittiin yli 8 hiiren
painallusta 0

Taulukko 1. Muodostettu pisteytystaulukko

Kunnan tuottaman informaation laadun kasitteistosta on nostettu esiin taulukossa 1
esiintyvat arviointikriteerit. Sanallinen kuvaus pyrittiin muodostamaan siten, etteivat ne
olisi paallekkaisia muiden arviointikohteiden kanssa. Pisteytyksen ei ole tarkoitus kuvata
sitd miten arvokasta kukin arviointikohde on, vaan se perustuu suhdelukuasteikkoon.
Pisteytys on muodostettu ainoastaan apuvalineeksi kuvaamaan kunkin kohteen suhteel-

lista vertailua.
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7 Tulokset

7.1 Kuntien omien palveluiden tiedottamiskdytdannot

7.1.1 Case Helsinki: oma suun terveydenhuollon palvelu

Aineistonkeruun aluksi selvitettiin kuinka helposti kunnan omilta verkkosivuilta kuntalai-
nen l6ytaa tietoja kunnan omista suun terveydenhuollon palveluista. Ensiksi selvitettiin
kuinka monta hiiren painallusta tarvitaan, etta asiakas saavuttaa tiedon kuinka olla yh-
teydessa suun terveydenhuollon yksikkdon. Tiedon saavuttamiseksi tarvittujen hiiren

painallusten lukumaara on keratty taulukkoon 2.

Kuntalaiselle tarjottava informaatio Tarvittavat
painallukset

Yhteydenotto suun terveydenhuollon hoidontarpeen arviointiin 3

Yhteydenottokanavien yhteystietojen 16ytyminen 4

Taulukko 2. Informaation saavutettavuuteen liittyvat hiiren painallukset Helsingin kaupungin
paaverkkosivulta laskien

Helsinki tarjoaa yhteydenottokanaviksi suun terveydenhuoltoon neljaa eri kanavaa: pu-
helinyhteydenottoa, sdahkoisen asioinnin kanava Maisaa, verkkosivuilla olevaa Chat-pal-
velua seka kayntia suun terveydenhuollon yksikdissa. Chat-palvelussa palvelua tarjotaan
ainoastaan suomen kielelld ja sen kautta kayttdja voi hoitaa vain omia henkil6kohtaisia

asioitaan.

Helsingin kaupungin suun terveydenhuollon verkkosivujen etusivulla oli aineistonkeruu-
pdivana nadhtavissa tiedote, jossa kerrottiin kiireettéman hoidon osittaisesta ruuhkautu-
misesta. Tiedotteessa kerrottiin, ettd ruuhkautunutta palvelua pyritdan purkamaan
oman toiminnan lisdksi ostopalvelulla ja palveluseteleiden avulla. Tiedotteessa todettiin
my0s, etta kaupunki tarjoaa palveluja kaikille hoidon tarpeen ja sen edellyttdman kiireel-

lisyyden mukaan. (Helsingin kaupunki, 2021a.)
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Valitsemalla sivustolla “Tarvitsen kiireellista hoitoa”-otsikon, ohjataan asiakas ottamaan
yhteytta puhelimitse suun terveydenhuollon keskitettyyn asiakaspalveluun. Talla sivulla
kuntalaiselle tarjotaan lisaksi tietoa siitd, mitka ovat kiireellisena tarjottavan hoidon kri-
teerit. Kiireettdmaan hoitoon ohjataan ottamaan yhteytta joko puhelimitse soittamalla
keskitettyyn asiakaspalveluun, tekemalld ajanvaraus sivuston Chat-palvelussa tai kay-

malla paikan paalla palvelevissa hammashoitoloissa. (Helsingin kaupunki, 2021a.)

Kunnan verkkosivuilta |6ytyy tietoa eri hoitoloiden sijainneista, erilaisia omahoitoon liit-
tyvaa ohjeistusta, ohjeistusta ajanvarauksesta seka kiireellisen hoidon kriteeristdsta. Si-
vustolta ei 10ydy tietoa hoitoon paasyn kestosta eika yksildivaa tietoa henkilokunnasta
tai heidan kielitaidostaan. (Helsingin kaupunki, 2021a.) Asiakkaalle tarjotaan informaa-
tiota kunkin kunnan oman toimipisteen suun terveydenhuollon asiakaskokemuksesta.
Tutkimusajankohtana kyseinen yksikdiden keskiarvon lukema oli 62. Kuvaajasta luettava
vaihteluvalin maksimit olivat 0 ja 100. Sivustolta on luettavissa, etta koronaviruspande-
mian vuoksi yksikoistd on otettu toistaiseksi pois kdytostad palautelaitteet. Tastd johtuen
asiakaskokemuksen suositteluindeksi on paivitetty viimeksi maaliskuussa vuonna 2020.

(Helsingin kaupunki, 2021i.)

Asiakas saavuttaa padaverkkosivulta laskien kuudella hiiren klikkauksella tiedon asiakas-
palvelun ruuhkautumisesta. Tiedotteessa mainitaan, ettd hammashoito on ruuhkautu-
nut ja kiireettoman hoidon takaisinsoittoa voi joutua odottamaan nelja viikkoa. (Helsin-
gin kaupunki, 2021b.) Informaatiota ei l0ydy pelkdstdan selaamalla verkkosivujen suun

terveydenhuollon osiota.

Omana palveluna jarjestettdvan hammashuollon hinnaston asiakas |6ytda kahdella hii-
ren painalluksella. Painallusten lukumaara lasketaan suun terveydenhuollon paaverkko-
sivulta lahtien. Asiakasmaksut avautuvat erilliseen ikkunaan. Taulukkoon on listattu toi-
menpiteet toimenpide ryhmittdin, toimenpide koodeittain sekd toimenpiteen nimen

mukaan. Lisdksi taulukosta nakyy toimenpiteen hinta alle 18-vuotiaalle ja yli 18-
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vuotiaalle. (Helsingin kaupunki, 2021c.) Sivustolla viitataan myos siihen, ettd jokaiselta
kaynnilta peritaan kayntimaksu. Kayntimaksun suuruudesta ei kuitenkaan ole tietoa hin-

nastossa eika sivulla, jossa tdma maksu mainitaan. (Helsingin kaupunki, 2021a.)

Selvittaakseen suun terveydenhuollon kdayntimaksun suuruuden, tulee asiakkaan menna
kunnan paaverkkosivulle. TAméan jilkeen asiakkaan pitada valita terveyspalvelut, A-O-va-
likko ja avautuvasta valikosta viela maksu. Maksut -sivulle siirryttydan tulee asiakkaan
viela painaa sivun otsikkoa ”Terveyspalvelujen asiakasmaksut”. Painetusta otsikosta
avautuu asiakkaalle hinnasto, jossa on nahtavissa kaikkien terveyspalvelujen kayntimak-
sujen suuruudet. (Helsingin kaupunki, 2021d.) Jokaiselta kayntikerralta laskutettava

kdayntimaksun hinta selvida asiakkaalle kuudella hiiren painalluksella.

7.1.2 Case Turku: oma suun terveydenhuollon palvelu

Aineistonkeruun toisena kohteena oli Turun kaupungin suun terveydenhuolto. Kohteesta

selvitettiin, millaista informaatiota Turun kaupunki tarjoaa omilla verkkosivuillaan.

Turun kaupungin yleisilta verkkosivuilta padsee kolmella hiiren painalluksella suun ter-
veydenhuollon omille verkkosivuille. Suun terveydenhuollon verkkosivuilla tarjotaan
kuntalaiselle tietoa eri yhteydenottokanavista. Padasaantoiseksi yhteydenottokanavaksi
tarjotaan perinteistd puhelinyhteydenottoa. Lisdksi jo varatun ajan siirtamiseksi, tarkas-
tamiseksi tai perumiseksi kunta tarjoaa tekstiviestikyselya ja sdahkoista asiointia. Kunta-
lainen ei voi varata ensimmaista uutta aikaansa tekstiviestilla tai sahkdisen asioinnin
kautta. Ensimmaisen ajan saamiseksi asiakkaan tulee olla puhelimitse yhteydessa suun
terveydenhuollon hoidontarpeen arviointiin. Taulukossa 3 on esitetty numeraalisesti hii-
ren painallukset, joita kayttajalta vaaditaan suun terveydenhuollon yhteyskanavien sel-

vittdmiseksi.
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Kuntalaiselle tarjottava informaatio Tarvittavat

painallukset
Yhteydenotto suun terveydenhuollon hoidontarpeen arviointiin 3
Yhteydenottokanavien yhteystietojen 16ytyminen 3

Taulukko 3. Informaation saavutettavuuteen liittyvat hiiren painallukset Turun kaupungin paa-
verkkosivulta laskien

Verkkosivuilla ei ole aineistonkeruupaivana nahtavissa palvelun ruuhkautumiseen liitty-
vaa informaatiota. Suun terveydenhuollon paasivulta |0ytyvan alaotsikon kautta on |6y-
dettdvissa palvelun suositeltavuusmittari. Mittari kuvaa asiakkaiden palvelulle antamien
arvosanojen keskiarvoa. Tarkasteluhetkelld arvo oli 86 vaihteluvalin ollessa -100 ja 100
valilla. Arvo oli tarkasteluhetkelld suositeltavuusarvon ylarajalla. Kuvaajasta ei [6ytynyt
tietoa siitd, minka aikavalin arvosteluista kyseinen suositeltavuuden keskiarvo oli muo-
dostettu. (Turun kaupunki, 2021a.) Tarkasteltujen kaupunkien suositeltavuusarvon vaih-

teluvali erosi kaupunkien valilla, joten ne eivat ole suoraan verrannollisia keskenaan.

Kunnan verkkosivuilta asiakas voi tarkistaa kiireelliseen hoitoon paasyn kriteerit (Turun
kaupunki, 2021b). Suun terveydenhuollon hinnaston asiakas 16ytda kahdella hiiren pai-
nalluksella. Asiakashinnat on ilmoitettu hoitokohtaisesti, ei toimenpidekohtaisesti. Mak-
settavat toimenpidehinnat ovat siis nakyvilld noin arvioina. Asiakas ei nde erittelya siita,
mista toimenpidekoodeista maksettavat asiakashinnat muodostuvat. (Turun kaupunki,

2021c.)

Asiakas |6ytaa yhdella hiiren painalluksella tiedon Turun suun terveydenhuollon palve-
luntuottamisen tavoista. Taman informaation mukaan suun terveydenhuollossa hoitoa
suoritetaan omana toimintana seka ostopalveluna erilliselld |ahetteelld tai palvelusete-
lilld (Turun kaupunki, 2021d). Yhdelld hiiren lisdpainalluksella asiakas |6ytda informaation
Turun kaupungin oman toiminnan odotusajoista. Tarkasteluhetkelld kiireettémaan hoi-

toon paadsee noin neljassa kuukaudessa. (Turun kaupunki, 2021e.)
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Turun kaupungin suun terveydenhuollon paaverkkosivuilta |6ytyy erillisen linkin takaa
lisatietoja toimipisteista. Toimipisteista kerrotaan osoitetiedot, aukioloajat, vastuuhen-
kilot seka niiden palveluntuottaja. Lisaksi kunkin toimipisteen kohdalla on merkinta siita,
milla kielella kyseisesta hoitolasta saa palvelua. (Turun kaupunki, 2021a.) Verkkosivuilta
ei loydy yksiloivaa tietoa tyontekijoista. Sivustolta ei ole siten selvitettavissa palveluk-
sessa olevia yksittaisia ammattilaisia, heidan erikoisosaamisalueitaan, kielitaitoaan tai

toimipaikkaansa.

7.2 Tiedottamiskaytannot palvelusetelijarjestelmissa

7.2.1 Case Helsinki: suun terveydenhuollon palvelusetelipalvelu

Aineistoa kerattiin tutkielmaa varten myo6s keskittyen kunnan informaatioon suun ter-
veydenhuollon palveluseteleistd. Helsingilla on kdytdssaan kaksi padkohdiltaan erilaista
palvelusetelia: a) kokonaishoidon palveluseteli KOHO ja b) perinteinen tiettyihin hoito-
kokonaisuuksiin tai toimenpiteisiin myonnettava palveluseteli. Ndiden seteleiden eroa-

vaisuuksien selvittamiseen tarvittavat hiiren painallukset on keratty taulukkoon 4.

Palveluseteli Hiiren painallusten lukumaara
suun terveydenhuollon paasi-

vulta laskien

Kokonaishoidon palveluseteli KOHO 3

Perinteinen hoitokokonaisuuksiin tai toimenpitei- 3

siin myonnettava palveluseteli

Taulukko 4. Hiiren painallukset palvelusetelien eroavaisuuden selvittamiseksi

Kokonaishoidon palveluseteli KOHO:ssa asiakas maksaa palveluistaan saman kuin han
maksaisi vastaavista toimenpiteista kunnan omassa suun terveydenhuollon toiminnassa.
Kokonaishoidon palveluseteli sisdltda kokonaan yhden hoitokokonaisuuden: tutkimuk-

sen, diagnoosin, hoitosuunnitelman sekd hoidon toteutuksen. (Helsingin kaupunki,
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2021e.) Nama setelit on otettu pilottimuotoisesti kdyttoon kevaalld 2021 ja niita kokeil-
laan aluksi vain rajatulla asiakasryhmalla (Helsingin kaupunki, 2021f). Sivustolta ei kay

ilmi, mika on taman rajatun asiakasryhman kriteeristo.

Tiettyihin hoitokokonaisuuksiin tai toimenpiteisiin myonnettavassa palvelusetelissa
kunta puolestaan maksaa osan palveluntuottajan antaman palvelun kustannuksista. Tal-
laisessa palvelusetelimuodossa asiakas suorittaa saamastaan palvelusta omavastuu-
osuuden, joka maaraytyy kunkin palveluntuottajan julkaiseman hinnaston mukaisesti.
Maksetuista palvelusetelin omavastuuosuuksista ei asiakas voi saada Kela-korvausta,
mutta maksetut omavastuuosuudet voidaan harkinnanvaraisesti huomioida perustoi-
meentulon maksuissa. Mikadli maksut huomioidaan perustoimeentulossa, voidaan ne
huomioida vain terveyskeskuksen asiakasmaksun suuruisesti. Mahdollinen terveyskes-
kuksen asiakasmaksun ja omavastuuosuuden valinen erotus jaa talléin toimeentulotu-

kea saavan asiakkaan itsensa maksettavaksi. (Helsingin kaupunki, 2021g.)

Asiakas pystyy tutustumaan kaikkeen verkosta 10ytyvaan palveluseteleihin liittyvaan tie-
toon ennen yhteydenottoa suun terveydenhuoltoon. Tutustuminen informaatioon pe-
rustuu kuitenkin asiakkaan vapaaehtoisuuteen. Asiakkaan ei siten tarvitse tutustua pal-
veluseteleihin ja siihen liittyvdan informaatioon ennen yhteydenottoaan suun tervey-
denhuollon yksikkéoén. Informaation vapaaehtoisuus voi johtaa siihen, ettd asiakas koh-
taa palveluseteleihin liittyvan informaation mahdollisesti ensi kertaa vasta keskustelles-
saan hoidon tarpeestaan suun terveydenhuollon ammattilaisen kanssa. Jos asiakas hy-
vaksyy tdssa keskustelussa palvelusetelin, mutta muuttaa myéhemmin mieltaan, tulee
hanen olla uudestaan yhteydessa suun terveydenhuollon keskitettyyn asiakaspalveluun

(Helsingin kaupunki, 2021f).

Asiakas voi vertailla hoitoon paasyn aikoja, ammattihenkil6itd ja toimipisteiden sijaintia
erillisessa palveluseteliportaalissa eli niin sanotussa palse.fi -portaalissa. Asiakas ei voi
portaalissa vertailla eroavaisuuksia palvelusetelilla tuotetun ja kaupungin omana toimin-

tana jarjestetyn hoidon valilla. Vertailua voi tehda vain eri vyksityisten
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palvelusetelituottajien valilld. Asiakas ei siten pysty keskenaan vertailemaan julkisesti
tuotetun palvelun ja palvelusetelipalvelun eri ominaisuuksia, kuten kokonaishintaa, suo-

rittavia ammattihenkil6itd, ammattihenkildiden kielitaitoa tai eri toimipaikkojen sijaintia.

Erillisessa palveluseteliportaalissa (palse.fi -portaali) asiakas voi selata palvelusetelituot-
tajia joko kirjautumalla saamansa palvelusetelin tiedoilla tai vahvalla tunnistautumisella.
Palvelusetelituottajia on mahdollista myos selata sivustolla kokonaan kirjautumatta. Pal-
veluun kirjautumaton asiakas voi selata palvelutuottajia aluekohtaisesti. Kirjautumatto-
man asiakkaan valitessa sivustolla “Helsingin sosiaali- ja terveystoimi” saa han esille 28
erilaista palvelusetelikokonaisuutta. Naistd palvelusetelikokonaisuuksista kaksi kuuluu
suun terveydenhuoltoon; suun terveydenhuollon kokonaishoidon palveluseteli KOHO ja

suun terveydenhuollon palveluseteli (Palse.fi, 2021a).

Suun terveydenhuollon kokonaishoidon palveluseteli tuo asiakkaalle esiin 59 valittavissa
olevaa toimenpidetta (Palse.fi, 2021b). Listasta valitsemalla asiakas saa nakyviin kyseista
toimenpidetta tarjoavat palveluntuottajat ja ennakoidun ajan toimenpiteeseen paasyyn.
Tassa nakymassa asiakas nakee palveluntuottajista vastaanoton nimen, osoitteen ja yh-
teystiedot. Tarkempaan palveluntuottajan tarkasteluun asiakas paasee valitsemalla lis-
tasta yksittaisen palveluntuottajan. Avautuvassa nakymassa nakyy kaikki palveluntuotta-
jan palvelusetelilld tarjoamat toimenpiteet, palveluntuottajan valittavana olevat toimi-
pisteet yhteystietojen kanssa ja vastaanotolla palvelusetelilla tuottavien suun terveyden-
huollon ammattilaisten nimet, ammattinimikkeet seka kielitaidon. Lisaksi sivun alareu-

nasta asiakas |6ytaa tiedot palvelun peruutusehdoista.

Suun terveydenhuollon palveluseteli tuo asiakkaalle esiin 94 eri valittavissa olevaa toi-
menpidetta (Palse.fi, 2021c). Lisdinformaatiota toimenpiteestd saadaan esiin valitse-
malla listasta jokin yksittdinen toimenpide. Samaan ikkunaan avautuu ndakyma, joka ker-
too palveluntuottajista vastaanoton nimen, osoitteen ja yhteystiedot. Paaikkunasta on

nahtavissa myos kunkin palvelun vapaaostohinta eli se mitd toimenpide maksaisi
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tuottajalla ilman palvelusetelia. Lisdksi nakyy toimenpiteestd asiakkaalle maksettavaksi

jdava omavastuuosuus seka ennakoitu hoitoon paasyn aika.

Palveluntuottajan hinnasto omavastuuosuuksin |6ytyy valitsemalla tarkempaan tarkas-
teluun yksittdinen palveluntuottaja. Tasta yksikkdkohtaisesta listauksesta nakyy myos
palveluntuottajan valittavana olevat toimipisteet yhteystietoineen. Lisdksi yksikkékohtai-
sesta listauksesta on nahtavissa kunkin palvelusetelilla tuottavan suun terveydenhuollon

ammattilaisen nimi, ammattinimike seka kielitaito.

Asiakas ei voi palse.fi -portaalissa muodostaa laskurilla toimenpiteista kokonaisuuksia.
Asiakas ei voi siten tehda suoraa vertailua siitd, miten minkakin toimenpiteen omavas-
tuuosuus eroaa eri palveluntuottajien valilla. Asiakas pystyy muodostamaan kasityksen
kokonaiskustannuksista vain valitsemalla erikseen kunkin palveluntuottajan tarkempaan
tarkasteluun ja valitsemalla sieltd manuaalisesti vertailtavat toimenpiteet. Kaupungin
oman tuotannon asiakasmaksuhinnaston ja palvelusetelin omavastuuosuuksien eroa
voidaan vertailla vain manuaalisen listauksen avulla. Sivusto ei tarjoa alykasta vertailua
omavastuuosuuksien ja asiakasmaksuhinnaston valilla. (Helsingin kaupunki, 2021c). Asi-
akkaan hoidon kokonaiskustannusten hahmottaminen perustuu tdaten manuaaliseen

tyohon ja kunkin asiakkaan halukkuuteen nahda vaiva vertailtavuuden suhteen.

Kaupunki tarjoaa keskitetylla palvelusetelisivustollaan suun terveydenhuollon toimenpi-
delaskurin. Laskurin lisatiedoissa lukee, etta kyseisella laskurilla asiakas voi laskea eri toi-
menpiteiden yhteishinnan Helsingin kaupungin suun terveydenhuollossa. (Helsingin
kaupunki, 2020.) Laskurin tuottama informaatio kokonaiskustannuksista on kuitenkin ris-
tiriitainen toisaalla sivustolla esitettyyn suun terveydenhuollon hinnastoon (Helsingin

kaupunki, 2021c).

Palveluseteliportaali ei tarjoa asiakkaiden tuottamaa vertailutietoa eri palveluntuotta-
jista. Asiakas ei siis nde portaalissa sitd, miten muut kayttdjat ovat arvioineet kyseisen

palveluntuottajan tarjoamat palvelut. Palveluntuottajien vertailu perustuu sivustolla
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[3hinna sijaintiin, hinnastoon sekd ammattilaisista kerrottuun ammattinimikkeeseen ja

kielitaitoon.

Asiakkaan ollessa hoidon aikana tai sen jalkeen tyytymatdn saamaansa palveluun keho-
tetaan hanta olemaan suoraan yhteydessa palveluntuottajaansa. Kaupungin rajauksen
mukaan palvelusetelilld tuotettava palvelu on asiakasta hoitaneen palvelusetelihammas-
ladkarin ja asiakkaan valinen asia. Kaupunki kuitenkin keraa asiakkailta tietoa tekstivies-
titse kokonaishoidosta KOHO-palvelusetelilla tuotetun hoitojakson paatteeksi. Kyselyyn
vastaaminen on asiakkaalle vapaaehtoista ja nimetonta. (Helsingin kaupunki, 2021h.)
Verkkosivuilta ei ole saatavissa yleistda informaatiota palveluntuottajan vaihtamisesta
kesken hoitojakson. Sivuilta ei myoskaan |6ydy informaatiota, kuinka asiakas voi vaihtaa

kesken hoitojakson takaisin julkiseen palveluntuotantoon.

7.2.2 Case Turku: suun terveydenhuollon palvelusetelipalvelu

Kunnan tarjoaman kokonaisinformaation selvittamiseksi kerattiin Turun suun terveyden-
huollon osalta myds tietoa siitd, milla tavoin kunta informoi asiakkaitaan palvelusete-
leistd. Suun terveydenhuollon paasivulta padsee asiakas yhdella hiiren painalluksella pal-
velusetelid koskevaan informaatioon. Informaation mukaan Turun kaupunki on aloitta-
nut palvelusetelitoimintansa vuoden 2016 tammikuussa. Palvelusetelia tarjotaan ham-
masldakarin suorittamaan suun perustutkimukseen tai terveyskeskuksessa hammaslaa-
karin toimesta tehdyn hoitosuunnitelman mukaiseen jatkohoitoon. Kaupunki rajaa itsel-

leen oikeuden valita ne asiakkaat, joille se tarjoaa palvelusetelia. (Turun kaupunki, 2021f.)

Sivuston informaation mukaan asiakkaan omavastuuosuus muodostuu yksityisen palve-
luntuottajan ilmoittaman hinnan ja palvelusetelin arvon erotuksesta. Kustakin toimenpi-
teesta maksettava hinta maaraytyy taten palveluntuottajan hinnoittelun perusteella. Si-
vustolta ei ole ndhtavissd, mitka ovat kaupungin tarjoamien palvelusetelien arvot. Taten
asiakas ei pysty pelkan sivuston informaation perusteella selvittamaan, mika hanen os-

tamansa palvelun omavastuuosuus tulee olemaan. (Turun kaupunki, 2021f.)
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Viimeksi Turun kaupungin sosiaali- ja terveyslautakunta on muuttanut maksettavia oma-
vastuuosuuksia siten, ettd muutokset astuvat voimaan 1.8.2016 alkaen. Muutosinfor-
maatio 16ytyy Turun kaupungin sosiaali- ja terveyslautakunnan poytdkirjasta. Kyseisessa
poytakirjassa viitataan yhden toimenpiteen laskennalliseen arvoon ja toimenpiteiden
vaativuusluokkiin. Mistaan ei kuitenkaan kay ilmi, mitka ovat ne toimenpiteiden vaati-
vuusluokat, joita tassa palvelusetelimallissa hyddynnetaan. (Turun kaupungin sosiaali- ja

terveyslautakunta, 2016, 102§.)

Palvelusetelin arvoon liittyvan viittauksen I16ytaminen vaati tutkielman tekijalta kaikkien
vuosien 2015-2021 Turun kaupungin sosiaali- ja terveyslautakunnan kokouspoytakirjo-
jen lapikdynnin. Naita poytakirjoja oli yhteensa 121 kappaletta. Tastda huolimatta ei sel-
vinnyt, mika kunkin myoénnettavan palvelusetelin arvo on. Loydetyn informaation perus-
teella asiakas ei siten pysty paattelemaan, kuinka paljon han saa kaupungilta tukea pal-

veluseteliostoonsa.

Asiakas paasee vertailemaan kaupungin hyvaksymia suun terveydenhuollon palvelun-
tuottajia viidellad hiiren painalluksella. Painallusten lukumaara lasketaan Turun kaupungin
suun terveydenhuollon paasivulta laskien. Vertailussa asiakas voi halutessaan tarkentaa
palvelusisaltédan valitsemalla hakuun haluamansa maaran toimenpiteita. Vertailu ker-
too talloin automaattisesti mita kokonaisuus tulisi maksamaan kullakin palvelusetelituot-
tajalla. Kirjautumattomalle kayttdjalle palvelu nayttdaa kuitenkin vain palveluntuottajien
listahinnat, eikd ota huomioon kaupungin myontaman palvelusetelin arvoa. Palvelusta ei
ole nahtavissa, kuinka nopeasti asiakas saisi valitsemaltaan palveluntuottajalta vastaan-

ottoajan. (Parasta palvelua, 2021a.)

Asiakas saa vertailuikkunaan nakyviin kunkin palveluntuottajan nimen sekd ammattilai-
sen, joka kyseistd palvelusetelipalvelua tarjoaa. Jos palveluntarjoajalla on useampi pal-
velua suorittava ammattilainen, listautuu kyseiseen ndakymaan jokainen ammatinharjoit-

taja erillisena tuloksena. Hiiren lisdpainalluksella asiakas saa tarkempaa tietoja kustakin
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ammatinharjoittajasta. Listaukseen tulee talloin nakyviin laajempi hinnasto, yrityksen
osoite seka yhteystiedot. Lisaksi nakyviin tulee merkinta kunkin ammatinharjoittajan kie-
litaidosta ja toimipaikan esteettomyydesta. (Parasta palvelua, 2021b.) Tarkemmassa sel-
vityksessa kavi ilmi, ettei kukaan listatuista ammatinharjoittajista ollut tehnyt esteett6-
myyteen tai kielitaitoon merkint6ja. Asiakas ei taten pysty tekemaan kielitaitoon tai vas-

taanoton esteettomyyteen liittyvia valintoja ilman tarkempaa selvitystyota.

Turun kaupungin suun terveydenhuollon kayttamassa palveluseteliportaalissa ei ole na-
kyvissa kaupungin suun terveydenhuollon hinnastoa. Asiakas ei taten voi palvelussa ver-
tailla suoraan julkisen ja palvelusetelilld tuotettujen palveluiden hintaeroja. Muiden asi-
akkaiden antamia palveluntuottajien vertaisarviointeja ei ole nahtavissa portaalista. Pal-

veluntuottajien vertailu sivustolla perustuu taten lahinna sijaintiin ja hintavertailuun.

Asiakkaan ollessa tyytymatdn saamaansa hoitoon hoidon aikana tai sen jdlkeen, kehote-
taan hanta olemaan suoraan yhteydessa palveluntuottajaansa. Kaupungin palveluseteli-
informaation mukaan palvelusetelilld tuotettava palvelu on asiakasta hoitaneen palvelu-
setelihammaslaakarin ja asiakkaan valinen asia. (Turun kaupunki, 2021g.) Tama vastuun-
rajaus l6ytyy neljalla hiiren painalluksella Turun kaupungin suun terveydenhuollon paa-
verkkosivulta laskien. Verkkosivuilta ei ole 10ydettavissa yleistd informaatiota palvelun-
tuottajan vaihtamisesta kesken hoitojakson. Mydskaan sivustolta ei |6ydy erillista ohjeis-
tusta siita, miten asiakas pystyy kesken hoitojakson vaihtamaan takaisin kaupungin oman

tuotannon palveluihin.

7.3 Tulosten koonti ja vertailu

Liitteeseen 3 on piirretty kuvaajat, joissa on esitetty, mitd tietoa kumpaankin palveluiden
tuottamistapaan liittyvaa tietoutta tutkituilla verkkosivuilla on saatavissa. Toiminnon ym-
parilla oleva keltainen huomiovari kuvaa tilannetta, jossa kyseiseen toimintoon on saa-
tavilla informaatiota kunnan omaan toimintaan liittyen. Sininen huomiovari puolestaan

kuvaa tilannetta, jossa kyseiseen toimintoon on saatavissa tietoa palveluseteliin liittyen.
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Molemmat huomiovarit toiminnon ymparilla kuvaavat tilannetta, jossa molempiin jar-
jestamistapoihin liittyvaa tietoutta on saatavilla tutkituilla verkkosivuilla. Mikali toimin-
non ympdrille ei ole merkitty huomiovaria, ei tutkituilta verkkosivuilta 16ydy kyseiseen
toimintoon liittyvaa tietoa kumpaankaan jarjestamismuotoon liittyen. Pienet numerot
kunkin toiminnon varisissa ruuduissa kertovat kuinka monta hiiren painallusta kunkin

kunnan suun terveydenhuollon paasivulta tehtiin, jotta kyseinen tieto saavutettiin.

Verkkosivujen tarjoaman informaation vertailtavuuden vuoksi asiakkaan palveluproses-
sia arviointiin neljasta eri informaation nakokulmasta. Taulukossa 5 esitetdan kuhunkin
palveluprosessin vaiheeseen liittyvaa informaatiota peilaten sita verkkosivujen tarjoa-
maan informaation laajuuteen. Pisteytyksessa on hyédynnetty taman tutkielman lu-

vussa 6.4 muodostettua pisteytysmatriisia.

P I I . .h I f t. Oma Palvelu- JOma Palvelu-
alve uprosess'“ vaihe nrormaatio toiminta |seteli toiminta |seteli
[Turku)  [{Turku) [Helsinki) | [Helsinki)
Informaatio omavastuuosuuksista eiarv. 0] ei arv. 3
Informaatio sopimus- ja kuluttajacikeudesta el arv. 2l eiarv. 2

Valinta kunnallisen palvelun ja palvelusetelin
avulla hankittavan yksityisen palvelun valilla

Informaatio asiakasmaksuista 2| eiarv. 2| eiarv.
Informaatio muistutusmenettelystd 2| eiarv. 1| eiarv.
Informaatio hoitoonpéésyn ajoista 3 0 1 3
Informaatio hoitopaikan esteettomyydesté 3 0 3 1
Palveluntuottajan vertailu ja valinta Informaatio eri ammattilaisista 0 2 0 3
Informaatio vastaanoton sijainnista 3 2 3 3
Informaatio vastaanoton aukioloajoista 3 0 3 1
Palvelun saavutettavuuteen ja Informaatio hoidon kokonaiskustannuksista 2 1 2 p

sisaltdon liittyvat valinnat

Informaatio miten voi ilmaista
tyytyméattomyytensd palveluun

Informaatio mahdollisuudesta vaihtaa
Palveluntuottajan vaihtaminen ) . 0 0 0 0
palveluntuottajaa kesken hoitojakson

Informaatio milld tavoin voi pyytaa
oikaisua laskuun tai hoitotietoihin

YHTEENSA 22 9 18 20

Taulukko 5. Verkkosivujen tarjoaman informaation laajuus
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Taulukon 5 pisteytyksesta voimme tehda havainnon, etta Turun ja Helsingin palvelusete-
liin liittyva informaation laajuus eroaa huomattavasti toisistaan. Taulukon suhdeluvusta
voimme myos paatelld, ettd Turku ja sen palveluseteleiden vertailuun kayttama portaali
tarjoaa laajuudeltaan paljon pelkistetymmin tietoa suun terveydenhuollon palvelusete-

leista.

Turun palveluseteliviestintddan kayttamilta alustoilta puuttuu tadysin informaatiota vii-
destd tassa tutkielmassa arvioitavasta toiminnosta. Asiakas ei taten pysty muodosta-
maan taydellista kuvaa siita, milla tavoin hanen palvelusetelilldan ostama palvelu vertau-
tuu kaupungin omana toimintana tuottamaan palveluun. Erityisida puutteita palvelu-
seteli-informaatiossa huomattiin todellisten omavastuuosuuksien selvittdmisessa, hoi-
toon padasyn ajoissa, vastaanoton esteettomyydessd, vastaanoton aukioloajoissa seka
mahdollisuudesta vaihtaa palveluntuottajaa kesken hoitojakson.

Helsingin kaupungin palvelusetelitoimintaan kdyttamissa informaatiokanavissa ei to-

dettu vastaavanlaista informaation puutetta.

Kumpikaan kaupunki ei tiedottanut kuinka asiakas voi hyédyntaa asiakkaan valtapoten-
tiaalin mukaista oikeuttaan vaihtaa palveluntuottajaa kesken hoitojakson. Palveluntuot-
tajan vaihtamisen mahdollisuudesta ei informoitu kuntien omaan toimintaan liittyen
eikda myoskaan palvelusetelilld ostettavien palveluiden suhteen. Kaupungit eivat myos-
kaan tarjonneet informaatiota niiden omassa toiminnassa tydskentelevista ammattilai-

sista, heidan ammattinimikkeistdaan tai kielitaidostaan.

Asiakkaan suun terveydenhuollon palveluntuottamiseen liittyvaa palveluprosessia arvi-
oitiin my0s informaation ajoittumisen suhteen. Taulukossa 6 kuvataan kuhun palvelupro-
sessin vaiheeseen liittyvaa informaatiota, jota valituiden kuntien palvelusetelin infor-
maatioalustoilta on saatavissa ennen asiakkaan yhteydenottoa kunnan suun terveyden-

huoltoon. Pisteytyksessa on hyodynnetty luvussa 6.4 muodostettua pisteytysmatriisia.
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Asiakkaiden palvelusetelista etukdteen tavoittama tieto erosi kaupunkien valilla. Turun
palveluseteliviestintdaan kayttamilta alustoilta ei etukateen tavoitettu lainkaan tietoa liit-
tyen palvelusetelin todellisiin omavastuisiin, palvelusetelin hoitoon paasyn aikatauluun
tai palvelusetelituottajien vastaanottojen esteettomyyteen. Tietoa ei |6ytynyt myoskaan

palvelusetelituottajan vaihtamisesta kesken hoitojakson.

Palveluprosessin vaihe Informaatio Oma |PelvelusetlOma |Palveluset
P toiminta |eli toiminta |eli
(Turku)  [{Turku) (Helsinki) | {Helsinki)
Informaatio omavastuuosuuksista eiarv. Ol eiarv. 3
Valinta kunnallisen palvelun ja . . . . . .
) Informaatio sopimus- ja kuluttajacikeudesta eiarv. 3| eiarv. 2
palvelusetelin
avulla hankittavan yksityisen palvelun . .
Alill yEsity P Informaatio asiakasmaksuista 3| eiarv. 2| eiarv.
vililla
Informaatio muistutusmenettelysti 3| eiarv. 3| eiarv.
Informaatio hoitoonp&isyn ajoista 3 0 1 3
Informaatio hoitopaikan esteettémyydestd 3 0 3 2
Palveluntuottajan vertailu ja valinta Informaatio eri ammattilaisista 0 2 0 3
Informaatio vastaanoton sijainnista 3 3 3 3
Informaatio vastaanoton aukioloajoista 3 1 3 2
Palvelun saavutettavuuteen ja . . . .
lema u . Informaatio hoidon kokonaiskustannuksista 2 1 2 2
sisaltéon liittyvat valinnat
Informaatio miten voi ilmaista
. . 3 2 3 3
tyytymiattémyytensd palveluun
Palveluntuottajan vaihtaminen Informaatio mahdollisuudesta vaihtaa 0 0 0 0
palveluntuottajaa kesken hoitojakson
Informaatio milld tavoin voi pyytii 2 2 2 2
oikaisua laskuun tai hoitotietoihin
YHTEENSA 25 14 22 25

Taulukko 6. Saavutettu informaatio ennen yhteydenottoa kuntaan

Ennen yhteydenottoaan suun terveydenhuollon vastaanotolle asiakas ei mydskaan ta-
voittanut tietoa kummankaan kaupungin suun terveydenhuollon ammattilaisista tai hei-
dan kielitaidostaan. Ennen yhteydenottoa asiakkailta jdi puuttumaan myos tieto, kuinka
palveluntuottajaa tai suun terveydenhuollon ammattilaista voi vaihtaa kesken hoitojak-
son. Muilta osin asiakas l0ysi etukateen tietoa suun terveydenhuollosta hyvin tai vahin-

taan kohtalaisesti.
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Taulukossa 7 on arvioitu suun terveydenhuollon palveluntuottamiseen liittyvaa palvelu-
prosessia suhteessa tutkittujen alustojen tuottamaan informaatioon. Pisteytyksessa on

hyodynnetty taman tutkielman luvussa 6.4 muodostettua pisteytysmatriisia.

. . . Oma Palvelu- |Oma Palvelu-
Palveluprosessin vaihe Informaatio toimi . . i
oiminta |seteli toiminta |seteli
(Turku)  [(Turku) [Helsinki) | {Helsinki)
Informaatio omavastuuosuuksista eiarv. 1] eiarv. 3
i i i ) Informaatio sopimus- ja kuluttajaocikeudesta eiarv. 3| eiarv. 3
Valinta kunnallisen palvelun ja palvelusetelin
avulla hankittavan yksityisen palvelun valilla i i i i i
Informaatio asiakasmaksuista 3| eiarv. 2| eiarv.
Informaatio muistutusmenettelysti 2| eiarv. 2| eiarv.
Informaatio hoitoonpéisyn ajoista 3 1 0 3
Informaatio hoitopaikan esteettémyydesta 3 1 3 2
Palveluntuottajan vertailu ja valinta Informaatio eri ammattilaisista 0 2 0 3
Informaatio vastaanoton sijainnista 3 3 3 3
Informaatio vastaanoton aukioloajoista 3 1 3 2
P_a!_"e_'_“__” séam__e“a\fumeen 2 Informaatio hoidon kokonaiskustannuksista 3 0 2 2
sisaltéan littyvat valinnat
Informaatio miten voi ilmaista
. . 3 2 3 3
tyytyméattdmyytensd palveluun
Palveluntuottajan vaihtaminen Informaatio mahdollisuudesta vaihtaa 0 0 0 0
palveluntuottajaa kesken hoitojakson
Informaatio milld tavoin voi pyytia 2 2 1 1
oikaisua laskuun tai hoitotietoihin
YHTEENSA 25 16 19 25

Taulukko 7. Saavutettu informaatio suhteessa informaation selkeyteen

Kummankin kaupungin tuottama informaatio eri palveluntuottamisen tavoista on kohta-
laisen ristiriidatonta ja padsaantoisesti kootusti l0ydettavissa (taulukko 7). Hoitoon paa-
systd oman tuotannon palveluun ei Helsingin suun terveydenhuolto tarjoa tarkempaa
arviota. Asiakas ei taten voi verkkosivustoilta 16ytamansa tiedon perusteella tehda ar-

viota siitd, miten hoitoon paasyn ajat eroavat eri palvelun tuottamismuodoissa.

Turun osalta suurin informaation poikkeama oman toiminnan ja palvelusetelilld toteu-

tettavan palvelun vililla havaitaan olevan hoidon kokonaiskustannusten selvittdmisessa.
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Palvelusetelihoidon osalta kuntalainen ei voi etukadteen selvittaa kokonaishoidon kustan-
nuksia, silla han ei voi etukateisinformaation perusteella arvioida kuinka suuren osan
hoidon kustannuksista palveluseteli tulee kattaman. Taten asiakas voi Turun palvelusete-
lialustoilla vertailla vain sita, kuinka paljon palveluntuottajan ilmoittaman hinnaston mu-
kaiset toimenpiteet eroavat julkisesti tuotetun suun terveydenhuollon hinnoista. Asiakas
saattaa saada ristiriitaista informaatiota siita, kuinka paljon hoito tulisi maksamaan suun

terveydenhuollon omana tuotantona, palvelusetelilld tai vapaarahoitteisesti maksettuna.

Turun kayttamasta palveluseteliportaalista voidaan todeta, ettd suun terveystarkastus
maksaa palvelusetelilld maksettuna 60,90—-85,80 euroa. Tassa hinnassa ei ole huomioitu
kunnan tarjoaman palvelusetelin osamaksusuoritetta. Osamaksusuoritteen puutoksesta
ei informoida asiakasta. Asiakas saattaa tall6in ymmartaa, ettd ilmoitetut palveluseteli-
hinnat muodostuvat hanen maksamastaan omavastuuosuudesta. Kuitenkin asiakkaan
mennessa palveluntuottajan omille verkkosivuille havaitaan, ettd suun terveystutkimus
maksaa vapaarahoitteisesti maksettuna noin 40—-60 euroa. Vajaa informaatio saattaa tal-
I6in johtaa tilanteeseen, jossa asiakas kokee, ettei hdnen kannata hakea palveluunsa
kunnallista palvelusetelia vaan maksaa palvelu vapaarahoitteisesti. Voidaankin todeta,
ettei asiakas pysty tarjotun informaation perusteella muodostamaan ristiriidatonta ja

vertailtavaa tietoa oman hoitonsa kokonaiskustannuksista.

Helsingin palveluseteliviestintaan kayttamilld alustoilla ei havaittu vastaavaa informaa-
tion ristiriitaisuutta. Helsingin verkkosivuilla oli kuitenkin viittaus laskuriin, jossa ilmoi-
tettiin laskurin laskevan mita toimenpiteet tulisivat maksamaan kunnan omassa palve-
luntuotannossa. Laskurin tuottaman informaation todettiin kuitenkin antavan ristirii-
taista informaatiota suhteessa toisaalla sivustolla olevaan asiakasmaksujen hinnastoon.
Voidaan todeta, ettd myos Helsingin osalta asiakkaalle saattaa jaada virheellinen mieli-

kuva kokonaishoidon kustannuksista eri palveluntuottamisen tavoilla.

Kaupunkien tarjoamaa suun terveydenhuollon palveluntuottamiseen liittyvaa informaa-

tiota verrattiin myos suhteessa informaation saavutettavuuteen. Vertailussa laskettiin
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kuinka monta hiiren painallusta vahimmillaan tarvittiin tiedon saavuttamiseksi. Kaytet-

tyyn pisteytykseen on hyddynnetty luvussa 6.4 muodostettua pisteytysmatriisia. (Tau-

lukko 8.)
Palveluprosessin vaihe Informaatio Oma |Pavelu- fOma |Palvel-
p toiminta |seteli toiminta |seteli
[Turku)  [{Turku) [Helsinki) | [Helsinki)
Informaatio omavastuuosuuksista eiarv. 1] eiarv. 2
) ) ) ) Informaatio sopimus- ja kuluttajacikeudesta eiarv. 2] eiarv. 2
Valinta kunnallisen palvelun ja palvelusetelin
avulla hankittavan yksityisen palvelun valilla i i
Informaatio asiakasmaksuista 2| eiarv. 3| eiarv.
Informaatio muistutusmenettelysti 3| eiarv. 0| eiarv.
Informaatio hoitoopddsyn ajoista 3 0 0 0
Informaatio hoitopaikan esteettomyydestd 2 0 1 0
Palveluntuottajan vertailu ja valinta Informaatio eri ammattilaisista 0 2 0 0
Informaatio vastaanoton sijainnista 2 2 3 0
Informaatio vastaanoton aukioloajoista 2 0 3 0
P_a!_"e_'_‘{” s? avm__e“ a\fumeen 1a Informaatio hoidon kokonaiskustannuksista 2 1 3 0
sisdltdon liittyvat valinnat
Informaatio miten voi ilmaista 1 0 1 0
tyytyméttdmyytensd palveluun
Palveluntuottajan vaintaminen Informaatio mahdollisuudesta vaihtaa 0 0 0 0
palveluntuottajaa kesken hoitojakson
Informaatio milld tavoin voi pyytaa 1 0 1 0
oikaisua laskuun tai hoitotietoihin
YHTEENSA - : 12 <

Taulukko 8. Verkkosivuilla olevan informaation saavutettavuus

Tiedon saavutettavuudessa todettiin poikkeamaa eniten suhteessa muihin arvioituihin
laadun ndkokulmiin (Taulukko 8). Tiedonhaussa todettiin, ettd monen asian selvittami-
seen tarvittiin yli kahdeksan hiiren painallusta. Tama johti tilanteeseen, jossa arviointi-
matriisin pisteytys tuotti arvoksi nollan. Palvelusetelistd tarjotaan paljon tietoa, mutta
sen saavuttaminen on paikoin tyoladmpaa verrattuna saman tiedon saavuttamiseen

omasta tuotannosta.

Omasta tuotannosta tarjottava informaatio on molemmissa kaupungeissa suunnilleen

yhtd kattava. Eroavaisuutta I6ytyykin [dhinnd suhteessa palvelustelistd tarjottavaan
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informaatioon. Palvelusetelista tarjottu informaatio on kaupunkien valilla samansuurui-
set. Jos kuitenkin vertailukohdaksi otetaan oma tuotanto suhteessa palveluseteli-infor-
maation, niin huomataan palveluseteli-informaation 16ytymisen olevan tyolaampaa. Ta-
ten voidaan todeta, etta tiedon saavutettavuus ei ole samantasoista eri palveluntuotan-

non tavoissa.

Taulukkoon 9 on viela keratty kaikki taulukoissa 7—10 esiintyneiden informaation tarkas-
telukulmien kokonaispisteet. Koonnista voidaan todeta, etta kokonaisuudessaan Helsin-
gin tarjoama informaatio omasta palveluntuotannosta ja palvelusetelilla toteutettavasta
palvelusta on kokonaisuudessaan samanlaista. Koonnista havaitaan, etta Turku tarjoaa
huomattavasti enemman tietoa omasta tuotannostaan kuin palvelusetelillda tuotetta-

vasta palvelusta.

. . Saadun Saadun Saadun
Saadun informaation .
laaiuus informaation |informaation (informaation Yhteensa
. ajoittuminen  |selkeys saavutettavuus

Oma tuotanto Turku 22 25 25 18 90
Palvelusetelituotanto Turku 9 14 16 8 47
Oma tuotanto Helsinki 18 22 19 15 74
Palvelusetelituotanto Helsinki 20 25 25 il 74

Taulukko 9. Kokonaispisteytys

Turun osalta arvioitujen osa-alueiden pistemaarat olivat kautta linjan alhaisemmat pal-
velusetelilla tuotettujen palveluiden osalta. Saavutettu informaatio palvelusetelien suh-
teen jai taten alhaisemmaksi kuin omasta palveluntuotannosta. Voidaankin todeta, ettd

Turun osalta asiakas ei saa samanarvoista tietoutta eri tavoilla tuotettavista palveluista.

Helsingin osalta arvioitujen osa-alueiden pistemaarat olivat kautta linjan samansuuntai-

set. Ainoastaan informaation saavutettavuus oli selkeédsti heikompaa palveluseteleiden
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osalta. Asiakas joutuu siten suorittamaan enemman vertailua, jos han valitsee palvelu-
setelin. Voidaan kuitenkin todeta, ettd Helsinki tarjoaa eri informaatiokanavissaan sa-
manarvoista tietoutta palveluntuotannon toteuttamistavasta riippumatta. Liitteeseen 3
on lisaksi muodostettu taulukot, joissa on tarkemmin esitetty mita tietoa kumpaankin

tuottamistapaan liittyvaa tietoutta tutkituilla verkkosivuilla on saatavissa.
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8 Pohdinta ja paatelma

8.1 Keskeisimmat havainnot

Taman tutkielman tarkoitus oli kuvata ja verrata millaista asiakkaan asemaa ja paatok-
sentekoa tukevaa tietoa kunnat jakavat omista ja palvelusetelilla tuotettavista suun ter-
veydenhuollon palveluista. Tutkielman erityinen tavoite oli selvittaa miten kattavasti ja
ajantasaisesti asiakkaan asema selostetaan. Lisaksi tavoitteena oli selvittaa, miten tarjo-
tun informaation avulla tuetaan asiakkaan aktiivista kuluttajuutta.

Tutkielman aineisto osoitti, etta asiakkaille tarjotaan paljon tietoa palvelusetelin yleis-
piirteista. Tarjottu informaatio saattaa laajuudestaan huolimatta jaada vajaaksi, silla siita
jaa uupumaan juuri se asiakkaan aktiivisen kuluttajuuden mahdollistama informaatio.
Kuluttaja pystyy ennen yhteydenottoaan tutustumaan palveluseteliin ja siihen liittyvaan
yleiseen informaatioon. Kuitenkin osa aktiiviseen kuluttajuuteen vaadittavasti informaa-
tiosta tavoitetaan vasta, kun palveluntuotannon tapa on jo valittu. Asiakas pystyy siten
suorittamaan karkeaa vertailua ainoastaan palvelusetelien yleispiirteistd. Saavutetusta
informaatiosta huolimatta asiakas ei valttamatta kykene etukateen arvioimaan sita, mita

tehdyt valinnat tarkoittavat hanelle henkilokohtaisesti.

Kuntien palveluseteliviestintdaan kayttamat viestintdalustat tarjoavat myos muita viran-
omaisten tuottamia asiakirjoja. Naita asiakirjoja ovat muun muassa palvelusetelipalve-
luiden osa-aluekohtaiset saantokirjat. Sdantokirjat on ensisijaisesti laadittu yhteisiksi pe-
lisadannoiksi palvelusetelituottajan, asiakkaan ja kunnan valilla. Suun terveydenhuollon
palvelusetelien saantokirjoissa rajataan kunkin toimijan vastuut ja velvoitteet, ne toimi-

vatkin palveluntuotantoa ohjaavina saantokokoelmina.

Ohjaavasta sdaantokokoelma -asetelmasta huolimatta kunnan tarjoama tarkempi palve-
luseteli-informaatio tukeutuu paikoin vahvasti sen laatimien saantokirjojen varaan. Po-
tentiaaliselle palveluseteliasiakkaalle tarjotaankin lisdinformaatioksi sdantokirjaan tu-
tustumista. Kuten kuitenkin todettu, ei saantokirjan ensisijainen tehtava ei ole toimia

asiakasviestinnan vilineena. Asiakirjassa kaytetty kieli saattaakin asiakkaan
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nakokulmasta olla paikoin vaikeaselkoista ja asiakas tormaa sen kanssa helposti infor-
maatioesteeseen. Informaatioesteen ylittamiseen asiakkaalta vaadittaisiin joko vahvaa
kiinnostusta tai perehtymistd asiaan tai vaihtoehtoisesti luovuttamista ja tukeutumista
vanhaan palveluntuottamisen malliin. Hallinnollisen kielenkdytdn vuoksi saantokirjat toi-
mivat sellaisenaan osana sopimusohjausta. Hallinnollisen kielenkdytdn vuoksi niita ei

kuitenkaan tulisi kayttaa asiakasviestintaan.

Kunnat eivat tuo selkeasti verkkosivuillaan esiin, miten palveluntuottamisen tapa vaikut-
taa asiakkaan kuluttajanoikeuksiin. Verkkosivuilla todetaan, etta epakohdissa palvelun-
tuottajan ja asiakkaan tulee keskenaan paasta sopimukseen epdkohdan korjaamisesta ja
ristiriitatilanteissa asiakas voi vedota kuluttajasuojaansa. Tassa viestinndssa ei kuiten-
kaan korosteta sitd, miten kyseinen tilanne eroaa oman palveluntuotannon palveluista.
Ymmarrys asiakkaan muuttuneesta asemasta palveluiden kuluttajana vaatiikin asiak-

kaalta harjaantuneisuutta kuntalaisen oikeuksiin ja velvollisuuksiin.

Asiakkaille ei tarjota yhdenvertaista tietoa eri palveluntuottamisen tavoista. Asiakas ei
kykene saamaan samaa puolueetonta informaatiota kunnan omasta ja palvelusetelilla
tuotettavasta palvelusta. Asiakas ei voi esimerkiksi vertailla eri ammattilaisia keskenaan,
silla asiakas ei saa yleisesta tietoverkosta informaatiota omassa tuotannossa toimivista
ammattilaisista. Oman tuotannon ammattilaiset viedaan talloin viranomaisroolin taakse,
jossa yksittdinen ammattilainen ei ole tunnistettavissa organisaatiosta. Kasvotonta orga-
nisaatiota on vaikea verrata yksittdaiseen ammattilaiseen, josta on tarjolla yksityisten pal-
veluntuottajien verkkosivuilla yksityiskohtaisempaa informaatiota. Asiakasta ei nahda-
kdan tassa suhteessa aktiivisena kuluttajana, joka voisi tehda valistuneen ja informoidun

valinnan palveluntuottamisen tavastaan.

Palveluseteleitd ohjaavassa lainsdadannossa kunta asetetaan neutraalin toimijan rooliin,
jonka tulee tarjota puolueetonta informaatiota palvelusetelituotannosta. Kunta on kui-
tenkin alueellinen organisaatio, jonka toimintaa ohjaa vahvasti kuntapolitiikka. Taustalla

vaikuttavat voimat saattavatkin voimistaa tiettyja arvoja ja ihanteita, jotka saavat sijaa



73

paatoksenteossa. Taustalla vaikuttavat poliittiset valtasuhteet ja kuntatalous voivatkin
saadella sita milla painotuksilla kunta jarjestaa lakisaateiset palvelunsa. Tasta heraakin
kysymys, onko puolueeton kunta erdanlainen mahdottomuus. Voiko kunta siten edes toi-

mia palveluntuotannon informaatiossaan tosiasiallisesti puolueettomana toimijana.

Perusterveydenhuollosta poiketen suun terveydenhuollon hinnoittelu ei perustu kaynti-
vaan toimenpidemaksuihin. Asiakas siis maksaa suun terveydenhuollonkdynnistdaan ky-
seisella kaynnilla tehtyjen toimenpiteiden mukaisesti. Yksittdaisen kdaynnin hinta ei ole
suoraan ennakoitavissa, vaan kaynnista maksettava hinta koostuu asiakkaalle tehtavista
toimenpiteistd. Tama hinnoitteluperiaate vaikeuttaa erityisesti suun terveydenhuollon

asiakasmaksuista ja palvelusetelien omavastuuosuuksista viestimista.

Kunnat tarjoavat verkkosivuillaan toimenpidekoodeihin perustuvaa asiakasmaksuhin-
nastoa, jotka eivat kuitenkaan valttamatta sellaisinaan avaudu asiakkaalle. Hinnaston
mukaan hampaan yhden pinnan paikkaus maksaa tietyn summan, kahden pinnan paikka
hieman enemman ja useamman pinnan paikkaus viela hieman enemman. Asiakas ei kui-
tenkaan voi ennen toimenpiteeseen tuloa tietdd varmuudella ulottuuko hanen kariek-
sensa kuinka laajalle. Toisin sanoen han ei voi ennakoida tehdaanké hanelle paikkaus

yhdelle, kahdelle vai useammalle pinnalle.

Hinnoittelua monimutkaistaa myos lisaksi tilanne, jossa paikkausta ei syysta tai toisesta
voidakaan suorittaa yhdelld kdaynnilld. Paikkaus joudutaankin suorittamaan siten kah-
della erillisella kaynnilla. Tallaisessa tilanteessa suun terveydenhuollon oman toiminnan
asiakas maksaa talta toiselta kaynniltd vahintdan kayntimaksun. Palvelusetelituotan-
nossa, jossa ei makseta kustakin kdynnistd kdayntimaksua, muodostuukin uusintakaynti
mahdollisesti maksuttomaksi. Kokonaisuuden hinnoitteluperuste muodostuu tall6in ta-
pauskohtaiseksi ja ennakoimattomaksi. Asiakas ei siten pysty tekemaan hintoihin perus-

tuvaa arviota tilanteessa, jossa han ei tieda mista kaikesta toiminnoissa kertyy maksuja.
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8.2 Tutkimuksen tulokset suhteessa aiempiin tuloksiin

Taman tutkielman tutkimuskysymyksena oli selvittaa millaista asiakkaan asemaa ja paa-
toksentekoa tukevaa tietoa kunnan jakavat omista ja suun terveydenhuollon palvelu-
setelilld tuotettavista palveluista. Tutkimuskysymyksena oli myos selvittda, tukeeko saa-
vutettu informaatio asiakkaan roolia aktiivisena palveluiden kuluttaja. Tama tutkielma
osoittaa, etta kuntien tarjoama informaatio eri tavoin tuotetuista suun terveydenhuollon
palveluista ei tue asiakkaan aktiivista roolia kuluttajana. Aktiivinen kuluttajuus vaatii ym-
parilleen riittavaa informaatiota palveluntuottamisen eri tavoista. Tutkielman tulokset
kuitenkin osoittavat, etta asiakkaan on vaikea toteuttaa tosiasioihin perustuvaa vertailua

epataydelliselld informaatiolla.

Tutkielman tulokset tukevat Tillyn (1978, s.27) esittamaa nakemysta siitd, ettei asiakas
kykene kunnan tarjoaman informaation perusteella tekemaan faktoihin perustuvaa paa-
tosta siitda mika jarjestamismuoto olisi hdanen kannaltaan edullisin vaihtoehto. Suun ter-
veydenhuollon palvelusetelijarjestelmassa asiakas ei myoskaan voi hyodyntaa Hirschma-
nin (1970, s. 21-29) esiintuomaa valtapotentiaalia, silla asiakkaalla ei ole aitoa mahdol-
lisuutta vaihtaa palveluntuottajaansa kesken palvelusetelihoidon. Asiakkaalle annettu
laaduntarkkailijan rooli jaa talléin myos herkasti vajaaksi, silla taysin kustannukseton pal-

veluntuottajan vaihto ei ole mahdollista.

Kuusinen-James ja Seppanen (2015) totesivat, etta palvelusetelijarjestelmassa asiakkaat
vaikuttavat jadvan naenndiskuluttajan rooliin. Tama vaikuttaa patevan myds suun tervey-
denhuollon palveluseteleihin. Suun terveydenhuollon palvelusetelijarjestelmassa asia-
kas ei valttamatta kykene kunnan tarjoaman informaation perusteella muodostamaan
rationaalista paatdsta omasta palveluntuottamisen tavastaan. Valkaman (2004, s. 273—
275) mainitsema julkishallinnon rooli informaatiovirtojen fasilitaattorina ei vaikuta viela
tdysin toteutuvan suun terveydenhuollon palvelusetelijarjestelmissa. Puolueettoman fa-
silitaattorin roolia estdvana tekijana nahdaan se, etteivat kunnat vaikuta tarjoavan kun-

talaisilleen tasavertaista tietoa kaikista tarjolla olevista palveluista. Kunnat eivat
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myoOskadan tarjoa riittdvaa informaatiota eri palveluntuotannon muodoista ja kuluttajan

tekemien paatosten vaikutuksista suhteessa hanen oikeusturvaansa.

Tutkielma tukee Kahkosen (2007b, s. 5) kuvausta siitd, miten ndennaismarkkinoiden syn-
tymiseen vaikuttaa julkisen sektorin halukkuus avata palveluntuotantoaan kilpailulle ja
sallia uusien tuottajien tulo palveluntuotantoon. Han nakeekin naenndismarkkinoiden
olevan vilivaihe pyrittdessa aitoihin markkinoihin. Taman tutkielman perusteella nah-
daan, etta ndennadismarkkinat ovat yha vahvasti julkisen palveluntuotannon ohjauksessa.
Matka kohti taysipainoisia seka avoimia palvelusetelimarkkinoita on siten vield kovin

kaukana.

Lewis (2017), Kahkoénen (2007b) seka Le Grand (2009) kuvaavat naenndismarkkinoiden
toimivuuteen vaikuttavia tekijoita. Yksi naista heidan mainitsemistaan tekijoista on pal-
velun responsiivisuus. Tutkielman aineistosta kuitenkin kavi ilmi, ettd asiakas ei voi kus-
tannuksettomasti vaihtaa palveluntuottajaansa kesken hoitojakson. Asiakkaan motiivi
pysya palveluntuottajan asiakkaana hoitojakson paattymiseen asti ei taten valttamatta
perustu saatavan palvelun laatuun, vaan kustannusten hallintaan. Kustannuksiksi voi-

daan tdssa yhteydessa erilaiset asiakkaan aika- ja raharesurssit.

Palveluseteliasiakkuus on monitahoinen ilmig, joten sen taydellinen ymmartaminen vaa-
tii kuluttajalta selvitystyota. On hyva muistaa, etta asiakkaat kayttavat kuluttajan rooliaan
eri tavoin erilaisissa yhteyksissa. Onkin siis todettava, etta suun terveydenhuollon palve-
lusetelitoiminnassa kunnat asetetaan vaikeaan rooliin. Toisaalta kunnan tulisi lainsaa-
dannoén mukaan tuottaa puolueetonta informaatiota. Kuitenkin jo aiemmin todettiin,
ettd puolueettoman toimijan rooli palvelusetelituotannossa on utopistinen toive. Lisdksi
huomioitaessa se, kuinka kuluttajasensitiivisia sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut ovat,
on relevantin tiedon esittaminen verkkosivuilla Iahes mahdotonta. Kunnat asetetaan ta-

ten palvelusetelilainsdadannossa vaikeaan asemaan.
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8.3 Luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuksen validiteetilla tarkoitetaan tutkimuksen luotettavuutta siind mielessa, ol-
laanko tutkimuksessa tutkimassa sitd mita on tarkoitus tutkia (Hirsjarvi, 2015a, s. 231).
Hyvalla tutkimusasetelmalla, oikealla kdsitteen muodostuksella ja teorian johtamisella
seka otannalla voidaan parantaa tutkimuksen validiteettia, mutta ei taysin varmistaa sita

(Metsamuuronen, 2001, s. 41).

Haikion ja Niemenmaan (2007, 2. 45) mukaan tutkimuksen taustalla on aina valintoja,
joita ohjaavat tutkijan kasitys todellisuudesta ja sen luonteesta. Tutkijan kasitys todelli-
suuden luonteesta vaikutti myos tdssa tutkielmassa esitettyyn kuvaukseen maailmasta
ja siita, miten todellisuutta voidaan tutkia. Tutkielma ei taten ole todellisuuden puoluee-
ton kuvaus vaan tieto muokkautui samalla, kun tutkija tulkitsi sitd oman maailmanku-
vansa kautta. Tama tutkielma tehtiin case-tutkimuksena eli sen tulokset eivdt ole suo-
raan yleistettavissa muihin tapauksiin. Koska tutkielman tehtavana oli tuottaa syvallista
ja yksityiskohtaista tietoa tutkittavista tapauksista, ei sen tarkoitus ollut tutkia kuinka
yleista jokin on. Tutkielmassa haluttiin tutusta siihen, kuinka jokin ilmi6 esiintyy tietyissa

havaintoyksikoissa.

Tutkielmaa ohjasi ajatus siitd, ettd instituutiot ja organisaatiot voivat yksityishenkildiden
ohella olla tutkimuskohteena. Toisaalta tutkittavalla kohteella tulee olla oikeus yksityi-
syyteen, mutta julkisen organisaation tehtavana on myos edistaa yhteista hyvaa. Tahan
yleisen hyvan edistamiseen voidaan lukea my6s tutkimuksen palveluksessa oleminen.
Vaikka yksityisten osakeyhtididen p&aasiallinen tarkoitus on osakeyhtiolain (624/2006,
§5) mukaisesti tuottaa voittoa omistajilleen, on ymmarrettava, ettd julkisten ja yksityis-
ten organisaatioiden roolit ovat hamartyneet. Yksityiset organisaatiot ovatkin palvelu-
setelimarkkinoilla mukana tuottamassa aiemmin julkiseksi kasitettyja palveluja. Makisen
mukaan (2006, s.119) myos julkisella sektorilla toimivien organisaation resurssien kdytén
maksimointi on tullut yha tarkedmmaksi. Julkisten organisaatioiden ja niiden toiminnan

tulee taten olla avoimia julkiselle tarkastelulle.
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Taman tutkimuksen lahtokohtana oli tarkastella, mita tietoa kuluttaja saa palveluseteli-
asiakkuuden valinnan tueksi. Palvelusetelituotanto tapahtuu yksityisessa palveluntuo-
tannossa, jolloin yksityiset organisaatiot ovat mukana tuottamassa julkisia palveluja. Ta-
ten oli perusteltua alistaa my6s nadiden yksityisten organisaatioiden tarjoamat julkiset

tiedot samaan tarkasteluun, kuin julkinen palveluntuotanto.

Hirsjarven (2015b, s.23) mukaan etiikan peruskysymyksia ovat kysymykset oikeasta ja
vaarasta, hyvasta ja pahasta. Hanen nakemyksensa mukaan arkisessa elamassa ihmiset
saattavat olla eri mielta siita, mika on hyva ja paha. Hinen mukaansa tutkimusetiikkaan
liittyvat periaatteet ovat kuitenkin yleisesti hyvaksyttyja. Han korostaakin, etta eettisesta
nakékulmasta katsottuna, hyvan tutkimuksen edellytys on hyvan tieteellisen kaytannén
noudattaminen. Kankkunen ja Vehvildinen-Julkunen (2015, s. 211—212) seka Makinen
(2006, s. 34) korostavat, etta kaiken tieteellisen toiminnan ytimessa on tutkimuksen eet-
tisyys. He korostavat, etta tieteen sisasdisen etiikan mukaisesti tutkimusaineistoa ei saa
missdan olosuhteissa luoda tyhjasta tai vaarentaa. Tassa tutkielmassa tieteensisdinen
etiikka ohjasi my0s aineiston kerdysta. Tutkielman aineisto kerattiin julkisesta tietover-

kosta, joten kaikki siina kaytetty aineisto on kaikkien saatavilla.

Tieteen kriittisyys edellyttda omien valintojen ja toimintatapojen arviointia. (Kankkunen
& Vehvildinen-Julkunen, 2015, s. 211—212; Makinen, 2006, s.34.) Tata tutkielmaa ohja-
sikin tekijan kiinnostus aiheeseen, eikd sen taustalla ollut rahoittajia. Tutkimuskohteet
valittiin tietoisesti myds sellaisista organisaatioista, joihin tutkijalla ei ollut sidonnaisuuk-

sia. Tutkimuskohteita voitiin taten arvioida puhtaasti tehtyjen 16yd6sten kautta.

Tutkimuksen tekemiseen liittyvia eettisia kysymyksid ovat myds muun muassa plagioin-
tiin, tulosten sepittamiseen, puutteelliseen raportointiin, toisen tutkijoiden vahattelyyn
ja tutkimusapurahojen vaarinkdyttoon liittyvat kysymykset (Hirsjarvi, 2015b, s. 26—27;
Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen, 2015, s. 224). Pietarisen (1999 s. 6, 9-10) mukaan
tutkijan ammattietiikka tarkoittaa eettisia periaatteita, saant6ja, normeja, arvoja ja hy-

veitd, joita tutkijan tulisi noudattaa. Hdnen mukaansa tutkimuksen ja tutkijan
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perustehtdva on tuottaa informaatiota todellisuudesta. Talld todellisuuden kuvauksella
voidaan hanen mukaansa kasittaa ilmididen tulkinta, kuvailu ja selittaminen. Han koros-
taakin, etta tutkimuksen tehtdva on vastata tietointressien vaatimuksiin. Tutkimuksen
tulisikin hanen mukaansa vastata siihen, millaisiin todellisuuden piirteisiin tutkimus koh-
distuu ja mihin tarkoitukseen informaatiota hankitaan. Pietarisen mukaan, tieteen
ihanne ei taten ole yhden tyyppisen tutkimuksen tuottaminen vaan ymmarrys siita, etta

tieteellisesti perusteltu informaatio saattaa olla luonteeltaan hyvinkin erilaista.

Kuten hyva tieteellinen kaytanto edellyttda, on tutkielmassa pyritty tuomaan tekstiviit-
tausten avulla esiin tutkijan avoimuus, vastuullisuus, rehellisyys, huolellisuus ja tarkkuus
seka tiedon esittamisessa etta tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. Vilkan (2020,
s. 71—72, 77—79) esittdman mukaisesti tassa tutkielmassa suhtauduttiin kriittisesti va-
littuihin tietoldhteisiin ja niiden kdyttd osana tutkimusta pyrittiin perustelemaan uskot-

tavasti.

Tutkijan tulee perustella omat valintansa ja toimintatapansa seka arvioitava naita kriitti-
sesti (Makinen, 2006, s. 35). Vilkan (2015, s.42) mukaan hyvan tieteellisen kdytannon
mukaisesti tutkijan tulee pyrkia osoittamaan tehdylla tutkimuksellaan tutkimusmenetel-
mien, tiedonhankinnan ja tutkimustulosten johdonmukaista hallintaa. Jo taman tutkiel-
man tavoitetta ja tarkoitusta maariteltdessa, asetettiin lahtokohdaksi se, ettd sen on tuo-

tettava uutta tietoa tutkittavasta kohteesta.

Tata tutkielmaa ohjasi tutkijan aito kiinnostus palvelusetelituotannosta ja kuluttajan ase-
masta palvelusetelijarjestelmassa. Tassa tutkielmassa tutkija paneutui aiheeseen, jotta
hanen valittamansa tieto olisi niin luotettavaa kuin mahdollista. On kuitenkin huomat-
tava, ettd verkkosivut ovat dynaaminen julkaisukanava, joten sen avulla valitetty infor-
maatio saattaa muuttua nopeastikin. Taten on hyvaksyttava, ettd tdma tutkielma antaa
vain yhden ndkékulman aiheeseen ja keskittyy tiettyna ajankohtana verkkosivuilla ollee-

seen tietoon.
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8.4 Tulosten hyédynnettavyys

Tassa tutkielmassa esiin tulleita havaintoja voidaan hyodyntaa kussakin kunnassa oman
palvelusetelitoiminnan kehittamiseen. Toisaalta tutkielma tarjosi myds nakdkulman sille,
miten asiakas todellisuudessa voi kayttaa kuluttajan rooliaan palvelusetelimarkkinoilla.
Tutkielman mukaan asiakas ei palvelusetelimarkkinoilla pysty taysimaaraisesti hyodyn-
tdmaan asemaansa kuluttajana vaan organisaation ja kuluttajan valinen informaation
epatasapaino heijastuu myos kuluttajan tekemiin valintoihin. Kuntalainen on palvelu-

setelimarkkinoilla taten hyvin riippuvainen kunnan tarjoamasta informaatiosta.

Tama tutkielma tutki tapauskohtaisesti kahden suurehkon kaupungin suun terveyden-
huollon palvelusetelia. Informaation roolia osana kuluttajan valintoja voidaan kuitenkin
hyodyntda myos muissa palveluseteliymparistoissa. Tulevaisuuden sosiaali- ja tervey-
denhuollossa kuntalaisille tarjotaan monin paikoin aktiivista kuluttajuutta ja omatoimi-
suutta. Tama tutkielma osoittikin, etteivat vanhat julkisten organisaatioiden rakenteet

tarjoa viela taydellista tukea kuluttajan itsenaiseen rooliin.

Kunnat saavat kuntalain itsemaaraamisoikeuden turvin paattaa miten tuottavat palvelut
kuntalaisilleen. Lisdksi kunnat ovat osarahoittajia palvelusetelimarkkinoilla. Kunnat voi-
vat itsendisesti paattaa ottavatko palvelusetelit kdytt6onsa vai tuottavatko palvelut
muulla tavoin. Tutkielman tulokset herattivat kuitenkin kysymyksen vertailuinformaation
tarkeydesta kuntalaisen valintaan. Tutkielman tulokset osoittivat, etta yksityisesta ja jul-
kisesta palveluntuotannosta ei tuotettu asiakkaalle samantasoista informaatiota, vaikka

palvelusetelit oli valittu yhdeksi palveluntuottamisen tavaksi.

Taman tutkielman tuloksia voidaankin hyddyntda osana kuntien paatoksentekoa. Tut-
kielman tuloksia voidaan hyodyntaa pohdittaessa sitd, milld tavoin palvelut jatkossa ha-
lutaan kuntalaisille tuottaa. Tutkielma ei tarjoa kustannusinformaatiota eri palveluntuot-
tamisen kustannuksista. Kuitenkin se tarjoaa nakékulman sille, mita tietoutta asiakas saa
kuluttajuutensa tueksi. Taman tutkielman tulosten mukaan asiakas tarvitsisi palvelusete-

likuluttajuutensa tueksi lisda informaatiota. Palveluita jarjestdessa onkin syytd pohtia
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mihin kunnan resursseja on jatkossa viisainta kadyttaa. Toisin sanoen lisdisiko asiakkaiden
parempi informaatio heidan ohjautumistaan oikeiden palveluiden pariin. Saavuttaisiko

kunta siten enemman kustannussaastdja panostamalla parempaan asiakasohjaukseen.

Tutkielman tulokset herattavat kuitenkin myos pohdintaa siitd, ovatko kunnat lopulta
puolueettomassa positiossa tuottamaan varauksetonta tietoa palvelusetelimarkkinoille.
Asiakkaan valtapotentiaalin mahdollistamiseksi olisi syyta pohtia, olisiko tulevaisuudessa
tarpeen asettaa palvelusetelimarkkinoille jokin taho tuottamaan varauksetonta tietoa
eri palveluntuottamisen tavoista. Talla hetkellda kuntalain mahdollistama kuntien itse-
maaradamisoikeus ja palvelusetelilainsaadanto eivat vaikuta olevan riittavia turvaamaan

asiakkaan asemaa palvelusetelimarkkinoilla.

8.5 Jatkotutkimusaiheiden ideointi

Tama tutkielma keskittyi asiakkaan rooliin aktiivisena kuluttaja. Tutkielma peilasi asiak-
kaan roolia palvelusetelimarkkinoilla suhteessa aktiivisen kuluttajan rooliin ja siihen liit-
tyvaan kasitteistoon. Tutkielmassa asiakas esitettiin aktiivisena ja tietoa kerdaavana kulut-
tajana. Tama tutkielma esitti kuitenkin vain yhden nakokulman aktiivisen kuluttajan jul-

kisesta verkosta tapahtuvaan tiedonhakuun.

Tutkielman aihetta syventavaa lisdinformaatiota voitaisiin saavuttaa tutkimalla organi-
saatioiden viestintdaa hallintotieteellisesta ndakdkulmasta. Arvokasta lisdtietoa voitaisiin
siten saavuttaa esimerkiksi tekemalla lisdtutkimusta suun terveydenhuollon ammatti-
laisten palveluseteleiden asiakasviestinndsta. Tarkeaa olisi myds tutkia, miten hoitotilan-
teessa suun terveydenhuollon ammattilaiset markkinoivat omaa toimintaa suhteessa
palvelusetelipalveluihin. Lisatutkimuksilla voitaisiin siten saavuttaa tarkempaa informaa-
tiota ammattihenkilén ohjausvaikutuksesta asiakkaan kuluttajakdyttaytymiseen tilan-

teessa, jossa on tunnistettu tiedon asymmetria.



81

Jatkotutkimusta olisi mielekasta tehdd myos suun terveydenhuollon palvelusetelin ta-
lousvaikutuksista tulevien hyvinvointialueiden suhteen. Hyvinvointialueet tulevat ai-
heuttamaan sosiaali- ja terveyspalveluiden toimintakenttdan historiallisen suuren muu-
toksen. Muutoksen yhteydessa onkin puhuttu paljon monikanavarahoituksesta ja Kela-
korvauksista, joista onkin muodostunut yksi politiikan kipupisteista (Koivisto, 2021). Kay-
dyissa keskusteluissa on noussut esiin halukkuus ohjata julkinen raha tarkemmin hyvin-
vointialueille, pois yksityisestd palveluntuotannosta (Niemonen, 2021). Mielestani olisi-
kin arvokasta selvittaa voitaisiinko jatkossa Kela-korvaukset sitoa osaksi palvelusetelijar-
jestelmaa. Palveluseteleiden rahoitus muodostuisi talldin hyvinvointialueen maksamasta

osuudesta, Kela-korvauksesta ja asiakkaan omavastuuosuuden hybridista.

Hallintotieteellista jatkotutkimusta voitaisiin toisaalta suorittaa myos vertailemalla eri
kuntien palvelusetelituotantoa saman teknisen palveluseteliportaalin sisalla. Lisatutki-
mus tarjoaisi talléin tietoutta vaikuttaako tekninen ymparistd asiakkaan kuluttajavalin-
toihin. Varsinkin palvelumuotoilun nakékulmasta olisi tarkeda ymmartaa niita tekijoita,

jotka teknisessa ymparistossa vaikuttavat palveluseteliasiakkaan suorittamiin valintoihin.

Tassa tutkielmassa tuotiin esiin myos nykyisen lainsaadannon riittamattomyys mahdol-
listaa puolueeton asiakasviestinta. Tasta syysta olisikin tarkeaa pohtia, miten kuntalaki,
palvelusetelilaki ja kuluttajalaki keilaavat nykyista palvelusetelijarjestelman toimintaym-
paristod. Tallainen oikeustieteellinen lisatutkimus saattaisi siten avata viela tarkemmin
asiakkaan roolia kunnan asukkaana ja toisaalta myos palveluidenkuluttajana. Oikeustie-
teellisen nakdékulman avulla voitaisiin pohtia, tulisiko kuntien palvelusetelijarjestelman

juridisia velvoitteita tasmentaa.

Tassa tutkielmassa tutkittiin valittujen kuntien suun terveydenhuollon palvelusetelista
tarjottua informaatiota. Tutkielmassa ei siten otettu kantaa siihen, millaista informaa-
tiota vertailukunnat tarjosivat muista kdytossa olevista palveluseteleista. Eri palvelusete-
leihin liittyvaa informaation vertailua voisi siten vertailla my6s yksittdisen kunnan sisalla.

Sisdiselld vertailulla saavutettaisiin tarkempaa tietoa siitd, milla tavoin palveluseteli-
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informaatio tulisi kokonaisuudessaan jarjestaa. Tulisiko esimerkiksi palveluntuotannon
yleinen neuvonta erottaa muusta palveluntuotannosta, jolloin organisaatiot voisivat var-

mistaa tasavertaisen informaation palvelun jarjestamistavasta riippumatta.

Suomi on osa kansainvalista toimintaymparistéa. Toimintaympariston vuoksi olisikin tar-
keda tutkia, miten julkinen tiedotuspolitiikka on kehittynyt muissa Pohjoismaissa. Eli
esiintyyko eri maiden valilla tiedotuseroja tai poliittisia painotuksia suhteessa julkiseen
ja yksityiseen palveluntuotantoon. Toisaalta Euroopan Unionin on my6s nahty ottavan
askeleita kohti liittovaltion periaatteita. Euroopan Unionissa voidaan saataa sen jasen-
valtioita sitovaa lainsddadantoa ja jo nyt sen tuomioistuin ratkaisee joitakin sopimuksiin
liittyvia oikeuskysymyksia. Yhteenvetona voidaankin todeta, etta palveluseteleihin liitty-
vaa tutkimusta tarvitaan lisda niin kansallisesti kuin kansainvalisestikin. Tutkimusta tar-
vitaan lisaa erityisesti hallintotieteellisestd, taloustieteellisesta ja oikeustieteellisista lah-

tokodista.
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Liite 1. Tutkimuksia palveluseteleista ja asiakkaan asemasta palvelusete-

lijarjestelmassa

Tutkija(t), Tutkimuksen | Tutkimuksen tar- | Tutkimuskohde, | Keskeiset tulokset
julkaisu- nimi koitus/tehtava aineisto ja me-
vuosi, maa netelmat
Kuusinen- Ikdantyvat Tarkastella millai- | Suurehkon suo- | Ikdihmiset kohtaavat palvelu-
James, K. & | palvelusete- | sena valinnanva- | malaisen kau- | setelijarjestelmassa viisi valinta-
Seppénen, | linkayttajat paus ja siihen liit- | pungin sdanndl- | tilannetta, mutta valinnan tosi-
M. (2015). | valintatilan- | tyvd kuluttajuus | lisen kotihoidon | asialliset mahdollisuudet toteu-
Suomi teessa: ku- | nayttdytyy ikdan- | palvelusetelei- tuvat ikdihmisten kohdalla hyvin
luttajia  vai | tyneelle palvelu- | den kayttdjiin. | rajoitetusti. Kuluttajuuteen ja
ndenndisku- | setelikdyttajalle. Tutkimusai- valintatilanteisiin liittyy reuna-
luttajia? neisto  koostui | ehtoja, kuten asiakkaan oma
haastatteluista, | ymmarrys jarjestelmasta, palve-
lomakeky- luohjaajan vaikuttuvuus asiak-
selyistd, ryhma- | kaan soveltuvuudesta setelin-
haastatteluista. | kdyttdjdksi ja asiakkaan talou-
Menetelmat: dellisen asema.
muuttujien ja- | Palvelusetelijarjestelmd sisaltaa
kaumat, ristiin- | riskin kuntalaisten eriarvoistu-
taulukoinnit ja | miselle, koska kunkin kuntalai-
avokysymysten sen taloudelliset ja sosiaaliset
luokittelu. resurssit vaikuttavat valintamah-
dollisuuksiin.
Volk, R. & | Palvelusete- | Tutkimuksessa ar- | Haastattelut, ky- | Vuonna 2007 palveluseteleiden
Laukka- lin kaytto | vioitiin  palvelu- | selyt, kirjalliset | kdyttéonotto oli edennyt hi-
nen, T. | kunnissa setelilainsdadan- materiaalit, ta- | taasti, eikd uudella palveluntuo-
2007. non toteutumista | paamiset ja se- | tannon jarjestdmismuodolla
Suomi ja palvelusetelin | minaarit. nahty vield olevan merkitysta

kayttéonoton ete-

nemista ja

kuntien palvelustrategioihin ja -

rakenteisiin. Useimmiten
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vaikutuksia.  Ta-
voitteena oli
saada kuva lain-
saadannon  vah-

vuuksista ja kerata
kehittdmisehdo-
tuksia kuntien,
asiakkaiden ja pal-
veluntuottajien

nakokulmasta.

palvelusetelijarjestelma oli kay-
tossa koti- ja siivouspalveluissa
ja omaishoitoa tukevissa palve-
luissa. Tutkimuksen tuloksena
ehdotettiin palvelusetelituotan-
non laajentamista siten, ettd
kunnat voivat jarjestad mita ta-
hansa valitsemaansa palvelua

palvelusetelijarjestelman avulla.

Kuusinen- | Setelipelia. Miten valinnanva- | Lahden kaupun- | Palveluseteli lisda riskia polari-
James, K. | Tutkimus paus ja kulutta- | gin kotihoidon | saatiolle terveydentilan ja talou-
(2016). saannolli- juus  rakentuvat | asiakkaat. Kuvai- | dellisten resurssien suhteen.
Suomi. sessd  koti- | sdannollisen koti- | levatapaustutki- | Asiakkaat kokevat tarkeimmaksi
hoidossa hoidon  palvelu- | mus. Haastatte- | tekijaksi mahdollisuuden valita
kayttavien setelikdyttdjien ja | lut, lomakeky- | palveluntuottaja, ei niinkdan yh-
iakkdiden tyontekijoiden selyt, ryhma- | denvertaisia valinnanmahdolli-
henkildiden | vuorovaikutuk- haastattelut ja | suuksia, mielekkdiden vaihtoeh-
valinnanva- sessa. asiakirja-aineis- | tojen tarjoamista tai valinnoista
paudesta. tot. aiheutuavia seurauksia.
Kujala, E. | Asiakaslah- Tarkoituksena on | Tietyn alueen | Hoitotilanteessa voidaan tukea
(2003). téinen laa- | kuvata asiakaslah- | sosiaali- ja ter- | asiakkaan ja potilaan kokemusta
Suomi. dunhallin- toisen laadunhal- | veydenhuollon osallistamalla heidat omaan hoi-
nan malli. Ti- | linnan malli. asiakaspalaut- toonsa. Osallistaminen ei kui-
lastolliseen teet. Kyselylo- | tenkaan siirrd vastuuta asiak-
prosessin make, joka ana- | kaalle vaan johtaa kumppanuu-
ohjaukseen lysoitiin tilastol- | teen ammattihenkilon ja asiak-
perustuva listen menetel- | kaan/potilaan valilld. Asiakas-

sovellus ter-
veyskeskuk-

seen.

mien avulla.

Iahtdisen palvelun kulmakivia
ovat yksil6llinen kohtelu ja itse-
madraamisoikeuden tarve. Ter-
veyspalveluja kayttava ihminen
haluaa osallistua hoitoaan kos-

keviin asioihin.
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Kahkonen, | Nadenndis- Tarkastella nden- | Kasiteanalyysi. N&denndismarkkinat voivat pois-
L.  (2007). | markkinoi- nadismarkkinoiden | Kasitejarjestel- taa sellaisia ongelmia, joita
Suomi den tehok- | muodostamiseen | man konst- | esiintyy vapailla markkinoilla,
kuuden ra- | ja yllapitoon liit- | ruointi ajattelun | kuten epatdydellinen informaa-
joitteet  ja | tyva mahdolli- | avulla. Hallinto- | tio ja monopolin kontrollointi.
mahdollisuu- | suuksia ja rajoit- | ja taloustieteel- | Naenndismarkkinoiden  toimi-
det paikallis- | teita. linen kirjallisuus | vuuden kulmakivid on aktiivinen
hallinnon ja empiiriset tut- | tilaajan toimintapolitiikka.
palveluissa. kimukset.
Kuusinen- | Tuoko palve- | Tarkastella millai- | Lahden kaupun- | Ikdihmisten valinnanvapaus pal-
James, K. | lusetelivalin- | nen valinnan va- | gin kotihoidon | velusetelijarjestelméassa on pai-
(2012). nanva- line palveluseteli | asiakkaat. Kuvai- | koin olematonta ja setelit saatta-
Suomi. pautta? on asiakkaiden, | levatapaustutki- | vatlisdtd ihmisten eriarvoisuutta
kuntien ja palve- | mus. Haastatte- | jarjestelméssa. Ristiriitaisia tu-
luntuottajien na- | lut, lomakeky- | loksia siitd saavutetaanko palve-
kokulmasta seka | selyt, ryhma- | luseteleiden  kayttddnottami-
miten palvelu- | haastattelut ja | sella kustannussdastoja julki-
seteleihin kohdis- | asiakirja-aineis- | sella sektorilla ja lisddko setelit
tuneet odotukset | tot. palvelujarjestelman jousta-
taytyvat. vuutta.
Linnos- Palvelusete- | Tarkoitus selvittda | Case-tutkimus Asiakkaiden varallisuus saattaa
maa, I, | lit sosiaali- Ilir)wtzsaia;z;ifli:e\;:: Helsingin  kau- | vaikuttaa asiakkaiden valintaan
Seppala, T., | palveluissa: lin pungin palvelu- | palvelusetelin ja kunnan jarjes-
Klavus, J. & | Tuloksia Hel- ja.lfunnanjérjesté- seteleista. Kirjal- | tamdn palvelun valilla. Pienen
man palvelun va-
Oksanen, singin  kau- | liltd, 2) palvelu- | lisuuskatsaus ja | aineiston vuoksi varmistamatto-
T. (2012). | pungin pal- islt;:iztuhlé\il;nvsc::“; analysoiva teo- | maksi jai lisasiko palvelusetelei-
Suomi. velusete- 3) palveluntuotta- | reettinen tutki- | den kdytt6 hyvinvointivaikutuk-
leistd  seka Jien . . mus. Rekisteriai- | sia. Palveluntuottajat suhtautui-
kokemuksia ja
tuottajien suhtautumista neistot. Asiak- | vat positiivisesti palvelusetelei-
palvelusete- palveluseteliin. kaille ja yrityk- | hin, mutta niiden ei nahty lisaa-
likokemuk- sille tehdyt kyse- | vdn omien palvelujen kysyntaa.
sia. lyt.  Regressio- | Palvelusetelijarjestelma nah-

analyysi ja siihen
liittyvat tilastolli-
set testit. Pro-

pensity score -

daan osaksi tulevaisuuden pal-
veluverkostoa, mutta omavas-
tuuosuuksien suuruuteen ja oi-

keudenmukaiseen
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menetelma, kes-
kiarvot ja osuu-
det seka tilastol-

liset paattelyt.

jakautumiseen tulisi kiinnittaa

suurempaa huomiota.

Maunu,
(2012).

Suomi.

T.

Palvelusete-
lit sosiaali-
palveluissa:

Palveluseteli
ja muita asi-
akkaan valin-
nanvapau-

teen tahtaa-
via jarjestel-
mia sosiaali-

palveluissa.

Tarkastella asiak-
kaan valinnanva-
pauteen tdhtaa-
vien palveluiden
tuottamisjdrjes-

telmia.

Kirjallisuuskat-

saus.

Asiakkaat suhtautuivat palvelu-
setelilld tuotettaviin palveluihin
myodnteisesti. Valinnanvapauden
koettiin lisddvan joustavia palve-
luja, mutta toisaalta sen koettiin
myds lisddavan asiakkaan vas-
tuuta. Koulutetut ja korkeassa
sosiaalisessa asemassa olevat
kayttivat valinnanmahdollisuut-
taan aktiivisemmin. Vain osa asi-
akkaista tutustui tuottajista saa-

tavilla olevaan informaatioon.
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Liite 2. Informaation laadunarvioinnin matriisi

Valintatilanne N&dennaiskuluttajuus Asiakkaan valtapo- | Saatavilla oleva infor-
tentiaali maatio

1. Palveluntarpeen arvi- | Kuluttajuus avautuu pal- | Kuntalainen  toimii | Mita informaatiota

ointiin hakeutuminen ja | velujen kayttdjdlle mo- | aktiivisena yhtey- | kuntalaiselle tarjotaan

hoidontarpeesta neuvot-

telu

nen portin kautta; kun-
nan maaritteleman hoi-

dontarpeenkriteeriston,

denottajana ja ker-

too

halukkuutensa

palvelujen kayttami-

siitd, miten han voi olla
yhteydessa suun ter-

veydenhuollon palve-

asiakkaan hoidontar- | seen luntarpeen arviointiin?

peen ja ammattihenki- Mitkd ovat kanavat,

[6n harkinnan ohjaa- joita kuntalaiselle tar-

mana, padatetdan siita, jotaan?

kenelle palvelusetelilla

toteutettavan palvelun

kuluttajan roolia tarjo-

taan
2. Valinta kunnallisen pal- | Aito valinnanmahdolli- | Kuntalainen  tekee | Mita informaatiota
velun ja palvelusetelin | suus vain osalle asiak- | aktiivisesti valinnan | kuntalaiselle tarjotaan
avulla hankittavan yksityi- | kaista; hoidontarpeen | siitd, jatkaako han | kuluttajan roolin muut-
sen palvelun valilla arvion jalkeen mahdolli- | hoitosuhdetta van- | tumisesta? Onko tieto

suus valita kunnallinen
palvelu tai vyksityinen
palvelujen tuottaja etu-
kateen nimetyista palve-
luntuottajista. Ammatti-
henkilon arvio, kunnan
madrdrahat ja henkilon
kyky maksaa palveluista
aiheutuvat kustannuk-
set, jotka ylittavat palve-

lusetelin maaritellyn ar-

von

haan toimijaan (lo-

yalty) vai valitseeko

han uuden palvelun-

tuottajan (exit)

saatavissa  etukdteen
keskitetysti jostakin vai
tuleeko valintatilanne
eteen hoidontarpeen
arvioinnin yhteydessa?
Perustuuko tieto asia-
kaspalvelijan  viestin-
tdan vai onko tietoa
saatavissa ns. neutraa-

lista ldhteesta?

3. Palveluntuottajan ver-

tailu ja valinta

Saattaa olla tuettua tai
ohjattu valinta ammatti-

henkilon toimesta,

Kuntalainen
aktiivisena

jana

toimii

kulutta-

arvioiden ja

Millaista tietoa tarjo-
taan hoitoon paasyn

ajoista,
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tiedon niukkuus eri vaih-
toehdoista saattaa ra-

joittaa aitoa valintaa

valiten sen palvelun-
tuottajan, jonka asi-

akkaaksi haluaa ha-

ammattihenkil6ista,

kielesta ja sijainnista?

keutua
4. Palvelun saavutetta- | Palvelusetelin sisdltd | Kuntalainen  toimii | Millaista tietoa asiakas
vuuteen ja sisaltoon liitty- | madrittelee sen, mitd | aktiivisena kulutta- | saa palvelun kokonais-

vat valinnat palveluja kuluttaja voi | jana arvioiden ja vali- | kustannuksista?
silla hankkia ten sen palveluntuot-
tajan, jonka asiak-
kaaksi haluaa hakeu-
tua
5. Palveluntuottajan vaih- | Kuluttajan =~ odotetaan | Kuntalainen  arvioi | Millaista tietoa asiak-

taminen

valvovan saamiensa pal-
velujen laatua. Palvelun-
tuottajan vaihtaminen
kesken hoitojaksoa saat-
taa palauttaa asiakkaan
kokonaishoitojakson ta-
kaisin uuteen suun ter-
veystarkastukseen ja uu-

den hoitosuunnitelman

laadintaan

saamaansa palvelua.
Mahdollisuus  kayt-
tdad valtapotentiaali-
aan eli jatkaa palve-
lujen kayttdjana (lo-
yalty), tuoda esiin
epdkohdat ja odottaa
niiden korjausta
(voice) tai vaihtaa
palveluntuottajaa

(exit)

kaalle tarjotaan roolis-
taan kuluttajana? Mita
tietoa asiakas saa ku-
luttajan roolin tueksi?
Miten asiakas voi antaa
palautetta hoidostaan?
Mitd tietoa asiakas saa
palveluntuottajan

vaihtamisen tueksi kes-

ken hoitojakson?
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Liite 3. Turun ja Helsingin kaupungin verkkosivuilta I6ytyva informaatio

liittyen palveluseteliin ja omaan toimintaan

Kuvissa on esitetty mita tietoa kumpaankin palveluntuottamistapaan liittyvaa tietoutta
tutkituilla verkkosivuilla on saatavissa. Lukuohje:

- Jos toiminnon ymparilla on keltainen huomiovari, on kyseiseen toimintoon saatavilla
informaatiota kunnan omaan toimintaan liittyen.

- Jos toiminnon ymparilla on sininen huomiovari, on kyseiseen toimintoon saatavilla in-
formaatiota palveluseteliin liittyen.

- Jos toiminnon ymparilla on molemmat huomiovarit, on tutkituilta sivuilta I0ydettavissa
tietoutta molempiin jarjestamistapoihin.

- Jos toiminnon ymparilla ei ole huomiovaria, ei tutkituilta verkkosivuilta 16ydy tietoa

kumpaankaan jarjestamismuotoon liittyen.

Pienet numerot kunkin toiminnon varisissa ruuduissa kertovat, kuinka monta hiiren pai-
nallusta kunkin kunnan suun terveydenhuollon paasivulta tehtiin, jotta kyseinen tieto

saavutettiin.
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Palveluntarpeen arviointiin hakeutuminen ja

hoidontarpeesta neuvottelu

HELSINKI

Verkkosivujen
informaatio

Tuttavien neuvot

Muu informaatio esim.
some

Valinta kunnallisen palvelun ja
palvelusetelin avulla
hankittavan yksityisen palvelun vililld

Informaatio

omavastuuosuuksista

Informaatio sopimus- ja
kuluttajacikeudesta

Informaatio
asiakasmaksuista

Informaatio
muistutusmenettelystd

vain haku toimilla

Palveluntuottajan vertailu ja valinta

Informaatio

hoitoonpaasyn
ajoista

Informaatio
esteettomyydestd

Informaatio
kielitaidosta

Informaatio eri
ammattilaisista

Informaatio
sijainnista

Informastio
aukiologjoista

Palvelun saavutettavuuteen ja
sisaltoon liittyvat valinnat

Palveluntuottajan vaihtaminen

Tyytymattamyyden

iimaisu

Mahdollisuus vaihtaa
palveluntuottajaa

Oikaisumahdollisuus
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Palvelun saavutettavuuteen ja
sisdltoon liittywat valinnat

Kokonaiskustannukset

Tyytymattdmyyden ilmaisu

Mahdollisuus vaihtaa
palveluntuottajaa

Palveluntuottajan vaihtaminen

Oikaisumahdollisuus




