VAASAN YLIOPISTO

FILOSOFINEN TIEDEKUNTA

Eija-Maria Tuomela

SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUIDEN RAKENNE JA RAHOITUS
KUNNAN KESKUSJOHDON NAKOKULMASTA

Tarkastelussa Laihia, Luuméki ja Paltamo

Sosiaali- ja terveys-
hallintotieteen
pro gradu -tutkielma

VAASA 2013






SISALLYSLUETTELO sivu
KUVIOLUETTELO 3
THVISTELMA )
1. JOHDANTO 7
1.1. Kunta kuntalaisen silmin 7
1.2. Lainsaadannéllinen perusta 8
1.3. Huomioita sosiaali- ja terveyspalveluiden ja kuntien suhteesta 10
1.4. Tutkimustehtavd, tutkimusmetodi ja tutkimukseen liittyvat rajaukset 12

2. KUNNAT SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUIDEN JARJESTAJINA 15

2.1. Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdaminen kunnan tehtavéana 15
2.2. Kuntien mahdollisuudet palveluiden jérjestamiseen 17
2.3. Kuntien ohjauskeinot 20

2.4. Kunnan kokema ohjaustunne ja paatésvalta sosiaali- ja terveyspalveluissa 22

3. SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUIDEN RAHOITUS OSANA KUNTATA-

LOUTTA 27
3.1. Kuntatalous 27
3.2. Kuntien tulo- ja menotalous 30
3.3. Kustannusten hallinta ja ennakoitavuus 33

4, MENETELMAT JA AINEISTOT 35
4.1. Tutkimusaineiston kuvaus 35
4.2. Haastattelu tutkimuksen toteuttamistapana 37
4.3. Siséllénanalyysi tutkimusmenetelmané 39

5. TUTKIMUSKOHTEIDEN KUVAUS 41
5.1. Kunnat ja yhteistoiminta 41
5.2. Tutkimuksen kohteena olevat kunnat 45

5.2.1. Laihia 45



5.2.2. Luuméki
5.2.3. Paltamo
5.3. Poliittisen johdon ja virkamiesjohdon eroavaisuudet sosiaali- ja

terveydenhuollon paatoksissa

6. KUNNAT PAATTAMASSA SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLOSTA
6.1. Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisen organisoituminen
tutkimuskunnissa
6.2. Kunnan perinteinen ja uudistuva johtaminen seka paatoksenteko
6.3. Kuntien sosiaali- ja terveydenpalveluissa kayttdmat yhteistyomallit
rahoituksen, paatoksenteon ja ohjattavuuden kannalta
6.4. Integraatiopyrkimys palveluiden ja paatosten motivoijana
6.5. Yhteenveto tuloksista
6.6. Tutkimuksen kritiikKki

7. JOHTOPAATOKSET
LAHDELUETTELO
LITTEET

Liite 1. Saatekirje

Liite 2. Haastattelulomake

Liite 3. Haastatellut, heiddn asemansa seka haastatteluajankohdat

47
50

53

55

55
61

67
71
74
75

77

81

91

91

92
94



KUVIOLUETTELO

Kuvio 1. Kaavio kunnan yhteistoimintamalleista.

Kuvio 2. Kunnan taloudellisten voimavarojen hankinta ja kohdentaminen.
Kuvio 3. Hallinnon ja politiikan vélisen vastuunjaon epéselvyys.

Kuvio 4. P&&tosprosessi.

TAULUKKOLUETTELO

Taulukko 1. Aineistosta tarkasteltavat teemat haastattelurunkoa mukaellen.

Taulukko 2. Tarkasteltavana olevien kuntien hallinnolliset piirteet.

Taulukko 3. Integraation eri asteet.

19
33
54
64

36
44
72






VAASAN YLIOPISTO

Filosofinen tiedekunta

Tekija: Eija-Maria Tuomela

Pro gradu -tutkielma: Sosiaali- ja terveyspalveluiden rakenne ja
rahoitus kunnan keskusjohdon nédkdkulmasta.
Tarkastelussa Laihia, Luuméki ja Paltamo.

Tutkinto: Hallintotieteiden maisteri
Oppiaine: Sosiaali- ja terveyshallintotiede
Tydn ohjaaja: Pirkko Vartiainen
Valmistumisvuosi: 2013 Sivumaara: 94
THVISTELMA:

Tutkimuksen taustalla vaikuttavat 2010-luvun aluepolitiikkaa kuvaava kuntarakenneuudistus ja siin
ennen kaikkea sosiaali- ja terveyspalvelu-uudistus. Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdminen ja
tuottaminen on kunnallisen itsehallinnon puitteissa eriytetty, ja ratkaisut sosiaali- ja terveydenhuollon
kysymyksiin ovat muodostuneet kuntakentdn keskuudessa hyvin moninaisiksi. Jarjestamistapojen
erilaisuus on tuonut mukanaan joukon erilaisia ratkaisuja turvaamaan kuntalaisille lakisaateiset sosiaali-
ja terveydenhuollon palvelut.

Tutkimustehtdvana on vertailla kolmen kunnan kohdalla muodostuneita sosiaali- ja terveyspalveluiden
organisatorisia eroavaisuuksia seka hallinnon, paatoksenteon etté rahoituksen kannalta. Tutkimuskunniksi
valikoituivat Laihia, Luumaki ja Paltamo. Nama kunnat edustavat alle 10 000 tuhannen asukkaan kuntia
eri puolilla Suomea. Kunnat ovat melko yhtenevid elinkeinorakenteeltaan, mutta sosiaali- ja
terveyspalveluiden jérjestdminen tapahtuu niissé hyvin eri tavoin.

Kunnallinen itsehallinto, rahoitusrakenne ja kunta-valtiosuhteen ohjauksellisuus muodostavat taustan
tutkimukselle. Tutkimus on toteutettu kvalitatiivisen puolistrukturoidun teemahaastattelun avulla.
Haastatteluun valittiin kustakin kolmesta tutkimuskunnasta kolmesta neljaén haastateltavaa, jotka
edustivat sekd virkamies- etta luottamushenkiltason ndkemyksia.

Keskeisend havaintona huomattiin, ettd yhteistoimintaratkaisut ovat olleet monelle kunnalle
valttdamattomia kuntien sdilymisen vuoksi. Toisaalta yleisesti todetaan, ettd kunnallinen itsehallinto
vaarantuu uusien hallinto-organisaatioiden myo6ta ja asioihin vaikuttaminen heikkenee. Yhteistoiminta-
alueen hallinto- ja paatoksentekotavoista riippuen asioihin vaikuttaminen kunnan nakdkulmasta on
organisoitu joko hyvin tai huonosti. Nakemys on yhteydessa subjektiiviseen asemaan hallintoelimissa.

Valtion ohjaus sosiaali- ja terveyspalveluiden rakentumisessa on huomattava. Valtio méaarittaa
suuntaviivat ja luo toiminnan kehykset. Kuntien kokemus on, ettd valtio lisdd tehtavia, mutta ei anna
resursseja niiden toteuttamiseksi. Toisaalta yhteistoiminta-alueet ovat estdneet monen liitoskunnan
syntymisen antamalla toisenlaisen mahdollisuuden jérjestdd palvelut. Kunnissa koetaan kuitenkin, etta
valtion olisi tehtdvd toimenpiteitd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisen ja rahoituksen
selkiyttdmiseksi.
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hyvinvointipalvelut, julkiset palvelut, kunnallinen paatoksenteko yhteistoiminta-
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1. JOHDANTO

1.1. Kunta kuntalaisen silmin

Suomalaisen hyvinvointiyhteiskunnan ydin koostuu julkisista palveluista ja sosiaalisista
tulonsiirroista, ja hyvinvointimenot muodostavat vuosittain noin 50 miljardin euron suu-
ruisen potin. Lahestulkoon puolet menoista koostuu julkisen sektorin tarjoamista koulu-
tus, sosiaali- ja terveyspalveluista. (Kangasharju 2007: 1.) Hyvinvointipalveluiksi lue-
taankin kuuluviksi yhteiskunnan tarjoamat sosiaali-, terveys- ja koulutuspalvelut (Suomi
sanakirja 2013).

Pohjoismaissa hyvinvointipalvelujen tuotanto rakentuu kunnallisen itsehallinnon perin-
teelle. Julkiset sosiaali- ja terveyspalvelut ovat jatkuvasti median uutisoima aihe. Aihe-
alueena sosiaali- ja terveyspalvelut koskettavat ihmisen fyysista ja psyykkistad hyvin-
vointia, minka vuoksi ne osoittautuvat henkildkohtaisiksi aiheiksi suomalaisille ja niihin
liitetd&n usein voimakkaita tunteita. Tunteita herattdd sosiaali- ja terveydenhuollossa
esiintynyt palvelu, joka on osoittautunut joko hyvaksi tai huonoksi. Julkisen terveyden-
huollon l&htokohtaisia yksikoitd ovat kunnat, joiden toiminnan kautta sosiaali- ja ter-
veydenhuoltojérjestelma saa kosketuksen kansalaisiin. (Kuntaliitto 2008: 9.)

Kunnat ovat saaneet runsaasti huomiota julkisuudessa viime aikoina. Voisi sanoa, etta
kunta tarjoaa sen asukkailleen elamisen mahdollisuudet: antaa evaat koulutukseen, tar-
joaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut ja luo infrastruktuurin kunnan rajojen sisalla
liikkumiseen. Yhteiskunnan muutosten edessa tdmé asettaa haasteita, miten kunnan mo-
ninainen toiminta pidetdan k&ynnissa verotulojen ja asukasrakenteen muutosten keskel-
l4. Hyvinvointivaltion Kriisi ja paineet julkisen sektorin uudistumiseen ovat ilmiéna syn-
tyneet teollistuneissa maissa samaan aikaan, mutta eivét toistensa seurauksena (Lane
1997: 2).

Kunnat kohtaavat paljon kritiikkié toiminnastaan ja talouden hoidostaan. Kunnalle 0soi-
tetaan valitukset pdivakotien homeongelmista, lasten koulukiusaamisesta, vanhusten

huonosta hoidosta ja teiden kehnosta kunnosta. Kunnan palveluksessa olevat l&&karit



karkaavat yksityisen sektorin t6ihin ja kunnan virkamiehistosté paljastuu virkamiesase-
man ja sen tuomien luontaisetujen vaarinkaytosta. Kunta on olemassa asukkaitaan var-
ten, ja asukkaiden kannalta kunta on alueellinen pakkoyhteisd. Kotikunnassaan asuk-
kaalla on mahdollisuus saada niin koulutus-, terveydenhuolto- ja sosiaalipalveluita.
Kunnan asukkaalla on oikeus adnestaé kunnallisvaaleissa, saada tietoa julkisista asiakir-
joista kuin myo6s hakea muutosta kunnan toimielinten tekemiin ratkaisuihin. Toisaalta
kuntalaisella on velvollisuus maksaa kunnallisveroa ja palvelumaksuja suhteessa palve-
lujen kéayttéonsa. (Ronkko 2007: 18).

Kuntien runsaslukuisuuden ja Suomen maantieteen vuoksi kunnilla on hyvin erilaiset
mahdollisuudet jérjestad palveluita asukkailleen. Kunnan tuotanto- ja elinkeinorakenne
maarittdd pitkalti kunnan mahdollista saavutettavissa olevaa kilpailukyvyn tasoa.
(Ronkko 2007: 18-19.) Yhteistyotd joudutaan etsiméén yha useammassa tapauksessa,
kun kuntien omat resurssit eivat endd osoittaudu jarkevimmaksi vaihtoehdoksi palvelui-
den turvaamiseen. Kunnat ovat ldhtokohtaisesti olemassa kuntalaisiaan — eivét kuntaa
tai sen virkamieshallintoa — varten. Tekemalla yhteisty6ta muiden kuntien, jarjestdjen ja
yritysten kanssa kunnan asukkaiden palveluiden saanti varmistuu ja heiddan mahdolli-
suutensa hyvinvointiin saa lisaé tukea. Esimerkiksi pienelld paikkakunnalla se tarkoittaa
resursseja jarjestdd monipuolisesti palveluita kuntalaisille. Kuntien yhteistydmuodot
luokitellaan perinteisesti julkisoikeudellisiin ja yksityisoikeudellisiin. Julkisoikeudelli-
nen yhteistyd pohjautuu lakisaateisiin yhteistydvelvoitteisiin, kun taas kuntien yksityis-
oikeudellinen yhteisty0 pitdd sisalladn kuntien harjoittaman vapaaehtoisen yhteistoi-
minnan muiden kuntien kanssa tai yksityisten toimijoiden kanssa (Mé&kinen 2007: 182—
185.) Aina yhteisty0 ei kuitenkaan synnytd suotavia rakenteita. Tastd esimerkkina on
palveluiden kaikkoaminen kuntalaisten tavoittamattomiin. Seurauksena on saavutetta-

vuuden heikentyminen ja henkilokohtaisen asiakaskontaktin mureneminen.

1.2. Lainsaadanndllinen perusta

Julkisella vallalla on Suomen perustuslaissa (731/1999) maaréatty velvoite edistaa asuk-

kaidensa hyvinvointia, terveytta ja turvallisuutta. Lain mukaan jokaiselle kuuluu oikeus



valttamattomaan toimeentuloon ja huolenpitoon tarvittaessa. Perustuslaissa maaritelldén
my06s TSS-oikeuksista, mukaan lukien jokaisen yksilon subjektiivisesta oikeudesta riit-

taviin sosiaali- ja terveyspalveluihin (Suomen perustuslaki 731/1999).

Julkisissa sosiaali- ja terveydenhuoltopalveluissa on néhtdvissa kolme ulottuvuutta: pal-
velujen jarjestaminen, palvelujen rahoitus ja palvelujen tuotanto. Palvelujen jarjestami-
nen kuuluu pé&éosin kuntien vastuulle. Lainsaadantd maérittaa tarkemmin edelld mainit-
tuja kolmea sosiaali- ja terveyspalveluiden osa-aluetta. Kunta hoitaa seka sille sdadetyt
tehtévat ettd sen itsehallinnon avulla itselleen ottamansa tehtdvat. (Kuntalaki 365/1995).
Kuntien jarjestamisvastuusta saddet&én laissa sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelus-
ta ja valtionosuudesta (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionosuu-
desta 733/1992). Sosiaalihuoltolaissa madaritellaan, mita sosiaalihuoltopalveluja kunnan
on tuotettava sekd miten (Sosiaalihuoltolaki 710/1982) ja terveydenhuoltopalveluista
séadellaan terveydenhuoltolaissa (Terveydenhuoltolaki 1326/2010).

Kunnilla on 535 lainsaadanndn maaradmaa tehtavad (Hiironniemi 2012: 17). Hiiron-
niemen (2012) tutkimuksen mukaan kaikki tehtdvat ovat lakiséateisid, mutta niiden vel-
voittavuudessa on eroja. Tehtdvat voivat olla lakisaateisid ja kunnille vapaaehtoisia/
maararahasidonnaisia/ maararahasta riippumattomia/ tarvesidonnaisia / toimeksianto-
tehtavid/ velvoittavia. Kuntauudistusta palvelemaan tehdyn tutkimuksen mukaan kun-
nilla oli vaikeuksia velvoitteiden tai suosituksien kanssa 160 velvoitteen kohdalla. (Hii-
ronniemi 2012: 40).

Kunnalla on monta eri vaihtoehtoista tapaa tuottaa palvelut asukkailleen. Se voi hoitaa
toiminnan itse, sopimuksin yhden toisen tai useamman muun kunnan kanssa, olemalla
jasenend toimintaa hoitavassa kuntayhtymaéssa tai hankkimalla palveluita valtiolta, toi-
selta kunnalta, kuntayhtymaélta tai muulta julkiselta tai yksityiseltd palvelun tuottajalta
tai antamalla palvelunkéayttgjélle palvelusetelin palvelun hankkimiseen (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionavustuksesta 733/1992). Vaihtoehtojen run-
saudesta aiheutuen Suomen kunnissa sosiaali- ja terveyspalveluiden tuotanto on hyvin
moninaista. Tamé lisdd kunnan paattdjien valtaa ja vastuuta alueensa kansalaisten hy-

vinvoinnista.
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1.3. Huomioita sosiaali- ja terveyspalveluiden ja kuntien suhteesta

Kuntaa voidaan kutsua asukkaidensa omistamaksi yritykseksi, yhteisoksi, joka vastaa
lukemattomista jokapdivaiseen eldmaan liittyvista asioista. Kunnat ovat osa suomalais-
ten jokaista arkipdivad. Kouluopetus, paivéhoito, infrastruktuurin yllapito ja lukematto-
mat muut palvelut vastaavat asioita, joita kunta sen asukkailleen tarjoaa. Kuntalain mu-
kaan ndin pyritaan edistdméaan asukkaiden hyvinvointia ja kestavaa kehitysta. (Kuntala-
ki 1995/367). Sosiaali- ja terveydenhuolto on kuntien suurin tehtdvaalue. Siihen lukeu-
tuvat niin terveyskeskustoiminta, neuvolatoiminta, vanhustenhuolto kotipalveluineen
kuin monet muut alueet. Hyvinvointipalveluiden kohdalla valtion ja kunnan kesken
tyénjako muodostuu siten, ettd valtio méaarittelee suuntaviivat ja kunta vastaa palvelui-
den kaytannon toteutuksesta. Hakkisen (2005: 101-118) mukaan kunnat tekevét suu-
rimmat taloudelliset ratkaisut sosiaali- ja terveyspalveluiden kohdalla paattdessaan vuo-
sittain sosiaali- ja terveyspalveluihin kuluvan rahan tarkan mééaran ja jakaessaan sen eri

osa-alueille.

Asukkaiden kannalta kunnat ovat alueellisia pakkoyhteis6ja. Asukkaalla on monia roo-
leja asuinpaikkaansa perustuvassa kotikunnassa, ja ne ovat seka oikeuksia etta velvolli-
suuksia tuovia. Kunnan toiminta perustuu itsehallintoon, jolla taataan paikalliselle vaes-
tolle oikeus paattdd omavastuisesti omista, oman kuntansa asioista. Itsehallinnon toteut-
taminen kiteytyy kunnanvaltuuston toimintaan, joka on edustuksellisen paatoksenteko-
jarjestelman ylimman paatosvallan kayttaja. (Meklin 2007: 68—70). Kunnanvaltuustoon
valikoituvat usein kunnan asukkaat, jotka ovat kiinnostuneita kuntalaisten asioista ja

valmiita ottamaan asioihin kantaa.

Kuntakenttd on jatkuvan muutoksen alla, ja perinteisté itsehallinnollista asemaa uhkaa
moni tekija. Yhteiskunnan ja ikarakenteen muutokset, globalisaatio sek& talouden ja
elinkeinoeldman epdvakaus tuovat haasteita kunnan toiminnan ja talouden suunnitte-
luun. Kunnan asema omavastuisena talousyksikkéna on myods uhattuna, mikéli verotus-
oikeuteen perustuva kuntien toiminnan rahoitus lahtee alenemaan. Kunnat ovatkin yha
etenevissa maarin yhtidittdneet palveluja tuottavia yrityksia helpottaakseen palvelujen

tuotteistamista ja verkostosuhteisiin perustuvaa sopimuskumppanuutta. Paikallistason



11

hallinnan liséksi seutukuntayhteistyd, seutukuntahallintokokeilut, kunnalliset yhtiot se-
k& muut kumppanuuden erilaiset muodot ovat kuntien uusia yhteistoimintamuotoja.
(ROnkko 2007: 11-26.) Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistoiminta-alueet muodostavat
monimuotoisia palvelujen jarjestamisen seka tuotannon ohjaustapoja. Yhteistoiminta-

alueiden logiikka eroaa huomattavan paljon perinteisestd kunnan ohjaustavasta.

Kuntakenttd on muutoksessa, ja kuntarakennetta pohdittiin kevaalld 2012 laajasti seka
valtakunnan etté paikallishallinnon tasolla. Meneillaan olevat sosiaali- ja terveydenhuol-
lon jarjestamista ja tuottamista koskettavat lainsd&ddédnnoén uudistukset tuovat yhdessa
kuntauudistuksen kanssa valtavia muutoksia niin sosiaali- ja terveydenhuollon jarjesta-
miseen kuin myos sen rahoittamiseen. Uudistusten ldhtékohtana on uudistaa lainsaadan-
toa vastaamaan paremmin palveluiden kayttdjien tarpeisiin ja kehittdmaan jarjestelmaa
selkeammaén palveluketjun luomisessa. Padministeri Jyrki Kataisen luotsaaman 1. halli-
tuksen 72. hallitusohjelma nostaa esiin sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittdmisessa
oikeudenmukaisemman ja paremmin palveluja kohdentavan sosiaali- ja terveysjarjes-
telman luomisen. Sosiaali- ja terveyspalvelujen keskeiseksi tavoitteeksi on Kirjattu vé-
eston terveyden ja hyvinvoinnin edistdminen, jossa peruspalvelut ja ennaltaehkéiseva
ty6 ovat avainasemassa. Hallituksen kirjauksen mukaan on luvattu myos kaventaa tulo-,
hyvinvointi- ja terveyseroja. My0s peruspalveluja on luvattu vahvistaa ja uudistaa, sek&
turvata ikaihmisten ihmisarvoinen vanhuus. Hallitusohjelmassa otetaan esiin myds kun-
tatalouden vakauden ja kestavyyden edistamisen paineet, joihin ensisijaisesti pyritdan
uudistamalla kunta- ja palvelurakenteet, kuntien tulopohjan vahvistamisella sek& kunti-
en tehtdvien laajentamisen hillitsemisella. (Hallitusohjelma 2011: 7, 55-63).

Hyvinvointipolitiikkaa tehtdessa on aina huomioitava toimintaymparistossa tapahtuvat
muutossuuntaukset. VVaeston ik&rakenteen muutokset vaikuttavat sosiaali- ja terveyden-
huollon jérjestdmiseen ja rahoittamiseen. Huoltosuhde heikkenee. (Kanaoja, Niiranen &
Jokiranta 2008: 66-68.) Véestd vanhenee. Yhtd suuria ikéluokkia ei tule tilalle, mité
tyoeldmaésté j&& pois. Tdma vaikuttaa kahdella tavoin julkisen sektorin talouteen: yhtééal-
t& verotulojen mééra supistuu ja toisaalta tyontekijoiden saatavuus heikkenee — on yha
enemman niitd, jotka hoitoa vaativat verrattuna niihin, jotka sit4 voivat tarjota. Maan

sisdinen muuttoliike voimistaa vaestorakenteen muutosta ja aiheuttaa ennalta arvaamat-
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tomia muutoksia huoltosuhteessa paikkakunnittain. Toisaalta véesto on aikaisempaa pi-
dempadén tervettd ja toimintakykyistd. Viimeisten elinvuosien palvelutarve pysyy kui-
tenkin kohtuullisen samana, ainoastaan palvelujen tarve siirtyy myohempaan ikdvaihee-
seen. Elakoityva véestd on myds tottunut saamaan tyéterveyshuollon tasoisia palveluita
ja vaativat samaa tasoa myos julkisten palveluiden kohdalla. (Sosiaali- ja terveysminis-
terio 2011: 7, 31-33). Paineita uudistusten hakemiseen ja toteuttamiseen on ndin ollen

olemassa, mikéli samankaltainen palvelurakenne aiotaan jatkossa vaestolle tarjota.

1.4. Tutkimustehtavd, tutkimusmetodi ja tutkimukseen liittyvat rajaukset

Tassa tutkimuksessa perehdytdan sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoitukseen kunnan
keskusjohdon nékokulmasta. Kaikki tutkimuskohteena olevat kolme kuntaa kuuluvat
johonkin yhteistoiminta-alueeseen. Tutkimuksen tavoitteena on pohtia, millaisena kun-
nan virkamies- ja luottamushenkil6johto kokee oman kuntansa sosiaali- ja terveyspalve-
luiden sen hetkisen tilanteen seka palveluiden organisoinnin ettd rahoituksen kannalta.
Taman pro gradu -tyon tarkoituksena on selvittéa:
— millainen on kuntien sosiaali- ja terveyspalveluiden organisointi ja rahoitus tar-
kasteltuna kuntapaattdjien ndkokulmasta
— miten palvelut on jarjestetty
— millaiset mahdollisuudet kuntapaattajilla on ollut vaikuttaa yhteistoiminta-
na jarjestettavien sosiaali- ja terveyspalveluita koskevaan paattksente-

koon.

Tutkimukseen osallistui kolmesta neljaédn henkil6d kustakin kunnasta, joten koko vir-
kamies- ja luottamushenkil6johdon nédkemysta se ei kuvaa (liite 3). Tutkimus on kvali-

tatiivinen, ja perustuu taten kunkin haastatellun subjektiiviseen nékemykseen aiheesta.

Aikaisempaa tutkimusta aiheesta on tehty etenkin Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
puitteissa. Vaikka yhteistoiminnasta on oletettavasti saatavilla taloudellisia etuja, on
aloite siihen useimmissa tapauksissa lahtenyt rakenteellisesti hallinnollisesta ohjaukses-

ta. Kunta- ja palvelurakenneuudistus (Paras-hanke) tuli voimaan kevéélla 2005 ja sen
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tarkoitukseksi kirjattiin uudistaa kunta- ja palvelurakennetta. Taustalla vaikutti pyrki-
mys varmistaa koko maan alueella laadukkaat ja tasapuoliset palvelut sek& elinvoimai-
set kunnat. Uudistukseen liittyy palveluiden rakenteiden, tuotantotapojen ja organisoin-
nin kehittdminen. Kunta- ja palvelurakenneuudistusta ohjaamaan luotu puitelaki tuli
voimaan vuoden 2007 helmikuussa ja on voimassa vuoden 2012 loppuun. (Kuntaliitto
2013.) Moni tutkimuksen haastatelluista muistutti Paras-hankkeen olemassaolosta yh-

teistoiminnan kaynnistajana.

”On palattava syihin miksi néin on - lahtenyt Paras-laista kun Kyrénmaan terveyskeskus
hajosi — oli pakko tehda jotain.”

Tassa tydssa tutkimuksen padpaino on niissé sosiaali- ja terveyspalveluissa, jotka ovat
julkisia kaikille. N&in ollen ty6terveyshuolto rajautuu pois. Empiirisen tutkimuksen pii-
rissa on kolme kuntaa, Laihia, Luumaki ja Paltamo. Tutkimusmetodina on empiirinen
vertailututkimus edelld mainittujen kolmen tapauksen vélilla. Tarkoituksena on selvit-
tad, milta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut tuotantorakenteiltaan ja rahoitusratkai-
suiltaan nayttavat kunnan keskusjohdon ndkodkulmasta. Huomiota Kiinnitetddn siihen,
mistd kunnat saavat palveluihinsa tarvittavat varat ja miten ne kohdentuvat palvelujen
kesken. Tutkimuksessa pyritddn selvittdmaan, miké vaikuttaa palveluiden tuotantotapo-
jen valintaan. Kunnilla on runsaasti paatantavaltaa. Eri tekijat ohjaavat rahan kulkeu-
tumista kunnan alueella ja vaikuttavat siihen, tuotetaanko palvelut yhdessé vai erikseen.
Kunnan itsehallinnollinen asema muotoutuu yhteistoiminta-alueilla paatoksia tehtaessa

hyvin erilaiseksi valinnoista riippuen.

Tutkimuksen teoreettisen viitekehyksen muodostavat sosiaali- ja terveydenhuollon pal-
veluiden julkinen perusta. Taustana tutkimukselle kartoitetaan sosiaali- ja terveyden-
huollon palveluiden tuottamista, jarjestamista sekd rahoitusta. Lainsd&danto luo raamit,
joiden mukaan kunta parhaimmalla katsomallaan tavalla vastaa palvelutuotantohaastee-
seen. Toisaalta kunnan paattajat kayttavat lainsaddannon niille suomaa valtaa monen eri
intressin vallitessa. Tutkimus nostaa esiin eri tasolla toimivien péaattdjien valintojen

taustalla vaikuttavia intressejé.
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Kunnat on valittu siten, ettd huomiota on kiinnitetty niiden sijaintiin ja rakenteeseen.
Sijainniltaan kunnat sijaitsevat hyvin eripuolilla Suomea. Lisaksi tarkastelun kohteeksi
on valittu kunnat, joissa sosiaali- ja terveyspalveluiden tuotannon jarjestdminen on ra-
kennettu hyvin eri tavoin. Laihialla palvelut jarjestetddn yhteistoimintamallin avulla,
Paltamossa Kainuun maakunta-kuntayhtymépohjalta ja Luumaki vuorostaan kuuluu

Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiriin.

Tutkimus etenee siten, ettd kappaleessa kaksi tarkastellaan kunnan asemaa sosiaali- ja
terveyspalveluiden jarjestajand. Siitd edetdan sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoituksel-
lisiin ndkokohtiin sekd asemaan osana kuntataloutta. Luvussa nelja kuvataan tutkimuk-
sessa kaytettyja menetelmia ja luvussa viisi kdydaan lavitse tutkimuksen kohteena ole-
vat kunnat. Lopuksi tarkastellaan kohdekuntien vastauksia sosiaali- ja terveyspalvelu-
tuotannon haasteisiin ja haastatteluissa esiin nousseisiin aiheisiin. Taméan jalkeen koo-

taan yhteen tutkimuksesta selvinneet tulokset.
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2. KUNNAT SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUIDEN JARJESTAJINA

Suomessa kunnallinen itsehallinto on vahvaa. Kunnan velvollisuutena on jérjestaa kan-
salaisille lainsaddanndssa méaarattyja palveluita (Kuntalaki 367/1995). Sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen kuuluminen julkisen vallan vastuulle on Suomessa yleisesti hyvéksytty
periaate. Silla on vahva tuki, koska siten palvelut ovat kaikkien saatavilla seka maantie-
teellisesti ettd taloudellisesti. Verorahoitteisen mallin on katsottu parhaiten mahdollis-
tavan palveluiden tasa-arvoisen toteutumisen seka mahdollisuuden hallita sosiaali- ja
terveydenhuollon menojen kehitystd. Palvelujen tuottamiseen kunta tarvitsee riittavasti
voimavaroja, koska sosiaali- ja terveyspalvelut muodostavat suurimman osan kuntata-
louden menoista. Kuntien tulorakenne muodostuu veroista, valtionosuuksista, toiminta-
tuloista, lainanotosta seka muista tuloista. (Narikka 2007: 175-176).

Kuntatalouden ilmidita ei voi kuitenkaan tarkastella pelkastadn kuntien oman toiminnan
ohjauksen ja hallinnon teemoina. Kuntien talouteen vaikuttavat olennaisesti myos vuo-
rovaikutussuhteet muihin kuntiin, yrityksiin ja elinkeinoelamaan, seka kotitalouksiin ja
kansalaisiin. Kuntien talous on osa laajempaa vuorovaikutusten verkostoa, johon vaikut-
tavat mitd moninaisimmat valtion, kuntien, yritysten ja kansalaisten valinnat. (Meklin,
Rajala, Sinervo & Vakkuri 2009: 184.)

2.1. Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdminen kunnan tehtdvana

Kunnan velvollisuutena on jarjestdd kansalaisille lainsdadanndssad méaarattyja palveluita
(Kuntalaki 367/1995; Suomen perustuslaki 731/1999; Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
suunnittelusta ja valtionavustuksesta 733/1992). Kunnallistalous vaikuttaa olennaisesti
siihen, miten palvelut paatetédan jarjestéa ja tuottaa. Kunnan tuloista suurin osa keratéén
veroina pakkoperiaatteella. Jopa kuntien valtiolta saamat valtionosuudet valtio rahoittaa
paéasiassa verotuloilla. Myynti- ja maksutuloja kunta saa tarjoamiansa palveluita vas-
taan (Meklin 2007: 76-79).
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Skaalaetuihin sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottamisessa uskotaan vahvasti, vaikka
todellista ndyttoa niiden olemassaolosta ei Luoman ja Moision (2005: 1) mukaan ratkai-
sevan paljoa ole. Uskomuksena on, etta palvelujen véestopohjaa kasvattamalla palvelut
voidaan turvata ja kustannuksissa sadstad. Heiddn mukaansa mittakaavaedut eivét kui-
tenkaan ole niin yksioikoisia kuin voisi ajatella. Palveluiden tuottamisen nakokulmasta
voidaan miettid, mik& on tarkoituksenmukaisin ja tehokkain yksikkdkoko palveluiden
tuottamisessa. Parhaimmassa tapauksessa palvelutuotannon keskittdminen alentaa pal-
velutuotannon kustannuksia ja takaa palvelujen paremman laadun esimerkiksi asiantun-
tijuuden varmistamisella. Palvelujen tarkoituksenmukaisinta jarjestdjad on myos mietit-
tava. Sosiaali- ja terveydenhuollossa pienet kunnat voivat pelastaa itsensa taloudelliselta
ahdingolta yhteistyon avulla. Myos palveluiden rahoitusta on mietittdva. Sosiaali- ja
terveydenhuollon erityispalveluiden akilliset tarvemuutokset puoltavat suurempien kun-
tien vakautta heilahteluissa pienten kunnan budjettia paremmin. Kuntien vélisen yhteis-
tyon tiivistymisen voidaan nédhda olevan myds vaihtoehto palveluiden yksityistdmispai-
neille. Taloudellisesti pienet kunnat hy6tyvat eniten kuntien vélisen yhteistyon lisdyk-
sestd, silla isommilla kunnilla toiminta saattaa olla jo valmiiksi taloudellisesti optimaali-
simmalla tasolla. (Bel & Fageda 2007: 26-27.)

Kuntien menoista suurin osa syntyy palveluiden tuottamisesta, minka johdosta reaalita-
loudella ja rahalla on kiinted yhteys. Menolajien mukaan kuntien henkilostokulut vievét
suurimman osan kuntien menoista. Tama kertoo kunta-alan tyovaltaisuudesta. (Suorto
2008: 18.) Sosiaali- ja terveystoimi on kunta-alan menoista suurin. Opetus- ja kulttuuri-
toimeen uppoaa vain noin puolet siitd, mit4 sosiaali- ja terveyspalveluihin. Laskenta-
toimen nékodkulmasta tuotannon ja toiminnan tehokkuutta on vaikeinta mitata juuri pal-
veluiden tuottamisen kohdalla. Vaikuttavuusmittauksissa yleisesti tarkastellaan aikaan-
saatuja vaikutuksia suhteessa valmistettuihin tuotteisiin tai tuotannontekijoiden suhdetta
aikaansaatuihin vaikutuksiin. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kohdalla merki-
tyst& on sen sijaan silla, mitd vaikutuksia annetuilla palveluilla tai valmistetuilla tuotteil-
la on. Kunnan toiminnan tehokkuus on mitattavissa pikemminkin siten, miten paljon
kunnan palvelutoiminnalla saadaan aikaan myonteisid vaikutuksia kuntalaisten hyvin-
vointiin. (Suomen Kuntaliitto 2008: 87-88).
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Kunnan oletetaan toiminnassaan pyrkivan aikaansaamaan mahdollisimman paljon hy-
vinvointia kaytettavissa olevien resurssiensa puitteissa. Kunnan valtaa kayttavat joutu-
vat miettimdan monenlaisia péatoksid verojen tasosta varojen kohdentamiseen ja toi-
minnan tuloksellisuuteen saakka. Talousarvio kiteyttad kunnan toiminnan linjaukset: se
on téarkein ohjauksen véline. (Meklin 2007: 80-81.) Talousarviossa painottuvat kunakin
hetkend erilaiset asiat. Tama tutkimus pyrkii 16ytdmaan néihin yhtalaisyyksié ja kartoit-
tamaan, mitka intressit vaikuttavat paatoksentekijoiden taustalla. Kysymys siitd, tuovat-
ko suuremmat “hartiat” taloudellista etua, on tassa tutkimuksessa keskeinen. Taloudel-
listen etujen liséksi suurempiin yksikoihin jakautuvat toimintaratkaisut tuovat muka-

naan my6s hallinnon tasojen, ja ratkaisujen, uudelleenmuotoutumista.

Julkinen terveydenhuolto on kautta historiansa saanut paljon hyvaa aikaan yhteiskun-
nassa. Sosiaali- ja terveydenhuollon kehittyminen on mahdollistanut elini&nodotteen
nousun ja monien maailmanlaajuisten tautien kitkemisen. Nykyaikana julkiselta sosiaa-
li- ja terveydenhuollolta vaaditaan yhd moninaisempia asioita. On pystyttava vastaa-
maan nopeasti muuttuvan maailman haasteisiin ja turvattava tasa-arvoisuus palveluiden
saannissa ja jakautumisessa kansalaisten kesken. (Allin, Mossialos, McKee & Holland
2004: 9-10.) Epatasa-arvoisuus palveluiden saannissa on vahvan hyvinvointiyhteiskun-

nan suurimpia uhkia.

2.2. Kuntien mahdollisuudet palveluiden jarjestamiseen

Kunta hoitaa seké vapaaehtoisia ettd lakis&ateisia tehtavid. Kuntalain mukaan kunta hoi-
taa itsehallinnon nojalla itselleen ottamansa sekd sille lain mukaan s&adetyt tehtdvat.
(Kuntalaki 1995/365). Kunnan toimiala jakaantuu siten yleistoimialaan ja erityistoi-
mialaan. Erityistoimialaan kuuluvat kunnan lakisaateiset tehtdvat mukaan lukien sosiaa-
li- ja terveydenhuollon palvelut. Erityistoimialan palveluihin valtio osallistuu taloudelli-
sesti. (Wiberg 2005: 66.)

Jokainen kunta ratkaisee itse tehtdviensa hoitotavan. Kunta voi tuottaa palvelut itse,

kunnallisen liikelaitoksen tai osakeyhtion kautta, olemalla muilla tavoin yhteisty6ssa eri
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tahojen kanssa tai ostaa ne muilta palvelujentarjoajilta. Kuntien paatksenteko palvelui-
den valitsemisesta ei ole helposti selitettdvissa eikd ymmarrettavissd. Kunnat tekevat
ratkaisunsa hyvin erilaisten olosuhteiden ja péatoksiin vaikuttavien ratkaisujen vallites-
sa. Kunnallisia palveluntuotannon ja palveluiden jarjestamisen tapoja ohjaavat tekijat
eivat ole helposti tunnistettavissa. Niihin on vaikea pureutua tai saada kokonaisvaltaista
otetta. Erilaiset arvot ja painopisteet ohjaavat valintoja. Ndiden taustat ovat usein hyvin
vaikeasti 10ydettévissa ja varsinkin arvot nousevat usein syvéltd henkildiden historiasta.
Paattajien intresseja on hyvin vaikea taustoittaa ja nédin ollen paatdspolkuun liittyy teki-

JOIt4, joita ei ole helppo jasentda. (Wiberg 2005: 68-69.)

Kunnilla on monia vaihtoehtoisia tapoja jéarjestaa ja tuottaa palvelunsa. Karkeasti jaotel-
tuna kunnat voivat sopimuksen nojalla hoitaa tehtavidén yhdessa siten, etta tehtavat an-
netaan yhden kunnan hoidettavaksi, kuntayhtymén hoidettavaksi tai jonkin muun viran-
haltijan hoidettavaksi (Kuntalaki 768). Yhteistoiminnassa vaihtoehdot jakautuvat sopi-
musmalleihin, kuntayhtymamalleihin sek& muihin yhteistoimintayhteisdjen malleihin.
Kuviossa 1. tarkastellaan kunnan yhteistoimintamalleja havainnollisesti. Sopimuskun-
tamallit muodostuvat erilaisiksi riippuen siit4, miten kustannukset jaetaan. Sopimuskun-
tamallissa kaikkien sopimuksessa mukana olevien kuntien palveluiden tuottaminen an-
netaan yhdelle kunnalle. Kuntayhtymamallissa kunnat perustavat kuntayhtymén. Se on
kuntalain mukainen juridinen oikeushenkild, joka perustuu julkisoikeudelliseen sopi-
mukseen ja jolla on nain ollen tehtdvana palveluiden hoitaminen jasenkuntien puolesta.
Kuntayhtymamalleina toimivat kuntalain (365/1995) mukaiset mallit sekd seutuyhteis-
tyokokeilulain (560/2002) mukaiset mallit. Kunnat voivat my6s tehdd yhteistydsopi-
muksia toisten kuntien kanssa. Tallgin yksittdisten tai useampien tehtdvien hoidosta vas-
taa yhti6, osuuskunta, s&atio tai yhdistys. Téllainen sopimus on yksityisoikeudellinen.
(Myllyntaus 2012; Suomen Kuntaliitto 2011b: 79-80.)

Kuntien yhteistoiminnassa on aina kolme osapuolta. Palvelutoiminnan rahoittaja, palve-
lun tilaaja ja palvelun tuottaja vastaavat yhteistoiminnan sujumisesta. Kukin kunta voi
toimia yhdessé tai useammassa roolissa palvelujen tuottamisessa. Kunnan on kuitenkin

syyté erottaa nama roolit toisistaan ja tiedostaa niiden vaatimat erityisvaatimukset esi-
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merkiksi yhteistoiminnan budjetoinnissa ja taloussuunnittelussa. (Suomen Kuntaliitto

2011b: 79-80.)

Yhteis-
toimintamal-
lit
| | |
Sopimus- Kuntayhty- Muut yhteis-
mallit mamallit toimintayh-
teisot
[ ] | | | |
Liikelaitos Kuntalain Seutuyhteis- Yhtio Saatio Osuuskunta Yhdistys
mukaiset tyokokeilu-
mallit laki 560/02
Muu taseyk- Liitto- Seudul-
sikkd = valtuus- linen
to -malli toimielin
Laskennalli- Kun-
nen tayhty-
L. mako-
kous -
malli
lasken- Yhden
= nallinen toimieli-
eriytys men -
malli
Nettoyk-
= sikkd
Projek-
= ti/yhtein
en virka

Kuvio 1. Kaavio kunnan yhteistoimintamalleista (Myllyntaus 2012: 3).
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Kaikki tutkimuskohteena olevat kunnat kuuluvat kuntayhtymiin. Mykkénen (2012) to-
teaa, ettd kuntayhtymat ovat suomalaisen kuntahistorian menestystarina. Han nédkee, etta
ilman kuntayhtymien olemassaoloa suuri maaréd perus- ja erikoispalveluja olisi jaanyt
toteuttamatta. Kuntayhtymat ovat vaistaméattd johtaneet myos kustannussaastoihin, silla
ilman toimintojen yhdistymisié jokaisen kunnan olisi ollut valttdmatonta rakentaa itse

palvelunsa aina rakennuksista lahtien itsendisesti.

Kuntayhtymien olemassaoloon ovat vaikuttaneet kuntien tehtdvien moninaisuus seka
tietoisuus yhteistyon voimasta. Kuntayhtymissa ohjattavuus on vaikeasti méaariteltavis-
sé. Kuntayhtymat koostuvat kunnista, ja kuntayhtymien péattajind toimivat yksittaisten
kuntayhtymaan kuuluvien kuntien paattajat. Kuntayhtymaa koskettavissa ongelmatilan-
teissa luottamushenkil6t usein karsivat ensiksi kuntayhtyman menoista — mikali vaihto-
ehtona on karsia oman kunnan menoista. Nain nadhdaan, etta vaikutukset eivat suoraan
kosketa omaa kuntaa ja taten koidu kulloisellekin paattajalle inhimilliseksi harmiksi.
Paatoksenteko on toinen kuntayhtymien ongelmapisteista. (Mykkéanen 2012: 14-16.)

2.3. Kuntien ohjauskeinot

Julkinen hallinto on viime vuosina kokenut paljon muutoksia. Ohjausajattelu on siirty-
nyt tuottavuuden ja taloudellisuuden painotuksista yhd enemman vaikuttavuuden ja ta-
sapainoisen mittariston tavoitteisiin. Erilaiset ohjausjarjestelmat vaikuttavat eri tavoin
padtoksentekijoiden valintoihin. Valtionhallinnon ohjaus on kuitenkin samanlaista,
vaikka kunnat ovat hyvin erilaisia. Samaan aikaan kansalaisten kiinnostus oman kunnan
paatoksentekoon on véhentynyt — toisaalta kuntalaiset hyvin usein kokevat puutteellise-
na mahdollisuudet vaikuttaa ja osallistua kunnan asioiden paatoksentekoon. Vaaditaan
suorempia ja vélittdmié vaikutuskanavia. (Oulasvirta, Ohtonen & Stenval 2002).

Salmisen (2005: 93) mukaan hyvassa yhteiskunnassa yksilé on merkittdvin valintojen
suorittaja eli paatoksentekija. Yksildiden tahtoon perustuva yhteiskunnallinen jarjestys
seuraa konstitutionaalista asennoitumista, mik& tarkoittaa demokratian saantgjen hy-

vaksymistd, oikeudenmukaisuutta, tehokkuutta ja reilun pelin henke& yhteiskunnassa ”.
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Salmisen (2005) mukaan hyvéssd yhteiskuntapolitiikassa yksil6illa on mahdollisuus
maksimoida hy6tynsd, kansalaiset ovat yhteiskunnallisesta pé&atoksenteosta hyvin in-

formoituja seka rationaalisia poliittisessa kayttdytymisessaan.

Yhteiskunnan poliittis-hallinnollisessa kontekstissa tarvitaan ohjausta. Ohjaus luo tietyt
reunaehdot, joiden sisalla pienempien hallintoyksikéiden on helpompi tehda péaatoksia.
Oulasvirta, Ohtonen ja Stenval (2002: 16) maarittelevat ohjauksen “’yhtena politiikka-
prosessin vaiheena, jonka avulla demokraattisesti tehdyn politiikkapaatoksen jalkeen
ohjataan hallintoa toteuttamaan politiikka tai ohjelma tavoitteen mukaisella tavalla”.
Hallinnon ja politiikan yhdistdminen tarvitsee ohjausta instrumenttina — sen avulla de-
mokratian keinoin tehdyn politiikkap&atoksen on mahdollista toteutua tavoitteen mukai-

sella tavalla.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen tuotanto toteutuu k&ytdnnossa lahinné kuntien ja kuntayh-
tymien toiminnan kautta. Monet palveluista ovat lakisdateisia ja perustuvat valtion aset-
tamiin lakeihin. Kuntien ja valtion tehtavienjakoon on vaikuttanut ennen kaikkea se, etta
valtiolta on puuttunut riittdva paikallistason toimeenpano-organisaatio. Kunnilla se on

sen sijaan ollut samanaikaisesti koko ajan valmiina.

Valtion ja kuntien tehtdvienjako asettaa haasteita ohjaukselle: vaikka palvelut ovat pit-
kalti valtionhallinnon sanelemia, toteutetaan niitd hoitavissa kunnissa kunnallista itse-
hallintoa. Valtiolla on kuitenkin monia keinoja ohjata kuntien toimintaa. Normiohjausta
toteuttavat lait ja asetukset seka alemmat normit. Nama luovat oikeudellisen kehyksen
kuntien toiminnalle. Kanteluiden ja valitusten kautta kuntia ohjataan my6s parempaan
toimintaan. Valtion keskushallinto kdy eri elintensd kautta jatkuvaa vuoropuhelua kun-
tien kanssa erilaisin neuvotteluin ja sopimuksin. Uusista tehtdvistd se antaa suunnitte-
luinformaatiota ja ohjeistuksia. Valtio tekee runsaasti my0s arviointeja eri aihealueista
ja pyrkii niiden tulosten avulla ohjaamaan kuntia tekemdan kannattavia ratkaisuja toi-

mivaltansa sallimissa rajoissa. (Oulasvirta & Brannkar 2001: 13-14.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon hallinto valtakunnan tasolla on kuitenkin muuttunut suh-

teellisen runsaasti viimeisten neljankymmenen vuoden aikana. Kunta-valtiosuhde on
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kehittynyt kohti avoimempaa, tasavertaisempaa ja vuorovaikutuksellisempaa suhdetta.
Kunta tekee paatokset itsendisesti, mutta valtio antaa runsaasti p&atoksiin vaikuttavia

ohjeita ja sdannoksia. (Heinamaki 2012: 18.)

2.4. Kunnan kokema ohjaustunne ja kunnan paatosvalta sosiaali- ja terveyspalveluissa

Kunnan ohjaustunne pitaa sisélladn kokemuksen siitd, ettd kuntien yhteisesti jarjesta-
miin palveluihin voi vaikuttaa. “Ohjaustunteessa johtaminen, itsehallintok&sitys sek&
kunnan vastuut ja velvoitteet yhdistyvdt.” (Airaksinen 2012: 19.) Kunnan kokema ohja-
ustunne tarkoittaa sitd, miten paljon kunta kokee voivansa vaikuttaa sita koskeviin asi-
oihin ja paatoksiin esimerkiksi kuntayhtymassa. Ohjaustunne on tarkedssé asemassa kun
maadritell&&n yhteistoimintarakenteiden toimivuutta. Ohjaustunne voidaan jasentaa kéasit-
teeksi, jossa johtaminen, itsehallintokasitys sek& kunnan vastuu ja velvoitteet yhdisty-
vat. Yhteistoiminta-alueilla on tarkedd havaita tavoiteltavissa olevia kaikkia kuntia yh-
distdvia toiminnan tavoitteita, joita kohti organisaation kehittamista viedaan. (Airaksi-
nen, Tolkki & Laine 2011.)

Kuntayhtymisté voi muodostua hyvin kuntaohjattuja, minka vuoksi yhtendisen kuntayh-
tymaalueen strateginen johtaminen vaikeutuu. Myos palveluista voi muodostua kunnal-
lisen itsehallinnon Kriisipisteitd, jolloin itse toiminnan siséltd jaa vahemmalle huomiol-
le. Kuntien itsehallintopyrkimykset saattavat ajautua ristiriitaan kuntayhtymén ohjauk-
sen kanssa, ja kuntayhtyman toiminta saattaa myos lisété ja vahvistaa ongelmia. Hyvan
ohjaustunteen rakentumisessa auttaa molemminpuolinen luottamus tarkkojen hallinto-
sdannosten sijaan. Toisaalta juuri kuntayhtymien ylikunnallisen luonteen vuoksi voi
syntyd kokemus riittamattomasta kunnallisesta ohjaustunteesta kun kuntayhtyma pyrkii
tasapainoilemaan kaikkien kuntien etujen valilla. (Airaksinen 2012: 20-28.)

Kuntalaisten oikeuksiin kuuluu valta paattdd itse kunnan péattdva elin. Kuntalain
(365/1995) mukaan valtuustolla ja sen alaisilla toimielimilla on pé&&tosvalta ja samalla
vastuu kunnalle kuuluvista tehtavistd. Valtuusto tekee vuosittain talousarvion, jonka

suunnitelmassa hyvéksytaan kunnan toiminnalliset ja taloudelliset tavoitteet. Talousar-
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viota on noudatettava kunnan toiminnassa ja taloudenhoidossa. Kunnan tehtdvien siir-
tdminen kuntien yhteistoimintaorganisaatiolle saattaa etaannyttaa tehtdvien hoitoa kun-
talaisista ja heikentdd ndin kunnan asukkaiden tunnetta kunnan itsehallinnosta ja muo-
dostaa ongelmallisen asetelman kuntien itsehallintoon siséltyvalle kansanvaltaisuuden
periaatteelle. Kunnan tehtévien siirtdminen kuntien yhteistoimintaorganisaatiolle mer-
kitsee tehtavien siirtdmistd kuntalaisten suoraan valitseman valtuuston péatdsvallasta
valillisen demokratian piiriin. Mahdollinen pakollinen yhteistoiminta asettaa vield ky-
seenalaisempia tilanteita kansanvaltaisuusperiaatteen toteutumiselle ja perustusvalio-
kunta joutuukin aika ajoin ottamaan kantaa esimerkiksi kuntayhtymien hallintoa koske-
viin kysymyksiin. (Harjula & Préttala 2004: 3-38.)

Kunnan sosiaali- ja terveydenhuollon péaatokset linkittyvat vahvasti kunnan ohjaustun-
teeseen. Kuntalain (365/1995) mukaan Suomi jakaantuu kuntiin, joiden itsehallinto on
maaréatty perustuslaissa. Kunnan péaatosvaltaa kayttad kunnan asukkaiden valitsema val-
tuusto. Kunnan tehtéviin kuuluvat sen itsehallinnon nojalla itselleen ottamansa ja sille
laissa séadetyt tehtdvat, sekd sopimuksen mukaan muut sen itselleen ottamat julkiset
tehtévéat. Toisaalta kunnan tehtéviéd voidaan hoitaa myo6s yhteistoiminnassa muiden kun-
tien kanssa tai se voi hankkia niitd muilta palvelujen tuottajilta. Kuntien sosiaali- ja ter-
veydenhuoltopalvelut perustuvat pitkalti laissa kunnille maaréattyihin tehtaviin.

Kunnallinen itsehallinto kohtaa kuitenkin haasteita kuntien moninaisissa yhteistyémuo-
doissa. Valtio madrittad raamit sosiaali- ja terveydenhuollon palveluille, ja ohjaa kuntia
normi-, resurssi- ja informaatio-ohjauksen keinoin. Ndihin haasteisiin perehdytéan lu-

Vvussa 6.

Tarkasteluun valituista kunnista yksik&an ei tuota palveluita pelkastddn oman kuntansa
alueella. Laihia kuuluu Vaasan seudun yhteistoiminta-alueeseen, Luuméki kuuluu Eteld-
Karjalan sosiaali- ja terveyspiiriin ja Paltamo on mukana Kainuun maakunta-
hallintokokeilussa. Palvelurakenteiden integraatio on ollut havaittavissa oleva kehitys-
suunta koko 2000-luvun ajan. Integraatiota, yhdentymistd, voidaan ndhdé sosiaali- ja
terveyspalveluiden kohdalla perinteisten sektorien valilla sekd sektorien sisalla palve-

luiden vélill ett& perus- ja erityistason palveluiden valilla. Toisaalta sosiaali- ja tervey-
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denhuollon palvelut integroituvat entistd enemman myos kunnan muuhun palveluraken-
teeseen. (Heindmaki 2011: 14-15.)

Meklin ja Nasi (2009) ovat arvioineet Paras —uudistusta talouden nakdkulmasta. Paras -
uudistus rakennettiin tavoittelemaan kunta- ja palvelurakenneuudistusta. Meklin ja Nasi
(2009) havainnoi, ettd erilaiset kuntien valiset yhteistydomuodot saavuttavat erilaisia
hyotyja: kuntaliitoksissa taloudelliset hyddyt koostuvat eri sektoreilla, yhteistoiminta-
alueilla puolestaan hyotyja haetaan sosiaali- ja terveyspalveluiden kohdalla jarjestamalla
ne yksittéisia kuntia ”levedmmilld hartioilla”. ”Levedmmat hartiat” jakavat palveluiden
kayttoa ja vastuuta, mutta jattavat kuitenkin verotuksen ja asioihin liittyvan péatoksen-
teon peruskunnille. Nain yhteistoiminta-alueet hajauttavat padtoksentekoa kun taas kun-
taliitokset keskittavat sitd. (Meklin & Nasi 2009: 13.)

Suomessa palveluiden tuottaminen on ollut pitkalti julkisen sektorin vastuulla, ja néin
ollen myds hyvinvointipalvelut ovat olleet perinteisesti kuntien tuottamia. Viime vuosi-
en aikana trendiksi on noussut palveluiden integraatio, yhdentymishyotyjen hakeminen.
Paras -lainsdadannon tiimoilta rakentuneet yhteistoiminta-alueet ovat voineet paatta,
annetaanko yhteistoiminta-alueen tehtdvat yhden kunnan hoidettavaksi isdntdkuntamal-
lin mukaan, vai perustetaanko kuntayhtymé yhteisten asioiden hoitajaksi. Isantdkunta-
mallissa jasenkuntien palveluiden jarjestamisvastuuta kayttaa lain edellyttdméa yhteinen
toimielin, joka useimmiten on isantdkunnan sosiaali- ja terveydenhuollosta vastaava
lautakunta. Lautakunnan jasenmaaraa laajennetaan yhteistoiminta-alueen kuntien edus-
tajilla muiden kuntien sopimassa suhteessa. Talla tavoin isdntakuntamalliin kuuluvien
alueiden paattdjilla on mahdollisuus vaikuttaa isdntdkuntamallin hallinnolliseen paatok-
sentekoon. Kuntayhtymamallissa puolestaan jarjestamisvastuuta kayttdd kuntayhtyman
sédantdjen mukaisesti rakennettu yhtymévaltuusto tai muu valtaa kéyttdva toimielin.
Kuntayhtymdmallissa on lisdksi muita hallinnollisia rakenteita. Tarkasteluun valituista
alueista yhteistoiminta-alueella Vaasa- Vahakyro- Laihia —isdntdkuntamallissa kuntien
kokoerot ovat huomattavia (VVaasassa on 59 175 asukasta, Vahakyrossa on 4740 asukas-
ta ja Laihialla on 7794 asukasta). Toisaalta kuntayhtymien ja isantdkuntamallisten yh-
teistoiminta-alueiden ratkaisut palvelujen osalta eivét kuitenkaan eroa toisistaan merkit-
tavasti. (Heinaméki 2011: 30-31.)
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Yhteistoiminta-alueiden ja peruskuntien vélisessa tiedonvaihdossa kaytetdan palvelutar-
vearviointeja, Kkustannuskehitysten seurantaa, palvelusuunnittelua jne. Heindmé&en
(2011) mukaan yhteistoimintasopimuksissa on voitu sopia myos niin, ettd peruskuntien
valtuustot tekevat paatoksia palveluntuotantoa koskien, vaikka jarjestamisvastuu on

kuntayhtymalla.

Heindmaden (2011) tutkimuksessa ilmenee, ettd yhteistoiminta-alueisiin kohdistuu paljon
odotuksia. Kustannusten odotetaan mielellaan alenevan, tai ainakin pysyvan ennallaan.
Toisaalta pelataan, ettd laajemmalla alueella toteutettavat palvelut saavat kustannukset
nousemaan. Varsinkin pienten kuntien edustajat pelk&&vat hallinnon kasvamisesta ja
tarpeettomista palveluratkaisuista aiheutuvaa kustannusten nousua. Toimintaa suunnitel-
taessa palveluiden kustannusten jakaminen kunnan ja kayttajien kesken onkin ollut yksi
keskeisimmistd sopimiskohteista. Kustannusten jaon malleista on muodostunut hyvin
erilaisia eri yhteistoiminta-alueilla. Sopimuksiin on kirjattu erilaisia paatoksentekopro-
sesseja riippuen siitd, miten paljon kunnat ovat halunneet vaikuttaa kustannuskehityk-
seen. Sopimuksissa on havaittavissa, miten paljon yhteistoimintaan luotetaan: onko py-
ritty rakentamaan ennen kaikkea yhteistoimintaa tukevaa vai yksittaisten kuntien itse-
naistd ratkaisuvaltaa tukevaa mallia. Kuntien budjetoinnin, paatoksenteon ja palveluiden
tuottamisen kaytantdjen valistd yhteyttd on rakennettu osaksi kustannusten jakoperus-
teilla. Se, mitd kullekin kunnalle kuuluu, on usein kiinni siitd miten rahoitus hoituu.

Kéytannon soveltamisvaihe siitd, mité kenenkin vastuisiin kuuluu, selviéa taulukosta 3.

Kunnallisen paitoksenteon kannalta jarjestdmisvastuun siirtdminen peruskunnalta itsel-
tdan yhteistoiminta-alueelle on suuri muutos. Suurimman muutoksen kokevat kunnat,
joilta yhteistoimintaan siirryttdessa poistuu oma perusturvalautakunta. Kuntien siirtaes-
sé sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunsa yhteistoiminta-alueelle siirtdd samalla noin
6070 prosenttia kunnan vuosibudjetista yhteistoiminta-alueen hallinnoitavaksi — kysy-
mys on merkittdvasta osasta kunnan itsehallintoa. Vuorovaikutus kunnan ja yhteistoi-
minta-alueen kesken nousee merkittdvaan asemaan. Yhteistoiminta-alueet ovat suhteel-
lisen uusia rakenteita, joten vuorovaikutus on monessa suhteessa viel& muotoutumisvai-
heessa. Vuorovaikutuksen keinot (ennakoivat prosessit, valmistelevat prosessit, seuran-

ta) vaihtelevat alueittain ja muotoutuvat ajan myo6té. Yhteistoiminta-alueiden alkuvai-
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heessa vuorovaikutus painottuu pitkalti ennakoivien prosessien, toisin sanoen valmiste-
luprosessien, olemassaoloon. (Heindmaki 2011: 39.) Heindmden (2011) tutkimuksessa
havaitaan, ettd pienten kuntien lahtiessé yksindan kehittdmaan toimintaansa on vaarana

kustannusten nousu kohtuuttomiksi.
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3. SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUIDEN RAHOITUS OSANA KUNTATA-
LOUTTA

3.1. Kuntatalous

Kuntasektori on yksityissektorista poikkeava talousinformaation tuottamisen ja hyodyn-
tdmisen ympadristd. Samoja periaatteita ei voida kritiikittd soveltaa kuntiin, kuin yritys-
maailmaan. Kunta ei pyri toiminnassaan ensisijaisesti voiton tavoitteluun, vaan kunta
toimii verovaroja kayttaden tyydyttdmadn kansalaisten ja ddnestdjien tarpeet. (Mayston
1993: 68.) Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestiminen ja tuotanto muodostavat suu-
rimman menoerdn kuntien taloudessa. Kunnallistalouden eraana periaatteena on se, ettéa
tulojen ja menojen tulee olla pitkalla aikavalilla tasapainossa. Jokainen kunta muodostaa
itsendisen taloudellisen yksikon, josta viime kaden vastuussa on kunkin kunnan valtuus-
to. Kunnallinen budjettivalta luo pohjan kunnan mahdollisuuksiin maarata sen omista
menoista ja tuloista. Yksityiskohtaisemmin sitd méaaritelladn kunnallisessa verotusoi-
keudessa, valtionosuusoikeudessa, sek& kunnan oikeudessa méaratéd ja kantaa erilaisia

maksuja ja muita suorituksia sekd oikeudessa paattdd omista menoistaan.

Kuntalain (365 /1995) 658 madrittelee yhdeksi valtuuston tehtévaksi seuraavan vuoden
talousarvion hyvéaksymisen. Talousarvion hyvéksymisen yhteydessd valtuuston on hy-
vaksyttdvd myds monivuotinen taloussuunnitelma, josta talousarviovuosi on ensimmai-
nen. Talousarviossa ja -suunnitelmassa hyvéaksytdan kunnan toiminnalliset ja taloudelli-

set tavoitteet. Kunnan tehtévien hoitoon tarvittavat voimavarat tulee taata.

Verotulot muodostavat l&dhes puolet kuntasektorin tuloista Suomessa. Useasta verotuk-
sellisesta asiasta paattdd kuitenkin valtio. Esimerkiksi Kiinteistéveroon, veropohjan laa-
juuteen tai verovahennyksiin liittyviin kysymyksiin ei kunta voi vaikuttaa. Kunnallisve-
roprosenttiin kunnat voivat vaikuttaa, mutta niihinkin valtio on lisénnyt kunnallisveron
vahennyksid jotka toisaalta kompensoidaan valtionosuuksilla. Kunnallisvero on kunnal-
lisen verotusoikeuden suoranaisin ilmentyméa. (Heuru, Mennola & Ryynanen 2001:

233-234.) Kuntasektorin rahoituksen painottuminen verotuloihin kasvattaa kuntien toi-
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minnan mukautumista yleiseen taloustilanteeseen. Tulopohjan riippuvaisuus suhdanteis-
ta vaikeuttaa kuntien toiminnan suunnittelua tulevaisuuteen. Kuntien myotdeldminen
suhdanteissa lisaa kuntien velkaantuneisuutta, silla verotulojen laskun my6té voi olla
jopa mahdotonta sopeuttaa mydtédsuhdanteen aikana kasvaneita menoja supistuneisiin

tuloihin. Vdeston ikdantyminen laskee verotulojen kehitysta edelleen. (Moisio 2011: 2).

Kunnan lakiséateiset palvelut suoritetaan kunnan asukkaille ilmaispalveluina, osittain
maksullisina palveluina tai kokonaan maksullisina palveluina. Palveluiden kustan-
nuksista suurin osa katetaan verovaroin. Kunnille myonnetdan valtionosuuksia erilaisis-
ta syista. Kuntien taloudellinen kantokyky vaihtelee kuntien asukkaiden veronmaksuky-
vyn myo6ta. Liséksi on yhteiskuntapoliittisesti merkittavaa, keratadanko verovarat jakove-
rolla, kuten kunnallisverolla, tai progressiivisella verolla, kuten valtion tuloveron kautta.
Naiden tekijoiden vuoksi on kuntien palvelusten rahoittaminen jérjestetty osittain fi-
nanssitasoituksella. Verotulojen ja valtionosuuksien liséksi kunnat rahoittavat toimin-
taansa erilaisin toimintatuloin, padomatuloin ja maksuin. Ne muodostavat kunnallista-
louden tuloista keskiméarin 34 %. (Heuru ym. 2001: 235-239.)

Kuntien budjetissa jaetaan kustannukset paasdantoisesti kayttd- ja pddomatalousosiin.
Kuntien olisi Oulasvirran ja Nummikosken (2009: 261-262) mukaan hyva tehda jako
kaytto- ja investointitalouteen. Yksittdiset investoinnit voivat heilauttavaa kunnan talo-
utta kovasti, ja investoinnit on usein katettava velalla ja muilla tulonlahteilld. Rahoituk-
sen merkittdvyys korostuu investointien aikana. Kayttdtaloudessa puolestaan pyritdén
talouden tasapainoon. Rahoitus- ja tasapainondkdkulmien erilldan tarkastelu on kunnille
hyodyllista. (Mikesell 1991: 170.)

Kuntien rahoitusasema heikkenee. Kuntien valtionosuuksia leikataan eivatkd kuntien
kunnallisverodyrien nostot riitd kuromaan syntynyttd vajetta umpeen. Samaan aikaan
kunnat kattavat syntyvééa vajetta lainanotolla ja tasta johtuen Suomen kuntasektorin lai-
nakanta on kohtuullisen suuri vertailtuna muihin EU-maihin. (Moisio 2011: 26 — 28).
Toisaalta Valtionvarainministerid on viimeisimmassd Peruspalvelubudjettitarkastelus-
saan (2011) tullut siihen tulokseen, ettd kuntatalous selvida talouskriisien vaikutuksesta

kohtuullisen hyvin. Valtiovarainministerion selvityksen mukaan tdhan on vaikuttanut
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suotuisa tyollisyyskehitys, kustannustason nousun hidastuminen, kuntien kunnallis- ja
kiinteistoveroprosenttien korotukset, maltilliset tydmarkkinaratkaisut sek& talouden hie-
noinen elpyminen. Peruspalvelubudjettitarkastelussa kuitenkin todetaan, ettd kuntien on
edelld mainitusta huolimatta varauduttava tiukkaan menokuriin verotulojen myota.
Edelld mainitun kehityksen toteutuessa kuntien on tarkeaa kiinnittdd huomiota toimin-
tamenojen kasvun rajoittamiseen verotulojen kasvuun suhteutetussa maarassa. Toisaalta
kansantalouden toipumisessa on edelleen epavarmuustekijoitd, ja maailmantalouden
muutokset vaikuttavat nopeasti kuntatalouteen muun muassa tyollisyystilanteen ja siité

rakentuvan verotulokehityksen myota.

Kuntataloutta ja sen kehitysnakymia arvioidaan valtion peruspalveluohjelmassa ja pe-
ruspalvelubudjetissa. Néin kuntien talouskehitys kuuluu osaksi valtion kehys- ja budjet-
timenettelyd. Kuntien budjetoinnin erds kantava tekija on budjetin tasapainottaminen
jokaisen neljan vuoden taloussuunnittelujakson aikana. (Moisio 2011: 25-26.)

Kuntatalous on osa julkista taloutta. Talla hetkella julkinen talous potee kustannusvajet-
ta maailmanlaajuisen finanssikriisin seka vaestOrakenteen muutoksista aiheutuvista
ikdsidonnaisten menojen kasvusta johtuen. Maailman talouskriisin tuomia vaurioita kor-
jattiin padasiassa velkaantumalla, mista johtuen julkisen talouden kestévyysvaje jatkuu,
vaikka maailman talous ja Suomen vientikysynta lahtisikin nousuun. Valtiovarainminis-
terid on arvioinut vuodelle 2015 noin 5 prosentin kestdvyysvajetta kansantuotteesta.
Tastd méaérasta noin puolet kohdistuu kuntatalouteen. Julkisen talouden kestavyys tar-
koittaa valtion, kuntien ja sosiaaliturvarahastojen kykya rahoittaa julkinen toiminta hai-
riottdmasti. (Kuntaliitto 2011).

Kuntien yhteenlaskettu vuosikate heikkeni vuonna 2011 l&hes 17 prosentilla, mika ker-
too siitd, ettd verorahoituksen lisdykset eivat pystyneet kompensoimaan toimintakatteen

heikkenemista ja rahoituskulujen nettolisaysta (Tilastokeskus 2012).
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3.2. Kuntien tulo- ja menotalous

Talousajattelun merkitys korostuu yha etenevassa maarin julkisen hallinnon toiminnas-
sa. Kuntaan vaikuttavat samat taloudelliset periaatteet kuin mihin tahansa muuhun
markkinoilla vaikuttavaan toimijaan. Kunta joutuu péaivittain valitsemaan taloudellisista
vaihtoehdoista ne, joiden se uskoo parhaiten edistdvan kuntalaisten hyvinvointia. Palve-
lutuotanto, etuudet ja muu toiminta on rahoitettava keratyilla veroilla, valtionosuuksilla,
maksuilla ja lainarahoituksella. Resurssien allokointi muodostaa tarkedn osa kunnan
poliittis-hallinnollisessa ohjausjérjestelméssa. (Vakkuri 2009: 165-168.) Verotulot ovat
kuntien tarkein tulol&hde ja tarkein pohja julkisten palveluiden rakentumiselle. Kuntien

verotulot koostuvat kunnallisverosta, yhteisoveron tuotosta ja kiinteistoverosta.

Kunnan toiminnassa ja taloudessa on noudatettava talousarviota. Kunnan valtuusto hy-
vaksyy ja péattaa siihen tehtdvista muutoksista. Talousarvio toimii kunnan toimintaa ja
taloutta ohjaavana ja suuntaavana suunnitelmana. Talousarviossa tulee ottaa huomioon
toiminnallisten tavoitteiden edellyttdmat maaréarahat ja tuloarviot seka se, miten rahoi-
tustarve katetaan (Kuntalaki 65.38).

Kunkin kunnan talousarviossa méaritelldan tulojen ja menojen vakaudesta ja tasapaino-
tuksesta. Taloutta leimaavat valinnat niukkuuden vallitessa. Varojen hankinta ja varojen
kaytto vaihtelevat. Kunnan paattajat joutuvat talousarviota laatiessaan pohtimaan monia
kysymyksid, kuten mika on oikea verojen ja maksujen taso, minne hankitut varat koh-
dennetaan (resurssi- vai tulosohjaus) seka miten toimintayksikot saadaan toimimaan tu-

loksellisesti.

Ratkaisuun kunnallisveron maéarasta vaikuttaa ennen kaikkea kunnan asukkaiden vaa-
leilla valitsema kunnanvaltuusto, joka hyvaksyy kunnan talousarvion. Valtio vaikuttaa
runsaasti talousarvioon péaattdmalla esimerkiksi monista veroista ja vdhennyksista. Kun-
nan tehtavaksi jaa paattad kunnallisvero- ja kiinteistoveroprosenteista seka niiden palve-
luiden maksuista, joista laki ei anna tarkempia méérdyksia. Kunnallisveron méaarayty-
minen voidaan Kkiteyttdd kysymykseen, tuottavatko ansaitut eurot enemman kuntalaisten

omassa kéytossa vai veroilla tuotettuina palveluina.
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Toisekseen kunnanvaltuusto tekee paatoksen kerattyjen varojen kohdentamisesta. Talo-
usarvioon kirjataan, millaisten tarpeiden tyydyttdmiseksi varat allokoidaan. Kuntalain
mukaan varat on kohdennettava sinne, missé ne eniten tuottavat hyotya kuntalaisille.

Kunnan paattajat joutuvat vertailemaan eri paatoksista syntyvia rajahyotyja keskenaan.

Toimintayksikoiden tuloksellisuus vaikuttaa olennaisesti kuntalaisten verotuloista saa-
maan hyodyn méaaraan. Vaikka kaksi kuntaa kohdentaisi yhta paljon resursseja toimin-
tayksikoilleen, saattaa toinen saada aikaan enemman panoksia. Tuloksellisuuteen vai-
kuttavat seka toiminnan taloudellisuus (mahdollisimman pienet kustannukset/suoritteet)
ja toiminnan tuottavuus (mahdollisimman paljon suoritteita/tuotannontekijét). Toisaalta
tuotettujen resurssien on tarkedd vastata tiettyyn kysyntaa — talléin puhutaan vaikutta-
vuudesta. Kun kunta onnistuu kohdistamaan taloudellisuuden, tuottavuuden ja vaikutta-
vuuden oikein, saadaan verorahoille paras vastike. (Meklin 2007: 76-86). Kuvio 2. sel-
keyttad tatd taloudellisuuden, tuottavuuden ja vaikuttavuuden tehtévékenttad. Poliittiset
paattajat tekevat paatoksia toimintayksikoita kohtaan, joista kuntalaiset saavat tarvitse-

mansa palvelut.

Toiminnallisesti tarkein p&atés on kunnan allokointipaatos eli rajallisten voimavarojen
kohdentaminen vaihtoehtoisiin kéyttotarkoituksiin. Allokointip&atds rakentuu paatoksen
valmistelusta ja itse allokointipaatoksestd. Kunnanvaltuuston rooli korostuu téssakin
tapauksessa. Kunnanvaltuusto tekee allokointipaatoksen kunnanhallituksen hyvaksymén
valmistelun pohjalta. Valtuuston hyvéksyman budjettipdatoksen jalkeen kunnan eri toi-
mielimet tekevat runsaasti allokointipadtoksia kohdentaessaan voimavaroja yksityiskoh-
taisempiin kohteisiin. Kuviossa 2. voimavarojen kohdentamisen tavoiksi on lueteltu tu-
losohjausmallit, tulosbudjetti, kehysbudjetti, tilaaja-tuottajamalli sekd palvelusetelit
(Meklin & Nési 1994: 238). Tavallaan kunnan keskusjohto edustajineen tilaa palveluita
tuottajilta eli toimintayksikoiltd (muun muassa terveyskeskuksilta) kuntalaisille naiden
rahoilla. Ohjauksen ja kiinnostuksen kohteena ovat tuotantoprosessin loppupéan tekijét.
(Meklin 2007: 84.) Tulosohjausmallissa on useita variaatioita. Niissd jaetaan kunnan

keskusjohdon ja toimintayksikkojen valta- ja vastuusuhteita eri tavoin.

a) tulosohjaus (tai tulossopimus, sopimus) . Toteuttaa tulosohjauksen perusajatusta.
Sopimuksessa pyrkimyksena liittda yhteen toiminnan tulokset (suoritteet ja nii-
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den vaikutukset) ja rahoitus. Kunnan keskusjohdon ja toimintayksikkojen suhde
perustuu kumppanuuteen. Sopimus tehdaan ilman kilpailua, kunnan kaikkien
yksikkojen kanssa.

b) kehysbudjettimalli (kdnttésumma, kehyssopimus). Kunnan keskusjohto osoittaa
rahasumman, jolla toimintayksikko hoitaa tehtdvansa. Oleellista mallissa se, ett4
tulosta ja rahaa ei sidota yhteen. Tulosta ei voida ennakkoon aina sopia. Tulos
voidaan arvioida vasta jalkikateen, mita rahalla on saatu aikaan. (Meklin 2007:
85.)

Tulosohjauksen mukana kehittyi my6s muun muassa tilaaja-tuottajamalli, joka tuo oh-
jaukseen palvelujen tuottajien Kilpailuttamisen mukaan. Kilpailutettavat tuottajat voivat
olla kunnan omia yrityksia tai ulkopuolisia toimijoita, mika vaikuttaa olennaisesti sii-
hen, etté julkisilla toimijoilla on kannustin kehittda toimintaansa péarjatakseen Kilpailus-
sa. Myos palvelusetelit yleistyivét tulosohjauksen mukana. (Meklin 2007: 76-87.) Ku-
viossa 2. kohdentamisella allokoidaan tuotannontekijoiden kéytt6a toimintayksikoissa.
Toimintayksikoiden kautta palvelut ja tulonsiirrot saavuttavat kuntalaiset, ja tata proses-
sia kuvataan vaikuttavuutena. Kuntalaiset puolestaan maksavat veroja seka palvelumak-
suja, ja ndin kunnan taloudelliset voimavarat ovat jatkuvassa kiertoliikkeessa. (Meklin
& Naési 1994: 238.)
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Poliittiset paattajat

2) KOHDENTAMINEN
Tulosohjausmallit

Tulosbudjetti Verot
Kehysbudjetti
Tilaaja-tuottajamalli
Palvelusetelit 1) VEROASTE,
Tuotannon- v MAKSUJEN TASO
tekijat
Toimin- .
> o Palvelut Vaikutukset
tayksikot - v Kuntalaiset
Tulonsiirrot
— T . g
—~ —~
Taloudellisuus, tuottavuus Vaikuttavuus
3) TULOKSELLISUUS

Kuvio 2. Kunnan taloudellisten voimavarojen hankinta ja kohdentaminen (Mukaellen
Meklin & Nasi 1994: 238).

3.3. Kustannusten hallinta ja ennakoitavuus

Sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoitukseen liittyvat kustannusten ennakoitavuus ja hal-
linta. Ennakoitavuuteen ja hallintaan liittyvat kysymykset kunnan keskusjohdon hallin-
tatunteesta ja ndin ollen juuri nditd seikkoja joutuvat kunnan luottamushenkil6t ja vir-
kamiehet pohtimaan rahoitusratkaisuissaan. Ennakoitavuudella tarkoitetaan sitd, ettd
kunta kykenee hahmottamaan etukateen mahdollisimman tarkasti, millaiseksi sosiaali-
ja terveydenhuollon kustannukset tulevat muodostumaan. Tété varten kunta pyrkii tuot-
tamaan tietoa tulevasta palvelutarpeesta seka kustannuskehityksestd. Ennakoitavuuden
ldhtdkohtana ovat terveyspalvelujen kysyntaan ja tarjontaan liittyvat tekijat. Sosiaali- ja
terveydenhuoltoon liittyy vahvasti kuitenkin ennakoitavuuden puute — ihmisen fyysisen
ja psyykkisen terveyden kehitys ei ole milloinkaan varmasti ennustettavissa. Tdman

vuoksi ennakoitavuudessa huomioidaan eri tavoin hallittavissa oleva ja hallitseva osa.
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Hallittavissa olevaan kuuluu esimerkiksi miten paljon niin sanottuja rutiinileikkauksia
tilataan ja miten pitkiksi jonojen annetaan kasvaa. Hallitsevaan tulevaisuuteen kuuluu

sen sijaan esimerkiksi alueen vaestdrakenteen kehitys.

Kustannusten hallinta on taman tutkimuksen yksi tarkeimmista termeistd. Hallinnalla
tarkoitetaan sit4, ettd kunta pystyy vaikuttamaan kustannuksiin ja hallitsemaan niita eri
aikavaleillad. Kustannusten hallintaa on vaikuttaminen hankittavien palveluiden maaraan
tai niiden hintaan. Erikoissairaanhoito on perusterveydenhoitoa vaativampaa ty6td, josta
vastaavat sairaanhoitopiirit. Erikoissairaanhoidon kustannuksilla on runsaasti vaikutusta
kuntatalouteen. Kallista erikoissairaanhoitoa kéytettdessa on pohtimisen arvoista myos
se, miten paljon kunta voi hallita potilaiden erikoissairaanhoitoon ohjautumiseen ja voi-
siko osan erikoissairaanhoidon asiakkaista hoitaa myos perusterveydenhuollon puolella.
(Kuosmanen, Meklin, Rajala & Sihvonen 2001: 27-32.)

Kustannusten hallinta tarkoittaa kunnan mahdollisuutta vaikuttaa erikoissairaanhoidon
kustannusten maaraan ja kustannuslajeihin. Kustannusten hallintaan on kunnalla kaytet-
tavissd useita eri keinoja. Markkinamekanismit toimivat myds hyvinvointipalveluiden
kohdalla ja siten taloustieteen kysynnéan ja tarjonnan lait patevat myos sosiaali- ja terve-
yspalvelujen saatelyssa. Hyddykkeiden ja palveluiden kysynnéan séételyyn voidaan vai-
kuttaa jonoilla, ajanvarauksella, seka ladketieteellisen tarveharkinnan perusteella tai ko-
rottamalla palvelujen hintoja. Pitkélla tdhtdimella kysyntaddn voidaan vaikuttaa suunnit-
telemalla kunnan infrastruktuuri liikuntaa ja terveitd elamantapoja suosivaksi. Toisaalta
my0s palvelumaksuilla ohjataan palveluiden k&ytt6d ja toisin pain myos rahoitetaan
niista syntyvid menoerid. Tuottavuushaasteita kunnissa on, silla erikoissairaanhoidon
kustannukset ovat nousussa. Tutkimuskunnissa myos etenkin huoltosuhteen muutoksiin
vastaaminen aiheuttaa haasteita. Erddssa tutkimuskunnassa tuottavuushaasteet korostu-
vat varsinkin vanhusten laitoshoidossa, ja tdhan kunta varautuu taloussuunnitelmakau-

della varaamalla riittadvasti suunnittelu- ja peruskorjausmaararahoja.
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4. MENETELMAT JA AINEISTOT

4.1. Tutkimusaineiston kuvaus

Tutkimus on toteutettu puolistrukturoidun, informatiivisen kyselytutkimuksen avulla.
Tutkimuksen kohteena oleville kunnille l&hetettiin informatiivinen saatekirje (liite 1),
joka antoi tietoa tutkimuksen taustoista ja tavoitteesta. Jokaisesta kunnasta valittiin
kolmesta neljadan henkil6a teemahaastatteluun, jotka toteutettiin puhelimen vélityksell&
ajalla lokakuu 2012 — tammikuu 2013. Valitut henkil6t edustavat kunnissa sitd ydinta,
jossa sosiaali- ja terveysalan paatokset tehdaan. Haastateltaviksi valikoituivat kunkin
kunnan kunnanjohtaja, talous-, palvelu- tai hallintojohtaja seké sosiaali- ja terveyslauta-
kunnan tai perusturvalautakunnan puheenjohtaja. Nimikkeissé esiintyi jonkin verran
variaatiota riippuen kunnasta joten tarkeintd oli, ettd tehtdvat nimikkeistd huolimatta
olivat samankaltaiset. Tutkimukseen osallistuneet henkilot nimikkeittéin sekd haastatte-
luajankohtineen 16ytyvat liitteestd 3. Tassa kontekstissa kunnan keskusjohto muodostuu
edelld mainituista henkildistd. Koen, ettd naill& henkil6illa on laajin ndkemys sosiaali- ja
terveydenhuollon tehtdvédkenttdan kunnan nakokulmasta. Valitsemalla kustakin kunnas-
ta yhden tietystd asemasta mahdollistettiin tutkimuksen mittasuhteiden pysyminen koh-
tuullisena. Koko henkildston tai peruskuntien luottamus- ja virkamiesjohdon ndkemysta

tutkimuksessa ei otettu huomioon.

Haastatteluun valittuja lahestyttiin aluksi sahkopostitse saatekirjeen muodossa, ja heidan
kanssaan sovittiin haastatteluajat. Haastatteluun valituille 1&hetettiin my6s teemahaastat-
telun runko (liite 2) etukdteen tutustuttavaksi. Taulukossa 1 kuvataan teemahaastattelun
paakohtia. Teemahaastattelu jakaantui tarkasteluun sosiaali- ja terveyspalveluiden orga-
nisoinnista ja rahoituksesta. Saadut tutkimustulokset litteroitiin ja niistd nousseet johto-
paatokset Kirjattiin ylos. Aineisto on kerdatty sisallon analyysié tulkiten, siihen on pereh-

dytty kauttaaltaan ja sitd on luokiteltu ja hahmotettu sen kautta ilmenneité yleislinjoja.
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Taulukko 1. Aineistosta tarkasteltavat teemat haastattelurunkoa mukaellen.

Teema

Paatoksenteko

Paatoksenteko yhteistoiminta-
alueella

Sosiaali- ja terveydenhuol-
lon organisointi

e Toimivan organisoinnin
muodostuminen

o Rakenteellisen muutoksen
vaikutus paatoksenteki-
joihin

o Paatoksentekijoiden danen
kuuluminen yhteistoimin-
ta-alueella

o Paatoksentekijoiden osal-
listuminen taloudellisiin
asioihin

=>» miten asioihin vaikut-
taminen on muuttunut

=>» miten yhteistoiminta-
alue edistéa tata

=>» aiheutuuko ristiriitoja

Sosiaali- ja terveyspalvelui-
den rahoitus

e Kuntatalous

¢ Oman kunnan talous suh-
teessa yhteistoimintaan

o Intressit paatdsten taustal-
la

e ”Isompien hartioiden”
dilemma

=>» kenelld on valta
=>» kansalaisvaikuttaminen
=>» paatoksentekijoiden kiin-

nostus sosiaali- ja tervey-
denhuollon asioihin
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4.2. Haastattelu tutkimuksen toteuttamistapana

Tutkimus perustuu kvalitatiiviseen tutkimukseen, joka on toteutettu haastattelemalla
kaiken kaikkiaan kymmenté henkil6a. Toisin kuin kvantitatiivinen, kvalitatiivinen tut-
kimus ei pyri etsimddn keskimadaraisia yhteyksia eikd myoskaan tilastollisia sdannon-
mukaisuuksia, minka vuoksi kvalitatiivisessa tutkimuksessa haastateltavien maara on
varsin vapaasti tutkijan paatettavissa. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tavoitellaan ennen
kaikkea ymmarrysta tutkimuksen aiheesta. Aineistosta ei pyritd tekeméaan paatelmia
yleistettavyytta ajatellen. Toisaalta kuitenkin taustalla vaikuttaa ajatus, etta yksityisessa
toistuu yleinen: tutkimalla yksittaista tapausta saadaan nékyviin myods ilmion yleinen
taso (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009: 181-182).

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa haastattelu on p&&dmenetelmand. Tutkimushaastattelut
voidaan jakaa lomake-, teema- ja avoimeen haastatteluun. Puolistukturoitu haastattelu-
menetelma on teemahaastattelun alalaji. Teemahaastattelu on puolistukturoitu haastatte-
lumenetelma siksi, ettd haastattelun teemat ovat tiedossa, mutta siltd puuttuu struktu-
roidulle haastattelulle tyypillinen kysymysten tarkka muodollisuus ja jarjestyksellisyys.
(Hirsjarvi & Hurme 1991: 29-36.) Haastattelun etuja ovat aineiston keruun séatelemi-
nen tilanteen edellyttdmaélla tavalla ja vastaajia mukaellen. On mahdollista tarttua haas-
tattelun mukana tuomiin teemoihin, silla haastattelu mahdollistaa spontaanin toiminnan.
Liitteessd 2 on mahdollista tutustua haastattelurunkoon, jonka perusteella haastattelut
toteutettiin. Haastatteluissa korostuivat kunkin haastateltavan kohdalla henkildn taustas-
ta riippuen eri asiat, ja ndin haastattelussa pyrittiin paneutumaan juuri niihin asioihin,

joista haastateltavalla oli eniten kommentoitavaa.

Haastattelun hyvia puolia onkin juuri se, ettd se mahdollistaa myds syvéllisen tulkinnan
saannin aiheesta ja haastateltavan kohtaamisen henkilékohtaisesti. Tutkimusmenetel-
ména haastattelu informoidun puolistrukturoidun kyselylomakkeen avulla eroaa struktu-
roidusta siten, ettd kysymykset on laadittu ja etukédteen haastateltaville annettu, mutta
niiden esittdmisjarjestyksesta ja esittdmismuodosta on mahdollista poiketa. Haastatte-
lussa voidaan my0s jutella toisista aiheista enemmaén ja toisista véhemman. (Hirsjarvi
ym. 2009: 204-209.)
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Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tutkijat usein pitavat kysymysasettelunsa mahdollisim-
man avoimena kentélt4 saaduille vaikutteille, koska ongelma useimmiten muotoutuu ja

jopa muuttuu aineistonkeruun aikana (Gronfors 1982: 44-45).

Tassa tutkimuksessa haastattelut on toteutettu yksilohaastatteluina puhelimen valityksel-
14 ja niiden kesto vaihteli kolmenkymmenen minuutin molemmin puolin. Puhelinhaas-
tattelu eroaa monin tavoin tavallisesta, kasvokkain tapahtuvasta haastattelusta. Puhelin-
haastattelu on toisaalta nopeampi ja kustannuksiltaan edullisempi tapa kuin henkilokoh-
tainen haastattelu, mutta puhelinhaastattelussa menetetddn myos kasvokkain tapahtuvan
haastattelun etuja. Esimerkiksi kasvokkain tapahtuvassa haastattelussa keskustelussa
nakyvét vihjeet puuttuvat kokonaan. Toisaalta etukateen lahetetty informoitu tutkimuk-
sen saatekirje auttaa tahan vajavaisuuteen. Puhelinkeskustelun aarimmaisia etuja on kui-
tenkin haastateltavien saavutettavuus pitkan valimatkan paastd. (Hirsjarvi & Hurme
2001: 64-65.)

Haastattelut nauhoitettiin ja litteroitiin. Taméan jalkeen saatuja tuloksia tyypiteltiin eri
ryhmiin. Hirsjarven ym. (2009) mukaan aineiston analyysi, tulkinta ja johtop&&tdsten
teko ovat tutkimuksen ydinasioita. Onnistuneessa analyysivaiheessa tutkija saa esitté-
miinsé tutkimuskysymyksiin vastaukset. Tulosten ryhmittelyn jélkeen on vuorossa tu-
losten tulkinta. Teemahaastattelussa tutkimustuloksia analysoidaan jo haastatteluvai-
heessa, silla haastattelijalla on mahdollisuus vaikuttaa haastattelun kulkuun esittamalla
lisa- ja tarkentavia kysymyksid. On tarkead, ettd tutkimustulokset ovat reliaabeleita, mi-
k& mahdollistaa samanlaisen analyysin syntymisen huolimatta tutkimuksen tekijasta se-

k& valideetteja, mink& ansiosta tutkimusmenetelma mittaa juuri sitd, mité pitaakin.

Haastateltavien valikoitumisen tarkein kriteeri oli se, ettd jokaiselta paikkakunnalta va-
littiin ensinnakin kolme — nelja henkil6d haastatteluun. Tavoitteena oli haastatella yh-
teensd kahtatoista henkil6d, mutta lopulta haastattelu onnistui kymmenen henkilon
kanssa. Teemahaastattelussa on tarkeé&a pitdd kohdejoukko tarpeeksi pienend, jotta haas-
tattelu tapahtuu realistisissa mittasuhteissa. Tutkimuksen tavoitteena oli saada mahdolli-

simman monipuolinen kuva tutkimuksen kohteena olevista alueista ja niill& vaikuttavis-
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ta mielipiteistd. Yksiloittain haastateltavien valintaan vaikutti se, ettd henkil6t edustavat

eri hallinnon tasoja kunnissa.

Analyysivaiheen aloitin purkamalla haastattelut ja litteroimalla ne. Analyysimenetelmé-
nad kaytin teemoittelua. Teemoittelussa analyysivaiheessa tarkastellaan sellaisia aineis-
tosta nousevia piirteitd, jotka ovat tyypillisia aineistolle tai monelle eri haastateltavalle
(Hirsjarvi & Hurme 2000: 173). Teemoittelun kautta pyrin 16ytamaan haastatteluissa

esiin nousseita toistuvia teemoja ja yhteyksia.

4.3. Siséllonanalyysi tutkimusmenetelména

Sisallénanalyysia voidaan pitdd tutkimusmenetelméng, jota voidaan kayttad kaikissa
laadullisissa tutkimuksissa. Se on tietyll& tavalla erddnlainen kehys, jonka pohjalta tut-
kimusta voidaan tehdd. Laadullisen tutkimukseen kuuluu ensinnédkin péatos siita, mika
kootussa aineistossa on kiinnostavaa. Tama osoittautuu useasti myods aineiston luokitte-
lun ongelmaksi: tutkimuksessa tulee aina esiin uusia, mielenkiintoisia asioita joita tutki-
ja ei ole tutkimuksen alussa vélttaméatt4 osannut edes ajatella. Seuraava vaihe on aineis-
ton lapik&dyminen ja aineiston lajitteleminen merkittaviin ja merkittdmattomiin asioihin.
Kolmanneksi valitut aineistot luokitellaan, teemoitellaan tai jaetaan muuten selkeisiin
ryhmiin, joista on helppo koota neljannessa vaiheessa vaadittava yhteenveto. (Tuomi &
Sarajdrvi 2009: 91-92.)

Tassa tutkimuksessa kaytettiin teemoittelua aineiston jarjestdamisen muotona. Tuomen ja
Sarajdrven (2009: 93) mukaan teemoittelussa painottuu ennen kaikkea se, mité kustakin
teemasta on sanottu. Varsinaisella tiettyjen vastausten lukumaarélla ei ole merkitysta.
Sisallon analyysissa tutkijan on selvitettdva itselleen ennen analyysin suorittamista, ha-
keeko hén aineistosta samanlaisuutta vai erilaisuutta. Té&ssa tutkimuksessa nousi esiin
sekd samanlaisuutta etta erilaisuutta aineistossa. Pyrin kartoittamaan samanlaisena tois-
tuvat tekijat, mutta nostamaan niistd esiin mygs poikkeavuuksia. Tallainen menettely
saattaa olla kokemattomalle tyypillistd — rajanvetoa on vaikea tehdd. Uskon, ettd myo-

hemmissé tutkimuksissa uskaltaa tehda selvemmin p&&toksia tutkimuksen linjauksista.
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Siséllonanalyysin tarkoituksena on saada tutkittavasta ilmiosta kuvaus tiiviissé ja yksin-
kertaistetussa muodossa. Toisaalta sitd kritisoidaan siita, ettd tutkimus saattaa ik&an
kuin jaada kesken — aineistoa kylla kuvataan, mutta johtopaatdsten teko hukkuu tulosten
alle. Sisallon analyysi sekoittuu helposti siséllon erittelyyn. Sisallon analyysissa pyri-
taan kuvamaan aineiston siséltod sanallisesti, sisallon erittelyssa sitd puolestaan pyritadn
kuvaamaan kvantitatiivisesti. Siséllon erittelyssa analyysia tavallaan jatketaan siitd mi-
hin sisallon analyysissa jaatiin. Nain ollen pyritddn tuottamaan maarallisia tuloksia sa-
nallisesti kuvatusta aineistosta. Siséllon analyysissé voidaan aineistoa teemoitella esi-
merkiksi tietyn pelkistetyn ilmauksen avulla. N&in saadut ilmaukset voidaan vield jakaa
ala-, yla- ja padluokkiin. Ndin saadusta aineistosta on viel& eriteltava tutkimuksen kan-
nalta olennainen tieto. (Tuomi & Sarajarvi 2009: 95-113.)
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5. TUTKIMUSKOHTEIDEN KUVAUS

Taman pro gradu -tyon aiheena on tarkastella erilaisten jarjestamisvaihtoehtojen kautta
muodostuvia rahoituksen ja ohjauksen eroavaisuuksia kolmen kunnan alueella. Vertai-
lun kohteeksi on valittu kolme kuntaa eri puolilta Suomea: Laihia, Luuméki ja Paltamo.
Tarkoituksena on pohtia, millaisena kunnan virkamies- ja luottamushenkildjohto kokee
oman kuntansa sosiaali- ja terveyspalveluiden sen hetkisen tilanteen seké palveluiden
organisoinnin ettd rahoituksen kannalta. Laihia, Luumaki ja Paltamo edustavat melko
samantyyppisia kuntia. Tarkastelun kohteena olevissa kunnissa on kuitenkin jérjestetty
sosiaali- ja terveyspalvelut hyvin erilaisin ratkaisuin, minka vuoksi juuri ndma kunnat

paatyivat tarkastelun kohteeksi.

Yhteistoiminta-alueiden tietoja ei ollut helppo 16yt44 ja tietoa esimerkiksi palvelusopi-
musten tarkasta siséllosta oli vaikea 16ytaa. Yhteistoiminta-alueilla kaytettavid kustan-
nusperiaatteita sai myods hakea monesta eri lahteestd. Tama kertoo siitd, ettd ky-
seenomaisilla tiedoilla ei ole suurta merkitysta kunnan tavallisille asukkaille. Sen sijaan
tarkeintd on, ettd konkreettisia tietoja palveluista ja niiden saannista on saatavilla hel-

posti.

5.1. Kunnat ja yhteistoiminta

Kunnat kohtaavat elinkeinoeldman tavoin nykypdivan moninaiset ja muuttuvat haasteet.
Talouden epédvakaus ja vaeston ikaantyminen luovat paineita kasvattaa tuottavuutta, jot-
ta rahoitus- ja tuotantopaineisiin olisi mahdollista vastata. Hyvinvointipalveluiden tuot-
tavuuden kohoaminen pienentdisi tyovoimavaltaisten hyvinvointipalveluiden rahoitus-
painetta ja sekd tydvoimatarvetta. Myos sosiaali- ja terveydenhuoltopalveluissa kaytet-

tdvan uuden teknologian ja la&kkeiden kustannukset asettavat paineita rahoitukselle.

Valtion ja kuntasektorin tuottavuusohjelmissa etsitddn vastauksia hyvinvointipalvelujen
tuottavuusongelmaan. Varsinkin palvelujarjestelman kehittdmisella haetaan kokonaista-

loudellisia hyotyja. Kangasharjun (2007) mukaan kuntien palvelurakenteen kehittami-
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sessd suurimman huomion ovat saaneet kuntien yhdistymiset ja kuntien valisen yhteis-

tyon lisddminen.

Kuntakoolla ei ole kuitenkaan selkedd merkitysta palveluiden yksikkdkustannuksiin.
Sen sijaan optimikoko vaihtelee eri palveluissa. (Kangasharju 2007: 5-6; Méntysalo,
Kallio, Niemi & Vakkuri 2012: 328.) Terveyskeskuksen optimaalisimmaksi kooksi ar-
vioidaan 25 000, kun vuonna 2004 toteutunut asukaslukumé&éréd on ollut 10 000 tai véa-
hemman. (Luoma, Moisio & Aaltonen 2007: 2). Kuntaliitoksilla ja kuntien vélisen yh-
teistyon lisddmiselld voidaan saavuttaa kuitenkin muita hyvia tuloksia. Kuntakoon suu-
rentaminen tasaa kuntien veropohjaeroja ja vahentaa verotulojen tasauksen tarvetta. Eri-
koistuminen asiantuntijatehtavissa ja Kilpailutus on helpompi toteuttaa, kun tyontekija-

maaré ja palveluiden kayttajaala on suurempi. (Kangasharju 2007: 5-7.)

Liisa Heindmé&en (2010) tutkimuksessa Y hteistoiminta-alueiden sosiaali- ja terveyspal-
veluista todetaan, ettd yhteistoiminta-alueiden tuottamissa palveluissa ei ole keskendén
merkittavid eroja. Sen sijaan kuntien paatoksenteko ja kuntapaattdjien suhde yhteistoi-
mintaan vaihtelee riippuen yhteistoiminta-alueen hallintotavasta. Toisaalta myos sosiaa-
li- ja terveyspalveluissa on eroja: kunnallinen paatoksenteko on suorempaa sosiaalipal-
veluissa ja terveyspalveluissa etadisempéd, koska ne toteutetaan useammin yhteistydssé

muiden tahojen kanssa. (Heindmaki 2012: 25.)

Suurin osa yhteistoiminta-alueista toimii isantdkuntamallin tai kuntayhtyméamallin mu-
kaisesti. Naiden erot ilmenevat ennen kaikkea hallinnossa. Isédntdakuntamallissa jasen-
kunnat antavat jarjestamis- ja tuottamisvastuun jollekin yhteistoiminta-alueen jasenkun-
nalle. Koko yhteistoiminta-alueen palveluntuotanto on osa tdman yhden yhteistoiminta-
alueen jasenkunnan organisaatiota, ja se toimii joko liikelaitoksena tai kunnallisena pal-
veluntuotantoyksikkoné. Seka isantakuntamallin alueilla ettd kuntayhtymamallissa saa-
tetaan kayttdd myos tilaaja-tuottajamallia. Kuntayhtymamallissa voidaan toiminta jakaa
peruskuntayhtymiin tai niihin, joiden palveluista vastaava taho on liikelaitos. Yhteis-
toiminta-alueiden toimintaratkaisut luovat néin ollen perustan sen péaatoksentekojarjes-

telmén rakentumiselle.
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Y hteistoiminta-alueen p&atoksenteossa korostuu peruskunnan valtuuston rooli sill& kun-
talain mukaan valtuuston hyvaksyméssa strategiassa asetetaan tavoitteita myos kunnan
sosiaali- ja terveyspalveluille. Lain kuntalain muuttamisesta (519/2007) mukaan tarkas-
tuslautakunnan tehtadvéna on arvioida, miten hyvin valtuuston asettamissa tavoitteissa
on pysytty. Yksittdisen kunnan valtuuston rooli Kiteytyy kunkin kunnan yhteistoiminta-
alueen hallintoelimiin valittujen henkildiden nakemykseen ja kykyyn hoitaa asioita

oman kunnan eduksi.

“kuitenkin kdytdssd vain 1 ddni, pienet kunnat yrittdd kerdtd toistensa taakse muidenkin

’

aania — yhteistydlld on saatu pddtoksid ldapi’

Kunnan toimintavisio ja yhteistoiminta-alueen kehittdmissuunta saattavat ajautua myods
ristiriitaan, jolloin yhteistoiminta-alueen toimintaan luottaminen saattaa kokea notkah-
duksen kuntalaisten silmissa. Tavallisen kuntalaisen silmissé sosiaali- ja terveyspalve-
luiden taustalla vaikuttava yhteistoiminta-alue saattaa vaikuttaa kasvottomalta, etdiselta
ja monimutkaiselta jarjestelmalta. Tavallinen kansalainen toivoo sosiaali- ja terveyspal-
velujen olevan ennen kaikkea vaivattomia kayttéd, lahelld olevia ja saatavilla silloin,
kun palvelua tarvitaan. Heidén silmissaén ei ole merkityst4 niink&an palveluiden taustal-
la vaikuttavilla hallinnollisilla ratkaisuilla saati niiden organisoinnilla, vaan silla, etta

apua saa kun sité tarvitsee.

Ristiriitaisuuksia yhteistoiminta-alueilla voi syntyd kaikkien toimijoiden kesken. Jokai-
sella kunnalla, kuntayhtymien ja liikelaitosten eri hallinnon tasoilla, poliittisella ja toi-
minnallisella johdolla seka kuntien ja kuntayhtymien suhteessa valtioon ja kuntalaisiin
saattaa esiintya ristiriitoja. Verkoston johtamisessa on jatkuvasti lasna ristiriitaisuuksia

seké verkoston sisalla, ettd sen ulkopuolisissa suhteissa (Ospina & Saz-Carranxa 2010).

Taulukossa 2 on kuvattu tarkasteltavana olevien kuntien, Laihian, Luumé&en ja Paltamon
hallinnollisia piirteitd. Yhteistoiminta-alueen hallinnollinen rakenne, sen sisalto, yhty-
man johdossa olevat henkil6t sekd yhtyman johdon poliittisen paatéksenteon tasot ovat

nahtavissa taulukosta.
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Taulukko 2. Tarkasteltavana olevien kuntien hallinnolliset piirteet.

Tutki-
muskun-
ta

Hallinnollinen ra-

kenne

Mita yhteistoiminta-
alueeseen kuuluu

Yhtyman johto

Yhtyméan johdon
poliittisen paatdk-
senteon tasot

Laihia

Yhteistoiminta-alue.
Isantakuntamalli.
Aloitusvuosi 2009

Kaikki  perusterveyden-
huolto, sosiaalipalveluista
osa*, tyoterveyshuolto ja
ympdristdterveydenhuolto

Perusturvajohtaja,
Sosiaali- ja terve-
yslautakunta

Tulosaluejohtaja,
sosiaali- ja terve-
yslautakunta  ja
sen alaisuudessa 2
jaostoa, vuosittain
valittava neuvotte-
lukunta (viranhal-
tijat ja luottamus-
henkilot)
(www.vaasa.fi)

Luumaki

Kuntayhtyma

Perhe- ja sosiaalipalvelut,
terveyspalvelut, vanhus-
tenpalvelut, hallinto-, toi-
mitila- ja tukipalvelut.
Jakautuvat tulosalueisiin,
tulosyksikdihin, vastuuyk-
sikdihin ja toimipisteisiin

Valtuusto, johon
jasenkunnan kun-
nanvaltuusto valit-
see jasenet (strate-
ginen johto)

Kuntayhtyman
hallitus, 2 jaostoa,
operatiivinen joh-
to toimitusjohta-
jalla (tj:n tukena
neuvottelukunta
joka koostuu jk:n
kuntajohtajista)
Kuntien omistaja-
ohjaukseen  vai-
kuttaa  vuosittai-
nen palvelusopi-
mus, tarkastuslau-
takunta
(www.eksote.fi)

Paltamo

Maakunta-
kuntayhtymé

Kaikki sosiaali- ja tervey-
denhuollon palvelut

Maakuntavaltuus-
to, maakunnan
asukkaat valitse-
vat vaaleilla nel-
jéksi vuodeksi
kerrallaan.

Maakuntahallitus,
sosiaali- ja terve-
yslautakunta, kou-
lutuslautakunta,
tarkastuslautakun-
ta

(www.paltamo.fi)

Yhteistoiminta-alueella on tarkeéé rakentaa mahdollisimman edustuksellinen pé&atoksen-

tekojarjestelmé. Kunnallisen itsehallinnon sailymisen kannalta on tarkeda luoda yhteis-

toiminta-alueelle puitteet, jotka mahdollistavat kunkin kunnan danen kuulumisen yhteis-

toiminta-alueen paatdksenteossa. Pidemmalla tahtaimelld kestdvaa ei ole ulkoistaa yh-

teistoiminta-alueelle yksittaisen kunnan strategista paatdksentekoa ja vastuuta kuntalais-
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ten elinolosuhteista seka palvelutarpeista. Vaikka kuntayhtyma hoitaisi kaikki sosiaali-
ja terveyspalveluihin liittyvét asiat kunnan alueella, on vastuu kunnan asioista ja kunta-
laisten hyvinvoinnista silti aina yksittdisella kunnalla itselldan. Yhteistoiminta-alueet
jakautuvat hyvin moninaisiin hallinnon ja palveluiden tuotannon jarjestelmiin. Toisaalta
palvelujen eheys on lisdantynyt keskittdmisen myotd, toisaalta taas johtamisjarjestelmat
ovat moninaistuneet mink& vuoksi ohjattavuus pirstoutuu. (Niiranen & Puustinen 2011:
1-4)

5.2. Tutkimuskuntien ominaisuudet

5.2.1. Laihia

Laihian kohdalla yhteistoiminta-alueen historialliset juuret kumpuavat Kunta- ja palve-
lurakenneuudistuksesta annetusta puitelaista (169/2007). Sen pohjalta kaynnistettiin
1.1.2009 yhteistoiminta-alue perusterveydenhuollossa ja erdissd sosiaalipalveluissa.
Laihia on noin 8000 asukkaan kunta Pohjanmaalla, l&hell& suurempia asutuskeskuksia
Vaasaa ja Seindjokea. Laihialla sijaitsee terveyskeskus, ja Vaasalla, Laihialla ja VVahan-
kyron kunnilla on yhteistoimintasopimus sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottamisesta.
Yhteistoiminta-alue sisaltaa kaikki perusterveydenhuollon palvelut — ladkarin vastaanot-
totoiminnan, neuvolatoiminnan, hammashuollon, Kkotisairaanhoidon ja laitoshoidon,
kuntoutuspalvelut ja terveydenhuollon tukipalvelut. Sosiaalipalveluista jarjestetadn per-
heneuvolan, nuorisoasema Klaaran, pdihdehuollon palvelut, sosiaalipéivystys ja sosiaa-
liasiamiespalvelut. Lisdksi on sovittu tyoterveyden ja ymparistoterveydenhuollon jarjes-
tdmisestd. Tyoterveydenhuollosta vastaa Vaasan Aluetyoterveys. Haastatteluissa nousi
esiin Laihian verotulojen hyva kehittyminen. Veroprosentti kunnassa vuonna 2012 oli
19,75. (Laihian kunta 2012.)

Sairaanhoitopiireistd Laihia kuuluu Vaasan sairaanhoitopiiriin. VVaasan sairaanhoitopii-
riin kuuluu 14 kuntaa, ja sen tehtdvana on jarjestaa erikoissairaanhoidon palvelut alu-
eensa vaestOlle. N&iden 14 kunnan omistama sairaanhoitopiirin kuntayhtyma on toimi-

nut nykyisessa muodossaan vuodesta 1991. VdestOpohjaa sairaanhoitopiirilla on
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166 250 henked, ja reilu puolet on ruotsinkielisid. Vaasan Sosiaali- ja terveystoimen
johtosd&nndn mukaan sosiaali- ja terveyslautakuntaan kuuluu kolmetoista kaupungin-
valtuuston valitsemaa jasentd ja niista yhden tulee olla valittu Laihian kunnan esitykses-
t4. Sosiaali- ja terveyslautakunnan tehtaviin kuuluu muun muassa hyvaksya toimialansa
talousarvio- ja toimintasuunnitelmaesitykset sek& paattadé talousarvion puitteissa talou-
dellisista seurauksia aiheuttavista sopimuksista, toimialansa avustuksista sek& maksuista
ja taksoista. Sopimuskuntia Laihiaa ja Vahakyroa varten on olemassa myds alueellinen
Laihian ja Vahankyron aluejaosto, johon lautakunta valitsee toimikaudekseen kuusi ja-
sentd ja heille varajasenet. Aluejaoston tehtéviin kuuluu toimia ohjaavana, valvovana ja
kehittdvana alueellisena jaostona. Se hyvéksyy esitykset Laihian ja VVahénkyron tulos-
alueiden talousarvioiksi ja kuluneiden vuosien tilinpaatokset. Laihian osalta yhteistoi-
minta-alueen paatoksiin on mahdollisuus vaikuttaa eniten ennen kaikkea niiden kolmen
henkilon kautta, jotka kuuluvat yhteistoiminta-alueen hallintoelimen alaisuuteen. Kunti-
en yhteistyGelimena toimii lisdksi kaupunginhallituksen nime&dma& neuvottelukunta, jo-
hon kuuluu Vaasasta sekd nelja luottamushenkil6a ettd nelja viranhaltijaa ja Laihialta ja
Véahastakyrosta kuntien esittamat kaksi luottamushenkil6a ja kaksi viranhaltijaa. (Kun-
talaki 17 8) Neuvottelukunta on kuntien yhteistyoelin, joka késittelee toiminnan strate-
gisia linjauksia, talousarviota ja palvelutason méaarittelya. (Vaasan kaupunki 2012)

Laihian kohdalla sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisvastuu on siirretty yhteistoi-
minta-alueelle ilman rahoitusvastuuta. Heindaméen tutkimuksen mukaan (2011: 72-73)
yhteistoiminta-alueiden suosituin kuntalaskutusperiaate oli suoritepohjainen, aiheutta-
misperiaatteeseen perustuva laskutus. Myds palveluiden kéyton ja sopimusvaraisen las-
kentaperusteen yhdistavat mallit olivat suosittuja. Laihia-V&hakyr6-Vaasa yhteistoimin-
ta-alueella palvelualueen kustannukset jakautuvat kuntiin joko kayton tai asukasluvun

perusteella.

Yhteistoimintasopimuksessa méaarataan, ettd Laihian ja Vahankyron tulosalueen ja kun-
takohtaisten tulosyksikdiden kustannukset ja tuotot esitetddn talousarviossa eriytettyina
yhteistoimintasopimuksen mukaisesti. Talousarvio valmistellaan sosiaali- ja terveysvi-
rastossa yhdessd Laihian Ja VVahankyron tulosalueen kanssa. Tavoitteena ovat yhtendiset

kaytdnnot ja yhtendinen palvelutaso yhteistoiminta-alueella. Talousarviossa méaritel-
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l4&n palvelualueet sek& tulosalueen toimintaa ohjaavat tavoitteet ja painopistealueet.
Aluejaosto kuulee kuntia ja hyvaksyy talousarvion, jonka lopullisesti hyvaksyy Vaasan

kaupunginvaltuusto. (Laihian ja Vahankyron tulosalueen toimintasaantd 2009).

5.2.2. Luumaki

Luumaéki on reilun 5000 hengen kunta Eteld-Karjalassa. Kunta on suosittu valinta va-
paa-ajanviettopaikkana, ja asukasluku nouseekin keséisin melkein kaksinkertaiseksi.
Kunnallisveroprosentti vuonna 2012 kunnassa on 18. Luumé&ki on ollut osa Etela-
Karjalan sosiaali- ja terveyspiiria (Eksote) sen alkuajasta lahtien. (Luum&en kunta
2012.)

Etel&d-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin tehtdvand on tuottaa terveyttd, hyvinvointia ja
toimintakykyé edistavié terveys-, perhe- ja sosiaali- sekd vanhustenpalveluja. Eksote on
kuntayhtymd, johon kuuluu yhdeksan kuntaa: Lappeenranta, Lemi, Luumaki, Imatra,
Parikkala, Rautjérvi, Ruokolahti, Savitaipale ja Taipalsaari. Imatra on Eksotessa muka-
na ainoastaan erikoissairaanhoidon ja kehitysvammaisten erityishuollon osalta. Asuk-
kaita Etel&-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin alueella asuu noin 133 000 henkead ja se on
perustettu vuonna 2009. Palveluihin kuuluvat avoterveydenhuolto, suun terveydenhuol-
to, mielenterveys- ja paihdepalvelut, laboratorio- ja kuvantamispalvelut, ladkehuolto,
kuntoutuskeskus, sairaalapalvelut, perhepalvelut, aikuisten sosiaalipalvelut ja vammais-
palvelut sek& vaeston palvelutarpeeseen ja ikdrakenteeseen joustavasti mukautuvat van-
hustenpalvelut. Yhteistoiminta-alue vastaa néin ollen kaikista perusterveydenhuollon ja
sosiaalihuollon tehtavista lukuun ottamatta pdivéhoitoa. Eteld-Karjalan sosiaali- ja ter-
veyspiirin kuntayhtymén kantavana ajatuksena on varmistaa yhdenvertaiset sosiaali- ja

terveyspalvelut kaikille maakunnan asukkaille.

Eksoten syntyyn ovat vaikuttaneet monet suunnitelmat yhteistyosta ja pyrkimys pitéé
erikoissairaanhoito alueella. Palveluiden saatavuus ja kustannusten kehitys haluttiin pi-
t&& edes jossain méaéarin hallinnassa. Yhteistoiminta-alueen sisélld on mahdollista kayttaa
palveluita myds muualla kuin kotikunnan alueella. Eksotella on runsaasti taloudellisia

tavoitteita. Sen toimintaan kohdistuu runsaasti paineita hillita kustannusten kasvua mut-
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ta pysya samalla kuitenkin kehittyvané ja kustannustehokkaampia toimintamalleja ra-
kentavana toimijana. (Etel&-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri 2012.)

Eteléd-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin talouden muodostumisesta méaaratdan Etela-
Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin hallintosdanndssé, joka on saatettu voimaan 1.1.2009
alkaen. Hallintosddnndsséd maarataan myos kuntayhtyman johtamisesta seka paatoksen-
teko- ja kokousmenettelystd. Kustannuskehityksen hillitseminen on yksi olennainen osa
kuntayhtyman talouden hoitoa. Valtuusto hyvéksyy vuosittain seuraavan vuoden talous-
arvion, jota on kuntayhtyman toiminnassa tarkoin noudatettava. Talousarvion hyvéksy-
misen yhteydessa hyvaksytdan myos useamman vuoden kattava taloussuunnitelma. Val-
tuusto paattdd myos talousarvion taytantdonpanosta, talousarvion muutoksista, poisto-
suunnitelman hyvaksymisestd, rahatoimen hoitamisesta sekda maksujen maaraamisesta
palvelusopimuksen mukaisille palveluille. Hallitus paattaa riskien hallinnan toteuttami-
sesta sek& yhteensovittamisesta.

Kuntayhtyman ylintd paatosvaltaa kayttaa valtuusto, johon jasenkuntien kunnanvaltuus-
tot valitsevat toimikautensa ajaksi jasenet. Valtuustokaudella 2009-2012 valtuustossa
on 29 jasentd. Valtuuston johtaminen on strategista, kun taas hallituksen ote on opera-
titvisempi. Vahvin omistaja ja kaupunki alueella on Lappeenranta. Suuruuden ekonomia
on saanut nostetta. Alueella koetaan, ettd skaalaetujen myota toiminnan keskioéon ovat
nousseet asiakkaat ja heidan tarpeensa. Skaalaetujen my6tad on mahdollista pitda palve-
lutarjontaa laajempana, parempitasoisempana ja se mahdollistaa my0ds erikoissairaan-
hoidon sailyttdmisen alueella.

Kuntien kannalta omistajachjauksen keskeisend valineena toimii kunkin kunnan ja kun-
tayhtyman valinen vuosittain tehtdvd palvelusopimus. Palvelusopimuksessa madritel-
I4&n tulevan vuoden palvelutarpeet ja niiden kohdentamiset. Palvelusopimus hyvaksyte-
tdan kunnanhallituksella ja sosiaali- ja terveyspiirin hallituksella. Jdsenkuntien kunnan-
valtuustot valitsevat toimikautensa ajaksi jasenet Eksoten valtuustoon ja jasenten luku-
maaré perustuu edustettavan kunnan asukaslukuun. Valtuusto vastaa kuntayhtyman stra-
tegisesta johtamisesta ja operatiivisesta johtamisesta vastaa toimitusjohtaja. Jasenkunti-

en kunnanjohtajien muodostama kuntajohtajien neuvottelukunta toimii toimitusjohtajan
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neuvonantajana. Hallitus johtaa Eksoten toimintaa ja kaikilla jasenkunnilla on edusta-
jansa hallituksen kokouksissa. (Etel&-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri 2012.) . Luuméen
kunnassa toimii oma perusturvalautakunta. Hyvinvointipalveluiden siirryttyd Eksoten
alaisuuteen jatkaa Luumdaen kunnan perusturvalautakunta tyotaan asiantuntijafoorumi-
na. Edella mainitun tehtaviin kuuluvat hyvinvointistrategian laadinta ja palvelusopi-
muksen pohjustaminen sek& sosiaali- ja terveyspalveluita koskettavan kuntalaispalaut-

teen vastaanotto.

Eksoten perussopimuksessa madaritelladn kuntayhtymén tulojen muodostumisesta. Toi-
minta rahoitetaan jasenkunnilta palvelusopimusten mukaisesti perittdvien maksujen ja
asiakkaiden maksamien asiakasmaksujen sekd muiden tulojen kautta. Palvelusopimuk-
sissa madritellddn kuntakohtaisten maksujen perusteeksi kunkin kunnan asukkaiden
palvelujen kéaytosta aiheutuneet kustannukset. Erikoissairaanhoidon kohdalla jasenkunta
maksaa asukkaiden kayttamaét palvelut siten, ettd kustannuksia tasataan erityisen suurten
kustannusten kohdalla. Kansanterveystyon ja sosiaalihuollon palveluiden kohdalla ja-
senkunta maksaa asukkaidensa kéayttamat palvelut yhtendisilla tuote — ja kuntakohtaisil-
la yksikkohinnoilla. Yhteisten palveluiden kustannuksista jasenkunta maksaa kyseisten
palveluiden kaytostd niiden tuotekohtaisten hintojen méaarddmat summat. Maksut lasku-
tetaan jasenkunnilta jalkikateen. (Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin perussopimus

2009.). Myos haastatteluissa nousi esiin maksujen laahaaminen jatkuvasti jalkijunassa.

Luumé&en vuoden 2012 talousarvion mukaan Eksoten maksuosuus kunnan kayttotalo-
usmenoista on noin 53 %. Maksuosuuden kasvua vuodesta 2011 on tapahtunut 4,5 %,
mika tarkoittaa Luumé&elld noin yhden veroprosentin tuottoa. (Luuméen kunta 2012.)
Luumaden talousarviossa ja useissa tutkimuksen haastatteluissa nousee esiin tarve pitéa
kustannukset kohtuullisina. Tuottavuushaasteita aiheuttaa varsinkin huoltosuhteen muu-

toksiin vastaaminen.

Yhteistoiminta-alue toimii kuntayhtymé&mallin mukaan ja on laajuudeltaan sairaanhoi-
topiirin kokoinen. Kuntajohtajien neuvottelukunta kayttdd omistajaohjausta yhtyman
hallitukseen ja valtuustoon, joten hallinta ei ole ainoastaan poliitikkojen varassa. Luu-

méen kohdalla kunta on hyvéksynyt vuoteen 2015 asti ulottuvan kunnan vision, kehit-
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tdmistavoitteet, sek& niitd vastaavat kriittiset menestystekijat. Kuntastrategia ohjaa kun-
nan organisaatioiden p&atoksié ja toimintaa. Strategiat paivitetdan joka valtuustokauden
alussa. Kuntastrategian mukaan sosiaali- ja terveyspalveluissa tavoitellaan terveytta ja
hyvinvointia tukevia palveluita. Luuméen kunta on taloudellisesti hyvasséd kunnossa.
Veroprosentti on alhainen, kunta on velaton sekd tase on ylijadmainen. Kunnalla on
mahdollisuudet selvitd mahdollisista talouden muutoksista. (Luumaen kunta 2012).

5.2.3. Paltamo

Paltamo on vajaan neljan tuhannen asukkaan kunta Kainuussa. Tuloveroprosentti vuon-
na 2012 kunnassa on 20,50. Paltamo kuuluu Kainuun maakunta-kuntayhtymaan, johon
kuuluvat Paltamon liséksi Hyrynsalmi, Kajaani, Kuhmo, Puolanka, Ristijarvi, Sotkamo
ja Suomussalmi. Kainuun hallintokokeilussa on mukana ndin ollen kaikki muut Kai-
nuun kunnat paitsi Vaala. Kainuu on yhteenséd yhdeksédn kunnan muodostama noin
83 000 asukkaan maakunta. Maakunta on laaja ja asutus on harvaa. Véestokehitys on
vinoutuvaa painottuen vanhemman véestoosuuden suuntaan ja muuttoliike maakunnasta
pois kasvavaa. Ikévakioitu palveluntarve tulee ndin ollen kasvamaan painottuen iakkai-
den kuntalaisten palveluiden suuntaan. T&st4 johtuen sosiaali- ja terveyspalveluiden
osuus maakunnan palveluista tulee kasvamaan. (Valtiovarainministerio 2010: 26-29.)

Paltamo kuuluu Kainuun maakunta-kuntayhtymaan, joka on kuntayhtyma suuressa mit-
takaavassa. Kainuun maakunta-kuntayhtymén toiminnan pohjana on laki Kainuun hal-
lintokokeilusta (343/2003). Laki tuli voimaan vuonna 2003. Varsinainen kokeilu alkoi
vuoden 2005 alusta ja pééattyi vuoden 2012 lopussa. Maakuntakokeilun tarkoituksena on
hankkia kokemuksia maakunnallisen itsehallinnon vahvistamisen vaikutuksista. Kokeilu
sisdltdd entisistd kuntien vastuulle kuuluneista palveluista terveydenhuoltopalvelut ja
sosiaalitoimen. Tavoitteena on turvata palvelut koko maakunnan alueella ja hankkia ko-
kemuksia maakunnallisen itsehallinnon vahvistamisen vaikutuksista. (Kainuun maakun-
ta-kuntayhtymé 2011.)

Kainuun hallintokokeilua maarittavan lain mukaan maakunta huolehtii maakunnan

suunnittelusta, terveydenhuollosta, sosiaalihuollosta ja toisen asteen koulutuksesta seka
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niiden rahoituksesta. Lisdksi se huolehtii maakunnan elinkeinopolitiikasta ja edist&a
maakunnan kehittdmisessa vaadittavien yhteistyftahojen toimintaa sekd valvoo maa-
kunnan etuja. Kunnat ovat my®os siirtdneet hallinnon tukipalveluiden toimintaa maakun-
nalle. Tavoitteena on luoda rakenne, joka kykenee takaamaan palvelut myos tulevaisuu-
dessa. Kuntien tehtavisté noin 60 prosenttia siirtyi kokeilun alkaessa maakunnan hoidet-
tavaksi. (Valtiovarainministeri¢ 2010: 13-15.)

Maakunnan tulot, joilla Kainuun maakunta tuottaa palvelut asukkailleen, muodostuvat
maakunnan alueella asuvien henkildiden verotuloista ja valtionosuuksista. N&in ollen
kuntataloudella ja Kainuun maakunnan taloudella on suora yhteys toisiinsa. Kuntien
talous heijastuu suoraan Kainuun maakunta-kuntayhtymén mahdollisuuksiin tuottaa
palvelut. Rahoituksen kannalta kuntien maksuosuudet maakuntahallinnolle maaritellaan
prosenttiosuutena kuntiin kertyvésta laskennallisesta verorahoituksesta. Kunnallisvero-
tulot lasketaan 19,25 % mukaan huomioimatta kunnan omaa veroprosenttia. Mak-
suosuuden ennakko lasketaan kullekin varainhoitovuodelle kuntien talousarviotietojen
perusteella ja mahdolliset oikaisut tietoihin tehddan sen jalkeen, kun lopulliset tiedot
edellisvuoden verotuksesta ja valtionosuuksista ovat ilmestyneet. Maksuperusteet voi-
daan madritelld uudelleen, mikéli toimintaymparistéssa tapahtuu olennaisia asiaan vai-
kuttavia muutoksia. Kainuun maakunta-kuntayhtymaan kuuluvien kuntien palvelutar-
peesta, niiden rakenteesta seka kuntien maksuosuuksista kdydaan neuvottelut maakun-
nan ja kuntien valilla vuosittain toukokuussa. Kainuun maakunta-kuntayhtyméan organi-
saation ylin paattavé elin on maakuntavaltuusto, ja sen alaisuudessa maakuntahallitus.
Maakuntavaltuusto kayttaa ylinta paatosvaltaa ja maakunnan asukkaat valitsevat siihen

edustajansa neljaksi vuodeksi kerrallaan.

Kainuun maakunta-kuntayhtyman vaikutuksia hallintoon ja maakunnan talouskehityk-
seen on tutkittu runsaasti eri nakdkulmista kasin. Moision (2011: 30-31) mukaan maa-
kunta-kuntayhtymékokeilu on kiinnostava varsinkin kuntakehys-nédkokulman puitteista,
silla maakunta-kuntayhtymén on jarjestettdva palvelut valmiiksi méaaratylla kiintealla
rahoitusosuudella.

Kainuun hallintokokeilu on taysin omanlaisensa hallinnollinen erityisratkaisu Suomen

oloissa. Sen toimintaa ja onnistuneisuutta seurataan jatkuvasti, ja siitd on tehty runsaasti
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erilaisia raportteja. Viidennestd Kainuun hallintokokeilun seurantaryhmén V valirapor-
tista selviég, ettd Kainuun maakunta-kuntayhtyman talous on varsin hyvélla mallilla ol-
len vuonna 2010 3,4 miljoonaa euroa ylijgdmainen (Valtiovarainministerio 2011: 13).
Kainuun maakunta-kuntayhtyman kustannuksista yli 80 prosenttia syntyy sosiaali- ja
terveystoimialan toiminnoista tai niihin liittyvistd tukipalveluista. Toisaalta Kainuun
maakunta-kuntayhtyman menoja ei voida taysin suoraan verrata muuhun kuntasektoriin,
koska maakunta-kuntayhtyma ei koostu niin suuresta maarasta toimintoja ja palveluita
kuin muu kuntasektori. (Valtiovarainministerid 2011: 18.) Maakuntahallinto luo téysin
erilaisen kombinaation alueen kunnille. Tdmé& saattaa aiheuttaa vaikeitakin jannitteita
hallintokokeilun ympérille. Yleensé eniten keskustelua heréttéa talousndkokulma, siin
onnistuminen tai epaonnistuminen: Kainuun hallintokokeilu on kuitenkin osoittautunut
taloudelliseksi menestykseksi ja tuloihin perustuva rahoitus toimivaksi rahoitusmuodok-
si. Keskustelua on sen sijaan kayty siitd, kuka kokeilusta on hyotynyt eniten. (Valtiova-

rainministerig 2011: 27.)

Kainuun hallintokokeilu on kaiken kaikkiaan véhentanyt paineita kuntaliitoksille alueel-
laan ja vahvistanut alueen taloudellista tilannetta. Kainuun hallintokokeilun kaltaisten
palveluiden jarjestaminen yksittaisten kuntien palveluina olisi maksanut kainuulaisille
veronmaksajille kymmeni& miljoonia euroja enemman vuosina 2005-2010. Sosiaali- ja
terveystoimialan palvelut on ryhmitelty alueellisen kéyttotarkoituksen mukaan, ja kayt-
toon on otettu elinkaarimalli. Erikoissairaanhoito ja perusterveydenhuolto on yhdistetty
seka avopainotteisuutta lisdtty. Integraatiolla, tietojarjestelman kehittdmiselld sekd hen-
kiloston sitouttamisella ja tyon tuottavuuden kasvulla on péasty hyviin tuloksiin niin
palveluverkoston vahvuuden kannalta kuin myds kustannusten kurissa pidon kannalta.
Kunnallisen paatoksenteon kannalta haasteeksi nousevat paatosten vaikutusten ennak-
koarviointi sekd kansalaisvaikuttamisen huomioon ottaminen. Tavoitellaan mallia, jossa
erilaiset kuulemis- ja vaikuttamiskeinot kytketdan suunnitelmallisesti paatosten ja stra-

tegioiden valmisteluun. (Valtiovarainministerio 2011: 57-58.)
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5.3. Poliittisen johdon ja virkamiesjohdon eroavaisuudet sosiaali- ja terveydenhuollon

paatoksissa

Tassa pro gradu —tutkielmassa on haastateltu kolmea tai neljad kunnan paatoksentekoon
vaikuttavaa henkiload jokaisesta kolmesta tutkimuskohteena olevasta kunnasta. Haasta-
teltuja on yhteensd kymmenen. Kustakin kunnasta haastateltaviksi valikoituivat kunnan-
johtaja, kunnan virkamiehist6d edustava kunnan hallinto-, palvelu- tai talousjohtaja ja
yksi kunnan luottamushenkil0stod edustava kunnanvaltuutettu. Haastatteluun valitut

henkilot edustavat kunnan eri osa-alueita.

Poliittisen ja virkamiesvallan erot kunnassa ovat huomattavia. Poliittinen johto edustaa
kunnan asukkaiden demokraattisesti adnestykselld valittua joukkoa, virkamieskunta
puolestaan viranhaltijoiden ryhméaé, joiden ansioty6tddn kunnan asioiden hoito on.
Kunnallislainsdddannossé méaarataan kansanvaltaisuudesta, mik& merkitsee kunnan luot-
tamushenkiléorganisaation vahvemmuutta suhteessa kunnan viranhaltijoihin. Kunnan
viranhaltijoiden asema on sitd vastoin avustava ja neuvova. (Ryynanen 2001: 58; Riber-
dahl 1995: 217.) Valtuusto on kunnan paattava elin. Nykyaan valtuustoa voidaan kutsua
ennen kaikkea periaatepéatosten tekijaksi kunnan viranhaltijaorganisaatioiden vastatessa

yksittaistapausten hoidosta.

Poliittisen johdon ja virkajohdon valiseen tydnjakoon vaikuttaa varsinkin henkilokemi-
oiden kohtaaminen ja toimivuus. Toimiva yhteistyé on arvokas voimavara, jonka tulok-
set kantavat eniten hyotyd kunnan palveluiden kayttdjille, kunnan asukkaille. Suoma-
laista kunnallishallintoa kuvaa termi jaettu johtajuus, mika tarkoittaa poliittisen ja am-
mattijohtajuuden yhteyttéd johtamiskentdssé. (Ryynéanen 2001: 60-61.) Pa4saantoné voi-
daan pitéa sitd, ettd viranhaltijat valmistelevat ja luottamushenkil6t paattavat valmistel-
tujen asioiden pohjalta. Kunnanjohtaja toimii kunnanhallituksen alaisuudessa ja johtaa
sieltd kasin kuntaa. Yksinkertaista tehtavien jako ja vastuualueiden madrittely ei kuiten-

kaan ole. Kuvio 5. kuvaa poliittisen ja hallinnon tasojen sekoittumista keskendan.
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Politiikan ja hallinnon vastuualueet tdndan

Vastuun sekoittuminen

POLITIHKKA
HALLINTO

Yliohjaus
Aliohjaus

Vastuun puute

Kuvio 3. Hallinnon ja politiikan vélisen vastuunjaon epaselvyys (Ryynanen 2001: 33).

Kunnan talouden raamitukset tehda&n kunnan valtuustoissa. Kunnallinen p&atoksenteko,
sen valmistelu, toimeenpano ja seuranta muodostavat kokonaisuuden, joka vaikuttaa
tehtyjen ratkaisujen ja syntyneiden tulosten taustalla. Hallintohenkiléston, luottamus-
henkilGiden ja professionalistien valtasuhteet vaativat toimiakseen hyvié vuorovaikutus-
suhteita, tiedon kulkua seka toimivaa vallan ja vastuun jakautumista. Valtasuhteet eivét
ole yksioikoisia, vaan niihin vaikuttavat monet eri asiat. Sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestdmisesta ja tuotannosta neuvoteltaessa kunnan toimijoiden, luottamushenkildiden

viranhaltijoiden roolit vaihtelevat. (Kuosmanen yms. 2004: 11.)
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6. KUNNAT PAATTAMASSA SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLOSTA

6.1. Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdmisen organisoituminen tutkimuskunnissa

Kuntayhtymarakenteissa pyritdan yhdistamaan toimintoja suurempiin yksikéihin, jotta
kustannuksissa olisi mahdollista sééstéa ja jotta olisi mahdollista tarjota parempia palve-
luita kuntalaisille. Kunta on olemassa asukkaitaan varten, ja jokaisen Suomen kansalai-
sen on kuuluttava johonkin kuntaan. (Kuntalaki 1995/365.)

Haastattelu jakaantui teemoihin kunnan sosiaali- ja terveyspalveluiden organisoinnin
vaikutukset sektorin rahoitukseen ja tarkasteltavan kunnan sosiaali- ja terveyspalvelui-

den rahoitus.

Kuntayhtyma on yhtendinen organisointitapa kaikille tutkimuksen kohteena oleville
kunnille. Kuntayhtymissa on kuitenkin eroja siind, mitka palvelut sen hoidettavaksi on
annettu ja millainen johtosadntd kuntayhtymadssa on. Suurempiin organisaatioihin ja
kuntayhtymiin siirryttdessa vaarana on, ettd muodostuu ylimadraisia hallintohimmeleité
raskauttamaan rakenteellista toimivuutta ja vaikeuttamaan kustannusten laskemispyrki-
myksid. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut voivat olla organisoidut toimivasti, tai ne
voivat muodostaa rinnakkaisia, mutta erillisia palvelukokonaisuuksia. Rahaa saattaa
vuotaa hukkaan, mikali kuntayhtyma ei toiminnallisesti ole ratkaissut niita syit4, minka
vuoksi se on rakennettu. Tarkasteltavilla alueilla nousi esiin puutteita kuntayhtymaan
kuulumisessa: jokin kunta alueelta saattoi olla jattaytynyt kokonaan pois tai kuulua yh-
tymaan vain osittain. Toisaalta kuntayhtyman koettiin olevan hyvin organisoitunut ja
poistaneen pééllekkaisyyksia palveluiden tuotannossa. Eniten pettymyksié tuottivat ko-
kemukset siitd, missa kuntayhtymé on epé&onnistunut ja mihin silla olisi ollut mahdolli-
suuksia. Esimerkiksi Kainuun maakunta-kuntayhtymaélla olisi ollut mahdollisuuksia
paattdd itse kokonaan yhtyman sosiaali- ja terveysbudjetista, todellisuudessa yksittaiset

kunnat osallistuivat liian voimakkaasti rahoitukseen ja jarjestamiseen.
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Kunnilla on vapaus péattad nykylainsaddannon mukaisesti pitkalti itse hyvinvointipal-
velujen tuotantotavoista. Ainoastaan erityissairaanhoidon kohdalla kunnat kohtaavat
pakkotilanteen: jokaisen kunnan on kuuluttava johonkin sairaanhoitopiiriin (Erikoissai-
raanhoitolaki 1062/1989). Kunta- ja palvelurakenneuudistuksen mydtd Suomeen on
muodostunut hyvin moninainen sosiaali- ja terveyspalveluiden kenttd. Yhteistoiminta-
alueissa kunnat siirtavat sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden jarjestamisvastuun
yhteistoiminta-alueelle sopimuksen mukaisesti. Hallinnollisesti tdmé tapahtuu siirtymal-

l& kuntayhtyma- tai isdntdkuntamalliin. (Heinamaki 2011: 4.)

Yhteistoiminta-alueet koettiin tutkimuksessa péasaantdisesti toimiviksi rakenteiksi.
Yleisesti koettiin, ettd silla tavoin paastaan eroon paallekkaisyyksista synnyttamatta kui-
tenkaan ylimaardisia hallintorakenteita. Toisaalta useissa vastauksissa nousi esiin, etta
jotta integraatio voisi onnistua taydellisesti, olisi sen alaisuudessa toimivien yksittaisten
ihmisten ymmérrettéva olla aidosti mukana ja halulla luomassa toimivia rakenteita. Tar-
kedna koetaan, ettd myos hallinto olisi yhteinen, ja parhaan yhtendisyyden takaamiseksi

mya0s erikoissairaanhoidon olisi oltava paremmin yhteydessa yhteistoiminta-alueisiin.

”Operationaalisen tason tyd on ok, hallinnossa vielé paallekkaisia ja rinnakkaisia koko-
naisuuksia, joita tarttis virtaviivaistaa.”

Heindmaen tutkimuksessa Y hteistoiminta-alueiden sosiaali- ja terveyspalveluista (2010)
todetaan, ettd yhteistoiminta-alueiden tuottamissa palveluissa ei ole keskendan merkit-
tavid eroja. Sen sijaan kuntien péaatoksenteko ja kuntapaattajien suhde yhteistoimintaan
vaihtelevat riippuen yhteistoiminta-alueen hallintotavasta. Toisaalta my0s sosiaali- ja
terveyspalveluissa on eroja: kunnallinen paatoksenteko on suorempaa sosiaalipalveluis-
sa, terveyspalveluissa etdisempéé koska ne toteutetaan useammin yhteisty6ssd muiden
tahojen kanssa. (Heindmaki 2012: 25.)

Sosiaalipalvelut jai oman perusturvan alle.”

Suurin osa yhteistoiminta-alueista toimii isantdkuntamallin tai kuntayhtymé&mallin mu-
kaisesti. Naiden erot ilmenevat ennen kaikkea hallinnossa. Iséntdkuntamallissa jasen-

kunnat antavat jarjestamis- ja tuottamisvastuun jollekin yhteistoiminta-alueen jasenkun-
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nalle. Koko yhteistoiminta-alueen palveluntuotanto on osa tdmén yhden yhteistoiminta-
alueen jasenkunnan organisaatiota, ja se toimii joko liikelaitoksena tai kunnallisena pal-
veluntuotantoyksikkoné. Seka isantakuntamallin alueilla ettd kuntayhtymamallissa saa-
tetaan kayttdd myos tilaaja-tuottajamallia. Kuntayhtymamallissa voidaan toiminta jakaa
peruskuntayhtymiin tai niihin, joiden palveluista vastaava taho on liikelaitos. Yhteis-
toiminta-alueiden toimintaratkaisut luovat néin ollen perustan sen péaatoksentekojarjes-

telman rakentumiselle.

Yhteistoiminta-alueen péaitoksenteossa korostuu peruskunnan valtuuston rooli, silla
kuntalain mukaan valtuuston hyvaksymaéssa strategiassa asetetaan tavoitteita myos kun-
nan sosiaali- ja terveyspalveluille. Kuntalain (519/2007) mukaan tarkastuslautakunnan
tehtdvana on arvioida, miten hyvin valtuuston asettamissa tavoitteissa on pysytty. Yksit-
taisen kunnan valtuuston rooli kiteytyy kunkin kunnan yhteistoiminta-alueen hallin-
toelimiin valittujen henkildiden ndkemykseen ja kykyyn hoitaa asioita oman kunnan
eduksi. Tama koettiin seka huonona, ettd hyvana asiana haastatellusta riippuen. Toisaal-
ta koettiin, ettd vaikutus on pienentynyt, mutta sen néhtiin olevan tietoinen valinta. Ek-
soten kohdalla omistajaohjaus ja&viyskysymyksineen heratti kyseenalaistamista. Y lipaa-
taan koettiin, ettd padtoksenteko toimii, niin kauan kuin tavoitteet pysyvat yhtendisina.

Tiedonhaun koettiin hankaloituneen ja vaativan nyt enemman vaivannékoa.

”Jos oltais samassa talossa tarttis vaan kavella.”

Organisaatioiden paatoksenteko on monivaiheinen kokonaisuus. Marchin ja Olsenin
(1994: 13) mukaan paatoksentekoon vaikuttavat niin yksildiden ajatukset kuin myos
heidan kayttdytymisensd, joka puolestaan vaikuttaa organisaation paatoksiin ja sitd
kautta vaikutukset heijastuvat ymparistoon. Ndin alun perin péattdjan henkilokohtaiset
tiedot ja mieltymykset ovat ndhtavissa ympariston ominaisuuksista. Kunnan hallinto on
osa poliittista ja virkamiesjohtoa. Poliittisen johdon n&dhd&an asettavan suuntaviivat toi-
minnalle, ja virkamiesjohdon toteuttavan ne. Kuntien itsehallinto on periaatteessa suur-
ta, mutta tutkimuksessa selviéa, ettd valtio madarittelee tarkasti, mitd kunta pystyy itse-
hallintonsa puitteissa tekemddn. Tutkimuksesta heijastuu, ettd kantavana teemana on

tyon tekeminen kuntalaisten parhaaksi. Tuloksissa oli havaittavissa, ettd intresseja ra-
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joittavat taloudelliset resurssit. Myo6s virkamiesaseman hyodyntdmistd omien henkilo-
kohtaisten mieltymysten suuntaan oli havaittu.

" Veitsenterdlld tasapainoilua, kunta kuntalaisia varten — paras mahdollinen tulos kunta-
laisten parhaaksi.”

Tutkimuksessa erilaiset intressit saavat aikaan erilaisia paatoksia. Tutkimuksen vastauk-
sista ilmenee, ettd kokemukseen mahdollisuudesta vaikuttaa asioihin vaikuttaa paljon

se, millaiseksi yhteistoiminta-alueen paatéksenteko on sovittu.

”Keskustelua kaydaan ylatasolla, ei yksittdisen kunnan kesken (enemmén kunnanjohta-
jat).. kuitenkin luottamushenkil6t saa paremmin aanensa kuuluviin, silla maakuntahalli-

’

tuksessa on pitkilti ne jotka sotelautakunnissa..’

”Paatoksenteko kauempana, vaikka osallistuu palavereihin ja niissa kylla kuunnellaan
mutta on eri asia nakyyko koskaan toiminnassa. Vaatii paljon sitkeyttéd jos meinaa saada
jonkin asian vietya toiminnan tasolle asti.”

Kunnan toimintavisio ja yhteistoiminta-alueen kehittdmissuunta saattavat ajautua myos
ristiriitaan, jolloin yhteistoiminta-alueen toimintaan luottaminen saattaa kokea notkah-

duksen kuntalaisten silmissa.

”Ohjausryhmét ja kuntajohtajien neuvottelukunta, jolla on paljon sananvaltaa, enemmén
kuin oman kunnan ihmisille. Toisaalta kunnanjohtaja edustaa sen kunnanvaltuuston na-
kemysta mista tulee, eikd@ ndin sodi luottamushenkilditd vastaan vaan hoitaa asioita rin-
natusten ohjaten.”

Tavallisen kuntalaisen silmissa sosiaali- ja terveyspalveluiden taustalla vaikuttava yh-
teistoiminta-alue saattaa vaikuttaa kasvottomalta, etdiseltd ja monimutkaiselta jarjestel-
mélta. Tavallinen kansalainen toivoo sosiaali- ja terveyspalvelujen olevan ennen kaik-
kea vaivattomia kayttad, l&ahelld olevia ja saatavilla silloin kun palvelua tarvitaan. Hei-
dan silmissdéan ei ole merkitysta niinkdan palveluiden taustalla vaikuttavilla hallinnolli-

silla ratkaisuilla saati niiden organisoinnilla, vaan silla, ett4 apua saa kun sita tarvitsee.

Yhteistoiminta-alueen hallintoratkaisut ovat useimmalle kuntalaiselle vieraita, ja siksi

on térkeda jarjestdad kuntalaisille erilaisia kuulemis- ja vaikuttamistilaisuuksia, joilla
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kuntalaisia saadaan aktiivisesti vaikuttamaan sosiaali- ja terveyspalveluiden rakentumi-
seen. Systemaattista “mielipiteiden kerdilyd” ei tutkimuskunnissa kuitenkaan harrastet-
tu, ja kansalaisten mielenkiinto heréakin useimmiten konkreettisten, sosiaali- ja tervey-
denhuollossa tapahtuneiden esimerkkien kautta. Kuitenkin kunnallisen demokratian
kannalta voisi olla hyva, jos mielipiteiden kerdily olisi alueella toistuvaa. Tutkijana na-
kisin, etta yrityssektorilta lainattujen asiakaskyselyjen anti olisi hyva lis4 my6s kunnan

paatdksenteossa.

Ristiriitaisuuksia yhteistoiminta-alueilla voi syntya kaikkien toimijoiden kesken. Jokai-
sella kunnalla, kuntayhtymien ja liikelaitosten eri hallinnon tasoilla, poliittisella ja toi-
minnallisella johdolla sekd kuntien ja kuntayhtymien suhteessa valtioon ja kuntalaisiin
saattaa esiintya ristiriitoja. Verkoston johtamisessa on jatkuvasti lasna ristiriitaisuuksia
seka verkoston siséllg, ettd sen ulkopuolisissa suhteissa (Ospina & Saz-Carranxa 2010).
Tutkimuksen vastauksista nousee esiin myos kritiikkia sitd kohtaan, ettd tietyt hallin-

toelimet eivat ole lunastaneet paikkaansa siten, kuin se olisi niille kuulunut.

Yhteistoiminta-alueella on tarked4 rakentaa mahdollisimman edustuksellinen paatoksen-
tekojarjestelmd. Kunnallisen itsehallinnon sdilymisen kannalta on térke&a luoda yhteis-
toiminta-alueelle puitteet, jotka mahdollistavat kunkin kunnan aanen kuulumisen yhteis-
toiminta-alueen paatdksenteossa. Pidemmalla tahtaimelld ei ole kestavéa ulkoistaa yh-
teistoiminta-alueelle yksittaisen kunnan strategista paatoksentekoa ja vastuuta kuntalais-
ten elinolosuhteista sek& palvelutarpeista. Vaikka kuntayhtyma hoitaisi kaikki sosiaali-
ja terveyspalveluihin liittyvat asiat kunnan alueella, on vastuu kunnan asioista ja kunta-
laisten hyvinvoinnista silti aina yksittdiselld kunnalla itselld&n. Yhteistoiminta-alueet
jakautuvat hyvin moninaisiin hallinnon ja palveluiden tuotannon jérjestelmiin. Toisaalta
palvelujen eheys on lisaantynyt keskittdmisen myotd, toisaalta taas johtamisjérjestelmét
ovat moninaistuneet, minka vuoksi ohjattavuus pirstoutuu. (Niiranen & Puustinen 2011:
1-4)

Myos tdmén tutkimuksen peruskuntien luottamushenkiliden osallistuminen palveluita
koskevaan taloudelliseen paatoksentekoon on sovittu eri tavoin eri alueilla. Toisilla alu-

eilla taloudelliseen paatoksentekoon on helpompaa vaikuttaa kuin toisaalla. Yleista on,
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etta taloudellisen p&atoksenteon ja sananvallan on koettu kaikonneen tavallisen viran-
haltijan ulottumattomiin. Tutkimuksissa nousi esiin, ettd taloudellinen paatoksenteko
saattaa olla jumiutunut késiteltdvaksi vain muutaman kerran vuodessa pidettéaviin tilai-

suuksiin.

“Vaikka luottamushenkil6t ja viranhaltijat osallistuu talouteen on vaikuttaminen &arim-
maisen hankalaa.. vaikka ns. pienet kunnat tekee yhdessa aloitteita niitd ei paljoa oteta
huomioon.”

”Lappeenrannan oma talouspolitiikka jyrdd Eksotessa omalla talouspolitiikallaan ku-
moon ja Eksoten luottamuselinten vaikutukset Lappeenrantaan ja sen talouspolitiikkaan
hyvin véahaiset, vaikka samoja henkil6ita niin yhden henkilon &ani ei kuitenkaan kuulu. ”

’

”Lappeenranta on mddrdenemmistollddn ratkaisevassa asemassa.’

”Paatoksenteko on kaikonnut, mutta kokeiluun mentiin niin etté ei ollu enda rahaa terve-
yspalveluihin.. antanut selkdnojan mutta ei sananvaltaa.”

”Normaali yhteydenpito. ”

”Luottamushenkil6t ja viranhaltijat antaa lausuntoja taloushallinnon rakentumiseen. Sai-
raanhoitopiirin talousarvio Iahinnd yhden (suurimman) X puolueen vietavissa. ”

Heindmé&en (2011: 4) mukaan hallinnon péé&ratkaisu viitoittaa pitkalti sitd, miten palve-
luita kunnassa tuotetaan. Kuntayhtymaalueilla kunnat ovat keskimaarin pienempié ja
tasakokoisempia kuin isdntakuntamalliin kuuluvissa kunnissa. Isantdkuntamallin ja kun-
tayhtymamallin kohdalla palveluihin liittyvia eroja ei juuri ole. Eroja muodostuu eniten
siind, miten paatoksenteko toimii ja millainen on kuntap&attdjien suhde kuntien kesken
toteuttamaan yhteistoimintaan. Suomen Kuntaliiton (2012: 61) mukaan yhteistoiminnan
vditetddn aikaansaavan demokratiavajetta. Tamé ei ole ndhtavissi vain yhteistoiminta-
alueilla, vaan myos kuntaliitoksissa. Kuntakoon kasvattamisen myota demokratiavajeen
voidaan n&hda siirtyvan kunnan sisélle. Suuremmissa kuntayksikdissd myds &anestys-
vilkkaus laskee ja palveluita eriytetddn enemmaén tytéryhteisoihin sekd niitd ostetaan

enemman kunnan ulkopuolisilta toimijoilta. (Suomen Kuntaliitto 2012: 61.)
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Kunnille kuuluu vastuu suomalaisen yhteiskunnan sosiaali- terveyspalveluista. Namé
palvelut koskettavat jokaista yhteiskunnan jasentd, ja niihin muodostuu usein hyvin
henkilokohtainen sidos kansalaisilla. Jokaisella on henkilokohtainen mielipide siihen,
miten oman kunnan sosiaali- ja terveystoimi on jarjestetty. Edelld mainittuun vaikutta-
vat henkilokohtaiset — hyvét tai huonot — kokemukset kunnan hyvinvointipalvelujarjes-
telméstd. Kuntalainen on verrattavissa yritysmaailman asiakkaaseen. Yritysmaailmassa
asiakas vaikuttaa ostopaatoksillaan yrityksen toimintaan, kunnan toiminnan linjauksiin
vaikutetaan puolestaan danestamalla vaaleissa ja osoittamalla kunnalle esimerkiksi aloit-
teita tai valituksia. (Meklin ym. 2009: 182.) Asiakasnédktkulmaa ei saisi unohtaa hallin-
nollisia rakenteita muodostettaessakaan. Kunnat hyodyntavét erityisesti palveluiden
vaikuttavuuden arviointia vahvistaessaan asiakaslahtoisyyttd. Tavoitteena on tuottaa
palveluita, jotka ovat asiakkaan, kuntalaisen, kannalta tarkoituksenmukaisia. (Rajala &
Tammi 2009: 223.)

Hyvinvointipalveluihin luetaan kuuluvaksi sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden
lisaksi sivistyspalvelut (Ronkkd 2007: 17). Monissa haastatteluissa nousi esille, ettd laa-
jasti ajateltuna hyvinvointipalveluihin kuuluvat myos esimerkiksi asumispalvelut ja ndin
ollen yhdyskuntatuotannolla n&htiin olevan myo6s vaikutusta hyvinvointipalveluiden

vaikuttavuuteen.

“hyvinvointipalvelut muodostuu suuremmista asioista.. koulutus, yhdyskuntasuunnittelu

2

jne.

6.2. Kunnan perinteinen ja uudistuva johtaminen seka paatoksenteko

Kuntalain mukaisesti kunnan asioista paattdmaan valitaan kunnanvaltuusto, joka vastaa
kunnan toiminnasta ja taloudesta. Valtuusto valitaan joka neljds vuosi, ja se on kunnan
ylin paattava elin. Kuntatalouden nakokulmasta merkittdvin valtuuston paatds on vuo-
sittainen kunnallisveroprosentin méaraytyminen. Kunnat kayttavatkin julkista valtaa
suhteessa kuntalaisiin. Kunnan poliittisen tehtdvan myo6td kunnassa toimitaan demo-

kraattisesti valitun valtuuston asettamien linjausten myota. (Meklin ym. 2009: 182.)



62

Hallinnon ongelmaksi voidaan ndhd& hallinnossa tydskentelevien ja asukkaiden, joita
varten hallinto on olemassa, valinen ristiriita — hallinnon edustajat saattavat unohtaa to-
dellisen syynsa olemassaololleen. Kansalaisten edun ajattelu saattaa hdmartya, mikali
hallinnossa keskitytaan liiaksi byrokratian saantéihin ja hallintomalleihin. Kuntatasolla
tdmé& hallinnon ongelma usein korostuu, mikali toimintoja keskitetdan suurempiin yh-

teistoimintamalleihin, kuten kuntayhtymiin.

Kunnilla on valtion ja lainsaddanndn rakentamat raamit, joiden mukaan palveluita tulee
tuottaa ja jarjestda. Valtio on kuitenkin lainsd&ddannollaan suonut kunnille laajan itsehal-
linto-oikeuden. Kunnat huolehtivat valtakunnallisesti méaéarattyjen tehtévien hoidosta
paikallistasolla. Valtion ja kuntien suhdetta on muokannut se, etta valtiolta puuttuu mo-
ninaisiin hyvinvointipalveluiden tuotantoon tarvittava paikallistason toimeenpano-
organisaatio ja kunnilla on ollut samanaikaisesti jo olemassa oleva toimintakykyinen
organisaatio. (Oulasvirta 2001: 12—14). Peruspalveluiden tuottaminen on néin ollen oh-
jattu kunnille. Koska peruspalvelut perustuvat lainsdadantoon, on tarkeéda pyrkia siihen,
ettd niiden tuotanto olisi mahdollisimman yhtenevaa koko maan alueella. Kuntien paa-
tantavalta on viimeisten kahdenkymmenen vuoden aikana ainoastaan lisdantynyt. Kunta
on nain ollen taho, jonka vastuulle on maéaratty vaeston hyvinvoinnin turvaaminen. Val-
tion ndkdkulmasta kunnilla on siihen soveltuva organisaatio, mutta kuntien nékokul-
masta valtion antamien tehtdvien maard ei kompensoi riittavilla resurssimaarilla. (Jul-
kunen 2007: 262).

Kuntalain mukaan kunnalle kuuluu runsaasti tehtavig, joita sen tulee hoitaa. (Kuntalaki
365/1995). Sosiaali- ja terveyspalveluiden tuotanto ja jarjestdiminen on yksi kunnan suu-
rimmista tehtvaalueista. Kuntalaki madrittelee kunnan tehtavaksi myds koulutuksen ja
kunnan alueen infrastruktuurin hoidon. Suomi jakaantuu 320 kuntaan, joiden asukaslu-
ku vaihtelee reilusta tuhannesta hengesta vajaaseen kuuteensataan tuhanteen henkeen
(Kuntaliitto 2013).

Kuntien ja kuntayhtymien toiminnan keskidssé ovat sivistystoimi, sosiaalitoimi, tervey-
denhuollon peruspalveluiden tuottaminen seka kaupungeissa liiketoiminta ja yhdyskun-

tapalvelut. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut muodostavat kuntien taloudesta noin
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45 % osuuden. Kuntasektorin (kuntien ja kuntayhtymien) osuus julkisista kulutusme-
noista ja investoinneista on noin 66 % (Moisio 2011: 2). Julkisen talouden kestavyyden,
kuntien itsehallinnon seka hyvinvointipalveluiden turvaamisen kannalta ei ole yhdente-
kevéa, miten sosiaali- ja terveyspalvelut Suomessa jérjestetdaan ja rahoitetaan. Sosiaali-
ja terveyspalvelut koskettavat jokaista ihmistd ja ne ovat luoneet pohjaa suomalaiselle
hyvinvointiyhteiskunnalle.

Yhteiskunta on kuitenkin muutoksessa ja on monia tekijoita, jotka uhkaavat nykyisen
kaltaisen sosiaali- ja terveydenhuoltojarjestelman selvidmista tulevaisuudesta. Hallinto-
rakenteiden muutosten keskella on tarpeen tarkastella myds kuntien hallintoa kayttavien
jasenten suhdetta toimintoihin. Kuntien velvoitteet palveluiden tuotantoon ja kuntien
samanaikainen itsehallinto luovat mielenkiintoisen tilanteen kunnan itsehallinnon kéyt-

tajille, eli kunnan keskusjohdolle.

Kunnan sosiaali- ja terveydenhuollon paatésten valmistelu

Kunnan virkamiesvalmistelussa painottuvat vallan jakautuminen ja sen erilaiset kéytta-
jat. Kunnan keskushallintoon luetaan kuuluviksi tassa pro gradu -tutkielmassa kunnan-
johtaja, perusturva- tai sosiaalijohtaja, sekd kunnanhallituksen puheenjohtaja. Sosiaali-
ja terveyspalveluiden kohdalla paatoksenteko vaatii paattéjilta runsaasti paneutumista ja
tietoutta kyseisestd aiheesta. Tahan maallikolla ja asiantuntijalla on hyvin erilaiset 1ah-
tokohdat. N&dkokulmat ja prioriteetit vaihtelevat. Asiantuntijuus luo pohjaa paatoksente-
olle — toisaalta maallikko saattaa ndhda asian enemman kuntalaisen, palvelun kayttdjan,
silmin. Kunnallinen paattksenteko on sidottu sen maantieteeseen, kunnan asioista paat-
tavét paikalliset henkil6t, itsendisesti. Se on alisteista hallintojarjestelmalle. Kunta toi-
mii hyvin eri tavoin kuin muut organisaatiot, eik& sitd voi verrata esimerkiksi markki-
noilla toimiviin organisaatioihin. Valintoja tehdd&n huomioon ottaen kunnan sijainti,
resurssit ja tulevaisuuden nakymét. Vaikka péatoksenteko on alisteista poliittisille ohja-
usmekanismeille, tulisi se séilyttdd ennen kaikkea paikallisena — kuka voisi tietdd pa-

remmin kunnan asioista kuin kuntalainen itse. (Stewart 1993: 14-15.)
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Kuitenkin kunnan p&atoksenteossa on pystyttava yhdistdaméén luovat ratkaisut lainsaa-
dannon asettamiin puitteisiin ja vaatimuksiin. Paatoksenteon rakenteelliset kysymykset
ldhtevat siita, mika paatoksenteko ulottuu valtiolliseen, kunnalliseen ja kansantaloudel-
liseen aihioon. Rakenteellisen paatdksenteon kysymyksia ovat myds yhteiskunnallisen
vallank&yton luonne, valta- ja p&atoksentekohierarkian olemassaolo sekd keskitetyn ja

hajautetun vallank&yton tasapainoilu.

Salmisen (2004: 82-83) mukaan paatoksenteko on suurissa organisaatioissa vaikeaa.
Paatokset synnyttavat aina lisad paatoksia ja paatostarpeita, ja ne saattavat olla keske-
naan hyvinkin erilaisia ja erisuuntaisia. Organisaation yhtendisyys saattaa olla vaaka-
laudalla. Paatdstentekijoiden erilaiset taustat ja omat preferenssit ovat omiaan luomaan
yha ristiriitaisempia tilanteita paatoksentekijoiden keskuuteen. Nykyajan maailmassa on
valtavasti tietoa, jota padtoksenteossa voitaisiin hyddyntad — tdma vaatii kuitenkin tieto-
jarjestelmien laaja-alaista soveltamista. Paatoksenteko voidaan jakaa neljaan eri vaihee-

seen kuvion 3 mukaisesti.

Suunnittelu ja Varsinainen Taytantoon- Valvonta ja
valmistelu paatoksenteko pano seuranta

Kuvio 4. Paatdsprosessi (Salminen 2004: 83).

Intresseissa korostuu tasapainoilu valtion sanelemien rajojen ja velvoitteiden ristiaallo-
kossa. Haastatteluissa nousi esiin, ettd oman kunnan kuntalaisten etu on silti tarkein
toimintaa ohjaava tekijd. Oman kunnan asukkaat halutaan pitéé tyytyvéisend. Tama oli
tutkimuksessani d&rimmaéisen hieno asia: mill4 tahansa péaaténtatasolla korostui halu

tehda kuntalaisten elintasosta korkeampi tai ainakin pitad palvelut samalla tasollaan.

"Omille kuntalaisille pyritddn tuottamaan palvelut ldhipalveluina, on kaikkien luotta-

’

mushenkiloidenkin tavoite.
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Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestyminen isompiin elimiin tuntuu halventéneen yk-
sittaisten viranhaltijoiden ja poliitikkojen mielenkiintoa asioiden hoitoon. Toisaalta or-
ganisatoriset kysymykset saattavat aiheuttaa sen, ettd sanottavaa ei aina saada tuotua

esille.

’

“Koska jdrjestdmisvastuu on nyt ihan muualla, sananvaltaa ei ole.’

"Yksittdisen kunnan luottamushenkilon nikokulmasta sotemoykky on jossain, ei kiinnosta
— unohdettu. Toisaalta ne jotka on ytimessd on kiinnostuneita.”

“Yldtasolla tapahtuu vaikuttaminen. Sotessa taustalla kuitenkin kaikilla jdrkevi alueelli-
nen tasavertaisuus ja liiallisten keskittdmispaineiden hillitseminen... Kun hyvét kasvu-
vuodet, panostetaan enemman palveluihin, nyt vaan kustannuksiin. ”

“Viranhaltijan téytyy luottaa siihen joka jarjestaa. ”

”Kuitenkin kaytossa vain yksi aani, pienet kunnat yrittaa kerata toistensa taakse muiden-
kin aania — yhteistyolla on saatu paatoksia lapi.”

Vastauksista oli selkeasti luettavissa, etta kiinnostus sosiaali- ja terveydenhuollon asioi-
hin oli sitd vahvempaa, mit4d enemman haastateltavalla oli mahdollisuuksia vaikuttaa
kyseenomaisiin asioihin. Toisaalta niille, jotka eivét ole mukana palveluista paatettavis-

sé tahoissa syntyy helposti tunne, etté asioihin ei pysty vaikuttamaan.

“Isoja kokonaisuuksia vaan tuodaan eteen, ei konkreettista asiaa johon vois oikeesti vai-
kuttaa — Isommissa jaettu pienempiin sotelautakuntiin, joissa menee summat niin pieneksi
ettd ei oikein tiedd miten se vaikuttaa. Ei oikeeta vaikuttamista.”

Kunnallinen pé&éatdsvalta perustuu kuntien edustukselliseen demokratiaan. Edustukselli-
sen demokratian kautta kunnan asukkaiden vaaleilla valittu valtuusto tekee péatoksia
lainsd&ddannon antamien rajojen puitteissa. Valtuusto on kunnan ylin paattava toimielin.
Kunnan organisaatio vaihtelee kuntien valill&, pakollisia ovat ainoastaan kunnanvaltuus-
to, kunnanhallitus, tarkastuslautakunta ja tietyt erityistoimialojen elimet. (Kuntalaki
365/1995.) Kunnanvaltuusto valitaan neljéksi vuodeksi kerrallaan ja seuraavan kerran
vaalit pidetddn lokakuussa 2016. Valtuusto valitsee lautakunnat, jotka vuorostaan vas-
taavat varsinaisesta palvelutuotannosta. Lautakunnat toimivat kunnan strategian ja ta-

voitteiden toteuttajana lahella palvelutuotantoa, ja valvovat kaytannon toimintaa. Valil-
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linen demokratia voidaan nahda myds asteittaisena — kunnan valitsemat valtuutetut vali-
taan ensin ja sen jalkeen kunnan muut toimielimet, vaaleissa saatujen poliittisten voi-

masuhteiden mukaisesti.

Haastatteluissa nousi esiin jonkinasteinen lautakuntien ja valtuutettujen toimenkuvan
kyseenalaistaminen. Koettiin, ettd kun sosiaali- ja terveysasiat eivat valttaméatta enda

kosketa jokaista paattdjaa suoraan, saattaa tietoisuus niista karsia.

“Rivivaltuutetut puhuu enemmdn kuin tietdd, tarttis perehtyd. Toisaalta ovat luottamus-
tehtdvissd, joten ei voi velvoittaa.”

Useissa vastauksissa nousi esiin myos lautakuntatyon kyseenalaistaminen. Kun yhteis-
toiminta-alueilla pa&toksia tekevat omat hallintoelimensd, jaa lautakunta helposti vain

naenndisdemokratian jaanteeksi.

”Onko lautakunnalla valtaa yleensdkddn?”

" Perusturvalautakunta on mutta keskustelua sen roolista puhutaan. Jdrjestdmisvastuu
Eksotella, hallitus tekee merkittdvat paatokset. Perusturvalautakunta keskustelukerho,
viestit ei tuu tiiviisti hallituksen pdydalle. Historian jaénne? Koska jarjestamisvastuu on

’

nyt than muualla, sananvaltaa ei ole..’

" Perusturvalautakunta ldhinnd toimii linkkind ja kuulee ihmisid, muuten ei toimi kovin
hyvin.”

Kunnan péatosvallan jakautuminen strategiseen ja toiminnalliseen p&éatoksentekoon on
oleellinen asia pohdittaessa kunnan keskusvallan tunnetta vaikuttaa sosiaali- ja terveys-
palveluiden rakentumiseen. Méttosen (1997) mukaan poliittisten paatoksentekijoiden ja
viranhaltijoiden suhde on monimuotoinen yhdistelma erilaisia paatoksentekotapoja ja
intresseja. Luottamushenkil6t eivat ohjaa kunnan toimintaa tulosohjauksen menetelmil-
14, eivéatko luottamushenkil6t toimi suunnanndyttdjiné saati strategisten linjojen rakenta-
jina. Kyseessa on tottumattomuus ja strategisen tyon vaatima pitkdjanteinen tyoskente-
lyote. Toisaalta kunnan johtamisen strategista suuntaa hankaloittaa myos paikallisen

politiikan ja kunnan valilla esiintyvét jannitteet: paikallisen politiikan lyhytjannitteisyys
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vaikeuttaa herkasti pidemmaén tahtaimen strategista toimintaa. Tamé kuvantaa politiikan
ja hallinnon vélist4, kompleksista suhdetta.

6.3. Kuntien sosiaali- ja terveyspalveluissa kayttaméat yhteistyomallit rahoituksen, paa-
toksenteon ja ohjattavuuden kannalta

Kuntien kokoeroista johtuen kunnilla on hyvin erilaiset l&htékohdat toteuttaa kuntalain
mukaiset palvelut alueensa asukkaille. Kunnan taloudellinen tila vaikuttaa siihen, mil-
laisia palveluita pystytadan jarjestamadn. Tahan vaikuttaa olennaisesti kunnan asukasra-
kenne; mikéli kuntalaiset maksavat runsaasti veroja, tarkoittaa se myos kunnille runsaita
tuloja. Toisaalta kuntien menot palvelevat kuntalaisten palvelutarpeita. Kunnan paikal-
listalouteen vuorostaan vaikuttavat kuntalaisten eldmisen edellytykset, elinkeinoeldman
mahdollisuudet sekd kunnan imago ihmisten silmissa. Vakiluvultaan suurissa kunnissa
on enemman vaestdd, mika tarkoittaa useimmissa tapauksissa myds enemman verotulo-
ja kuntaan ja siten enemman mahdollisuuksia palveluiden tuotantoon itse. Toisaalta ta-
mé vaatii asukasrakenteen, jossa suurin osa véestostd on tydssakayvia veronmaksajia.
Elinkeinoelaman yllapitdminen ja kehittdminen on ndin ollen erds kunnan tarkeimmisté
tehtavisté pitkalla tulevaisuuden tahtaimelld. Riittdva yritysten sekd tyopaikkojen maara
on keino varmistaa asukkaiden pysyminen kunnassa. Naihin tekijoihin on poliittisilla

paatoksilla runsaasti vaikutusta (Vedung 1998: 59-68).

Kunnan talousndkdkulmia tarkasteltaessa on nahtdva sek& kunta organisaationa, etta
paikallistaloutena. Kunnan vaestokehitys vaikuttaa olennaisesti siihen, mihin suuntaan
palveluita kehitetddn. Tamé vaikuttaa my6s kunnan palvelutarpeen arviointeihin. On

huomioitava myds kunnan toimialojen tuloksellisuus.

”.. kestdavd kehitys. Pidemmdlld tihtdimelld kokonaiskustannukset ja ettei toistettaisi 90-
luvun virheitd. Pidemman tahtdimen tavoitteet ja teot mielessa, seké kuntalaisten maksa-
ma hinta — ja yhteiskunnan. Esimerkiksi kun jonot pitenee, pitenee myos tyokyvyttomyy-
den aika ja sitd kautta kustannukset... vaikka jostain sddstetddn, tulee se muiden makset-
tavaksi.”
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“Talousraportointia tulis kehittdd vield enemmdn, talousraportointi ei nyt ole kuntakoh-
taista vaan paljon yleisemmalla tasolla. Avoimempaa ja yksityiskohtaisempaa sais olla
niin tukis enemman johtamista. ”

Kunnallistalouden osista tutkittavissa kunnissa koettiin, ettd verotulot, lainsdadannon

tuomat velvoitteet sekd valtionosuudet ovat ne, joilla on eniten merkitysta sosiaali- ja

terveydenhuollon palveluihin.

”Muut on ihan taskurahoja naa tallaset toimintatulot ynna muut budjetissa.”

“Tehdddn budjettia ja omat tilit kaikista laihialaisten ostamista palveluista. Yhteistoimin-
ta-alueella on oma budjettinsa, joka vahvistetaan kunnan budjetin kanssa valtuustoa
myGten. Ristiriitaa syntyy jos alibudjetoidaan, koska osa palveluista on lakisaateisia ja
jarjestamisvastuu on Vaasalla. Joten vaatii vastuuta.”’

Koettiin kuitenkin, ettd valtionosuudet ja velvoitteet kulkevat eri teitdan.

”Valtionosuudet ja verotulot vahenee, velvoitteet lisddntyy .

Kuntatalouden pelisaanndt koettiin kaiken toiminnan pohjaksi — alijg@ma on katettava ja
velvoitteet taytettdva. Haastatteluissa nousi esiin myds pelko siitd, ettd valtionosuuksien
kautta on mahdollista laittaa kunnat yhteen. Yhden rahoituskanavan heikkeneminen

nahtiin uhaksi, joka altistaa myds muun rahoituksen kriisiin.

”Verotulot kasvanu mukavasti mutta mista saastetddn jos yks rahoituskanava heikke-

nee’.

Kunnan talouden pitdminen tasapainossa koettiin vahvimmaksi intressiksi hoitaa talout-
ta — osittain jopa kunniakysymykseksi. Vuosi 2012 oli kunnallisvaalivuosi, mika nosti

julkisuuteen ehdokkaiden kautta myds suuren mééran muita intresseja.

”...ettd ei miinustulosta tehdd koska kymmenid vuosia tilinpddtos ollut plussalla.”
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Tutkimuksessa selviaa, ettd taloudellisten ratkaisujen muodostumiseen vaikuttavat eni-
ten valtion tekemét p&atokset. Verot ja valtionosuudet yhdessd muodostavat paikallisesti

talouden reunaehdot. Kunnan péattajien vaikutuksen nahtiin olevan toissijainen.

”Niilla eletdan, mita annetaan .

”Voi vaikuttaa verotuksen ja taksojen kautta”, “sisdllon painotuksiin voi vaikuttaa kunta,

»

esimerkiksi panostamalla enemmdn varhaiseen puuttumiseen”, ” kunnan pddttdjien pai-
notukset vaikuttavat myds - - ettd miten rahat kaytetaan. ”

Pohdintaa kaydaan myos siitd, ovatko palvelut rakentuneet mahdollisimman tarkoituk-
senmukaisin rakentein. Kuntalaskutusperiaatteista ja niiden kehittdmisesta kaydaan jat-

kuvasti neuvotteluja.

“Onko Eksoten organistointitapa ollut mahdollisimman tehokas ja tuottava. Kustannus-
kehitys ollut maltillista, organisaatioissa tulee muutoskustannuksia.”

”Peruskuntien valtuustot tekee pddtoksid maksuosuudesta. Palvelusopimuksen kautta py-
ritdén ohjaamaan palvelutuotantoa ja sopimaan siiti Eksoten kanssa.”

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kustannusten nousu on tutkimuskunnissa pit-
kalla tahtdimell&d suurempaa kuin kunnan verotulojen kasvu. Varsinkin erikoissairaan-
hoito koetaan kasvavaksi kuluerdksi. Valtionosuuksien menetystd ei koeta pystyvan

kompensoimaan verojen nostolla.

”paattajat sopeutuu lainsdadannon tuomiin asioihin ja siihen miten tulorahoitus muo-
dostuu. Verotulot ei kasva ja valtionosuuksia leikataan joten nyt ollaan olosuhteiden ris-
tipaineissa - - akuuttia kustannuskarsintaa mik& vaikuttaa useimmiten ennaltaehk&isevan
toiminnan karsimiseen eika nain ollen ole hyva asia. Ohjausvalta on valtiolla sita sel-
vemmin, mitd huonompi on tulopohja. ”

Toiminnan tehostaminen néhtiin tehokkaaksi tavaksi saada kunnassa sééstoja aikaan.
Kestavan kehityksen ja kokonaiskustannusten hallitsemisella nahtiin olevan merkitysté
taloudenhoidossa. Halutaan valttdd 1990-luvulla tehdyt virheet. Kunnan tulojen ja me-
nojen tasapainotuksessa on muistettava myos yhteiskunta, johon kuntalaisten huonot

palvelut vadjaamaétt heijastuvat.
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"Pidettivd mielessd kuntalaisten, ja yhteiskunnan maksama hinta. Esimerkiksi kun jonot
pitenee, pitenee myds tyokyvyttdmyyden aika ja sité kautta kustannukset. Vaikka jostain
sote-palveluiden rahoituslahteestd séastetdan tulee se muiden osa-alueiden maksettavak-

Si.”

Haastatellut muistuttivat siitd, ettd kunnan itsehallintokaan ei anna oikeutta vaikuttaa
koko talousarvioon — ainoastaan osaan siitd kunta pystyy itse vaikuttamaan laskemalla
ja korottamalla veroja. Lahipalvelut ovat toiveissa, ja ennaltaehkéisevat palvelut néh-
daan kaikkien etuna. Huoli siité, ettd huonossa taloudellisessa tilanteessa ryhdytaan en-
simmaisend saastaméan ennaltaehkéisevista palveluista, on vahvasti havaittavissa haas-

tatteluista.

Yhteistoiminta-alueiden yhteinen piirre on se, ettd ne pyrkivat toiminnassaan hyodyn-
tdméan skaalaetuja, suuruuden ekonomiaa. Vakkurin (2012: 117) mukaan “selviytydk-
seen kunnat tarvitsevat levedmmdit hartiat” lausahduksesta on tullut osa nykymuotoista
kuntatalouden ja —politiikan kehittamisdiskurssia. Kuntakoon kasvattaminen ja siten
kuntapalveluiden tuloksellisuuden kasvattaminen on myds yksi Paras-hankkeen lahto-
kohta (Laki kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta 169/2007). Kuntakoon kasvattamisen
idea on kuitenkin liian yksiselitteinen lahtokohta hallinnon kehittdmiselle. Kuntakoon
on todettu olevan ideaalisin, kun asukasluku on 25 000-250 000. T&td suuremmat kun-
nat ovat selkeasti tehottomampia. Eri palveluihin kuntakoko vaikuttaa eri tavoin, esi-
merkiksi tyovoimavaltaisten palveluiden kohdalla tehokkuus kérsii, kun yksikkokoot
kasvavat, kun taas pdaomavaltaisilla aloilla tehokkuus kasvaa yksikkdkoon suhteessa.
(Holzer, Fry, Charbonneau, van Ryzin, Wang & Burnash 2009: 1-4.)

Isommat hartiat tuovat etua, mutta tdma ei ole haastateltujen mielesta kovin yksiselkeis-
t4. Toisaalta toiset asiat vaativat sen, ettd ne on jdrjestettdva suuremman véestopohjan
alueilla. Isommat hartiat koettiin tarkeiksi, koska sosiaali- ja terveyspalveluiden hyva
toimivuus omassa kunnassa ei riitg, jos palveluiden tila toisessa kunnassa on kovin huo-
no ja heijastuu siten koko palvelukenttdan. Tuloksista oli nédhtdvissd my®os, ettd paatok-
senteko hamartyy ja kasvottomuus palveluissa lisdéntyy. Isommat hartiat voidaan ndhda

my6s uhkana.
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“Isompien hartijoiden sisdlld muuttuu kasvottomammaksi, ldhipalveluiden mddrd vihe-
nee, taloudellisia asioita vaikea lahted metsastdmaan. Toisaalta ja toisaalta, toisaalta te-
hokkaampaa mutta toisaalta paljon sekavampaa. ”

Haastatellut kokivat tdiman hetkisen rahoituksen olevan tasapainossa. Toisaalta tulevai-
suudessa kohdataan haasteita, jotka kasvattavat rahoituksen tarvetta. Kuntien ratkaisuis-
sa rahoitusjérjestelméat koetaan yleisesti tasapainoisiksi. Havaittavissa on kuitenkin tule-
vaisuuden ennusteiden epévarmuus johtuen tdménhetkisesté taloudellisesta tilanteesta.
Myoskaén veroja ei voida nostaa loputtomiin, silla sote-kustannukset nousevat todenna-
koisesti niitd enemman. Erikoissairaanhoito toimii hyvin, mutta kustannukset kasvavat
nopeammin kuin tulorahoitus kehittyy. Eksoten kohdalla alibudjetointi aiheuttaa mieli-
pahaa sosiaali- ja terveyspiiriin kuuluvien pikkukuntien kohdalla, koska ne haluaisivat
maksaa alijddmaa pois ja kulkea maksuissa reaaliajassa. Osa kunnista olisi tutkimuksen
mukaan joutunut tekeméan kuntaliitoksia, mikali yhteistoimintaa sosiaali- ja terveys-

puolella ei tehtéisi.

“Tasannut kustannuspainetta, kriisikunnat saaneet tilannetta korjattua — ei kuitenkaan
pelasta, mutta antaa sithen mahdollisuuden ja jatkoaikaa.”

6.4. Integraatiopyrkimys palveluiden ja paatdsten motivoijana

Palveluiden tuottaminen on Suomessa ollut pitkalti julkisen sektorin vastuulla. Samalla
sosiaali- ja terveydenhuoltopalvelut ovat olleet vahvasti kunnan tuottamia ja paatoksen-
teko sosiaali- ja terveydenhuoltopalveluiden rahoituksesta yksittadisen kunnan ja lain-
sdaddannon muotoilema asia. Kunnan jérjestdmisvastuu eroaa kuitenkin kunnan hyvin-
vointipalveluihin kohdistuvasta tuottamisvastuusta. Jarjestamisvastuu velvoittaa jarjes-
tdmé&an lainsdaddannon maaradmat palvelut kuntalaisille, mahdollisesti yhteisty6ssad mui-
den kuntien kanssa. Tuottamisvastuu puolestaan velvoittaa tuottamaan tietyt palvelut

kuntalaisille.

Integraatiolla sosiaali- ja terveyspalveluissa tavoitellaan palveluiden tehokkuutta ja
koordinaatiota seké toisaalta palveluiden organisoimista ja tuottavuutta. Usein taloudel-
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liset nakokulmat painavat integraatiopyrkimyksissdé myos kohtalaisen paljon. (Heina-

maki 2011: 19.)

Taulukko 3. Integraation ulottuvuudet (Munday 2007: 27).

Itsenaisyys Yhteistyo Integraatio
Tavoite [tsendisyys Yhteinen ndkemys Yhteiset  kaikkien
palveluiden hyvaksymat arvot
kehittimisesti
Kumppanuuden Omat sadnnot, Ajallisesti maaritetyt Muodolliset
luonne satunnainen tehtavat tai tehtivankuvat,
kumppanuus projektinomainen lainsdadanto
yhteisty6
Resurssien kiytto [tseohjautuvaa Toisiaan tdydentivd ~ Noudattaa  yhteistd
kehystd
Paitoksenteko Riippumatonta Neuvoa-antavaa Yhteinen prosessi
Tieto Kaytetddn Tiedonvaihtoa Ohjaa kumppanien
itsendisesti kumppanien kesken tyotd kohti yhteisesti

nahtyja tarpeita

Yleinen kokemus asioihin vaikuttamisesta on, ettd sosiaali- ja terveyspalveluiden paa-

tosten karkaaminen kuntayhtymiin heikent&4 yksittaisen viranhaltijan ja luottamushen-

kilon vaikutusvaltaa sektorin asioihin. TA&ma riippuu kuitenkin suuresti siitd, mistd ase-

masta on kysymys. Osalla haastatelluista mahdollisuudet vaikuttaa paatoksiin ovat kas-

vaneet hyvinkin paljon esimerkiksi samanaikaisen kunnan ja kuntayhtyman hallintoon

kuulumisen myo6ta. Vaikka asioihin vaikuttamismahdollisuudet ovat pienentyneet, sen

el koeta olevan toimintaa suuresti héairitseva asia vaan pikemminkin tietoinen uhraus

toiminnan muiden etujen saavuttamiseksi. Hallinnollisilla ratkaisuilla t&4h&n voidaan

kuitenkin vaikuttaa, esimerkiksi Eksoten alueella valtuuston varapuheenjohtajat istuvat
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Eksoten hallituksessa, jolloin tietoa on mahdollista kuljettaa peruskunnalta kuntayhty-
maan. Haittaa aiheuttaa kuitenkin omistajaohjaus.

”Omistajaohjauksessa jaaviyskysymys on suuri. Jos istuu hallituksissa ja perus-
kunnan hallinnossa taytyy jaavata itsensa toisesta, jolloin omistajaohjauksen jar-
kevyys voidaan kyseenalaistaa. ”

Viranhaltijoiden ja luottamushenkildiden ndkemysten huomioonottaminen muodostuu
pitkalti sen mukaan, miten kuntayhtymén johtosaantd on rakentunut. Yleista on, ettd
peruskuntien tehtdvana on ohjeistaa sitd, kuka on lahimpéana kuntayhtyman paatosvaltaa
kayttavaa toimielintd. Toisaalta kuntayhtymilla on usein omat neuvottelukunnat, joiden
kautta viranhaltijoitten ndkokulmat tulevat esiin. Keskustelua kdyd&an kuitenkin ennen
kaikkea kuntien ylatasoilla, ei yksittaisten kuntien kesken. Tamé voidaan nahda myos

uhkana kunnalliselle itsehallinnolle.

“Vaasan sosiaali- ja terveyslautakunnan alla (Laihian osalta) on 3 henkil6a ettéd sita
kautta suhde sinne on typistynyt ja ettei oo luotu, mik& on omakin vika, kiinteda vaikutta-
mis- ja keskusteluyhteyttd... vield pystytty vaikuttaa mutta Vaasa kdyttdd enemmistod jo-
ten jos haluaa jyrdtd sen voi tehdd.”

Tutkimuksessa nousi esiin myds ndkemyksia kuntayhtymien jatkosta. Kainuun maakun-
ta-kuntavaltuusto olisi ottanut mielelladn jatkoa kokeilulle, mutta koska valtion tasolta
sitd ei tullut, tuli siirtyminen normaaliksi kuntayhtymaksi vuoden 2013 alussa (Valtio-
varainministerid 2013: 11.) Toisaalta se tuo palveluita lahemmaés kuntaa ja kuntalaisia,
kun yksittaisen kunnan valtuuston asema vahvistuu. Eksoten alueella toimintaa sekoit-
taa Imatran kuuluminen vain osittain toimintaan. Liséksi kustannuslaskuperiaatteet ovat
kovan mietinnan alla. Laihian kohdalla yhteistoiminta jatkui vuoden 2013 alusta alkaen
nimellisesti vain Vaasan kanssa, koska Vahankyron kunta teki kuntaliitoksen Vaasan

kaupungin kanssa (Vaasan kaupunki, 2013).
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6.5. Yhteenveto tuloksista

Asetin tutkimuksen alussa tavoitteekseni pohtia, millaisena kunnan virkamies- ja luot-
tamushenkilojohto kokee oman kuntansa sosiaali- ja terveyspalveluiden sen hetkisen
tilanteen sek& palveluiden organisoinnin ettd rahoituksen kannalta sek& tyolleni tutki-
muskysymyksiksi:
— millainen on kuntien sosiaali- ja terveyspalveluiden organisointi ja rahoitus
tarkasteltuna kuntapééattajien ndkdkulmasta
— miten palvelut on jarjestetty
— millaiset mahdollisuudet kuntapaattdjilla on ollut vaikuttaa sosiaali- ja ter-

veyspalveluita koskevaan paatdksentekoon.

Haastattelut on tehty, tulokset analysoitu ja on tutkimuksen yhteenvedon aika. Yleisesti
ottaen haastateltavat kokivat sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden j&rjestamisen
olevan hyvin organisoitunut alueellaan. Palvelut toimivat, ja yhteistoiminta-alueet ovat
mahdollistaneet monen kunnan olemassaolon antamalla mahdollisuuden palvelutuotan-

non skaalaetuihin ja ndin ollen estanyt kuntia ajautumasta taloudelliseen ahdinkoon.

Asioihin vaikuttaminen on polarisoinut. Haastateltavasta riippuen koetaan, etta nyt on
joko helpompaa tai vaikeampaa vieda asioita eteenpéin. Suurin tekija on se, miten haas-
tateltavan oma asema on sidoksissa yhteistoiminta-alueeseen. Osa haastatelluista piti
tilannetta hyvéana — talléin varmistuu se, etta paatoksiin vaikuttavat ne, joilla on asioista
eniten tietoutta. Toiset taas kokivat tdiman kunnallisen itsehallinnon vaarantumisena ja
paatoksiin vaikuttamisen kaikkoamisena liian kauas. Kunnallisen itsehallinnon kyseen-
alaisesta asemasta sosiaali- ja terveyspalveluiden kohdalla kertoo myds se, ettd perus-
turvalautakunnan asema kyseenalaistettiin useassa tapauksessa. Yleisesti koettiin, ettd
kuntatason vaikutusvalta yhteistoiminta-alueen kautta jarjestettdvaan sosiaali- ja terve-
yspalvelutuotantoon on pienentynyt, jopa dramaattisesti. Vaikka yhteistoiminta-
alueiden ytimeen valitaan edustajia kustakin alueen kunnasta pitdmaan kunkin kunnan
puolia, on vaarana, ettd néin ei todellisuudessa kdy, vaan yhteistoiminta-alue alkaa el&4

omaa eldmaénsa. Luottamuksen puute saattaa kyted molempiin suuntiin. Valtaosa kui-
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tenkin koki, ettd yhteistoiminta-alueilla pyritddn kohti samoja paaméaria: tuottamaan
palvelut kuntalaisille mahdollisimman I&hell4 ja kattavasti.

Valtion toimet vaikuttavat eniten sosiaali- ja terveyspalveluiden rakentumiseen. Valtio-
vallan lainsd&danndlliset paatokset kuntien tehtdvista luovat raamit kuntatason toimin-
nalle. Paras-hanke oli monessa tutkimuskunnassa yhteistoiminnan k&ynnistaja. Toisaalta
Kainuun maakunta-hallintokokeilu on saanut alkunsa mygs valtion toimesta. Monet so-
siaali- ja terveydenhuollon palveluista ovat sellaisia, ettd ammattitaidon takaamisen
vuoksi toimintaa keskitetddn suurempiin yksikoihin. Toisaalta liiallinen skaalaetuihin
luottaminen kasvattaa seka fyysistd, ettd henkistd valimatkaa kuntalaisen ja palvelun
valilla. Skaalaetuihin luottaminen kuntapalveluiden tehostajana ei ole myodskaan niin

yksioikoista kuin yritysmaailmassa.

Kunnat kohtaavat moninaiset palveluiden tuotantotarpeet, joihin resurssit eivat usein-
kaan riitd. Useimmissa vastauksissa nousi esiin sosiaali- ja terveydenhuollon palvelui-
den kustannusten nousu suurempana kuin kunnan verotulojen kasvu. Alati kasvavaa
kuilua pidettiin mahdottomana paikata kunnan omin keinoin, verotuloja ja palvelumak-
suja kasvattamalla. Valtiovallan toimia kaivataan ripeasti, jotta rahoitus saadaan kestéa-
vammalle pohjalle. Haastateltujen puheista huokui toive siité, ettd kuntalaisille pysty-
taan takaamaan kunnolliset palvelut. Pelko siitd, ettd nyt syntyva rahoituksen kuilu pai-
kataan leikkaamalla ennaltaehkaisevdd palveluntuotantoa ja ndin kasvatetaan kustan-
nuksia pitkalla tahtaimelld, on myo6s vahvasti havaittavissa. Kukaan ei halua tehd& uu-
destaan 90-luvun laman virheitd, vaan painvastoin ottaa niista opikseen: kattavilla sosi-
aali- ja terveyspalveluilla nykyaikana sadstytddn usealta ongelmalta ja kustannuseralta

tulevaisuudessa.

6.6. Tutkimuksen kritiikki

Kuntauudistus seké sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistus ovat jatkuvan
keskustelun ja pohdinnan alla eik& suuria suuntaviivoja ole vield tehty. Media kirjoittaa

jatkuvasti uudistuksista puolesta ja vastaan, ja tuntuu, ettd jokaisella paattajalla on ai-
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heeseen erilainen nédkemys. Valitsemani tutkimusaiheen ongelmaksi muodostui juuri
aiheen ymparilld kdytdvan keskustelun hektisyys: aloittaessani tutkimusprosessin ke-
vaalla 2012 mediassa oli liikkeelld asioita, jotka saattaessani tutkimusprosessin paatok-
seen kevéaalla 2013 ovat jo lahes unohdettuja asioita. Kuntauudistus ja siihen liittyvat
kuntaliitokset vaikuttivat myos tutkimukseen. Kyrénmaan alueella tapahtunut VVaasan ja
Véhankyron kuntaliitos 1.1.2013 alkaen aiheutti osaltaan sen, ettd tutkimus on osittain
muodollisesti jo valmistuessaan vanhentunut. Myodsk&an Kainuun maakuntahallintoko-
keilulle mydnnetty jatkoaika ei koskaan padssyt toteutumaan, ja kokeilu purkaantui al-
kuperdisen suunnitelman mukaan vuoden 2012 lopussa (Valtiovarainministerio 2013:
11). Toisaalta uskon, ettd vield kuntaliitoksen alussa sen syntyminen ei vaikuta kovin

olennaisesti yhteistoiminta-alueen rakentumiseen muutoin.

Tutkimus saa Kritiikkia siitd, ettd koko kuntajoukon mielipidetta se ei edusta. Suurempi
tutkimuskuntakohtainen otantajoukko olisi mahdollistanut vield laajemman ndkemyksen
kohteena olevista kunnista. Tutkimustulokset olisivat voineet olla myds hyvin erilaisia,
mikali kunnat olisi valittu erilaisin perustein. Kunnat valikoituivat loppujen lopuksi
melko satunnaisin perustein, ja niiden valinnassa suurta osaa naytteli Sosiaali- ja terve-
ysministeriossa suorittama harjoittelujaksoni ja siella kdydyt keskustelut virkamiesten
kanssa. Henkilokohtaisesti katsottuna tutkimuskunnat sijaitsivat kaukana, joten kasvo-
tusten tehtavat haastattelut eivat tulleet kysymykseen. Luultavasti puhelimen valityksel-
I& ei saanut niin hyvéaa ja monipuolista haastatteluaineistoa kasaan kuin mité olisi ollut

mahdollista saada kasvotusten.

Haastatteluista huokui tietynlainen kyll&styneisyys valtiontason toimettomuuteen sosi-
aali- ja terveydenhuollon suurissa linjauksissa ja vasymys jatkuvaan uudistusten odo-
tukseen. Suunnitelmista tulisi tehdd pitkakestoisempia, eteenpéin vievid ja toiminnan
ydintd —asiakkaan etua— palvelevia. Toivon itsekin, ettd jarkeva linjaus sosiaali- ja ter-
veydenhuollon uudistuksiin 16ydetddn pian ja saamme el&é kattavien sosiaali- ja tervey-
denhuoltopalveluiden hyvinvointivaltiossa vield pitkaan. Toivottavasti pystymme raken-

tamaan Suomea menestyksekkaasti, kuten tekivat esi-isammekin.
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7. JOHTOPAATOKSET JA POHDINTAA

Tutkimus pyrki selventdmaan Laihian, Luumaen ja Paltamon kuntien sosiaali- ja ter-
veydenhuollon jéarjestdmisen organisatorisia ratkaisuja ja niista syntyneitd vaikutuksia
paatoksentekoon ja rahoitukseen. Tutkimuskuntien valintaan vaikuttivat niiden eroavai-
suudet sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden rakentumisessa ja toisaalta kuntien yh-
tenevaisyydet kuntakoossa ja elinkeinorakenteessa. Tutkimus toteutettiin teemahaastat-
telun avulla siséllénanalyysid hyodyntéen. Kustakin kunnasta haastateltiin kolmea tai
neljaé henkil6d, ja tutkimukseen kutsutut henkil6t valikoitiin heidédn asemansa pohjalta.
Haastattelut toteutettiin puhelimen vélitykselld ajalla lokakuu 2012 — tammikuu 2013.
Saadut tulokset analysoitiin ja niista kirjatut tutkimustulokset ovat luettavissa kappa-

leesta 6.

Tutkimuksesta heijastui sosiaali- ja terveydenhuollon organisoinnin ja jarjestdmisen
vaikeus ja epdmadraiset organisointitavat. Haastatellut kokivat useimmissa tapauksissa
yhteistydn tuoneen palveluihin haluttua vakautta ja turvaa. Vaikka palvelut on turvattu,
saattavat kunnan paattajat kokea oman valtansa kaventuneen ja kunnallisen itsehallin-
non vaarantuneen suurempiin hallintoelimiin siirtymisen myo6té. Sosiaali- ja terveyden-
huollon yhteistyoelimissa tehtavéat péatokset koskettavat yhtd kunnan suurinta osa-
aluetta, ja muodostavat ndin ollen suuren osan kunnan itsehallinnosta. Kunnallisille
paattdjille saattaa syntya kasitys, ettd heidén toimivaltansa kapeutuu uusien jarjestamis-
tapojen myota. Toisaalta haastatellut korostivat sitd, ettd d4&dnensa saavat kuuluviin nyt
he, jotka asioista todella tietavét, ja jotka ndin ollen ovat parhaimpia asioita hoitamaan.
Kunnallisen itsehallinnon valossa tdma kuvaa tietylla tavalla ristiriitaista kehitysta. Ta-
vallisen kuntalaisen valtuustoon &anestdmalld valtuutetulla ei valttdmatta ole minkaan-
laista valtaa olla vaikuttamassa yhteistoiminta-alueen pééatoksentekoon. Toisaalta yhteis-
toiminta-alueiden johtoon pyritaan valitsemaan henkilditd, jotka nauttivat oman kuntan-
sa luottamusta ja joiden kyetdan tekemdan valintoja oman kuntansa kuntalaisten par-

haaksi. Luottamus on avainasemassa uusia paatoksentekojarjestelmia luotaessa.

Skaalaedut eivat nosta palveluiden tuotannon tehokkuutta suoraan. Sen sijaan eri palve-

luissa tuotannon optimikoko vaihtelee. Mittakaavan kasvattaminen ei ndin ollen suoraan
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johda palvelutuotannon vaikuttavuuden tai tuloksellisuuden kasvuun, vaan tarvitaan yk-
sityiskohtaisempaa analyysia kulloinkin kohteena olevasta palvelusta. Tamanhetkista
aiheen ympérilla kaytavaa keskustelua seuratessa tuntuu valilla, ettd tdméa unohtuu ja
uskotaan kritiikitta skaalatuotantoon. Kuntien yhdistymiset ja niista syntyvat mittakaa-
vaedut antavat mahdollisuuden tehostaa kuntapalveluja, mutta eivét suoraan sita tee.
Toisaalta mittavien kuntaliitosten jélkeen voisi olla odotettavissa kuntien keskindisen
yhteistyotarpeen vahenemistd, koska kuntien ollessa huomattavasti nykyista suurempia
ei esiintyisi endé niin paljoa tarvetta kuntien valilliseen yhteistyéhdn. Tama liséisi sa-
malla palveluiden jarjestdmisen ja rahoituksen lapindkyvyytta ja ainakin teoreettisesti
vahvistaisi paikallisen demokratian mahdollisuuksia vaikuttaa paatoksentekoon. Kunti-
en yhdistymisten myo6ta myos erot kuntarakenteissa vahenisivét ja mahdollisuudet pal-

veluiden jarjestamiseen olisivat turvatumpia. (Moisio 2011: 29-31).

Tulevaisuudessa sosiaali- ja terveyspalveluita koskevan rahoitusjarjestelman tulisi tukea
nykyista huomattavasti paremmin asiakkaan perimmaisia tarpeita; hyvinvoinnin lisaa-
mista ja terveyden edistamista. Asiakas kohtaa vain loppupédén tuleman eli palvelut, ei
sitd kaikkea, mité niiden taustalla vaikuttaa ja ohjaa toimintaa. Asiakasndkdkulmaa saisi
mielesténi korostaa palveluissa vield tdimanhetkisté paljon enemmaéan. Monelle kuntalai-
selle sosiaali- ja terveyspalvelut voivat nayttaytyd hyvin sekavana ja monimutkaisena
rakenteena. Toimivat sosiaali- ja terveyspalvelut ovat kaikkien kansalaisten etu, ja nii-
hin hakeutumisen soisi olevan helppoa ja vaivatonta. Tutkimuksen my6td huomasin,
etta asiakastyytyvaisyyskyselyt eivat ole kaytettyja kuntasektorilla. Tdma johtuu kenties
palveluiden julkisoikeudellisesta luonteesta ja siité, ettd lainsdadantd velvoittaa kuntia
jarjestaméan runsaasti palveluita. Asiakastyytyvaisyyskyselyitd voisi mielestani hyo-
dyntad kunnissa nykyistd huomattavasti enemman. Ne lisdisivat varmasti kuntalaisten
tietoisuutta palveluista ja toisaalta myds vahvistaisivat kunnallisen demokratian toteu-
tumista. Tutkimuksessa havaittiin, ettd palveluiden saatavuus on monen paattajan intres-
silistassa korkealla, ja oman kunnan asukkaille halutaan taata lahipalvelut. Toisaalta
asioihin vaikuttaminen ei ole enda niin helppoa kuin kunnallisen itsehallinnon puitteissa

olisi mahdollista, miké&li uusia yhteistoimintarakenteita ei olisi olemassa.
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Tutkimuksissa kavi ilmi, ettd yhteistyorakenteet ovat monella alueella auttaneet kriisi-
kuntia vaikeiden taloudellisten aikojen lapi ja siirtaneet tarvetta kuntaliitoksiin. Moni
taloudellisissa vaikeuksissa kamppaileva kunta on pystynyt parantamaan taloudellista
tilaansa, kun toimintaa on saanut tukea ”levedmmilta hartioilta”. Yleisesti koetaan kui-
tenkin, ettd tdman hetkinen jarjestelma ei ole pitkaikdinen. Muutoksia vaaditaan — ja
odotetaan ennen kaikkea valtion suunnalta. Koetaan, etta valtio asettaa liian suuria teh-
tavdvaateita kunnille ja samaan aikaan kuntien tulorahoitus ei kehity samansuuntaisesti.
Valtiolla on kaytossédan runsaasti ohjausvaltaa, ja yleisesti koettiin, ettd valtion tulisi

tehda toimia tilanteen selkeyttamiseksi ja parantamiseksi.

Tutkijan nékokulmasta tutkimuksen anti on herattanyt jossain maarin ristiriitaisuutta.
Omat havaintoni ja lukemani tutkimukset vahvistavat suurelta osin sitd, minka tekemani
tutkimus tieteellisesti todisti. Tutkimus nosti esiin kuitenkin myds paljon sellaista, mité
muutoin ei olisi tullut ajatelleeksi. Monet asioiden taustalla vaikuttavat asiat paljastuvat
vasta, kun aiheeseen perehdytaan riittdvan syvallisesti ja monipuolisesti. Tassa tutki-
muksessa mielestani korostui hienolla tavalla viranhaltijoiden ja luottamushenkildiden
subjektiiviset ndkemykset asioiden taustalla vaikuttaviin teemoihin. Useat tieteelliset
tutkimukset ovat perehtyneet yhteistoiminta-alueissa vaikuttaviin ”’koviin ja staattisiin”
asioihin, kuten valittuihin toimintatapoihin ja organisaatioihin. Tassa tutkimuksessa
edettiin niiden kautta kohti syvempia arvoja ja mielipiteitd, miké tutkijan nakékulmasta

mahdollisti aiheeseen kohdistuvan syvallisen ndkemyksen syntymisen.

Mahdollisia jatkotutkimusaiheita tutkielmasta nousee useita. Kuntakentté ja sosiaali- ja
terveyspalvelujen rakentuminen ovat talla hetkell& runsaan keskustelun alla, joten uusia
tutkimusaiheita nousee esiin jatkuvasti. Kuntaliitokset muokkaavat kuntakenttaa ja tata
kautta myos vaikuttavat sosiaali- ja terveydenhuollon kysymyksiin. Valtion tekemét ta-
loudelliset ratkaisut ja esimerkiksi valtionosuuksien maaraytymisperiaatteet heilauttavat
kuntien rahoitusta ja vakavaraisuutta joko vahvempaan tai heikompaan suuntaan. Huol-
torakenteen muutos ja kasvava palveluiden tarve luovat kunnille lis&4 paineita selviytya
sosiaali- ja terveyspalveluiden tuotannosta. Uudistusmalleissa piilee kuitenkin vaaransa,
eikéd kukaan halua toistaa edellisen laman virheitd. Tarkeinta olisi luoda kestéva ja pit-

kéikdinen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita ja rahoitusta koskeva jarjestelma,
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jonka keskiossa olisivat palvelujen tarvitsijat, asiakkaat. Tutkittavaa aiheessa riittda val-
tavasti. Mielenkiintoista olisi esimerkiksi perehtya tilastollisesti erilaisten yhteistydalu-

eiden tuloksellisuuteen ja taloudellisuuteen kustannusten kautta. Tdma jéanee pariksi
vuodeksi ajatuksiin mahdollisen vaitoskirjan aiheeksi.
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LIUTTEET
Liite 1. Saatekirje

SAATEKIRJE 25.10.2012
Hei!
Kiitos hyvéksynnéstéanne osallistua pro gradu —tutkielmani haastatteluosuuteen. Lahetan
ohessa tutkimussuunnitelmani seka haastattelurungon. Naihin tutustuminen on hyodyl-
listd, mutta ei valttdmatdnta ennen haastattelua. Olen jakanut haastattelun kahteen osi-
oon. Tutkimuskysymykseksi nousee ennen kaikkea mik& valta kunnan viranhaltijoilla
ja luottamushenkil6illa on vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalveluiden taloudellisiin kus-
tannuksiin ja sitd kautta toiminnan organisoitumiseen.

Ystavallisin terveisin,

Eija-Maria Tuomela
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Liite 2. Teemahaastattelun runko

HAASTATTELURUNKO

Haastateltavan esittdytyminen

Kunnan sosiaali- ja terveyspalveluiden organisoinnin vaikutukset sektorin

rahoitukseen

1. Ovatko sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut organisoituneet tarkasteltavalla
alueella hyvin vai muodostavatko ne rinnakkaisia, mutta erillisia
palvelukokonaisuuksia ja vuotaako rahaa tatd kautta hukkaan eli onko
yhteistoiminnalla luotu ainoastaan ylimaardainen hallintohimmeli vai oikeasti
toimiva ratkaisu?

2. Kun nykyisenkaltaista rakennetta on lahdetty toteuttamaan, miten
viranhaltijan/luottamushenkilén ~ kokemus  asioihin  vaikuttamisesta on
muuttunut?

3. Miten hyvin yhteistoiminta-alueen  hallinnolliset  ratkaisut  edistavat
viranhaltijoiden ja luottamushenkildiden n&kemysten huomioonottamista?
Mikali eivét edista hyvin, miksi &antd ei saa kuuluviin?

4. Yhteistoiminta-alueiden ja peruskuntien vélisessa tiedonvaihdossa kaytetaan
palvelutarvearviointeja, kustannuskehitysten seurantaa, palvelusuunnittelua jne.
Miten on sovittu peruskuntien luottamushenkil6iden osallistuminen palveluita
koskevaan taloudelliseen péaatoksentekoon? Y hteistoimintasopimuksissa on
voitu sopia my0s niin, ettd peruskuntien valtuustot tekevat paatoksia
palveluntuotantoa koskien, vaikka jarjestamisvastuu on kuntayhtymalld.

Syntyyko tésté ristiriitoja?

Tarkasteltavan kunnan sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoitus
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Mita pidatte tarkeimpand sosiaali- ja terveydenhuoltoon vaikuttavana
kuntatalouden osana?

Mika ohjaa taloudellisten ratkaisujen muodostumista eniten — valtio, verotulot,
kunnan paattajat? Jaakd kunnan paattdjille tehtdvaksi vain rutiinipéétoksia
suuremman ohjausvallan ollessa valtiolla?

Miten oma kunta voi vaikuttaa muodostuvan rahoituksen mé&érddn ja sen
kohdentamiseen?

Onko sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kustannusten nousu suurempaa
kuin kunnan verotulojen kasvu? Jos kylla, onko télle asialle tehtavissa mitaan?
Mitka intressit vaikuttavat viranhaltijoiden tekemien taloudellisten paatosten
taustalla?

Onko kunnan tulojen ja menojen suhde oman nakemyksen kannalta hyva ja jos

ei, minkélaisia muutoksia organisoinnissa/kustannusten jaossa tulisi tehd&?

Nékyykd kansalaisvaikuttaminen hyvinvointipalveluiden rahoitusratkaisuissa
esimerkiksi sosiaali- ja terveyslautakunnan kautta?

Hukutetaanko yksittdisten kuntien talousongelmat yhteistoiminta-alueen alle eli
tuovatko “isommat hartiat” taloudellisia etuja?

Mihin suuntaan kuntanne talous on kehittymassd, onko kunnan péattajien kesken
nahtavissa paineita veroprosentin nostamiselle?

Onko sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestyminen isompiin elimiin halventanyt
yksittaisen  viranhaltijan ~ kiinnostusta  vaikuttaa  hyvinvointipalveluiden

rahoitusratkaisuihin?

Kiitos haastattelusta!
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Liite 3. Haastatellut, heidan asemansa sekd haastatteluajankohdat.

Laihia:

Juha Rikala, kunnanjohtaja (21.11.2012).

Jukka Giren, talousjohtaja (29.11.2012).

Heikki Korpela, perusturvalautakunnan puheenjohtaja (12.11.2012).

Luumaki:

Anne Ukkonen, kunnanjohtaja (1.11.2012).

Kristiina Pihlajamaki, palvelujohtaja (9.11.2012).

Helena Metsamuuronen, hallintojohtaja (2.11.2012).

Heikki Lohi, sosiaali- ja terveyslautakunnan puheenjohtaja (6.11.2012).

Paltamo:

Arto Laurikainen, kunnanjohtaja (26.10.2012).

Pirjo Selesniemi, talouspéallikko (15.1.2013).

Pekka Heikkinen, sosiaali- ja terveyslautakunnan puheenjohtaja (26.10.2012).



