JULKISYHTEISOJEN TERVEYDENHUOLLON

HANKINNAT

Tilastollinen raportti valtio- ja kuntaorganisaatioiden hankin-
talain soveltamisalan piiriin kuuluvista ja muista terveyden-
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Johdanto

Kansantalouden kokonaiskehityksen kannalta on tarke&d, miten tehokkaasti julkisyhtei-
sOt tuottavat palvelunsa ja kilpailuttavat ainakin rahalliselta kokonaisarvoltaan mittavat
hankintansa. Julkiseen toimintaan tarvitaan nykyisessa tilanteessa lisdd tehokkuutta ja
vaikuttavuutta, mit4 edesautetaan julkisia ja yksityisid voimavaroja sekd osaamista fik-
susti yhdistdmalla eli hyddyntamaélla markkinoilla olevia palveluinnovaatioita ja teknolo-
gisia ratkaisuja. Samalla kansalaisille voidaan tarjota aiempaa laadukkaampia palveluja
ja parempaa vastinetta maksetuille veroille.

Suomessa tulisi kiinnittad ylipadtdédn enemman huomiota siihen, etté julkisyhteisot, kuten
kuntayhteis6t, valtio ja hyvinvointialueet voisivat vaikuttaa omilla toimillaan yksityisen
yritystoiminnan kehittymiseen ilman, etté tarvitaan suoria yritysten rahoitustukia, vero-
tukseen liittyvia tai muita kannusteita. Liséksi julkiset hankinnat ovat monille yksityisille
yrityksille tarked markkinapotentiaali. Julkisissa hankinnoissa kunnostautuneet yritykset
voivat saada uusia liiketoiminnan kasvumahdollisuuksia ja referenssejé tuotteilleen ja
palveluilleen seké voivat lisata investointejaan.

Selvitystyon tarkoituksena on tuottaa Laakaripalveluyritykset LPY ry:lle ja Hyvinvoin-
tialan liitto HALI ry:lle tilastotietoa julkisen terveydenhuollon ostopalveluista ja ulkois-
tuksista. Syyna on, etté terveydenhuollon palvelujen jarjestaminen ja rahoitus ovat Suo-
messa pitkalti julkisyhteisojen vastuulla erikoissairaanhoidossa ja osin perusterveyden-
huollossa. Kuntoutuksessa myds Kansanelakelaitos Kelalla on térked asema. Tilastotie-
dot kattavat vuotuiset rahavirrat sekd hankintapaatokset, joista on ilmoitettu julkisten han-
kintojen séhkdisessé ilmoituskanava HILMASsa.

SoTe-palvelujen jarjestamisvastuun siirto hyvinvointialueille (pl. Helsinki) ja valtion ra-
hoitusvastuulle vuonna 2023 on muuttanut edelleen yksityisten palveluntuottajien kilpai-
luympéristod. Tama liséa tiedon tarvetta julkisista hankinnoista, vaikka hankintalain pii-
riin kuuluvista SoTe-hankinnoista ei ole ollut tah&dnk&&n asti riittavasti tietoa keskustelun
pohjaksi, mika johtuu osin hankintatilastojen puutteista ja tilastojen katvealueista, joka
koskevat pien- ja sidosyksikkohankintoja. Tiedon tarjoamisessa erityisesti Valtiokontto-
rilla on nykytilanteessa tiarkeéd asema.

Valtiokonttorin asemaa korostaa se, ettd kuntayhteisdjd ja vuodesta 2023 lukien myos
hyvinvointialueita koskevien taloustietojen keruu on siirtynyt Valtiokonttorille. Aiemmin
kuntayhteisdjen taloustiedot kerattiin ja julkaistiin tilastoina Tilastokeskuksessa. Valtio-
konttorin verkkosivuilla julkaistuihin tilastovuosia 2021-22 koskeviin kuntayhteisojen ta-
loustietoihin sisaltyy kuitenkin paljon ongelmia, joka tekee niiden hyddyntamisen hanka-
laksi ja tyolaédksi. T&ma on merkinnyt samalla aikasarjakatkoksia koko 2000-luvun ajan
tuotettuihin kuntataloustilastoihin.

Oheisessa raportissa tarkastellaan aluksi julkisten hankintojen pelisdénttja nykylainsaa-
danndn puitteissa. Sitten tarkastellaan julkisen terveydenhuollon hankintoja olemassa
olevien tilastojen valossa. Niitd ovat julkisen hankintojen sahkoisen ilmoituskanava
HILMA:aan perustuvat hankintailmoitukset, Tilastokeskuksen kuntataloustilaston tiedot
vuoteen 2020 asti seka Valtiokonttorin julkaisemat julkisyhteisdjen hankintoja kuvaavat
tilastot ja kuntataloustilastot vuosilta 2021-22. Raportin on laatinut tutkija Pekka Lith
(Suunnittelu- ja tutkimuspalvelut Pekka Lith).
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2 Hankintapelisddnnot Suomessa

2.1 Y leiset periaatteet

Suomen julkisten hankintojen sé&tely perustuu EU:n julkisten hankintojen direktiiveihin
sekd Maailman kauppajarjestd WTO:n julkisten hankintojen GPA-sopimukseen. Di-
rektiivit ja GPA-sopimus koskevat niin sanottuja (kansainvaliset) kynnysarvot ylittavia
tavara- ja palveluhankintoja seka rakennusurakoita. Suomen hankintalaki tuli voimaan
vuoden 1994 alusta maamme ETA-jasenyyden myo6td. Vuoteen 2007 asti voimassa ollut
kansallinen hankintalaki koski kaikkia siind madriteltyja julkisten hankintayksikdiden te-
kemi& hankintoja niiden arvosta riippumatta.

Hankintalakia muutettiin seuraavan kerran vuonna 2007. Silloisella sdaddsuudistuksella
saatettiin voimaan vuonna 2004 annetut Euroopan parlamentin ja neuvoston hankintadi-
rektiivi (2004/18/EY) ja erityisalojen hankintadirektiivi (2004/17/EY). Samalla pdivitet-
tiin kansallista lainsaadantoa, jonka tarkeimpiin muutoksiin kuului julkisia hankintoja
koskevan avoimen ilmoitusvelvollisuuden laajeneminen kansalliset kynnysarvot ylitta-
viin hankintoihin. Vuoden 2007 hankintalaki oli pienid muutoksia lukuun ottamatta voi-
massa vuoden 2016 loppuun saakka.'?

NyKkyiset saadokset, laki julkisista hankinnoista ja kayttdoikeussopimuksista eli hankin-
talaki (1397/2016), laki vesi- ja energiahuollon, liikenteen ja postipalvelujen alalla toi-
mivien yksikoiden hankinnoista ja kayttdoikeussopimuksista eli erityisalojen hankinta-
laki (1398/2016) tulivat voimaan tammikuussa 2017. Lakiuudistuksilla saatettiin voi-
maan vuonna 2014 annetut Euroopan parlamentin ja neuvoston hankintadirektiivi
(2014/24/EU) ja erityisalojen hankintadirektiivi (2014/25/EU) ja konsessiodirektiivi
(2014/23/EU) kayttooikeussopimusten tekemisesta.?

Hankintalainsaad&dnnon 2010-luvulla tehtyjen uudistuksen keskeisia tavoitteina oli tehos-
taa julkisten varojen kayttoa, yksinkertaistaa hankintamenettelyjd, selkeyttaa lain kasit-
teitd, parantaa pk-yritysten mahdollisuuksia tarjouskilpailuissa, ottaa huomioon ympa-
ristd- ja sosiaaliset nakdkohdat aiempaa paremmin ja turvata tarjoajille tasapuolinen ja
syrjimaton kohtelu julkisissa hankinnoissa. Samalla kansallisia kynnysarvoja nostettiin
reippaasti. Esimerkiksi yleiset palveluja koskevat kansalliset kynnysarvot nousivat
60 000 euroa, kun aiemmin ne olivat 30 000 euroa.

Kansalliset hankintamenettelyt muuttuivat 2010-luvun uudistuksessa EU-menettelyjé ke-
vyemmiksi. Valittava kilpailuttamismenettely on hankintayksikon harkintavallassa.

! Hankintalakia muutettiin vuonna 2010. Muutosten taustalla oli EU:n oikeussuojadirektiivi (2007/66/EY). Kansallista
hankintalakia uudistettiin jalleen syksyll&d 2011, kun laki s&hkdisestd huutokaupasta ja dynaamisesta hankintajarjestel-
masté tuli voimaan.

2 Julkisia hankintoja koskeva oikeudellinen kehys laajeni maassamme seuraavan kerran vuoden 2012 alussa, kun laki
julkisista puolustus- ja turvallisuushankinnoista (1531/2011) sekd valtioneuvoston paatds asiasta tulivat voimaan.
Lailla pantiin tdytdntdon EU:n puolustus- ja hankintadirektiivi (2009/81/EY). Uusi laki ei muuttanut varsinaisen kan-
sallisen hankintalain ja erityisalojen hankintalain soveltamisalaa, mutta se on tuonut laintasoisen séatelyn puolustus- ja
turvallisuushankintoihin, jotka eivét olleet aiemmin hankintalain tai erityisalojen hankintalain piirissa.

3 Kayttooikeussopimuksia koskeva erillinen uusi direktiivi kattaa sellaiset kumppanuussopimukset, joiden osapuolina
ovat julkinen laitos ja yksityiset yritykset, ja jotka ottavat kantaakseen infrastruktuurien (mm. satamat, maksulliset moot-
toritiet) yllapidon ja kehittdmisen tai yleishyddyllisten palvelujen (mm. energiahuolto, jatehuolto, terveydenhoito) tar-
joamiseen liittyvét riskit. Direktiivi tdydentdd EU:n julkisia hankintoja koskevaa oikeudellista kehystd ja pienentdé saan-
nosten katvealueita.



Uutta oli my®6s, ettd suuret EU:n kynnysarvon ylittavat hankinnat suositeltiin jaettaviksi
osiin. Mikali hankintayksikko ei toimi néin, asia on perusteltava hankinta-asiakirjoissa.
Uudistuksella haluttiin parantaa pk-yritysten osallistumismahdollisuuksia. Samaan pyri-
taan sillg, ettd toimittajille esitetyt litkevaihtovaatimukset voivat olla korkeintaan kaksi
kertaa sopimuksen ennakoitu arvo.

Hankintayksikot ja julkinen hankinta

Hankintalaissa maariteltyjen hankintayksikoiden, joita ovat valtion, hyvinvointialuei-
den ja hyvinvointiyhtymien, kuntien ja kuntayhtymien viranomaiset ja niiden liikelaitok-
set sekd maaratyt uskonnolliset yhteistt, on noudatettava hankintalainsaadéntoa tavara-
ja palveluhankinnoissaan sekéa rakennusurakoissaan. Lakia sovelletaan myos julkisoikeu-
dellisiin laitoksiin, jotka on perustettu huolehtimaan yleisen edun mukaisista tarpeista nii-
den oikeudellista muodosta riippumatta. Hankintayksikdihin rinnastetaan julkista tukea
saavat yksityiset oikeushenkil6t.*

Suomessa SoTe-uudistus siirsi hyvinvointialueille ison osan aiemmin kuntien tekemista
hankinnoista. Kdytannoéssa hankintaa ovat tavaroiden ja palvelujen ostaminen, vuokraa-
minen tai siihen rinnastettava toiminta sekd urakalla teettdminen taloudellista vastiketta
vastaan. Hankinta voidaan tehdd my6s omistus- tai kdyttooikeuksien avulla, kuten osa-
maksulla ja hankinta voi olla tavara- ja palveluhyddykkeiden yhdistelmasta syntyva ko-
konaisuus Olennaista julkiselle hankinnalle on, ettd siihen liittyy julkista valtaa tai rahoi-
tusta kayttava taho, eli julkinen hankintayksikkao.

Periaatteessa hankintalakia tulee soveltaa aina, kun hyddykettd ostetaan markkinoilta ra-
hallista vastiketta vastaan riippumatta siitd, onko toisena osapuolena yksityinen yritys tai
toinen hankintaviranomainen. Tdm4 tarkoittaa sitd, ettd hankintalakia on noudatettava
vaikkapa kuntien tai kuntayhtymien keskindisissa hankinnoissa. Toisaalta kyse ei ole jul-
kisesta hankinnasta tai palvelujen hankkimisesta markkinoilta, jos kunnat paattavat orga-
nisoida palvelutoimintojaan ja siirtdvat oman palvelutuotantonsa yhteisesti omistetulle
oikeushenkil6lle, kuten kuntayhtymalle.

Hankintaa ei ole omana tyona tekeminen, palkkaaminen tydsuhteeseen, rakennusten tai
muun kiintedn omaisuuden hankinta ja vuokraus, valimies- ja sovittelumenettelyt tai tut-
kimus- ja kehittdmispalvelut maaréatyin edellytyksin. tai radio- ja television lahetysaikaa
ja ohjelmien toimittamista koskeva hankinta. Hankintalakia ei sovelleta valtion turvalli-
suuteen, kuten Puolustusvoimien puolustustarvikehankintoihin, joita sdatelee oma erillis-
laki.®> Hankintalakia ei sovelleta myoskaan salassa pidettaviin hankintoihin tai ETA:n alu-
een ulkopuolella oleviin hankintoihin.

Hankintalakia ei myoskain sovelleta hankintaan, joka tehdain sidosyksikolta.® Edelly-
tyksend on, ettd hankintayksikko kayttaa yksikk6on méaardysvaltaa, kuten omiin toimi-
paikkoihinsa. Lisdedellytyksend on, ettd sidosyksikko harjoittaa enintédan viiden prosen-
tin ja enintdan 500 000 euron osuuden liiketoiminnastaan muiden tahojen kuin siihen

4 Saannoksen piirissd ovat minka tahansa tahon tekemét hankinnat, joiden tekemista varten on saatu julkista tukea yli 50
prosenttia hankinnan arvosta. Saannds on kilpailupoliittisesti tarked ja tarpeellinen. Samalla se on tehostanut julkisten
avustusten kayttda ja seurantaa.

5 Ks. myds laki julkisista puolustus- ja turvallisuushankinnoista (1531/2011).

6 Sidosyksikkoyhtic on julkisesta hankintayksikosta erillinen ja paatoksenteon kannalta itsendinen talousyksikko (sidos-
yksikkdyhtio), jossa ei ole muiden kuin hankintayksikdiden pddomaa. Sidosyksikdn on myds tehtévé liiketoimintaa omis-
tajiensa kanssa.



madraysvaltaa kayttavan hankintayksikon kanssa.” Siten esimerkiksi kunta voi ostaa suo-
raan palveluja yhtiolta, joka on tdysin sen maardaysvallassa, ja jonka liiketoiminta kohdis-
tuu lahes yksinomaan kyseiseen kuntaan.

Sidosyksikkoyhtion ulkoisen myynnin raja nousee yleisen viiden prosentin sijasta kym-
meneen prosenttiin liikevaihdosta eikd 500 000 euron enimmaisrajoitusta sovelleta, jos
hankintayksikon maaraysvallassa olevan sidosyksikon liiketoimintaa vastaavaa markki-
naehtoista toimintaa ei ole. Markkinaehtoisen tarjonnan ja kilpailun puuttuminen (mark-
kinapuute) todetaan siten, ettd sidosyksikén omistava hankintayksikko julkaisee muulle
kuin madraysvaltaa kayttaville hankintayksikéille suunnitellusta myynnisté hankintalain
mukaisen avoimuusilmoituksen.®

Liikevaihdon viiden prosentin rajan sijasta ulosmyyntiraja on 20 prosenttia ilman euro-
maaraista rajaa silloin, kun muiden kuin maardysvaltaa sidosyksikkoon kayttavien han-
kintayksikoiden kanssa harjoitetun liiketoiminnan arvo on sopimuksen tekemista edelta-
vien kolmen vuoden ajalta keskimaarin alle 100 000 euroa vuodessa. Kokonaan hankin-
talain soveltamisalan ulkopuolelle jadvat hankintayksikkoné toimivan sidosyksikon han-
kinnat siihen maardysvaltaa kayttavaltd hankintayksikolta. Talléin puhutaan kaantei-
sesta sidosyksikkéhankinnasta.®

Kynnysarvot

Julkiset hankinnat jaetaan kolmeen paaryhmaan. EU-hankinnat ovat EU-kynnysarvot
ylittdvid hankintoja. Kansalliset hankinnat ovat Suomen kansallisten kynnysarvot ylit-
tavia hankintoja, jotka jadvat EU-kynnysarvojen alapuolelle. EU-hankintoihin sovelle-
taan direktiivien mukaisia kilpailuttamismenettelyjd, ja niistd on EU-laajuinen ilmoitus-
velvoite. Kansallisiin hankintoihin sovelletaan joustavampia menettelyjd, ja niista ilmoi-
tetaan vain kansallisesti. Pienhankinnat ovat kansalliset kynnysarvot alittavia hankin-
toja, joihin ei sovelleta hankintalakia.

Kynnysarvo tarkoittaa yksittaisen hankinnan suurinta mahdollista ennakoitua arvoa. En-
nakoidun arvion pohjalta méarittyy, sovelletaanko hankintaan kansallista menettelyé vai
EU-menettelyd. Kansalliset kynnysarvot maaritellddn Suomen omassa lainsaadanngssa,
mutta EU-kynnysarvot perustuvat Maailman kauppajarjestd6 WTQO:n julkisia hankintoja
koskevaan kansainvéliseen sopimukseen (GPA-sopimus®) ja komission asetukseen. EU-
kynnysarvoja tarkistetaan kahden vuoden valein, mutta kansalliset kynnysarvot muuttu-
vat vain kansallisin lainsaddantotoimin.

Vuonna 2024 kansalliset kynnysarvot ovat tavara- ja palveluhankinnoissa ja suunnitte-
lukilpailuissa 60 000 euroa, sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa 400 000 euroa, eri-
tyispalveluissa 300 000 euroa!* ja  rakennusurakoissa 150 000  euroa,

" Viiden prosentin osuus lasketaan kolmen vuoden keskimaaraisesta liikevaihdosta. Sosiaali- ja terveyspalveluiden alalla
toimivilla sidosyksikoilla ulosmyyntiraja on maardaikaisesti vuoden 2022 loppuun saakka kymmenen prosenttia ilman
euromaéraisté rajaa.

8 Mikali ilmoitukseen ei saada vahimmaismaaraajan (14 vrk) vastauksia markkinaehtoisen toiminnan olemassa, hankin-
tayksikon alainen sidosyksikko saa kolmeksi vuodeksi nostaa ulosmyyntinsé 10 prosenttiin kokonaisliikevaihdostaan il-
man 500 000 euron ulosmyyntirajaa.

® My6s kaksi saman hankintayksikon maaraysvallassa olevaa sidosyksikkoa voivat tehda toisiltaan kilpailuttamatta han-
kintoja, jolloin puhutaan in-house sisters -jarjestelysta.

10 Government Procurement Agreement GPA.

11 Erityispalveluja ovat esimerkiksi majoitus- ja ravitsemispalvelut. Varsinkin catering-palvelut ovat sosiaali- ja tervey-
denhuollon palvelulaitoksissa ja kotiin vietdvissa toiminnoissa tarkeité tukipalveluja.



kayttooikeussopimuksissa 500 000 euroa. EU-kynnysarvot muuttuvat kahden vuoden
valiajoin. Ne ovat vuonna 2024 tavara-, palvelu- ja suunnittelukilpailuissa valtion kes-
kushallinnon viranomaisten osalta 143 00 euroa ja paikallishallinnon (mm. kunnat) viran-
omaisten osalta 221 000 euroa.

Erityisalojen tavara- ja palveluhankinnoissa ja suunnittelukilpailuissa EU:n kynnysarvot
ovat 443 000 euroa, sosiaali- ja terveyspalveluissa®? ja muissa erityisissa palveluissa
1 000 000 euroa seka kayttooikeussopimuksissa 5 538 000 euroa. Kaikissa valtion, pai-
kallishallinnon ja erityisalojen rakennusurakoissa EU:n kynnysarvot ovat 5 538 000 eu-
roa. Puolustusvoimien hankintoja saatelee laki julkisista puolustus- ja turvallisuushan-
kinnoista (1531/2011). PuTu-tavara- ja palveluhankinnoissa kansalliset kynnysarvot
ovat 100 000 euroa ja rakennusurakoissa 500 000 euroa.

Pienhankinnat on vapautettu hankintalain soveltamisalasta, mill& on haluttu vahentaa
hankintojen kokoon nédhden kohtuutonta hallinnollista byrokratiaa, kustannuksia ja néden-
naiskilpailutuksia. Pienten hankintojen vapauttaminen hankintalain soveltamisalasta on
helpottanut markkinaoikeudessa tapahtuvaa tyota. Tama ei ole tarkoittanut sita, etta kyn-
nysarvon alittuminen sindnsé vapauttaisi hankintayksikon Kilpailuttamisvelvollisuudesta.
Pelisd&dnnot maaraytyvat silloin ainoastaan kunkin hankintayksikdn omien hankintapeli-
séantojen ja —ohjeiden mukaan.

Taulukko 1 Julkisten hankintojen kansalliset kynnysarvot ja EU-kynnysarvot 2024 (pl. puo-
lustus- ja turvallisuushankinnat, PuTu), euroa (Lahde: HILMA).

Kansalliset | EU-kynnys- | EU-kynnys- | EU-kyn-

kynnysar- | arvot: Val- arvot: Muut | nys-arvot:

vot tion keskus- | viranomaiset | Erityis-

hallinto alat™

Tavara- ja palveluhankinnat 60 000 143 000 221 000 443 000
Kayttooikeussopimukset / palvelut!* 500 000 - -| 5538000
Suunnittelukilpailut 60 000 143 000 221 000 443 000
Sosiaali- ja terveyspalvelut 400 000 - - 1 000 000
Rakennusurakat 150 000 5583 000 5538000 | 5538000
Kéyttéoikeusurakat 500 000 - - -
Erityispalvelut®® 300 000 - - 1 000 000

Hankintamenettelyt ja valintaperusteet

Padasiallisia hankintamenettelyja ovat avoin menettely ja rajoitettu menettely, jotka ovat
kaikissa hankinnoissa hankintayksikon kaytossd. Avoimessa menettelyssa tarjoajien
madrad ei ole ennalta rajattu, jolloin kaikki halukkaat voivat osallistua tarjouskilpailuun.
Rajoitettu menettely on kaksivaiheinen menettely, jossa hankintayksikko valitsee avoi-
men osallistumishakemuksen perusteella tarjoajien joukosta ne, jotka saavat varsinaisen
tarjouspyynnon. Tarjouspyyntoa ei voida toimittaa muille kuin osallistumishakemukseen
osallistuneille toimittajille.

12 Ks. CPV-koodit (Common Procurement Vocabulary): 85: Terveyspalvelut ja sosiaalitoimen palvelut.

13 Erityisaloja ovat mm. vesi- ja energiahuollon, liikenteen ja postipalvelujen alalla toimivat hankintayksikot.

14 Kayttooikeussopimus on palveluja koskeva hankintasopimus, jossa palvelujen vastikkeena on joko oikeus hyddyntaa
palvelua tai tallainen oikeus ja maksu yhdessa. Kayttéoikeusurakka on sen sijaan rakennusurakkasopimus, jossa raken-

nustydn vastikkeena on joko yksin rakennettavan kohteen kéyttdoikeus tai téllainen oikeus ja maksu yhdesséa.
15 Esimerkiksi majoitus- ja ravitsemispalvelut luetaan erityispalveluihin.



Neuvottelumenettelya voidaan kdyttaa hankinnoissa, joissa tarjouspyyntoa ei voida laa-
tia riittdvan tarkasti, jotta tarjous voitaisiin kasitell& avointa tai rajoitettua menettelya hy-
vaksikayttden. Neuvottelumenettelyssd hankintayksikko valitsee julkisen ilmoituksen
pohjalta ne tahot, joiden kanssa se neuvottelee sopimuksen ehdoista. Neuvotteluvaiheen
paatyttya hankintayksikkd pyytéé toimittajilta lopulliset tarjoukset. Neuvottelumenette-
lyd voidaan kayttaa vain erityisten syiden nojalla esimerkiksi jatkovaiheena avoimella
menettelylla tehdyille kilpailutuksille.

Kaksivaiheista Kilpailullista neuvottelumenettelya voidaan kayttdd vapaammin moni-
mutkaisissa ja innovatiivisuutta vaativissa hankinnoissa, joissa ei voida laatia tarjous-
pyyntoa ilman erityista asiantuntemuksen arviointia. Kilpailullisessa neuvottelumenette-
lyssd hankintayksikko julkaisee ilmoituksen hankinnasta, johon kaikki halukkaat toimit-
tajat voivat pyytaad saada osallistua. Sen jalkeen hankintayksikkd neuvottelee menettelyyn
hyvéksyttyjen ehdokkaiden kanssa kartoittaakseen ja maéaritellakseen keinot, joilla sen
tarpeet voidaan parhaiten tayttaa.

Kilpailullinen neuvottelumenettely tukisi erinomaisella tavalla uuden tiedon, teknologian
ja toimintatapojen saamista julkiseen palvelutuotantoon. Kilpailullinen neuvottelumenet-
tely voidaan toteuttaa siten, ettd lopulliset tarjoukset pyydetdan vain yhdestd parhaaksi
katsotusta ratkaisumallista. Talléin hankintayksikko tekee kaksi péatosta, eli miké eh-
dolla olevista ratkaisumalleista on paras, ja mika toimittajista pystyy parhaiten toteutta-
maan ratkaisun. Kokonaan uutena hankintamenettelyna vuoden 2016 hankintalakiin li-
séttiin niin sanottu innovaatiokumppanuus.

Innovaatiokumppanuutta voidaan kayttaa hankintamenettelyna, kun hankintayksikon tar-
peita ei voida tayttdd markkinoilla jo olevilla tuotteilla. Neuvotteluihin mukaan otettavien
ehdokkaiden mé&araa voidaan rajata ennalta, kuten neuvottelumenettelyissakin. Hankin-
tayksikon on hankintaprosessin alussa méaariteltava tarve, tavoitteet ja vahimmaisvaati-
mukset. Innovaatiokumppanuuden kayttomahdollisuuksia rajoittaa se, ettd kumppanuus
on perustettava yhden tai useamman sellaisen kumppanin kanssa, joka harjoittaa erillisia
tutkimus- ja kehittdmistoimintoja.

Innovaatiokumppanuus yhdistad tutkimus- ja kehittdmispalveluhankinnan sek& kyseisen
tyon lopputuloksena syntyneen idean tai prototyypin hankinnan samaan hankintamenet-
telyyn. Innovaatiokumppanuudessa on asetettava vélitavoitteita ja maéariteltdvéa korvauk-
set. Yritysten kannalta tarkeda on, ettd kumppanuudessa sovitaan tasmallisesti immateri-
aalisten oikeuksien jakautumisesta osapuolten kesken, minka tulee kdydéa selvasti ilmi jo
ensimmaisista menettelyn asiakirjoista lahtien. Kéytannossa hankintamenettely muistut-
taa pitkalti neuvottelumenettelya.

Puitejarjestelyt

Hankintalaki mahdollistaa puitejarjestelyjen kayttdénoton, jolloin useita hankkeita voi-
daan toteuttaa yhden Kilpailuttamisen kautta. Puitejérjestely tarkoittaa yhden tai usean
hankintayksikon ja yhden tai usean toimittajan valista sopimusta, jolla vahvistetaan tietyn
ajan kuluessa tehtdvid hankintasopimuksia koskevat ehdot, kuten hinnat ja suunnitellut
maéarat. Toimittajat valitaan puitejérjestelyyn yleisten hankintamenettelyjen avulla, kuten
avoimella menettelyll&. Hankintayksikon on etukéteen sitovasti kerrottava, kuinka monta
toimittajaa puitejarjestelyyn valitaan.

Puitejérjestelyt eivét voi olla voimassa neljaa vuotta pidempaén ilman perusteltua syyta.
Puitejarjestelyyn valituilta toimittajilta hankintoja voidaan tehdd monella tapaa. Yhden



toimittajan puitejarjestelyssé hankinnat tehdaén ilman kilpailuttamista etukéteen sovittu-
jen ehtojen mukaisesti. Usean toimittajan puitejérjestelyssa, jossa hankinnan kaikki ehdot
on sovittu jo puitejarjestelyn tarjouspyynndssd, toimittajat valikoituvat kuhunkin yksit-
taiseen hankintaan ilman kilpailuttamista, puitejérjestelyn tarjouspyynndssé ennakkoon
kuvatun puolueettoman mekanismin perusteella.

Usean toimittajan puitejérjestelyssa, jossa hankinnan kaikkia ehtoja ei ole sovittu puite-
jarjestelyn tarjouspyynndssé, toimittajat valitaan kuhunkin yksittdiseen hankintaan puite-
jarjestelyn sisalla jarjestettdvan kilpailutuksen kautta. Kilpailutuksessa voidaan tarvitta-
essa tdsmentaa puitejarjestelyssé asetettuja valintaperusteita. Usean toimittajan puitejar-
jestelyssd voidaan menetelld myds niin, ettd osa hankinnoista tehdaan ilman kilpailutusta,
ja osa kilpailuttamisen kautta. T&ma osoittaa kéytdnndssé sen, kuinka monella eri tavalla
puitejarjestelyt voidaan toteuttaa.

Suorat hankinnat

Vaikka paasaantona on hankintojen kilpailuttaminen niiden koosta riippumatta, suoria
hankintoja ilman kilpailuttamista voidaan tehda tietyissa tilanteissa. Suorat hankinnat on
perusteltava hankintapaatoksessa. Suorahankinnassa hankintayksikko valitsee ilman han-
kintailmoitusta ja tarjouskilpailua yhden tai useamman toimittajan, joiden kanssa neuvo-
tellaan sopimuksen ehdoista. Suoraa hankintaa voidaan kéyttaa yleisesti esimerkiksi sil-
loin, kun avoimessa tai rajoitetussa menettelyssa ei ole saatu ehdokkuushakemuksia tai
sopivia tarjouksia.

Suoraa hankintaa voidaan perustella &arimmadisella kiireelld, jos hankinta on ehdottoman
valttdaméaton, madraaikoja ei voida noudattaa, eiké kiire johdu hankintayksikostd, vaikka-
kin tavallisessa kiiretilanteessa tulisi kayttda ensisijaisesti hankintalain mukaista no-
peutettua rajoitettua menettelya tai neuvottelumenettelya. Nopeutettu menettely on
suorahankintaa avoimempi ja siten sen kayttoedellytyksia ei ole tulkita yhta ankarasti,
kuin kiireeseen perustuvan suorahankinnan kayttoedellytystd. Tosin kiireelld on oltava
my®s nopeutetussa menettelyssa hyva peruste.

Valintaperusteet

Vuoden 2017 voimaan tulleen uudistetun hankintalain mukaan tarjouksista on valittava
kokonaistaloudellisesti edullisin tarjous. Kokonaistaloudellisesti edullisin on tarjous,
joka on hankintayksikén kannalta hinnaltaan halvin, kustannuksiltaan edullisin® tai
hinta-laatusuhteeltaan paras. Hankintayksikén on ilmoitettava kayttdmanséa kokonais-
taloudellisen edullisuuden peruste tai hinta-laatusuhteen mukaiset vertailuperusteet han-
kintailmoituksessa, tarjouspyynndssa tai neuvottelukutsussa. Vertailuperusteiden on lii-
tyttdva aina hankinnan kohteeseen.

Jos hankintayksikkd kayttdd muissa kuin tavarahankinnoissa kokonaistaloudellisen edul-
lisuuden perusteena halvinta hintaa, sen on esitettdva tata koskevat perustelut hankinta-
asiakirjoissa tai hankintapaatoksessa. Perustelulla selostetaan sitd, miten laadulliset na-
kokohdat on huomioitu hankinnan kohteessa. Hankintayksikkd voi esimerkiksi kuvata,
miten se on ottanut laadun huomioon asettamissaan tarjoajan soveltuvuusvaatimuksissa,
hankinnan vahimmaisvaatimuksissa, hankintasopimuksen erityisehdoissa tai muuten
hankinnan kohteen kuvauksessa.

16 Kustannuksiltaan edullisin ratkaisu voi tarkoittaa myds muuta kuin varsinaista hankintahintaa, eli esimerkiksi elinkaa-
rikustannuksia.
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Kéyttamalla valintaperusteena parasta hinta-laatu —suhdetta hankintayksikkd voi esittaa
vaatimuksia, jotka liittyvéat laadullisiin, yhteiskunnallisiin, ymparisto- tai sosiaalisiin n&-
kokohtiin tai innovatiivisiin ominaisuuksiin.'” Laatuun liittyvia perusteita voivat olla esi-
merkiksi tekniset ansiot, esteettiset ja toiminnalliset ominaisuudet, esteettomyys, kaik-
kien kayttajien vaatimukset tayttdva suunnittelu, kayttokustannukset, kustannustehok-
kuus, myynnin jalkeinen palvelu ja tekninen tuki, huolto ja toimituspdiva tai toimitus- tai
toteutusaika sekd muut toimitusehdot.

Hankinnoista ilmoittaminen

Julkisten hankintojen avoimuuden periaate edellyttaa, ettd hankinnasta tiedotetaan avoi-
mesti ja riittdvan laajasti. Hankintayksikon velvollisuus on hyddyntad markkinoilla oleva
tarjontaa ja huolehtia siitd, etta tieto hankinnan kaynnistymisesta on ehdokkaiden ja tar-
joajien saatavilla. Vélineend kdytetddn tyo- ja elinkeinoministerion ilmaista sahkaoista il-
moituskanavaa (HILMA). HILMAsta EU-ilmoitukset toimitetaan edelleen julkaista-
viksi Euroopan unionin virallisen lehden tdydennysosassa (S-sarja) sek& TED-tietokan-
nassa (Tenders Electronic Daily).

Kansalliset kynnysarvot ylittdvat hankinnat ilmoitetaan myds HILMAssa. lImoitusme-
nettelyn laiminlydnti katsotaan muotovirheeksi, joka voi johtaa hankintapaatoksen ku-
moamiseen markkinaoikeudessa. Lisaksi on muistettava, ettd hankintailmoituksen siséltd
ratkaisee, jos hankintailmoitus ja tarjouspyynto eroavat toisistaan. Hankintayksikko voi
julkaista hankintailmoituksen muussakin tarkoituksenmukaisessa tiedotusvalineessd, ku-
ten vaikkapa omilla verkkosivuillaan. llmoitusta ei saa kuitenkaan julkaista muualla en-
nen kuin se on julkaistu HILMAssa.

Valvonta ja oikeussuoja

Suomessa Kilpailu- ja kuluttajavirasto KKV valvoo julkisia hankintoja koskevan lainséaa-
dannon noudattamista. Valvonnan tarkoituksena on varmistaa yleisen edun sek& veron-
maksajien ja julkisten varojen kaytén tehokkuuden kannalta keskeisten periaatteiden, ku-
ten julkisten hankintojen menettelyjen avoimuuden ja syrjimattomyyden seka tehokkaasti
kilpailutettujen hankintamenettelyjen, toteuttaminen. Julkisia hankintoja koskevissa oi-
keudellisissa asioissa valitukset tehdd&dn markkinaoikeudelle, jonka pa&toksistéa voi ha-
kea muutosta korkeimmalta hallinto-oikeudelta.!8

SoTe-palvelujen kilpailuttaminen

Hankintalain mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon julkisilla hankinnoilla tarkoitetaan
palveluhankintoja, joiden kynnysarvo ylittdd 400 000 euroa. Sosiaali- ja terveyspalve-
luille ei ole séadetty erikseen kansallisia kynnysarvoja ja EU-kynnysarvoja. Sosiaali- ja
terveyspalvelujen kilpailuttamisesta on saddetty tarkemmin hankintalain 12 luvussa (107-
1158). Sosiaali- ja terveyspalvelut on yksiloity tarkemmin CPV-luokituksella hankinta-
lain liitteessd E kohdissa 1-4. Lisdksi SoTe-palvelujen kilpailutuksissa on otettava huo-
mioon alan yleis- ja erityislainsaadanto.

Yleis- ja erityissdaddantoon kuuluvat muun muassa sosiaalihuoltolaki (1301/2014), ter-
veydenhuoltolaki (1326/2010), laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
(812/2000), lastensuojelulaki (417/2007), laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista

17 paras hinta-laatu —suhde voi tarkoittaa myds henkildston patevyytta, kokemusta ja organisointia, jos silla on merkitysta
hankkeen onnistuneen toteuttamisen kannalta.
18 Yhteensd markkinaoikeudelle saapui 325 hankinta-asiaa vuonna 2021. Ratkaisun sai 394 hankinta-asiaa.
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palveluista (380/1987) tai laki ikd&ntyneen véestotoimintakyvyn tukemisesta seka iakkai-
den sosiaali- ja terveyspalveluista eli vanhuspalvelulaki (980/2012). SoTe-lainsd&dan-
ndssa on saannoksid myos palvelunkayttajien tarpeiden huomioon ottamisesta ja kuule-
misesta koskevista vaatimuksista.

Lainsd&ddannon vaatimukset johtuvat sosiaali- ja terveydenhuollon suuresta merkityksesta
palvelujen kayttajille, silla etenkin sosiaalipalveluissa iso osa hankinnoista liittyy pitka-
aikaisiin tai pysyvaisluonteisiin hoito- ja hoitosuhteisiin. Niit4 ovat ikaantyneiden ja eri-
tyisryhmien tehostettu palveluasuminen (tai laitoshoito), lastensuojelupalvelut ja vam-
maisten palvelut (ml. kehitysvammaiset). Tarkeita laadullisia Kilpailutekijoita SoTe-pal-
velujen hankinnoissa ovat toimintoihin liittyva jatkuvuus, kattavuus, helppo saatavuus,
kohtuuhintaisuus ja esteettomyys.

SoTe-palveluissa hankintayksikoilla on toisaalta laaja harkintavalta kdytettavien hankin-
tamenettelyn osalta, kunhan niissa toteutuvat hankintalain yleiset periaatteet. Niita ovat
kilpailuttamisen avoimuus, tarjoajien tasapuolinen ja syrjimaton kohtelu seké asetettujen
vaatimusten kohtuullisuus. Hankintamenettelyksi voidaan valita EU-kynnysarvot ylitta-
vissé hankinnoissa kéytetty menettely sellaisenaan tai soveltuvin osin taikka menettely,
jonka hankintayksikko on itse maéritellyt. Menettelytapa on kuvattava hankintailmoituk-
sessa tai tarjouspyynndssa.

Suorahankintoja koskevat sadannokset ovat SoTe-palvelujen osalta samoja kuin muissakin
EU-kynnysarvot ylittavissa hankinnoissa yht4 poikkeusta lukuun ottamatta, josta on sa-
detty hankintalain 1108:ss&. Tdmé koskee tilanteita, joissa hankintayksikko voi tehdé suo-
rahankinnan, mikali tarjouskilpailun jarjestaminen tai palveluntuottajan vaihtaminen
olisi ilmeisen kohtuutonta tai epatarkoituksenmukaista asiakkaan hoito- ja asiakassuh-
teen kannalta.’® Tosin suorahankintoja ei pida kayttaa paaasiallisina hankintatapoina
mydskaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa.

Hankinnoista ilmoittaminen

SoTe-hankinnoista on ilmoitettava julkisten séhkoisessa ilmoituskanava HILMAssa, mi-
kéli hankinnan 400 000 euron suuruinen kansallinen kynnysarvo ylittyy. Arvoltaan pie-
nempien hankintojen ilmoittaminen on vapaaehtoista. limoitustyyppeja ovat ennakkoil-
moitus, varsinainen hankintailmoitus ja jalki-ilmoitus tai ilmoitus tehdysta sopimuksesta.
Ennakkoilmoituksen tekeminen on vapaaehtoista, mutta sitd voidaan kéayttaa tiedotta-
malla tulevasta hankinnasta, johon tarjoajat voivat varautua. Ennakkoilmoitus voi kéyn-
nistaa myos markkinavuoropuhelun.?

Varsinaisen hankintailmoituksen lisaksi SoTe-hankinnoista on laadittava jalki-ilmoitus,
kun hankintasopimus on tehty tai hankinta on keskeytetty. Tdamé koskee myds suorahan-
kintoja ja sellaisia hankintoja, joista on julkaistu pelkk& ennakkoilmoitus. Jalki-ilmoituk-
sen tarkoitus on tiedottaa siitd, mika palveluntoimittaja on voittanut tarjouskilpailun.
Jalki-ilmoituksella kerrataan lisdksi hankintaprosessin keskeyttamisen syyt. Jalki-ilmoi-
tuksessa ei saisi silti julkaista yleisen edun vastaisia, tervetta kilpailua taikka liikesalai-
suuksia vaarantavia tietoja.

19 T4lla tarkoitetaan esimerkiksi pitkaaikaisen asiakas- ja hoitosuhteen jatkamista tilanteissa, joissa aiempi sopimuskausi
paattyy ja palvelut kilpailutetaan uudelleen, mutta nykyisen asiakas- ja hoitosuhteen jatkumisella on suuri merkitys asi-
akkaana olevalle henkildlle.

20 5oTe-palvelujen ennakkoilmoituksella ei ole merkitysta tarjouksen jattamisen madraaikoihin, silla SoTe-hankinnoille
ei ole asetettu vahimmaisméaaréaikoja kuten EU-hankinnoille.
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Hankintalaissa ei ole maaritelty SoTe-palvelujen osalta véahimmaismaaraaikoja tarjousten
tai osallistumishakemusten jattamiselle, vaan hankintayksikot voivat paattad niista itse-
naisesti. Toisin sanoen hankintayksikiden on arvioitava tapauskohtaisesti, kuinka paljon
palveluntuottajat tarvitsevat kohtuudella tyfaikaa tarjousten laatimiseen. Asia riippuu
paljolti hankinnan koosta ja kohteesta, silld esimerkiksi tutustumiskdynteja tai erityis-
osaamista vaativissa hankinnoissa tarkentavaan tietojen vaihtoon kuluu enemmaén aikaa
kuin tavanomaisissa hankinnoissa.

Toimittajan valinta ja valintaperusteet

SoTe-palvelujen kilpailuttamista koskevien hankintasaannosten mukaan (hankintalaki
1397/2016, 1148) hankintayksikot voivat asettaa vaatimuksia palvelutoimittajien sovel-
tuvuudelle, mutta niiden on oltava oikeassa suhteessa hankinnan kohteeseen. Vaatimuk-
set on esitettdva hankintailmoituksessa tai tarjouspyynndssa. Lisdksi palveluntoimittajilta
voidaan edellyttad vakuutus siité, ettd ne tayttavat soveltuvuutta koskevat vaatimukset.?
Hankintayksikon on suljettava tarjouskilpailusta ehdokas tai tarjoaja, joka ei vastaa ase-
tettuja soveltuvuusvaatimuksia.

SoTe-palveluissa palveluntoimittajaksi on valittava kokonaistaloudellisesti edullisin tar-
jous. Kokonaistaloudellisesti edullisin on tarjous, joka on hankintayksikon kannalta hin-
naltaan halvin, kustannuksiltaan edullisin tai hinta-laatusuhteeltaan paras. Hinta-laatu-
suhteen arvioinnissa kéytettavien vertailuperusteiden on liityttdvé hankinnan kohteeseen
ja mahdollistettava puolueeton arviointi. Hankintayksikén on ilmoitettava kokonaistalou-
dellisen edullisuuden peruste sek& mahdolliset vertailuperusteet hankintailmoituksessa tai
tarjouspyynnossa.??

Jos hankintayksikkd kéyttdd kokonaistaloudellisen edullisuuden perusteena ainoastaan
halvinta hintaa, sen on esitettavé tatd koskevat perustelut hankinta-asiakirjoissa, hankin-
tapaatoksessa taikka hankintamenettelyé koskevassa erillisessa kertomuksessa (hankinta-
laki 1397/2016, 1158). Palveluntuottajia voidaan kilpailuttaa myds pelkastaan laadulli-
silla kilpailutekijoill&, jossa hinta on asetettu.?® Oikean kiintedn hinnan asettaminen vaatii
hankintayksikoltd osaamista ja hyvai toimialan tuntemusta, joka koskee luonnollisesti
my®s oman palvelutuotannon kustannuksia.

Hankintalakiin sisaltyy myds pakollisia sadnnoksia, joiden mukaan palveluntoimittaja on
kokonaan suljettava pois tarjouskilpailusta (hankintalaki 1397/2016, 808). Niihin kuulu-
vat esimerkiksi rikoslaissa kriminalisoitu ihmiskauppa, lahjuksen antaminen, rahanpesu,
osallistuminen jarjestaytyneeseen rikollistoimintaan seké veropetos-, avustus- ja tyoela-
kevakuutuspetos. Hankintayksikko voi soveltaa myds harkinnanvaraisia poissulkemispe-
rusteita, joita ovat muun muassa verojen ja sosiaalivakuutusmaksujen laiminlyonnit (ks.
tarkemmin hankintalaki 1398/2016, 818).

2L vakuutuksessa annettujen tietojen paikkansapitavyys on tarkistettava tarjouskilpailun voittajan osalta ennen varsinaisen
hankintasopimuksen allekirjoittamista.

22 Sinansa hankintayksikon asettamista vahimmaisvaatimuksista ja edullisuuden perusteista ei voida valittaa tai kyseen-
alaistaa, jos perusteet ilmoitettu asiallisesti hankintailmoituksessa tai tarjouspyynndssa julkisten hankintojen avoimuutta
ja tasapuolisuutta noudattaen.

23 Ns. kadnteinen kilpailutus.
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Hankintalain uudistusprosessi

Kansallista julkisista hankinnoista ja kéyttéoikeussopimuksista annettua lakia (hankinta-
laki) seka erityisalojen hankintalakia* ollaan uudistamassa erdilta osin. Muutostyét aloi-
tettiin jo Marin hallituksen aikana ja niista annettiin esitys eduskunnalle kevéélla 2023,
mutta sitd ei ennatetty ké&sitella ennen vaaleja.> Muutoksilla haluttiin parantaa julkisten
hankintojen laatua ja hankintojen vastuullisuutta korostamalla ymparistondkokulmia jul-
kisia hankintoja tehtdessa seka painottamalla laadun ja kokonaistaloudellisuuden merki-
tysta tarjouksen valintaperusteena.

Hankintalakiin halutiin lisatd ympaéristorikokset tarjoajien pakollisiksi poissulkemispe-
rusteiksi ja selkeyttdd hankintayksikdiden tiedonsaantioikeuksia alihankkijoiden poissul-
kemisesta silloin, kun néihin voidaan soveltaa pakollisia poissulkemisperusteita. Lakieh-
dotuksessa otettiin huomioon myds EU:n hankintojen ilmoittamisessa tapahtuvat muu-
tokset ja annettiin asetuksenantovaltuus valtiovarainministeridlle. Liséksi haluttiin muut-
taa Kilpailu- ja kuluttajaviraston (KKV) hankintavalvontaa koskevia méaraaikoja ja sel-
keytetdan erditd menettelyj& koskevia sddnnoksia.

Ylipadtdan hankintalain muutosten tarkoituksena oli lisdt4 hankintojen vastuullisuutta
laajentamalla poissulkemisperusteita ympéristo-, sosiaali- ja tydoikeudellisten rikkomus-
ten osalta. Erityisen tarke&nd on pidetty hankintojen avoimuuden ja lapinakyvyyden li-
sdamista siitd, miten hankintayksikko on kulloisessakin hankinnassa laadun huomioinut.
Hankintayksikoiden on haluttu kayttdvan kokonaistaloudellisuuden kriteereiné ensisijai-
sesti hinta-laatusuhdetta ja kokonaiskustannuksia sekd nojaamaan pelkkaén hankintahin-
taan valintakriteering vain rajatusti.

Lakiehdotuksessa esitetyt muutokset koskivat yleisella tasolla SoTe-hankintoja, vaikka
SoTe-hankintoja koskevaan lukuun 12 ei esitetty muutoksia. Lakiehdotuksessa otettiin
huomioon sosiaali- ja terveyspalvelujen siirto kunnilta hyvinvointialueille. Toisaalta voi-
daan todeta, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta annetussa laissa (jar-
jestamislaki 612/2021, luku 3) on jo saddetty kattavasti ja hankintalakia velvoittavammin
palvelujen hankkimisesta yksityiselta palveluntuottajalta. Marinin hallituksen hankinta-
lakiuudistuksen yhteydessa pohdittiin myds sidosyksikdiden ulosmyyntisadnnoksié,
mutta niihin ei esitetty muutoksia.

Orpon hallituksen tavoitteet?

Suomeen nykyhallituksen hallitusohjelmassa on kirjauksia, joiden avulla halutaan lisata
avointa ja tervettd kilpailua julkisrahoitteisessa toiminnassa. Hallitus pyrkii saamaan
sééstoja ja tehokkuutta etenkin julkisiin hankintoihin. Samalla pyritddn nostamaan tuo-
tettujen palvelujen laatua lisaédmalla Kilpailua palveluhankinnoissa, joissa on yksityista
markkinatarjontaa. Onnistuneet hankinnat parantavat julkisrahoitteista palvelutuotantoa
etenkin kuntayhteisdissa ja hyvinvointialueilla seka kannustavat yksityisilla markkinoilla
toimivia yrityksié kehittdméan palvelujaan.

24 |_aki vesi- ja energiahuollon, liikenteen ja postipalvelujen alalla toimivien yksikGiden hankinnoista ja kayttdoikeusso-
pimuksista (erityisalojen hankintalaki).

% Hallituksen esitys eduskunnalle julkisista hankinnoista ja kayttooikeussopimuksista annetun lain, vesi- ja energiahuol-
lon, liikenteen ja postipalvelujen alalla toimivien yksikdiden hankinnoista ja k&yttdoikeussopimuksista annetun lain seka
rikosrekisterilain 6 b §:n muuttamisesta (16/03/2022).

% Vahva ja valittava Suomi: Paaministeri Petteri Orpon hallituksen ohjelma 20.6.2023, Valtioneuvoston julkaisuja
58/2023, Helsinki 2023.
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Kilpailun edistamistoimet merkitsevét uusia muutoksia kansalliseen hankintalakiin. Kay-
tdnnon toimia ovat kokonaistaloudellisuuden varmistaminen kilpailutuksissa ja velvoite
hankintaprosessin uusimiseen, mikali kilpailutukseen osallistuu vain yksi tarjoaja. Sa-
malla sanktioidaan suorahankinnan ja sopimusmuutosilmoituksen ilmoittamatta jattami-
nen. Julkisyhteisoiltd vaaditaan jatkossa ostolaskudatan avoin julkistamista, vahvistetaan
Kilpailu- ja kuluttajaviraston (KKV) valvontaa ja luodaan hankintatietokanta. Liséksi jul-
kisyhteisoja kannustetaan yhteishankintoihin.?’

Sidosyksikkotoiminnalle rajoituksia

Hallitusohjelma haluaa suitsia julkisyhteistjen sidosyksikkoyhtididen toimintaa. Sidos-
yksikkoyhtididen mééra ja kayttd hankinnoissa on lisadntynyt erityisesti kunnissa ja uu-
silla hyvinvointialueilla. Sidosyksikkdyhtididen toiminta on néhty ongelmalliseksi var-
sinkin tukipalveluissa, joilla on olemassa toimivat markkinat.?® Julkisyhteisét voisivat
yhé organisoida toimintojaan yhtiomuotoon, mutta niiden kayttéa hankintalain kierta-
miseksi rajoitetaan. Rajoitukset toteutetaan sdatamalld sidosyksikkoyhtion omistukselle
kymmenen prosentin vahimmaisomistus.

Samalla sidosyksikdiden ulosmyyntirajat yhtendistetddn enintadn viiteen prosenttiin ja
enintdan 500 000 euroon sidosyksikon liikevaihdosta. Nyt ulkoisen myynnin raja on
kymmenen prosenttia, eika enimmadisrajaa ole, jos sidosyksikon liiketoimintaa vastaavaa
toimintaa ei ole markkinoilla.?® Lisaksi ulosmyyntiraja on 20 prosenttia ilman euromaa-
raista rajaa silloin, kun muiden kuin maaraysvaltaa sidosyksikkdyhtioon kayttavien han-
kintayksikdiden kanssa harjoitetun liiketoiminnan arvo on sopimuksen tekemisté edelta-
vien kolmen vuoden ajalta keskimaarin alle 100 000 euroa vuodessa.

Orpon hallitus on edennyt hankintalain uudistamisessa siten, etta tyo- ja elinkeinominis-
teritssd on asetettu maaliskuussa 2024 ty6ryhmaé valmistelemaan hankintalainsaadannén
muutoksia, jotka pohjautuvat hallitusohjelman kirjauksiin. Ministerion tyoryhman toimi-
kausi paattyy marraskuun 2024 lopussa. Tydryhman tehtdvana on laatia hankintalakiin ja
erityishankintalakiin tehtévista muutoksista hallituksen esitykset. Varsinaisesti hallituk-
sen esitykset hankintalainsaddannon uudistamisesta annettaan eduskunnalle vuoden 2025
kevétistuntokaudella.®

Pohdintaa hankintalain uudistamisesta

Sidosyksikkoyhtididen hallitseva toiminta julkisyhteiséjen markkinoilla syrjayttaa yksi-
tyistd tarjontaa tai voi estad yksityisen tarjonnan kehittymisen varsinkin haja-asutusalu-
eella ja maakuntien Suomessa. Kilpailun puute voi aiheuttaa tehottomuutta, mika vesittaa
julkisten hankintojen avoimuuden perimmaista tarkoitusta eli tehokasta verovarojen kayt-
toa kansalaisten parhaaksi myds suurissa asutuskeskuksissa. Kilpailuneutraliteetti para-
nisi, jos sidosyksikkoyhtiot eivét voisi myyda kilpailuttamatta palvelujaan yhta laajasti
vahemmistdosakkaille, kuten nykyisin.

27 Muihin toimenpide-ehdotuksiin kuuluu, ettd EU-kynnysarvon ylittava hankinta voidaan olla jakamatta osiin vain eri-
tyisisté syisté ja mahdollistetaan ratkaisusta valittaminen. Yhteishankintayksikoiden kilpailutuksissa velvoitetaan puoles-
taan ottamaan huomioon yleiset Kilpailuolosuhteet ja markkinavaikutukset. Liséksi hankintayksikot velvoitetaan teke-
maén yli 10 miljoonan euron hankinnoista analyysi, jossa arvioidaan hankintamallin soveltuvuus ja ennakoidaan kustan-
nuksia. Yleisend pyrkimyksené on hankintaosaamisen kohentaminen ja innovatiivisten hankintojen kdyton edistdminen.
28 Esimerkkeina voidaan mainita kiinteistojen yllapitopalvelut, taloushallinto-, catering- ja ITC-palvelut

2% Muutos on tarpeellinen erityisesti maakuntien Suomen, harvaanasuttujen alueiden ja pienten paikkakuntien yksityisen
yritystoiminnan kannalta, silla markkinapuute voi johtua nimenomaan siitd, ettd julkisomisteisilla yhtigill& (aiemmin
myds liikelaitokset) on ollut seudullisesti tai paikallisesti vahva tai hallitseva asema.

30 Hallituksen esityksella HE 102/2023 on tosin jo tehty kiireellisia teknisia muutoksia hankintalakiin vuonna 2024.
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Kuntien ja hyvinvointialueiden sidosyksikkdyhtididen toimintaa voi olla hankala rajoittaa
hankintayksikoiden vapaaehtoisilla toimilla ilman hankintalakiin tehtdvia muutoksia. Ny-
kyisessé hankintalaissa hankintayksikon maaraamisvalta on I0yhasti maéritelty, minka
vuoksi hankintayksikot ovat voineet ostaa palveluja sidosyksikoiltd pienelld omistus- tai
aanivaltaosuudella. Tilanne voisi kohentua oleellisesti vain, jos sidosyksikkéhankintojen
tekeminen vaatisi hankintayksik6ltad vahintadn viidenneksen maaraamisvaltaosuutta eli
sidosyksikkdyhtiolta osakkuusyhtion asemaa.

Hallitusohjelmassa on esitetty sidosyksikkdasemalle kymmenen prosentin vahimmaisra-
jaa, mutta ndin pienelld omistusosuusrajalla hankintalain uudistus jaa helposti puoli-
tiehen. Silloin sidosyksikén omistajina voisi olla jopa 9-10 hankintayksikkoa, jotka voi-
sivat tehda hankintojen kilpailuttamatta. Hyvinvointialueiden kesken muodostettu sidos-
yksikkoyhtio voisi kattaa hyvinvointialueiden kokoon suhteutettuna yli puolet valtakun-
nasta jollain toimialalla (vrt. FimLab). Kilpailuvaikutukset ovat sitd suuremmat, mitd mo-
nialaisemmasta sidosyksikkoyhtiésta on kysymys.

Alueellisesti sidosyksikkdyhtié kymmenen prosentin omistusraja tarkoittaisi, etta esimer-
kiksi Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue voisi perustaa jollain toimialalla sidosyksikko-
yhti6 yhdessa alueen kaikkien kuntien kanssa, estda yksityisten palveluntuottajien tule-
misen omille julkisille hankintamarkkinoille ja lisaksi myyda palveluja ulkopuolisille ta-
hoille hankintalain hyvéksymissa puitteissa. Sama koskee vaikkapa It4&-Uudenmaan hy-
vinvointialuetta, Eteld-Karjalaa, Kymenlaaksoa ja Kainuuta, joissa markkinat ovat muu-
toinkin monilla toimialoilla kapeita.

Sidosyksikoiden ulosmyyntirajojen yhtendistdminen viiteen prosenttiin ja enintadn 0,5
miljoonaan euroon on kannatettava ehdotus erityisesti harvaanasuttujen alueiden ja pien-
ten paikkakuntien yksityisen yritystoiminnan kannalta. Nyt ulkoisen myynnin raja nousee
kymmeneen prosenttiin, eikd enimmaisrajaa ole, jos sidosyksikon liiketoimintaa vastaa-
vaa toimintaa ei ole markkinoilla. Kuitenkin markkinapuuttee juurisyyné voi olla nimen-
omaan se, ettd julkisomisteisilla yhtioilla (ja liikelaitoksilla) on ollut seudullisesti tai pai-
kallisesti vahva tai hallitseva asema.

Kilpailulain s&&nnokset, joiden mukaan kuntien ja hyvinvointialueiden on ollut eriytet-
tava kilpailutilanteessa markkinoilla tapahtuva myynti kirjanpidossaan vuodesta 2020 lu-
kien, ovat toki parantaneet julkisyhteistjen markkinoilla tapahtuvan toiminnan seurantaa,
mutta ne eivat myoskaan poista kaikkia sidosyksikdita koskevia epakohtia. Epaselvyytta
voi liittyd sellaisiin tapauksiin, jossa kunnilla ja hyvinvointialueilla on useita markkinoilla
toimivia sidosyksikdita, mutta niiden toiminta markkinoilla jaa yksinaan alle kirjanpidon
eriyttamisen alarajan (40 000 euroa).®

Jos markkinoilla tapahtuva toiminta on pirstoutunut useisiin yksikoihin, voisi téllaisten
yksikoiden toiminnasta laatia kootun tuloslaskelman. Liséksi siita tulisi ilmetd, minka
yksikdiden luvuista on kysymys. Asiasta ei ole kilpailulaissa tarkkoja sdédnnoksid. KKV
voi luonnollisesti arvioida ja puuttua Kilpailuneutraliteettia vaaristaviin tapauksiin myos
silloin, kun toiminta j&& alle 40 000 euroon. Y lipddtd&n pienimuotoisen toiminnan rajaa-
minen kirjanpidon eriyttamisvelvollisuuden ulkopuolelle ei tarkoita, ettd toiminnalla ei
voisi olla kielteisia markkinavaikutuksia.

31 Toisaalta ulkopuolisen liiketoiminnan erottaminen sidosyksikkdyhtididen muusta omistajayksikdille tarkoitetusta toi-
minnasta on haasteellinen tehtéva, mikéli ulkopuolinen toiminta on pientd tai satunnaista ja sitd tehdaan samalla henki-
16st6l14 ja kalustolla tai samoissa toimitiloista kuin muutakin padasiallista toimintaa.
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Hyvinvointialueiden ja kuntien ei tulisi mydské&én toimia avoimesti kilpailuilla markki-
noilla, silld toiminta ansaintamielessa ei periaatteessa kuulu julkisyhteisdjen toimialaan.
Talla hetkella hyvinvointialueiden ja -yhtymien sekéd kuntien yrityksia toimii markKki-
noilla esimerkiksi tyoterveyshuollossa. Lisaksi yksittdisia yrityksid on toiminut ateria- ja
kiinteistojen yllapitopalvelussa, laboratoriotoiminnassa, pesulatoiminnassa seka ravin-
tola- ja matkailualalla. Paikalliset kilpailuhaitat eivét katoa, vaikka liiketoimintaa harjoi-
tettaisiin osittain sosiaalisin perustein.

2.4 Jarjestamislain sédnnokset=

Jérjestamislain (12 8) mukaan hyvinvointialue voi tuottaa asiakkaalle annettavia SoTe-
palveluja sekd niiden kayttoon liittyvad muuta tukea hankkimalla niitd yksityisilta palve-
luntuottajilta sopimukseen perustuen, jos niiden hankkiminen yksityiselta palveluntuot-
tajalta on tarpeen tehtdvien tarkoituksenmukaiseksi hoitamiseksi.>® Hankittavien palvelu-
jen on oltava sisalloltaan, laajuudeltaan ja maaralliseltd osuudeltaan sellaisia, etta hyvin-
vointialue pystyy huolehtimaan kaikissa tilanteissa jarjestdmisvastuunsa toteuttamisesta
ulkoa hankittavien palvelujen osalta.®*

Yksityisen palveluntuottajan on taytettava uudessa vuonna 2024 voimaantulleessa SoTe-
valvontalaissa (laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 741/2023) saadetyt edel-
lytykset eli palveluntuottajalla on oltava hyvinvointialueen hankkimien palvelujen sisél-
toon ja laajuuteen nédhden sopiva osaaminen, palveluksessaan toiminnan edellyttdmé am-
mattihenkildsto ja muut riittavat toimintaedellytykset. Yksityisen palveluntuottajan on ol-
tava vakavarainen, jotta se pystyy huolehtimaan toiminnasta, palvelun jatkuvuudesta ja
lakisaateisten velvollisuuksiensa tayttamisesta.®

Yksityisen palveluntuottajan on nimettdva toiminnasta vastaava vastuuhenkild seké toi-
minnan laatuun ja laajuuteen ndhden riittdvd maaré toimintokohtaisia vastuuhenkiloita.
Hyvinvointialueen on varmistettava, ettei yksityisen palveluntuottajan aikaisemmassa
toiminnassa ole todettu vakavia tai toistuvia puutteita asiakas- ja potilasturvallisuudessa
viimeisen kolmen vuoden aikana tai jos téllaisia puutteita on ollut, valvontaviranomaisen
aikaisemmat huomautukset ja maardykset ovat johtaneet toiminnassa esiintyneiden puut-
teiden korjaamiseen ja epékohtien poistamiseen.

Yksityinen palveluntuottaja voi hankkia omaa toimintaansa tdydentdvia SoTe-palveluja
tai omaa henkilostoaan tdydentdvaa tydvoimaa alihankkijalta, jos asiasta on sovittu

32 Yuttamaata koskeva erillislaki (laki sosiaali- ja terveydenhuollon seké pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla
(615/2021) tarkoittaa, ettd Helsinki vastaa padsaéntdisesti itsendisesti sosiaali- ja terveydenhuollon seka palo- ja pelas-
tustoimen palvelujen jérjestamisestd, eika se kuulu mihink&é&n hyvinvointialueeseen. Tosin myods Helsinkiin sovelletaan
sédannoksid, mité sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmisestd on sanottu jarjestamislaissa.

33 Yksityiselta palveluntuottajalta ei voida hankkia kuitenkaan palveluja, joihin siséltyy julkisen vallan kayttod; yksilo-
tai perhekohtaista sosiaality6ta tai sosiaalipdivystystd; terveydenhuoltolain 508:ssé tarkoitettuja kiireellisen hoidon ja péi-
vystyksen palveluja (ympérivuorokautinen paivystys pl. perusterveydenhuollon péivé- ja ilta-aikainen kiireellinen vas-
taanottotoiminta; terveydenhuoltolain 408:ss4 tarkoitettua ensihoitopalvelua méaaratyin poikkeuksin.

34 Naiden asioiden on tultava ilmi palvelun hankintaa koskevan paatoksen perusteluissa (16 §).

35 Yksityinen palveluntuottaja ei saa olla konkurssissa. Jos yksityinen palveluntuottaja on yksityinen henkild, hanen on
oltava tdysi-ikdinen. Hanen toimintakelpoisuutensa ei saa olla rajoitettu eika han saa olla liiketoimintakiellossa. Yksityi-
sen palveluntuottaja ei tdytd myosk&an vakavaraisuutta koskevia edellytyksid, jos palveluntuottaja on huomattavissa maa-
rin tai toistuvasti laiminlydnyt verojen tai muiden julkisten maksujen suorittamisen taikka kéayttanyt maaréaysvaltaa oi-
keushenkilssd, joka on vastaavalla tavalla laiminlyényt verojen tai muiden julkisten maksujen suorittamisen viimeisen
kolmen vuoden aikana taikka palveluntuottaja on ulosmittauksen tai muun selvityksen mukaan muutoin kuin tilapdisesti
kykenematon vastaamaan veloistaan.
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hyvinvointialueen kanssa ja hyvinvointialue on antanut hyvéksynnan alihankkijoiden
kaytolle. Yksityinen palveluntuottaja on silti kokonaisvastuussa alihankkijoiden toimin-
nasta ja siitd, etta alihankkijan tuottamat palvelut vastaavat lainsaddannon vaatimuksia ja
siitd, mitd hyvinvointialue edellyttaa yksityiseltad palveluntuottajalta seka siita, etta ali-
hankkija noudattaa hyvinvointialueen ohjeita.

Kaiken kaikkiaan hyvinvointialueen ja yksityisen palveluntuottajan valisessa sopimuk-
sessa on sovittava hankittavien palvelujen sisallon, madran ja laadun toteuttamisesta; jar-
jestelyistd, joilla hyvinvointialue huolehtii jarjestamisvastuuseensa kuuluvasta ohjaami-
sesta ja valvonnasta; yksityisen palveluntuottajan vakavaraisuuden ehdoista; alihankki-
joiden kayttamisen menettelyisté ja siitd, miten hyvinvointialue antaa hyvaksynténsa ali-
hankkijoiden kayttdmiseen sek& hairidtilanteisiin ja poikkeusoloihin liittyvéstd varautu-
misesta ja toiminnan jatkuvuudesta.3%¥’

3 Sopimusehdoissa on oltava my6s maaraykset sopimuksen mukaisen korvauksen alentamisesta ja sen maksamisesta
pidattymisesta palveluntuottajan virheen perusteella; sopimuksen irtisanomisesta ja purkamisesta; sopimuksen paattymi-
seen ja sopimuksen rikkomis- ja héiriotilanteeseen liittyvasta varautumisesta ja toiminnan jatkuvuuden hallinnasta.

37 Periaatteessa vuokratydvoiman hankintaan sovelletaan samoja periaatteita kuin ostopalveluihin ja ulkoistuksiin, joskin
néissa tapauksissa vuokratydvoima toimii hyvinvointialueen johdon ja valvonnan alaisena, vaikka varsinainen tyénantaja
ja palkanmaksaja on vuokraty6voimaa tarjoava yritys tai muu palveluntuottaja.
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Terveyspalvelujen hankinnat tilastollisesti

HILMA-ilmoituksiin perustuvat tilastot

Julkisten hankintojen séhkdiseen ilmoituskanava HILMAan perustuvien tilastojen mu-
kaan julkisyhteis6jen ja muiden hankintayksikoiden terveyspalvelujen julkisten hankin-
tojen toteutunut tai ennakoitu arvo oli noin 3,124 miljardia euroa vuonna 2023. Hankin-
tojen kokonaismaara oli arviolta 451. Hankintojen arvosta terapiapalvelut olivat 36 pro-
senttia. Ne ovat padosin Kelan kilpailuttamia. Ty6terveyshuolto oli toiseksi suurin palve-
luryhmd. Lukumadraisesti eniten hankintoja tehtiin kuitenkin hyvinvointialueita koske-
vien laékéripalvelujen puolella. vuonna 2023 (Kuvio 1).

Tarkastelusta on poistettu ennakkoilmoitukset (ml. tietopyynnét), ilmoitukset hankinnan
keskeyttamisesta ja tuplailmoitukset, jotka koostuvat samaa hankintaa koskevasta alku-
peréisesta ja korjausilmoituksesta. Osa hankintailmoituksista on poistettu tarkastelusta
kahdenkertaisen laskennan valttamiseksi, jos samasta hankinnasta oli julkaistu hankinto-
jen jalki-ilmoitus. Jalki-ilmoitus on tehtévé, vaikka varsinaista hankintailmoitusta ei oli-
sikaan. Kaikilla edelld mainituilla tavoilla on pienennetty julkisten hankintojen tuplail-
moituksista syntyvéaé kahdenkertaista laskentaa.

Kuvio 1 Hankintalain soveltamisalaan kuuluvien terveyspalvelujen julkiset hankinnat
(3,124 mrd. euroa) toimialoittain 2023 (pl. arvoltaan tuntemattomat hankinnat),
prosenttia (Lahde: HILMAnN hankintailmoitustilasto 2023; Suunnittelu- ja tutki-
muspalvelut Pekka Lith).

Terapiapalvelut I, 1112
Tytterveyshualto NG 67
Laakaripalvelut (ml. erikoisldakarit) NN 273
Muu kuntoutus  |IRNMMENE 758
Suun terveydenhoito I 194
SoTe-ulkoistukset N 111
Laboratorio- ja kuvantamistutkimukset I 104
Kelan valmennus- ja tulkkauspalvelut 1 26
Henkilostovuokraus [l 85
Sairaankuljetus [l 53
Apteekkipalvelut | 4

Muut terveyspalvelut |l 93
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HILMAssa ilmoitettujen terveyspalvelujen hankintojen arvo oli vuonna 2023 paljon suu-
rempi kuin ennen SoTe-uudistusta. Vuosivertailuun kannattaa suhtautua kuitenkin va-
rauksella, koska hankintailmoitukset ja —sopimukset voivat sisaltdd usean vuoden katta-
via puitejarjestelyja. Tilastoja terveydenhuollon hankintapéatdsten arvosta ei voida ver-
rata myoskaan Valtiokonttorin hyvinvointialue- ja kuntataloustilastojen mukaisiin vuo-
tuisiin rahamaaréisiin tietoihin, sill4 hankintap&&tosten taloudelliset vaikutukset ulottuvat
takia usealle vuodelle (ks. luvut 3.2 ja 3.3).

Vertailukelpoisuutta heikentéa se, ettd Valtiokonttorin palveluluokkakohtaiset talousti-
lastot terveyspalvelujen ostoista koskevat kattavat vain asiakaspalvelut ja palvelusetelit,
mutta niisté ei saada tarkkaa tietoa terveyspalvelujen vélituoteostoista.*® Asiakaspalvelut
ovat lopputuotepalveluja (mm. terveysasemien ulkoistukset) palvelujen kayttajille ero-
tuksena hankintayksikon oman palvelutuotannon valituoteostoista (tyévoiman vuokraus,
erikoisladkarikonsultoinnit ja tutkimuspalvelut). Sen sijaan HILMAsta kootut hankintati-
lastot siséltavat myos valituoteostoja.

Toisaalta HILMAn tiedoista arvioituja hankintatilastojen ja Valtiokonttorin hyvinvointi-
alue- ja kuntataloustilastojen vertailukelpoisuutta vahentéé se, etté niissa palveluostot si-
séltavat hankintalain soveltamisalan ulkopuolelle jd4vié pienhankintoja, jotka ovat avoi-
men HILMAssa tapahtuvan pakollisen ilmoitusmenettelyn ulkopuolella. Lisaksi hankin-
nat, jotka on tehty hyvinvointialueiden ja kuntien sidosyksikkoyhti6ilta jadavat HILMAN
hankintailmoitusten ulkopuolelle. Sama koskee asiakkaan valintaan perustuvaa palvelu-
setelipohjaista palvelujen tarjontaa.

Julkisia hankintayksikoita voivat olla hyvinvointialueet ja hyvinvointiyhtymaét, kunnat
ja kuntayhtymat, valtion virastot ja laitokset ja muut julkisten hankintayksikot, kuten seu-
rakunnat, jarjestot, yliopistot ja korkeakoulut sekd yksityisten hankintaorganisaatiot,
jotka ovat saaneet julkista tukea toimintaansa vahintdan puolet hankintojen arvosta. Kelan
kilpailuttamat kuntoutus-, terapia-, valmennus-, tulkkaus- ja muut palvelut muodostivat
arviolta 46 prosenttia kaikkien terveydenhuollon hankintojen arvosta ja 24 prosenttia nii-
den lukumé&érasta vuonna 2023 (Kuvio 2).

Hyvinvointialueiden (ml. Helsinki ja HUS-yhtymad) osuus hankintojen arvosta oli 25 pro-
senttia, mutta lukumaarasta perati 49 prosenttia. Luku ei sisalla hyvinvointialueiden tai
hyvinvointialueiden ja kuntien yhdesséd omistamien yhtididen tekemia hankinnat, jotka
nostaisivat hyvinvointialueiden merkitysté edelleen. Osa yhtidista on yhteishankintaor-
ganisaatioita (sidosyksikkoyhtioitd), jotka hoitavat Kilpailutuksia omistajayhteisdjensa
puolesta (mm. Sansia Oy, Tuomi Logistiikka Oy) ja tarjoavat asiakkailleen neuvonta-,
lakiasiain- ja muita asiantuntijapalveluja.

Hyvinvointialueiden ostopalvelut ovat padosin valituotepalvelujen ostoja, jotka tdydenta-
vat niiden omaa palvelutuotantoa. Ne sisaltavat ladkéaripalveluja (la&karipaivystysta, eri-
koislaakarikonsultaatioita, yms.), kuntoutusta, laboratorio- ja kuvantamispalveluja, ap-
teekkipalveluja, ensihoitoa ja muita tarkemmin erittelemattomia terveyspalveluja.®® Kun-
tayhteisot ovat hankkineet 1&hinnd tyoterveyshuoltoa. Myos valtio-organisaatioiden (ml.

38 Valtiokonttorin hyvinvointialue- ja kuntataloustilastot sisdltavat kylla tiedot sosiaali- ja terveydenhuollon valituoteos-
toista yhteensd, mutta sosiaali- ja terveyspalveluja ei voida erottaa toisistaan palveluluokittain. Lisaksi ostoista ei voida
erotella toisistaan ostoja toisilta julkisyhteisoilté ja yksityisilta palveluntuottajilta.

39 Maarallisesti tarkasteluna hyvinvointialueiden (ml. Helsinki ja HUS) hankinnat ovat enimmakseen valituotepalvelujen
ostoja, jotka tdydentdvat niiden omaa palvelutuotantoa.
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valtioyhtiot) ja muiden julkisten hankintayksikdiden kilpailuttamat terveydenhuollon pal-
velut koostuvat ldhinn tyoterveyshuollosta.

Tarkemmin erittelemattomét hankintayksikot ovat yksittéisia oppilaitoksia (mm. Helsin-
gin yliopisto), voittoa tavoittelemattomia yhteiséja (mm. Ylioppilaiden terveydenhoi-
tosaatio) seka seurakuntia. Ylipaataan terveydenhuollon julkiset hankinnat ovat keskitty-
neet muutamiin isoihin hankintoihin, silla kahdentoista vahintdadn 50 miljoonan euron
suuruisen hankinnan osuus oli 43 prosenttia hankintapaatosten kokonaisarvosta vuonna
2023, kun arvoltaan tuntemattomia hankintoja ei oteta lukuun. Hankinnat, joiden arvo oli
10-49,9 miljoonaa euroa, osuus oli 40 prosenttia.

Yhteensa vahintdan kymmenen miljoonan euroa suuruiset hankinnat olivat 83 prosenttia
hankintalain soveltamisalaan kuuluvien terveyspalvelujen julkisten hankintojen koko-
naisarvosta vuonna 2023. Sitd vastoin alle kymmenen miljoonan euron suuruisten han-
kintojen osuus hankintojen kokonaisarvosta oli vain 17 prosenttia, mutta hankintailmoi-
tuksista osuus kohosi 77 prosenttiin. Ne sisaltdvat myos alle 400 000 euron pienhankin-
nat, joista on ilmoitettu HILMAssa vapaaehtoisesti. Yhteensa pienhankintoja oli kymme-
nen prosenttia hankintailmoituksista (Kuvio 3).

Kuvio 2 Hankintalain soveltamisalaan kuuluvien terveyspalvelujen julkiset hankinnat
(3,124 mrd. euroa) hankintayksikkotyypeittain 2023 (pl. arvoltaan tuntematto-
mat hankinnat), prosenttia (Lahde: HILMAnN hankintailmoitustilasto 2023;
Suunnittelu- ja tutkimuspalvelut Pekka Lith).
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Kuvio 3 Hankintalain soveltamisalaan kuuluvien terveyspalvelujen julkiset hankinnat
(3,124 mrd. euroa) kokoluokittain 2023 (pl. arvoltaan tuntemattomat hankinnat),
prosenttia (Lahde: HILMAnN hankintailmoitustilasto 2023; Suunnittelu- ja tutki-
muspalvelut Pekka Lith).
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Hankintamenettelyt

SoTe-palveluissa hankintayksikolla on laaja harkintavalta sen suhteen, minkalaista han-
kintamenettelya se haluaa kéayttaa hankinnan kilpailuttamisessa. Hankintayksikkd voi ha-
lutessaan kdyttdd samanlaisia menettelyja kuin EU-kynnysarvot ylittavissé hankinnoissa
tai mukauttaa niitd. Hankintayksikkd voi hyddyntaa sellaistakin menettelya, jonka se on
itse méaéritellyt. Tosin valitussa menettelyssd on otettava huomioon hankintalain yleiset
periaatteet.*® Hankintayksikon on mariteltava kaytetty menettely HILMA-ilmoituksessa
tai lahettdméassaan tarjouspyynnossa.

Maéaréllisesti arviolta 86 prosenttia hankintalain soveltamisalan piiriin kuuluvista terveys-
palvelujen hankinnoista on Kilpailutettu avoimen ilmoitusmenettelyn avulla (Kuvio 4).
Se on menettely, jossa hankintayksikko julkaisee hankintailmoituksen, ja jossa kaikki ha-
lukkaat toimittajat voivat tehdé tarjouksen. Hankintojen kokonaisarvosta avoimen menet-
telyn piirissa oli 76 prosenttia. Rajoitetun menettelyn piirissa oli 24 prosenttia hankin-
tojen kokonaisarvosta, mutta kaksitoista prosenttia hankintojen maéarasté eli kilpailutetut
hankinnat ovat keskimaaraista suurempia.*!

Suorahankintojen osuus hankintojen maarésté oli vain yhden prosentin ja niiden arvosta
osuus oli hyvin pieni. Toisin sanoen suoria hankintoja ilman avointa kilpailutusta on hyo-
dynnetty arvoltaan pienissd hankinnoissa, mikd on periaatteessa myonteinen asia.

40 periaatteita ovat avoimuus, tarjoajien tasapuolinen ja syrjimaton kohtelu seka asetettujen vaatimusten suhteellisuus.
41 Rajoitettu hankintamenettely on kaksivaiheinen. Siina hankintayksikkd julkaisee ensin ilmoituksen hankinnasta, johon
kaikki halukkaat voivat osallistua, joiden joukosta hankintayksikko valitsee vahintdén viisi ehdokasta, joilta pyydetdén
tarjous. Tarjoajiksi ei voida hyvaksyé ehdokkaita, jotka eivat ole toimittaneet osallistumishakemusta
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Neuvottelumenettelyn merkitys oli niin ikd&n véhéinen terveyspalveluja koskevissa
hankinnoissa vuonna 2023. Neuvottelumenettelyn kéyttod edellyttdd hankintalaissa olevaa
perustelua.*? Lisaksi tilastot sisdlsivat paria tapausta, joissa hankintamenettely jai HIL-
MAn ilmoituksissa tuntemattomaksi.

Kuvio 4 Hankintalain soveltamisalaan kuuluvien terveyspalvelujen julkiset hankinnat

(3,124 mrd. euroa) kaytetyn hankintamenettelyn mukaan 2023, prosenttia
(Lahde: HILMAR hankintailmoitustilasto 2023; Suunnittelu- ja tutkimuspalvelut
Pekka Lith).
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Valtiokonttorin hankintatilastot

Valtio-organisaatioiden terveydenhuollon hankinnat

Hansel Oy:n yllapitaméssa Valtiokonttorin tutkihankintoja.fi -palvelussa on mahdol-
lista tutkia valtio-organisaatioiden hankintojen rahavirtoja hankintayksikdittain tilasto-
vuodesta 2016 lukien. Hankinnat voidaan ryhmitella tuote- ja palveluryhmittéin. Liséksi
hankinnat voidaan jakaa toimittajien mukaan. Toimittajia voivat olla yrityksid, jarjestoja
tai elinkeinonharjoittajia, joilta hankintayksikot ovat ostaneet hyodykkeitd. Toimittajat
voivat olla my6s sidosyksikkoyhtidita tai valtio-organisaatioiden muita siséisia palvelu-
jen tuottajaorganisaatioita, kuten liikelaitoksia.

Palvelu ei sisalla puolustusministerién hallinnonalaa, Suojelupoliisia, Rajavartiolaitosta
ja poliisihallitusta, minka liséksi julkisuuslain perusteella salassa pidettdvad materiaalia
on anonymisoitu toimittajatiedon osalta ennen niiden siirtoa palveluun. Valtion puolella
tiedot pohjautuvat ostolaskujarjestelmaan, eli laskut ovat ennattaneet kiertéé tarkastus- ja
hyvéaksymiskierrokset. Terveydenhuollon osalta tilastot valtion hankinnoista kasittavat

42 Neuvottelumenettelyssa hankintayksikko julkaisee ilmoituksen hankinnasta, johon kaikki halukkaat toimittajat voivat
pyytaa saada osallistua. Sen jalkeen hankintayksikké neuvottelee hankintasopimuksen ehdoista valitsemiensa toimittajien

kanssa.
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vain ty6terveyshuollon. Vuonna 2023 valtion tydterveyshuollon ostot olivat yhteensé 46
miljoonaa euroa (pl. puolustushallinto, yms.).*3

Valtion ty6terveyspalvelujen hankinnat ovat kehittyneet varsin vakaasti vuosina 2016-23
lukuun ottamatta epidemiakriisin pahinta vuotta 2020, jolloin niiden arvo aleni 34 mil-
joonaan euroon (Kuvio 5). Ostopalvelujen suurin palveluntuottaja on ollut Suomen Ter-
veystalo Oy. Seuraavana on markkinaosuuttaan viime vuosina kasvattanut Mehildinen
Oy. Pienempid palveluntuottajia ovat olleet Pihlajalinna ld&ké&rikeskukset Oy ja L&akéri-
keskus Aava Oy (Kuvio 6). Aiempina vuosina palveluja oli ostettu myds kunnalliselta
Tullinkulman Tyoterveys Oy:lta.

Kuvio 5 Valtio-organisaatioiden ty6terveyshuollon hankintojen arvo ja maaran kehitys
2016-23, miljoonaa euroa (Lahde: Valtiokonttori).
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4 Tuote- ja palveluryhmaluokituksessa tydterveyspalvelut ovat osa henkilostopalveluja.
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Kuvio 6 Valtio-organisaatioiden tydterveyshuollon hankinnat palveluntuottajittain 2016-
23, miljoonaa euroa (L&hde: Valtiokonttori).
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SoTe-palvelujen hankinnat Helsingissa

Hankinnat sosiaali- ja terveystoimen hallinnon alalla

Valtiokonttori on kerdnnyt tietoja lisaksi kuntien hankinnoista tilastovuodesta 2016 al-
kaen. Tosin ne kattavat tilastovuodelta 2023 vain Helsingin kaupungin. Materiaali pe-
rustuu kuntien Hanselille toimittamaan hankinta-aiheiseen ostolaskuaineistoon. Kuntien
hankinnat siséltdvat myos ostot sidosyksikkoyhtidilta ja liikelaitoksilta. Tuote- ja palve-
lukohtaiset tilastot ovat tosin melko karkealla tasolla sosiaali- ja terveystoimen osalta.
Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveystoimi hankki tavaroita ja palveluja yhteensé 1
864 miljoonalla eurolla vuonna 2023.%

SoTe-uudistuksen jalkeen Helsingin sosiaali- ja terveystoimen hankintojen kokonaisarvo
kohosi nimellisesti l&hes 13 prosenttia ja reaalisesti kuusi prosenttia vuonna 2023. VVuo-
desta 2018 hankintojen kokonaismé&éra oli lisadntynyt 22 prosentilla. Hankintojen arvosta
asiakaspalvelut olivat 1 292 miljoonalla euroa (69 %) vuonna 2023 (Kuvio 7).* Asiakas-
palvelujen ostot (ulkoistukset) ovat lopputuotepalvelujen hankintoja kuntalaisille muilta
julkisyhteisgilta ja yksityisiltd palveluntuottajilta, mutta niista ei ole saatavilla tarkempaa
palvelualakohtaista tietoa tutkihankintoja.fi -palvelussa.

Padosa hallinnon alaan asiakaspalvelujen ostoista (1 292 milj. euroa) oli tehty HUS-yh-
tymalta. Asiakaspalvelujen ostot HUS:Ita koostuvat etupddssa erikoissairaanhoidon pal-
veluista. Vuonna 2023 ne olivat arviolta 816 miljoonaa euroa, mutta ostot HUS-yhtymaélté
eivat ole hankintalain soveltamisalan piirissd. Toiseksi ja kolmanneksi suurimpia

4 Vantaan osalta tilastot kattavat vuodet 2018-21 (pl. 2020).
4 Kaikista Helsingin kaupungin asiakaspalvelujen ostoista sosiaali- ja terveystoimi muodosti 92 prosenttia. Loppuosa
koostui etupédssa kasvatuksen ja koulutuksen toimialan (mm. varhaiskasvatusala) asiakaspalvelujen ostoista.
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asiakaspalvelujen tuottajia olivat Helsingin Diakonissalaitoksen saétio ja Helsingin Se-
niorisaatio. Naista Seniorisadtio on Helsingin kaupunkikonserniin kuuluvat vanhusten
hoivapalvelujen tuottaja (Kuvio 8).

Muita tarkeita palveluntuottajia olivat vuonna 2023 Helsingin Diakonissalaitoksen Hoiva
Oy ja Attendo Oy. Diakonissalaitoksen Hoiva Oy ja Attendo Oy tuottavat lahinn& asu-
misen sisaltavia sosiaalipalveluja ik&antyneille ja muille erityisryhmille. Diakonissalai-
toksen Hoiva Oy on nyky&déan osa uutta Diakonissalaitoksen konsernisadtion omistamaa
Rinnekodit Oy:ta. Rinnekodit Oy syntyi, kun Diakonissalaitoksen saatidssa ollut Rin-
nekoti-litketoiminta, Diakonissalaitoksen Hoiva Oy ja Caritas Palvelut Oy yhdistettiin
samaan yhtioon loppuvuonna 2023.

Sosiaali- ja terveystoimen muut SoTe-palvelujen ostot olivat 51 miljoonaa euroa.*® Ne
koostuvat Idhinnd tyoterveyshuollosta ja vélituotepalvelujen, kuten laboratorio- ja kuvan-
tamispalvelujen hankinnoista kaupungin omaan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuo-
tantoon. Lisdksi Helsingin sosiaali- ja terveyshuollon hallinnonala osti rakennusten ja
alueiden yll&pitopalveluja 195 miljoonalla eurolla, asiantuntija- ja toimistopalveluja 100
miljoonalla eurolla, ITC-alan hyddykkeita 99 miljoonalla eurolla ja tarkemmin erittele-
mé&ttomié tavaroita ja palveluja 126 miljoonalla eurolla.

Kuvio 7 Helsingin sosiaali- ja terveystoimen hankinnat 2023 hyddykeryhmittain (Léhde: Val-
tiokonttori).
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46 Muut hallinnon alat (pl. sosiaali- ja terveystoimi) ostivat sosiaali- ja terveyspalveluja arviolta 13 miljoonaa euroa (ks.
jaljempéna sosiaali- ja terveydenhuollon valituotehankinnat).
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Kuvio 8 Helsingin sosiaali- ja terveystoimen asiakaspalvelujen ostot téarkeimpien toimit-
tajien mukaan 2023 (Lahde: Valtiokonttori).
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Kuvio 9 Helsingin sosiaali- ja terveystoimen asiakaspalveluostojen kehitys nimellinen ja
maaran kehitys 2018-23 (Lahde: Valtiokonttori).
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Kaupungin SoTe-palvelujen valituoteostot yhteensa 64 miljoonaa

Helsingin sosiaali- ja terveyspalvelujen valituoteostot koostuivat Valtiokonttorin Tut-
kihankintoja -palvelun mukaan eritteleméattomistda SoTe-palveluista ja tyoterveyshuol-
losta. Ne olivat yhteensd 64 miljoonaa euroa vuonna 2023, joista kaupungin sosiaali- ja
terveystoimen hallinnonalan osuus oli 51 miljoonaa euroa ja muiden hallinnon alojen 13
miljoonaa euroa. Valituoteostoista tyoterveyshuoltoa oli 18 miljoonaa euroa (29 %).
Muut SoTe-palvelut (46 milj. euroa) ovat lahinna erikoisl&ékari- ja tutkimuspalveluja.
Niistda HUS-yhtyma osuus vélituoteostoista oli 67 prosenttia.
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Seuraavaksi eniten hankintoja oli tehty Helsingin kaupunkikonsernin sisalta. Helsingin
sisalta ostetut palvelut ovat p&dasiassa tyGterveyshuollon palveluostoja Tyoterveys -lii-
kelaitokselta. Pienid palveluntuottajia olivat vuonna 2023 yksityiset palveluntuottajat
L&aakéarikeskus Aava Oy, Suomen Terveystalo Oy ja Mehildinen Oy. Varsinaisten sosiaa-
lipalvelujen merkitys valituotepalvelujen ostoista lienee hyvin pieni. Ty6terveyshuollon
palvelujen hankinnat ovat pysyneet I&hes ennallaan vuosina 2018-23, mutta muissa SoTe-
palveluissa on ollut suurta vaihtelua.

Kuvio 10 Helsingin sosiaali- ja terveydenhuollon vélituotepalvelujen ostot yhteensa (64
milj. euroa) tarkeimpien toimittajien mukaan 2023 (L&hde: Valtiokonttori).
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Kuvio 11 Helsingin sosiaali- ja terveydenhuollon valituotepalvelujen ostot jaettuna tyo-
terveyshuoltoon ja muihin SoTe-palveluihin 2018-23 (Lahde: Valtiokonttori).
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Yksityisten asiakaspalvelujen ostot tilastoissa

Tilastokeskuksen kuntataloustilasto 2015-20

Tilastokeskuksen kuntataloustilaston mukaan terveydenhuollon (ml. hammashoito) yksi-
tyisten asiakaspalvelujen ostot olivat Suomessa 746 miljoonaa euroa vuonna 2020 (Ku-
vio 12). Asiakaspalvelujen ostot ovat lopputuotepalvelujen hankintoja kuntalaisille ero-
tuksena kunnan omaan palvelutuotantoon hankituista vélituotepalveluista. Kuntatalousti-
laston lukuja on korjattu kuntayhteiséjen saamalla viiden prosentin piilevan arvonlisave-
ron palautuksella. Néin luvut vastaavat paremmin rahasummaa, jonka yksityiset palve-
luntuottajat ovat saaneet kuntayhteisoilta.

Oikaisu on tehty siksi, etté yksityisilta palveluntuottajilta hankitut sosiaali- ja terveyden-
huollon asiakaspalvelut kirjautuvat kuntayhteisgjen taloustilastoihin nettona, silla niista
on vahennetty viiden prosentin laskennallinen piilevan arvonlisédveron palautus kunnille
ja kuntayhtymille. Asiakaspalvelujen ostoista kuntien osuus oli 48 prosenttia ja kuntayh-
tymien 52 prosenttia. Maaréallisesti ostopalvelut kasvoivat 202 miljoonalla eurolla (38 %)
vuodesta 2015 lukien. Kasvu oli nopeampaa erikoissairaanhoidossa kuin perusterveyden-
huollossa (ml. hammashoito) etenkin vuosina 2015-17.

Asiakaspalvelujen ostoja (ulkoistuksia) koskevissa tarkasteluissa on otettava huomioon,
ettd kuntayhteisdjen omaan palvelutuotantoon ostetut terveydenhuollon vélituote- ja tu-
kipalvelut, palveluseteleill& tai maksusitoumuksilla maksetut yksityiset ostopalvelut eivét
ole sisaltyneet asiakaspalveluihin, mikéd on pienentényt yksityisten ostopalvelujen todel-
lista osuutta kuntayhteisojen jarjestamassé palvelutuotannossa. Valituotehankinnat voi-
vat liittya esimerkiksi laboratorio- ja kuvantamistutkimuksiin, tyéterveyshuoltoon tai yk-
sityisten erikoislaakareiden konsultaatioihin.*’

Perusterveydenhoidon (pl. hammashoito) yksityisista asiakaspalvelujen ostoista (ulkois-
tuksista) 198 miljoonaa euroa (79 %) liittyi avoterveydenhoitoon ja 52 miljoonaa euroa
(21 %) vuodeosastotoimintaan vuonna 2020. Ulkoistukset voivat olla laajuudeltaan kah-
denlaisia. Kokonaisulkoistuksissa palvelujen jarjestamisvastuussa julkisyhteiso siirtaa
kaikkien palvelujen tuotantovastuun ulkopuoliselle palveluntuottajalle. Osittaisulkois-
tuksissa jarjestamisalueen palvelurakenteeseen kuuluu julkisen tuotannon ja ulkoistetun
tuotannon piirissa olevia terveysasemia.

Liséksi kunnat olivat ulkoistaneet palvelutuotannon osa-alueita, kuten virka-ajan ulko-
puolisia paivystysvastaanottoja. Joka tapauksessa palvelujen jarjestamisvastuulla olevalla
kuntayhteis6lld on viime kadessé vastuu palvelujen saatavuudesta. Ulkoistusten muihin
toimintamalleihin olivat kuuluneet kunnallisen toimijan ja yksityisen yrityksen muodos-
tamat yhteisyritykset, jotka vastasivat ulkoistetusta palvelutuotannosta. Myos yksittai-
silla kunnilla ja kuntayhtymilld oli julkisomisteisia yhtioitd, jotka ovat vastanneet alueen
kuntien terveyspalvelujen tuotannosta.*®

47 Valituotetuotehankinnat ovat suurin ero HILMA-ilmoituksiin perustuvien tilastojen ja kuntien taloustilastojen valilla.
8 SoTe-uudistuksessa kuntien terveydenhuollon yrityksig, kuten Keiturin SoTe Oy Pirkanmaalla siirtyi hyvinvointialu-
eiden omistukseen. Sairaanhoitopiirien yhtididen omistus siirtyi puolestaan suoraan hyvinvointialueille. Hyvinvointialu-
eella yhtiot rinnastetaan SoTe-jarjestdmislaissa yksityisiin palvelutuottajiin, silla julkisomisteista yhtiéta ei voida rinnas-
taa varsinaiseen viranomaistoimijaan.
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Kuvio 12 Kuntien ja kuntayhtymien terveydenhuollon ostopalvelut Suomessa 2015-20
(Lahde: Kuntataloustilasto, Tilastokeskus; Suunnittelu- ja tutkimuspalvelut
Pekka Lith).
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Ostopalvelut alueellisesti

Alueellisesti katsottuna terveydenhuollon yksityisten ostopalvelujen arvo (ml. piileva ar-
vonlisavero) oli suurin Pirkanmaalla ja toiseksi suurin Uudellamaalla vuonna 2020 (Tau-
lukko 2). Seuraavina tulivat Keski-Suomi, Etel4-Pohjanmaa ja Pohjois-Pohjanmaa. Pir-
kanmaalla oli hankittu paljon varsinkin erikoissairaanhoidon palveluja. Erikoissairaan-
hoidon yksityisten” ostopalvelujen maardd nosti Pirkanmaalla maakunnassa tilastolli-
sesti se, etta niita oli hankittu alueen sairaanhoitopiirin tytaryhtioilta, joihin kuuluivat Sy-
dinsairaala Oy ja Tekonivelsairaala Coxa Oy.*

Pirkanmaalla oli hankittu eniten myds perusterveydenhoidon tasoisia yksityisiéd asiakas-
palveluja (ml. hammashoito).>® Perusterveydenhoidon tasoiset palvelut (pl. suun tervey-
denhoito) voitiin jakaa Tilastokeskuksen tilastoissa edelleen avoterveydenhoitoon, joita
vastaavia palveluja tuotetaan yksityisilla laékariasemilla ja terveyskeskusten vuodeosas-
totoimintaa, joissa hoidetaan kaikkein huonokuntoisimpia asiakkaita. VVuodeosastotoi-
minta on terveydenhoitoa, jonka merkitys on vahentynyt sitd mukaan, kun asiakkaita on
siirretty tehostettuun palveluasumisen puolelle.

9 Tilastokeskuksen kuntien taloustilastoissa ostot yksityisilta toimijoilta sisélsivat ostoja julkisomisteisilta yhtioilta.
%0 perusterveydenhoidossa yksityisten palvelujen suurta osuutta selittivit Parkanon ostot Pihlajalinnan ja Parkanon yh-
teisyritys Kolmostien Terveys Oy:Itd. Mantt4-Vilppulassa sen sijaan toimi kunnan ja Pihlajalinnan yhteisyritys Mantén-
vuoren Terveys Qy. Virroilla (ml. Ruovesi) palveluostot muilta kuin kuntaorganisaatioilta olivat ulkoistuksia Keiturin
SoTe Oy:lle, joka oli varsinaisesti kuntaomisteinen yhti, mutta nykyisin Pirkanmaan hyvinvointialueen omistama.
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Taulukko 2 Kuntien ja kuntayhtymien terveydenhuollon yksityisten asiakaspalvelujen ostot
(ml. piileva alv) toimialoittain Suomessa 2020, 1 000 euroa (Lahde: Kuntata-
loustilasto, Tilastokeskus).

Perusterveyden- | Suun tervey- Erikoissairaan- | Yhteensa,

hoito, 1000 eu- | denhoito, 1000 | hoito, 1000 eu- | 1000 euroa

roa euroa roa
Pirkanmaa 49607 14733 182294 246633
Uusimaa 34477 9566 89991 134034
Keski-Suomi 24292 3987 35575 63854
Eteld-Pohjanmaa 19037 4345 40275 63656
Pohjois-Pohjanmaa 28670 3017 29178 60865
Lappi 24297 3862 11400 39559
Kymenlaakso 22076 643 4216 26935
Varsinais-Suomi 8234 1154 12389 21777
Eteld-Savo 5726 659 12433 18818
Péijat-Hame 4270 606 8988 13864
Kanta-Hame 7021 1119 5159 13299
Pohjois-Savo 8533 150 3030 11714
Pohjois-Karjala 3750 475 5526 9750
Pohjanmaa 4898 561 2186 7645
Satakunta 3793 1103 1857 6753
Kainuu 957 274 4017 5248
Eteld-Karjala 26 4 1027 1057
Keski-Pohjanmaa 613 15 628
Yhteensa 250277 46270 449542 746089

Taulukko 3 Kuntien ja kuntayhtymien avoterveydenhoidon ja vuodeosastopalvelun yksityis-

ten asiakaspalvelujen ostot (ml. piilevéa alv) toimialoittain Suomessa 2020, 1 000
euroa (Lahde: Kuntataloustilasto, Tilastokeskus).

Avoterveyden- Vuodeosastotoi- | Yhteensa,
hoito, 1000 euroa | minta, 1000 euroa | 10roa
Pirkanmaa 34995 14612 49607
Uusimaa 25442 9035 34477
Pohjois-Pohjanmaa 20942 7728 28670
Lappi 22180 2117 24297
Keski-Suomi 19223 5068 24292
Kymenlaakso 22075 1 22076
Etel&d-Pohjanmaa 14323 4713 19037
Pohjois-Savo 8351 183 8533
Varsinais-Suomi 6656 1579 8234
Kanta-Hame 5149 1872 7021
Eteld-Savo 3565 2161 5726
Pohjanmaa 4475 423 4898
Péijat-Hame 2529 1741 4270
Satakunta 3680 112 3793
Pohjois-Karjala 2816 933 3750
Kainuu 825 131 957
Keski-Pohjanmaa 585 28 613
Eteld-Karjala 25 1 26
Yhteensa 197838 52439 250277
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Valtiokonttorin tilastot 2021-22

Edella mainitut tilastotiedot kuntayhteisdjen terveydenhuollon yksityisista asiakaspalve-
lujen ostoista olivat perustuneet Tilastokeskuksen kuntataloustilastoon, jota on laadittu
vuosina 2015-20. Ennen vuotta 2015 vastaavaa tilastoa kutsuttiin kuntien ja kuntayhty-
mien talous- ja toimintatilastoksi, mistd on saatavilla tietoja kuntayhteisdjen yksityisista
asiakaspalvelujen ostoista tilastovuoteen 2006 saakka. My6s nama tilastot ovat Tilasto-
keskuksen verkkosivuilla. Vastaavia tilastoja on laadittu kuntayhteisdjen tehtavéluokit-
tain my0s sosiaalipalveluista (ml. varhaiskasvatus).

Kéytannossé asiakaspalvelujen ostot oli jaettu Tilastokeskuksen laatimissa tilastoissa nel-
jaan kategoriaan (sektoriin): asiakaspalvelujen ostot valtiolta, kunnilta, kuntayhtymilta ja
muilta. Asiakaspalvelujen ostot muilta k&sittavat siten ostot yrityksilta ja jarjestoilta (saa-
tiot, yhdistykset). Vastaavasti tulopuolta asiakaspalvelujen myynnissa olivat edustaneet
myyntitulot valtiolta, kunnilta, kuntayhtymiltd ja muilta (yritykset ja jarjestot). Kunnan
ja kuntayhtyman tehtévaluokkia (toimialoja), joista palveluostoja ja -myynteja kuvaavia
tilastotietoja on saatu, oli terveydenhuollossa nelja.>!

Kuntatalouden tietojen keruu siirtyi tilastovuodesta 2021 lukien Tilastokeskukselta Val-
tiokonttorille. Valtiokonttori oli kerannyt aiemmin jo valtion virastojen ja laitosten ta-
loustiedot ja laatinut niista hallinnonalakohtaisia tilastoja. Vuodesta 2023 lukien Valtio-
konttori keraa taloustiedot myods hyvinvointialueilta. Terveydenhuollon osalta raportoin-
nin luokittelutaso on yksityiskohtaistunut. Neljan kunnan tehtdvaluokan sijasta peruster-
veydenhuollossa oli kymmenen ja erikoissairaanhoidossa nelja palveluluokkaa vuonna
2022. Ensihoidossa niité oli kaksi (Taulukko 4).

Palveluluokkia koskevat kuntien ja kuntayhtymien kayttétalouden vuoden 2021-22 tilas-
tot on julkistettu Valtiokonttorin Tutkihallintoa.fi -sivustolla. Tarkat linkit ovat nimel-
tdéan kunnan tilinpaatostiedot palveluluokkakohtaisesti ja kuntayhtymien tilinpaa-
tostiedot palveluluokkakohtaisesti. Tiedot ovat kunta- ja kuntayhtymakohtaisia. Kun-
takohtaisia tilastoja voidaan poimia maakunnittain ja asukasluvun mukaan, ja ne voidaan
vieda ja tallentaa excel-muotoon. Palveluvalikko ei ole tosin kovin kayttajaystavallinen
ja erilaisten summatietojen laskeminen on hankalaa.>?

Kuntayhteisojen kayttotaloutta tai ylipaataan niiden taloustietoja koskevilta sivustoilta
puuttuvat tdsmalliset tilastojen dokumentaatiot, josta I0ytyisivat kuvaukset tilaston tuot-
tamisesta, sovelletuista menetelmistd, kasitteistd, laadusta, kéytetyisté luokituksista, ver-
tailukelpoisuudesta, periaatteista ja linjauksista. Osa edelld mainituista asioista voi olla
Ioydettavissa Valtiokonttorin muilta sivustoilta ja toisten linkkien takana, mutta niiden
16ytdminen vaatii vaivannikoa tai navigaattorin.” Etenkin selkeét selostukset ké&sitteista
ja luokitusten siséallosta olisivat tarpeen.

KuntayhteisOjen taloutta koskevien vuosikymmenien pituisten aikasarjojen katkos on ti-
lastojen hyddyntdmisen kannalta valitettava asia. Valtiokonttorin julkaisemat kuntata-
loustilastot olisi pitanyt rakentaa péépiirteittdin vertailukelpoisiksi entisten Tilastokes-
kuksen kuntataloustilastojen kanssa, vaikka kéyttdtalouden palveluluokitusta (entinen
tehtavéluokitus) olisi uudistettu. Toinen vaihto olisi ollut, ett4 kuntatalouden seurantaa

51 Perusterveydenhuollon avohoito (pl. hammashoito), hammashuolto, vuodeosastohoito ja erikoissairaanhoito.
52 valtion ja kuntayhteisojen taloutta koskevia tietoja voidaan saada myos Valtiokonttorin ylldpitamien avoimien rajapin-
tojen kautta (API-portaali). Tietojen poiminta tata kautta on kuitenkin ilmeisen ty6l&std ja aikaa vievaa.
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koskeva tiedonkeruu olisi siirtynyt Valtiokonttorille vasta hyvinvointialueiden aloittaessa
toimintansa ja tilastovuodesta 2023 lukien.

Taulukko 4 Hyvinvointialueiden, kuntien ja kuntayhtymien tilinp&&tostietojen terveyden-
huollon palveluluokat julkistettujen tilastojen mukaan 2021-23 (Lahde: Valtio-

konttori).
Perusterveydenhuollon tasoiset palvelut:
- perustason vastaanottopalvelut 2536
- perustason vuodeosastohoito 2561
- kouluterveydenhoito 2532
- opiskelijaterveydenhoito 2534
- tyOterveyshuolto 2537
- &itiys- ja lastenneuvolapalvelut 2538
- erittelematon perusterveydenhuollon avohoito 2530 vuoteen 2022 asti
Suun terveydenhoito
- Suun terveydenhuollon palvelut 2535 vuodesta 2022 lukien
- hammashoidon perustason palvelut 2542 vuoteen 2021 asti
- hammashoidon erityistason palvelut 2541 vuoteen 2021 asti
- erittelemé&tdn suun terveydenhoito 2540 vuoteen 2021 asti
Kotisairaalahoito 2531
Kuntoutuspalvelut
- Perustason I4&kinnallinen avokuntoutus 2535
- Mielenterveysavohoito ja -kuntoutus 2480 vuodesta 2023 lukien
- Péihdeavohoito ja -kuntoutus 2476 vuodesta 2023 lukien
Erikoissairaanhoito
- somaattinen erikoissairaanhoito 2612 vuodesta 2022 lukien
- somaattinen erikoissairaanhoito 2602 vuoteen 2021 asti
- lastentautien somaattinen erikoissairaanhoito 2605 vuoteen 2021 asti
- psykiatrinen erikoissairaanhoito 2610 vuoteen 2022 asti
- aikuispsykiatrinen erikoissairaanhoito 2601 vuodesta 2023 lukien
- lasten- ja nuorisopsykiatrinen erikoissairaanhoito | 2606 vuodesta 2023 lukien
- ympérivuorokautiset paivystykset 2607
- erittelemé&ton erikoisairaanhoito 2600 vuoteen 2022 asti
Ensihoito:
- ensihoitopalvelu 2604
- ensihoitokeskus 2603

Valtiokonttorin toteuttamasta kuntataloutta koskevasta raportoinnista varittyy kasitys
siitd, etta jarjestelma on kehitetty palvelemaan valtiohallinnon siséisia tarpeita (VVM,
STM, OKM ja niiden alaiset valtion laitokset). Valtiokonttorin tehtdvana on toimia vain
erddnlaisena teknisend tiedonkeradjané ja rekisterinpitdjand. Asia vahvistaa se, etta kun-
tatalouden tilastomuuttujia koskevat tiedustelut ohjataan valtiovarainministerion tai Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos THL:n asiantuntijoille, miké&li Valtiokonttorilta ei saada
tilastollista asiantuntija-apua.

Kuntien ja kuntayhtymié koskevat kayttotalouden meno- ja tuloerét ovat toisaalta pdéosin
samoja kuin Tilastokeskuksen kuntataloustilastossa. Menoerien kuvaus on parantunut si-
kali, ettd valituotepalvelujen tai aineiden, tarvikkeiden ja tavaroiden ostoista saadaan
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eriteltya tilastotietoa palveluluokittain. Sama koskee palveluseteleitd. Valituotepalvelu-
jen> menoerét olivat vuosina 2021-22 samoja kuin aiemmin Tilastokeskuksen kuntata-
loustilastossa. Tosin on harmillista, ettd sosiaali- ja terveyspalvelujen valituoteostoja ei
ole myo6skaan nykyisin eritelty toisistaan.

Valtiokonttorin julkaisemien vuosia 2021-22 koskevien kuntatalouden tilastojen suurin
puute koskee asiakaspalveluja (ulkoistuksia).>* Valtiokonttorin kaytttalouden palvelu-
luokkakohtaisista tilastoista ei saada tasmallisesti eriteltyja tietoja asiakaspalvelujen os-
toista yksityisilté palveluntuottajilta (yritykset ja jarjestot). Samalla palvelutuotannon ko-
konaisuutta koskevien laskelmien teko on muuttunut vaikeaksi, sill& palautusjarjestelmén
mukaiset arvonlisaverotiedot ovat jaaneet pimentoon. Lukuja tarvitaan, kun hankintoja
koskevat tilastotiedot muutetaan ostajahintaiseksi.

Koska yksityisella palvelutuotannolla on ollut jo pitkadn keskeinen asema julkisrahoit-
teisessa SoTe-palvelujen tuotannossa, olisi ollut tarkeda saada ulkoistuksia koskevat tie-
dot avoimille verkkosivuille samoin kuin Tilastokeskuksen kuntayhteistjen taloutta kos-
kevissa tilastoissa oli tehty tilastovuoteen 2020 asti. Mallia tilastotietojen esitys- ja toteu-
tustavoista kannattaisi ottaa Tilastokeskuksen ja myds muiden tilastontuottajien avoimilta
verkkosivuilta. Kysymys on verkkopalvelujen perusosaamisesta, joka liittyy kayttajalah-
toiseen digitaaliseen palvelumuotoiluun.

Talla hetkella terveydenhuollon asiakaspalveluja eli ulkoistuksia koskevat tiedot vuosilta
2021-22 saadaan Valtiokonttorin kuntien ja kuntayhtymien tilinpaatostiedot palvelukoh-
taisesti -sivustolta valitsemalla ensin tunnuslukuvalinnasta asiakaspalvelujen ostot (4300-
4339) ja palvelusetelit (4315). Samalla valitaan tarkastelun kohteeksi halutut palveluluo-
kat (esim. kouluterveydenhuolto). Sitten valitaan sektori. Koko ulkoiset -sektori kattaa
oletuksen mukaan asiakaspalvelujen ostot kokonaisuudessaan mukaan lukien palvelu-
setelimuotoinen palvelutuotanto.

Sektorikohtaisesti eriteltya tietoa on vain asiakaspalvelujen ostoista toisilta julkisyhtei-
sOiltd eli kuntayhteisoiltd ja muilta paikallishallinnon yksikaéilta (ml. Ahvenanmaan maa-
kuntahallitus). Valikosta ei voida poimia suoraan tilastotietoja asiakaspalvelujen ostoista
muilta yhteisoilta (yritykset, jarjestot), vaan ne on arvioitava vahentdmaélla kaikista asia-
kaspalvelujen ostoista (ulkoiset yhteensa) ostot julkisyhteisoilta ja palvelusetelipohjaiset
ostot. Liséksi kdyttdjan on tiedettava, ettd “erittelemattomien palvelujen” -palveluluokat
sisélsivat vuosina 2021-22 vain ostoja muilta julkisyhteisoilta.>®

Edelld mainittuja teknisia asioita ei ole kerrottu selkeésti missdén Valtiokonttorin sivus-
tolla, vaan palvelunkéyttdjat voivat saada ne tietoonsa ainoastaan muulla tavoin, kuten
soittamalla valtiovarainministerion asiantuntijalle, koska Valtiokonttorin omat asiantun-
tijat eivat joko osaa vastata tai heidén tavoittamisensa palvelunumeroista on vaikeaa.
Hankaluuksista huolimatta t&ssa raportissa on yritetty arvioida kuntien ja kuntayhtymien
asiakaspalvelujen ostot yrityksistd ja jarjestoiltd Valtiokonttorin tilinpadtostiedot palve-
luluokkakohtaisesti” -sivustosta vuosilta 2021-22.

53 valituotepalvelujen ostot ovat hankintoja kunnan tai kuntayhtyman omaan palvelutuotantoon erotuksena asiakaspalve-
lujen ostoista, jotka lopputuotepalvelujen ostoja (ulkoistuksia) ulkopuolisilta yhteisilta kuntalaisille.

5 Suorat palveluostot ovat esimerkiksi terveydenhuollossa monikymmenkertaiset verrattuna terveydenhoidon palvelu-
seteleihin, joista saadaan nyt toki aiempaa yksityiskohtaisempaa tilastotietoa.

%5 Naita palveluluokkia ovat palveluvalikossa terveydenhuollossa eritteleméton erikoissairaanhoito (2600), eritteleméaton
perusterveydenhuollon avohoito (2530) ja erittelematdn suun terveydenhuolto (2540). Tunnuslukuvalikossa esiintyy
myds oma erittelemé&tdn asiakaspalvelu muuttuja (4300), jonka tarkka siséltd on jaényt arvoitukseksi.
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Hyvinvointialueiden 2023 tilastotiedot

Hyvinvointialueiden taloustilastot vuodelta 2023 palveluluokittain julkaistaan Valtio-
konttorissa kesékuussa 2024. Palveluluokitus uudistuu erailta osin, silla kuntoutuksen
puolella otetaan kayttoon kaksi uutta palveluluokkaa (2489 ja 2476) ja eritteleméattomat
erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon palveluluokat poistuvat (2530 ja 2600).
Muutokset nakyvat myos psykiatrian erikoissairaanhoidossa. Sektoriluokitusta tdydenne-
tdéan hyvinvointialueilla ja -yhtymill4, mutta ostoista yrityssektorilta (ml. jarjestot) ei
saada jatkossakaan tdsmallisia tietoja (pl. palvelusetelit).

Yrityssektoria koskevat sosiaali- ja terveyspalveluja taloustiedot on arvioitava hyvinvoin-
tialueilta samalla tavoin laskennallisesti edelld kuvatulla kuin kuntien ja kuntayhtymien
osalta tilastovuosilta 2021-22. Tamé on valitettavaa, silla hyvinvointialueet ostavat mer-
kittdvan osan ulkoistetuista sosiaali- ja terveyspalveluista yksityisiltd palveluntuottajilta.
Tilastojen tulkintaa voi vaikeuttaa myds se, miten ostot julkisyhteisdjen sidosyksikkdyh-
tioilta on ilmoitettu. Perussyyna tilastoinnin nykytilaan 10ytyy siitg, ettd Valtiokonttori ei
ole varsinaisesti tilastoviranomainen.

Asiakaspalvelujen ostot 2022

Laskennallisesti terveydenhuollon asiakaspalvelujen ostot yrityksilta ja jarjestoilta (ostot
yksityisiltd palveluntuottajilta) olivat Valtiokonttorin tilastojen pohjalta arvioituna 814
miljoonaa euroa (ml. piilevd ALV) vuonna 2022 (Taulukko 5). Edelliseen vuoteen ver-
rattuna hankinnat kasvoivat 95 miljoonalla eurolla (+13 %) ja vuodesta 2020 hankinnat
kasvoivat 68 miljoonalla eurolla (+9 %), kun lahtokohtana on Tilastokeskuksen kuntata-
loustilastojen tiedot. Yksityisten asiakaspalvelujen ostoista kuntien osuus oli 556 miljoo-
naa euroa ja kuntayhtymien 258 miljoonaa euroa.

Palveluluokittain tarkasteltuna yksityisista asiakaspalvelujen ostoista 38 prosenttia oli so-
maattista erikoissairaanhoitoa. Perustason vastaanottopalvelut olivat 22 prosenttia ja vuo-
deosastopalvelut 12 prosenttia. Yhteensa perusterveydenhuolto muodosti asiakaspalvelu-
jen ostoista 52 prosenttia (427 milj. euroa) ja erikoissairaanhoito 48 prosenttia (387 milj.
euroa). Vuoteen 2021 verrattuna perusterveydenhuollon palveluostot yksityisilta palve-
luntuottajilta vahenivét arviolta kolmella miljoonalla eurolla, mutta erikoissairaanhoidon
ostot lisdantyivat 99 miljoonalla eurolla.

Tarkkoihin tietoihin asiakaspalvelujen ostoista ylipdataan ja ostoista yksityisilta palve-
luntuottajilta vuosina 2021-22 kannattaa suhtautua varauksin, koska Valtiokonttorin jul-
kistamiin tilastoihin siséltyy paljon tulkintoja. Myds Suomen Kuntaliitto julkisti vuonna
2023 yksityisten terveydenhuollon asiakaspalvelujen ostoja koskevia tilastoja, jotka oli-
vat vuodelta 2021. Ne poikkesivat tdhan raporttiin keréatyista tilastoista. Kuntaliiton mu-
kaan ostot olivat 939 miljoonaa euroa vuonna 2021, missa kasvua vuodesta 2020 olisi
ollut jopa 229 miljoonaa euroa (32,3 %).%

Kuntaliiton verkkosivuilta ei tosin ilmene, miten tiedot on koottu Valtiokonttorin tieto-
kannoista, mutta suureen ostojen kasvulukuun vuosina 2020-21 kannattaa suhtautua
epéillen. Toisaalta Kuntaliitto toteaa, ettd vuotta 2021 koskevat tilastoluvut eivat ole ver-
tailukelpoisia aiempien tilastovuosien kanssa. Kuntaliiton yksityisia sosiaali-, terveys- ja
varhaiskasvatusalan asiakaspalveluja koskevia tilastoja tulkittaessa kannattaa ottaa

% Valtiokonttoriin ilmoitettujen tilastojen pohjalta terveydenhuollon asiakaspalvelujen ostot olivat vuonna 2021 vain 719
miljoonaa, miké& oli hieman vahemman kuin edellisend Tilastokeskuksen kuntataloustilastojen mukaan katsottuna.
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huomioon, etté ne eivat sisalla piilevaa arvonliséveroa. Lisaksi vuotta 2021 koskeviin lu-
kuihin sisaltyy palvelusetelimenoja.

Taulukko 5 Kuntien ja kuntayhtymien arvioidut yksityiset terveydenhuollon asiakaspalvelu-
jen ostot 2022, miljoonaa euroa (Lahde: Valtiokonttori; Suunnittelu- ja tutki-

muspalvelut Pekka Lith).

Kunnat, Kuntayhtymat, | Yhteensa, Osuus, %

milj. euroa | milj. euroa milj. euroa
Somaattinen erikoissairaanhoito 146 166 312 38,3
Perustason vastaanottopalvelut 149 30 179 22,0
Perustason vuodeosastohoito 87 11 98 12,0
Suun terveydenhoito 63 9 73 8,9
Psykiatrinen erikoissairaanhoito 24 16 40 49
Ympérivuorokautiset paivystyspalvelut 34 1 35 4,3
Perustason laakinnéllinen kuntoutus 22 13 35 43
Ensihoito 15 3 18 2,2
Kotisairaalahoito 6 5 12 1,4
Aitiys- ja lastenneuvolapalvelut 4 2 5 0,6
Ty6terveyshuolto 3 1 3 0,4
Kouluterveydenhoito 2 0 3 0,3
Opiskelijaterveydenhoito 1 0 1 0,1
Yhteensa 556 258 814 100,0

Terveydenhuollon palvelusetelit tilastoissa

Tilastokeskuksen kuntataloustilastot

Kokonaisuudessaan voidaan todeta, ettd terveydenhuollon palveluseteleiden kayttd on ol-
lut Suomessa vahaisté ja padosa palvelusetelipalvelujen tarjonnasta koskee sosiaalipalve-
luja ja varhaiskasvatusta. Tilastokeskuksen kuntataloustilastojen mukaan terveydenhuol-
lon palvelusetelimenot olivat piileva arvonlisavero mukaan lukien ainoastaan 20 miljoo-
naa euroa vuonna 2020. Vuosina 2015-20 palvelusetelimenot kasvoivat 8,6 miljoonalla
eurolla (76 %). Palvelusetelimenoista Uudenmaan osuus oli noin 68 prosenttia (13,6 milj.
euroa) vuonna 2020 (Taulukko 6).

Tilastokeskus ei kerdnnyt tarkempaa tietoa siitd, kuinka palvelusetelimenot jakautuivat
perusterveydenhuoltoon, suun terveydenhoitoon tai erikoissairaanhoidon palveluihin.
Tosin Kuntaliiton vuonna 2018 kyselyjen mukaan yksittdisten palvelusetelien kayttokoh-
teita oli yhteensd 259. Niistd perusterveydenhoidon (pl. hammashoito) palveluseteleita
oli 89, hammashoidon palveluseteleitd 22 ja erikoissairaanhoidon palveluseteleitda 148.
Perusterveydenhoidossa yleisin k&yttokohde oli kotisairaanhoito (39 kpl), mika on tarkea
osa asiakkaiden kotiin vietavia kotihoidon palveluja.®’

57 Perusterveydenhoidossa toiseksi yleisin kayttokohde oli terapiapalvelut (19 kpl) ja kolmanneksi yleisin kayttkohde
oli apuvélineet (13 kpl). Kymmenessé kunnassa oli k&ytdssa perusterveydenhoidon palveluseteli 1a8kéarin vastaanotolle.
Hammashoidon palveluseteleitd kéytettiin hammaslaékarin vastaanotolla (17 kpl) ja suuhygienistit palveluihin (5 kpl).
Erikoissairaanhoidon palvelusetelit jakaantuivat erikoislaakarien vastaanottopalveluihin (55 kpl), leikkauspalveluihin (37
kpl), tutkimuspalveluihin (34 kpl), terapiapalveluihin (11 kpl) ja apuvélineisiin (11 kpl).
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Kuntien ja kuntayhtymien terveydenhuollon palvelusetelimenot (ml. piileva alv)
Suomessa maakunnittain 2020, 1 000 euroa (L&hde: Kuntataloustilasto, Tilasto-

keskus).
Menot, 1000 euroa
Uusimaa 13557
Pirkanmaa 1890
Keski-Suomi 1166
Péijat-Hame 742
Satakunta 649
Eteld-Savo 543
Varsinais-Suomi 361
Eteld-Pohjanmaa 319
Pohjois-Savo 270
Kanta-Hame 92
Pohjois-Karjala 89
Etela-Karjala 85
Pohjois-Pohjanmaa 66
Kainuu 42
Kymenlaakso 39
Lappi 17
Keski-Pohjanmaa 9
Yhteensa 19936

3.4.2 Valtiokonttorin tilastot

Palveluseteleitd koskeva tiedonkeruu siirtyi muiden kuntataloustietojen keruun myota
Valtiokonttorille tilastovuodesta 2021 lukien. Vuosien 2021-22 tilastot koskevat vielad
kuntayhteisdjen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluseteleitd. Vuodesta 2023 lukien ti-
lastot kuvaavat hyvinvointialueita.®® Valtiokonttorin kuntatalouden tilastot eivit sisalla
paakayttotarkoituksen mukaista nimiketta terveydenhuollon palveluseteli, vaan palvelu-
setelimenot on ryhmitelty palveluluokittain. VValtiokonttorin menettely tarkoittaa toisaalta
parannusta ja toisaalta heikennysta aiempaa verrattuna.

Toki palveluluokittain tilasto lisaa kasitysta siitd, missa palveluseteleitd hyddynnetaan.
Osa terveydenhuoltoon kuuluvista kotisairaanhoidon palveluseteleisté tilastoituu kuiten-
kin ikaantyneiden ja erityisryhmien kotiin vietaviin palveluihin, joten niité voida erotella
muista kotihoidon palveluseteleistd. Terveydenhuollon palveluluokkiin tilastoitujen pal-
velusetelimenojen arvo oli Valtiokonttorin mukaan yhteensa lahes 46 miljoonaa euroa
(ml. piileva arvonlisavero) vuonna 2022 (Kuvio 13). Edellisestd vuodesta palveluseteli-
menot kasvoivat vajaalla 17 miljoonalla eurolla (59 %).

Summasta peruskuntien palvelusetelit olivat 19 miljoonaa euroa (41 %) ja kuntayhtymien
palvelusetelit 27 miljoonaa euroa (59 %). Palvelusetelien suurin kéyttékohde oli Valtio-
konttorin tilastojen mukaan somaattinen erikoissairaanhoito (44 %). Seuraavina tulivat
psykiatrinen erikoisairaanhoito (18 %), perusterveydenhuollon vastaanottopalvelut (15
%), ladkinnéllinen kuntoutus (14 %) ja suun terveydenhuolto (8 %). Muut kdyttokohteet
muodostivat yhteensd yhdeksan prosenttia kuntien ja kuntayhtymien palvelusetelime-
noista vuonna 2022 (Kuvio 14).

%8 Hyvinvointialueiden vuoden 2023 palvelutuotantoa palveluluokittain koskevat tilastot julkaistaan kesékuussa 2024.
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Kuvio 13 Kuntien ja kuntayhtymien terveydenhuollon palvelusetelimenot (ml. piileva alv)
Suomessa 2015-22, 1 000 euroa (Lahde: Kuntataloustilasto (2015-20, Tilastokes-
kus; Valtiokonttorin tilastot 2021-22).
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Kuvio 14 Terveydenhuollon palveluluokkien palvelusetelimenot kunnissa ja kuntayhty-

missa (ml. piileva alv) 2022, 1 000 euroa (L&hde: Valtiokonttori).

Somaattinen erikoissairaanhoito

Psykiatrinen erikoissairaanhoito

I 10949
I 3307

Perustason vastaanottopalvelut | NG 6642
Perustason ladkinnallinen kuntoutus N 6137
Hammashoito | 3792
Kouluterveydenhoito | 292
Aitiys- ja lastenneuvolapalvelut | 169
Perustason vuodeosastohoito | 148
Kotisairaalahoito 96
Ymparivuorokautiset paivystyspalvelut | 11
Ensihoito 10
Opiskelijaterveydenhoito | 6
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Tybvoiman vuokraus SoTe-palveluissa

Tyobsopimukset ovat hankintalainsaadanndn soveltamisalan ulkopuolella eiké niita néin
ollen tarvitse kilpailuttaa hankintalainsdadannon mukaisesti. Hankintalainsdadannon me-
nettelytavat eivét sovellu tyontekijan tydsuhteeseen ottamiseen. Tydsuhteen tunnusmerk-
kien tdyttymisen arvioinnissa lahtokohtana on ty6lainsaadanto kuten tyésopimuslaki. Sita
vastoin tydvoiman vuokraus voi kuulua hankintalainsoveltamisalan piiriin. Tydvoiman
vuokrausta on hyddynnetty aiemmin yleisesti kuntayhteisdjen jarjestaméssa terveyden-
huollossa ja nykyisin hyvinvointialueilla.

Vuokraty6voimaa on kaytetty tdydentdam&an oman henkildston tydpanosta tai korvaa-
maan sité niissd tapauksissa, joissa omaa henkilostod ei ole kaytettévissa tai tyontekijoita
ei ole saatu rekrytoitua riittdvasti. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tyévoiman vuokrauk-
sen kohteina ovat olleet 1adkarit, hammaslaakarit, sairaanhoitajat, 1ahihoitajien, suuhygie-
nistit, psykologit, hoiva-avustajat ja sairaalahuoltajat. Kiireellisissa tapauksissa on saa-
tettu k&yttada vuokratydn hankinnassa suoria hankintoja, mutta kilpailutuksilla on mah-
dollista hillitd kustannusten nousua.

Maaritelmallisesti tydvoiman vuokraus on sopimukseen perustuva jarjestely, jossa tyo-
voimaa tarvitseva yritys (kayttajayritys) tekee sopimuksen toisen yrityksen (vuokrayritys,
henkilostopalveluyritys) kanssa tyontekijan vuokraamisesta vastiketta vastaan. Tyonteko
tapahtuu kayttajayrityksen johdon ja valvonnan alaisena. Vuokrausyrityksen ja kéytta-
jayrityksen vélilla on kahden toimijan valinen velvoiteoikeudellinen sopimussuhde.
Kayttajayrityksen tilalla sopimuskumppanina voi olla myds julkisyhteiso tai voittoa ta-
voittelematon yhteiso (jarjesto).

Vuokratydssé vuokrayritys on tyontekijan tydnantaja, mutta ty0 tehdaan kayttajayrityk-
selle (tai kayttajayhteisolle). Tdma tarkoittaa tyontekijan kannalta sité, ettd tyontekija te-
kee tydsopimuksen vuokrayrityksen kanssa, vaikka tyontekopaikka on kéyttajayrityk-
sessd. Vuokrayritys maksaa tyontekijan palkan ja hoitaa kaikki tyonantajavelvoitteet.
Kayttajayrityksen tehtavéna taas on ohjata ja opastaa tyontekijaa. Kayttajayritys myos
valvoo tyontekijén tyon tekemistd. Vuokratyossa tyontekijalta ei peritd mitddn maksuja
eiké hénen palkastaan saa vahentaa palkkioita.

Vuokratydvoima tilastollisesti

Vuokratyontekijoista ei ole tarkkoja tilastotietoja, mutta Tilastokeskuksen tyovoimatutki-
muksen mukaan kotimaisia vuokratyontekijoité oli 60 000 henkil6d eli 2,6 prosenttia pal-
kansaajista vuonna 2022. VVuokratyontekijoista sosiaali- ja terveydenhuollossa tydsken-
teli yhteensa 8 000 henkil6a: He jakaantuivat sitten edelleen eri alatoimialoille ja ammat-
tiryhmiin, joista ei ole saatavilla tarkemmin virallisista tilastoja. Sosiaali- ja terveyden-
huolto on teollisuuden ja kaupan jalkeen liike-eldman palvelualojen ohella eniten vuok-
ratyovoimaa kayttava toimiala.

Tilastokeskuksen panos-tuotos -tutkimuksen mukaan tyévoiman vuokrauksen (tyévoima-
palvelut) kustannukset olivat terveydenhuollossa 198 miljoonaa euroa vuonna 2021,
mika oli 1,4 prosenttia julkisen terveydenhuollon tuotoksesta. Tuotoksella kuvataan vuo-
den aikana tuotettujen tavaroiden ja palvelujen arvoa. Tuotoksen avulla niiden talousyk-
sikdiden toiminnan laajuus, joilla ei ole késitteellisesti liikevaihtotietoa (julkisyhteisot,
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jarjestot) saadaan vertailukelpoiseksi yritystoiminnan kanssa. Vuosina 2015-21 osuus
tuotoksesta oli liikkunut 0,7-1,4 prosentin valilla.>°

VuokratyOn laajuutta voidaan tarkastella myos Tilastokeskuksen palvelualojen hyddyke-
tilaston pohjalta. Terveys- ja sosiaalihuollon tyévoiman vuokraustoiminnan liikevaihdon
mé&aré kasvoi voimakkaasti vuosina 2019-2021. Tulos oli linjassa Tilastokeskuksen pa-
nos-tutkimuksen kanssa, mutta vuonna 2022 liikevaihto aleni palvelualojen hyddyketi-
lastojen mukaan 100 miljoonalla eurolla eli 38 prosenttia. Kokonaisuudessaan terveys- ja
sosiaalihuollon vuokrauspalvelun kotimainen liikevaihto oli hyddyketilaston mukaan
vain 165 miljoonaa euroa vuonna 2022.°

Taulukko 7 Tyovoimapalvelujen kustannukset (julkisessa) terveyspalvelun (Nace 86) tuotok-
sesta ja tydvoimatutkimista 2015-21, prosenttia (Lahde: Panos-tuotos -tutkimus,
Tilastokeskus).

Miljoonaa eu- | Osuus tuotoksesta, | Osuus tyovoima-

roa % kustannuksista, %
2015 148 1,26 2,26
2016 81 0,68 1,23
2017 109 0,91 1,71
2018 83 0,67 1,28
2019 117 0,91 1,73
2020 125 0,93 1,84
2021 198 1,38 2,74

Kuvio 15 Sosiaali- ja terveydenhuollon tyévoimanvuokrauksen liikevaihdon nimellinen ja

reaalinen kehitys 2009-22 (Lahde: Palvelualojen hyddyketilasto, Tilastokeskus).
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%9 Julkisen terveydenhuollon tyévoimakustannuksiin suhteutettuna osuus on ollut 1,2-2,7 prosenttia.
80 Osuus oli suurimmillaan vuonna 2013 (17,1 %).
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Ty6voiman vuokraus terveydenhuollon palveluluokissa

Tietoja terveydenhuollon vuokratydvoiman kustannuksista palveluluokittain voidaan
saada Valtiokonttorin tilastoista vuosilta 2021-22. Vastaavat tilastotiedot hyvinvointialu-
eilta tilastovuodelta 2023 julkaistaan kesakuussa 2024. Kuntayhteisfissd tyovoiman
vuokrauksen kustannukset olivat 232 miljoonaa euroa vuonna 2022. Edellisest& vuodesta
kustannukset nousivat 18 miljoonalla euroa (8,4 %). Kustannusten kasvu vuonna 2022 on
ristiriidassa Tilastokeskuksen palvelualojen hyddyketilaston kanssa, mika voi selittya ti-
lastojen erilaisella laadintaperiaatteella.®*

Valtiokonttorin tilastojen mukaan kunnat muodostivat 34 prosenttia (79 milj. euroa) ter-
veydenhuollon vuokratyévoiman kustannuksista. Kuntayhtymien osuus oli 66 prosenttia
(153 milj. euroa). Palveluluokittain tarkasteltuna perustason vastaanottopalvelut (terveys-
keskuksissa) muodostivat 32 prosenttia vuokratydvoiman kustannuksista. Toiseksi tér-
kein toimiala oli somaattinen erikoissairaanhoito (sairaalat) 20 prosentin osuudella. Seu-
raavaksi suurimpia toimialoja olivat ympdrivuorokautiset paivystyspalvelut (15 %) ja
psykiatrinen erikoissairaanhoito (10 %).

Taulukko 8 Terveydenhuollon vuokratyévoiman kustannukset kunnissa ja kuntayhtymissa
2022 palveluluokittain (Lahde: Valtiokonttorin tilastot).

Kunnat, Kuntayhtymat, | Yhteensa, Osuus, %

1000 euroa | 1000 euroa 1000 euroa
Perustason vastaanottopalvelut 35536 37532 73068 315
Somaattinen erikoissairaanhoito 5586 41465 47051 20,3
Ympadrivuorokautinen paivystys 452 34026 34478 14,8
Psykiatrinen erikoissairaanhoito 3332 20673 24005 10,3
Perustason vuodeosastohoito 15319 7760 23079 9,9
Suun terveydenhuollon palvelut 7353 5461 12815 55
Tyoterveyshuolto 4889 2675 7564 3,3
Kotisairaalahoito 2153 813 2967 1,3
Laakinnallinen avokuntoutus 319 1566 1885 0,8
Aiitiys- ja lastenneuvolapalvelut 1521 358 1878 0,8
Kouluterveydenhuollon palvelut 1639 191 1830 0,8
Ensihoitopalvelu 31 811 842 0,4
Opiskeluterveydenhuolto 704 44 748 0,3
Muu perusterveydenhuolto 2 0 2 0,0
Yhteensa 78837 153375 232212 100,0

Hankintatilastojen kehittamistarpeet

Suomen hankintalain soveltamisalaan kuuluvista EU- ja kansalliset kynnysarvot ylitta-
visté julkisista hankinnoista saadaan tietoja HILMA-tietokannasta. Tamé koskee myds
SoTe-alan hankintoja. Tilastovuoteen 2019 saakka perustiedot olivat saatavilla myo6s

81 Tilastokeskuksen hyddyketilastojen tiedot perustuvat otostutkimukseen. Siihen sisltyy liikevaihdoltaan ja henkilostol-
taan merkittavia yrityksid, mutta pienid tydvoiman vuokrausta harjoittavia yrityksia tai toimialaluokituksesta johtuvista
syista joitakin muita toimijoita on voinut jaada tilaston katveeseen. Niitd ovat yritykset, joiden paatoimiala on sosiaali- ja
terveyspalvelut eikd tydvoiman vuokraus, vaikka ne sitd harjoittaisivat. Valtiokonttorin palveluluokkakohtaiset tilastot
eivét terveydenhuollon osalta valttdmaétta tarkoita sitd, ettd vuokrattu tyévoima (mm. sairaaloissa) edustaisi terveyden-
huollon ammatteja. Kysymys voi olla myds tukitoimintojen vuokratydntekijoista.
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Tampereen yliopiston Yhteiskuntatieteellisesta tietoarkistosta (FSD), jonka tehtdvana on
arkistoida ja valittaa séhkaoisié tutkimusaineistoja tutkimukseen, opetukseen ja opiskeluun
seka ei-kaupallisiin tarkoituksiin. Tilastovuodesta 2020 ldhtien naita hankintatilastoja ei
ole ollut tietoarkistolla.5?

HILMA-tietokantaa ei voida hyodyntdd muutoinkaan sellaisenaan hankintojen maarén ja
arvon mittaamisessa. HILMA siséltdd esimerkiksi tuplailmoituksia”, jotka poistettava
manuaalisesti ennen tilastojen laadintaa. Samasta hankinnasta on voitu julkaista varsinai-
nen hankinta- ja jalki-ilmoitus tai alkuperéisesta hankintailmoituksesta on julkaistu kor-
jausilmoitus tai hankinnan keskeyttdmisilmoitus. Toisaalta kansallisten kynnysarvojen
noston seurauksena hankintalain soveltamisalan ulkopuolelle ja tilastojen katveeseen on
jaanyt suuri joukko pienhankintoja.

Kokonaisuudessaan voidaan todeta, ettd Suomen talouden rakenteita kuvaavat tilastot jaa-
vat pahasti vajavaisiksi ilman tietoa julkisten hankintojen maaréstd, arvosta ja niiden
suuntautumisesta. Edes lainsdatdja ei tarkasti tiedd, kuinka laki on toteutunut etenkin
EU:n kynnysarvot alittavien hankintojen osalta. Asiantuntijoiden mukaan tilastotietoja
puuttuu ihan perusasioista.®® Julkiset hankinnat ovat silti l4hes viidenneksen bkt:sta, joten
niiden kansantaloudellinen merkitys on suuri. Pddosa hankinnoista suuntautuu kotimaa-
han ja ne ovat tarked markkina-alue yrityksille.

Kun julkinen palvelutuotanto on avautunut entista enemman Kilpailulle ja julkisen alan
yksikot keskittyvét palvelujen jarjestamiseen ja viranomaistehtéviin, julkisten hankinto-
jen madra on kasvanut nopeasti etenkin sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa ja pe-
ruspalveluja tukevissa palvelutoiminnoissa (kiinteistojen yllapito, ruokahuolto yms.). Ti-
lastotiedot julkisten hankintojen maarastd, arvosta ja kohdentumisesta kuvaisivat sit,
missé maarin julkinen valta itse tuottaa tai missd méaarin se hankkii ulkopuolisilta toimit-
tajilta jarjestamisvastuullaan olevia palveluja.

Useilla toimialoilla julkiset hankinnat ovat myds keskeiselld sijalla yksityisen elinkei-
noeldman menestyksen kannalta. Niihin kuuluvat erityisesti sosiaali- ja terveydenhuolto.
Liséksi eréilla toimialoilla, kuten yksityisissa sosiaalipalveluissa tukipalveluineen, 80-
100 prosenttia liikevaihdosta on kertynyt julkisyhteisdjen®* ostopalveluista. Kattavien jul-
kisia hankintoja koskevien tilastojen avulla yritykset voisivat saada tietoa hankintojen
suuntautumisesta, mika helpottaisi niiden valmistautumista tuleviin tarjouskilpailuihin ja
kehittdmaan tuotteita ja palveluja julkiselle alalle.

Sosiaali- ja terveyshuollossa ja niiden tukipalveluissa, kuten palvelulaitosten ruokahuol-
lossa ja kiinteistojen yll&pitopalveluissa, julkisia hankintoja koskevien tilastotietojen
tarve on korostunut SoTe-uudistuksen myo6ta, mika siirsi palvelujen jarjestamisvastuun
hyvinvointialueille vuoden 2023 alusta lukien. Hyvinvointialueet ovat uusia julkisia han-
kintayksikaditd ja niiden jarjestamisvastuulle siirtyvien sosiaali- ja terveydenhuollon seka
niihin ldheisesti liittyvien tukipalvelujen méaara on paljon suurempi kuin useimmilla yk-
sittaisilla kunnilla tai kuntayhtymilla oli aiemmin.

62 Tosin tietoarkistosta kerattyihin lukuihin piti suhtautua varauksin, eiké niita ollut mahdollista hyddyntaa ilman materi-
aalin aikaa vievaa lapikéyntia ja muokkausta.

8 Esimerkkina voidaan mainita julkiset hankintayksikot, joista ei ole olemassa kattavaa listausta.

8 Aiemmin kunnat ja kuntayhtymat ja nyttemmin hyvinvointialueet.
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Hankintojen tilastointi kohennettava

Valtiokonttorin julkaisemassa tutkihankintoja.fi -palvelussa on voitu jo tutkia valtio-
organisaatioiden hankintojen rahavirtoja valtiolla hankintayksikoittain tilastovuodesta
2016 lukien.®® Hankinnat voidaan ryhmitella tuote- ja palveluryhmittiin. Liséksi hankin-
nat voidaan jakaa tarkeimpien toimittajien mukaan. Toimittajia voivat olla yrityksia, jar-
jestdjé tai elinkeinonharjoittajia, joilta hankintayksikot ovat ostaneet hyédykkeitd. Toi-
mittajat voivat olla myds sidosyksikkoyhtitita tai valtio-organisaatioiden muita sisaisia
palvelujen tuottajaorganisaatioita, kuten liikelaitoksia.

Valtiokonttori on aloittanut tietojen keruun lisaksi kuntien hankinnoista tilastovuodesta
2018 alkaen. Tosin vuonna 2023 ne Kattoivat vain Helsingin kaupungin. Materiaali pe-
rustuu kuntien Hanselille toimittamaan hankinta-aiheiseen ostolaskuaineistoon. Helsin-
gin kaupungin ostot siséltavat hankinnat muilta julkisyhteisoiltd, sidosyksikkoyhtioilté ja
liikelaitoksilta. Tosin tuote- ja palvelukohtaiset tilastot ovat karkealla tasolla sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluissa, silla asiakaspalvelujen ostoista ei saada eriteltya palvelu-
luokkakohtaisia (toimialakohtaisia) tilastoja.

Kéytannossa tilastotietoja kuntayhteiséjen SoTe-hankintojen rahavirroista on yritetty ke-
raté tahan asti vain Tilastokeskuksen kuntataloustilastosta (vuoteen 2014 saakka kuntien
ja kuntayhtymien talous- ja toimintatilasto). Kuntataloustilaston tuoreimmat tiedot paat-
tyvat tilastovuoteen 2020, joka jalkeen tiedonkeruu siirtyi Valtiokonttorin tehtavéksi. Ti-
lastokeskuksen kuntataloustilastossa rahavirrat oli jaettu tehtavéluokittain terveyspalve-
luissa neljaén tehtdvaluokkaan. Sosiaalipalveluissa avohuollon ja asumisen sisaltavié so-
siaalihuollon tehtdvaluokkia oli paljon enemman.

Tilastokeskuksen kuntataloustilastot kuvasivat asiakaspalvelujen (ulkoistusten) hankin-
toja valtiolta, kunnilta, kuntayhtymiltd ja yksityisiltd (muilta) tahoilta. Tilastojen puut-
teena oli se, ettd kuntayhteisdjen sosiaali- ja terveydenhuollon vélituotehankinnoista
(ostoista) omaan palvelutuotantoon ei saatu eriteltyé tietoa. Lisaksi SoTe-palveluseteleitéd
koskevat tilastotiedot olivat Tilastokeskuksen kuntataloustilastossa karkealla tasolla. Ne
oli jaettu vain neljaén kategoriaan: kotihoidon, palveluasumisen, muiden sosiaalipalvelu-
jen ja terveydenhuollon palvelusetelimenot.

Tilastoinnin siirto Valtiokonttorille paransi tilannetta sikéli, ettd SoTe-palveluista ja myds
palveluseteleistd on saatu periaatteessa tietoja aiempaa yksityiskohtaisemmalla palvelu-
luokituksella (toimialaluokituksella) tilastovuodesta 2021 lukien. Terveydenhuollossa
kuntataloudesta julkaistut meno- ja tulotiedot onkin jaettu yli kymmeneen palveluluok-
kaan, kun ne Tilastokeskuksen kuntataloustilastossa on neljassé tehtavaluokassa.®® Osa
terveydenhuollon palvelusetelimenoista jaa silti pimentoon kotisairaanhoidon osalta, kun
ne tilastoituvat sosiaalihuollon palveluluokkiin.

8 Palvelu ei ole siséltanyt puolustusministerion hallinnonalaa, Suojelupoliisia, Rajavartiolaitosta ja poliisihallitusta,
minka liséksi julkisuuslain perusteella salassa pidettdv&a materiaalia on anonymisoitu toimittajatiedon osalta ennen niiden
siirtoa palveluun. Ké&ytdnndssé valtion tiedot pohjautuvat ostolaskujérjestelméan, eli laskut ovat ennétténeet kiertéa tar-
kastus- ja hyvaksymiskierrokset.

% Sosiaalihuollossa tilanne on mennyt tassa suhteessa valitettavasti huonompaan. Valtiokonttorin julkaisemissa kuntata-
loutta koskevissa tilastoissa monet tarkedt toimialat on koottu tall& hetkelld karkean tason palveluluokitusten alle, jolloin
tilastojen kayttokelpoisuus on kyseenalainen. Asiaa on perusteltu tietojen salassapidolla. Esimerkkeiné ovat ikaéntynei-
den palvelut, jotka kasittavat yhteenlaskettuna tehostettu ja tavanomaista palveluasumista, laitoshoito sekda muita ikaan-
tyneiden palveluja. Sama ongelma koskee vammaisten palvelua seka lasten ja nuorten palveluja. Toivon mukaan tilastojen
tarkkuus paranee, kun ensimmaiset tiedot hyvinvointialueilta julkaistaan kesalla 2024.
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Valtiokonttorin verkkosivuilla®’ julkaistavista tilastoista ei saada mydsk&an eriteltya tie-
toa asiakaspalvelujen ostojen (ja myyntitulojen) jakautumisesta julkisyhteisoille (valtio,
kunnat ja kuntayhtymat) ja muille palveluntuottajille (yritykset, jarjestét), mitd on huo-
mattava heikennys Tilastokeskuksen tuottamiin kuntataloustilastoihin verrattuna. Eritte-
Iyt asiakaspalvelujen ostoista muilta kuin toisilta julkisyhteisoilta on arvioitavissa aino-
astaan laskennallisesti. Liséksi verkkosivuilla olevan tilastotiedon kdyttajan on tiedettava
paljon sellaista, misté ei ole dokumentoitu selkeésti.

Yksityisilta palveluntuojilta hankittavien asiakaspalvelujen arvoa koskevalle tiedolle on
suurta kysyntédd SoTe-palvelujen osalta, silld melkoinen osa kuntien ja nykyisin hyvin-
vointialueiden palvelutuotannosta on ollut ulkoistettu yksityisille palveluntuottajille var-
sikin sosiaalipalveluissa. Kuntien ja kuntayhtymien osalta tilanne merkitsi kahden tilas-
tovuoden (2021-22) katkosta Tilastokeskuksen kuntataloustilastojen tietoihin, jotka ulot-
tuvat 2000-luvun alkuun saakka. Tilastotiedon merkitys lisdantyi edelleen, kun hyvin-
vointialueet aloittivat toimintansa vuonna 2023.

Hankintojen rahavirtoja koskevien tilastojen rinnalla tulisi kehittdd myos hankintapaa-
toksia koskevaa tilastointia. Syynéa on, ettd SoTe-palveluja koskevat asiakaspalvelujen
tai valituotepalvelujen ostot yrityksilta tai jarjestoilta ovat kaytdnndssa vuotuisia rahavir-
toja eri palveluluokissa, eiké niista voida erotella hankintalain soveltamisalan piiriin liit-
tyvié ostoja pienhankinnoista tai hankintoja hankintayksikdn omistamista yhtioista, kuten
samaan konserniin kuuluvilta yrityksilta ja jarjestoilta tai muilta sidosyksikkoyhti6ilta,
joissa hankintayksikdn omistusosuus on pieni.

Hankintapaatoksia koskevat tilastot voitaisiin luokitella tdsmallisesti hankintayksikon ja
hankintayksikkotyypin (kunta, valtio, yms.), hankinnan kohteen (tavara, palvelu ja raken-
nusurakka) ja hyddykeluokituksen (p&&asiallinen CPV-luokka), hankintapd&toksen toteu-
tuneen tai arvioiden rahamaaréisen suuruuden ja kaytetyn hankintamenettelyn mukaan.
Talla hetkelld hyodykeluokituksen mukaiset tiedot ovat HILMAssa liian karkealla tasolla
ja osin jopa harhaanjohtavia. My06s hankinnan arvoa koskevia tietoja puuttuu tai niiden
hakeminen hankintailmoituksista on tyol&sta.

Hyva kokonaiskuva edellyttéa, ettd hankintapadtoksié koskevat tilastot sisaltaisivat myos
ostot julkisten hankintayksikoiden sidosyksikkdyhtidilta ja muilta eriytettya liikekirjan-
pitoa laativilta toimintayksikdilta, kuten liikelaitoksilta, vaikka palveluja ei tarvitse kil-
pailuttaa voimassa olevan hankintalain mukaan. Sidosyksikkéhankintojen taloudellinen
merkitys on kasvanut, kun hyvinvointialueet aloittivat toimintansa. Hankintojen seuran-
nan kannalta on myds tarkeda saada tiedot hankintayksikdsta ja toimittajasta seka hankin-
nan kohteesta riittavalla tarkkuustasolla.

Julkisten hankintojen tilastoinnin kehittdmisen voisi antaa kokonaan Valtiokonttorin teh-
tavaksi. Syyna on, ettd tilastovuodesta 2021 alkaen kuntayhteistjen seka vuodesta 2023
lukien hyvinvointialueiden taloustietojen keruun vastuu ja raportointi ovat Valtiokontto-
rilla. Myo6s kuntayhteisdjen ja hyvinvointialueiden hankintapaatoksid koskevat tiedot
voisi kerdtd muiden taloustilastojen tiedonkeruun yhteydessa.®® Samalla tiedonkeruu

67 Ks. tutkihallintoa.fi -palvelu: kuntien ja kuntayhtymien tilinpaatostilastot palveluluokkakohtaisesti.

8 Hankintalain soveltamisalan piiriin kuuluvissa hankinnoissa peruslahteena voidaan hyodyntaa julkisten hankintojen
séhkoisen ilmoituskanava HILMAR hankintailmoituksiin pohjautuvaa materiaalia. HILMAN materiaali tarvitsee kuiten-
kin muokkausta, silla sellaisenaan sité on vaikea kaytt44 tilastoinnin pohjana.
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kattaisi maaratyn kokoiset kansalliset kynnysarvot alittavat pienhankinnat, jotka ovat
hankintalain soveltamisalan ulkopuolella.®®

Valtiokonttorin tehtavaksi voisi antaa tilastotietojen keruuta muidenkin julkisten hankin-
tayksikoiden tai hankintayksikoiksi rinnastettavien toimijoiden tavara- ja palveluostoista
seké rakennusurakoista ainakin hankintalain soveltamisalaan kuuluvien hankintojen
osalta. Etenkin Kansanelékelaitos Kela on tarkea julkisten hankintojen kilpailuttaja ter-
veydenhuoltoon kuuluvien kuntoutuspalvelujen osalta. Valtiokonttori tarvitsisi julkisten
hankintojen tilastoinnin kehittdmiseen ja vuosittaiseen tilastotuotantoon kuitenkin henki-
10sta ja riittavasti budjettirahoitusta.

Valtiokonttorissa kannattaa kiinnittd4d huomiota lisdksi siihen, miten Tutkihallintoa.fi tai
Tutkihankintoja -sivustoja kehitetdén kayttajaystavallisemmaéksi. Nykyisin sivustojen va-
likot ja polut eivat ole selkeitd, vaikka niiden tekemiseen on kéytetty paljon energiaa.
Perusasioihin kuuluisivat myos tilastojen selkedat dokumentaatiot. Valtiokonttorin tulisi
hyodyntéé digitaalista palvelumuotoilua koskevaa osaamista ja testata sivustojaan palve-
lunkayttajilla, jotka eivét edusta vain valtiohallinnon sisdisia kayttéjia, vaan ovat yksityi-
sid yrityksid, tutkijoita ja yksittéisia kansalaisia.

Toisaalta Valtiokonttorin asema julkisyhteisdjen taloutta koskevien tietojen keradjana ja
tilastojen tuottajana on jaényt epamaaraiseksi. Yksi vaihtoehto olisi, ettd Valtiokonttori
vain kerdisi julkisyhteisdilta koskevat tiedot ja toimisi erdanlaisena rekisterinpitajana val-
tiohallinnon siséll&, mutta varsinainen tilastotuotanto valtio-organisaatioiden, kuntayhtei-
sOjen ja hyvinvointialueiden taloudesta siirrettéisiin Tilastokeskukselle, jolla voisi olla
paras osaaminen asiassa. Samalla tavalla Tilastokeskus saa esimerkiksi Verohallinnon
keraamia perustietoja edelleen jalostettavaksi.”

8 Asiaa voidaan perustella silla, ettd kansallisten kynnysarvojen korotusten takia entista suurempi osa julkista hankin-
noista on tilastojen katveessa.

0 My®6s Valtiokonttorin asiantuntijanakemyksen mukaan laitos ei ole varsinaisesti tilastoviranomainen, mika puoltaisi
julkisia hankintoja seké kuntayhteisdjen ja hyvinvointialueita taloustilastojen siirtoa Tilastokeskukselle. Asia tulisi val-
tiovarainministeriossd, jonka hallinnonalaan Tilastokeskus ja Valtiokonttori kuuluvat.
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Y hteenveto

Yksityisten asiakaspalvelujen ostot (ulkoistukset) 2022

Kuntayhteisdjen taloutta koskevien tietojen keruu ja raportointi siirtyivat tilastovuodesta
2021 lukien Valtiokonttorille. Myds hyvinvointialueiden taloustilastojen keruu on ollut
Valtiokonttorin vastuulla vuodesta 2023 lukien.” Valtiokonttori julkisti ensimmdiset
kuntatalouden tilastonsa joulukuussa 2022 aiempaa yksityiskohtaissmmalla palveluluoki-
tuksella.”® Tosin niist ei saada suoraan tietoja SoTe-alan yksityisten asiakaspalvelujen
ostoista, vaan ne on arvioitava laskennallisesti.”

Tasséa raportissa tehtyjen laskelmien mukaan kuntayhteisdjen terveydenhuollon asiakas-
palvelujen ostot yrityksilt4 ja jarjestoilta olivat arviolta 814 miljoonaa euroa vuonna 2022
eli vuosi ennen SoTe-uudistuksen toteutumista. Luku sisaltaa laskennallisen piilevan ar-
vonlisaveron.” Summa kasvoi 95 miljoonalla eurolla (13 %) edellisest4 vuodesta. Perus-
terveydenhuolto muodosti asiakaspalvelujen ostoista 52 prosenttia (427 milj. euroa) ja
erikoissairaanhoito 48 prosenttia (387 milj. euroa).

Kuvio 1 Kuntayhteisgjen terveydenhuollon yksityisten asiakaspalvelujen ostot 2015-22,
miljoonaa euroa (Lahde: Tilastokeskus, Valtiokonttori ja Suunnittelu- ja tutki-
muspalvelut Pekka Lith).
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"1 Hyvinvointialueita koskevat palveluluokkakohtaiset vuoden 2023 taloustilastot julkaistaan kesalla 2024.

2 Terveydenhuollossa palveluluokituksia oli 15 vuonna 2022, kun niita Tilastokeskuksen kuntataloustilastossa on vain
nelja (avoterveydenhoito, vuodeosastohoito, hammashoito ja erikoissairaanhoito). Siten Valtiokonttorin julkistamat tilas-
tot ovat terveydenhuollossa tarkempia kuin aiemmin. Sosiaalipalvelujen osalta tilanne on pdinvastainen, silla Valtiokont-
tori on koonnut julkistettavat tilastot aiempaan karkeampiin paaluokkiin (vrt. ikdéntyneiden palvelut).

3 Asiakaspalvelujen ostot ovat lopputuotepalvelujen hankintoja valtiolta, kunnilta, kuntayhtymilta ja muilta palvelun-
tuottajilta (yritykset ja jarjestot). Niitd kutsutaan myds palvelutuotannon ulkoistuksiksi erotuksena julkisyhteiséjen omaan
palveluntuotantoon hankituista vélituotepalveluista.

74 piilevalla laskennallisella viiden prosentin arvonlisaverolla oikaistu luku kuvaa sitd paremmin summaa, jonka yritykset
ja jarjestot ovat saaneet kuntayhteisdiltd. Syyné on, ettd kuntayhteistjen (ja hyvinvointialueiden) tilinpidossa ostot Kirja-
taan nettona ilman laskennallista piilev&a arvonlisdveroa samalla tavoin kuin aidosti arvonlisaverolliset ostot.
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Asiakaspalvelujen ostoista somaattinen erikoissairaanhoito oli 312 miljoonaa euroa (38
%), avoterveydenhoidon vastaanottopalvelut 179 miljoonaa euroa (22 %), vuodeosasto-
hoito 98 miljoonaa euroa (12 %), suun terveydenhoito 73 miljoonaa euroa (9 %), psyKki-
atrinen erikoissairaanhoito 40 miljoonaa euroa (5 %), ymparivuorokautiset paivystyspal-
velut 35 miljoonaa euroa (4 %). Loppuosa oli muita palveluista. Tilastoja tulkittaessa on
otettava huomioon, etta ne siséltavat myos ostoja kuntayhtioilta.

Kokonaisuudessaan voidaan todeta, etté tarkkoihin lukuihin yksityisten asiakaspalvelujen
ostojen arvosta kannattaa suhtautua varauksin. Syind ovat Valtiokonttorin julkaisemiin
tilastoihin liittyvat epéselvyydet. My6s Suomen Kuntaliitto on julkaissut Valtiokonttorin
kerddmiin tietoihin perustuvia karkean tason tilastoja yksityisten asiakaspalvelujen os-
toista, mutta ne poikkeavat t4ssa raportissa esitetyistd tiedoista. Toisaalta niihinkin pitéa
suhtautua Kriittisesti.”

Taulukko 1 Kuntien ja kuntayhtymien arvioidut yksityiset terveydenhuollon asiakaspalvelu-
jen ostot 2022, miljoonaa euroa (Lahde: Valtiokonttori; Suunnittelu- ja tutki-
muspalvelut Pekka Lith).

Kunnat, Kuntayhtymat, | Yhteensa, Osuus, %

milj. euroa | milj. euroa milj. euroa
Somaattinen erikoissairaanhoito 146 166 312 38,3
Perustason vastaanottopalvelut 149 30 179 22,0
Perustason vuodeosastohoito 87 11 98 12,0
Suun terveydenhoito 63 9 73 8,9
Psykiatrinen erikoissairaanhoito 24 16 40 4.9
Ymparivuorokautiset paivystyspalvelut 34 1 35 4,3
Perustason l&&kinnallinen kuntoutus 22 13 35 4,3
Ensihoito 15 3 18 2,2
Kotisairaalahoito 6 5 12 1,4
Aitiys- ja lastenneuvolapalvelut 4 2 5 0,6
Ty6terveyshuolto 3 1 3 0,4
Kouluterveydenhoito 2 0 3 0,3
Opiskelijaterveydenhoito 1 0 1 0,1
Yhteensa 556 258 814 100,0

Terveydenhuollon palvelusetelimenot 2022

Terveydenhuollon palveluluokkiin tilastoitujen palvelusetelimenojen arvo oli Valtiokont-
torin mukaan ladhes 46 miljoonaa euroa (ml. piileva alv) vuonna 2022. Edellisesta vuo-
desta kasvua oli 59 prosenttia (17 milj. euroa). Summasta peruskuntien palvelusetelit oli-
vat 41 prosenttia ja kuntayhtymien palvelusetelit 59 prosenttia vuonna 2022. Erikoissai-
raanhoidon osuus palvelusetelimenoista oli 62 prosenttia ja perusterveydenhuollon (ml.
hammashoito) 38 prosenttia.

Valtiokonttorin tiedot osoittavat kuitenkin, etta terveyspalveluja koskevat palveluseteli-
menot olivat vuosina 2021-22 tapahtuneesta reippaasta kasvustaan huolimatta yha varsin
pienid yksityisiin asiakaspalveluihin (kokonaan ulkoistukset) verrattuna. Tosin osa

5 Kuntaliiton mukaan yksityisten terveydenhuollon asiakaspalvelujen ostot olivat periti 939 miljoonaa euroa vuonna
2021, missé kasvua vuodesta 2020 olisi ollut jopa 229 miljoonaa euroa (32,3 %). Suureen ostojen kasvulukuun vuosina
2020-21 kannattaa suhtautua silti epaillen.
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tosiallisesti terveydenhuoltoon kuuluvista kotisairaanhoidon palveluseteleistd saattaa ti-
lastoitua ik&&ntyneiden ja erityisryhmien kotiin vietaviin palveluihin eika niit4 voida ero-
tella muista kotihoidon palveluseteleista.

Kuvio 2 Kuntayhteisdjen terveydenhuollon palvelusetelimenot 2015-22, 1 000 euroa
(Lahde: Tilastokeskus, Valtiokonttori ja Suunnittelu- ja tutkimuspalvelut Pekka
Lith).
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Vuokratyévoiman kustannukset

Hyvinvointialueilla tapahtuva vuokratyévoima on saanut paljon julkisuutta. VVuokratyo-
voimaa on kaytetty tdydentdmadn oman henkildston tyopanosta tai korvaamaan sité niissé
tapauksissa, joissa omaa henkilostoa ei ole kaytettavissa tai tyontekijoité ei ole saatu rek-
rytoitua riittavésti. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tyévoiman vuokrauksen kohteina ovat
olleet laékarit, hammaslaakérit, sairaanhoitajat, lahihoitajien, suuhygienistit, psykologit,
hoiva-avustajat ja sairaalahuoltajat.

Valtiokonttorin tilastojen pohjalta vuokratydvoiman kustannukset olivat kuntayhteisoissa
232 miljoonaa euroa vuonna 2022 eli vuosi ennen SoTe-uudistuksen kaynnistymista.
Edellisesta vuodesta kustannukset nousivat 18 miljoonalla eurolla (8 %). Palveluluokit-
tain tarkasteltuna perustason vastaanottopalvelut (terveyskeskuksissa) muodostivat 32
prosenttia vuokratyévoiman kustannuksista. Toiseksi tarkein toimiala oli somaattinen eri-
koissairaanhoito (sairaalat) 20 prosentin osuudella.

Summat kuvaavat vuokratyévoiman kustannuksia terveydenhuollon palveluluokissa.
Tama ei tarkoita sitd, ettd kaikki kustannukset kertyisivét terveydenhuollon ammattityon-
tekijoiden vuokrauksesta. Osa kustannuksista on voinut syntya tukipalveluhenkiloston
vuokraamisesta. Tilastokeskuksen panos-tuotos -tutkimuksen mukaan tyévoimapalvelu-
jen kustannukset olivat vain 1,4 prosenttia terveydenhuollon tuotoksesta ja 2,7 prosenttia
tyévoimakustannuksista vuonna 2021.



48

Taulukko 2 Terveydenhuollon vuokratyévoiman kustannukset kunnissa ja kuntayhtymissa
2022 palveluluokittain (L&hde: Valtiokonttorin tilastot).

Kunnat, Kuntayhtymat, | Yhteensa, Osuus, %

1000 euroa | 1000 euroa 1000 euroa
Perustason vastaanottopalvelut 35536 37532 73068 315
Somaattinen erikoissairaanhoito 5586 41465 47051 20,3
Ympdarivuorokautinen péivystys 452 34026 34478 14,8
Psykiatrinen erikoissairaanhoito 3332 20673 24005 10,3
Perustason vuodeosastohoito 15319 7760 23079 9,9
Suun terveydenhuollon palvelut 7353 5461 12815 55
Tyoterveyshuolto 4889 2675 7564 3,3
Kotisairaalahoito 2153 813 2967 1,3
Laakinnallinen avokuntoutus 319 1566 1885 0,8
Aitiys- ja lastenneuvolapalvelut 1521 358 1878 0,8
Kouluterveydenhuollon palvelut 1639 191 1830 0,8
Ensihoitopalvelu 31 811 842 0,4
Opiskeluterveydenhuolto 704 44 748 0,3
Muu perusterveydenhuolto 2 0 2 0,0
Yhteensa 78837 153375 232212 100,0

Hankintailmoituksiin pohjautuvat tilastot

Hankintalain soveltamisalaan kuuluvien julkisten hankintailmoitusten kokonaisarvo oli
terveydenhuollon palveluissa noin 3,124 miljardia euroa vuonna 2023.7® Hankintojen ar-
vosta terapiapalvelut olivat 36 prosenttia. Ne ovat padosin Kansaneldkelaitos Kelan Kil-
pailuttamia. Tyoterveyshuolto oli toiseksi suurin palveluryhmd. Lukumaaraisesti eniten
hankintoja tehtiin hyvinvointialueiden la&kéaripalveluissa. Hankintojen kokonaismaara oli
arviolta 451 vuonna 2023.

Hankintailmoituksia koskevasta tarkastelusta on poistettu ennakkoilmoitukset (ml. tieto-
pyynnot), ilmoitukset hankinnan keskeyttdmisesta ja tuplailmoitukset, jotka koostuvat sa-
maa hankintaa koskevasta alkuperdisesta ja korjausilmoituksesta. Osa hankintailmoituk-
sista on poistettu siksi, ettd samasta hankinnasta oli julkaistu hankintojen jélki-ilmoitus.
Kaikilla talla tavoin on pienennetty julkisten terveydenhuollon hankintojen tuplailmoi-
tuksista syntyvéaa kahdenkertaista laskentaa.

Terveydenhuollon julkisten hankintojen arvo on kohonnut hankintailmoitusten mukaan
tuntuvasti SoTe-uudistuksen jalkeen. Toisaalta vuositason muutoksiin kannattaa suhtau-
tua varaukselle, silla hankintapaatokset sisaltavat puitejarjestelyja, joiden taloudelliset
vaikutukset kestavéat ovat pitkdaikaisia. Hankintailmoitusten rahasummia ei voida verrata
suoraan myoskadn Tilastokeskuksen kuntataloustilastojen mukaisiin terveydenhuollon
palvelujen vuotuisia rahavirtoja kuvaaviin tilastotietoihin.

Arviolta 46 prosenttia kaikkien terveydenhuollon hankintojen arvosta ja 24 prosenttia nii-
den maarasta oli vuonna 2022 Kelan kilpailuttamia kuntoutus-, terapia-, valmennus-,
tulkkaus- ja muita palveluja. Hyvinvointialueiden (ml. Helsinki ja HUS-yhtyma) osuus
hankintojen arvosta oli 25 prosenttia, mutta lukumé&éarésté peréti 49 prosenttia. Luku ei

6 Summa pohjautuu julkisten hankintojen sahkgisen ilmoituskanava HILMAn tiedoista laadittuihin tilastoihin. Tilastol-
linen tarkastelu koskee hankintailmoituksia ja —p&atoksid, joiden toimialan CPV-koodi on 85-alkuinen.
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sisalla hyvinvointialueiden ja / tai kuntien yhdessa omistamien yhtididen tekemié hankin-
nat, jotka nostaisivat hyvinvointialueiden merkitysta edelleen

Kuvio 3 Hankintalain soveltamisalaan kuuluvien terveyspalvelujen julkiset hankinnat
(3,124 mrd. euroa) toimialoittain 2023 (pl. arvoltaan tuntemattomat hankinnat),
prosenttia (Lahde: HILMAnN hankintailmoitustilasto 2023; Suunnittelu- ja tutki-
muspalvelut Pekka Lith).

Terapiapalvelut I, 1117
Tydterveyshuolto NG 67
Lagkaripalvelut (ml. erikoislgakanit) IR 223
Muu kuntoutus N 233
Suun terveydenhoito I 194
SoTe-ulkoistukset | 111
Laboratorio- ja kuvantamistutkimukset I 104
Kelan valmennus- ja tulkkauspalvelut 1N 386
Henkilosttvuokraus |l 85
Sairaankuljetus [l 53
Apteekkipalvelut | 4

Muut terveyspalvelut [l 93
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Maaréllisesti arviolta 86 prosenttia hankintalain soveltamisalan piiriin kuuluvista terveys-
palvelujen hankinnoista on kilpailutettu avoimen ilmoitusmenettelyn avulla. Se on menet-
tely, jossa hankintayksikko julkaisee hankintailmoituksen, ja jossa kaikki halukkaat toi-
mittajat voivat tehdd tarjouksen. Hankintojen kokonaisarvosta avoimen menettelyn pii-
rissa oli 76 prosenttia. Rajoitetun menettelyn piirissa oli 24 prosenttia hankintojen koko-
naisarvosta. Osuus hankintojen maarasta oli 12 prosenttia.

IIman avointa kilpailutusta tehtyjen suorahankintojen merkitys on melko véahainen, vain
yksi prosenttia hankintojen madrastd, ja niitd on tehty vain arvoltaan pienissa hankin-
noissa. My0s neuvottelumenettelyn merkitys oli vahainen vuonna 2022. Siin hankintayk-
sikko julkaisee ilmoituksen hankinnasta, johon kaikki halukkaat toimittajat voivat pyytaa
saada osallistua. Sen jalkeen hankintayksikko neuvottelee hankintasopimuksen ehdoista
valitsemiensa toimittajien kanssa.

7 Rajoitettu hankintamenettely on kaksivaiheinen. Siina hankintayksikkd julkaisee ensin ilmoituksen hankinnasta, johon
kaikki halukkaat voivat osallistua, joiden joukosta hankintayksikko valitsee vahintdén viisi ehdokasta, joilta pyydetdén
tarjous. Tarjoajiksi ei voida hyvaksyé ehdokkaita, jotka eivat ole toimittaneet osallistumishakemusta
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Kuvio 4 Hankintalain soveltamisalaan kuuluvien terveyspalvelujen julkiset hankinnat
(3,224 mrd. euroa) kaytetyn hankintamenettelyn mukaan 2023, prosenttia
(Lahde: HILMAR hankintailmoitustilasto 2023; Suunnittelu- ja tutkimuspalvelut
Pekka Lith).
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Valtiokonttorin hankintatilastot

Valtiokonttorin kehittdaméssa tutkihankintoja.fi -palvelussa on mahdollista selvittaa lai-
tosten ja virastojen hankintojen rahavirtoja valtiolla yhteensa tai hankintayksikoittdin ti-
lastovuodesta 2016 lukien. Hankinnat voidaan ryhmitella tuote- ja palveluryhmittain. Li-
siksi hankinnat voidaan jakaa toimittajien mukaan.’® VVuonna 2023 lukien Valtiokonttori
on saanut tietokantaansa kuitenkin ainoastaan Helsingin kaupungin hankinnat. Muita
kuntia tilastot eivéat ole viel& kattaneet.

Terveyspalvelujen osalta valtio-organisaatioiden hankinnat kattavat ainoastaan tyoter-
veyshuollon. Vuonna 2023 valtion laitosten ja virastojen tyéterveyshuollon palveluostot
olivat 46 miljoonaa euroa (pl. puolustusministerion hallinnon ala, yms.). Helsingin kau-
pungin SoTe-palvelujen ostot olivat Valtiokonttorin tilastojen mukaan puolestaan arvi-
olta 1 356 miljoonaa euroa vuonna 2023. Niisté asiakaspalvelujen ostot olivat 1 292 mil-
joonaa ja valituotepalvelut 64 miljoonaa euroa.

Valtaosa SoTe-asiakaspalveluista oli ostettu HUS-kuntayhtymalta samoin kuin valituo-
tepalveluista. Valituotepalveluissa toiseksi suurin palvelutoimittaja oli Helsingin Ty0oter-
veys -liikelaitos. Tdman jalkeen tulee yksityisid palveluntuottajia, mutta niiden merkitys
kokonaisuudesta oli pieni. Hankintatilastoissa hyvééa on se, ettd ne siséltdvat myos han-
kintalain soveltamisalan ulkopuolelle ja&vi& hankintoja. Tilaston puutteena on liian kar-
kealla tasolla liikkuva hyddykeluokitus.

78 Palvelu ei sisalla puolustusministerion hallinnonalaa, Suojelupoliisia, Rajavartiolaitosta ja poliisihallitusta, minka li-
séksi julkisuuslain perusteella salassa pidettavaa materiaalia on anonymisoitu toimittajatiedon osalta ennen niiden siirtoa
palveluun.
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Hankintatilastojen kehittdminen

Julkisia hankintojen tilastopohja on heikko. Ilman luotettavia tietoja hankintojen méaé-
rastd, arvosta, hankintamenettelyista ja suuntautumisesta edes lainsaatéjé ei tieda sidos-
ryhmistd puhumattakaan, kuinka hankintalaki on toteutunut. Sidosryhmiin kuuluvat yri-
tykset ja yrittajat, joille olisi tdrkead mita ja milld tavoin tavara- ja palveluhankintoja seké
urakoita on kilpailutettu Liséksi tilastojen katvetta ovat hankintalain soveltamisalan ul-
kopuolelle ja&véat pien- ja sidosyksikkthankinnat.

Hankintatilastojen laadinta ja kehittdminen voisivat olla kokonaan Valtiokonttorilla. Val-
tiokonttori on vastannut tdhan asti valtio-organisaatioiden (virastot ja laitokset) talouden
seurannasta, mutta vuodesta 2021 lukien sille on siirtynyt kuntien ja kuntayhtymien ja
vuodesta 2023 lukien myos hyvinvointialueiden talouden seuranta. Valtiokonttori tarvit-
sisi tilastoinnin kehittdmiseen ja vuosittaiseen tilastotuotantoon kuitenkin riittavasti hen-
kilostod ja budjettirahoitusta.

Toinen vaihtoehto olisi, ettd Valtiokonttori vain keréisi julkisyhteisdilta koskevat tiedot
ja toimisi rekisterinpitdjand valtiohallinnon sisalld, mutta varsinainen tilastotuotanto val-
tio-organisaatioiden, kuntayhteisojen ja hyvinvointialueiden taloudesta ja julkisista han-
kinnoista siirrettaisiin Tilastokeskukselle, jolla on paras osaaminen asiassa. Samalla ta-
valla Tilastokeskus saa kéayttéonsé esimerkiksi Verohallinnon tietokannoissa olevia pe-
rustietoja, joita se jalostaa edelleen tilastoiksi.

Talla hetkell& voi saada helposti vaikutelman, ettd Valtiokonttorin julkishallinnon talou-
den seurantaa koskevia tilastoja ja luokituksia olisi kehitetty sisalléllisesti vain valtiohal-
linnon (valtiovarainministerio) omien tarpeiden pohjalta. Samasta syysta tilastotietoja tar-
joavien palvelusivustojen kayttajalahtoisyyden kehittdminen on voinut jaada puolitiehen.
Muut kéyttajaryhmaét, kuten yksittaiset kansalaiset, tutkijat, yritykset tai elinkeinoelaman
jarjestot ovat jaaneet vahemmalle huomiolle.
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Lahteita

Mm.

Hallituksen esitys eduskunnalle julkisista hankinnoista ja kayttéoikeussopimuksista an-
netun lain, vesi- ja energiahuollon, litkenteen ja postipalvelujen alalla toimivien yksikoi-
den hankinnoista ja kéyttdéoikeussopimuksista annetun lain seké rikosrekisterilain 6 b §:n
muuttamisesta (16/03/2022).

Hallituksen esitys eduskunnalle laeiksi julkisista hankinnoista ja kayttooikeussopimuk-
sista annetun lain seka vesi- ja energiahuollon, liikenteen ja postipalvelujen alalla toimi-
vien yksikoiden hankinnoista ja kayttdoikeussopimuksista annetun lain muuttamisesta
HE 102/2023.

Julkisten hankintojen neuvontayksikkd (JHN): Tietoa julkisista hankinnoista.

Julkisten hankintojen sahkdinen ilmoituskanava (HILMA): Hankintailmoitukset vuonna
2023.

Laki ik&&ntyneen vdestétoimintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosiaali- ja terveys-
palveluista (980/2012).

Laki julkisista hankinnoista ja kayttdoikeussopimuksista 1397/2016.
Laki julkisista puolustus- ja turvallisuushankinnoista (1531/2011).
Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta (612/2021).

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon sekéd pelastustoimen jérjestamisestd Uudellamaalla
(615/2021).

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000).
Laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista palveluista (380/1987).

Laki vesi- ja energiahuollon, liikenteen ja postipalvelujen alalla toimivien yksikdiden
hankinnoista ja kéyttooikeussopimuksista (1398/2016).

Lastensuojelulaki (417/2007).

Lith, Pekka: Julkisyhteistjen liiketoiminta, Raportti kuntien ja hyvinvointialueiden liike-
toiminnasta ja sidosyksikkdyhteisgista tilastojen valossa, Suunnittelu- ja tutkimuspalve-
lut Pekka Lith, Vantaa 2023.

Lith, Pekka: Sosiaali- ja terveyspalvelut SoTe-uudistuksen kynnyksell&, Tilastollinen ra-
portti sosiaali- ja terveyspalvelujen markkinoiden kokonaisarvosta, kuntien palveluky-
synnésta ja yksityisesta yritystoiminnasta Uudenmaalla, Suunnittelu- ja tutkimuspalvelut
Pekka Lith, Vantaa 2021.

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)
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Tampereen yliopiston yhteiskuntatieteellinen tietoarkisto (FSD): Hankintatilastot 2018-
19.

Terveydenhuoltolaki (1326/2010).

Tilastokeskus: Kuntatalous — muut taloustiedot, tiedonkeruu siséltd ja ohjeet, Helsinki
2018.

Tilastokeskus: Kansantalouden tilinpidon tilastoja 2000-22.

Tilastokeskus: Kuntataloustilastot 2015-20.

Ty6- ja elinkeinoministerid: Vuokratyéopas, TEM:n esitteet 11/2017, Helsinki 2017.
Valtiokonttori: Tutkihankintoja.fi -palvelu ja Tutkihallintoa.fi -palvelu, tilastot 2016-22.

Valtioneuvosto: Vahva ja valittdva Suomi: Paaministeri Petteri Orpon hallituksen oh-
jelma 20.6.2023, Valtioneuvoston julkaisuja 58/2023, Helsinki 2023.



