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1. Esimerkkejä aiemmista tutkimuksista

• Suomessa on toteutettu vain muutamia sosiaalipalvelujen kustannus-
vaikuttavuustutkimuksia

• Muualla (erityisesti Englannissa) on julkaistu jonkin verran näitä 
tutkimuksia

• Esimerkkejä Suomesta
• Jouko Kajanoja: lasten päivähoito (1999)
• Marja Vaarama: Vanhusten hoivapalvelujen tuloksellisuus hyvinvoinnin tuotanto –

näkökulmasta (1995); vaikuttavuuden ja tuloksellisuuden mittareita
• Pekka Sainio: alkoholistien hoidot (vain vaikuttavuusmittauksia; 

Sosiaalilääketieteellinen aikakauslehti 199X)
• Pekka Rissanen: Kehitysvammahuollon asumisvaihtoehtojen kustannukset (1985)



Kajanoja 1999:

• Yle:
• ”Tuoreen tutkimuksen mukaan lasten päivähoito on hyvin kannattavaa 

verrattuna lasten kotihoitoon. Päivähoidon tukeminen lisää työssäkäyntiä ja 
siten verotuloja. Se myös vähentää yhteiskunnallisten tukien tarvetta.

• Päivähoito vapauttaa työmarkkinoille enemmän vanhempia kuin se sitoo 
henkilökuntaa hoitotyöhön

• Päivähoidon tukeminen lisää työssäkäyntiä ja julkiselle taloudelle tulevia 
verotuloja. Tuki myös vähentää asumis- ja toimeentulotukien tarvetta, koska 
perheiden työtulot kasvavat.”



Vaarama 1995

• Kehitti tuloksellisuuden mittaamista vertaamalla vanhusasiakkaiden 
hoivan tarvetta toteutuneeseen hoitoon 

• Vaikuttavuus on optimaalinen tarve-hoitosuhde, joten ali- tai ylihoitaminen 
huonontaa vaikuttavuutta

• Ongelmana tarpeiden arviointi: miten arvioida, kuka arvioi etc. 
• Sittemmin kehitetty aikuisten elämänlaadun mittaamiseen instrumentteja 

(kuten Ascot, WHO-Qol, …)



Sainio, Rissanen

• Sainio kehitti alkoholisteille tarkoitettujen palvelujen vaikuttavuuden 
mittaamista

• Alkoholin kulutuksen pieneneminen
• Raittiit päivät
• Alkoholista vapaat ystävät,…

• Rissanen vertaili kehitysvammaisten asumismuotojen kustannuksia
• Lähtökohtana ajatus, että vertaillut asumismuodot ovat yhtä hyviä (sama 

vaikuttavuus) kehitysvammaiselle



2. Meneillään olevia hankkeita / Tay

• Palmikko-hanke
• verrataan kahden erilaisen lapsiperhepalvelujen järjestämistavan 

kustannuksia ja vaikuttavuutta
• miten toimintatavat vaikuttavat sosiaali- ja terveyspalvelujen käyttöön ja 

kustannuksiin?
• Vaikuttavuus: lastensuojelutoimenpiteiden määrä ja hoitoon päätymisen riski
• Kustannukset: sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen käytön kustannukset
• JIK ky, Kuntayhtymän Kaksineuvoinen ja Tampereen yliopisto
• Valmistuu vuonna 2017



Meneillään olevia hankkeita  (jatkoa…)

• Promeq- hankekokonaisuus
• Neljä interventiota (NEET-nuoret; maahanmuuttajat; pitkäaikaistyöttömät; 

paljon palveluja käyttävät ikäihmiset)
• (satunnaistettuja ja) kontrolloituja kokeita
• Konsortiossa mukana

• Itä-Suomen yliopisto, Jyväskylän yliopisto, Nuorisotutkimusseura ry, Helsingin yliopisto, 
ETLA, Tampereen yliopisto, Lapin yliopisto)

• STN –rahoitus
• Hanke päättyy v. 2019



“Equity matters!”

Osallistava terveyden ja hyvinvoinnin edistäminen
WP7: Kustannus-vaikuttavuus



Tausta

• Terveyden ja hyvinvoinnin eriarvoisuuden kaventamisen perinteiset 
menetelmät eivät saavuta haavoittuvassa asemassa olevia ryhmiä, esim.

• koulutuksen ja työelämän ulkopuolella olevat nuoret
• pitkäaikaistyöttömät
• juuri oleskeluluvan saaneet maahanmuuttajat
• paljon sekä sosiaali- että terveyspalveluita tarvitsevat kotona asuvat ikäihmiset

• Terveyden ja hyvinvoinnin eriarvoisuutta tulisi tarkastella voimavarojen ja 
mahdollisuuksien näkökulmasta  sosiaalinen markkinointi

• PROMEQ kehittää kokonaisvaltaisia ja vaikuttavia menetelmiä



WP7 Tutkimusryhmä

Professori Pekka Rissanen
Tutkijatohtori Leena Forma, päätoimisesti 9/2017 
Tutkimusavustaja Jussi Partanen 1/2017 – 8/2017

Yhteiskuntatieteiden tiedekunta, Tampereen yliopisto

Vahva yhteistyö muiden työpakettien kanssa.



Work plan for the project



• Sosiaalisen markkinoinnin alkuperä on kaupallisen markkinoinnin periaatteiden soveltamisessa 
yksilöiden terveyden, elämänlaadun sekä yhteiskunnallisen hyvinvoinnin lisäämiseksi (Kotler & Zaltman 

1971)

• Nykymuotoista sosiaalista markkinointia luonnehtivassa kirjallisuudessa sillä nähdään kuitenkin 
olevan juurensa kaupallisen markkinoinnin ohella myös laajassa yhteiskuntatieteellisessä 
perinteessä (French 2010; French & Blair-Stevens 2007)

• Yleisimmin sosiaalisen markkinoinnin menetelmiä on sovellettu kansanterveyden edistämiseen. 
Lisäksi globaalit terveyskysymykset, onnettomuuksien ehkäisy ja ympäristönsuojelu ovat olleet 
usein käsiteltyjä aiheita (Truong 2014)

• Sosiaalisen markkinoinnin määritelmää on operationalisoitu aiemmin hieman toisistaan eroavilla 
tavoilla (Andreasen 2002; French & Blair-Stevens 2005; Robinson-Maynard ym. 2013)

Sosiaalinen markkinointi?



Sosiaalinen markkinointi
Kriteeri/pääperiaate Selitys
1. Käyttäytymisen muutos (Behaviour Change) Intervention tavoitteena on käyttäytymisen muutos. Havainnoinnin kohteena olevaa 

käyttäytymisen muutosta pyritään mittaamaan 

2. Asiakaslähtöinen tutkimus (Consumer Research) Interventio perustuu asiakkaiden kokemusten, arvojen ja tarpeiden ymmärtämiselle, 
joita on arvioitu, tunnistettu ja ennalta testattu asiakaslähtöisessä tutkimustyössä

3. Segmentointi (Segmentation and targeting) Interventiot räätälöidään tietyille kohderyhmälle ja/tai sen segmenteille

4. ”Markkinointimix” (Marketing mix) Interventiossa hyödynnetään kohderyhmälle parhaiten soveltuvaa muotoa 
”markkinointimixistä”, joka pitää sisällään ”tuotteen”, ”hinnan”, ”paikan” sekä 
”mainostuksen”

5. Vaihtokauppa (Exchange) Interventio on ottaa huomioon sen, mikä motivoi ja houkuttelee kohdeyleisöä 
osallistumaan vapaaehtoisesti interventioon ja tarjoaa lisäksi jotakin heitä 
hyödyttävää käyttämismuutoksen myötä

6. Kilpailevat tekijät (Competition) Interventio ottaa huomioon käyttäytymisen muutoksen kanssa kilpailevat tekijät ja 
pyrkii vähentämään tällaisten tekijöiden vaikutusta

Andreasenin (2002) sosiaalisen markkinoinnin pääperiaatteet



WP7:n tavoite:

Arvioida interventioiden kustannus-vaikuttavuutta (tehokkuus)

1) Kunkin intervention kustannus-vaikuttavuus
2) Verrataan eri interventioiden kustannus-vaikuttavuutta
3) Metodologinen tavoite: miten arvioidaan sosiaalisen

markkinoinnin kustannus-vaikuttavuutta



Tutkimusasetelma

Baseline Interventio Follow-up 1
4-6 kk

Follow-up 2
12 kk

Koeryhmä Interventio

Kontrolliryhmä Tavanomaiset
palvelut

Tiedonkeruu:

Kustannukset
(palvelujen käyttö)

Edeltävän 12kk 
aikana

Edeltävän 4-
6kk aikana

Edeltävän 12kk 
aikana

Elämänlaatu Sillä hetkellä* Sillä hetkellä* Sillä hetkellä*

*Edeltävän kahden viikon aikana.



Indikaattorit

1. Kustannukset (C)
C= ∑𝑖𝑖=0𝑛𝑛 𝑄𝑄𝑖𝑖 ∗ 𝑃𝑃𝑖𝑖

𝑄𝑄𝑖𝑖 = palvelun i käytön määrä
𝑃𝑃𝑖𝑖 = palvelun i yksikkökustannus

2. Vaikuttavuus (effectiveness)
WHOQOL-BREF

Ulottuvuudet: fyysinen
psyykkinen
sosiaalinen
elinympäristö

 Pisteytys 0-100



Kysely palvelujen käytöstä
• Kysytään työpakettikohtaisessa lomakkeessa

• Sosiaali- ja terveyspalvelut
• Vastaanottokäynnit
• Kotikäynnit
• Laitoshoito ja asumispalvelut

• Lääkekustannukset
• Puhelin- ja internetkontaktit

• Työvoimapalvelut
• Kurssit ja harjoittelut
• Tulkkauspalvelut ym.
• Vanhusten tukipalvelut
• Epävirallinen apu
• Kirkko ja järjestöt



Inkrementaalinen kustannusvaikuttavuus

Verrataan (vähintään) kahta vaihtoehtoa: koe- ja kontrolliryhmä.

“Kuinka paljon enemmän interventiolla aikaansaatu lisähyöty maksaa 
tavanomaisiin palveluihin verrattuna?”

 Maksuhalukkuus?

Hyväksyttävyys? 
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Tutkimus tällä hetkellä

• Interventiot käynnistyneet helmi-maaliskuussa 2017 (WP3 – WP6)
Baseline-dataa saadaan pian (huhti-toukokuu)
• Rahoitus päättyy 3/2019

WP7
• Kirjallisuushaut tekeillä 

• baseline-artikkeleita varten (maalis-huhtikuu)
• Suunnitteilla n. 10 artikkelia (!)



Kirjallisuuskatsaus: Vanhat ihmiset
Hakustrategia:
Hakusanat:

Sosiaalinen markkinointi • Social marketing 
• Community-based 
• Community-integrated
• Participatory
• Social norms intervention 
• Co-operative
• Behaviour change
• Multi-level intervention

AND
Taloudellinen arviointitutkimus • Economical evaluation

• Cost-effectiveness 
• Cost benefit 
• Cost-Utility

AND
Vanhat ihmiset • Old

• Elderly
• Geriatric  

Tietokanta: Medline Cinahl Social Services Abstracts Web of Science
Haun tulokset: 17.2.2017 17.2.2017 20.2.2017 20.2.2017
Osumien määrä*: 353 319 28 745
Valitut abstraktit*: 42 25 1 41
Luetut kokotekstit: 12 5 1 17
Valitut kokotekstit: 4 1 0 2
Käsinhaulla valitut: - (1) - -
Yhteensä 4 2 0 2
* Tiedot sisältävät päällekkäisiä hakuosumia 



Kirjallisuuskatsaus: alustavat tulokset

• 8 ikääntyville/ vanhoille ihmisille suunnattua sosiaalisen
markkinoinnin interventiota, joihin sisältyi taloudellinen analyysi
• Käsinhaulla lisäksi 11 interventioita taustoittavaa artikkelia, joita hyödynnetty 

SM-interventioiden ”tunnistamisessa”

• Interventioiden tavoitteet liittyvät kansanterveyden edistämiseen:
• Mammografia (Andersen ym. 2002 ; Stockdale ym. 2000) 
• Fyysisen aktiivisuuden lisääminen /kaatumisten ehkäisy (Beard ym. 2006; Lindqvist & Lindholm. 

2001; Matsudoa ym. 2006; Gustafson ym. 2009) 
• Suunterveyden edistäminen (Mariño ym. 2014)
• Masennuksen hoito (Pizzi ym. 2014)



Kirjallisuuskatsaus: alustavat tulokset

• Julkaistut tutkimukset arvioivat usein interventiot kustannusvaikuttaviksi 

• Pääasiallisesti interventioiden vaikuttavuutta mitattu jollakin välimuuttajalla (proxi), geneeristen
elämänlaatumittareiden sijaan

• Palvelujen käyttö (Andersen ym. 2002; Stockdale ym. 2000)
• (kaatumis-)tapaturmien määrä (Beard ym. 2006; Lindqvist & Lindholm 2001)
• Muutokset fyysisessä aktiivisuudessa (Matsudoa ym. 2006) 

• Erot koeasetelmissa ja interventioiden tavoitteissa

• kulttuurinen relevanssi (erot esim. palvelujärjestelmissä?)  ulkoinen validiteetti?

 Näytön aste? (Drummondin ulottuvuudet)



3. Haasteita
• Sosiaalialalla vallitseva tutkimusperinne tai ”-kulttuuri”  asenteet?
• Toiminnoilla usein monia, epämääräisiäkin? tavoitteita 

• Mihin henkilökohtaisella budjetoinnilla pyritään SOTEssa?
• Mittaamisen kehittymättömyys, erityisesti vaikuttavuusmittaus

• Linnosmaa: ”Terveyspalveluissa kustannusvaikuttavuuden mittaamiseen on kehitetty useita 
eri lähestymistapoja ja mittareita… Sosiaalipalvelujen vaikuttavuuden arviointi ei ole 
kehittynyt yhtä pitkälle… Ilman geneeristä elämänlaatumittaria palvelujen vaikuttavuuden 
vertailu on haasteellista tai jopa mahdotonta.”

• Kehitystä tapahtumassa: WHOQol-Bref, Ascot, etc. –mittarit
• Asiakastietojärjestelmien mahdollisuudet käyttämättä

• Aineistoissa on paljon taloudelliseen arviointiin soveltuvaa tietoa - periaatteessa
• Käytettävyys tutkimusaineistoina vaatii kovasti kehittämistä

• Miten sosiaalialan käy sote-uudistuksessa, ellei kyetä osoittamaan toiminnan 
tuloksellisuutta?

• Terveyssektori on huomattavasti edistyneempi tässä suhteessa


	Sosiaalihuollon interventioiden kustannus-vaikuttavuus
	1. Esimerkkejä aiemmista tutkimuksista
	Kajanoja 1999:
	Vaarama 1995
	Sainio, Rissanen
	2. Meneillään olevia hankkeita / Tay
	Meneillään olevia hankkeita  (jatkoa…)
	Slide Number 8
	Tausta
	Slide Number 10
	Slide Number 11
	Sosiaalinen markkinointi?
	Sosiaalinen markkinointi
	Slide Number 14
	Slide Number 15
	Slide Number 16
	Slide Number 17
	Slide Number 18
	Tutkimus tällä hetkellä
	Kirjallisuuskatsaus: Vanhat ihmiset
	Slide Number 21
	Kirjallisuuskatsaus: alustavat tulokset
	3. Haasteita

