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Sosped keskus

Olemme erikoistuneet yhteiskunnallisten ja taloudellisten vaikutusten arviointiin.
Rakennamme skaalautuvia vaikuttavuuden johtamisen tyokaluja ja tuemme ajatusjohtajua.

Sosped keskuksen suunnittelema ja rakentama SOLA-tyokalu sai vuoden arviointiteko-tunnustuksen 2024 ja
OECD suosittelee sita Public sector innovation —kirjastossaan.

Vastaavia lahestymistapoja yhteiskunnallisten vaikutusten arviointiin ei juuri tunneta
(Maki-Opas et al. 2020 & Hult& et al. 2021, Niemela & Auvinen 2021, Hakkila et al. 2025).

Sosped Keskus on Sosiaalipedagogiikan saation omistama yhtio.
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Niukuuden ajat ja kasvava vaikuttavuuden
osoittamisen vaade

Arviointitiedon tuottamisen tavat

Verkostomainen & systeeminen arvon
luonti
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KESKUS



Esimerkkeja yhteishallinnan paradokseista’

Vanhat lahestymistavat ennen
yhteistyota vs. uudet ltsenaisyys vs. auktoriteett
|ahestymistavat yhteistyossa

Vastuu organisaatiota kohtaan vs.
vastuu yhteistyota kohtaan

Ongelma ennen ratkaisua vs.

. Luottamus ensin val yhteisty0 ensin  Keskinainen yhteistyo vs. kilpailu
ratkaisu ennen ongelmaa

Sisainen legitiimiys vs. ulkoinen Deliberatiivinen prosessi vs.

. . . . Osallisuus vs. tehokkuus
legitiimiys Instrumentaalinen tarkoitus

1*Qi, H., & Ran, B. (2024). Paradoxes in collaborative governance. Public Management Review, 26(10), 2728—2753. KESKUS




Voimaa vanhuuteen
Edistaa ikainmisten litkkumista

Luo yhteiskunnallista hyotya usean er|
toimijan yhteistyossa.

Tuottaa tietoa

LIsaa uudenlaista yhteistyota
SOSPED

KESKUS



Yhteishallinnassa myos arvon tuotannon mekanismit
muuttuvat.

Ei ole kyse siitd, mikd organisaatio on tehokkain. Vaan
a) miten ikaihmisida saataisiin liikkeelle ja
b) sote-kustannuksia pienennettyd

Siksi on oleellisempaa ymmadartdd itse ilmion kustannukset
Jja tadmadn jalkeen arvioida toimenpiteiden tehokkuutta.
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“The composition of the UN still largely
reflects the world of 1945. As the world has
changed drastically, so should the decision-
making at the UN.”

-Alexander Stubb
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Voimaa vanhuuteen -ohjelman
taloudellisten hyotyjen arviointi

* Aineistot: Voimaa vanhuuteen -ohjelman aineistot, THL:n
vaestokyselyt ja laaja tutkimuskirjallisuus

* Laskelmat ja suunnittelu: Sosped Keskus

* Tyon ohjaus: Ikainsituutti

SOSPED

KESKUS



Kohderyhman maaritys THL:n
kyselytytkimusten avulla

« Terveysliikuntasuosituksen mukaan lilan vahan liikkuvien osuus (%),
65 vuotta tayttaneet. (Sotkanet, indikaattori 5529).

* Voimaa vanhuuteen ohjelmassa tieto siita, miten ohjelmassa
mukana olevat liikkuvat ja kuinka paljon liikkumista saadaan
NIEMERELERERIEEIWZD

« Vaestokyselyn hyodyntaminen mahdollistaa laskemien siirtamisen
kunta-/ hyvinvointitasolta toiselle.

« Voimaa vanhuuteen ohjelman tuloksia voidaan siis arvioida (ja
arvottaa) vaestotietojen avulla.
SOSPED
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+ 65v. henkildiden lilan vahaisen
liikkumisen seurausten arvo (€).

Erilaisten, tutkimusperusteisten seurausten valitseminen
tutkimus. Oleellista arvioida todennakoisyys jokaisen
seurauksen toteutumiselle.

Jokainen seuraus arvotetaan erikseen ja niille eritellaan myos
maksaja.

Ymmarrys siitd, miten toiminta voi vaikuttaa eri seurauksiin
(ennaltaehkaisy & hyoty).

Kokonaisarvio toiminnan tuottamasta taloudellisesta hyodysta
(suorat & epasuorat vaikutukset).




ARVIOINNISSA HYODYNNETYT AINEISTOT

Voimaa vanhuuteen ohjelman

kyselyaineistot

Asiakkaita koskevat tiedot
Tieto toiminnan tuloksista
Toiminnan kustannukset

Aluekohtaiset tiedot

Tiedot kohderyhman suuruudesta ja
riski-ilmididen yleisyydesta eri alueilla

Kustannustiedot

Paivitettavat hintatiedot eri
seurauksista (esim. ladkarikaynti,
kuntoutus, erikoissairaanhoito.)

@-

r)

&

m Vaikuttavuusaineisto

11 vaikutusketjua kuvaavat
vahaisen liikkumisen seurauksia.

Seurauksen toteutumisen ja

valttamisen todennakoisyys

Tutkimuskirjallisuuteen ja
lkaininstituutin lukuihin perustuvat
arviot yksittaisen seurauksen
valttamisen todennakoisyydesta.

Vaestoennusteet

Milta tilanne nayttaa tulevaisuudessa.



lkaihmisten liikkkumisen
taloudellinen merkitys




KARYHMA

+ 65 1,33 MILJOONAA
VQ Yli 65 vuotiasta henkil®a

El LIIKU

Suositusten mukaisesti 887 600
Riittamattomastl
lIIkkuvaa
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SEURAUS ->_
TODENNAKOISYYDEN
PIENENENTAMINEN LIIKUNNALLA

Sepelvaltimotauti

TODENNAKOISYYDEN LASKENTA (+65 V. VAESTO +
LIIKUNNAN KYKY ENNALTAEHKAISTA)

1) Terveytemme.fi, 2024 (2) Hu et al,, 2007 (3) Barengo et al., 2016;
(4) Hakkinen et al,, 2011 (5) Tilastokeskus, 2024

Aivoverenkiertohairio

(1) Terveyskirjasto, 2024 (2) Tilastokeskus, 2023 (3) Hu et al.,, 2005 (4)
Kaypa hoito, 2024 (5) Meretoja et al,, 2011 (6) Macrotrends, 2024 (7)
Tilastokeskus, 2024

(1) Sotkanet, 2024 (2) Sherrington et al., 2019 (3) Kaypa hoito, 2024 (4)

(1) Tilastokeskus, 2024 (2) Musich et al., 2022 (3) Shvedko et al., 2018

(1) THL, 2023 (2) Ku et al., 2018 (3) Laredo-Aguilera et al.,

Lonkkamurtumat

Terveytemmefi, 2024 (5) Tilastokeskus, 2024
Kohonnut yksinaisyys astok :

(4) Pitkala et al.,, 2009 (5) Tilastokeskus, 2024
Masennusoireeet

2018 (4) Luber et al,, 2001
Diabetes 2

(1) Kaypa hoito, 2024 (2) Laakarilehti, 2024 (3) Vasankari et al., 2018
(4) Lee et al,, 2012 (5) Laaksonen et al., 2005

Kotihoidon palveluiden tarve

(1) Sotkanet, 2024 (2) Lankinen, 2010 (3) Forma et al., 2023 (4)
Paijat-Hame HVA, 2025

Kohonnut syovan riski

(1) Syopajarjestot, 2024 (2) Sydparekisteri, 2024 (3) Tilastokeskus, 2023
4) Vasankari et al., 2018 (5) Lee et al., 2012 (6) THL, 2014 (7) Tilastokeskus,
2024 (8) UKK-instituutti, 2024

Palveluasumisen tarve

(1) Sotkanet, 2024 (2) Gibson et al, 2023 (3)
Hyvinvointiala.fi, 2023



Vahaiseen liikkumiseen liittyvat tapaukset

Valtetty seuraus .
y kansallisella tasolla

lonkkamurtumat

sepelvatimotautitapaukset 113881

alvoverenkiertohairiotapaukset

kotihoidon kayntimaarat 131160

palveluasumisen asiakkuudet

yksinaisyytta kokevat

syopatapaukset

diabetes 2:sta johtuva laakarikaynti 595252

DED

mMasentuneisuudesta johtuva terveyskeskuskaynti 183931 KESKUS




Tapausmaarien arvioitu kehitys

Riittamattomaan liikkkumiseen selvasti liittyvat tapaukset
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Tapausmaarien arvioitu kehitys

Riittamattomaan liikkkumiseen liittyvat tapaukset

250000,0

150000,0 I

SPV -taudin puhkeaminen Haitallinen y ksindisyys Masentuneisuus & Diabetes 2
ter veyskes kuska ynti
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Ei Suositusten mukaisen liikkumisen
kustannus

5200€-> 8000 €/ HLO.

SOSPED

KESKUS



Arvio kokonaiskustannuksista

SOMAATTINEN
ERIKOISSAIRAANHOITO

ASUMISPALVELUT

asumispalvelut

43.8% PSYKIATRINEN HOITO

PERUSTERVEYDENHUOLTO

Somaattinen erikoissairaanhoito
54.7%

Psykiatria
1%



Maksava taho

Yhteensa

Perusterveydenhuolto

Somaattinen erikoissairaanhoito

Psykiatrinen erikoissalraanhoito

Asumispalvelut

Kustannukset

4 600 000 000

22700 00 €

2 500 000 000 €

31 000 000 €

2 030 000 000 €



Voimaa vanhuuteen auttaa
liikkkumaan /
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Liikkum
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Yhden liikuntaneuvojan tyo

Maksava taho

Tuotettu arvo yhteensa

Tuotettu arvo/osallistuja

Tuotettu arvo/ rynma ( 8 hlo.)

Tuotettu arvo/ liikkumaan ryhtyva
osallistuja

Kustannukset

162 800 €

690 €

5200 €




Yhden liikuntaneuvojan tyo

Maksava taho

Tuotettu arvo
yhteensa

Tuotettu
arvo/osallistuja

Tuotettu arvo/
rynma ( 8 hlo.)

Tuotettu arvo/
liikkumaan ryhtyva
osallistuja

1. vuonna

162 800 €

69
0€

5200 €

1700 €

2. vuonna

152700 €

ol
O€

4900 €

1800 €

3. vuonhna

140 900 €
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Toiminnan ennaltaehkadisemia tapauksia
(3 v. aitkana)

20,00

250 osallistujaa vuodessa
60% toimintaan osallistuvista

El liiku suositusten mukaisesti
ennen toimintaan osallistumista

11,59

ja 20% liikkkuu toiminnan
paatoksen jalkeen

5,00

0,92 1,40

0,45
I ] —

kotihoidon kdyntimaarat palveluasumisen asiakkuudet yksindisyyttd kokevat

0,74
I

-------- lonkkamurtumat sepelvatimotautitapaukset aivoverenkiertohdiriotapaukset

syopdtapaukset
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Yksilotason hyodyt

PSYKIATRINEN HOITO

5-8 t€/ hl6./

VUOSI

® SOMAATTINEN
ERIKOISSAIRAANHOITO
O ASUMISPALVELUT
asumispalvelut
43.8% .
O

PERUSTERVEYDENHUOLTO

Somaattinen erikoissairaanhoito
54.7%

Psykiatria
1%



Kriittisia havaintoja

Todennakoisyyslaskenta
Proxyjen valinnan merkitys
Palveluihin paasy vaihtelee

Vaestotason laskelmat
Kausaliteetti vs. korrelaatio
Vastuu raportoida oikein

Hintatietojen muutokset

Olecellista?

Ei liikkuvien litkuttaminen.
Yhteismitallisen tiedon
tuottaminen.
Tuotettu hyoty on yhteista.



MITA ARVIOINTITIEDON VALOSSA VOIDAAN PAATELLA?

1
Fokusointi

Kelle
suunnittelemme
palvelut?

Keta pyrimme
tavoittamaan?

p.
Tietopohja

Mita jos kaikki
palveluntuottajat
hyodyntaisivat
vaestotietoja?

3

Hyotyjen erittely

ja tarkentuminen.

On tarkeaa pystya
osolttamaan, eri
alueiden eri
toimialoille
koituvaa hyotya.

A

Liikunnan
voima.

Ikalhmisten
llikkuminen
kannattaa.
Aina.

SOSPED

KESKUS
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