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Esipuhe

Ajatus terveydenhoito- ja vanhuspalvelumenojen rahastoinnista tuli mieleem-
me, kun olimme tutkineet elékerahastoinnin vaikutuksia el&ékemaksuihin.
Julkisuuteen heittdimamme ajatus sai iloksemme myds kiinnostunutta palautet-
ta, ja se johti td4h&n tutkimukseen. Kiitimme Kunnallisalan kehittdmissaatiota
tuesta, jota ilman tyo ei olisi ollut mahdollista.

Tyon kuluessa olemme saaneet palautetta mm. ENEPRIn Demographic
Uncertainty and the Sustainability of Welfare Systems -kokouksessa Brysselissa
tammikuussa 2003, Taloustieteen péivilla Oulussa helmikuussa 2003 ja Demo-
graphic and Economic Dynamics -konferenssissa Stanfordissa toukokuussa 2003.
Kiitamme erityisesti Juha Alhoa, Namkee Ahnia, Jukka Pekkarista, Veli Pelkos-
ta, Lasse Ristikartanoa, Hannu Tannista, Reijo Vuorentoa ja Ed Westerhoutia.
Mallikoodin ja simuloinnit on tehokkaasti tehnyt Eija Kauppi.

Helsingissa elokuussa 2003

Jukka Lassila ja Tarmo Valkonen






1 Yhteenveto

1.1 Tutkimuksen tavoitteena on selvittaa hoivarahastoinnin
jarkevyytta

Suomen vaesto ikaantyy lahivuosikymmenind nopeasti. Terveys- ja muita hoi-
vapalveluja tarvitsevien sekd eldkkeensaajien mééara kasvaa. Samanaikaisesti néi-
td menoja rahoittavien palkansaajien méaaré vahenee. Tésté syysta nykyisten nuor-
ten ja tulevien palkansaajien verotus uhkaa kiristyd, vaikka etuudet pysyisivat
ennallaan.

Yhtené vaihtoehtona verojen ja maksujen nousulle on etujen leikkaus. Tu-
levat elékel&iset yllattyvat ikavasti, jos elédkkeitd leikataan, erityisesti jos julkisis-
ta hoivamenoista samanaikaisesti tingitdan. Parempi vaihtoehto on varautua tu-
leviin menoihin etukéteen rahastoimalla tai maksamalla julkista velkaa pois. Ra-
haston tuotto tai velan korkomenojen pieneneminen vahentaisi tulevaa verotuksen
Kiristystarvetta ja turvaisi palvelujen saatavuutta. Menojen rahoitus kohdentuisi
enemmaén nykyisille tydikaisille sukupolville ja vdhemmén tuleville. Kirjoittama-
ton "sukupolvisopimus” lujittuisi.

Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittéd, voitaisiinko ja olisiko jarke-
vaa tasata hoivapalvelujen aiheuttamaa kasvavaa maksurasitusta etukateisrahas-
toinnilla. Vastauksen antaminen edellyttda laskelmia erilaisten rahastointisaan-
tojen vaikutuksista ja rahastoinnin mitoituksesta. Kiinnitdmme erityistd huomiota
sithen, miten rahastot tayttaisivat tehtdvansa silloin, kun vaestokehitys poikkeaa
odotetusta. Tdydenndmme tarkastelua pohtimalla rahastoinnin ja velan lyhen-
nyksen eroja, rahaston perustamista joko valtion tai kuntien hallintaan, alueel-
lista ndkokulmaa ja rahastojen sijoituspolitiikkaa.

1.2 Mité hyotya hoivarahastosta voisi olla?

Tulevien hoivamenojen rahastointia motivoidaan jatkossa kahdella tapaa. En-
simmainen on se, ettd kohoavien veroasteiden uhkakuvan toteutuminen heiken-
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tdisi talouden dynamiikkaa. Toinen ongelma on hoivamenojen rahoituksen epa-
oikeudenmukainen sukupolvittainen kohdentuminen. Molempia kasitellaan laa-
jemmin luvussa 2.

Keskeisend lahtokohtana on téssa tutkimuksessa se, ettd ikddntymisesta joh-
tuvan rasitteen suuruutta ik&luokittain ei tiedetd. Ikddntymisen aiheuttamien
kustannusten mahdollinen vaihteluvali on paljon suurempi kuin yleensa poli-
titkkaa tehtéessa otetaan huomioon. Juha Alhon tutkimusten mukaan Suomen
vakiluku vuonna 2050 on yht& todennakdisesti 4,4-5,5 miljoonaa kuin tuon vaih-
teluvalin ulkopuolellakin (Alho 2002). N&iden samojen laskelmien mukaan vées-
ton ikddntyminen on vaistaiméatontd, mutta méara on varsin epavarma. Voi siis
olla, ettd hoivatarpeiden kasvu j&a yllattavan vahéisiksi, mutta voi myos olla, etté
se ylittdd pessimistisimmaétkin nykyarviot. Kummassakin tilanteessa hoivan ra-
hoituksen olisi toimittava hyvin.

Hoivarahaston perustaminen tai julkisen velan lyhentdminen on suositel-
tavaa, kun tiedossa on ikdantymisen aiheuttamien kustannusten nousu, vaikka-
kaan sen suuruudesta ei ole varmuutta. Samalla pitaa valttaa liiallista varautu-
mista, koska sadstaminen on pois nykyisesta ja lahivuosien kulutuksesta. YKksi
ratkaisumalli on etsid politiikkasaantojd, jotka tulevaisuuden toteutuessa odote-
tusti johtavat suunniteltuun sukupolvien véliseen tulonjakoon, mutta osaavat myos
heikomman skenaarion tapauksessa jakaa onnettomuutta tasan.

Esimerkiksi suomalaisessa tyOelakejarjestelmassa tallaisia konkreettisia saan-
t6jé on jo olemassa. Ne liittyvat tulevien eldkkeiden etukateisrahastointiin. Mité
laajemmin rahastointia sovelletaan, sitd vdhemman maksut vaihtelevat véesto-
kehityksen vuoksi.

Tyoeldkkeiden nykyiset rahastointisaannot eivat ole parhaat mahdolliset.
Niita voitaisiin tehostaa esimerkiksi sitomalla rahastointiaste syntyvyyskehityk-
seen. Epatéaydellisetkin sddannot ovat kuitenkin parempi vaihtoehto kuin lyhyt-
nékaoinen riitely varautumistarpeesta. Eldkkeiden etukdateisrahastointi tasaa mak-
sua eri ajanjaksojen vélill4. Siitd voidaan ottaa mallia my6s tulevien terveys- ja
vanhuspalvelumenojen rahoitukseen.

Osa verotuloista voitaisiin siirtd4 hoivarahastoon ennen kuin vaeston ikaén-
tyminen alkaa nékya hoivamenoissa taysimé&ardisesti. Tast4 rahastosta makset-
taisiin osa tulevista terveydenhoito- ja vanhuspalvelumenoista, ja tulevat verot
jéisivét tuolloin vastaavasti pienemmiksi. Hoivamenot, kuten elédkkeetkin, koh-
distuvat valtaosin ik&antyneisiin, ja ne maksetaan p&osin tyoikaisilta kerattavil-
14 veroilla. Menot ja niiden rahoitus ajoittuvat siis suunnilleen samoin kuin elak-
keissd, ja rahastoinnilla olisi samantapaiset vaikutukset. Rahastointi ei vaikut-
taisi palvelujen maaréan — kuten ei eldkerahastointikaan eldkkeiden suuruuteen
— vaan ainoastaan verojen ajoitukseen.

Suomalaisen tyoeldkejarjestelmaén tila olisi paljon huonompi, ellei siihen olisi
liittynyt rahastointia. Aloittamalla hoivamenojen rahastoinnin nyt voimme tu-
levaisuudessa vastaavasti todeta ikaantymisen aiheuttamien menojen olevan suh-
teellisen hyvin hallinnassa. Samalla helpotamme verotuksen, julkisten menojen
ja julkisen velan kestévien yhdistelmien l6ytamista.
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Miten rahastointi toimisi?

Hoivarahastoinnin perusajatus on hyvin yksinkertainen. Hoivamenot kasvavat
véeston ikaantymisen vuoksi. Jos ne rahoitetaan juoksevista verotuloista, niiden
aiheuttama maksurasitus kasvaa myds. Tama maksurasituksen kasvu voidaan ta-
sata rahastoinnin avulla, maksamalla aluksi enemman ja myéhemmin vdhem-
man. Oheinen taulukko kuvaa asiaa esimerkin avulla.

Periodi | Julkiset Rahoituskus- Rahoituskus- Hoivarahas- | Hoivarahaston
hoiva- tannus ilman tannus, kun ton muutos koko periodin
menot rahastointia rahastoidaan lopussa

100 100 120 20 20
2 140 140 120 20 0

Oletetaan, etté julkisen talouden kautta rahoitettavat hoivamenot ovat pe-
riodilla 1 (esimerkiksi 2010-luvulla) 100 yksikon suuruisia ja periodilla 2 (vaik-
kapa 2040-luvulla) 140 yksikon suuruisia. Ilman rahastointia hoivamenojen ra-
hoitus vaatii, ett4 niit4 varten kerdtd&n saman verran verotuloja, siis 100 yksik-
kod periodilla 1 ja 140 yksikkoa periodilla 2. Rahastoinnin avulla verotarve voi-
daan tasata 120 yksikon suuruiseksi kummallakin periodilla. Laskelmassa ei ole
otettu mukaan rahastolle kertyvid korkotuloja, jotka keventdisivat tulevaa kus-
tannusrasitetta. Jos korkoa kertyisi reaalisesti 3 prosenttia vuodessa 30 vuoden
ajan, voitaisiin rahoituskustannus tasata noin 112 yksikoksi seké periodilla 1 etté
periodilla 2.

1.3 Verotuksen ajallinen tasaus on eri asia kuin verotuksen
kiristaminen

Verotuksen ajoitusta ei kannata toteuttaa pelkastdén sukupolvindkékulmasta. On
tiedostettava mahdolliset ristiriidat muiden tavoitteiden kanssa. Verotuksen ki-
reyteen liittyvat kannustavuus- ja kilpailukykyongelmat on pidettava hallinnas-
sa. Velan kayttd lamapuskurina ja suhdannevaihtelun tasaajana ansaitsee omat
tutkimuksensa. Nama muut tavoitteet eivat kuitenkaan riitd perustelemaan mi-
tadn tiettya julkisen nettovelan aikauraa. Sukupolvindkékulma tdsmentaa tavoit-
teenasettelua, ja poliittiset paatokset voidaan tehdd paremmin tietoisina niiden
pitkan ajan vaikutuksista.

Rahaston kerddminen tai julkisen velan pienentdminen edellyttaa julkisen
sektorin tulojen lisddmisté tai menojen vahentamisté. T&ssa tutkimuksessa emme
ota kantaa sithen, miten tdma tapahtuu, mutta luettelemme péadasialliset mah-
dollisuudet asian hoitamiseksi:

a) Julkisen sektorin tulot kasvavat odotettua enemmaén tai menot vahem-
man, esimerkiksi nopean talouskasvun, ty6llisyyden paranemisen tai tyot-
tomyyden vahenemisen vuoksi.

b) Julkisten menojen kasvua hidastetaan, esimerkiksi lisadmalla tehokkuutta
palvelujen tuotannossa tai pidattaytymalld etuuksien tasokorotuksista.
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c) Verotusta kiristetddn rahastointivaiheessa ja vastaavasti kevennetdén ra-

hastojen purkuvaiheessa.

Haluamme korostaa, ettd rahastoinnin suositteleminen ei ole kannanotto
veronkiristysten suuntaan. Kysymys on hoivamenojen rahoituskustannusten ajal-
lisesta tasaamisesta. Tasausajatus ei ole ristiriidassa sen kanssa, ettd saatetaan
haluta kannustaa yrittelidisyyttd ja vahentaa tyottomyytté keventamallé verotus-
ta tilapéisesti ja rahoittamalla kevennys julkisen velan lisdé&dmiselld. Itse asiassa
tutkimuksen tulokset voidaan tulkita siten, ettd ikdantymisesté aiheutuvien hoi-
vakustannusten tasaaminen ei aseta kovin vaativaa tavoitetta rahastoinnin maa-
rélle tai julkisen velan lyhentdmiselle.

1.4 Keskeiset tulokset

Epévarmuuteen hoivan kustannusrasitteen suuruudesta pitaa reagoida

Julkisen sektorin hoivamenojen suuruuden arviointiin sisaltyy paljon epdvarmuut-
ta, vield enemman kuin eldkemenojen. On kuitenkin hyvin todennékdista, etta
menot lisd&ntyvat pysyvasti véeston ikddntymisen vuoksi.

Véestokehityksen perusteella nopein hoivatarpeen kasvu ajoittuu lahivuo-
sikymmenille. Sen jélkeen tarve mahdollisesti pienenee, kun suuret ikaluokat
kuolevat. Hoivamenoista aiheutuva kustannusrasite ei kuitenkaan todennékoi-
sesti pienene, koska tyoikdisten maaré vahenee nopeammin kuin paljon palvelu-
ja kdyttavien vanhusten. Laskelmamme osoittavat yleisemminkin, ettd kansan-
talouden kyky tuottaa verotettavaa tuloa on keskeinen tekija hoivasta aiheutu-
van taloudellisen rasitteen kannalta.

Toisin kuin eldkkeissd hoivamenoissa on kyse paitsi rahasta myds tyovoi-
masta. Hoivapalveluissa tydskentelee nykyisin yli kymmenesosa tyévoimasta.
Tamé tydvoimaosuus saattaa l&hes kaksinkertaistua, jollei palvelutuotannon tuot-
tavuutta saada lisatyksi.

Etukateisrahastoinnin nakdkulmasta julkisten hoivamenojen maérittely- ja mit-
tausongelmat ovat huomattavan suuret, samoin kuin ennustamiseen liittyvéat ongel-
mat. Esittdmadmme arviot menoista ovat historiallisen kehityksen perusteella varo-
vaisia, silla ne perustuvat vain véestomuutosten aiheuttamiin lisdkustannuksiin.

Voimme kéyttdmiemme uusien menetelmien perusteella arvioida véesto-
ennusteiden osuvuuden aiheuttaman menoepévarmuuden suuruutta. Simuloiduis-
ta tulevaisuuden vaestopoluista vahemmaén kuin yksi kymmenesté osoittaa hoi-
vakustannusten kansantuoteosuuden pienenemisté. Toisaalta on noin 10 prosentin
todenndkaoisyys sille, ettd kustannusrasite kasvaa yli puolella nykyisestéd pitkalla
aikavalilla. Véestoepavarmuuden merkitysté julkisen talouden kannalta lisaa se,
ettd niilla vaestopoluilla, joilla hoivamenojen kustannusrasite on suuri, muutkin
julkisen talouden menot ovat suuret ja verotulot pienet.

Rahastointi tai velan maksu on jarkevaa

Hoivamenojen rahastointi on osoittautunut huomattavasti vaikeammaksi tutki-
musongelmaksi kuin hanketta aloitettaessa odotimme.
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Rahastointi on pitkajanteista toimintaa. Kyse on useista vuosikymmenista.
Tama yhdistettynd hoivamenoihin liittyviin mittaus- ja ennusteongelmiin luo
hankalan kokonaisuuden. Toinen vaikeus liittyy hoivamenojen mahdolliseen jat-
kuvaan kasvuun. Téll& tarkoitamme kasvua, joka nostaisi menojen BKT-osuutta
esimerkiksi seuraavien 100 vuoden ajan. Pitéisiko silloin rahastosddnnon tavoit-
teeksi ottaa menojen tasaus esimerkiksi seuraavien 50 vuoden aikahorisontilla ja
tarkistaa myohemmin s&énto4, jos rahastointi ndyttéisi olevan riittdmatonta? On
mahdollista, ettd heikoimmissa vaihtoehdoissa myos julkisen sektorin kustan-
nusvastuuta pienennetéan.

Kun epavarmuuden tiedet&an olevan suuri, jarkeva toimintatapa ei ole odot-
taa ja katsoa, mité tulee. Ikdvimpid vaihtoehtoja tulisi analysoida tarkemmin ja
laatia niiden varalle toimintastrategioita. Samat kysymykset tulevat véistamatta
eteen julkisen sektorin kestavyyslaskelmia tehtdessd. Jos ei perusteta rahastoa,
niin keskeinen muuttuja on julkinen velka. Kysymys hoivarahastoinnin jarke-
vyydestd ja sopivasta tasosta muuttuu kysymykseksi siit4, minkélainen aikaura
on syytd asettaa tavoitteeksi julkiselle velalle, jotta verotus pysyy suhteellisen ta-
saisena ja vaeston ikaantymisestd aiheutuvat menot voidaan hoitaa.

Olemme tutkineet useita rahastointitapoja ja todenneet, etté niilld padséan-
toisesti on toivottu maksurasitusta eri ajanjaksojen valilla tasaava vaikutus. Va-
rautuminen tulevaan hoivamenojen kasvuun, niin vahan kuin siitd pystymme-
kin sanomaan, on viisasta. Kannattaa siis rahastoida tulevia hoivamenoja varten
tai pienentéé valtion velkaa suhteessa kokonaistuotantoon.

Miten ja kuinka paljon rahastoida?

Optimaalista rahastointia ei voida maaritell& yksiselitteisesti. Teimme laskelmia
siitd, miten hyvin erilaiset rahastosadannot tasaavat ajallisesti hoivan rahoitus-
kustannuksia, kun vaestokehitys vaihtelee. Kuvaamme seuraavaksi esimerkin-
omaisesti kahta vaihtoehtoa.

Yksinkertaisin kdyttdmamme rahastointisadntd on maéritelty siten, ettd se
tasaa hoivan rahoituskustannukset vuosisadan loppupuolelle asti, jos oletettu ta-
lous- ja vdestOkehitys toteutuu. Tama puskurirahastointi edellyttaisi rahastoon
siirrettavaksi noin 4 prosenttia yksityisen kulutuksen arvosta vuosittain. Rahas-
to toimii hyvin eri véestovaihtoehdoissa suunnilleen vuosisadan puolivaliin asti.
Sen jélkeen on hyvin todennakdistd, ettd rahasto joko loppuu ennen aikojaan tai
kasvaa hallitsemattoman suureksi. Jilkimmainen riski on helppo poistaa asetta-
malla ylaraja rahaston suuruudelle.

Kohtalaisen hyvan maksurasituksen tasauksen saisi laskelmiemme mukaan
my0s rahastoimalla varoja 20 vuoden ajan, ensin 10 vuotta 2 prosenttia kulutuk-
sen arvosta ja toiset 10 vuotta 1 prosentin verran. Havaittuun vdestokehitykseen
perustuvien rahastosaéntéjen mukaan purkaminen alkaisi véhitellen jo vuonna 2010.
Rahaston maara kasvaisi suurimmillaan noin 15 prosenttiin bruttokansantuotteesta
2020-luvun lopulla ja 2030-luvulla, ja kaéntyisi laskuun 2040-luvulla. Téllainen
rahastointi ei olisi kovin vaikeasti saavutettava tavoite. Viimeksi kuluneiden 8 vuo-
den aikana valtion velkaa suhteessa bruttokansantuotteeseen on véahennetty hie-
man enemman kuin rahastointilaskelmassa tapahtuisi 20 vuoden aikana.
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Ajankohtaisen verotuskeskustelun kannalta tuloksen voi tulkita niin, ett4 jos
julkinen sektori maksaa juoksevat hoivamenot, jotka vaeston ik&antymisen myota
kasvavat, paattdmansé tason mukaisina tasté eteenpdin ja lisaksi puolittaa julkisen
velan suhteen bruttokansantuotteeseen seuraavien 30 vuoden aikana, niin veroas-
te voidaan asettaa néissa raameissa tasolle, jolle muut menot ja toiminnan tehok-
kuuden muutos sen vaativat. Tdm4 ei vaadi edes ylijadmaisia budjetteja, jos velan
lyhennys kohdistuu valtion velkaan. Bruttokansantuotteen kasvu pienentéé velka-
suhdelukua, vaikka absoluuttinen velka hitaasti kasvaakin. Jos kansantalous ja hoi-
vamenot kehittyisivat tehtyjen oletusten mukaisesti — mihin liittyy suurta epdvar-
muutta — pitéisi edelld kuvattu linja valtion ja kuntien veroasteen tasaisena.

Hyvan varautumismaarén mitoittaminen ei ole helppo tehtdva. Vaistamat-
td joudutaan painottamaan erilaisia riskitilanteita. Hyvilla sdannoilla rahastoin-
nin ylimitoittamisen ei pitéisi olla todennakdista. Toisaalta riskin karttajan pi-
tad varautua myos odotettua huonompaan kehitykseen. Riskien eksplisiittinen
kasittely simulointien avulla — kuten tdssa tutkimuksessa olemme tehneet vées-
toriskien suhteen — auttaa ymmartamaén eri valintojen mahdollisia seurauksia
ja tarkentamaan rahastointitavoitteita.

Rahaston kaytdnnon jérjestelyt ja hallinnointi ovat kysymyksié, joita kéasit-
telemme vain suppeasti. Hyvin kiinnostavalta vaikuttava vaihtoehto on kuntien
hallitsema hoivarahasto, joka voisi tasata myos ikdantymisen aiheuttamien kus-
tannusten alueellisia eroja. Sité tarkastelemme luvussa 5.

1.5 Tutkimuksen rajauksia ja tutkimusmenetelma

Terveydenhuollon ja vanhusten hoivan rahoitukseen liittyy monia ndkdkulmia.
Tutkimme hyvin erityistd osaa rahoituksesta, oikeastaan asiaa, jota on hyvin va-
han tutkittu, ja menetelmalld, jota ei ole aikaisesmmin kaytetty.

Julkisen sektorin hoivamenojen historiallinen kehitys antaa niukasti tietoa
siit4, kuinka suuret menot ovat tulevaisuudessa. Yksinkertaisimmillaan on kyse
siitd, kuinka paljon poliittiset paattajat ovat valmiita rahoittamaan hoivakustan-
nuksia yhteisistd varoista. Jaettavissa olevan verotulon suuruus ja julkisten me-
nojen kohdentaminen ovat suurelta osin poliittisia kompromisseja erilaisten ta-
voitteiden valilla.

Julkisten hoivapalvelujen kysyntd — perustui se sitten kansanterveyteen,
vaestotekijoihin, saatavilla oleviin hoitoihin tai kasitykseen siitd, mihin yksiloilla
on oikeus — asettaa paineita poliittisille paattéjille. Esimerkiksi nykyisten sai-
rauksien tehokkaammat mutta samalla kalliimmat hoitomuodot tai uusien sai-
rauksien ilmeneminen muuttavat valintatilanteita. Poliittisen paatoksenteon lop-
putulos ei valttdmattd ole mahdollisimman suuri maara terveyttd kéaytettya ra-
hayksikkoa kohden. Ns. medikalisaatiokeskustelu (ks. Tuomainen ym. 1999) nos-
taa my0s terveyden kasitteen keskusteluun; nédyttaa siltd, ettd sairauden raja on
siirtymassa sellaiselle alueelle, jota aiemmin on pidetty normaalina ominaisuuk-
sien vaihteluna tai luonnonmukaisen kehityksen seurauksena. Tamankaltaisten
prosessien kulkua on vaikea ennustaa, eika sitd edes yritetd tehd& tdssa tutki-
muksessa.
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Olemme tehneet laskelmissamme oletuksia, joilla on lopputulosten kan-
nalta mahdollisesti merkittavidkin vaikutuksia.

Rajaamme pois tarkasteluista hoivamenojen vaihtelun yhteyden tyokykyyn.
Elini&n ja hoivakustannusten yhteys on mallitettu olettaen, etté tiettyyn ikaan
liittyy aina samansuuruinen hoivan tarve. Laskelmia teht&essé ja raportoitaessa
ei oteta kantaa siihen, kuinka suuret julkisen sektorin rahoittamien hoivameno-
jen tulisi olla, jotta yhteiskunnan hyvinvointi olisi suurimmillaan.

Laskelmissa on oletettu, ettd tarvittavat palvelut tuotetaan samassa suhteessa
julkisella ja yksityiselld sektorilla kuin nykyisin. Valinta ei kuitenkaan ole kan-
nanotto siihen, kenen tai miten hoivapalvelut pitéisi lopulta tuottaa. Palvelujen
hinnan odotetaan maardytyvéan ldhinné tyovoimakustannusten perusteella. Ko-
titalouksille tarjotaan palveluja kysynndan mukaan maksutta®.

Hoivarahastointi toteutetaan laskelmissa kerddmaélla tasasuuruista kotita-
louskohtaista veroa. Tavoite on kaytt4a rahoitustapaa, joka ei kdyttaytymisvai-
kutustensa vuoksi vaikeuttaisi rahastointiin liittyvien tulosten tulkintaa. Kyse ei
siis ole kannanotosta siihen, pitdisikd hoivan rahoituksen perustua jostakin tie-
tystd veropohjasta kannettavaan veroon vai vakuutusmaksuun tai siitg, keille ra-
hoituskustannuksen pitdisi kohdentua.

Hoivamenoja ja rahastointia koskevat laskelmat perustuvat menetelmaan,
joka yhdistaa suuren joukon vdestdskenaarioita ja niihin liittyvid hoivatarpeiden
aikauria kansantaloutta kuvaavaan numeeriseen sukupolvimalliin. Tietddksem-
me téllaista ei ole viel& missaan ennen tehty. Menetelman vahvoja puolia on muun
muassa se, ettd se ottaa huomioon hoivakysynnan kasvun vaikutukset julkisen
sektorin tyovoimatarpeeseen ja siten yksityisella sektorilla ké&ytettavissa olevan
tyévoiman maaréan, kansantalouden kasvunopeuteen ja palkkatasoon.

1.6 Tutkimuksen rakenne

Luvussa 2 tarkastellaan hoivamenojen rahastoinnin perusajatuksia seké esitetdéan
katsaus aiheesta tehtyyn erittdin vahdiseen tutkimukseen. Aihe on vasta tulossa
tai hiljattain tullut laajemman kansainvalisen mielenkiinnon kohteeksi.

Luvussa 3 esitell&4dn hoivamenojen mittaamiseen ja ennustamiseen liittyvié
valintoja ja ongelmia seké tarkastellaan véestoennusteisiin siséltyvan epdvarmuu-
den vaikutuksia hoivamenoarvioihin. Luvussa 4 tutkitaan simulointimallin avulla
muutamia vaihtoehtoisia tapoja rahastoida tulevia hoivamenoja.

Luku 5 késittelee hoivarahastoinnin kaytannon toteuttamiseen liittyvia vaih-
toehtoja, kuten julkisen velan lyhentdmisen ja hoivarahastoinnin eroja ja yhta-
laisyyksid, valtion ja kuntien toteuttaman rahastoinnin eroja ja rahastoinnin
alueittaisia vaikutuksia. Luvussa 6 esitetddn loppupdadtelmaét.

1 Grossman (2000) mallittaa terveyspalvelujen markkinakysynnén siten, ettd terveys on
seké kulutus- ettd pddomahyodyke. Kulutushyddykkeena se lisdd suoraan kotitalouksien
hyvinvointia. Pddomahyddykkeend se on mukana tuotannossa. Malli ei sovellu kovin hyvin
tilanteeseen, jossa terveyspalvelujen tarjonnasta vastaa julkinen sektori ja niita tarjotaan
ilmaiseksi.
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2 Holvarahastoinnin perusteluja ja
kansainvélista kirjallisuutta

2.1 Miksi pitdisi rahastoida?

2.1.1 VERTAILUA HOIVARAHASTOINNIN JA ELAKERAHASTOINNIN VALILLA

Eldkerahastointia koskeva tutkimus ja siihen liittyva keskustelu jasentavét hyvin
my0s hoivamenojen rahastoinnin hyvié ja huonoja puolia. Toisaalta hoivameno-
jen madraytymisessé ja niiden rahoituksessa on myos eroja, jotka vaikuttavat ra-
hastoinnin perusteluihin ja hyviin rahastosaantoéihin.

Yhtéldisyys elédkejarjestelméan tulee palvelujen ké&yton ja rahoituksen ajoit-
tumisesta. Terveys- ja muita hoivapalveluja kdytetddn vanhana enemmaén kuin
nuorena. 75-vuotias kayttaa hoivapalveluja keskimaéarin moninkertaisesti verrat-
tuna 7-64-vuotiaisiin. Rahoitus ajoittuu aivan toisin: Veroja ihminen maksaa
erityisesti tyoikdisend. Paljon vahemman veroja maksetaan tyoian jalkeen, ja viela
véhemman ennen tyoikad. Taten ithmisen elinkaarelle syntyy merkittéva aikaero
hoivapalvelujen rahoittamisen ja niiden kayton vélille. Tdma aikaero muistuttaa
eldkejarjestelman toimintaa: eldkemaksuja maksetaan tyoikaisené ja eldke-etuuksia
saadaan tyodian jalkeen. Hoivajérjestelma — hoivapalvelujen rahoitus ja kéytté —
toimii samaan tapaan kuin rahastoimaton eldkejarjestelma: tdmén periodin elé-
kemaksuilla rahoitetaan tdmén periodin eldkemenoja, eika niit4d panna syrjaan
(rahastoon) maksujen maksajien tulevien eldkkeiden maksamista varten.

Yhtéldisyys on vain osittainen. Hoivamenot rahoitetaan suurelta osin ylei-
silla veroilla ja maksuilla, ei pelkastd&dn tyohon kohdistuvalla verotuksella, kuten
tyoelékejérjestelma. Tdma vahentdd jonkin verran hoivan rahoituksesta johtuvaa
sukupolvien valistd tulonsiirtoa. Esimerkking t&sté on, etté sairausvakuutusmaksua
ja arvonlisdveroa peritddn myos eldkeikaisiltd, jotka aiheuttavat suurimmat hoi-
vamenot.

Hoivamenojen kasvu nédyttadd luvun 3 vdestdéanalyysin mukaan olevan erit-
tdin todennakaoista, vaikka kasvunopeuteen kohdistuu suurta epdvarmuutta. Ver-
rattuna elakemenoennusteeseen hoivamenojen ennuste sisaltdd enemmaén epa-
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varmuustekijoitd, kuten epéselvasti madritellyt oikeudet saada hoivaa, teknolo-
ginen kehitys ja hinnat. Suurempi epdvarmuus tulevaisuuden menoista ei ole este
hoivamenojen rahastoinnille, mutta asettaa hyville rahastosdédnndille kovempia
vaatimuksia. Riskid karttavassa yhteiskunnassa heikoin lopputulos saadaan ai-
kaan silld, ettei riskeihin varauduta.

Jos ldhtdkohtana pidetdén sitd, ettd tiedossa on menojen pysyvéa lisaanty-
minen ja verotulojen véheneminen vdeston ikadntymisen vuoksi, niin tasaiseen
veroasteeseen pyrkivad rahastointia voidaan perustella sukupolvien véliselld oi-
keudenmukaisuudella. Silloin rahastoinnissa ei ole kyse siitd, ettd jotkut suku-
polvet maksavat kahdesti (nykyisten vanhojen ja omat menonsa) vaan siita, mi-
ten tulevat lisakustannukset jaetaan eri sukupolvien kesken.

Toinen tasaisen veroasteen perustelu ovat epélineaarisesti kasvavat verotuk-
sen hyvinvointitappiot veroasteen noustessa (Barro 1979)%. Tédma perustelu ko-
rostuu jatkossa sen vuoksi, ettd hoivamenojen ja tyoelédkkeiden aiheuttamien ra-
hoitusrasitteiden odotetaan lisd&dntyvan samanaikaisesti. Kun ne liséksi korre-
loivat eri vaestoskenaarioissa keskendan?, riski veroasteen suuriin vaihteluihin on
huomattava.

Hoivamenojen kohdentuminen elinkaaren loppuvaiheisiin tarkoittaa sité,
ettd suuret ik&luokat ehtivat osallistua vield omien menojensa rahastointiin. Nuo-
remmille menojen ajoitus tarkoittaa sitd, ett4 rahastointiaika elinkaaren kulues-
sa on pitempi, jolloin vuosittainen maksu voi olla pienempi sek& maksuvuosien
maéaran ettd rahaston suuremman tuoton vuoksi.

Hoivarahastoinnin yhtena etuna on pakko tuottaa sdanndllisesti pitkén ai-
kavalin laskelmia menojen kehityksesté ja rahoituksen riittdvyydestd. Hyvin teh-
dyissé laskelmissa on arvioitu epdvarmuuden merkitys lopputuloksille. Kéytta-
mall& nditd laskentajarjestelmid hyvaksi voidaan myos tehda etukéateen herkkyys-
laskelmia esimerkiksi teknologia- ja polititkkamuutosten vaikutuksista jarjestel-
man kestdvyyteen. Toki néitd laskelmia voidaan tehd& ilman rahastoakin (vrt.
SOMERA-toimikunnan mietintd), mutta toistaiseksi jarjestelmallinen laskel-
mien tuottaminen puuttuu.

Tyoeldkkeiden valtiontaloudesta irrallaan olevaa rahastointia on puolustet-
tu usein sill4, ettd se turvaa paremmin ansaittujen eldkeoikeuksien séilymisen
poliittisia paineita vastaan. Hoivarahastojen suhteen samankaltainen erillisyys
olisi myds hyodyllista. Valtio voi toki silti yrittadd k&yttdd hyvaksi rahastojen ole-
massaoloa vahentdmalld omia rahoitusosuuksiaan sosiaali- ja terveydenhuolto-
jérjestelmasta tai verottamalla rahaston tuottoa.

Yksi hyvien rahastointisdantdjen ominaisuuksista on, ett4 ne kdyttavat kaik-
kea relevanttia informaatiota tulevaisuudesta. Yksilollisilla eldketileill& tdmé to-
teutuu siten, ettd syntyvyyden vaihtelut nédkyvat automaattisesti rahastojen suu-

2 Barron tulos tasaisen veroasteen toivottavuudesta on sité yleisempi, mitad vahemman ky-
seisen veroasteen muutokset vaikuttavat korkotasoon tai investointeihin, ks. esim. Bohn
(1990).

3 Pitka elinika lisaa todennékoisesti seké terveydenhoito- ettd elakemenoja. Pienet tyo-
ikaisten iké&luokat heikentavat molempien menojen rahoituspohjaa. Kysymys on myds
politiikasta: suurempi panostus ik&d&ntyneiden terveyteen tuottaa suuremmat eldkeme-
not.
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ruudessa, kun rahastoijien méara vaihtelee. Elinian pituuden odotetut vaihtelut
nékyvét elaketilijarjestelmassé annuiteettien hinnoittelussa eli siing, kuinka suurta
eldkettd vuosittain voi saada. TyOelédkkeissd samaa asiaa hoitaa vuonna 2010 kayt-
toon otettava elinaikakerroin.

Hoivarahastoinnissa elinidn pituus ei ole yhta ratkaiseva eika etuuksien ta-
soa voida samalla tavoin sdadelld kuin eldkejérjestelmdssa. Mahdotonta etuuk-
sien sopeuttaminen ei kuitenkaan ole, vaikka terveyspalveluiden saatavuudesta pi-
detdan kiinni, silla esimerkiksi omavastuita voitaisiin maaritella vaestosidonnai-
sesti. Jos tulevien hoivamenojen kollektiivinen rahastointi on osittaista, sen tuli-
si ottaa huomioon sek& odotettavissa olevien kustannusten maaré ettd ennusteet
siitd, miten jakojérjestelmdosan rahoittajien maarad muuttuu tulevaisuudessa.

2.1.2 VAESTOKEHITYS JA SUKUPOLVIEN VALINEN OIKEUDENMUKAISUUS

Kansantalouden hoivamenojen odotettavissa oleva kasvu herédttdd kysymyksen
rahoituksen oikeudenmukaisesta jakautumisesta sukupolvittain. Nykyisin rahoitus
toteutuu valtaosin siten, ettd tydssédkdyvat sukupolvet maksavat ikdédntyneiden
hoivakustannukset. Sukupolvittainen kohtaanto-ongelma syntyy siitd, ettd etuuk-
sien maksajien ja saajien lukumaéarat vaihtelevat eri aikoina. Oikeudenmukaisen
rahoituksen selvittdminen on monimutkainen asia, joka riippuu muun muassa
siitd, miten hoivapalvelujen kdyttd kohdentuu yksil6ittéin ja sukupolvittain. Tatéa
kuvataan kuviossa 2.1.

Kuvio 2.1: Yli 64-vuotiaiden hoivamenot syntymavuoden mukaan.
S-uclrsuokiianm, vuasing 18926-30 synlpneiden menal = 1

2.2 : : a8
B Yhsldhohtaizef 1 Sukupobikohtalast { { :

1.6 - i Bbanin ‘ ..I i I _I i i1-. !ﬁ_. __ 1.6

1 1840 1850 19&0 180 1830 18860 2000 200 2020

Kuvion matalammat pylvéat kuvaavat eri aikoina syntyneiden yksildiden
odotettua hoivapalveluiden kysynnan mééraa koko heidan elinkaarensa aikana.
Kysynté on laskettu yhdistamélla mekaanisesti tiedot ikériippuvista menoista sii-
hen, kuinka suurella todenné&kdoisyydelld yksilo on hengissa kyseisessa i&ssa. Syn-
tymavuoden mukaan jarjestetyistd pylvaista nahdéaén, ettd yksilokohtainen hoi-
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vakysynté kasvaa vajaat 20 prosenttia pitkalla aikavélill4. Syyné on péa&osin elin-
idn piteneminen. T&t4 voidaan verrata siihen, ettd elinaikaodote vastaavassa
vaestOennusteessa kasvaa 6—8 vuotta. Laskelma olettaa, ettd ikdryhmittdinen pal-
velujen kéyttd pysyy vakiona riippumatta siitd, kuinka pitka yksilén elinika on.
Nain se todenndkdisesti liioittelee kustannusten nousua elinaikaodotteen kas-
vaessa.

Hoivakysyntd on skaalattu kuviossa siten, ettd vuosina 1925-1929 synty-
neen iké&luokan j&senen palvelujen kysyntdd merkitddn ykkoselld. Varsinainen
véestéennuste ulottuu vuoteen 2065. Kuolintodennékdisyyksien odotetaan va-
kiintuvan tdmaén jalkeen, mika néakyy yksilokohtaisen hoivakysynnén kasvun py-
sahtymisend 1980-luvulla ja sen jalkeen syntyneilla.

Jakojarjestelméperusteisessa hoivamenojen rahoituksessa nuoret sukupol-
vet maksavat vanhempiensa elinidn pitenemisestd aiheutuvat kustannukset sa-
malla tavoin kuin elékejarjestelméssé. He saavat vastineeksi aikanaan enemmén
hoivapalveluja elinkaarellaan, koska elinajan odotteen piteneminen perustuu sii-
hen, ettd kuolintodenndkdisyydet pienenevat nimenomaan suuren hoivatarpeen
vanhuusvuosien aikana. Onko nykyinen jakojarjestelmarahoitus silloin edullista
tulevien sukupolvien kannalta? Vaihtoehtoinen rahastoiva jarjestelma kasvattai-
si kertyneiden itse maksettujen hoivamaksujen summaa koron verran ennen kuin
rahastoidut maksut otettaisiin kdyttoon. Edullisuusvertailu perustuu silloin sii-
hen, onko elinian jatkuvasta pitenemisestd saatava etu jakojérjestelmassa suu-
rempi kuin rahaston tuotto rahastoivassa jarjestelmassa.

Vertailun lopputulos heikkenee olennaisesti jakojarjestelman kannalta, kun
otetaan huomioon tulevien ikdluokkien pieneneminen. Kuvion 2.1 korkeammat
pylvéét kuvaavat vaestomuutoksen eri elementtien yhteisvaikutusta sukupolvit-
taiseen yli 64-vuotiaiden hoivatarpeiden méaardan. Sukupolven hoivakysynnén
kokonaismaaréd koko elinaikana lasketaan kertomalla nykyiset kiinteat ikariip-
puvat menot ik&luokan yksildiden maaralla eri elinkaaren vaiheissa ja laskemalla
saadut madrat yhteen. Pylvaista néakyy erityisen hyvin suurten ikaluokkien ai-
heuttama hoivatarpeen kasvu. Vaikka syntyvét ikdluokat niiden jalkeen ovat pie-
nemmat, kustannukset jadvat suuriksi, mikd johtuu elinidn pitenemisestd. Ta-
man perusteella hoivan jakojarjestelmarahoitus on viel& edullinen suurimpien
ikéluokkien jalkeen 1970-1990-luvuilla syntyneille, mutta ei en&& sen jalkeen
syntyville.

Uusien ikaluokkien koon pieneneminen tarkoittaa siis sité, ettd hoivara-
hoituksen nykyinen sukupolvisopimus on tuleville sukupolville epdedullinen.
Kuvion 2.1 perusteella voidaan nahda, etté elinidn pitenemisen positiiviset vai-
kutukset sukupolvisopimukseen (hoivaa saadaan pidemman aikaa) eivat riita
kompensoimaan ik&luokkien pienenemisestd johtuvia ongelmia (maksut ovat
korkeammat). Tdma puoltaa sitd, ettd sukupolvien vélisen oikeudenmukaisuu-
den nimissd vanhuuden ajan hoivamenojen kasvun rahoitukseen pyritdan saa-
maan tehokkaasti mukaan kaikki vuosien 1945-2000 aikana syntyneet ikéluo-
kat. Yksi tapa tahan olisi aloittaa hoivamenojen rahastointi mahdollisimman pian.

Todettakoon, ettd sukupolvien vélisen tulonjaon kannalta hoivamenojen
rahoittamisen ja palvelujen kdyttdmisen eriaikaisuus yksiloiden elinkaarella on
keskeinen asia. Jos tulevat hoivamenot kasvaisivat sen vuoksi, etté tyoikaiset ryh-
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tyisivét tulevaisuudessa kdyttdméan nykyista paljon enemmaén néita palveluja, ei
tastd aiheutuisi sukupolvien valistd ongelmaa. Ty0ikéisten verorasitus kasvaisi,
mutta he maksaisivat itse kayttamiaan palveluja. Sukupolvindkdkulmasta ei ole
mitéan perustetta sille, ettd nykyiset tyoikaiset maksaisivat rahaa rahastoon sen
vuoksi, etté tulevat sukupolvet haluavat enemman palveluja.

2.2 Kokemuksia ja keskustelua etukateen rahastoivista
jarjestelmista

2.2.1 TULOKSIA ELAKERAHASTOINTIA KOSKEVASTA TUTKIMUKSESTA

Eldkemaksujen nousun hillitseminen on useissa maissa ollut paaperustelu ra-
hastojen kerddmiselle. Suomessa rahastot ovat nykyisin runsaan yhden vuoden
palkkasumman suuruiset ja ovat edelleen kasvussa. On myds perusteltua odot-
taa, ettd rahastoille saadaan matalan inflaation olosuhteissa pitkalla aikavalilla
tuntuvaa reaalista tuottoa. Tdten rahastot tarjoavat merkittdvan mahdollisuuden
elakemaksujen kehityksen tasaamiseen.

Ei kuitenkaan ole itsestaan selvad, miten rahastoja tulisi kdyttaa elakeme-
nojen maksurasituksen tasaamisessa. Tasausta on tarkasteltava vuosikymmenten
horisontista. Talouden kehitykseen ja tyollisyyteen sekd myos ikérakenteeseen
ja odotettavissa olevaan elinkaan liittyy huomattavaa epavarmuutta.

Elékejarjestelmid koskevassa taloudellisessa tutkimuksessa rahastointi on
keskeinen aihe (ks. Valkonen ja Lassila 1998). Rahastoituun jarjestelmaén aja-
tellaan yleensd liittyvan pitk&n tdhtadimen taloudellisia hyoOtyjd, jotka syntyvéat
pienemmasté verokiilasta, suuremmasta kansallisvarallisuudesta ja paremmasta
suojautumisesta erdité riskej4 vastaan. Rahastoilla on myos merkitysta tuotan-
topddoman rahoituksessa, vaikka tamén tekijan térkeys onkin vahentymassa ra-
hoitusmarkkinoiden kehittymisen ja kansainvélisen integraation myota. Rahas-
toinnin lisd&miseen liittyvat siirtyméajan ongelmat voivat kuitenkin olla niin vai-
keita, ettei tdyteen rahastointiin pyrkiminen ole valttamatta perusteltua.

Eldkkeiden rahastointia koskevassa keskustelussa on paésty vaiheeseen, jossa
on eroteltu etukateisrahastointi eldkejarjestelmien yksityistdmiseen ja portfoli-
oiden hajauttamiseen liittyvasta problematiikasta (ks. Geanakoplos ym. 1999).
Keskeiseksi rahastoinnin perusteluksi on noussut sukupolvien valinen oikeuden-
mukaisuus. Sukupolvet, jotka synnyttévat vahan lapsia, valttyvét lastenhoitome-
noilta, joten niiden tulee korvata inhimillisen p4&doman vaje rahastoimalla (Sinn
2000). Muussa tapauksessa vaeston ikaantyminen johtaa jakojarjestelmén laaje-
nemiseen ja veroluonteiseen eldkemaksujen nousuun.

Rahastointi jakaa riskeja uudelleen sukupolvien kesken. Jos etuudet pide-
td&n sovitun suuruisina, niin seka eldkkeensaajien etta palkansaajien maéran vaih-
teluista johtuvat riskit kohdentuvat palkansaajasukupolvelle maksujen vaihtelu-
na. Suomalaisessa tyOelakejérjestelmassa etuudet ovat riippumattomia rahasto-
jen tuotosta. Nain myads sijoitusten tuottoriski tulee ty6ikaisten kannettavaksi.

Bohn (2001) pitd4 jakojarjestelmad parempana kuin rahastoivaa elakejar-
jestelmaa silloin, kun on kyse suojautumisesta védestovaihteluja vastaan. Hénen
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Taulukko 2.1: Vaestoriskit ja niilté suojautuminen elékejérjestelmassa.

R_\ Wiestoriski
\ Syntyvyys Elinifin pituus Siirtolaizuus
Toimenpide ~—
Elinaikakerrom tizhokas
Palkkasummaindeksoint tehokas tizhokas
Syntyvyyssidonnainen tehokas
rahastoimil

tutkimustuloksensa perustuu siihen, etté véeston ikdantyessé rahastoinnin tuot-
to pienenee sadstamisen lisddntymisen vuoksi ja palkkasumma (jakojarjestelman
tuotto) kasvaa tyoikéisten méaarén vdhenemisen vuoksi. Johtopaatds on tuotettu
teoreettisella mallilla, joka kuvaa suljettua taloutta. Suomen taloutta kuvaava
FOG-malli tuottaa péinvastaisen tuloksen rahastoivan ja jakojarjestelmén kes-
kinéisestd paremmuudesta.

Lassila ja Valkonen (1999, 2001) analysoivat erilaisia rahastointisaanttja
siltd kannalta, miten ne tasaavat eldkemaksujen vaihtelua vaestdrakenteen muut-
tuessa. Tulosten mukaan rahastoinnin maara voi olla joko liian suuri tai pieni,
jos sité ei kytketd véestokehitykseen. Syntyvyyteen sidotun rahastosdannon to-
dettiin suojaavan hyvin syntyvyysriskilta. Yllatykset syntyvyydessa vaikuttavat
hitaasti talouden kantokykyyn ja vield pidemmalla viipeell& kustannuksiin, joten
aikaa rahastointiin on. Muista toimenpiteistd elakkeiden sitominen palkkasum-
maan suojaa seké syntyvyys- etté siirtolaisuusriskeiltd ja elinaikakerroin sopeut-
taa eldkkeen méadrdn odotetun elinidn pituuden vaihteluihin (ks. Lassila ja Val-
konen 2003). Viimeksi mainituissa menetelmissa sopeutetaan etuustasoa, min-
k& vuoksi ne reagoivat nopeammin yllattaviin menojen muutoksiin.

Yhdysvalloissa on stokastisiin vdestdennusteisiin perustuvat eldkerahaston
riskitarkastelut otettu pysyvéksi osaksi vuosittaista kestdvyysanalyysid (ks. esi-
merkiksi SSA 2002). Maassa on kéaytdssa useita simulaatiomalleja, joilla voidaan
tehda sek& ennusteita ettd politiikka-analyysia (ks. Holmer 2003, Lee ym. 2003,
Congressial Budget Office 2001). Néiden tuloksia on vertailtu Burdickin ja
Manchesterin julkaisussa (2003).

2.2.2 HOIVAMENOJEN RAHASTOINTIA KOSKEVA KESKUSTELU MUUALLA
Ruotsalainen ehdotus terveysmenojen rahastoinnista

Lundin (2002) pohtii terveysmenojen kasvunédkymié ja ehdottaa terveysmeno-
jen osittaista rahastointia. Menojen kasvun keskeisend syynd han pitdé suurten
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ikaluokkien tulemista ik&én, jossa menot ovat suurimmat. Myos véeston elinika
on pidentymassd, mutta on epdselvad, kuinka paljon lisdvuosista vietetaan ter-
veind. Hoidon yksikkdkustannukset ovat nousseet erityisesti vanhimmissa ika-
luokissa. Teknologinen kehitys on terveydenhoidossa keskittynyt laadun paran-
tamiseen sen sijaan, ettd silla saataisiin aikaan kustannussaastojda. Se on tuonut
my06s hoidon piirin sairauksia, joita ei aiemmin ole voitu hoitaa.

Lundin pitdd vanhusten pitkdaikaishoitoa luonteeltaan erilaisena kuin ter-
veydenhuoltoa sen vuoksi, etté siind ihmistydn osuus on ratkaiseva ja julkiselle
hoidolle on vaihtoehtona kotihoito.

Olennainen historiallista menojen kasvua selittéva tekija ovat poliittiset paa-
tokset. Niiden taustalla voi olla puolestaan vanhojen &é&nestdjien mééran kasvu.
Toisen ajatuksen mukaan eldkejarjestelman kehittyminen on tehnyt pitkésta iasté
tavoittelemisen arvoisen asian, jolloin terveyteen kannattaa panostaa. Kolmas,
Lundinin mielesté paras selitys on yksinkertaisesti paremmasta terveydesté saa-
tava hyvinvoinnin lisddntyminen. Joka tapauksessa kéytdssa oleva jakojarjestel-
marahoitus johtaa sukupolvien véliseen konfliktiin menojen kasvaessa. Ratkai-
suna konfliktiin esitetd&n terveysmenojen etukdateisrahastointia.

Kanadalainen ehdotus terveysmenojen rahastoinnista

Robson (2001, 2002) ehdottaa vdeston ikadntymisesté johtuvien terveydenhuol-
tomenojen rahoituksen uudistamista Kanadassa. Nykyisin liittovaltio jakaa maa-
kuntatasolle rahaa terveydenhuollon ja sosiaaliavustusten kattamiseksi ilman etta
jaetulla rahamaaralla on yhteyttd véaestokehitykseen. Ehdotettu uudistus kytkisi
valtionavut véestéon kuten Suomen kuntien valtionapujérjestelméssé. Toisena
osana olisi terveydenhuoltomenojen kasvun rahoittaminen osittaisella etukateis-
rahastoinnilla.

Robsonin tutkimusten lahtokohtana on arvio tulevien menojen suuruudes-
ta. Se on tuotettu kdyttden hyvaksi véestdennustetta ja tietoja nykyisisté tervey-
denhuoltomenoista ikdryhmittéin. Lisdksi peruslaskelmassa on oletettu, ettd kay-
tettdvien palvelujen méara henked kohti kasvaa samaa vauhtia kuin tuotanto tyo-
ikéistd kohden ja ettd terveyspalvelujen hinta nousee yleisen hintatason nousu-
vauhtia. Oletus vastaa suunnilleen vuosina 1980-2000 havaittua suhdetta ter-
veydenhuoltomenojen ja kansantuotteen arvon muutoksen valilld. Peruslaskel-
man mukaan reaaliset terveydenhuoltomenot yli kolminkertaistuvat vuoteen 2040
mennessa. Tastd ikdrakenteen muutoksen vaikutus on noin 40 prosenttia. Suh-
teessa bruttokansantuotteen arvoon terveysmenot lisdéntyvat noin 4 prosenttiyk-
sikkoa.

Vaihtoehtoisessa laskelmassa kysynnan mééraa kuvataan kuolleiden maa-
ran muutoksella suhteessa tydikédisten maaraén. Tall4 on tarkoitus kuvata ter-
veydenhoitokustannusten keskittymisté lahelle kuolemaa. Kun ikdsuhde nousee
120 prosenttia 40 vuodessa, niin tdmé& "kuolemasuhde” nousee 90 prosenttia ja
ennustaa siten pienempéa kustannusten nousua véeston ikdantymisen vuoksi.

Tutkimuksessa pohditaan my6s muita tekijoitd, jotka saattavat vaikuttaa
kustannuksiin. Terveyspalvelujen kayton lisédntymisen puolesta puhuvat nuo-
rempien kohorttien (kohortilla tarkoitetaan tassa tutkimuksessa syntymakohorttia
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eli tiettynd ajanjaksona syntyneitd) suurempi herkkyys kayttéa palveluja ja tek-
nologinen kehitys, joka sekd tuottaa hoitoja nykyisin ulkopuolelle jaéville etta
alentaa hoitokynnysté. Teknologia voi tosin myos halventaa hoidon hintaa suh-
teessa tuloksiin. Historiallinen kokemus osoittaa, ettd julkisen terveydenhuol-
lon kustannukset korreloivat voimakkaasti julkisen talouden tilan kanssa, eli paa-
tokset hoidosta ovat myds poliittisia. Toistaiseksi paatoksenteko on ohjannut tek-
nologian kehittymisesté saadut tehokkuusvoitot palvelujen laajentamiseen. Yksi
olennainen osa hoitokustannusten kokonaisuutta ovat tydvoimakustannukset.
Kanadalaiset la&kdrit muuttavat usein Yhdysvaltoihin paremman toimeentulon
vuoksi, mistd on tulossa ongelma varsinkin nyt, kun tydikdisen vdeston maaran
kasvu hidastuu.

Tutkimuksessa perustellaan terveydenhuoltomenojen etukateisrahastointia
vetoamalla sukupolvien véliseen oikeudenmukaisuuteen. Lahes samanlaiset su-
kupolvivaikutukset saataisiin aikaan vahentdmaélla julkista velkaa. Sitoutuminen
budjettitalouden ylijg&miin on kuitenkin heikompaa, ja nopean kasvun vuosina
tehddén pikemminkin pysyvid péatoksia terveysmenojen kasvattamisesta kuin
véhennetdan velkaa. Rahastointitarpeeseen liittyvat laskelmat pitkan aikavalin
terveysmenojen suuruudesta selventdisivat myods nykyisten menopdaatdsten vai-
kutuksia. Rahastointi my0s turvaisi palvelujen sailymisen huonoinakin aikoina.

Tutkimuksessa huomautetaan, ettd ikdrakenteen muutos on pysyva ilmio,
mink& vuoksi rahastoja ei saisi purkaa suurten ikaluokkien kuoleman jalkeen.
Sen sijaan ehdotetaan rahastointisdantod, jota kaytetd&n usein elédkerahastoin-
nissa, eli rahastojen vahittéista kasvattamista haluttuun tasoon suhteessa joko
koko terveydenhuollon tuleviin kustannuksiin tai vain ik&&antymisesté johtuviin
lisdkustannuksiin ja suhteen pitdmista vakaana.

Tutkija ottaa kantaa my0s rahastojen kartuttamistapaan. Hanen mielestaan
demografisiin riskeihin ndhden paras vaihtoehto olisi vakuutuspohjainen jarjes-
telmé, jonka rahoitus hoidettaisiin henkilokohtaisin maksuin. Veroperusteisessa
rahoituksessa kulutuksen verottaminen aiheuttaisi puolestaan pienimmat muu-
tokset kayttaytymiseen, eli se olisi tehokkainta. Kulutusveroa maksavat myds tyo-
markkinoiden ulkopuolella olevat, ja veropohja ei sikali ole kovin altis ikdsuh-
teen muutoksille. Kulutusveron (vastaa Suomen arvonlisdveroa) tulonjakovaiku-
tuksetkin olisivat pitk&lla aikavélilla suhteellisen vahdiset, koska elinkaaritulo on
useimmilla ihmisilld 1dhelld elinkaarikulutuksen arvoa. Rahastointiastetta voi-
taisiin lisaksi nostaa silloin, kun verotulot kasvavat tilapéisten tekijéiden joh-
dosta suuriksi ja halutaan valttda niiden muuntuminen pysyviksi menoiksi.

Yhdysvaltalaista keskustelua

Medicare on Yhdysvaltojen laajin terveysvakuutusjarjestelma. Se on tarkoitettu
yli 65-vuotiaille. Sen rahoituksen turvaksi perustettiin ns. trust fund -tyyppinen
rahasto. Rahastosdénnoistd tehtiin kuitenkin sellaiset, ettei aitoa rahastointia syn-
ny. Kerattyjen vakuutusmaksujen ylittdessa menot yli jadneet rahat siirretdan val-
tion juoksevien menojen katteeksi ja rahasto saa vastineeksi valtion t4ta varten
liikkeelle laskemia jalkimarkkinakelvottomia velkatodistuksia. Nykyiseen rahas-
tointiin liittyvat epédkohdat ja terveydenhuoltomenojen kasvu ovat synnytténeet
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vilkkaan keskustelun uudistusvaihtoehdoista. Tarkein menoihin liittyva argu-
mentti on omavastuun lisédminen, jolla halutaan kuriin nykyinen menojen kas-
vu. Eniten on keskusteltu yksil6llisten tilien hyvistd ja huonoista puolista.

Yksi merkittdvimpid yksilollisten tilien puolestapuhujia on Martin Feld-
stein. Tilimalli vdhentd4 Feldsteinin (1999) mukaan terveydenhuollon nykyisen
rahoituksen veroluonnetta. Lisdperusteluna ovat ik&&ntymisen vuoksi kasvavat
menot, jotka nostaisivat edelleen veroastetta. Laskelmien mukaan ik&valilla 21—
66 vuotta maksettu 2,15 prosentin rahastoitu maksu palkoista riittd4 kattamaan
ennustetut menot. Liséksi taytyy rahoittaa rahastoimattomat etuudet siirtyma-
aikana. Rahastojen tuoton odottamattomia vaihteluja varten voidaan rahastoida
hieman ylimaaraista.

Rettenmaier ja Saving (2001) ehdottavat terveysmenojen tilimallia, jossa
pakolliset tilit olisivat henkilokohtaiset mutta niille talletetut summat méaritel-
taisiin kohorttikohtaisesti sellaisiksi, etté eldkkeelle jadtéessa voitaisiin ostaa ter-
veysvakuutus. Muita muutoksia olisi mm. omavastuiden suurentaminen. Rahas-
tointia perustellaan silld, ettd terveydenhuoltomenojen verorahoitus véhentaa
ihmisten kannusteita sadstéé ja ettd tulevien menojen suuruuteen liittyva epéa-
varmuus on huomattava. My6s sukupolvien vélinen oikeudenmukaisuus sailyy
paremmin vdestomuutosten yhteydessa. Lisaksi pakollisella jarjestelmalla valty-
tddn ns. kaanteisen valinnan ongelmalta ja saadaan riittdvén suuri osallistuja-
joukko riskien tehokkaaksi tasaamiseksi. Jarjestelmdstd on tarkoitus tehda tay-
sin rahastoiva. Menoyllatysten varalle rahastoinnin mééraa varaudutaan muut-
tamaan kohortin vanhetessa. Rahastoinnin pitéisi alkaa mahdollisimman nopeasti,
jotta suuret ik&luokat ehtisivat osallistua sithen my6s maksajina.

Seidman (2000) ehdottaa kollektiivisen rahastoinnin sailyttdmista uusi-
tuin s&&nnoin. ldeana on, ettd uudessa jarjestelmdssa tyontekijan maksamaa
dollaria vastaisi 3 dollaria verovaroista rahoitettavaa maksua, jotka kaikki si-
joitettaisiin rahoitusmarkkinoille. Rahaston johto esittelisi 75 vuoden aikaho-
risontin kattavan kuvauksen jarjestelmén kestavyydesta poliittisille paattajille.
Kuvaukseen kuuluisi useita rahastointivaihtoehtoja ja niihin liittyvid maksu-
jen aikauria.

2.2.3 KAYTOSSA OLEVIA RAHASTOIVIA JARJESTELMIA
Singaporen terveystili

Singaporessa perustettiin terveystili (Medisave) vuonna 1984 osaksi laajaa so-
siaalitilijarjestelméa. Tilijarjestelma on pakollinen, ja sen rahoittavat tyontekijat
ja tydnantajat puoliksi. Jokaisella tyoikaiselld jasenelld on rahastossa kolme tilia:
tavallinen tili (vakiotili), terveystili ja erityistili. Vakiotilin s&astoja voi kayttaa
asumiseen, tiettyihin hyvaksyttyihin investointikohteisiin, vakuutuksiin, koulu-
tukseen ja opiskeluun sek& tulonsiirtoihin omien vanhempien eldketileille. Ter-
veystilid voi kéyttadd perheen sairaalakuluihin ja muihin hyvéksyttyihin tervey-
teen liittyviin menoihin kuten normaalia kattavamman sairausvakuutuksen han-
Kintaan. Erityistili on vanhuutta ja poikkeuksellisia tapahtumia kuten tyokyvyt-
tOmyytta varten.
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Maksut eli pakolliset talletukset néille tileille ovat yhteensd 40 prosenttia
palkkasummasta 55 ik&vuoteen asti. Téastd 30 prosenttiyksikk6d menee vakioti-
lille, 6 yksikkoa terveystilille ja loput 4 yksikkoa erityistilille. Ikdluokan 35-44
vuotta maksuista 7 yksikkoa ja yli 45-vuotiailta 8 yksikk6d menee terveystilille,
ja vakiotilin osuus vastaavasti pienenee.

Ikdluokan 56-60 vuotta maksut ovat 20 prosenttia, 61-65-vuotiaiden iké-
luokan 15 prosenttia ja yli 65-vuotiaiden 10 prosenttia palkoista. Tyonantaja ei
osallistu ndiden ikaryhmien maksuihin. Né&ill& maksujarjestelyilla pyritd&n kan-
nustamaan vanhempien ikdryhmien tyoelaméassa pysymistd. Tyontekijoiden li-
saksi myos yrittdjat ovat terveystilien piirissd. Heidéan tilimaksunsa on 6 pro-
senttia.

Tileille saastetyt varat voi nostaa 55-vuotiaana. Tietty minimisumma on
kuitenkin siirrettdva uudelle eléketilille, jolta maksetaan 60 ik&dvuodesta alkaen
kuukausittain eldkettd loppueldman ajan. Myos terveystilille on jaatava ainakin
minimisumma. S&&stot voi nostaa myos, jos muuttaa pysyvasti pois Singapores-
ta tai jos tulee pysyvasti tyokyvyttomaksi. Terveystilille ei tarvitse tallettaa lisaa
tietyn saldorajan jalkeen. Vuonna 1998 tdma raja oli 20 000 Singaporen dolla-
ria. Minimisumma laskee 55 ik&vuoden jélkeen 15 000 Singaporen dollariin (Las-
sila ja Valkonen 1998b).

Terveystilin yhteyteen on perustettu myéhemmin vapaaehtoinen vakuutus-
jarjestelma (Medishield) suurien terveysriskien varalle ja verorahoitteinen rahasto
(Medifund) va@hdvaraisten auttamiseksi. Kéyhien mahdollisuutta paésta tervey-
denhuoltoon auttaa myos valtion tuki terveysasemille.

Jarjestelmdn yhtend tavoitteena oli pienentdd kustannuksia vahentamaélla
tarpeetonta terveyspalvelujen kdyttoa. Tavoitteita ei kuitenkaan saavutettu ky-
synt&an vaikuttamalla, vaan jarjestelmadssé otettiin myohemmin kdyttoon tarjontaa
kontrolloivia sdddoksid. Kateismaksujen osuus terveydenhuollon rahoituksessa
on myds kasvanut suuremmaksi kuin on ollut tarkoitus, mista on aiheutunut ra-
hoitusongelmia erityisesti tyoelaman ulkopuolella oleville (Shortt 2001). Osit-
tain tdma johtuu siitd, ettd Medisave ja Medishield eivét kata kaikkia polikli-
nikkahoitoja. Tdma& on aiheuttanut my0ds kannusteita sairaalahoitoon hakeutu-
miseksi.

Asherin (1994) mukaan tilijarjestelmén taustalla on selkedsti ajatus, etté
sosiaalisen turvallisuuden hankkiminen on ensisijaisesti yksilon ja perheen tai
suvun vastuulla. Tilimallin lisgksi Singaporessa on hyvin vaatimaton julkinen
avustusjarjestelmad, jonka paattajatkin myontavat olevan riittdmatén. Singapo-
ren tilimalli vaatii Asherin mukaan ainakin kolmen yleisen edellytyksen tayt-
tymisté toimiakseen tyydyttavasti. Ensinnakin tyollisyystilanteen on oltava hyva,
lahelld taystyollisyyttd koko ajan. Vaikka néin on historiassa ollutkin, osa tyon-
tekijoistd on jaanyt jarjestelman ulkopuolelle. Toiseksi tilejd on hallinnoitava
hyvin. Tama on toistaiseksi toteutunut hallintokustannusten osalta, mutta ti-
lien reaalinen tuotto on jaanyt vaatimattomaksi. Kolmanneksi kulttuurin ja
asenteiden on oltava soveliaita tilimallille. Singaporessa on yleisesti hyvaksyt-
ty ajatus, ettd yksilolld ei ole paljonkaan vapauksia tulojensa sijoittamisessa, ja
toisaalta on kannatettu yksilon ja suvun vastuuta. Asherin mukaan on hyvin
mahdollista, ettd vdeston ikaantyessa ja elintason kohotessa lansimainen hy-
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vinvointivaltioajatus lisdd kannatustaan ja tulojen uudelleenjaon merkitys kas-
vaa.

Muita malleja

Terveystilimallia alettiin kokeilla Kiinassa vuonna 1994 kahdessa kaupungissa,
mista jarjestelmaé on sen jalkeen laajennettu kahdessa vaiheessa niin etté se kattaa
nykyisin suurimmat kaupungit. Tilin rahoittavat tyontekijat (1 prosentin mak-
su) ja tyonantajat (10 prosentin maksu), ja jarjestelmaan osallistuminen on pa-
kollista. Ty6nantajan maksuista osa menee henkilokohtaiselle tilille ja osa yh-
teiseen riskirahastoon. Tilin tyhjennyttyd kuluja katetaan osittain omavastuulla
ja osittain vakuutuskorvauksilla. Kiinassa on onnistuttu alentamaan terveyden-
huollon kustannuksia sen jélkeen, kun kalliimpien tutkimusten tarjontaa rajoi-
tettiin ja hintoja s&adeltiin.

Etela-Afrikassa henkilokohtainen terveystili on vapaaehtoinen ja sitd kayttaa
noin kymmenesosa vaestosta. Jarjestelmassd omavastuut méaaritellddn palvelukoh-
taisesti.

Yhdysvalloissa on meneillddn esimerkkikokeiluja henkilokohtaisista ter-
veystileistd. Ns. HIPAA-kokeilussa osallistujien maaré on rajoitettu, ja jarjestel-
mé&4 sdadelldéan tiukasti. Osallistujia (noin 100 000) on karsinut myds epévar-
muus jarjestelman jatkosta. Rahoitus tulee joko tydnantajalta tai tyontekijoilta.
Nykyisella hallituksella on tarkoitus tehda jarjestelma pysyvéksi ja laajentaa osal-
listujien joukkoa.

Belgian flaamihallitus kohdentaa valtion budjetista vuosittain 99 miljoo-
naa euroa uuden pitk&aikaishoitoa tarvitsevien vakuutuksen rahoitukseen. Ra-
hastoon (VIaamse Zorgfonds) siirrettiin jo vuosina 1999 ja 2000 tdma summa.
Suoraan hoivavakuutuksen kustannuksiin on suunniteltu kdytettavaksi summasta
30 prosenttia vuonna 2002 ja 70 prosenttia vuonna 2003. Nain siirrot rahastoon
ovat vastaavasti 69 miljoonaa ja 30 miljoonaa euroa. Lisaksi flaamien alueella
asuvat maksoivat kaikki 10 euroa rahastoon vuonna 2002. Tdman jalkeen on tar-
koitus siirtyd maksukyvyn mukaan méaardytyviin maksuihin. Etuus menetetdan
4 kuukaudeksi jokaista maksutonta vuotta kohden.

Lopullisesti vakuutusta harjoittavat hoivaetuuslaitokset perustetaan erikseen.
Laitoksia voivat perustaa nykyiset sairausvakuutusrahastot ja vakuutusyhtiot edel-
lyttden, ettd perustettavat laitokset toimivat voittoa tavoittelemattomasti, niilla
on erillinen Kirjanpito ja ne harjoittavat vain hoivavakuutustoimintaa. Hoiva-
etuuslaitokset kerdévat yksityiset maksut, jakavat hoivaseteleitd, kasittelevat etuus-
vaatimuksia yms. Vlaamse Zorgfonds kokoaa yhteen maksut ja valtion osuudet.
Julkisen hoivavakuutuksen taso on niin alhainen, ettei se kata kaikkia kustan-
nuksia. Tdman vuoksi arvioidaan, ettd myos yksityiselle hoivavakuutukselle on
tilaa. Ensimmainen yksityinen vakuutustuote onkin jo laskettu liikkeelle (KBC
2001).
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3 Hoivatarpeen méaaran arviointia

3.1 Hoivatarpeen mittaaminen ja ennustaminen

Vaeston ikaantymisen odotetaan aiheuttavan merkittdvan suuren julkisen talou-
den kustannusten kasvun ja verotulojen heikkenemisen. Asian térkeys on aluksi
nakynyt eldkejarjestelmiin liittyvan tutkimuksen erittdin nopeana lisdantymise-
nd. Myohemmin analyyseihin on liitetty véestokehityksen vaikutus my6s mui-
hin ikdsidonnaisiin menoihin.

Julkisten terveyspalvelujen ja pitkdaikaishoidon tarpeen arviointi sisaltaa
jaljempéné esiteltavien tutkimusten mukaan useita osatekijoitd. Véestoepavar-
muuden lisdksi kyse on ainakin toimintakyvyn kehityksestd, sairastavuudesta,
hoitoteknologian kehityksesta ja poliittisista paatoksista siitd, milta osin palve-
lut jarjestetdan julkisella sektorilla®.

Valtaosa tulevaa palvelujen kysyntda ennustavista tutkimuksista kéayttaa hy-
vékseen sitd, ettd menot vaihtelevat idn mukaan. Yhdistamalla nykyisten meno-
jen iké&profiili véestoennusteeseen saadaan karkea kuvaus siitd, miten kysynta
muuttuisi, jos ikaprofiili pysyisi tulevaisuudessa ennallaan. Palvelukustannusten
kokonaismadrédn péastaan tasta arviosta olettamalla palvelukustannusten nou-
dattavan esimerkiksi tydvoimakustannusten kasvua. Suomen tulevia sosiaali- ja
terveyspalvelujen kustannuksia on ndilla menetelmilld arvioitu usealla taholla.
P&4osa tutkimuksista paatyy tuloksiin, joiden mukaan kasvuhaarukka on noin
2-4 prosenttia BKT:sta. Tdm4 on jonkin verran enemmaén kuin keskimaarin EU-
maissa.

4 Yksilon terveysmenot voidaan yksinkertaistaen laskea kaavalla, jossa kerrotaan keske-
naan terveydentila, terveyspalvelujen kdytto téssa terveydentilassa ja terveyspalvelun yk-
sikkoéhinta. Terveydentila on sidoksissa aiempaan kéyttaytymiseen, geeneihin, ympéris-
toon ja sattumaan. Terveyspalvelujen kayttoon tietyssa terveydentilassa vaikuttavat muun
muassa palvelujen saatavuus, yksilon preferenssit, sosiaaliset normit ja hinnat. Terveys-
palvelujen yksikkokustannuksiin puolestaan vaikuttavat muun muassa teknologia, tar-
jonta ja kysynta.
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Véestorakenteella on kuitenkin vain vahén selitysvoimaa tutkittaessa tilas-
tollisesti sitd, miten ikd selittda historiallisia menojen muutoksia. Suurimmat ter-
veysmenot elinkaarella sijoittuvat l&helle kuolemaa, ja vanhana kuollaan eniten.
Toisaalta viimeisten vuosien kustannus saattaa olla suurempi, jos kuollaan nuo-
rena (Cutler ja Sheiner 2001). Véeston elinidn pidentyessé keskeinen kysymys
onkin, sdilyvatké nama riippuvuudet ja miten terveitd lisdvuodet ovat. Teknolo-
gia on tuottanut uusia tehokkaampia hoitomenetelmid ja valineita. Niiden vai-
kutus kokonaiskustannuksiin on kuitenkin epéselvd, silld ne ovat my6s tuoneet
hoidon piiriin uusia ihmisid. P&atokset uuden teknologian kaytosté ovat liséksi
osittain poliittisia. Hoitokustannusten on havaittu myos korreloivan julkisen ta-
louden yleisen tilan kanssa.

Edelld olevan perusteella muihin kuin véestotekijoihin liittyva epavarmuus
tulevista kustannuksista on suuri. Toisaalta viime vuosina on havaittu véestoepéa-
varmuudenkin olevan pitkall& aikavalilla olennaisesti suurempi kuin virallisissa
arvioissa annetaan ymmartéaa. Erilaisten epavarmuustekijoiden méaéaréllinen ar-
viointi kaipaakin lisdtutkimuksia. Yhdysvalloissa onkin ryhdytty tekemé&én sto-
kastisella (satunnaisuutta sisaltavalld) mallilla todenndkdisyystarkasteluja keski-
méaérdisten henked kohti laskettavien terveysmenojen kehityksesta (ks. Boards
of Trustees 2003).

3.2 Teknologia ja terveysmenot

Mohr ym. (2001) kuvaa teknologian merkitysta terveydenhuollon menojen kan-
nalta Yhdysvalloissa. Kaytettyyn teknologian méaaritelméaan kuuluvat valineiston
lisdksi myds menetelmaét, joita kdytetddn yhdistettdessa valineistod, inhimillista
pddomaa ja informaatiota. Tutkimuksessa viitataan aiempiin tuloksiin, joiden
mukaan teknologian kehitys on yhteydessa terveysmenojen kasvuun. Y hteys joh-
tuu usein siita, ettd uudet menetelmat lisaavat hoidon intensiteettid eli ne mah-
dollistavat teknologian kayttdmisen useammin. Kokonaiskustannukset siis voi-
vat kasvaa, vaikka yksikkokustannukset pienenisivatkin.

Tutkittaessa teknologian vaikutuksia menoihin kdytetddn kahta menetel-
méaé. Ensimmadinen on selittaa tilastollisesti kokonaismenoja yleisilla véesto- ja
kustannusmuuttujilla, kuten palkoilla tai kuluttajahinnoilla. Selittamatta jaanytta
kutsutaan teknologian vaikutukseksi. Mohr ym. (2001) osoittaa ensinnékin, etta
Yhdysvalloissa residuaali on suuri ja toiseksi, ett4 se vaihtelee vuosittain huo-
mattavasti, mika johtuu muun muassa kannusteisiin ja rahoitukseen liittyvista
muutoksista.

Toinen menetelma l&htee liikkeelle tapaustutkimuksista, joissa analysoidaan
tiettyjen teknologioiden vaikutuksia kustannuksiin. L&hteessda Mohr ym. (2001)
kuvatut Yhdysvaltoja koskevat tapaustutkimukset vahvistavat kasityksen, jonka
mukaan myos sindnsa kustannuksia saastavat teknologiat usein levidvat niin etta
kokonaiskustannukset kasvavat. Kokonaiskustannukset voivat myds olla riippu-
mattomat siitd, mik& on yksikkdkustannusten taso: osa uudista teknologioista
on kalliita mutta harvinaisia, osa taas suhteellisen halpoja, mutta niita kdytetéén
usein ja suuriin ihmismaariin.
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Kolmannen havainnon mukaan teknologia ei sindnsé lisdd kustannuksia;
olennaista ovat terveydenhuoltojérjestelma ja sen sisédltamat kannusteet kéayttaa
sitd. Lopuksi todetaan, ettéd teknologian kustannuksia kasvattava vaikutus ei si-
nansé ole tarkein vaan se, kuinka tehokkaasti sen avulla voidaan tuottaa terveyt-
td. Tutkimus esittda politiikantekijoille ja vakuutusjarjestelmalle haasteen luoda
oikeat kannusteet teknologian tarkoituksenmukaisen kdytén varmistamiseksi.

3.3 Suomen hoivamenot muiden tutkimusten mukaan

Economic Policy Committee (EPC 2001)

Euroopan neuvoston alainen Economic Policy Committee (EPC) asetti vuonna
1999 tyéryhman arvioimaan ik&&ntymisen vaikutuksia julkisiin eldke- ja hoiva-
menoihin. Ryhmaéssa oli mukana kansallisten viranomaisten liséksi asiantunti-
joita komissiosta, Euroopan keskuspankista ja OECD:std. Yksi tavoitteista oli
tehdé& arvioista vertailukelpoiset keskendén kayttamalla tyéryhmaén suosittelemia
laskentatapoja. Tyoryhmén raportti julkaistiin lokakuussa 2001 (EPC 2001).

Taman tutkimuksen kannalta raportissa on mielenkiintoista paitsi itse ar-
viot hoivamenojen kasvusta myos se, miten tyéryhmé katsoo arvioihin pitévan
suhtautua. Tulkinnan mukaan arvioihin liittyy pitkalla aikavélill& paljon epévar-
muustekijoitd, joista yksi on véaestokehitys. Epdvarmuuden vaikutuksia pyritdan
hahmottamaan tekemélla vaihtoehtoislaskelmia. Vaestoepavarmuuden osalta vii-
tataan yhdysvaltalaisiin tutkimuksiin, joiden mukaan epévarmuus on suurempi
kuin virallisissa kansallisissa vaestdennusteissa otetaan huomioon (Anderson ym.
2001, Lee ja Skinner 1999 ja Schieber ja Hewitt 2000). Véestokehityksen roo-
lin tarkentamiseksi ehdotetaankin jatkossa syvempéa yhteistyota véestotieteili-
jéiden kanssa.

Tutkimuksessa arvioitiin vaestomuutoksista aiheutuvaa kokonaismenojen
kehitysta yhdistamalla ikaryhmittéiset menotiedot véestGennusteeseen. Yksik-
kokustannusten oletettiin muuttuvan joko samaa vauhtia kuin BKT/henkild tai
samaa vauhtia kuin BKT/tyontekija eli tyon tuottavuus. Ensimmaistd skenaa-
riota noudattamalla tydllisyysasteen nousu ei kevenné kustannusongelmia, kos-
ka yksikkokustannukset kohoavat vastaavasti. Jalkimmadisen skenaarion tavoit-
teena on yhdistdd kustannuskehitys tydvoimakustannusten tasoon. Laskelmissa
kuitenkin oletetaan, ettei ikddntyminen sindnsa vaikuta muualle talouteen. Né&in
esimerkiksi tydvoiman niukkuus suhteessa pddomaan ei vaikuta tyon tuottavuu-
teen ja sit4 kautta palkkatasoon.

Raportissa todetaan, ettei vdeston muutos ole ollut ainoa kustannuksiin vai-
kuttava tekija. Yksikkokustannusten arviointi edelld mainituilla tavoilla aliarvioli
historiallisen kokemuksen valossa tulevaa kehitystd. Toisaalta idn vaikutus ter-
veyteen ja siten hoivatarpeeseen tulee helposti yliarvioiduksi télla tekniikalla.

Véestovaihtoehdoiksi oli valittu suuremman véeston skenaario ja pidem-
man elinidn odotteen skenaario. Suurempi vdesto tuotetaan suuremmalla synty-
vyydelld, suuremmalla nettomaahanmuutolla ja pidemmalla elinialla. Jalkimmai-
nen skenaario on siten tuotettu juuri sellaisin menetelmin, joita aiemmin mai-
nitut vaestdoepavarmuustutkimukset pitévat heikosti perusteltuina.
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Taulukossa 3.1 esiteltavien tulosten perusteella pitkaaikaishoidon menot
kasvavat jonkin verran nopeammin kuin terveysmenot. Yksikkdkustannusten
nousu tyon tuottavuuden tahdissa tuottaisi suuremmat menot kuin niiden nou-
su kansantuotteen vauhtia. Korkean ikdsuhteen (pidemman elinian) skenaariot
ovat selvasti muita kalliimmat. Nopeimman kokonaismenojen nousun vaihto-
ehdossa kasvu on kaksinkertainen suhteessa hitaimman nousun vaihtoehtoihin.

Taulukko 3.1: Terveydenhuollon ja pitk&aikaishoidon menot suhteessa kansantuotteeseen,
muutos prosenttiyksikkéind vuoteen 2050 mennessa eri yksikkokustannus- ja vaestooletuksil-
la. Lahde EPC (2001).

Perus Perus Korkea Kaorkea Suneri Sur
viesto, iiesii, ikitsuhde, | ik@suhde, | viiestt, | vaestd,
Kl K2 Kl KX Kl K2
Terveys 1,2 & 1.5 24 1.0 1.7
PFitkdaikaishoito 1,7 21 24 i1 1,7 2.1
Menot vhieensi 2. 3.4 ER 5.5 AT LR
W ksikkokustammukset muettoval vinhisn BE T henkila (K1 i IiK'I"I:.-iinIuli.E (K21,

OECD (2001a ja 2001b)

OECD:n (2001a) tutkimuksessa esitellddn maiden omien asiantuntijoiden tuot-
tamia arvioita ikériippuvaisten menojen kehityksestd vuoteen 2050 mennessa.
Konsistenssin ja vertailtavuuden varmistamiseksi on kuitenkin sovittu yhdessa
OECD:n kanssa kaytettévista vaestokehitysta ja kokonaistaloudellisia muuttu-
jia (kuten tyottomyys ja osallistumisaste) koskevista oletuksista. Arviot on tehty
padosin yhdistamalla tiedot ikariippuvista menoista ja vdestokehityksesta. Tar-
kemmat kuvaukset Suomea koskevista oletuksista puuttuvat raportista.

Tulosten mukaan kokonaismenojen muutoksen suuruusluokka (3,8 prosent-
tiyksikk6d/BKT) on samanlainen kuin EPC:n tutkimuksessa, mutta nyt tervey-
denhuollon menot kasvavat enemmén (2 prosenttiyksikk6a/BKT) kuin pitkaai-
kaishoidon menot (1,8 prosenttiyksikk6a/BKT). My0s lahtotasoissa on eroa, miké
johtunee erilaisista maaritelmistd. Laskelmien herkkyysanalyyseissé ei ole ero-
teltu terveydenhuoltoa ja pitkdaikaishoitoa muista ik&riippuvista muuttujista.

Toisessa OECD:n selvityksesséd (2001b) terveysmenojen arvioidaan kasva-
van noin 2 prosenttiyksikkod suhteessa BKT:hen ja vanhusten pitkdaikaishoi-
don 1-1,5 prosenttiyksikkod. Selvityksen lahteeksi on ilmoitettu Suomen viral-
liset ennusteet.

SOMERA (2002a ja 2002b)

Vuonna 2002 tyonsé péaatokseen saanut sosiaalimenotoimikunta SOMERA ar-
viol muun muassa kuntien sosiaali- ja terveysmenojen kehitystd vuoteen 2050.
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Kunnallisen palvelutuotannon osuus on nykyisin noin kolme neljdsosaa pal-
velujen arvosta ja suhteessa BKT:hen noin 7,5 prosenttia. Laskelmien perus-
vaihtoehdossa sosiaali- ja terveyspalveluiden kaytto oli jaettu kahteen kompo-
nenttiin eli kuolemaa edeltdneind 4 vuotena tapahtuneeseen palvelujen kayttoon
ja muun vdeston palveluiden k&yttéon. Tulosten mukaan kustannukset nousevat
noin 2 prosenttiyksikkoa suhteessa BKT:hen. Kasvu jakaantuu suunnilleen puo-
liksi sosiaalipalvelujen ja terveyspalvelujen kesken.

Perusvaihtoehdon liséksi esitelld&n suuri joukko vaihtoehtoisia skenaarioi-
ta, joiden yksityiskohdat on kuvattu raportissa SOMERA (2002b). Kustannuk-
set ovat suuremmat, jos hoidon kysynté lisdéntyy (+0,7 prosenttia), kysyntd méaa-
raytyy taysin vuoden 2000 ik&ryhmittéisten menojen mukaan (+0,6 prosenttia),
jos henkilostévajaus katetaan (+0,4 prosenttia) tai jos laitoshoidosta siirrytaan
edelleen avohoitoon (+0,4 prosenttia). Kustannukset ovat peruslaskelman tuot-
tamaa pienemmat, jos hoidon tarve my6hentyy (-0,3 prosenttia), hoitotekno-
logia kehittyy (-0,7 prosentista —0,8 prosenttiin) tai hoidon tarve véhenee
(-1,2 prosenttia). Yksinkertainen summaus kustannuksia vahentévista tekijoista
tuottaa tuloksen, jonka mukaan kokonaiskustannukset voivat olla suhteessa kansan-
tuotteeseen hieman nykyista pienemmaét vuonna 2050. Toisaalta laskemalla yh-
teen ik&antymisen ja kaikkien edelld kuvattujen kustannuksia lisdavien tekijoiden
vaikutukset péastaisiin runsaan 4 prosentin kustannusten kasvuun suhteessa kan-
santuotteeseen. Raportissa todetaankin laskelmiin liittyvé suuri epdvarmuus.

Parkkinen (2001 ja 2002)

VAT Tin tutkimuspééllikkd Pekka Parkkinen on arvioinut kahdessa raportissa
terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenojen kehitysta.

Ensimmaisessa tutkimuksessa tehty vaestopainelaskelma osoittaa palvelu-
jen kysynnan madran kasvavan noin kolmanneksella. Laskelma on tehty yhdis-
tamalla véestotiedot (Tilastokeskuksen vaestoennuste vuodelta 1998) ik&aryhmit-
tdisiin kustannustietoihin vuodelta 1996 (Parkkinen ja Mé&ki 1997). MyGOhen-
nysvaihtoehdossa oletetaan nykyisen ikaryhmittaisen hoivapalvelujen kysynnan
siirtyvan 50 vuotta taytténeilld tasaisesti 5 vuotta vanhemmille vuoteen 2050
mennesséd. Tdman laskelman lopputuloksena hoivatarve kasvaa suurimmillaan
vain vajaat 15 prosenttia ja palaa lahes nykytasolle suurten ikaluokkien kuoltua.
Kolmantena vaihtoehtona on muodostettu kysyntéindeksi kuolevien lukuméaéa-
ran avulla. Indeksi seuraa peruslaskelmaa 2030-luvulle, mutta nousee sen jal-
keen vdliaikaisesti noin 10 prosenttia korkeammalle.

Jos hoivapalvelujen hinnat kallistuvat vuosittain samaa vauhtia kuin histo-
riassa suhteessa kuluttajahintoihin (1,3 prosenttiyksikkdd), niin reaaliset hoiva-
palvelumenot kasvavat vuoteen 2030 mennessa perusvaihtoehdossa 94 prosent-
tia ja myohennysvaihtoehdossa 72 prosenttia. Panosrakenteen kautta lasketut
vaihtoehtoiset hinta-arviot tuottavat hieman suuremmat reaalimenojen kasvut.

Suhteessa kansantuotteeseen menot kasvavat 0,4 prosenttia vuoteen 2030
mennessd, jos tyon tuottavuus kasvaa 2 prosenttia vuodessa (hoivaty6ssé ei tuot-
tavuuden kasvua). Kasvuvauhdin puoliintuessa tastd menot suhteessa BKT:hen
ovat 1,6 prosenttia nykyistd suuremmat vuonna 2030.
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Toinen tutkimus (Parkkinen 2002) ulottaa menolaskelman aikahorisontin
vuoteen 2050. Véestdennuste on tassd uudempi ja tyollisyysaste-ennuste perus-
vaihtoehdossa hieman alhaisempi kuin edellisessé tutkimuksessa. Menojen ika-
profiili on vuodelta 2001, mutta rakenteessa ei ole merkittdvia muutoksia aiem-
paan tutkimukseen verrattuna. Sosiaali- ja terveyspalvelujen kysyntéindeksi nou-
see korkeimmillaan peruslaskelmassa vajaat 40 prosenttia ja edellistd vastaavas-
sa myOhennysvaihtoehdossa runsaat 15 prosenttia. Perusvaihtoehdossa reaalikus-
tannusten nousu on arvioitu panoshintojen kautta 1,23 prosentiksi vuodessa. Jos
tyon tuottavuus palvelujen tuotannossa paranee saman verran kuin historiassa,
paéastaan valiaikaiseen kustannusten nousuun, joka on noin puoli prosenttia
BKT:sta. Ilman tuottavuuden kasvua nousua olisi prosenttiyksikon verran.

Vaarama ja Voutilainen (2002)

Vaaraman ja Voutilaisen (2002) tutkimuksessa esitetdan kaksi skenaariota van-
huspalvelujen kehityksestd. Skenaariot ulottuvat vuoteen 2030 asti. Ensimméi-
sessa skenaariossa palvelujen kattavuus, kdyttoaste, kdyton intensiteetti, tuotan-
torakenne, henkilostomitoitukset ja yksikkdkustannukset pidetddn samanlaisina
kuin nykyisin, vain vdestd muuttuu. Tulosten mukaan asiakasmaarien 108 pro-
sentin kasvu johtaa samansuuruiseen kustannusten ja resurssitarpeen lisdénty-
miseen.

Vaihtoehtoisessa skenaariossa vanhusten toimintakyky paranee, palvelura-
kennetta muutetaan, kotipalveluiden tuottavuus kasvaa 0,4 prosenttia vuodessa
ja palveluasumis- ja laitospaikkojen kaytto tehostuu 1,4 prosenttia vuodessa. Tu-
losten mukaan asiakasmaard, henkil6stotarve ja kustannukset nousevat noin 75
prosenttia vuoteen 2030 mennessa.

Luoma ym. (2003)

Tutkimuksessa selitetddn tilastollisen analyysin avulla kuntien sosiaali- ja ter-
veydenhuollon menojen kehitysta tuloilla, valtionosuuksilla, ikérakenteella ja muu-
tamilla muilla tekijoill4. Naiden estimointien ja véestéennusteen avulla ennus-
tetaan kustannuksia 20 vuotta eteenpdin. Tulosten mukaan menot yhteensé li-
sédéntyvat 6 prosenttia ja menoerén sisalla terveyden- ja vanhustenhuollon kus-
tannukset 8 prosenttia vuoteen 2020 mennessé.

3.4 Véestéepavarmuus ja hoivapalvelumenot

Vaestokehitystd on totuttu pitdmaan pitkan aikavélin kansantaloudellisissa ar-
vioissa tekijang, johon kohdistuu kaikkein véhiten epdvarmuutta. Tama ajatus
perustunee vaestodynamiikan hitauteen, joka nékyy esimerkiksi siing, etta syn-
tyvyys ennakoi hyvin tydiké&an tulevien ihmisten méaran parikymmenta vuotta
my6hemmin. Julkisen talouden pitkén aikavalin laskelmien kannalta relevantti
tarkasteluaika on kuitenkin selvasti pitempi, jolloin vaestéennusteiden osuvuus
nousee térkeddn rooliin.
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Vaestoennusteiden osuvuutta koskevat tutkimukset osoittavat, ettd ennus-
teiden tarkkuus on selvésti heikompi kuin yleensa mielletdan. Juha Alhon (2002)
tutkimuksessa tuodaan esimerkkien avulla selvasti esille se, ettd esimerkiksi so-
dat tai taloudelliset kriisit eivat selitd kattavasti todellisen véestokehityksen poik-
keamia ennustetuista. Mydskaan yhteiskunnalliset, kulttuuriset tai uskonnolli-
set tekijat eivat ole vaikuttaneet odotetulla tavalla vaestokehitykseen, kuten ha-
vaitaan esimerkiksi Etela-Euroopan katolisten maiden syntyvyyden vdhentymi-
sestd. Muutamat véestotieteilijat ovat kiinnittdneet huomiota asiaan jo pitkaan.
Kuitenkin vasta tekninen kehitys on mahdollistanut tilastollisiin malleihin pe-
rustuvien simulointitekniikoiden katevan kayton vaestoepavarmuuden kuvaami-
sessa.

Alhon tutkimusten tulosten mukaan Suomen tulevaan vaestokehitykseen
liittyy suurta epdvarmuutta (Alho 1998, 2002). Yhdistdmaélla stokastisen véesto-
ennusteen véestopolkuja ja ikériippuvaiset sosiaali- ja terveyspalvelujen menot
saadaan tuotettua suuri joukko mahdollisia tulevaisuudenkuvia menoista. Talle
menoja koskevalle datajoukolle voidaan antaa tilastollisia tulkintoja.

Menetelmaa ovat ensiksi soveltaneet Alho ja Salo (1998) kuntien valtion-
osuuksien arviointiin. Laskelmat perustuvat Tilastokeskuksen vuoden 1998 va-
estéennusteeseen liitettyihin epdvarmuustarkasteluihin ja vuoden 1996 kuntien
laskennallisiin ik&ryhmittdisiin kustannuksiin, jotka liittyvat kuntien valtion-
osuusjarjestelmaan. Tutkimuksessa arvioidaan erikseen ja yhdessa sosiaali- ja ter-
veydenhuollon aiheuttamaa suhteellista kustannusrasitusta jakamalla véestopol-
kujen tuottamat kustannukset tyoikaisen vaeston maéaralla. Tulosten mukaan esi-
merkiksi vuonna 2040 sosiaali- ja terveyspalvelujen menojen 80 prosentin luot-
tamusvalin alaraja on 1,33 ja ylaraja 1,91, kun vuoden 1996 suhteellista rasitusta
merkitddn 1:11&. N&in ollen on vain 10 prosentin mahdollisuus, ettd rasituksen
nousu jad kolmannekseen. Samalla todennakdisyydella rasitus voi olla l&hes kak-
sinkertainen. Mediaaniennuste osoittaa rasituksen kasvavan 1,6-kertaisiksi.

Samaa menetelmaa erilaisin ikd-kustannusprofiilein on k&ytetty arvioi-
taessa julkisen talouden kestavyytta sukupolvitilinpitolaskelmilla (Alho ja Vanne
2001, Polvinen 2001). Tutkimuksissa ei ole kuitenkaan raportoitu erikseen pal-
velumenojen ennustejakaumia.

Lassila ja Valkonen (2002) arvioivat sosiaalimenojen kehitysta yhdistamal-
14 vaestokehityksen numeeriseen sukupolvimalliin (FOG). Peruslaskelmassa ns.
Kela-Eurostat-véestoennuste vuodelta 1998 ja kuntien laskennallisiin valtion-
osuuksiin perustuva menojen ikariippuvuus tuottivat vajaat 2 prosenttia BKT:sta
suuremmat palvelumenot vuonna 2050. Kun menojen ikdpainoiksi vaihdettiin
kuolintodennékdisyydet, menojen kasvu oli kolmanneksen suurempi. Véestovaih-
toehtoina olivat stokastisen vadestdennusteen otospolut, jotka oli valittu siten, etta
niiden tuottama ikasuhde (yli 60-vuotiaiden maaré jaettuna 20-59-vuotiaiden
maaralld) oli 1ahinn& ik&suhteen ennustejakauman 80 prosentin luottamusvélin
reunoja vuonna 2030. Korkean ikasuhteen vaestolld palvelukustannusten nousu
oli runsaat 6 prosenttia BKT:sta ja matalan ik&suhteen vaest6ll& vajaan prosen-
tin verran vuoteen 2050 mennessé.

Myds joissakin yhdysvaltalaisissa tutkimuksissa on laskettu julkisen talou-
den herkkyyttd vaestoriskeille. Laskelmista suurin osa on keskittynyt julkisen

33



eldkejarjestelmén tulevaisuudenkuvauksiin. Lee ja Miller (2001) ovat soveltaneet
menetelm&& myos terveydenhuoltomenoihin (Medicare). Tulosten mukaan me-
diaaniennuste osoittaa nykyisten menojen (2,2 prosenttia BKT:sta) viisinker-
taistuvan vuoteen 2075 mennessa. Vaestoepévarmuuden vuoksi 95 prosentin luot-
tamusvali kustannuksille vuonna 2075 on 5 prosentista 26 prosenttiin BKT:sta.
Tama tarkoittaa sitd, ettd 97,5 prosentin todennékoisyydelld kustannukset va-
hintdan kaksinkertaistuvat ja 2,5 prosentin todennakoisyydell& kasvavat 12-ker-
taisiksi. Kuten mediaanin ja luottamusvalin reunojen erotuksesta huomataan,
epdvarmuus ei ole symmetristd. Epdvarmuus mediaania suurempien kustannus-
ten suhteen on yli kaksinkertainen.

Creedy ja Scopie (2002) ovat soveltaneet menetelmé&d Uuden-Seelannin
sosiaalimenojen ennustamiseen. Keskiarvoskenaarion mukaan sosiaalimenot/
BKT, jotka vuonna 2001 olivat 22,7 prosenttia, nousevat 31 prosenttiin vuoteen
2051 mennessa. Loppuvuonna 95 prosentin luottamusvalin reunat ovat pisteis-
s& 21,1 prosenttia ja 44,7 prosenttia. Tutkimuksen johtopadtoksissé todetaan
menetelmén suurimpana ongelmana olevan, ettei simuloinneissa tuoteta muu-
toksia suhteellisissa hinnoissa tai tuloissa, jolloin myds paatoksentekijoiden
reaktiot ndihin muutoksiin jaavat puuttumaan. T&ssd tutkimuksessa kdyttamam-
me FOG-malli onkin t&std nakokulmasta kehittynein véline, jolla vaestOepavar-
muuden, kansantalouden ja hoivamenojen vuorovaikutusta on tdhan mennessa
tutkittu.

3.5 Suomen vaestokehitykseen liittyva epdvarmuus

Tassd tutkimuksessa kaytettavat vaestdskenaariot perustuvat otokseen uudesta
Juha Alhon ETLAIle tekemésta stokastisesta véestdennusteesta, joka on rapor-
toitu tarkemmin l&hteessd Alho (2002). Ennusteen Idht6kohtana on ollut, ett4
tuleva vaestdepavarmuus on samanlainen kuin menneisyydessa koettu. Ennuste
on yhdistelma tilastollista analyysia ja harkintaa, joista jadlkimma&inen nakyy mm.
siing, ettd 1900-luvun suurimpien syntyvyys- ja kuolleisuusvaihtelujen vaikutus
ennusteeseen on poistettu. Harkinnan rooli on suurin siirtolaisuusennusteessa.

Véestoennusteessa on kaytetty seuraavia oletuksia:

1. Syntyvyys

— Kokonaishedelmallisyyden ennustejakauman mediaani ennusteessa on va-
kio ja sama kuin vuonna 2000 havaittu eli 1,73 lasta.

— Historiallinen ennustevirhe on arvioitu ns. naiivin ennusteen perusteel-
la, jossa on oletettu syntyvyyden pysyvan uusimman havainnon mukai-
sena.

— Tilastollisessa mallissa kaytetty l&hivuosikymmenien epdvarmuutta ku-
vaava ennustevirheen rakenne vastaa viime vuosikymmening havaittua
epavarmuutta.

— Sen jalkeen rakenne vastaa ennustevirheiden mediaanilla kuvattua epa-
varmuutta aikavélilla 1776-1996.

2. Kuolleisuus

— Kuolleisuuden ennustejakauman mediaani jaljittelee 15 viime vuoden
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trendid ikariippuvien kuolintodennadkdisyyksien alenemisessa. Havainto-
jen perusteella eliniédn pitenemisen kasvuvauhti on hidastumassa.

— Ennustevirheen kuvauksessa kaytetaan naiivia ennustetta siitg, ettd kuol-
leisuuden vdheneminen jatkuu samaa vauhtia kuin edelliset havainnot
osoittavat.

3. Siirtolaisuus

— Ennusteessa oletetaan nettosiirtolaisuuden todennékoisimmalla uralla va-
henevén nykyisestd 5 000 hengesta 0:aan 25 vuodessa.

— Epévarmuutta kuvaavassa mallissa oletettiin havaintojen riippuvuutta toi-
sistaan kuvaavaksi autokorrelaatioksi 0,4 kaikilla viipeilla.

Kuvioissa 3.1, 3.2 ja 3.3 esitellddn ennustejakaumat kokonaishedelmalli-
syysluvulle, elinajan odotteelle ja koko vaestolle. Jakaumat on tuotettu laskemalla
Juha Alhon PEP-ohjelmalla® 1 500 erilaista véestoennustetta edelld kuvatuin ole-
tuksin.

Kuvio 3.1: Kokonaishedelmallisyysluku ja sen ennustejakauma.
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Kokonaishedelmallisyysluvun pitk& historia osoittaa, ettd nykyinen alle
véeston uusiutumistason oleva syntyvyys on verraten uusi ilmid. Stokastisen vaes-
téennusteen mukaan on noin 50 prosentin todennékaisyys sille, ettd kokonais-
hedelmallisyysluvun arvo vuonna 2050 on 1,4-2,2 lasta naista kohden. Taman-
k&an suuruinen epévarmuus ei historiallisiin vaihteluihin ndhden ole poikkeuk-
sellinen, mutta se vaikuttaa voimakkaasti tulevaan vaestomaaraan ja -rakentee-
seen.

Elini&n pituutta tiettynd vuonna kuvataan usein vastasyntyneen odotetta-
vissa olevalla elinidlld (ks. kuvio 3.2). Se lasketaan ik&&n kuin vastasyntyneen

> PEP = Program for error propagation.
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ikariippuvat kuolintodennakoisyydet loppueldmén ajan olisivat samat kuin ky-
seisend vuonna havaitut. Alhon ennusteessa miesten nykyinen runsaan 74 vuo-
den elinikd nousee mediaanin mukaan 82 vuoteen ja naisten eliniké 81 vuodesta
87 vuoteen vuosisadan puolivaliin mennessd. Miehet saavuttavat siten hieman
naisten etumatkaa. Epavarmuus elinian tulevasta pituudesta on naisilla hieman
pienempi kuin miehill&.

Kuvio 3.2: Odotettavissa olevan elinidn ennustejakauma.
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Koko véestd koskevan ennusteen mukaan (kuvio 3.3) mediaanivaesto li-
saantyy vield parikymmenta vuotta, mutta vahenee vuosisadan puolivaliin men-
nessé noin 4,8 miljoonaan. Noin 50 prosentin todennakdisyydelld vaeston maa-
ré on silloin 4,4-5,5 miljoonaa.

Kuvio 3.3: Véestdn ennustejakauma.
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3.6 lkasidonnaiset menot

3.6.1 KUNTIEN VALTIONOSUUSPAINOT

Hoivapalvelujen tulevan kysynnan arvioinnissa kéaytetdan ikasidonnaisia kun-
tien laskennallisia valtionosuuksia vuodelta 2000. Hoivamenot ovat kuvion 3.4
mukaan suurimmillaan viimeisina elinvuosina. Suora johtopdatds tésta on, etté
palvelujen kysyntd on herkk&& kuolevuuden muutoksille eldkkeelle ja&nnin jal-
keen.

Kuvio 3.4: Ikasidonnaiset kuntien valtionosuudet.
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Eri vdestovaihtoehtoihin liittyvia hoivapalvelujen kysyntdindeksejd muodos-
tettaessa on tuotettu ensin laskennallisten valtionosuuksien aikaurat. Ne on tehty
kertomalla ikdriippuvat valtionosuudet vaihtoehtoisista vaestdennusteista saaduil-
la kunkin ikdryhmén jasenten lukumaarilla. Seuraavaksi menojen aikaurat on
skaalattu siten, ettd lahtotilanne kuvataan 1:114. Skaalatut aikaurat tulkitaan hoi-
vakysyntéindekseiksi eri vdestovaihtoehdoissa. Indeksien ennustejakauma esite-
tdan kuviossa 3.5.

Kuviossa 3.5 nykyista hoivatarvetta on merkitty indeksipisteluvulla 1. Hoi-
vatarpeen mediaani nousee noin 1,4-kertaiseksi seuraavien 35 vuoden kuluessa.
Se laskee hieman suurimpien ikaluokkien kuoleman jalkeen. Lasku on vahdi-
sempaé kuin voisi paatella syntyvien iké&luokkien pienenemisen perusteella. Jar-
runa on jatkuva elinian nousu. Epdvarmuus kysynnan kehityksestd on laskel-
man perusteella huomattavan suurta. Kymmenesosa véestopoluista osoittaa ky-
synnén kasvavan maksimissaan 20 prosenttia ja supistuvan sen jalkeen. Toisaal-
ta kymmenesosan todennékoisyydelld hoivakysyntdindeksi on yli 75 prosenttia
korkeampi 50 vuoden péasta.

Vaestoepdvarmuuden merkitysta kustannusrasituksen ndkokulmasta voidaan
havainnollistaa ottamalla huomioon kulloinkin el&dvan tydikéisen véeston maa-
rd. Kuviossa 3.6 on jaettu edelld kuvattu kysyntdindeksien joukko vastaavien
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Kuvio 3.5: Hoivakysyntéindeksin ennustejakauma, ikapainot.
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vdestoennusteiden tydikaisten lukumaarélld ja merkitty taas nykytilannetta 1:114.
Kuvion mukaan td&mdan hoivasuhdeindeksin kuvaaman kustannusrasituksen taso
néyttadd korkeammalta ja toisaalta se ei alene skenaarion kattamalla ajanjaksolla,
koska vahaisen syntyvyyden vuoksi uudet tydikéiset ikdluokat ovat aina edellisia
pienempié. Samanlainen kustannusrasitusindikaattorin ennustejakauma on ku-
vattu Tilastokeskuksen vuoden 1998 vaestdennusteeseen liittyvassa epavarmuus-
analyysissa (Alho ja Salo 1998). Jakauman keskeiset piirteet ovat samanlaiset,
vaikka taso onkin aiemmassa tutkimuksessa marginaalisesti alhaisempi erilaisen
vdestéennusteen johdosta.

Kuvio 3.6: Hoivasuhdeindeksin ennustejakauma, ik&painot.

(Haivakysymtd sutrleuleliuna lydikdisen viesidn madradn)
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Olemme tehneet arvioita kustannusrasituksen ennustejakaumasta myos yh-
distamélld hoivakysyntdindeksin 299 realisaatiota Suomen taloutta kuvaavaan
numeeriseen sukupolvimalliin ja simuloimalla talouden tulevaa kehitystd. Ky-
syntdindeksin on oletettu kuvaavan julkisen sektorin sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen tyontekijoiden maarad. Kuvaus voidaan tulkita joko siten, ettd tyon tuotta-
vuuden ei oleteta palvelujen tuotannossa kasvavan tai siten, ettd hoivakysynta
laajenee muiden kuin vaestotekijoiden johdosta tuottavuuden kasvua vastaavas-
ti. Liséksi oletetaan, ettd nykyinen osuus palveluista tuotetaan julkisella sekto-
rilla. Palvelutuotannon hintana ovat simuloinneissa tydvoimakustannukset, jol-
loin laskelmassa on mukana FOG-mallin tuottamat eri véestopolkujen erilaiset
vaikutukset palkkatasoon ja sosiaalivakuutusmaksuihin. Palvelujen tuotannossa
valipanoksina kaytettavien hyodykkeiden arvon oletetaan pysyvan ennallaan suh-
teessa bruttokansantuotteen arvoon. Tama tarkoittaa sitd, ettd valipanoshyodyk-
keiden tarve kasvaa hitaammin kuin véestoriippuvainen palvelujen kysynta.

Kustannuksia kuvataan kuviossa 3.7 jakamalla menot bruttokansantuotteella.
Kuvion mukaan kustannusten mediaani nousee nykyiselté tasolta runsaat 3,6 pro-
senttia suhteessa kansantuotteeseen vuoteen 2065 mennessé, eli 1dhes puolella.
Kustannusrasituksen muutos on pienempi kuin kuvion 3.6 perusteella voisi paatel-
14, koska jakajana oleva kansantuote kasvaa yksityisen sektorin tuottavuuden pa-
ranemisen vuoksi, vaikka tydikéisten maaré véhenee. Puolet ennustejakauman
havainnoista osuu tarkastelujakson lopulla valille 10,5 ja 13,1 prosenttia BKT:n
arvosta.

Kuvio 3.7: Hoivakustannukset/BKT, ennustejakauma.
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3.6.2 KUOLINTODENNAKOISYYSPAINOT

Edelld kuvattua laskentamenettelyd on arvosteltu sen vuoksi, ettd se sitoo kus-
tannusarviot yksiselitteisesti ikaan. Tutkimustulokset ovat kuitenkin osoittaneet,
ettd terveyskustannukset ovat suurimmillaan viimeisind elinvuosina (ks. esim.

39



Zwiefel, Felder ja Meiers 1999). Jos liséksi elinidn pitenemisen yhteydessa ter-
veet vuodet vanhuusaikana lisdéntyvat, niin nykyisten ik&painojen projisoimi-
nen tulevaan védestokehitykseen yliarvioi kustannusten nousua.

Kuten aiemmin todettiin, SOMERA-laskelmissa palvelujen kéayttd oli
jaettu neljdn kuolemaa edeltdneen vuoden palvelujen kdyttoon ikdryhmittdin
ja elossa olevien palvelujen kayttoon ikdryhmittdin. Ndiden iké&profiilien ole-
tettiin pysyvén samanlaisina tulevaisuudessa. Kun laskelman tulosta verrattiin
pelkéstaan nykyisen ikdrakenteen tuottamiin menoihin, saatiin 0,6 prosenttia
BKT:sta pienemmat menot vuonna 2050. Madsen ym. (2002) tarkastelivat sa-
malla metodilla Tanskan aineistolla yhden kuolemaa edeltdneen vuoden ter-
veyspalvelujen kdyton huomioon ottamista laskelmissa. Tulosten mukaan me-
nojen kasvu oli néilla painoilla laitoshoidossa selvésti pienempi mutta perus-
terveydenhuollossa samansuuruinen kuin pelkdstaan ikariippuvia painoja kay-
tettaessa.

Mekin olemme laskeneet vaihtoehtoisen kysyntdindeksin hoivapalveluille
kayttdmalla hyvéksi vdestdennusteiden sisaltamia ik&ryhmittéisia kuolevuuksia
eri sukupolville. Tarkoituksena on ollut kuvata sit4, millainen on l&hes koko-
naan kuolevien madrén perusteella maaréytyva palvelujen kysynnén ennusteja-
kauma. Samantapaista metodia on kayttanyt vaihtoehtoislaskelmissaan mm. Park-
kinen (2001).

Tassé tutkimuksessa kuolevuuspainot perustuvat vuoden 1999 kuolevuus-
lukuihin ikdryhmissa 0-59-vuotiaat ja yli 90-vuotiaat. Ikdvuosien 60-89 valilla
painot perustuvat kussakin véestdvaihtoehdossa havaittuun kuolevuuteen, joka
muuttuu ajan myoté. Periaatteessa painot voisivat perustua vaestovaihtoehdois-
sa havaittuihin kuolevuuksiin myds muissa ikaryhmissé kuin 60-89-vuotiaat,
mutta kdytannossa taman estaa se, ettd yksittaisissa vaestovaihtoehdoissa kuole-
vuutta ja siirtolaisuutta ei voida erottaa toisistaan. Talloin esimerkiksi nuorissa
ikdryhmissa laskelmiin saattaisi tulla negatiivista kuolevuutta, ja indeksin vaih-
telu muodostuisi liian suureksi. Tdman tutkimuksen laskentatapaa on kadytetty
mya0s raportissa Lassila ja Valkonen (2002).

Kuviossa 3.8 verrataan iké- ja kuolevuuspainoin laskettuja julkisten hoiva-
palveluiden kysynnan ennustejakaumia.

Kysynnan ennustejakauman mediaani seuraa suurten ik&luokkien kuolevuu-
den kehitystd. Hoivakysynnan vaihteluvali eri véestopoluilla on huomattavan
suppea, eika vaihtelu kasva juurikaan 2020-luvun jalkeen. Suora johtopé&atos tasta
on, ettd jos sosiaali- ja terveyspalvelujen kysynta noudattaisi kuolintodennéakai-
syyksien mukaisia painoja, niin vdestoepavarmuuden merkitys olisi olennaisesti
pienempi seuraavan puolen vuosisadan aikana.

Kuviossa 3.9 tarkastellaan kuolevuuspainojen vaikutusta hoivasuhdeindek-
siin eli ottaen huomioon hoivakysynnan lisaksi ty0ikéisten mééra vastaavilla vaes-
topoluilla. Hoivasuhdeindeksin mediaani kéyttdytyy odotetusti, eli tydikais-
ten madrén vdheneminen pitéé yll& indeksin korkeaa tasoa suurten ikéluokkien
kuoleman jalkeen. Hoivasuhdeindeksin ennustejakauman suuri hajonta on ensi
nakemaltd yllattava, kun sitd verrataan kysyntéindeksin kapeaan vaihteluvaliin.
Selityksend on se, ettd suuri tyoikdisten méaréan vaihtelu hallitsee hoivasuhdein-
deksin kdyttaytymisté.
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Kuvio 3.8: Hoivakysyntéindeksin ennustejakauma kuolevuus- ja ik&painoin.
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Kuvio 3.9: Hoivasuhdeindeksin ennustejakauma, kuolevuuspainot.
(Kushevuuspainoiita laskettu hofvatarve suhfeutetiuna fydikdisan viestdn madridn)
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Asiaa on tarkasteltu ldhemmin kahden esimerkkivaeston avulla. Ensimmai-
nen esimerkkivaestd on sellainen, jossa véestd vahenee pienen syntyvyyden vuoksi
nopeasti. Kiinteill4 ikdpainoilla laskettu hoivakysyntéindeksin pisteluku ei juuri
nouse nykyisesta lahivuosikymmenind ja laskee sen jalkeen nykyistd alhaisem-
maksi. Selityksend on, ettd ik&painot ottavat huomioon lasten lukuméaéran va-
henemisesta johtuvan paivdahoitomenojen supistumisen, eivatkd ota huomioon
kaikkein vanhimpien vanhojen kalliita kustannuksia ja ettd vanhojen maara va-
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henee suurten ikaluokkien kuoleman jélkeen. Sen sijaan kuolintodennakoisyys-
painoilla hoivakysyntéaindeksi nousee ensimmaiset 30 vuotta, alenee sen jalkeen,
mutta ei yht4 alas kuin ikdpainoihin perustuva kysynta.

Hoivasuhdeindeksi nousee molemmilla painoilla vuosisadan puolivélin jal-
keen jyrkasti, kun tydikdisten méaaréan vaheneminen hallitsee indeksin kehitysta.
Hoivamenot suhteessa kansantuotteeseen noudattelevat hoivasuhdeindeksien
osoittamia nousevia polkuja. Kuolevuuspainoilla laskettu kustannus on selvasti
suurempi kuin ikapainoin arvioitu. Kustannusrasite siis kasvaa maksajien vahe-
nemisen vuoksi, vaikka hoivakysynta ei juuri lisd&nny.

Toinen tarkasteltu vdestoura oli sellainen, jossa syntyvyys pysyy suhteelli-
sen suurena samaan aikaan kun elinika pitenee huomattavasti. Silloin ik&pai-
noihin perustuva hoivakysyntdindeksi nousee korkealle vuosisadan puolivaliin
mennessa. Kuolintodennakoisyyspainotkin tuottavat suhteellisen suuren hoiva-
tarpeen, mutta eivat yhté suurta. Suuren syntyvyyden vuoksi hoivasuhdeindek-
sikddn ei nayta yhté synkaltd, koska tyoikdisten maara lisdantyy. Ikapainojen avulla
lasketut hoivamenot suhteessa kansantuotteeseen ovat lahelld kaikkien véesto-
polkujen mediaanin tuottamaa uraa, mutta kuolevuuspainoilla laskettu skenaa-
rio antaa hyvin pienen hoivamenojen kustannusrasitteen. Téssé tapauksessa siis
kustannusrasite jad pieneksi, vaikka hoivakysynté on suuri.

Havainto hoivasuhdeindeksien ennustejakauman samankaltaisuudesta, vaik-
ka hoivakysynnan ennustejakaumat poikkeavat merkittavasti, on tarked. Se ker-
too siitd, ettd vaestodynamiikan ja hoivakustannusten aiheuttaman taloudellisen
rasitteen valill4& on monimutkaisempi suhde kuin yleensd mielletaan. Taté suh-
detta on vaikea havainnollistaa muutoin kuin simulaatioiden avulla.

Kuviossa 3.10 on verrattu lopullisten kustannusrasitteiden ennustejakaumia.

Kuvio 3.10: Hoivamenojen rahoituskustannus / BKT, ikd- ja kuolevuuspainot.
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JohtopddtOs ndisté tarkasteluista on, etté tyoikaisten mééran vaihteluun vai-
kuttava syntyvyys on olennainen tekija hoivamenojen kustannusrasitetta arvioi-
taessa. Ikdpainoihin perustuva hoivakysynta vaihtelee enemman kuin kuolevuus-
painoihin perustuva. Toisaalta ndyttaa siltd, ettd samanaikainen tyoikaisten maa-
ran huomioon ottaminen vaikuttaa kuolevuuden perusteella laskettuihin hoiva-
suhteisiin enemman. Suurimmat kustannukset syntyvat poluilla, joilla kuolevien
maara suhteessa tydikdisten maarédén on suurimmillaan.

Seuraavaksi esitellddn muutamiin &skettdin tehtyihin vdestéennusteisiin ja
niiden kuolintodenn&kdisyyksiin perustuvat kysyntéindeksien aikaurat (kuvio
3.11). Tavoitteena on osoittaa, ettd ns. virallisissa vaestoennusteissakin vaihtelu
voi olla huomattavan suuri. Véestéennusteina ovat Tilastokeskuksen vaestoen-
nuste vuodelta 2001, Lassilan ja Valkosen (1999) kayttdma ns. Kela-Eurostat-
ennuste vuodelta 1998 ja tdssa tutkimuksessa kaytetyn stokastisen vdestdennus-
teen perusura. Kuvion perusteella uudet ennusteet tuottavat selvasti alhaisem-
mat kysyntéindeksin aikaurat kuin vuoden 1998 ennuste.

Kuvio 3.11: Hoivakysyntéindeksi kuolevuuspainoin eri vdestoennusteilla.
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4 Hoivamenojen rahastointi

4.1 Johdanto

Seuraavissa laskelmissa analysoidaan vaihtoehtoisia rahastointimalleja. Tavoit-
teena on 16ytaa sellaisia saantoja, jotka tasaisivat verotuksen vaihtelua kdyttaen
hyvéksi hoivamenoennusteita ja kulloinkin saatavilla olevaa tietoa véestosta. Ko-
keilujen tavoitteena ei siis ole etsid optimaalista jarjestelméaé, vaan havainnollis-
taa erilaisten vaihtoehtojen hyvié ja huonoja puolia. Rahastointisadntdjen olen-
nainen piirre on, ett4 ne ajoittavat verorasitusta eri tavoin kuin menoja. Meno-
jen annetaan maarédytya vaestokehityksesta riippuvan kysyntdindeksin mukaan.
Rahastoinnin vaikutuksia tutkitaan simuloimalla rahastointisaantdjen vai-
kutuksia Suomen taloutta kuvaavalla numeerisella sukupolvimallilla (FOG).
Mallin keskeisia elementtejd ovat elinkaarihyotyddn maksimoivat kotitaloudet,
markkina-arvoaan maksimoivat yritykset, julkisia palveluja tuottava ja tulonsiir-
toja jakava julkinen sektori, ulkomaat ja markkinatasapainoehdot, joiden avulla
ratkaistaan kysynnan ja tarjonnan tasapainottavat hintojen aikaurat. Kotita-
louksien madra on mallitettu siten, ettd yli 20-vuotias vaestod kuvataan 5-vuotis-
kohortteina vdestéennusteen mukaisesti. Vaestoepavarmuus ei vaikuta kotita-
louksien kayttaytymiseen. Niill4 on taydellinen ennakkotietamys tulevaisuudesta
kullakin simuloidulla véestdpolulla. Mallin tarkempi kuvaus on liitteessé 1.

Rahasto oletetaan perustettavaksi valtion talouden yhteyteen. Sill4 tasataan
valtionveroja eri ajanjaksojen vélilla. Laskelmissa julkista sektoria tarkastellaan
kokonaisuutena, joten valinnalla ei ole merkitystd. Luvussa 5 tarkastellaan
alueellisia ja kuntakohtaisia vaikutuksia, joita rahastoinnilla olisi, ja talléin ero
valtion ja kuntien suorittaman rahastoinnin valill4 korostuu.

Tarkastelemme seuraavia viittd rahastointitapaa:

— Puskurirahasto, joka vdeston perusuralla tasaisi rahoituskustannuksen ai-
nakin 100 vuodeksi. Vaestokehityksen poiketessa odotetusta rahasto voi
kulua loppuun odotettua nopeammin. Sen jalkeen hoivamenot rahoite-
taan juoksevilla verotuloilla. Rahasto voi my6s alkaa kasvaa. Talloin sen
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Terminologiaa

Tama tutkimus sisaltadé paljon erikoissanastoa ja osin myds tulosten havainnol-
listamista varten itse luotua késitteistod. Ohessa on koottu yhteen ja selitetty
naita termeja.

Hoivapalvelut: Julkisen sektorin rahoittamat ja tuottamat pitk&aikaishoidon
ja terveydenhoidon palvelut.

Hoivapalveluiden kysyntdindeksi: Mittari, jolla kuvataan hoivapalvelujen
madraa tulevaisuudessa verrattuna niiden nykyiseen maaraan. Laskelmissa ole-
tetaan, ettd palveluja tuotetaan kysynnédn mukaan.

Hoivasuhdeindeksi: Hoivapalveluindeksi jaettuna tyoikéisten maaralla. Sen
avulla kuvataan hoivapalveluista johtuvaa kustannusrasitetta.

Hoivamenojen rahoituskustannus: Julkisen sektorin hoivapalvelujen rahoituk-
seen kayttdméa rahamaéara. limaistaan suhteessa bruttokansantuotteen arvoon.

Hoivarahasto: Erillinen julkiselle sektorille keratty rahasto tulevia hoivame-
noja varten.

Ennustejakauma: Muuttujan tulevien arvojen ennustettu jakauma, jonka pe-
rusteella voidaan arvioida ennusteeseen liittyvad epavarmuutta.

Ennustevali = Ennusteen luottamusvali: Tilastollinen késite, joka kertoo sii-
td, mille vélille toteutuva kehitys osuu annetulla todenndkoisyydelld. Esimerkiksi
50 prosentin luottamusvélin reunat rajaavat alueen, jolle muuttujan toteutuva
arvo osuu 50 prosentin todennakdisyydella.

Mediaani: jakauman keskimmainen arvo, jonka molemmin puolin on yht&
paljon havaintoja.

Iképainot: Painot kuvaavat hoivapalveluihin elinkaaren aikana kaytettavien
varojen jakautumista idn mukaan. Ne perustuvat kuntien ikasidonnaisiin valtion-
apuihin.

Kuolevuuspainot: Painot kuvaavat hoivapalveluihin elinkaaren aikana kéytet-
tdvien varojen jakautumista ikaryhmittéisten kuolintodennékoisyyksien perusteella.

Véestdennusteen ei-stokastinen perusvaihtoehto: Véaestémallin lahtokohtaen-
nuste, jonka ympadrille epdvarmuus on rakennettu. Ennustejakauman mediaani
l&hestyy t&td ennustetta, kun simuloitujen vaestopolkujen maaréa lisataan.

Numeerinen sukupolvimalli: Kansantaloutta kuvaava malli, joka sopii hyvin
véestdilmididen ja talouden vuorovaikutuksen kuvaamiseen, koska ihmiset on
eroteltu useiksi eri-ikaisiksi ryhmiksi syntyméavuoden mukaan (FOG-mallissa
tarkasteltavana vaestoyksikkona on laskennallisten kotitalouksien muodostama
syntyméakohortti).

Valtion nettovelka: Taté kasitettd kdytetddn téssa tutkimuksessa kuvaamaan
valtion velkaa, josta on véhennetty hoivarahaston varat.

koko rajoitetaan yhden vuoden BKT:n suuruiseksi, ja rahaston korko-
tuotot helpottavat hoivamenojen rahoitusta ikuisesti.

— Rahastoja, joissa rahastoitava mééra on paatetty etukéteen ja joita pure-
taan tulevaisuudessa yli 65-vuotiaiden hoivamenojen suhteessa. Kutsum-
me naitd ikaluokittain kohdistetuiksi kiinteiksi rahastoiksi.

— Kuten edelld mutta pienemmassd mittakaavassa ja maaréaikaisena.

45




— Rahastoa, jossa rahastoitava maara riippuu arvioiduista tulevista yli 75-
vuotiaiden hoivamenoista ja purkaminen perustuu samoihin arvioihin.
Kutsumme tdt4 menoennusteisiin perustuvaksi rahastoinniksi.

— Rahastoa, jonka suuruus suhteessa bruttokansantuotteeseen noudattaa
edellisen rahastomallin keskiméaéaraista suuruutta.

Esittelemme rahastoinnin vaikutuksia kuvioiden avulla. Tarkemmat luvut

ovat taulukkoliitteessa.

4.2 Puskurirahastointi

Yksinkertaisin tapa tasata tulevaa veroastetta on keratd puskurirahasto ja kéyt-
tad sitd kasvavien menojen rahoitukseen. Aiemmin esiteltyjen menoennustei-
den perusteella menot suhteessa kansantuloon kasvavat ainakin vuosisadan jal-
Kipuoliskolle asti, eikd senk&an jalkeen ole syytd olettaa kustannusrasitteen pie-
nenevén. Puskurirahastoinnissa onkin otettu taytt4 veroasteen tasausta vaatimat-
tomampi tavoite. Sen mukaan vuosittain maksettava méara suhteessa kansan-
tuotteeseen yritetddn pitaé vakiona vuosisadan lopulle asti.

Veropohjana tdssd laskelmassa kaytetdan yksityisia kulutusmenoja. Vaikka
rahastoitava méara on suhteutettu kulutuksen arvoon, rahastointia ei rahoiteta
kulutusveroja korottamalla. Kulutus on vain mittakaavatekijé, jonka mukaan ra-
hastoitava méard maaraytyy. Vero, jolla rahastoitava summa periodeittain keréa-
tadn, on laskelmissa ns. henkilévero (kdnttdsummavero): se on yhté suuri kai-
killa henkil6illa. Taman veromuodon valinnan peruste on, ettei se vaarista tyon
tarjonta- ja sdastamispaatoksia, mika keventdd muuten varsin raskasta mallin rat-
kaisuprosessia.

Tarvittava henkildveroaste lasketaan jakamalla tulevien hoivamenojen ny-
kyarvo veropohjan eli kulutuksen arvon nykyarvolla. Laskelmassa kaytetdén ei-
stokastista véestoennustetta. Lopputulokseksi saadaan, ettd ennustettujen hoi-
vamenojen kasvun rahoitukseen riittéisi seuraavien 100 vuoden aikana runsaat 4
prosenttia kulutuksen arvosta. Simuloinnissa kéytettava veroaste on pyoristetty
4 prosenttiin. Lisatuloista véahitellen suureneva osa kaytetd&dn hoivamenojen kas-
vun rahoitukseen. Loput sijoitetaan puskurirahastoon. Rahastointia jatketaan,
kunnes rahasto tyhjenee, eli se ei voi velkaantua.

Mité tapahtuu, kun kansantalouden veroastetta nostetaan tdméan verran vuo-
desta 2005 alkaen?® Jos vaestoennuste (ei-stokastinen) toteutuu, hoivamenot ylit-
tavat saadut verotulot 2030-luvun alussa. Rahasto kuitenkin kasvaa 2050-luvul-
le asti saatavien korkotulojen vuoksi. Rahaston koko vastaa silloin julkisen sek-
torin bruttovelkaa, joka pidetd&dn malliajossa runsaassa 40 prosentissa suhteessa
kokonaistuotantoon. Velan ja rahaston erotuksena méaritelty julkinen nettovel-
ka siis nollaantuu 50 vuodessa hoivarahastoinnin vuoksi.

¢ Vertailukohtana laskelmissamme on tilanne, jossa julkinen velka suhteessa BKT:hen pi-
detdan vakiona. Veroasteen nostamisen jélkeen ollaan tilanteessa, jossa julkinen velka
vahennettynd hoivarahastolla pienenee suhteessa BKT:hen eli tilanteessa, jollaisessa olem-
me viime vuosina olleet. T&ssd mielessd veroastetta ei valttdmatta tarvitse nostaa nykyi-
sesta.
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Vuosisadan puolivélin jalkeen rahasto alkaa supistua huomattavan nopeas-
ti, koska kasvavat menot ylittavat verotulot ja rahaston tuotot. Rahasto tulee kay-
tetyksi loppuun 2080-luvun lopulla. Témén jalkeen kulutukseen suhteutettua
veroa pitdisi nostaa pysyvasti noin 2 prosenttiyksikolld, jos menoennuste pitdisi
paikkansa.

Miten nditd tuloksia pitéisi tulkita? Ainakin on selvad, ettd jos puskurira-
hastointia el toteuteta ja jos menot kdyttaytyvat odotetusti, niin tarvittava vero-
asteen vaihtelu on huomattavan paljon suurempaa. Menojen ollessa suurimmil-
laan 2070-luvulla tarvittaisiin nykyisen suuruisen rahoituksen liséksi 10 prosen-
tin kulutusveroastetta vastaavaa tulovirta. Toimenpide siis tasaa verotusta.

Edelld tehdyt laskelmat olivat siis perdisin vaeston perusvaihtoehdosta. Seu-
raavaksi kysytaén, miten rahaston kay, jos sinne siirretdan edelleen samaa 4 pro-
sentin kulutusveroastetta vastaava rahamadara eri vaestévaihtoehdoissa. On huo-
mattava, ettd vdestdrakenteen muuttuessa sekd kulutusveropohja ettd menot
muuttuvat.

Kuvion 4.1 mukaan puskurirahastoinnin ansiosta hoivamenojen rahoitus-
kustannus pysyy suurella todennakoisyydelld hyvin vakaana seuraavat 40 vuotta.
Voi kuitenkin olla, ettd rahaston muutosvauhti on jakson loppupuolella erittéin
jyrkka ja tasapainon saavuttaminen edellyttadd suuria muutoksia veroasteessa. Talla
rahastointisaannolld on yli 10 prosentin todennékdisyys, ettd hoivamenojen
rahoitus edellyttdd vuonna 2065 verotuottoa, joka on yli 15 prosenttia BKT:sta
eli sama kuin kokonaan ilman rahastointia.

Kuvion 4.1 alimmassa laatikossa on puskurirahaston ennustejakauma.
Noin 25 prosentin todennédkdisyydelld rahasto on kulutettu loppuun jo vuo-
teen 2055 mennessd ja maksuja joudutaan nostamaan. N&illa poluilla rahas-
tointi ei ole riittdvdd. Samoin noin neljanneksen todennakdoisyydelld rahastot
jatkavat voimakasta kasvua vield vuosisadan jalkipuoliskolla, eli rahastointi on
puskuritarkoituksiin aivan liian suurta. Vain noin puolessa tapauksia rahastoin-
tisdantod tuottaa tavoitellun kaltaisen puskuriominaisuuden rahastolle, ja sil-
loinkin rahaston tyhjenemisen ajankohta voi vaihdella vaestépolun mukaan
kymmenid vuosia.

Rahaston mediaani kasvaa suurimmillaan runsaaseen 30 prosenttiin, ja se
nollaantuu vuoteen 2080 mennessa. Verrattuna ei-stokastisen vaestopolun tuot-
tamaan rahastouraan rahastojen mediaani on huomattavasti pienempi 2030-lu-
vulta alkaen. Tdma johtuu siit4, ettd mediaanissa ovat mukana toimintansa lo-
pettaneet rahastot, joiden pddoma on 0. Yksittaiseen odotettuun vaestopolkuun
perustuva tavoiterahastointi ei siten anna valttamatt4 harhatonta kuvaa sellai-
sesta rahastourasta, jonka molemmin puolin on yhté paljon eri vdestévaihtoeh-
toihin perustuvia havaintoja.
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Kuvio 4.1: Hoivamenojen rahoituskustannus puskurirahaston kanssa.
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Toinen tapa tarkastella rahastoinnin vaikutuksia hoivamenojen rahoituskus-
tannuksiin on kuvion 4.2 kaltainen hajontakuvio. Hajontakuvioiden lukuohje on
seuraava:

Kussakin osakuviossa on 100 pistettd. Jokainen piste liittyy yhteen vaeston
kehityspolkuun. Véestopolut valittiin satunnaisesti 1 500 realisaation joukosta,
joita on kuvattu Alhon (2002) tutkimuksessa. Jokaisen kuvion laskelmien taka-
na on samat 100 védestopolkua.
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Pisteen sijainti kuviossa ilmaisee kyseiseen vaestokehitykseen liittyvan hoi-
vamenojen rahoituskustannuksen suhteessa bruttokansantuotteeseen tarkastel-
tavana periodina.

Rahoituskustannus ilmaistaan kahdessa vaihtoehdossa: perustilanteessa, jossa
ei ole hoivarahastoa, ja tietyn hoivarahastomallin kanssa. Perustilanteen rahoi-
tuskustannus luetaan kuvion vaaka-akselilta. Hoivarahaston kanssa aiheutuva
rahoituskustannus luetaan pystyakselilta.

Kuvioihin on piirretty lavistéja, ns. 45 asteen suora. Suoran alapuolella ole-
vissa pisteisséa perustilanteeseen liittyva rahoituskustannus on suurempi kuin hoi-
varahaston kanssa toteutuva rahoituskustannus. Suoran yl&puolella olevissa pis-
teissd rahaston kanssa toteutuva kustannus on suurempi kuin perustilanteessa
toteutuva kustannus. Tasmalleen suoralla olevissa pisteissa rahoituskustannuk-
set ovat samat rahastoinnin kanssa ja ilman sité.

Hoivarahastoinnin alkuvaiheessa pisteet ovat lavistajan ylapuolella: rahoi-
tuskustannukset rahaston kanssa ovat suuremmat kuin perustilanteessa, koska
samanaikaisten hoivakustannusten maksamisen ohella laitetaan rahaa hoivara-
hastoon tulevia hoivamenoja varten. Jonain tulevana periodina rahoituskustan-
nukset rahastoinnin kanssa ovat pienemmat kuin ilman rahastointia ja pisteet
ovat lavistgjan alapuolella. Kaikki pisteet eivat kuitenkaan valttdmatta ole sa-
manaikaisesti alapuolella; tilanteet riippuvat yksittdisten vaestopolkujen ominai-
suuksista.

Alkuvaiheissa pisteet ovat tiiviisti yhdessa. Vaestopolut eivét vield poikkea
paljon toisistaan. Ajan kuluessa pisteiden hajonta kasvaa eli vdestopolkujen li-
sadntyva erilaisuus aiheuttaa vaihtelua rahoituskustannuksiin sekd perustilanteessa
ettd hoivarahastoinnin kanssa.

Kuvio 4.2 vahvistaa kasitysta siitd, ettd puskurirahasto tasaa rahoitusrasi-
tusta merkittavasti lahivuosikymmenind. Esimerkiksi 2030-luvun alkupuolella
rahoituskustannukset ovat rahastoinnin kanssa runsas 10 prosenttia bruttokan-
santuotteesta kaikissa 100 simuloinnissa, kun ne ilman rahastointia vaihtelisivat
8 ja 12 prosentin valilla. 2040-luvulta alkaen rahastoinnin mééaraan liittyvat on-
gelmat tulevat simuloinneissa nékyviksi: osassa tapauksista rahasto on kéytetty
loppuun ja rahoituskustannukset ovat palanneet tai palaamassa lavistéjalle eli yhta
suuriksi kuin ilman rahastointia, ja osassa tapauksia rahoituskustannuksia voi-
daan pysyvésti alentaa, koska rahasto on saavuttanut ylarajansa eli on yhden vuo-
den BKT:n kokoinen.

Kuviosta havaitaan myds, ettd vield 2080-luvullakin on muutama véesto-
polku, jossa hoivamenojen rahoituskustannukset ovat suuremmat kuin ne olisi-
vat ilman rahastointia. Naissa vaestokehityksissd hoivamenot eivat nouse paljoa-
kaan nykytasoltaan, eikd rahastointia siten tarvittaisi ollenkaan. Rahastointi el
kuitenkaan ole kartuttanut rahaston maaraa vield sen ylérajalle, joten kartutta-
minen jatkuu yha. Ndissa tapauksissa 80 vuotta ei siis ole riittdvan pitka aikavali
rahastoinnin myonteisten vaikutusten havaitsemiseen, vaikka téllaiset vaikutuk-
set vaistamattd joskus tulevat. Voi tietysti ajatella, ettd tallaisissa vaestokehityk-
sissé puskurirahastoinnin sadnnot harkitaan uudelleen, esimerkiksi niin, etté ra-
haston ylérajaa lasketaan.
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Kuvio 4.2: Hoivamenojen rahoituskustannukset prosenttia BKT:sta perustilanteessa ja pus-

kurirahaston kanssa.
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4.3 lkaluokittain kohdistettu kiintea rahastointi

4.3.1 NOLLASTA KARTUTETTAVA RAHASTO

Ensimmainen kokeiltu sukupolvittainen rahasto kerdd 1 prosentin yksityisen
kulutuksen arvosta rahastoon. Kullekin ik&luokalle kohdennetaan rahastoon tu-
levaa verotuloa sen mukaan, kuinka paljon iké&luokassa on tyoikéisid suhteessa
tyoikaisten kokonaismaaréan. Kohortille vuoden aikana kertynyt rahasto suun-
nitellaan purettavaksi sen mukaan, kuinka suuret kohortin aiheuttamien kustan-
nusten odotetaan olevan kunakin purkuvuonna. Rahastointivuosia ovat vuodet
ikavalilla 20-64 ja purkuvuosia vuodet ikévalilla 65-89. Jos rahaston tuotto poik-
keaisi arvioidusta, niin purettavat maarat poikkeaisivat suunnitelluista toteutu-
neiden ja suunniteltujen korkotuottojen erotuksen verran. Tdmén tutkimuksen
simuloinneissa poikkeamia ei kuitenkaan oleteta tapahtuvan. Kutsumme rahas-
toa Hoival-rahastoksi.

Tulevien menojen arvioimiseksi kaytetddn nykyisia tietoja ikaryhmittéisis-
td hoivamenoista vanhuusvuosina, arviota tuottavuuden ennustetusta kasvuvauh-
dista (palvelutuotannon tydvoimakustannusten muutoksen approksimaatio) pur-
kuhetkeen mennessé ja odotettavissa olevaa elinik&a uusimpien havaintojen mu-
kaan. Rahastointi- ja purkusddnnot on esitetty tarkemmin kaavoina liitteessé 5.

Vaikutuslaskelmat perustuvat rahastointiin, joka tulee voimaan ennalta il-
moitetusti vuonna 2005. Hoival-rahasto on rakennettu valtiontalouden yhtey-
teen. Sinne ohjataan 1 prosentti yksityisen kulutuksen arvosta (jota kdytannossa
voisi approksimoida 1 prosenttiyksikolla arvonlisdveron tuottoa), ja purettava
maéara siirretddn valtion tuloiksi. Rahastosta puretaan kyseiselle periodille koh-
dennettujen rahastoitujen verotulojen liséksi niille kertynyt korkotuotto. Rahas-
toon siirrettdvat verotulot lisadvat valtion verotulojen kerdamistarvetta, ja hoi-
vamenoja varten rahastosta purettava maaré vahentaa verotustarvetta. Jotta ra-
hastointi ei vaikuttaisi muiden verojen kautta talouden toimintaan, valtionta-
lous tasapainotetaan mallilaskelmissa konttdasummaverolla.

Hoival-rahasto ilman vaestdepavarmuutta

Rahastointikuviot 4.3, 4.4 ja 4.5 on tuotettu véestdennusteen ei-stokastisella
perusvaihtoehdolla. Rahastoon menee vajaata puolta prosenttia BKT:sta vastaa-
va méaard, mika vastaa yhta prosenttia yksityisestad kulutuksesta. Tuotto nousee
hieman ajan kuluessa, koska kulutus kasvaa ik&antyvéssa taloudessa nopeammin
kuin BKT. Rahastosta puretaan edelld kuvatuilla laskus&annoillg varsin hitaasti
varoja. Ulos tuleva rahamaard ylittda sisaédn menevan ensimmaisen kerran vasta
2040-luvulla.

Rahasto kasvaa kuvion 4.4 mukaan 65 vuodessa vajaaseen kolmannekseen
BKT:sta ja vakiintuu sen jalkeen. Rahaston tuottamat korkotulot ovat silloin va-
jaan prosentin BKT:sta. Hoivamenojen jatkuva kasvu ja rahaston purkamisen
ajoitus elinkaaren loppupuolelle aiheuttavat sen, ettd vasta vuosisadan puoliva-
lin jalkeen rahastosta saadaan puretuksi enemmaén ulos kuin sinne laitetaan (ks.
kuvio 4.5).
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Kuvio 4.3: Rahastoitava ja purettava maara, prosenttia BKT:sta.
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Kuvio 4.4: Hoivarahasto ja valtion velka, prosenttia BKT:sta.
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Rahoituskustannusten ja hoivamenojen ero perustuu rahastoinnin vaiku-
tuksiin valtiontaloudessa. Siin& on mukana rahaston ja valtion vélisten rahavir-
tojen lisaksi myos rahastoinnista johtuvia muita kokonaistaloudellisia vaikutuk-
sia valtiontalouteen. Rahastointi muuttaa hieman yksildiden sadstamisté ja tyon
tarjontaa. Ndiden kéyttaytymismuutosten vaikutukset ovat kaytetyssad malliver-
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Kuvio 4.5: Hoivamenojen rahoituskustannus / BKT.

Rahastointi aloilelaan alusta 7 5608 kuluiuksen anaosia

1 Haivamen:od : :

15 L. TN Aahoiuskustantus : ] 12
i -..-.'\-"'“'ﬂ..-ﬂ -~ o
i1k cidas e g T i1
: T e _d\_u_--.-l':'q'-\'-"r
,-..-n'-_"* .\,-\:h"-"'q:h_\_ = :
e
e gl A
10 = A 10
I o
. -“*‘ﬁ.ﬂ. - &q‘# r
' .
) 1s
4
- .

iy

?_._-.'-"-
g |- -1 &

ETLA -

T i | 1 I | i | 1 i
2000 2010 200 2030 2040 2050 2060 2070

siossa vahaiset, koska saastamisen maara ei vaikuta kansantalouden korkotasoon
eikd valtiontalouden tasapainottavalla verolla ei ole kannustinvaikutuksia tyo-
markkinoilla. V&eston ei-stokastisen perusvaihtoehdon mukaan rahastoinnilla siis
onnistutaan tasaamaan verotusta, mutta vaikutus tulee verraten myohaan.

Hoival-rahasto ja vaestdepavarmuus

Esitellyn rahastosddnnon vaikutuksista valtiontalouteen vaestdepdvarmuuden
vallitessa saadaan kasitys tarkastelemalla rahoituskustannusten kansantuotesuh-
teen ennustejakaumaa ilman rahastointia ja sen jalkeen. liman rahastointia ra-
hoituskustannus on sama kuin hoivamenot.

Kuvion 4.6 mukaan rahoituskustannusten mediaani kéyttdytyy samalla ta-
voin kuin luvussa 3 kuvattu ei-stokastisen véestéennusteen tuottama rahoitus-
kustannus. Myos 50 prosentin ennustevélin reunat noudattelevat samanlaista uraa
mutta hajoavat kuitenkin vahitellen etddmmaksi mediaanista.

Verrattaessa menojen ja rahoituskustannusten ennustejakaumia keskenaan
nahd&an niiden olevan hajonnaltaan hyvin samanlaisia tarkastelujaksolla, vaikka
urat ovatkin erilaisia. Tdma rahastointisaanto ei siten suojaa rahoituskustannuksia
véestovaihteluja vastaan lahivuosikymmeniné. Toisaalta vuosisadan jalkipuolis-
kolla, kun rahastointi alentaa enemmaén rahoituskustannuksia, se myos kaventaa
kustannusten vaihteluvélia (ks. taulukkoliite). Tarkempien analyysien teko edel-
lyttdisi tutkittavan, miten vaestokehityksen vakiinnuttaminen mallissa aidon 65
vuoden stokastisen ennustejakson ulkopuolella vaikuttaa tuloksiin.
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Kuvio 4.6: Hoivamenojen rahoituskustannus Hoival-rahaston kanssa.
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Kuvio 4.7: Hoivamenojen rahoituskustannukset prosenttia BKT:sta perustilanteessa ja Hoi-

val-rahaston kanssa.
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4.3.2 LASKENNALLISEN RAHASTON TOIMINNAN JATKAMINEN

Edellisen rahastosddénnon ongelmaksi nahtiin purkamisen ajoittuminen suhteel-
lisen myohéén: rahoituskustannuksia pienentdva vaikutus ilmeni vasta 50 vuo-
den pé&astd. Toinen kokeiltava rahastosaanté onkin muuten samanlainen kuin
edellinen, mutta sitd sovelletaan ikaan kuin rahastointisaanto olisi ollut voimas-
sa jo pitkdan. Puuttuva rahasto luodaan ottamalla lisad valtion velkaa rahasto-
sadnnon kayttoonottohetkelld. Terveysmenojen rahoituksen ndkdkulmasta rahas-
ton tuotot auttavat pitdmaddn rahastosta purettavan summan suurempana, jol-
loin valtion rahoitusosuus maksujen muodossa pienenee. Toisaalta valtio mak-
saa suuremmasta velasta enemman korkoja. Valtion velka suhteessa BKT:hen
pidetddn tulevaisuudessa silla tasolla, mille se nousee rahastosdannon tullessa
voimaan. Rahastointisdanto toimii ikdan kuin rahasto olisi aiemmin kerénnyt ja
kerdisi edelleen maksua, jonka vastaa rahamaaraltdén 10 prosenttiyksikon kulu-
tusveroa. Rahasto on nimeltddn Hoiva65-rahasto.

Hoiva65-rahasto ilman vaestéepdvarmuutta

Tarkastellaan ensiksi rahastointisadannon vaikutuksia vaestdennusteen ei-stokas-
tisella perusuralla. Rahastoon menevan ja sieltd purettavan rahaméaran suuruus
suhteessa kansantuotteeseen esitetddn kuviossa 4.8. Valtio siirtda rahastoon va-
jaata 5:td prosenttia BKT:sta vastaavan madaran, joka nousee hieman ajan ku-
luessa kulutuksen BKT-suhteen kasvun vuoksi. Suurten ikaluokkien vanhuus na-
kyy rahastossa purkamisen nopeutumisena vuoden 2025 jalkeen. Toisaalta elin-
idn pitenemisestd johtuva menojen kasvu kiihdyttd4 purkamisvauhtia uudelleen
vuosisadan jalkipuoliskolla.

Kuvio 4.8: Rahastoitava ja purettava maéaréa, prosenttia BKT:sta.

Hahasle jo loiminnassa, rahasfointi 10 % kuivluksen anvoslia

8L T
1 Rahasioon .
B .f-.'lll
i TID, REhastosta. .2t ._l“”"__m;_-_-'-f_'_ ceeeed 10
i .hc-l--'\-"‘"#rr.
gk L -'5"‘" - B
o
& I J =1
1‘:. | I N I
:I = - T e h
2l -F. s 44
.:' {;" ]
{4
i
2 e 1E
14
.|!:. '
: ! : : ETLA
0 'F 1 | 1 1 i 1 i ] ; 1 . ] i W]
2000 2010 2020 20430 2040 2050 2060 200

56



Hoiva65-rahasto on kuvion 4.9 mukaan vuonna 2005 noin 210 prosenttia
bruttokansantuotteesta ja valtion velka on saman verran nykyista suurempi. Ra-
hasto kasvaa vahitellen valtion bruttovelkaa suuremmaksi, jolloin valtiolle syn-
tyy rahastosadstdmisen vuoksi ndin laskettuna nettovarallisuutta. Nettovaralli-
suus on lahes nykyisen valtion velan suuruinen suhteessa kansantuotteeseen vuon-
na 2065.

Kuvio 4.9: Hoivarahasto ja valtion velka, prosenttia BKT:sta.
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Rahasto vakiintuu noin 310 prosenttiin BKT:sta, jolloin sen tuottama kor-
kotulo vastaa lahes 10:td prosenttia bruttokansantuotteesta. Rahastosta purkau-
tuu suunnilleen saman verran vuosittain. Rahastoon siirretyt verot kasvattavat
rahastoa suunnilleen samassa tahdissa kuin kansatuote suurenee. Hoivarahaston
rahoituskustannus nostaa veroastetta noin prosenttiyksikolla lahivuosikymme-
nind. Rahoituskustannuksessa on otettu huomioon rahaston perustamisesta joh-
tuva valtion korkomenojen kasvu. Rahoituskustannus suhteessa kansantuottee-
seen alenee vasta 2060-luvun jalkeen pysyvasti 1-2 prosenttiyksikkfd menoja
pienemmaksi. Tassakin rahastosadnnossé veroastetta tasaavat vaikutukset tule-
vat siis hyvin myohéaan.

Hoiva65-rahasto ja vaestéepavarmuus

Seuraavaksi tarkastellaan hoivamenojen rahoituskustannuksen ja hoivamenojen
ennustejakaumia, kun taté rahastointisddntod noudatetaan 100 eri vdestopolulla.

Rahoituskustannusten 50 prosentin luottamusvélin reunat seuraavat ku-
viossa 4.10 melko tarkasti mediaanin vaihtelua, véahitellen hajaantuen. Mediaanin
perusteella toimenpide tasaa verotusta huomattavasti, mutta sen hyddyt nakyvét
vasta vuosisadan jalkipuoliskolla. Rahoituskustannusten luottamusvalin reunat
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Kuvio 4.10: Hoivamenojen rahoituskustannus Hoiva65-rahaston kanssa.
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ovat kuvion kattamalla ajanjaksolla kauempana toisistaan kuin ilman rahastoin-
tia. Toisaalta rahastointi kaventaa vuosisadan jalkipuoliskolla rahoituskustannus-
ten vaihteluvaligd merkittavasti (ks. liitteen 3 taulukko 5). Kustannusten vaihte-
luun liittyvia riskeja siirretaan siis aikaissmmaksi, jolloin niiden jakautuminen
eri periodeille tasaantuu. On my@s nahtavissa, ettd rahastosadnnon kayttdonotosta
lahivuosikymmenind aiheutuva kustannusriskin lisédntyminen ei ole niin suuri
kuin myéhemmin toteutuva riskin véheneminen.
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Kuvio 4.11: Hoivamenojen rahoituskustannukset prosenttia BKT:sta perustilanteessa ja Hoi-
va65-rahaston kanssa.
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Sataan simulointiin perustuva hajontakuvio 4.11 osoittaa myds, ettd iké-
ryhmittéisten sdéntdjen mukaan toimivan rahaston vaikutukset poikkeavat olen-
naisesti puskurirahastoinnin vaikutuksista. Rahoituskustannusten vaihteluvali
pysyy suunnilleen samana rahastoinnin kanssa kuin ilmankin aina 2070-luvulle
saakka. Vasta sen jalkeen rahastointi selvasti kaventaa vaihteluvalia.
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4.3.3 MAARAAIKAINEN RAHASTOINTI

Pysyva rahastointi vahentaa siis hoivapalvelujen vaatimaa verotustarvetta, mutta
vasta 2070-luvulta alkaen. Téllainen kaukokatseisuus ei valttamatta olisi viisas-
ta: laskelman uskottavuus ei ole niin suuri, ettd politiikkaa voisi rakentaa sen
varaan.

Jos pysyvéaén rahastointiin ei voida sitoutua, nousee vaihtoehdoksi tilapéi-
nen rahastointi. Rahastointijakso voi tarkasteluissamme olla 20-30 vuotta, ja
vaikutukset kestavat lahes 100 vuotta. Tallaisella politiikalla on hyvana puolena
se, ettd tilanne voidaan arvioida tdysin uudelleen esimerkiksi 20 vuoden paasté
ja paattéa rahastoinnin jatkamisesta, mahdollisesti joidenkin muutosten jalkeen,
tai rahastoinnin kokonaan lopettamisesta. Hyvin todenndkdisesti rahastointi on
ollut hyodyllista, vaikka se péatettdisiinkin lopettaa. Valtion velka-analogian kan-
nalta kestavyyslaskelmat voidaan tehdé jarkevésti esimerkiksi 30-50 vuodelle ot-
tamatta tarkkaa kantaa asioihin, jotka tapahtuvat 50 vuoden jéalkeen.

Tarkastelemme kahta mééardaikaista rahoitusmallia. Kummassakin hoiva-
rahastoa kartutetaan vuosina 2005-2024, siis 20 vuotta. Ensimmaéisessé vaihto-
ehdossa rahastoon Osahoiva A laitetaan vuosittain yksityisen kulutuksen arvos-
ta 2 prosentin verran rahaa. Toisessa vaihtoehdossa vuosina 2005-2014 laite-
taan 2 prosentin verran ja vuosina 2015-2024 yhden prosentin verran yksityisen
kulutuksen arvosta rahastoon Osahoiva B. Molemmissa vaihtoehdoissa rahoille
laaditaan samanlainen purkamissuunnitelma kuin aiemmin kuvatussa Hoival-
rahastossa (luku 4.3.1). Vaihtoehdot valittiin kokeellisesti: ensin kokeiltiin 2 pro-
sentin rahastointia, ja kun havaittiin, ettd se hieman yliampuu — rahoituskus-
tannus on 2030- ja 2040-luvulla pienempi kuin vuosina 2015-2024 — niin ra-
hastointia vahennettiin periodilla 2015-2024.

Tilapéinen 20 vuoden rahastointi, vuosina 2005-2024 ja hieman etupai-
notteisesti suoritettuna, tasaisi hoivamenojen odotettuja rahoituskustannuksia
merkittavasti. Menot pysyisivat 10 prosentin pinnassa BKT:hen suhteutettuna
ldhes 50 vuoden ajan. Ilman rahastointia menojen BKT-suhde olisi pienempi
vuosina 2005-2024, mutta nousisi sen jalkeen todennékaisesti yli 11 prosentin
ja jatkaisi nousuaan senkin jalkeen.

Perustilanteessa rahoituskustannusten kasvu vuodesta 2005 vuoteen 2050
on 2,7 prosenttiyksikkdd suhteessa BKT:hen. Rahastoinnin kanssa nousu on 0,8
prosenttiyksikkod, ja lopputilanteessa rahoituskustannukset ovat 0,9 prosenttiyk-
sikkda pienemmat kuin ilman rahastointia.

Hoivarahastointi pienentéa julkista nettovelkaa suoraan omalla maaréall&an.
Tutkimuksen laskelmissa oletamme, ettd muu julkinen nettovelka pysyy vakio-
suhteessa bruttokansantuotteeseen. Madrédaikainen 2 prosentin rahastointi Osa-
hoiva A -rahastoon puolittaa nettovelan BKT-suhteen vuonna 2025, jolloin
rahastoon ei enad laiteta lisd4 rahaa. Nettovelka laskee vield tdman jalkeenkin,
koska rahaston korkotuotot ylittdvat rahastosta maksettavan maaran. Netto-
velka kdantyy kasvuun uudelleen 2030-luvulla.

Etupainotteinen méadardaikainen hoivarahastointi, jossa rahastoitava maara
pienenee 2:sta 1:een prosenttiin yksityisen kulutuksen arvosta vuonna 2015 ja
loppuu kokonaan vuonna 2025, johtaa pienempdaan rahastoon ja siten suurem-
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Kuvio 4.12: Hoivamenojen rahoituskustannus Osahoiva A -rahaston kanssa.
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paan julkiseen nettovelkaan. Velan aikaura on samankaltainen. Pienimmill&&n
julkinen nettovelka on 2030-luvulla. Téstd Osahoiva B -rahastoinnista ei ole
kuvioita. Luvut esitetddn taulukkoliitteessa.
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Kuvio 4.13: Hoivamenojen rahoituskustannukset prosenttia BKT:sta perustilanteessa ja Osa-
hoiva A -rahaston kanssa.
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4.4 Menoennusteisiin perustuva rahastointi
Luvussa 4.3. kokeiltu rahastointisdadnto perustui siihen, etté kiinnitetaddn rahas-

toitava rahamaéara. Kiinnitykseksi valittiin tietty osa yksityisen kulutuksen ar-
vosta, jota puolestaan voidaan k&ytdnnossé seurata arvonlisaveron tuoton avulla.
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Kullekin ik&luokalle kohdennettiin rahastoon verotuloa sen mukaan, kuinka pal-
jon ik&luokassa on tyo6ikaisia suhteessa tydikaisten kokonaismaaréan. Rahastoin-
tivuosia olivat ikavéli 20-64 ja purkuvuosia ikavali 65-89.

Rahastointi voidaan perustaa myos tulevaisuudessa tarvittavien hoivame-
nojen ennustettuihin maariin. Eldkkeiden rahastointi esimerkiksi TEL-jarjes-
telméssé lasketaan arvioimalla ensin, paljonko tiettynd vuonna tehty ty6 luo oi-
keutta vanhuuseldkkeeseen 65 ikdvuodesta eteenpadin ja sen jalkeen diskontataan
namé& maaréat tyovuoteen ja rahastoidaan tésta diskontatusta arvosta haluttu osa.
Laskelmat perustuvat moniin olettamuksiin, joita on kuvattu mm. teoksessa Tuo-
mikoski (1999). T&ssé esitettdvda Hoivameno75-rahasto perustuu samantapaisiin
s&antoihin, joita on kaavamuodossa kuvattu liitteessé 5.

Ik&ryhmittéiset hoivamenot vuosina 2000-2100

Hoivamenot ovat kasvamassa erityisesti siksi, ettd yli 75-vuotiaiden maaré kas-
vaa. Kuvio 4.14 osoittaa, ettd perusolettamusten vallitessa alle 75-vuotiaiden hoi-
vamenojen BKT-osuus on suunnilleen vakio, mutta yli 75-vuotiaiden osuus kasvaa
lahes 4 prosenttiyksikkdd seuraavien 60 vuoden aikana. Kuvio perustuu vdeston
ei-stokastiseen perusennusteeseen.

Kuvio 4.14: Yli ja alle 75-vuotiaiden hoivamenot / BKT.
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Seuraavissa laskelmissa pyritddn rahastoimaan etukateen ikdvuosina 75-99
tulevat hoivakustannukset. Rahastointi tehd&an ikdavuosina 50-74. Rahastoin-
nin maksavat kaikki kansalaiset: se maksetaan konttdsummaveroina tai oikeam-
min pienempind julkiselta sektorilta saatavina nettotulonsiirtoina. Muistettakoon,
ettd mallissa ei ole tulonjakaumia, joten kyse ei ole pienituloisilta kerattavasté
rahoituksesta vaan keskimaardiselta kansalaiselta kerattdvasta verosta. Kontta-
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summaveron valinnassa on jalleen kyse vééaristavien vaikutusten poissulkemises-
ta analyysista.

Hoivameno75-rahaston rahastointisddnnot ovat péépiirteissdan seuraavat:
Kohorteille, jotka ovat ikdryhmissad 50—74 vuotta, laaditaan ennuste ikdvuosien
75-99 hoivamenoista (5-vuotisikaryhmittain). Menoennusteet diskontataan ra-
hastointiperiodiin. Kunakin 5-vuotisena rahastointiperiodina rahastoidaan yksi
viidesosa diskontatusta menoennusteesta. Kun kohortti tulee ikdryhmaan 75—
79 vuotta, puretaan kohortin tat4 ikdryhmaa varten rahastoitu rahamé&ara kor-
koineen. Purkaminen vapauttaa rahan kaytettavaksi valtion budjeteissa hoiva-
menoihin. Kun kohortti tulee ikd&ryhmé&an 80-84 vuotta, puretaan seuraava era,
ja niin edelleen, kunnes koko kyseistd kohorttia varten rahastoitu rahamaara on
kaytetty kohortin saavuttaessa 100 vuoden ian.

Rahastoinnin seurauksena hoivamenojen maksurasitus tasaantuu eri ajan-
jaksojen vélilla. Rasitus nousee perustason ylapuolelle 25 vuodeksi ja pysyy sen
jalkeen perustason alapuolella. Tdysin maksurasitus ei tasaantuisi, vaan siihen
nayttaisi kehittyvan pitkid, vuosikymmenten mittaisia aaltoja, jotka kuitenkin
olisivat matalia. Tasauskyky olisi kuitenkin parempi kuin aiemmin kokeillun 10
prosentin rahaston.

Rahastosta tulee suuri. Mediaaniarvio on, ettd 2040-luvun alussa rahasto
olisi yli 40 prosenttia suhteessa kokonaistuotantoon. Talléin julkisen sektorin
nettovelka olisi 0. Rahasto jatkaisi kasvuaan ja olisi huipussaan 2080-luvulla noin
kaksi kolmasosaa BKT:sta. Talloin julkisella sektorilla olisi nettovarallisuutta noin
20 prosenttia bruttokansantuotteesta.

Verrattaessa rahastointiversioita Hoiva65 ja Hoivameno75 toisiinsa havai-
taan, ett4d mediaaneissa on tuntuvia eroja vasta 2040-luvulta alkaen. Hoivame-
no75 tasaa paremmin, ja rasitus nousee enimmilld&dn 11,2 prosenttiin, kun se
toisessa rahastointitavassa on 11,6 prosenttia.

Myds vaihtelualueissa on eroja. 50 prosentin ennustevélit ovat 2050-luvul-
ta alkaen selvésti suurempia Hoiva65- kuin Hoivameno75-rahastossa. Sita en-
nen vaihtelu on hyvin samanlaista. 80 prosentin vali on kapeampi Hoiva65-ra-
hastoinnissa vuoteen 2050 asti, jonka jalkeen se yleensd on levedmpi. Vuosisa-
dan lopulla tilanteet jalleen muuttuvat.

Hajontakuvioissa ensimmaéinen kiinnostava havainto on, ettd rahastoinnin
alkuvaiheissa rahoituskustannusten vaihteluvali on suurempi kuin se olisi ilman
rahastointia. Tdma havaitaan selvasti periodina 2020-2024. Verrattaessa yksit-
taisia vaestopolkuja nahdéén, ettd suureen tulevien menojen rahastointiin néyt-
taisi liittyvan suuret samanaikaiset hoivamenot. VVdestopoluissa on tassé mieles-
sa pitkaaikaista "autokorrelaatiota”: muutokset tapahtuvat hitaasti, ja jos vaesto-
kehitys kustannusmielessd on epésuotuisa, niin simulointien perusteella on to-
dennédkdisempéd, etté se pysyy sellaisena kuin ettd se muuttuu suotuisaksi.

Sille, ettd Hoivameno75-saannot lisddvat rahoituskustannusten epavarmuut-
ta rahastoinnin alkuvuosikymmenind, saadaan hyvitysta vuoden 2060 jalkeen.
Kalliissa vaestdvaihtoehdoissa on rahastoitu enemman, ja siksi voidaan purkaa-
kin enemman. Esimerkiksi 2070-luvulla rahoituskustannukset ovat suunnilleen
samat rahastoinnin kanssa kuin ilmankin, jos vaestokehitys on ollut suotuisaa ja
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Kuvio 4.15: Hoivamenojen rahoituskustannus Hoivameno75-rahaston kanssa.
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hoivamenot ovat pysyneet nykytasollaan. Mutta jos véestdkehitys on ollut epéa-
suotuisaa, rahastointi pienentdé rahoituskustannuksia merkittavésti, vaikkakaan
ei pysty estdmaan kustannusten nousua olennaisesti nykytasoa suuremmaksi.
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Kuvio 4.16: Hoivamenojen rahoituskustannukset prosenttia BKT:sta perustilanteessa ja Hoi-

vameno75-rahaston kanssa.
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4.5 Suhteutettu hoivarahasto

Aiemmissa rahastointivaihtoehdoissa rahaston koko vaihteli. Seuraavassa kokei-
lussa rahaston koko suhteessa bruttokansantuotteeseen kiinnitetddn samaksi kai-
kissa véestdvaihtoehdoissa. Rahastoa kartutettaessa hoivamenojen rahoituskus-
tannukset kasvavat, mutta ajan mittaan rahaston korkotuotot helpottavat rahoi-
tusrasitusta. Kokonaisuudessaan rahoitusrasituksen aikaura kuitenkin riippuu

suuresti siit4, minkalainen vaestokehitys toteutuu.

Kuvio 4.17: Hoivamenojen rahoituskustannus suhteutetun rahaston kanssa.
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Tallainen rahastouran kiinnittdminen on ajatuksellisesti hyvin lahella sita, etta
asetetaan julkiselle velalle suhteessa bruttokansantuotteeseen tietty tavoiteura ja
sitten noudatetaan t4t4 tavoiteuraa. Noudattaminen tarkoittaa sitd, ett4 hoivamenot
ja muut julkiset menot maksetaan nykykaytdnndn mukaisesti ja verojen ja tulonsiir-
tojen yhteismaaraa saadellaan niin, etté julkinen velka supistuu haluttua vauhtia.

Kuvio 4.18: Hoivamenojen rahoituskustannukset prosenttia BKT:sta perustilanteessa ja suh-
teutetun rahaston kanssa.
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Suhteutetun rahaston méaéraksi valittiin aiemmin kuvatun Hoivameno75-
rahaston mediaaniura. Tuloksia onkin kiinnostavaa verrata Hoivameno75-rahas-
toinnin tuloksiin. Vaikka rahastojen toimintaperiaatteet ovat erilaisia, rahoitus-
kustannusten jakaumat ovat hyvin samantapaisia, kuten havaitaan kuvioista 4.15
ja 4.17. Suhteutetun rahaston tapauksessa hoivakustannusten jakauma on ka-
peampi rahastoinnin alkuvaiheissa mutta vastaavasti levedmpi vuosisadan loppu-
puolella. Hajontakuvioiden vertailu antaa saman lopputuloksen, ja yhden seli-
tyksenkin: annettu rahastointiura ei ota huomioon vdestokehityksen "autokor-
reloituneisuutta” samaan tapaan kuin Hoivameno75-rahasto. Sellaiset vaestoke-
hitykset, jotka ovat hoivamenojen kannalta kalliita 70-80 vuoden paastd, ote-
taan huomioon ennakolta Hoivameno75-rahastoinnissa jo varhain ja johtavat
suurempaan rahastointiin. Tdmé havaitaan erityisesti vuosien 2020-2024 ja 2080-
2084 tilanteiden vertailussa.

4.6 Rahastointitapojen vertailua

Edell4 olevista tarkasteluista hahmottuu se, kuinka erilaisia eri rahastointitavat
ovat. Téassd luvussa tarkastellaan ensin rahastojen tasausominaisuuksia tarkem-
min taulukon 4.1 avulla. Tdmén jalkeen pohditaan liikarahastoinnin ongelmaa.
Lopuksi verrataan erditd rahastointipiirteita toisiinsa.

Taulukko 4.1: Hoivamenojen rahoituskustannusten muutos, prosenttia BKT:sta.

20802005 2040-2005 2080-2040
Mediaani | 50 %:n | 80 %:n | Mediaani | 50 %:n | 80 %:n | Mediaani | 50 %:n | 80 %:n
jakeski- | yld-ja | yld-ja | jakeski- | yld-ja | yld-ja | jakeski- | yld-ja | yli-ja
arvo alaraja | alaraja arvo alaraja | alaraja arvo alaraja | alaraja
Perus 3,39 5,30 9,21 2,33 3,01 3,76 1,13 3,22 5,21
(ei rahastoa) 427 | 217 1.16 234 | 161 | 084 194 | 0,09 | -055
. 0,35 3,03 7,47 0,21 0,26 0,33 0,05 2,77 6,96
Puskuri
1,56 -0,10 -2,07 0,31 0,15 0,11 1,25 -0,22 -2,27
. 2,35 4,02 7,80 1,98 2,66 3,43 0,36 2,32 4,17
Hoival
3,12 1,14 0,36 1,99 1,28 0,46 1,13 -0,57 -1,10
Hoiva6s 3,12 1,14 0,36 1,99 1,28 0,46 1,13 -0,57 -1,10
1,77 0,31 -0,31 1,45 0,54 -0,14 0,33 -0,78 —-1,44
2 2 2 1 2,2 1,44 4 4
Osahoiva A ,08 3,9 7,8 0,67 ,39 ,20 , 3,47 5,43
2,95 0,89 0,00 0,72 0,02 -0,89 2,23 0,41 -0,23
2,25 4,13 8,02 0,84 1,54 2,34 1,46 3,52 5,51
Osahoiva B ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’ ’
3,13 1,05 0,10 0,87 0,16 -0,72 2,26 0,42 -0,22
. 0,98 2,42 5,07 0,70 1,54 2,42 0,65 1,84 3,40
Hoivameno75
1,77 0,23 -0,30 0,74 -0,11 -0,94 1,03 -0,31 -1,03
0,95 2,66 6,31 0,72 1,48 2,14 0,15 2,11 4,15
Suhteutettu
1,75 -0,28 -0,86 0,77 0,13 -0,82 0,97 —-0,66 -1,27
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Taulukko 4.1 vahvistaa jo aiemmin esitetyn keskeisen tuloksen: rahastoin-
nilla voidaan tasata kustannuksia eri ajanjaksojen vélill4. Kaikissa rahastointita-
voissa kustannusten keskimé&ardinen nousu on pienempi kuin se olisi ilman ra-
hastointia. Tamé pétee tarkasteltaessa sekd koko ajanjaksoa periodilta 2005-2009
periodille 2080-2084 ettd useimmissa rahastoissa myos sen alkuosaa ja loppu-
osaa erikseen. Poikkeuksia ovat kestoltaan rajatut Osahoiva-rahastot, jotka ta-
soittavat kustannuksia vain alkuvuosikymmenind. Niiden jaljiltd kustannukset
ovat 2040-luvulla pienempié kuin ilman rahastointia, mutta 2080-luvulla nii-
den vaikutus on l&hes kokonaan poistunut ja kustannukset ovat suunnilleen sa-
mat kuin ilman rahastointia. T&man vuoksi kustannusten nousu 2040-luvulta
2080-luvulle on suurempi ndiden rahastojen kanssa kuin se olisi ilman niita.

Taulukossa on kustannusten nousun mediaaniarvioiden ohella myds nou-
sujen aritmeettinen keskiarvo. Kaikissa tapauksissa keskiarvot ovat suurempia
kuin mediaanit. Keskiarvot voidaan téassa tulkita tilastollisiksi odotusarvoiksi,
mediaanit puolestaan perusvdestéennusteeseen liittyviksi arvioiksi. Ikadntymi-
seen liittyvat jakaumat eivét ole symmetrisia mediaanin ympérillg, ja tasta joh-
tuu taulukoissa havaittava ero. Tarkasti ottaen siis ikddntymisen odotettuja kus-
tannuksia ei voi arvioida vain yhden vaestokehityksen avulla, vaan tarvitaan useita.

Hoivamenojen rahastointi voi olla myds liian suurta. Vaikka rahastointi on
perusteltua hoivamenojen rahoituskustannusten nousun estamiseksi tai lieven-
tamiseksi, ei ole syyta pyrkia tilanteeseen, jossa rahoituskustannukset rahastoin-
nin vuoksi paatyvét tulevaisuudessa laskevalle uralle. Silloin on tingitty tarpeet-
toman paljon nykyisestd kulutuksesta. Koska rahastoinnin méara kuitenkin jou-
dutaan paattamaan epavarmuuden vallitessa, jollakin todennédkdisyydelld tallai-
seen liikarahastointiin p&d&dytd&n. Todennékoisyydet riippuvat mm. rahastoin-
tisddnnoisté.

Taulukossa 4.2 on niiden tapausten lukumaaré (tai ts. prosenttiosuus, kos-
ka tapauksia on kaikkiaan 100), joissa hoivamenoja varten rahastoidaan liikaa
siind mielessd, ettd menot jollakin ajanjaksolla tulevaisuudessa véhenevat. Tau-
lukossa on ensimmadisend laskelmat tilanteesta ilman hoivarahastointia. Siita ha-
vaitaan, ettd silloinkin noin kolmasosassa tarkasteltuja vaestopolkuja rahoitus-
kustannukset suhteessa bruttokansantuotteeseen laskevat jonain tulevana ajan-
jaksona yli puoli prosenttiyksikkéd. Muina hoivamenojen rahoituskustannusten
BKT-suhteen kynnysarvoina taulukossa kdytetdén yhta ja kahta prosenttiyksik-
koa.

Tarkastelluissa rahastointimalleissa oli erilaisia ratkaisuja, joita on syyté ver-
rata kesken&én. Yksi ratkaisu koski rahastoitavaa maaréa. Joissakin rahastoissa
(Hoival, Hoiva65, Osahoivat) rahastoon laitettava mé&éra pohjautui yksityisen
kulutuksen arvoon, Hoivameno75-rahastossa puolestaan ennustettuihin tuleviin
hoivamenoihin. Hoiva65- ja Hoivameno75-rahastojen vertailu ei anna selvaa
lopputulosta. Jalkimmainen néayttadd kuitenkin tuottavan visuaalisesti tasaisem-
pia lopputuloksia seké rahoituskustannusten jakaumakuviossa etté erityisesti ha-
jontakuviossa, jonka perusteella ennustettuihin hoivamenoihin perustuva rahas-
tointi tasoittaa paremmin véestokehityksen aiheuttamaa epdvarmuutta. Liikara-
hastointi on suunnilleen samanlainen uhka kummassakin rahastointitavassa, paitsi
2 prosenttiyksikon ylittdva todella merkittéva liikarahastointi, jonka todenna-
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Taulukko 4.2: Liikarahastoinnin todennakéisyys eri rahastointitavoissa.

Kriteeriarvo:

0,5 1,0 2,0
Perus 32 9 1
Puskuri 37 27 20
Hoival 47 26 3
Hoiva65 75 51 17
Osahoiva A 71 35 5
Osahoiva B 41 20 2
Hoivameno75 83 56 5
Suhteutettu rahasto 81 55 14

Niiden tapausten lukumaiéri, joissa hoivamenojen rahoituskustannukset suhteessa BKT:hen alenevat
kriteeriarvoa enemmaén jollakin periodin 2005-2084 osajaksolla.

koisyys on selvésti pienempi Hoivameno75-rahastoinnissa. Toisaalta Osahoiva
A vaikuttaa hajontakuvioiden ja liikarahastointiongelman perusteella paremmalta
rahastointitavalta kuin Hoivameno75. T&ssé vertailussa olennainen ero ei luul-
tavasti ole se, etté jalkimmainen perustuu ennustettuun rahantarpeeseen ja edel-
linen kiintedmpdan maksuun, vaan rahastoinnin osittaisuus ja méaéraaikaisuus.

4.7 Yhteenveto hoivarahastoinnin vaikutuksista

Edelld kuvatut rahastointisimulaatioiden tulokset antavat aiheen muutamaan
paéatelmééan, vaikka tulosten vaihteluvali on varsin laaja.

Ensinnékin on havaittavissa, ettd rahastointi todennakdisesti tasaa ajalli-
sesti hoivamenojen maksurasitusta. Kuinka paljon tasausta tapahtuu, riippuu seka
véeston tulevasta kehityksesté ettd valitun rahastointitavan yksityiskohdista.

Toiseksi, rahaston suuruus vaihtelee erittdin paljon rahastointimallista toi-
seen. Pienet erot rahastoitavissa maarissa voivat johtaa suuriin eroihin rahas-
toinnin suuruudessa vuosikymmenten péasta.

Kolmanneksi, puskurirahastoinnin ja vaestoperusteisen rahastoinnin vélilla
ndyttadd olevan merkittdva ero. Tiukka puskurirahastointi, joka ei sopeudu ol-
lenkaan véestokehitykseen, voi johtaa laajaan kirjoon lopputuloksia, joista suuri
osa on tavalla tai toisella epatoivottuja. Rahastointi osoittautui laskelmissamme
usein joko liian suureksi tai liian pieneksi. Vaestokehitykseen sopeutuvat rahas-
tointisddnnot toimivat tassd suhteessa selvasti paremmin. On kuitenkin epato-
dennékoist, ettd tiukkaa puskurirahastointia koskaan harjoitettaisikaan ilman
ettd sdantdja muutettaisiin vuosikymmenten kuluessa. Télléin ongelma on, etté
puskurirahaston tyyppinen laskelma, jota yleisesti kdytetddn julkisen talouden
kestavyyslaskelmissa, antaa huonon ennakkokuvan siitd, mité tulevaisuudessa ta-
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pahtuu. Téssa suhteessa simuloidut véestokehitykseen mukautuvat rahastoin-
tisddnnot ovat hyddyllisempid.

Neljanneksi, vaestosidonnaisella rahastoinnilla siirretdan kustannusten vaih-
teluun liittyvid riskeja aikaisesmmaksi, jolloin niiden jakautuminen eri ajanjak-
sojen vélilla tasaantuu. On my0ds nahtévissa, etté rahastosaantdjen kayttdonotosta
l&hivuosikymmenind aiheutuva kustannusriskin lisddntyminen ei ole niin suuri
kuin my6hemmin toteutuva riskin vaheneminen.

Rahaston suuruuteen liittyvastd ongelmasta huolimatta puskurirahasto on
kuitenkin merkittdva ehdokas kdytdnnon hoivarahastoinnin toteuttamistavaksi.
Mybs maérdaikaiset vaestosidonnaisiin rahastointisadnt6ihin pohjautuvat rahastot
ansaitsisivat tarkempaa huomiota, kuten Osahoiva-esimerkkimme osoittavat.
Laskelmamme eivét sen sijaan tue ajatusta hoivamenojen pysyvén rahastoinnin
aloittamisesta, koska sellaisen hyddyt nayttavat tulevan erittdin kaukana tule-
vaisuudessa. Tama voi hyvinkin olla seurausta hoivamenoarvioiden epavarmuu-
desta, mutta epdvarmuus on paitsi laskelmien ongelma myos todellisuutta, eika
pysyvéa jarjestelmaé kannata perustaa kovin epdavarmalle pohjalle.
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5 Hoivarahastoinnin toteuttamisvaihto-
ehdoista

5.1 Rahastointi vai julkisen velan lyhennys?

Kun esitimme hoivarahastointiajatuksen pari vuotta sitten, saimme useilta ta-
hoilta kommentiksi kysymyksen, miksi perustaa erillinen rahasto, miksei yksin-
kertaisesti lyhennetd julkista velkaa ja varauduta siten tuleviin hoivamenoihin.
Tama on hyvin aiheellinen kysymys, johon vastatessa on tuotava esiin monta
nakokulmaa.

Luvussa 5.3 osoitamme, ettd kuntien eldkevakuutuksen tapaan toimivalla
hoivarahastolla on alueellisia ja kunnittaisia uudelleenjakovaikutuksia, joita jul-
kisen velan lyhennykselld ei ole. Tdasté syysté keskitymme aluksi valtion perusta-
man hoivarahaston ja valtion velan lyhentdmisen vertailemiseen.

Oletamme aluksi, etté poliittiset paattajat todella haluaisivat tasata hoiva-
kustannusten maksurasitusta eri ajanjaksojen valilld. He miettisivat, kumpi olisi
parempi instrumentti tasaamiseksi, velan maksu vai uuden rahaston perustami-
nen, ja kummassakaan tapauksessa he eivat muilla paatoksilladn mitatoisi sité,
mité velan lyhennyksell4 tai rahastoinnilla tekisivét.

Téllaisessa tilanteessa velan lyhennyksell4 ja rahastoinnilla ei valttdmatta
olisi eroa, mutta todenndkéisesti niilla kdytdnnossa olisi. Rahaston kartutta-
minen ja my6hempi purkaminen vastaa rahavirtojen nékdkulmasta velan ly-
hentdmistd ja myohempéaa kasvattamista. Mahdollinen ero syntyy silloin, jos
rahastolla on vdestokehitykseen liittyvat kartuttamis- ja purkamissdannot, sa-
mantapaiset, joita kdytetddn yksityisen sektorin tyoeldkkeiden rahastoinnissa.
TEL-jarjestelméan rahastointisddnnot erityisesti vanhuuseldkkeiden osalta lah-
tevat yksil6tasolta, ja laskelmissa maarittyy sekd rahaston karttumisen maara
ettd rahastojen tulevan purkamisen mééaré. Tyoeldkerahastoja sekd kartutetaan
ettd puretaan joka vuosi. Kokonaan rahastot eivat purkaudu nykysaanndin
koskaan. Saantdjen merkitys on siind, ettd ne antavat tarkan véestod ja tiet-
tyja taloudellisia suureita koskeviin oletuksiin perustuvan dynamiikan rahas-
tolle.
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Tallaisia saantoja ei yleensa liitetd valtion velan muutossuunnitelmiin. Ne
voitaisiin liittdd myos velkapolitiikkaan, joko muodollisesti tai vain noudatta-
malla néiden saantdjen mukaista linjaa, mutta kaytanndssa ei ndin menetelld. Jul-
kisen velan maksu on sdastamista tulevaisuutta varten, rahastointi edella kuvat-
tujen s&éntdjen mukaan on tavoitesadstamista tulevaisuutta varten. Jalkimmai-
sessa saastojen kayttd on sekd kohteeltaan ettd ajoitukseltaan maaritelty jo saés-
tamisen tapahtuessa, edellisessa néin ei yleensa ole, ainakaan ajoituksen suhteen.

Saannoista tai niiden puuttumisesta huolimatta rahaston suuruudesta tai
velan madrastéd tehddan kaytannossa uusia paatoksia ajan mittaan, kun uutta tie-
toa asiaan vaikuttavista tekijoista tulee paattdjien kayttdon. Nama uudet paa-
tokset voisivat tehdd rahaston maarasta tai velan lyhennyksesta vaikutuksiltaan
identtista politiikkaa. Mutta jalleen on korostettava sanaa voisivat. Kaytannossa
néin tuskin tapahtuisi. Rahastointivaihtoehdossa oletusarvo olisi seurata rahas-
tointisédantoja. Velkapolitiikassa taas oletusarvo on se, ettéd joko velasta tai siihen
olennaisesti vaikuttavista tekijoista tehddan aina uudet paatokset.

Julkinen velka ja rahastot ovat erilaisia myds sukupolvien valisten tuloris-
kien uudelleenjaon n&kdkulmasta. Velan véhentdminen pienenté riskeja, jotka
aiheutuvat siitd, ettd on sitouduttu tulevaisuudessa maksamaan kiinteita lainan-
hoitokuluja, vaikka julkisen sektorin menoihin ja tuloihin liittyy epdvarmuutta
(Bohn 2002). Rahastoitaessa voidaan ottaa lisaksi huomioon eri sijoituskohtei-
den riskiominaisuudet ja tuottojen mahdollinen korrelaatio julkisen sektorin
menojen ja veropohjien kanssa, jolloin riskien uudelleenjakomahdollisuudet ovat
kattavammat kuin velkaa vdhennettéessa.

Emme yritd vaittaa, ettd rahastointi sddantdineen johtaa parempiin tai huo-
nompiin paatoksiin kuin velan méa&raa pohtiva politiikka tai ettd politiikkojen
erot olisivat erityisen suuria tai merkittavid. Haluamme vain perustella vaitetta,
ettd vaikka velkapolitiikka ja rahastopolitiikka voisivat periaatteessa johtaa sa-
maan lopputulokseen, ne eivat kaytannossé sita tekisi.

5.2 Hoivarahastointi ja poliittiset riskit

Edelld olemme olettaneet, ettd hoivarahastoa todella ké&ytetdan tasoittamaan hoi-
vakustannusten maksurasitusta eri ajanjaksojen valilla. Kaytannossa tama tarkoit-
taa paitsi rahaston varojen kerddmisté ja kdyttod aiottuun tarkoitukseen myds
sitd, ettei politiikan vaikutuksia kumota muilla poliittisilla p&datoksilla. Tehty olet-
tamus on voimakas, ja on olemassa monia tapoja, joilla olettamus ei kdytannossa
toteudu.

Ensimmadinen ja yksinkertaisin tapa on sellainen, etté rahastoon kerétyt varat
kéaytetddn johonkin muuhun tarkoitukseen kuin mihin ne alun perin on tarkoi-
tettu. Suomessa vuoden 1937 kansaneldkelaissa paatettiin tulevat vanhuusel&k-
keet rahastoida yksil6llisille eléketileille. Sodanaikainen inflaatio s6i puolet ke-
ratyn varallisuuden reaaliarvosta, ja toisen puolen poliitikot paattivat vuonna 1956
kayttdd uuden kansaneldkejarjestelmén peruspédédomaksi. Téllainen takavarikoin-
tipaatos saattoi olla perusteltu tai ei, mutta lopputulos oli, ettd rahoja ei kaytetty
sithen, mihin ne oli tarkoitettu. Vastaavia esimerkkeja on runsaasti eri maista.
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Usein ne liittyvat olennaisesti muuttuneisiin olosuhteisiin, erityisesti talouskrii-
seihin kuten hiljattain Argentiinan elékejérjestelmassa. Joskus paatoksiin riittaa
vain se, ettd uudet poliittiset paattajat haluavat kayttada rahaston varallisuuden
omien tavoitteidensa mukaisesti. Suomessa téllainen riski tuntuu talla hetkell&
kaukaiselta, mutta rahastointia on ajateltava vuosikymmenten mittakaavassa, jol-
loin suuretkin kriisit ovat mahdollisia.

Toinen tapa mit4toida rahastoinnin vaikutukset on sellainen, jossa rahasto
toimii kuten pitdékin, mutta muissa rahoitusjarjestelmén osissa tehddan muu-
toksia, jotka kumoavat rahastoinnin vaikutukset. Valtio voisi esimerkiksi keraté
hoivarahastoon varallisuutta, mutta samanaikaisesti ottaa lisda velkaa sen vuok-
si, ettd on varaa ottaa, koska rahastoon kertyy rahaa. Lopputulos olisi, ettd hoi-
vamenojen verorasitus tasoittuisi ajallisesti mutta lisdvelan otto palauttaisi ko-
konaisverorasituksen aikauran ennalleen. Jos kunnat hoitaisivat hoivarahastoa,
valtio voisi mit4toida sen vaikutusta pienentdmélld maksamiaan valtionosuuk-
sia, koska kunnat voisivat maksaa suuremman osan hoivamenoista itse. Loppu-
tulos olisi valtionverotuksen keventyminen ja kunnallisverotuksen kiristyminen,
eikd kokonaisverotuksen aikaurassa tapahtuisi muutosta. Kunnat voisivat myos
itse mitatdida hoivarahaston vaikutuksen rahoittamalla rahaston kartuttamisvai-
heen velanotolla. Mitdan todellista sdastamistd ei tapahtuisi. Hoivarahaston pur-
kamisvaiheessa hoivamenojen rahoitus olisi kevyempaa mutta suurempi velka-
maéara vaatisi veronkorotuksia.

Voidaan myos ajatella, ettd yksityiset kansalaiset vahentévat omaa vanhuu-
den varalle s&astamistdan, koska ajattelevat julkisen rahoituksen riittavan tule-
vaisuudessa rahastoinnin vuoksi. Kansalaiset tavallaan arvioivat vaarin tulevan
kokonaishoivatarpeen. Kun he tulevaisuudessa havaitsevat, ettd omiakin varoja
olisi tarvittu enemman, he ajavat aanestdjina lapi paatoksen julkisen hoivatar-
jonnan lisddmisesté. Tassékin vaihtoehdossa verotuksen tasoittuminen j&& saa-
vuttamatta.

Mikdédn edelld kuvatuista riskeisté ei toteudu luvussa 4 esittdmissémme ra-
hastosimuloinneissa. Niissa rahasto toteuttaa tarkoituksensa aiotulla tavalla. To-
dettakoon, ettd niiden vertailutilanteessa, jossa hoivarahastointia ei tehda, ei
myo6skaan toteudu sindnsé hyvin varteenotettava riski: ettd hoivapalveluja ei tu-
levaisuudessa tarjottaisikaan niin paljon kuin vdestokehitys edellyttéisi vaan etté
verotuksen Kkiristymisen estamiseksi julkista hoivarahoitusta paétettdisiin véhen-
taa.

5.3 Hoivamenojen rahastointi alueellisesta ja kunnallisesta
nakokulmasta

Tahdn mennessé olemme tarkastelleet hoivamenojen rahastoinnin vaikutuksia
koko Suomen tasolla. Vaikutukset voidaan tulkita myos keskimaaraisiksi vaiku-
tuksiksi eri alueilla ja kunnissa. Eri alueilla tai kunnissa vaikutukset voivat kui-
tenkin poiketa keskimaardisistd huomattavastikin, jos esimerkiksi alueen vées-
torakenne muuttuu lahivuosikymmenina eri tavalla kuin maassa keskimaarin.
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Kunnittaisten vaikutuserojen kannalta on olennaista se, mité veroja hoiva-
rahastoinnilla ajallisesti tasataan. Tarkastellaan kahta vaihtoehtoa. Kutsutaan
ensimmaisté valtionosuusrahastoksi. Valtio rahastoi hoivamenoja tasatakseen val-
tionosuuksien nousun vaikutusta valtionveroihin. Olkoon toinen vaihtoehto ni-
meltddn kuntien hoivarahasto. Siind kunnat rahastoivat tasatakseen kasvavien
hoivamenojen vaikutusta kunnallisveroihin. Oletamme, ettd kaikkien kuntien on
pakko osallistua rahaston toimintaan.

Oletetaan vield, ettd hoivarahastoinnin vaikutuksia ei toisilla poliittisilla
paatoksilla pienennetd eiké suurenneta. Kun siis valtio kerda rahaa valtionosuus-
rahastoon, tdma ei vaikuta valtion kunnille maksamien valtionosuuksien maa-
raadn nyt eikd tulevaisuudessa. Kunnat puolestaan maksavat hoivakustannukset
samoin perustein kuin ilman hoivarahastointiakin. Vastaavasti jos kunnat pe-
rustavat kuntien hoivarahaston, tdma ei vaikuta valtionosuuksien maardén nyt
eikd tulevaisuudessa, eikd mydsk&an kuntien maksamien hoivakustannusten ko-
konaismé&éaraan. Ainoastaan joidenkin verojen, joko valtionverojen tai kunnallis-
verojen, aikaura muuttuu.

5.3.1 MUUTTOTAPPIO-JA MUUTTOVOITTOALUEET

Tarkastellaan ensin muuttotappio- ja muuttovoittoalueita ja -kuntia olettaen, etté
ikdrakenteet ovat eri alueilla samanlaiset eivatkd muutu.

Tarkastelun kohteena ovat ensiksi alueen tai kunnan elinkeinoelamassa liik-
kuvat kokonaisrahavirrat. Jos ikdsuhteet eivat muutu, tulevat muuttotappio-
alueet rahoittavat tulevien muuttovoittoalueiden kokonaisrahavirtoja. Ndin siksi, etta
muuttotappioalueilla on rahastointivaiheessa enemman vaked kuin rahaston pur-
kamisvaiheessa. Téllainen ominaisuus on my6s TEL-rahastoinnissa. Tastd na-
kokulmasta valtion velkapolitiikallakin on alueulottuvuutensa. 1990-luvun alun
laman aikana kasvanut valtion velka hyodytti siis suhteellisesti ottaen erityisesti
niité alueita, joilta vaki muutti pois laman jélkeen (olettaen muut asiat vakioiksi
alueittain). Velanotto toi néille alueille rahaa 1990-luvun alun véeston suhtees-
sa, mutta velan maksuun ne osallistuivat 1990-luvun loppupuolen vdeston suh-
teessa. Myos yksityisessa sdédstamisessa on vastaava piirre: jos sdédstaminen lisdan-
tyy tulevalla muuttotappioalueella, tdménhetkinen kulutus vahenee, ja tulevai-
suudessa pois muuttavat saastgjat kuluttavat rahansa muualla. N&illa kokonais-
rahavirroilla voi olla vaikutusta alueiden elinkeinorakenteeseen ja tulonmuodos-
tukseen. Se kuinka suuria téllaiset vaikutukset voisivat olla, vaatisi oman tutki-
muksensa.

Hoivarahaston organisointimallilla ei ole tdssa asiassa olennaista merkitys-
td; valtionosuusrahaston ja kuntien hoivarahaston vaikutukset riippuvat paa-
asiassa rahastoinnin madrastd. Joko valtionverot tai kunnallisverot ovat korkeita ra-
hastointivaiheessa, ja veronkorotus virtaa alueilta rahastoon. Purkamisvaiheessa
rahat virtaavat alueille joko alempien valtionverojen muodossa, jolloin veron-
maksajien lukumé&ara on térked, tai kunnille kuntien hoivarahastosta silloisten
hoivapalvelujen saajien méardn mukaan. Kummassakin tapauksessa muuttotap-
pioalueet saavat vahemman kuin ovat maksaneet ja muuttovoittoalueet enem-
man.
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5.3.2 IKAANTYVAT JA NUORENTUVAT KUNNAT

Valtionosuusjarjestelma tasaa kuntien vélisia ikdrakenteesta aiheutuvia eroja.
Hoivarahastointi ei titd tasaavaa vaikutusta muuta mitenkaan. Mutta rahastoin-
nilla voi olla omia merkittavia vaikutuksiaan, erityisesti jos se on organisoitu kun-
tien hoivarahastoksi.

Ik&suhteiden muutoksen ja rahastoinnin vuorovaikutus ei valtion hoivara-
haston tapauksessa ole merkittdva. Valtionosuusrahastointi tasaa veroja ajassa
mutta ei kuntien vélilla&. Esimerkiksi ik&&antyneiden ihmisten muutto kuntaan
aiheuttaa lisdkustannuksia eli kunnallisveron nousua, jonka suuruus riippuu sii-
td, paljonko hoivapalvelujen kéyttdjien ja kunnallisveron maksajien suhde kun-
nassa muuttuu. Hoivarahastointi ei tdssdkaan tapauksessa ole hyddytonta: kun-
nallisveron nousu on helpompi kest&g, kun valtionverot ovat pienempiad.

Kuntien hoivarahasto tasaisi ikdrakenteiden muutosten kunnille aiheutta-
mia eroja. Jos esimerkiksi ikdsuhde kunnassa huononee siksi, ettd vanhoja tulee
lisd4, on kunnallisvero tulevaisuudessa alempi hoivarahaston tapauksessa kuin
ilman sitd. Ikadntymisen aiheuttama kunnallisveron nousupaine pienenee sité
enemman, mitd enemman hoivamenot on rahastoitu. Jos tulevat hoivamenot olisi
tdysin rahastoitu (silta osin kuin valtionosuudet eivat kata hoivamenoja), ei yk-
sittdisen kunnan veronmaksajalle koituisi mitéan lisérasitusta kuntaan muutta-
vien hoivatarpeista.

Kuntien hoivarahasto siis hyodyttéisi tulevaisuudessa enemman sellaisia
kuntia, joiden ikdrakenne heikkenee, kuin kuntia, joiden ikdrakenne paranee.
Suhteellisesti ottaen nain kavisi myos siind tapauksessa, ettd valtio huijaisi leik-
kaamalla valtionosuuksia, jos tdmé leikkaus kohtelisi kaikkia kuntia samoin.
Huomattakoon, ettd yksityisen sektorin tyOeldkejarjestelmalld ei ole tallaista
alueellista tasausvaikutusta. Kuntien elakevakuutuksella toisaalta on samantapainen
kuntien eroja tasoittava vaikutus, mutta vain kunnan palveluksessa olevan hen-
kiloston suhteen.

5.3.3 MUUTTOLIIKKEEN JA IKAANTYMISEN YHTEISVAIKUTUS
MAAKUNNITTAIN

Tilastokeskus on laatinut alueittaisen vaestéennusteen vuoteen 2030 (Tilasto-
keskus 2001). Sen perusteella voidaan tehddan maakunnittain arvio siitd, miten
hoivarahasto niitéd kohtelisi edell& esitettyjen vaikutuskanavien kautta. Alueelli-
set véestdennusteet ovat nekin hyvin epdvarmoja, joten seuraavassa esitettavaa
tulee pitd4 vain asian havainnollistamiseksi tehtynd laskuharjoituksena (ks. myos
Nivalainen ja Volk 2002 ja Luoma ym. 2003).

Tarkastellaan aluksi hoivarahastoinnin alueellisia vaikutuksia vain muutto-
lilkkeen nakdkulmasta olettaen, ettei ikdarakenne muutu. Taulukon 5.1 ensim-
madisen sarakkeen perusteella muuttovoittomaakunniksi voidaan tulkita Uusimaa,
Itd-Uusimaa, Varsinais-Suomi, Pirkanmaa, Pohjois-Pohjanmaa ja Ahvenanmaa.
Ne siis hyotyisivat hoivarahastoinnista maakunnan kokonaisrahavirtojen kautta,
joko alhaisemman valtionveron (valtionosuusrahasto) tai suurempien rahasto-
siirtojen (kuntien hoivarahasto) ansiosta.
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Taulukko 5.1: Vaestémuutokset maakunnittain.

Wiakiluvun kasvu Suhteellinen ik&intymis-
Mankunta 2002050 mndeksi
oa
Llusirmaaa 9.6 103
Iia-Ligsimaa 16,0 101
Varsinais-Suomi 36 03
Satakunta —4.3 12
Eanta-Hime i1 Ot
Pirkaninan 5.9 o2
Piijar-Hame 2.0 [ (i
Kymenlaakso —T .6 a9
Eicli-Karjala H. 8 0E
Eteli-Savo 14,5 112
Pohjois-Save 12,9 110
|"'-:_1|"|_i|.:-i'-. K:u_iul:l. 15.3 119
Keski-Suomi 2.6 [0l
Emzli-Pohjanmaa 11,5 102
Pohjanmaa 6.8 7
K.eski-Pohjanman 11,4 111
Pohjois-Pohjanman 07 108
Eainuu 228 |28
Lappi 14,8 121
Ahvenanmaa 54 O
Eoko maa 1.4 130

Jos oletetaan 2000-luvun alussa rahastoon laitettavaksi yhden kunnallisve-
roprosentin verran, vdhenee sek&d Uudenmaan ettd Kainuun alueilla kiertava ra-
hamé&éara rahastointivaiheessa tuon yhden veroprosentin verran. Rahaston pur-
kamisvaiheessa vuonna 2030 Uusimaa saa alueeltaan rahastoidut rahat l&hes 1,2-
kertaisena takaisin mutta Kainuu vain 0,8-kertaisena. Laskelmassa on jatetty pois
rahastointiaikana kertyneen koron vaikutus.

Tarkastellaan seuraavaksi ikarakenteen muutoksen vaikutuksia (taulukon 5.1
toinen sarake). Ikd&ntymismittarina kdytetddn muutosta suhdeluvussa "yli 65-
vuotiaitten maara suhteessa 15-64-vuotiaisiin” vuodesta 2001 vuoteen 2030.
Maakunnittaiset muutokset on jaettu koko maan muutoksella, joten maakun-
nissa, joiden indeksiluku on yli 100, ik&suhde on kasvanut nopeammin kuin koko
maassa keskiméaarin. Merkittdvasti muuta maata nopeammin ik&éntyvéat Paijat-
Hame, Eteld- ja Pohjois-Savo, Pohjois-Karjala, Keski- ja Pohjois-Pohjanmaa ja
erityisesti Kainuu ja Lappi. Ne siis hyotyisivat suhteessa muihin maakuntiin, jos
rahastointi toteutettaisiin kuntien hoivarahaston muodossa. Jos jélleen oletetaan,
ett4 rahastoidaan yhden kunnallisveroprosentin verran vuosisadan alussa ja etta
30 vuoden kuluttua rahastoinnin purkaminen laskee kunnallisveroa keskimaa-
rin yhden veroprosentin verran (verrattuna tilanteeseen ilman rahastointia), hyo-
tyisi Kainuu ldhes 1,3 veroprosentin verran mutta Pohjanmaa vain vajaan 0,9
veroprosentin verran. Kainuu siis hyodtyisi rahastoinnista enemman kuin Poh-
janmaa. Silti kokonaisuudessaan Pohjanmaan tilanne olisi parempi, koska sen
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ikérakenne olisi suotuisampi eika yhden prosentin rahoitus riittaisi poistamaan
ikarakenteen muutoksen vaikutuksia hoivamenoihin.

Muutama maakunta kuuluisi ryhmaan "suhteellisesti nuorentuva muutto-
tappioalue” ja kéarsisi rahastoinnista sek& kokonaisrahavirtojen epaedullisen suun-
tautumisen vuoksi ettd kunnallisveron muodossa. Téllaisia olisivat Satakunta,
Kymenlaakso ja Eteld-Karjala ja erityisesti Pohjanmaa, jossa suhteellinen nuo-
rentuminen on ennusteen mukaan suurinta. Vaestoltdan kasvavista alueista Uu-
simaa ja Itd&-Uusimaa ikaantyvat hieman nopeammin kuin koko maa keskiméaa-
rin, joten ne olisivat "suhteellisesti ikd&ntyvid muuttovoittoalueita” ja hyotyisi-
vét rahastoinnista seka kokonaisrahavirtojen suunnan ettd kunnallisveron muo-
dossa.

5.3.4 YHDISTETTY TERVEYSVAKUUTUSRAHASTO JA KUNTIEN
HOIVARAHASTO?

Mikael Forss on ehdottanut kuntien erikoissairaanhoidon rahoitusongelmien
ratkaisumalliksi terveysvakuutusrahastoa, jolta kunnat ostaisivat asukkailleen
pakollisen koko maassa toimivan terveysvakuutuksen (Forss 2003). Jarjestelma
toimisi samaan tapaan kuin yksityisen sektorin tyonantajien tydeldkevakuutus.
Kunta hoitaisi terveydenhuollon jéarjestelyvastuun maksamalla vakuutusmaksut,
ja terveysvakuutusrahasto ostaisi hoitopalvelut niitd tarvitseville.

Vaikka Forss puhuu terveysvakuutusrahastosta, silld ei olisi hdnen ehdo-
tuksessaan samanlaista rahastointiroolia kuin t&ssa tutkimuksessa tarkoitetulla
rahastoinnilla. Mutta sill& toki voisi olla. Jos kuntien terveysvakuutusjarjestel-
masta tehtaisiin osittain rahastoiva, olisi samankaltaisuus TEL-jrjestelmén kans-
sa vield olennaisesti suurempi. Tallaisen rahaston perustamisessa voitaisiin kéyttaa
tyOeldkejarjestelméssa neljan vuosikymmenen aikana syntynytté tietoa ja koke-
musta.

5.4 Hoivarahastointi ja rahoitusmarkkinat

Hoivamenojen rahastointi kytkeytyy rahoitusmarkkinoiden tilaan ja toimintaan
monella tavalla. Rahoitusmarkkinoilta saatavissa olevan tuoton ja riskin yhdis-
telmét vaikuttavat rahastoinnin jarkevyyteen. Toisaalta rahastointiin liittyvat yk-
sityiskohdat madrittelevat tarkemmin, millaista sijoituspolitiikkaa tulisi harjoit-
taa. T&ssé luvussa kuvataan lyhyesti rahoitusmarkkinoiden nykytilaa ja ikdénty-
misen vaikutuksia markkinoille sijoittajan nakOkulmasta. Liséksi pohditaan eri-
laisia rahastointivaihtoehtoja ja hoivarahaston sijoituspolitiikkaa.

5.4.1 RAHOITUSMARKKINAT SIOITTAJAN NAKOKULMASTA
Rahoitusmarkkinoiden murros

Yritystoiminnan kansainvélistyminen on kytkenyt eri maiden taloudet kiintedm-
min toisiinsa tyo-, hyddyke- ja rahoitusmarkkinoiden vélitykselld. Rahoitusmark-
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kinoiden kehittyminen on tehostanut sadstévarojen kohdentumista tuottavim-
piin investointeihin. Samalla se on pakottanut olemassa olevan pddéoman tuot-
tamaan kilpailukykyisen tuoton. Informaation valityksen tehostuminen ja kus-
tannusten aleneminen on tukenut rahoitusmarkkinoiden kehittymisté ja kan-
sainvalistymistd. Kansalliset ja kansainvéliset paatoksentekoelimet ovat méara-
tietoisesti edistaneet markkinoiden vapautumista ja Kilpailun tehostumista. Kan-
santalouksien vakauden edistdmisen painopiste on siirtynyt suhdannevaihtelu-
jen tasaamisesta pelisdédntdjen yhtendistamiseen ja vakavaraisuuden korostami-
seen. Alhaiseen inflaatioon tdhtddva rahapolitiikka vakauttaa toimintaymparis-
164 ja tukee reaalikoron pysymistd positiivisena. Yhteisen valuutan kayttéonotto
EMU-maissa on poistanut valuuttariskin alueelle tehdyilta sijoituksilta.

Rahastosijoittajan nakokulmasta ndma trendit ovat olleet myonteisia. Ko-
timaisen séastamisen lisdédntyminen ei heikennd en&é samalla tavoin markkinoi-
den tuottotasoa. Tuoton ja riskien saavutettavissa olevat kombinaatiot ovat pa-
rantuneet myos hajautusmahdollisuuksien kasvun myo6té, vaikka osakemarkki-
noiden lisd&ntynyt riippuvuus toisistaan onkin véhentényt kansainvalisesta ha-
jautuksesta saatavaa etua. Osakesalkkujen Suomi-riskin merkitys on vahentynyt
sekd yritysten toiminnan kansainvalistymisen ettd ulkomaisten sijoitusten no-
pean kasvun myotd. Joukkolainasalkuissa eniten muutosta on saanut aikaan ha-
jautus EMU-alueelle. Esimerkiksi suomalaisista sijoitusrahastoista noin nelja
viidesosaa ja ty0eldkerahastoista noin puolet on sijoitettu ulkomaille.

Kotimaisten osakemarkkinoiden kannalta tydelédkerahastoja on lukumaa-
raisesti vahan ja ne ovat varsin suuria markkinaosapuolia. Keskisuurten sijoitta-
jien vahaisyydesta saattaa tulla ongelma erityisesti niille PK-yrityksille, jotka ei-
vat kiinnosta ulkomaisia sijoittajia riittavasti.

Véeston ikd&ntyminen ja rahoitusmarkkinat

Viime vuosina on kiinnitetty lisddntyvad huomiota siihen, miten védeston ikaan-
tyminen vaikuttaa rahoitusmarkkinoiden toimintaan, tuottojen tasoon ja riskin
ottamisesta saatavaan korvaukseen tulevaisuudessa. Keskustelussa l&dht6kohtina
ovat olleet toisaalta kiistely rahastoivan ja jakojarjestelman paremmuudesta el&k-
keiden rahoituksessa ja toisaalta rahoitusmarkkinoiden vakauden sdilymiseen liit-
tyvéat epailyt eldkerahastojen purkaessa sijoituksiaan suurten ikéluokkien siir-
tyessa elédkkeelle.

Ikaluokkien koon vaihtelu vaikuttaa kansantalouden kokonaissaastamisen
ja investointitarpeen kautta korkotasoon ja padomamarkkinariskien kantamisesta
saatavissa olevaan korvaukseen. Toisaalta vaeston ikd&dntyminen vaikuttaa sithen-
Kin, millaista tuottoa jakojérjestelmaan perustuvassa julkisen talouden rahoituk-
sessa voivat kansalaiset odottaa saavansa verotuloilleen.

Suurten ikaluokkien siirtyminen korkean sadastdmisasteen keski-idstd séés-
t6jaan kuluttaviksi elékeldisiksi vahentdd kansantalouden kokonaissééstamista.
Samaan suuntaan vaikuttaa myds ndité ikaluokkia varten kerattyjen eldkerahas-
tojen purkautuminen. Tosin ainakin Suomessa eldkerahastojen purkamisen vai-
kutus saattaa myds olla odotettua pienempi sen vuoksi, ettd suuria ikaluokkia
varten rahastoitujen varojen reaaliarvo on alentunut inflaation vuoksi. Lisaksi
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elinidn piteneminen, epaluottamus tulevien elékkeiden suuruuteen ja varhainen
eldkkeellejaanti lisadvat tarvetta sadstdmiseen vanhuuden varalle. Yritysten na-
kokulmasta s&&stamistarvetta (voittojen pidattamistd) pienentédd investointien
véheneminen tydvoiman supistumisen vuoksi.

Useat mallilaskelmat osoittavat sdéstamisen vahenevén hitaammin kuin in-
vestoinnit l&hivuosikymmenind, mink& vuoksi korkotason odotetaan alenevan
jonkin verran (ks. esimerkiksi Lassila ja Valkonen 1999). Heikomman investoin-
tien tuottoasteen odotetaan vaikuttavan lisaksi negatiivisesti osakekursseihin. On
myo6s mahdollista, ettd yksilollisiin tileihin perustuvat elédkerahastot véhentavét
salkkujensa riskipitoisuutta l&helld saastajan eldkeikaa. Suurten ikéluokkien eldk-
keellejd&nnin pitaisi silloin nékya joukkolainojen kysynnan kasvuna, mik& nos-
taa niiden hintaa ja laskee korkotasoa. Samalla osakkeiden riskipreemiot kasva-
vat. Esimerkiksi Reisen (2000) esittad, ettd osakemarkkinoiden p/e-suhde (hin-
ta suhteessa voittoon) on sidoksissa paljon sééstdvien keski-ikdisten ihmisten
maéradn. Toisaalta tiedetadn, etté yleinen varallisuustason nousu ja finanssimark-
kinoiden tuntemuksen paraneminen lis&avat sijoituksia osakemarkkinoille. VVaes-
tomuutoksen tasaantuminen vuosikymmenen puolivélin jalkeen palauttaa mal-
lilaskelmien mukaan korkotason vahitellen lahelle alkuperdista tasoa.

Vaestorakenteen muutoksen eriaikaisuus eri maissa antaa mahdollisuuden
pitdd ylla rahastojen tuottotasoa sijoitusten kansainvalisen hajautuksen avulla.
Samalla hajautus véhentdd markkinahairididen mahdollisuutta suurten ikaluok-
kien siirtyessa elakkeelle. Hajautuksen mahdollisuuksia rajoittaa kuitenkin se,
ettd kehitysmaiden rahoitusmarkkinat ovat tyypillisesti ohuet ja kehittymatto-
mat. Voikin olla, ettd rahastojen tuottotason pitdminen ennallaan vaatisi suu-
rempaa riskinottoa. Suurten ikaluokkien siirtymisen eldkkeelle ei uskota aiheut-
tavan merkittavia rahoitusmarkkinaongelmia, silld rahastojen purku tapahtuu
usean vuosikymmenen aikana, ja samaan aikaan uudet sukupolvet sadstdvat omaa
vanhuuttaan varten (Davis 2002, Poterba 2001).

Rahastoinnin jarkevyyden kannalta keskimé&&raisen korkotason lasku on
negatiivinen seikka (ks. tarkemmin liite 2). Toisaalta myds jakojarjestelmaén pe-
rustuva rahoitus on vaikeuksissa, kun tyoikaisten maaré véhenee ja talouden kasvu
hidastuu. Téastd johtuva epéluottamus julkisen talouden kestévyyteen voi sekin
johtaa ongelmiin rahoitusmarkkinoilla (Davis 2002).

5.4.2 RAHASTOINTI JA SIJOITUSPOLITIIKKA
Rahastointimallit ja riskinjako

Hoivamenojen etukéteisrahastointiin on olemassa monenlaisia malleja. Hoiva-
menoriskien uudelleenjako on yksi olennainen piirre. Samoin on jarjestelméén
osallistumisen pakollisuus. Lundin (2002) luokittelee terveysmenojen rahastoin-
timalleja niiden ominaisuuksien perusteella seuraavasti (ks. taulukko 5.2).
Vapaaehtoinen yksil6llinen terveystili vastaa henkilokohtaista sdéstamista.
Sen hyvana puolena on vakuutusjarjestelmiin liittyvien ongelmien valttdminen,
mutta ongelmana on riskinjaon téydellinen puuttuminen. Tilien saldo ei t&sta
syysta riittdisi kuitenkaan suurten kustannusten kattamiseen. Vapaaehtoisuuden
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Taulukko 5.2: Rahastoinnin luokittelua.

nskinjako

Yhksildllinen Kollektiivinen

csallistuminen

Wapanehloinen vapaachtoinen yksildllinen | yksityinen terveysvakuutus
terveystih

Pakollinen pakollinen yvksiléllinen | kollektiivinen rahasto
Ig:1'.'|.‘:_':.'h1i|i

varaan jatetty saastaminen sisaltdd myos ongelman, kuinka suhtautua niiden avun-
tarpeeseen, jotka eivat saasta.

Parempi riskien jako on mahdollista saada aikaan yksityisell& terveysvakuu-
tuksella. Sen ongelmina ovat kuitenkin vakuutuksenottajan moraalikato (ter-
veydestd ei huolehdita yhta hyvin kuin ilman vakuutusta) ja vakuutuslaitoksen har-
rastama kaanteinen valinta (vain terveimmat halutaan vakuuttaa). Pakollisessa
yksilollisessé terveystilissd valtytdan kattavuusongelmalta, mutta terveysriskien
jako on siind puutteellinen.

Pakollinen kollektiivinen malli ké&ytt&4 riskienjaossa hyvakseen kattavuut-
ta. Siihen voidaan yhdistdd myos uudelleenjakoa. Kollektiivisessakin rahastossa
on omat ongelmansa. Jos jakojarjestelmastd siirrytddn rahastointiin, joudutaan
samaan aikaan rahoittamaan juoksevat menot, jolloin joidenkin sukupolvien
maksurasitus voi olla kaksinkertainen.

Kollektiivisen luonteen vuoksi rahasto ei mydsk&én ole samassa maarin tur-
vassa poliittisilta riskeiltd kuin yksityiset tilit. Tosin tutkimuksessa (Lundin ja
Saez Marti 2001) pidetdan rahastoinnin ongelmana liiankin pientd vaihtelua
menoihin nahden, mik& selittyy silld, ettd poliitikot saavat rahaston olemassa-
olon kautta uskottavuuspddomaa, jota ei haluta menettaa sitad purkamalla.

Lundinin (2002) artikkelissa ei oteta kantaa sijoitusriskien uudelleenjakoon.
Taulukossa kuvattua luokittelua voidaan kéayttdd kuitenkin myos optimaalisen
sijoituspolitiikan pohtimiseen. Yksil6llisten tilien tapauksessa tilin haltija kan-
taa riskin seka terveydenhuoltomenoista ettd sijoitusten tuotoista, jolloin sijoi-
tukset tehdaén riskinkantohalun ja -kyvyn mukaan. Yksilolliset terveysriskit ja
markkinoiden sijoitusriskit eivat korreloi keskendén, jolloin riskid karttava si-
joittaja valitsee todenndkdisesti vaihtoehdon, jossa likvidiys on melko suuri ja
sijoitusten riskipitoisuus vahenee i&n myota.

Yksityisessa terveysvakuutuksessa terveysriskit jaetaan muiden vakuutuk-
senottajien kanssa. Usein pyritaan kuitenkin luokittelemaan vakuutuksenottajia
riskitason mukaan esimerkiksi ikasidonnaisesti. Sijoitusriskit voivat olla joko
henkil6kohtaisia tai vakuutettujen yhteisesti kannettavia.

Kollektiivisessa rahastossa riskinkantajien joukko laajenee edelleen. Jos ta-
voitteena on rahastoida vain eldkeikaisten aiheuttamia menoja varten (kuten
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Yhdysvaltain Medicare-ohjelmassa), niin verorahoitteinen jarjestelmé jakaa ris-
keja uudelleen myos eri sukupolvien kesken.

Sijoituspolitiikka kollektiivisessa rahastossa

Tassé tutkimuksessa on oletettu, etta hoivarahasto on verorahoitteinen, kollek-
tiivinen ja julkisen sektorin hallinnoima. Vuosittain rahastoihin tuleva rahaméaara
on niissa keskimé&arin useita kymmenié vuosia. Rahaston tuotto ei vaikuta saa-
taviin etuuksiin vaan ainoastaan siihen, kuinka suuri on verovaroin rahoitettava
osuus hoivamenoista silloin, kun rahastoa puretaan.

Hoivarahastoon keréttyjen varojen sijoittaminen eri kohteisiin riippuu kes-
keisesti siitd, millaisia tavoitteita sijoituspolitiikalle asetetaan. Esimerkiksi voisi
olla houkuttelevaa suunnata julkisen sektorin sijoitukset sellaisten kannattavien
investointien rahoittamiseen, jotka rahoitusmarkkinoiden toimintaan liittyvien
informaatio-ongelmien vuoksi jdisivat muuten toteutumatta (ks. esim. Hyyti-
nen ja Toivonen 2002). On kuitenkin vaikea ndhdd, millainen olisi hoivarahas-
ton suhteellinen etu néiden sijoituskohteiden tunnistamisessa vastaavaa rahoi-
tusta jo nykyisin myodntaviin tahoihin néhden. Seuraavissa pohdinnoissa raja-
taankin pois muut kuin rahastoinnin omista lahtokohdista peréisin olevat ta-
voitteet.

Kollektiivisen rahastoinnin omien tavoitteiden kannalta olennaisia ovat agg-
regaattitason riskitekijat kuten kansanterveys, vdestokehitys, pddoman ja tyon
tuottavuus, tyollisyys ja rahoitusmarkkinoiden systeemiriskit. Aggregaattiriskit
korreloivat usein positiivisesti keskendan. Huonoina aikoina julkisilla menoilla
on tapana lisd&ntyd samaan aikaan kun verotulot védhenevat ja veronkorotukset
olisivat yksityisen sektorin kannalta vahingollisimmat. Tat4 kierretta vastaan voi-
daan suojautua rahastoinnilla (tai velanotolla) olettaen, ettei mahdollisia sijoi-
tustappioita tarvitse realisoida hintojen ollessa halvimmillaan. Sijoituspolitiikan
kannalta sijoitusten pitkaaikaisuus merkitsee siis sit4, ettd rahasto voi ottaa kan-
taakseen suhteellisen suuria lyhyen aikavélin tuottovaihteluja saadakseen pitkan
aikavalin keskimé&ardisen tuoton suureksi.

Kansantalouden tasolla toteutuvia riskeja vastaan voidaan suojautua osit-
tain myos sijoitusten kansainvélisen hajautuksen avulla. Se tuottaa suuremman
odotetun tuoton hyvéksytylla koko jarjestelmaa koskevalla riskitasolla. Kuten ai-
emmin todettiin, myds vaeston ikdantymisesté johtuva paine kotimaisten rahoi-
tusmarkkinoiden aleneviin tuottotasoihin puoltaa kansainvalista hajautusta. Ylei-
semmin samaa periaatetta voitaisiin noudattaa etsimalla sijoituskohteita, joiden
tuotto korreloisi silld tavoin julkisten menojen ja veropohjan vaihteluiden kans-
sa, ettd veroaste voitaisiin pitdéd vakaana. Tata politiikkaa julkisen velan hallin-
taan on suositellut Bohn (1990). Hoivarahastojen sijoituspolitiikalle ei edell& ole-
van pohdinnan perusteella voi antaa tarkempia suosituksia. Niiden antaminen
edellyttéisi aggregaattiriskien suuruuden ja keskinéisen korrelaation perusteelli-
sempaa analyysia.
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6 Loppupaatelmia

Hoivamenojen maara

Hoivamenoihin liittyvat méarittely- ja mittausongelmat ovat suuria. Ennen hoi-
varahaston perustamista ne on yritettavé selvittdd paljon nykyistd paremmin.
Tutkimuksella pystytadan tuottamaan lisétietoa, mutta on epéselvad, kuinka hy-
vin ongelmat ovat ratkottavissa.

Hoivamenojen tulevaan kehitykseen liittyvéat ennusteongelmat ovat suuria,
suurempia kuin eldkemenoihin liittyvat ongelmat. Yksinomaan vaestokehityk-
sen aiheuttama epavarmuus on merkittavad. Tulevat tutkimukset saattavat hyvin
suurempaa. Huolimatta arvioihin liittyvéstd epdvarmuudesta hoivamenot kas-
vavat erittdin todenndkdisesti niin, ett4 ne aiheuttavat nousupainetta tuleviin
veroihin.

Véestoepavarmuuden merkitysta julkisen talouden kannalta lisaa se, etté
niilla véestodpoluilla, joilla hoivamenojen kustannusrasite on suuri, muutkin jul-
kisen talouden menot ovat suuret ja verotulot pienet.

Toisin kuin eldkkeissd hoivamenoissa on kyse paitsi rahasta myds tyovoi-
masta. Hoivamenojen vaatima tyovoimatarve on potentiaalinen ongelma, joka
vaatii tarkempaa tutkimusta.

Pitdisikd rahastoida?

Tulevien hoivamenojen rahastoinnin jarkevyys on osoittautunut huomattavasti
vaikeammaksi tutkimusongelmaksi kuin hanketta aloitettaessa odotimme. Ra-
hastointi on pitkdjénteistd toimintaa. Puhutaan useista vuosikymmenista. Tdma
yhdistettyna hoivamenoihin liittyviin mittaus- ja ennusteongelmiin luo erittdin
hankalan kokonaisuuden.

Epdvarmuuden suuruus ei kuitenkaan ole kestdva peruste olla tekemétta
mitdan. Asiaan on joka tapauksessa otettava kantaa. Vaikka hoivarahastoa ei ajat-
telisikaan, samat kysymykset tulevat vaistamétté eteen julkisen sektorin kesta-
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vyyslaskelmia tehtéessa. Talloin keskeinen muuttuja on julkinen nettovelka. Ky-
symys hoivarahastoinnin jarkevyydesta ja sopivasta tasosta muuttuu kysymyk-
seksi siitd, minkalainen aikaura on syytd asettaa tavoitteeksi julkiselle velalle, jotta
verotus pysyisi suhteellisen tasaisena ja ikd&ntyvan vaeston eléke- ja hoivamenot
voidaan hoitaa.

Olemme tutkineet useita rahastointitapoja ja todenneet, etté niilld padséan-
toisesti on toivottu maksurasitusta eri ajanjaksojen vélill4 tasaava vaikutus. Va-
rautuminen tulevaan hoivamenojen kasvuun, niin vahan kuin siitd pystymme-
kin sanomaan, on viisasta.

Miten rahastoida?

Tutkimuksessa vertaillaan erilaisia rahastointitapoja, mukaan lukien julkisen ve-
lan lyhentdminen ilman varsinaisen rahaston perustamista. Mielestdamme lupaavin
tapa on kuntien hallitsema pakollinen hoivarahasto, joka toimisi hieman Kun-
tien eldkevakuutuksen tapaan. Se tasaisi hoivamenojen maksurasitusta ajassa, ku-
ten muutkin rahastointitavat, mutta sen liséksi se tasaisi alueiden ja kuntien eri-
laisesta ikddntymisestd aiheutuvia kustannuksia.

Varsinaiset rahastointisddénnot ovat osoittautuneet vaikeaksi tutkimuskoh-
teeksi. Yksinkertainen puskurirahastointi tasaisi kylla maksurasitusta, mutta saat-
taisi hyvinkin johtaa liian suureen tai pieneen varautumiseen. Erilaiset vaesto-
kehitykseen perustuvat rahastointisddannot toimivat t4ssa suhteessa paremmin,
mutta emme toistaiseksi ole |0ytédneet selvasti muita parempaa séantéyhdistel-
maa. Tulevissa tutkimuksissa kannattaisi pohtia sellaista puskurirahastointia, jossa
maksujen taso ei olisi aivan vakaa vaan reagoisi hieman joihinkin vaestotekijoi-
hin.

Kuinka paljon rahastoida?

Rahastointitarpeen suuruutta voidaan tarkastella useasta nakbkulmasta.

1) Veroasteen tasaaminen edellyttda etukdateisrahastointia, jos menot kas-
vavat. Koska menojen nousun todennakdisyys on suuri, myods rahastoin-
nin tarve on todennakdinen.

2) Menojen kasvuvauhtiin liittyy paljon epdvarmuutta. Tama heikentaa
rahastoinnin mahdollisuuksia pitaa veroaste vakaana.

3) Jos painotetaan veroasteen tasaisuutta l&hivuosikymmenind, niin tahan
tahtaava puskurirahasto toimii hyvin véestoriskien nakokulmasta. Rahas-
tointitarpeen uudelleenarviointi esimerkiksi 10 vuoden vélein riittdisi
hyvin todennékoisesti pitdimaan verotuksen muutokset pienina.

4) Jos painotetaan liikarahastoinnin aiheuttamia kustannuksia, niin osittai-
nen ja madraaikainen rahastointi, esimerkiksi tutkimuksemme rahasto-
malli Osahoiva B, on parempi tapa.

Kohtalaisen hyvan maksurasituksen tasauksen saisi laskelmiemme mukaan
rahastoimalla varoja 20 vuoden ajan, ensin 10 vuoden ajan 2 prosenttia ja toiset
10 vuotta 1 prosentin yksityisten kulutusmenojen arvosta. Havaittuun vaestoke-
hitykseen perustuvien rahastosdédntdjen mukaan purkaminen alkaisi vahitellen
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jo vuonna 2010. Rahaston maéara kasvaisi suurimmillaan noin 15 prosenttiin brut-
tokansantuotteesta 1920-luvun lopulla ja 1930-luvulla, ja kdé&ntyisi laskuun 1940-
luvulla.

Tallainen rahastointi ei olisi kovin vaikeasti saavutettava tavoite. Viimeksi
kuluneiden 8 vuoden aikana valtion velkaa suhteessa bruttokansantuotteeseen
on vdhennetty hieman enemman kuin rahastointilaskelmassa tapahtuisi 20 vuo-
den aikana.

Jos halutaan painottaa rahaston pitkan aikavalin ominaisuuksia, paras saéédnto
on Hoivameno75. Se tasaa odotettua maksukehitystd ja lisdksi supistaa maksu-
jen vaihteluvalia erityisesti vuosisadan jalkipuoliskolla.

Hyvan varautumismaarén mitoittaminen ei ole helppo tehtdva. Vaistamat-
td joudutaan painottamaan erilaisia riskitilanteita. Hyvilla sddanngilla rahastoin-
nin ylimitoittamisen ei pitéisi olla todennakoista. Toisaalta riskin karttajan pi-
tad varautua myos odotettua huonompaan kehitykseen. Riskien eksplisiittinen
kasittely simulointien avulla — kuten tdssa tutkimuksessa olemme tehneet vées-
toriskien suhteen — auttaa ymmartamaén eri valintojen mahdollisia seurauksia
ja tarkentamaan rahastoimistavoitteita.

86



Lahteet

Anderson, M., S. Tuljapurkar ja N. Li (2001): How Accurate Are Demographic Projec-
tions Used in Forecasting Pension Expenditure? Teoksessa: T. Boeri, A. Bérsch-Su-
pan, A. Brugiavini, R. Disney, A. Kapteyn ja F. Peracchi (toim.): Pensions: More In-
formation, Less Ideology, Assessing the Long-Term Sustainability of European Pension Sys-
tems: Data Requirements, Analysis and Evaluations.

Alho, J. M. (1998): A Stochastic Forecast of the Population of Finland. Katsauksia 1998/4.
Tilastokeskus.

Alho, J. M. (2002). The Population in Finland in 2050 and Beyond. ETLA, Keskusteluai-
heita nro 826.

Alho, J. M. ja M. Salo (1998): Kuntien valtionosuuden epdvarma kohtaanto. Yhteiskunta-
politiikan raportteja n:o 1. Joensuun yliopisto. Yhteiskuntapolitiikan ja filosofian lai-
tos. Joensuu.

Alho, J. M. ja R. Vanne (2001): On Predictive Distributions of Public Net Liabilities. Tut-
kimus esitelty seminaarissa International Meeting on Age Structure Transitions and
Policy Dynamics: The Allocation of Public and Private Resources Across Genera-
tions. Taipei 6.-8.12.2001.

Asher, M. G. (1994): Social Security in Malaysia and Singapore. ISIS Malaysia.

Auerbach, A. J. jal. L. Kotlikoff (1987): Dynamic Fiscal Policy. Cambridge University Press.
Cambridge.

Auerbach, A. J. ja R. D. Lee (toim.) (2001): Demographic Change and Fiscal Policy. Cam-
bridge University Press.

Barro, R. J. (1979): On the Determination of Public Debt. Journal of Political Economy, 87,
s. 940-971.

Boards of Trustees (2003): Annual Report of the Boards of Trustees of the Federal Hospital
Insurance Trust and Federal Supplementary Medical Insurance Trust Funds. Available at
http://cms.hhs.gov/publications/trusteesreport/2003/tr.pdf

Bohn, H. (1990): Tax Smoothing with Financial Instruments. American Economic Review,
80, s. 1217-1230.

Bohn, H. (2001): Social security and demographic uncertainty: the risk sharing properties
of alternative policies. Teoksessa J. Campell ja M. Felstein (toim.): Risk Aspects of In-
vestment Based Social Security Reform. Chicago University Press.

Bohn, H. (2002): Retirement Savings in an Ageing Society: A Case for Innovative Go-
vernment Debt Management. Teoksessa: A. J. Auerbach ja H. Hermann (toim.):
Ageing, Financial Markets and Monetary Policy, s. 139-181. Springer-Verlag.

87



Burdick, C. ja J. Manchester (2003): Stochastic Models of the Social Security Trust Funds. Of-
fice of Policy, Office of Research, Evaluation, and Statistics Research and Statistics
Note No. 2003-01, March 2003.

Creedy, J. ja G. M. Scopie (2002): Population Ageing and Social Expenditure in New Zea-
land: Stochastic Projections. New Zealand Treasury Working Paper 02/28. Wellington.

Congressional Budget Office (2001): Uncertainty in Social Security’s Long-Term Finances: A
Stochastic Analysis. Technical Report. December. Available at www.cbo.gov.

Cutler, D. M. ja L. Sheiner (2001): Demographics and Medical Spending: Standard and
Nonstandard Effects. Teoksessa: A. J. Auerbach ja R. D. Lee (toim.) (2001): Demo-
graphic Change and Fiscal Policy. Cambridge University Press.

Davis, E. P. (2002): Ageing and Financial Stability. Teoksessa: A. J. Auerbach ja H. Her-
mann (toim.): Ageing, Financial Markets and Monetary Policy, s. 191-227. Springer-
Verlag.

EPC (2001): Budgetary challenges posed by ageing populations. EPC/ECFIN/655/01-en
final (2001).

Feldstein, M. (1999): Prefunding Medicare? American Economic Review, May 1999, s. 222—
2217.

Forss, M. (2003): Terveydenhuollon kriisiratkaisuksi vakuutus. Vakuutussanomat 1/2003.

Geanakoplos, J., O. S. Mitchell ja S. P. Zeldes (1999): "Social Security Money’s Worth”.
Teoksessa: O. S. Mitchell, R. Myers ja H. Young (toim.): Prospects for Social Security
Reform, s. 79-51. University of Pennsylvania.

Grossman, M. (2000): The human capital model. Luku 7 teoksessa: A. J. Culyer ja J. P.
Newhouse (toim.): Handbook of health economics, Vol. 1. North-Holland.

Holmer, M. R. (2003): Methods for Stochastic Trust Fund Projection. Report prepared for the
Social Security Administration. January. Available at www.polsim.com/stochsim.pdf.

Hyytinen, A. ja O. Toivanen (2002): Do Financial Constraints Hold Back Innovation and
Growth? Evidence on the Role of Public Policy. ETLA, Keskusteluaiheita nro 820.

KBC (2001): Care insurance — looking after tomorrow? KBC, Economic and Financial
Bulletin, nro 4. 2001.

Lassila, J., H. Palm ja T. Valkonen (1997): FOG: Suomen kansantalouden limittéisten su-
kupolvien tasapainomalli. ETLA Discussion Papers No. 601. Helsinki.

Lassila, J., O. Rantala ja T. Valkonen (2002): Varallisuus, verotus ja véeston ikdadntyminen.
Kela, sosiaali- ja terveysturvan tutkimuksia 70. 98 s.

Lassila, J. ja T. Valkonen (1998a): Perusturvan rahoitusvaihtoehdot ja niiden vaikutus talouden
tehokkuuteen ja hyvinvointiin. Kela, sosiaali- ja terveysturvan tutkimuksia 35. 119 s. 1998.

Lassila, J. ja T. Valkonen (1998b): Globaalistuminen ja hyvinvointivaltion rahoitus. Sitra 212,
75 5. 1998.

Lassila, J. ja T. Valkonen (1999): Elékerahastot ja véeston ikd&dntyminen. Eldketurvakeskus,
1999:2. 134 s.

Lassila, J. ja T. Valkonen (2000): Tydelakkeiden indeksointi, elinaikakorjaus ja véeston ikéan-
tyminen. Eldketurvakeskus, 2000:2. 85 s.

Lassila, J. ja T. Valkonen (2001): Pension Prefunding, Ageing, and Demographic Uncer-
tainty. International Tax and Public Finance, Vol. 8, Number 4, August 2001, s. 573-
593.

Lassila J. ja T. Valkonen (2002): Sosiaalimenot ja véestdn ikdantyminen. ETLA B 187.

Lassila, J. ja T. Valkonen (2003): Ageing, demographic risks and pension reform. Teokses-
sa: Martin Weale (toim.): Pension Reform: Redistribution and Risk. NIESR, Occasio-
nal paper, 56.

Lee, R.jaJ. Skinner (1999): Will ageing baby boomers bust the Federal Budget? Journal of
Economic Perspectives, 13, s. 117-140.

Lee, R. ja T. Miller (2001): An approach to forecasting health expenditures, with applica-
tion to the U.S. Medicare system. Tutkimus esitelty seminaarissa Population Ageing
and Health, Lontoo 27.1.2001.

88



Lee, R. D., M. W. Anderson ja S. Tuljapurkar (2003): Stochastic Forecasts of the Social Secu-
rity Trust Fund. Report prepared for the Social Security Administration. January. Avai-
lable at http://simsoc.demog.berkeley.edu/Reports/LAT_SSA_Mar2003.pdf.

Lundin, D. (2002): Klarar vi sjukvarden? Ekonomisk Debatt, arg 30, nr 4.

Lundin, D. ja M. Saez Marti (2002): Intergenerational redistribution, health care and po-
litics. SSE/EFI Working Paper Series, No. 486, Handelshdégskolan i Stockholm.
Luoma, K., T. Raty, A. Moisio, P. Parkkinen, M. Vaarama ja Erkki Mé&kinen (2003): Senio-

ri-Suomi: Ik&antyvan véeston taloudelliset vaikutukset. Sitran raportteja 30.

Madsen, J., N. Serup-Hansen ja I. S. Kristiansen (2002): Future health care costs — do
health care costs during the last year of life matter? Health Policy, 62, pp. 161-172.

Mohr, P. E., C. Mueller, P. Neumann, S. Franco, M. Milet, L. Silver ja G. Wilensky (2001):
The Impact of medical Technology on Future Health Care Costs, Final Report. Project
HOPE.

Nivalainen S. ja R. Volk (2002): Vdeston ikadntyminen ja hyvinvointipalvelut: alueellinen
tarkastelu. Pellervon taloudellisen tutkimuslaitoksen raportteja n:o 181. 199 s.
OECD (2001a): Fiscal implications of ageing: projections of age-related spending. OECD

ECO/WKP(2001)31.

OECD (2001b): How will ageing affect Finland? ECO/WKP(2001)/21.

Parkkinen, P. ja T. Méki (1997): Kohdusta hautaan: Julkisten menojen ikaryhmittdinen koh-
dentuminen 1996. Hyvinvointikatsaus 2/1997. Tilastokeskus.

Parkkinen, P. (2001): Terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelumenot vuoteen 2030. VATT, Kes-
kustelunaloitteita 246.

Parkkinen, P. (2002): Hoivapalvelut ja eldkemenot vuoteen 2050. VAT T-Tutkimuksia 94.

Polvinen, A. (2001): Stokastisen ennusteen kayttd julkisen talouden kehityksen arvioinnis-
sa. Eldketurvakeskuksen raportteja 2001:23.

Poterba, J. M. (2001): Demographic structure and asset returns. The Review of Economics
and Statistics. 83(4), s. 565-584.

Reisen, H. (2000): Pensions, Savings and Capital Flows: From Ageing to Emerging Markets.
Edgar Elgar.

Rettenmaier, A. J. ja T. R. Saving (2001): The Economics of Medicare Reform. Texas A&M
University.

Risku, 1. (2001): Eldkerahastojen suuruutta kuvaavia tunnuslukuja. El&keturvakeskuksen
katsauksia 2001:4.

Robson, W. P. B. (2001): Will the Baby Boomers Bust the Health Budget? — Demographic Change
and Health Care Financing Reform. C. D. Howe Institute Commentary No. 148.
February 2001.

Robson, W. P. B. (2002): Saving for Health: Prefunding Health Care for an Older Canada? C.
D. Howe Institute Commentary No. 170. October 2002.

Schieber, S. J. ja P. S. Hewitt: (2000) Demographic Risk in Industrial Societies, Indepen-
dent population forecasts for the G-7 countries. An analysis for the Commission on
Global Aging.

Seidman, L. (2000): Prefunding Medicare Without Individual Accounts. Health Affairs,
19, No. 5, s. 72-83.

Shortt, S. E. D. (2001): Borrowing Policy Misadventures from Abroad: Howe Not to Re-
form Canada’s Health System. Queen’s University Centre for Health Services and
Policy Research, Policy Working Paper 01-01. Kingston.

Sinn, H.-W. (2000): Why a Funded Pension System is Useful and Why It is Not Useful. NBER
Working Paper No. 7592. Cambridge.

SOMERA (2002a): Sosiaalimenojen kehitysta ja sosiaaliturvan rahoituksen turvaamis-
ta pitkalla aikavalillg selvittdneen toimikunnan mietintdé. STM:n komiteanmietintd
2002: 4.

SOMERA (2002b): Sosiaalimenojen kehitys pitkélla aikavalilla, SOMERA-toimikunnan
taustaraportti. STM:n julkaisuja 2002:21.

89



SSA (2002): Annual Report of the Board of Trustees of the Federal Old-Age and Survivors In-
surance and Disability Insurance Trust Funds. Washington, D.C.: U.S. Government Prin-
ting Office. March. Available at www.ssa.gov/OACT/TR/TRO02/index.html.

Tilastokeskus (2001): Véestoennuste kunnittain 2001-2030.

Tuomainen, R., M. Myllykangas, J. Elo ja O.-P. Ryyndnen (1999): Medikalisaatio — aikam-
me sairaus. Vastapaino. Tampere.

Tuomikoski, J. (1999): Lakisdateisen tydeldkevakuutuksen tekniikka. Eldketurvakeskuksen
raportteja 1999:15.

Vaarama, M. ja P. Voutilainen (2002): Kaksi skenaariota vanhusten hoivapalvelujen kehi-
tyksestd ja resurssitarpeista ajalla 1999-2030. Yhteiskuntapolitiikka 67, (2002):4.
Valkonen, T. ja J. Lassila (1998): Katsaus kansainvaliseen eldkeuudistuskirjallisuuteen.

ETLA, Keskusteluaiheita nro 657. Helsinki.

Valkonen, T. (1999): The Finnish Corporate and Capital Income Tax reform: A General Equi-
librium Approach. ETLA, A 29. Helsinki.

Valkonen, T. (2001): The Finnish Corporate Income Tax Reform and the Financial Stra-
tegy of Firms: a General Equilibrium Approach. Empirica 28: 219-239.

Zwiefel, P., S. Felder ja M. Meiers (1999): Ageing of Population and Health Care Expen-
diture: A Red Herring? Health Economics 8, s. 485-496.

90



Liite 1
Tyomarkkinat, vaesto ja hoivapalvelujen
tuotanto

H oivapalvelut tuotetaan valtaosin julkisen sektorin tyévoimalla. Tilastolli-
nen tarkastelu osoittaa, ettd reaalipalkkojen muutokset selittdvat noin
60 prosenttia kansantalouden tilinpidon mukaisten hoivan yksikkdkustannusten
vaihtelusta vuosina 1975-2001. Tuolla ajanjaksolla reaalipalkkojen keskimé&é&rai-
nen vuotuinen nousuvauhti oli 1,5 prosenttia ja hoivan yksikk6kustannusten
1,25 prosenttia. Vélipanoksia eli tuotannossa kaytettyja hyddyke- ja palvelu-
ostoja lopputuotteen arvosta on noin kolmannes. Niiden osuus on kasvanut viime
vuosikymmenind muutamia prosentteja (Parkkinen 2001).

Tuleva tyévoiman niukkuus pakottaa pohtimaan monenlaisia ratkaisuja jul-
kisen sektorin ja yksityisen sektorin tyonjaossa ja julkisten palvelujen tuotan-
nossa. Nailld ratkaisuilla saattaa olla olennainen vaikutus tydmarkkinoiden ko-
konaiskuvaan tulevina vuosikymmenina.

1 Tyomarkkinat ja vaestdepavarmuus

Tarkastellaan aluksi tyémarkkinoiden tulevaisuutta. Jotta niit4 voitaisiin analy-
soida tarkemmin, koko kansantalouden toimintaperiaatteita on kuvattava jolla-
kin tavalla. Téasséd tutkimuksessa kaytetddn Suomen taloutta kuvaavaa numeeris-
ta sukupolvimallia (FOG), jota on kuvattu tarkemmin liitteessa 4.

Mallin tyémarkkinoilla palkkojen méaaraytyminen tapahtuu tasapainoehdon
kautta, jossa tydvoiman tarjontaa edustavat kotitalouksien paatokset ja kysyntaa
yritysten ja julkisen sektorin tyévoimatarve. Mallin perusversiossa oletetaan, etté
hoivapalvelujen lisakysynté tyydytetddn kokonaan julkisen sektorin tuotannolla
ja ettd tydvoimaa sektorille saadaan palkattua yleiselld palkkatasolla haluttu maara.
Yksityisen sektorin tyoévoiman tuottavuus kasvaa FOG-mallin kuvaamassa ta-
loudessa sek& mallioletusten vuoksi (tuottavuuden trendikasvu ja tydvoiman kou-
lutustason paraneminen) etté vaestokehityksestd johtuvista syistd (tydvoiman ika-
rakenne muuttuu ja tyévoimapulaan sopeudutaan kayttdmalld enemman pdédomaa
tuotannossa).
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Julkisen sektorin tyon tuottavuuden ei oleteta vaikuttavan tarvittavaan hoi-
vatyOpanokseen. Tamén voi tulkita joko tuottavuuden nollakasvuksi tai siten, etté
tuottavuuden kasvu kéaytetédédn palvelujen laadun parantamiseen. Hoivatyévoiman
lisddntymisestd johtuva julkisen sektorin palkkasumman kasvu vahent&a painei-
ta nostaa maksuja julkisen sektorin tyOeldkejérjestelmassa.

Yksityisen sektorin tyoelakemaksut nousevat eldkekustannusten kasvun ja
eldkemaksujen maksajien méaérén vahenemisen vuoksi. Julkisen sektorin hoiva-
tuotannon liséys véhentéad yksityiselld sektorilla kéytettavissd olevaa tyévoimaa,
syrjayttaa yksityista tuotantoa ja kiihdyttaa siten yksityisen sektorin eldkemak-
sujen nousuvauhtia. Hoivapalvelujen tuotannossa kéytettdvan tyévoiman osuus
tyoikaisten méarésta kaksinkertaistuu peruslaskelmassa pitkalla aikavélilla.

Palkkoihin vaikuttavat tydvoiman fyysisen tuottavuuden lisaksi tyonanta-
jamaksut ja tuottajahinnat. Ty6nantajamaksujen nousu vahent&é palkanmaksu-
varaa. Tuottajahintojen nousu johtuu siité, ettd vientihinta nousee vientimaaran
vahentyessé (tuotanto kasvaa hitaammin kuin ulkomainen kysyntd). Tyonteki-
jan eldkemaksun ja kuluttajahintojen nousu kumoavat pitkalla aikavélilla nimel-
lispalkkojen nousun vaikutuksen, jolloin palkkojen ostovoima lisddntyy muun ta-
louden kasvua hitaammin.

Véestokehitys maarittelee siis tyoikaisten kokonaismaaran ja vaikuttaa li-
saksi merkittévasti julkisen sektorin tyovoimatarpeeseen. Kuviossa L1.1 on esi-
tetty luvussa 3.5. kuvattuihin véestoskenaarioihin perustuva reaalipalkkojen tren-
dipoikkeaman ennustejakauma. Palkkakehityksesta on poistettu tuottavuustren-
din vaikutus, koska muuten se hallitsisi pitkan aikavélin kehitystd. Kuviosta nah-
daan, ettd odotettavissa on noin 10 prosentin tuottavuuden trendikasvua no-
peampi reaalipalkkojen nousu, jos véestokehitys noudattelee stokastisen ennusteen
mediaania. Toisaalta on yli 10 prosentin mahdollisuus siihen, ettd palkkaindeksi
nousee lahes 30 prosenttia trendida korkeammalle véestosyista. Télla on tarkoi-

Kuvio L1.1: Reaalipalkkojen trendipoikkeaman ennustejakauma.
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tus kuvata sitd, ettd vdestovaihteluista johtuva kansantaloudellisten muuttujien
vaihteluvali on varsin suuri.

Hoivatydvoiman kysynnan, vadeston ja palkkakehityksen yhteistarkastelu
antaa my0s mielenkiintoisia tuloksia. Valtaosassa vdestOskenaarioita suurempi
hoivatyon tarve yhdistyy korkeampaan palkkatasoon eli kustannustekijoilla on
taipumus korreloida positiivisesti. Toisaalta noin kymmenesosassa véestopolku-
ja korrelaatio on negatiivinen. Néilla poluilla syntyvyys ja/tai maahanmuutto on
riittdvan suurta keventdamaén tydomarkkinoita, vaikka elinian piteneminen edel-
lyttad lisd4 hoivatyOvoimaa.

2 Hoivapalvelujen tuotanto

Perusmallissa hoivapalvelujen lisatarve tyydytetdan julkisen sektorin tyévoimal-
la. Olemme pyrkineet hahmottamaan mekaanisella mallilaskelmalla, mita tapah-
tuisi, jos hoivatarve voitaisiin tyydyttadd kayttdméallad enemmaéan hyoédykkeité hoi-
van tuotannossa. Laskelmassa oletettiin, ettd julkisen sektorin hoivatyévoiman
osuus kokonaistyévoimasta pysyy nykyisen suuruisena. Toisaalta hoivapalveluja
tarjotaan yhté paljon kuin perusajossa, jossa ikd&dntyminen lisdd merkittavasti
hoivan kysynt&é. Ratkaisuna on kdyttaa hoivan lisatarvetta ja tydpanoksen va-
henemistd vastaava maaréa kotimaiselta yksityiselta sektorilta ostettavia tavaroita
ja palveluja. Tésmaéllisemmin sanottuna ostettava hyodyke on tuotantotavaltaan
keskimaarainen yksityisen sektorin tuote. Tarvittava hyodykemaara lasketaan olet-
tamalla, ettd hyodykkeet ja tydvoima ovat taydellisid substituutteja nykyisen pa-
nosrakenteen osoittamalla tavalla. Silloin yksi hyodykeyksikko vastaa noin puolta
yksikkod tydvoimaa.

Millaisia seurauksia kuvattu hoivapalvelujen tuotannon muutos toisi tul-
lessaan? Tarkeimmaét vaikutukset nakyvat tyo- ja hyddykemarkkinoilla. Kotimai-
nen yksityisen sektorin tuotanto kasvaa, ja sen tuottamiseen on kaytettdvissa
enemman tyévoimaa kuin perusajossa. Palkkatasoon vaikuttavat monensuuntai-
set tekijat. Ikddntymisestd johtuvan hoivan lisdkysynnan kohdentuminen koti-
maiseen hyddyketuotantoon nostaa aluksi hieman tuottajahintoja ja palkkata-
soa, vaikka myds tydvoiman tarjonta on suurempi. Kun tyén tuottavuus on yksi-
tyiselld sektorilla parempi, bruttokansantuote nousee parilla prosentilla pitkalla
aikavalilla. Yksityisen sektorin palkkasumman kasvu auttaa pitdméaan tyoeléke-
maksun pienempdana. Toisaalta julkisen sektorin tydeldkemaksu nousee enim-
milldédn noin 4 prosenttiyksikk6d suuremmaksi. Téstd syystd hoivatuotantora-
kenteen muutos kasvattaa kuntien kannalta kustannuksia. Palkkasumman kasvu
vaimentaa osittain kustannusten valittymista kunnallisveroasteeseen, mutta se
nousee kuitenkin merkittavasti.

Toinen vaihtoehtoinen tulevaisuudenkuva koskee hoivapalvelujen jérjesté-
mist4. Teimme tutkimukseen Lassila ja Valkonen (2002) laskelman siit4, millai-
sia vaikutuksia olisi hoivan listarpeen tuottamisessa yksityiselld sektorilla. Las-
kelma perustuu vanhempaan véestéennusteeseen, joten se ei ole numerollisesti
taysin vertailukelpoinen tdmén tutkimuksen kanssa. Tehdyt oletukset ja laskel-
man tulokset olivat seuraavanlaiset.
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Hoivapalvelujen oston yksityiseltd sektorilta tekee julkinen sektori verova-
roin. Palvelujen kokonaiskustannus ei tastd muutu. Erdat maksut, kuten tyoelé-
kemaksut, kuitenkin muuttuvat, koska nyt hoivapalvelujen lisdyksen tuottavat
henkil6t ovat yksityisen sektorin eldkejarjestelman piirissa, kun he perusvaihto-
ehdossa ovat vakuutettuja julkisessa elédkejarjestelmassa.

Erot TEL-maksuissa eivat ole kovin suuria. Esimerkiksi tyénantajan TEL-
maksu jaa enimmill&dan vajaat puoli prosenttiyksikk6d pienemméksi, jos palve-
luiden lisdys ostetaan yksityiseltd sektorilta. Julkisissa elakemaksuissa vaikutuk-
set ovat kuitenkin suurempia. Tdéma johtuu kahdesta syystd. Ensinndkin hoiva-
palveluhenkildiden suhteellinen merkitys on suurempi julkiselle sektorille kuin
yksityiselle. Toiseksi yksityistdminen pienentéé tyontekijan tyoeldkemaksua. Myads
julkisen sektorin tyontekijoiden eldkemaksu alenee, jolloin julkisen ty6nantajan
maksu kasvaa. Yksityistaminen kasvattaa julkisia elakemaksuja noin prosentti-
yksikollda 2010-luvulla, ja vaikutus suurenee ldhes 3 prosenttiyksikk6on 2030-
luvulla, mutta pienenee sen jalkeen. Jos hoivatarve kehittyy kuolevuuspainojen
mukaan, on vaikutus viel& hieman suurempi.
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Liite 2

Vaihtoehtolaskelmia hoivarahastoinnista

I\/I allisimulointien antama kuva hoivarahastoinnin vaikutuksista perustuu
suureen joukkoon oletuksia muun muassa talouden kehityksesté ja hoi-
vakustannusten maardytymisesté tulevaisuudessa. Esitettévissa vaihtoehtolaskelmissa
tarkastellaan lyhyesti simulointitulosten herkkyyttd muutamien valintojen suhteen.

1 Taloudellisten riskien vaikutus hoivarahastointiin

Tarkastelemme ensiksi hoivarahastoinnin vaikutusten herkkyytta talouden kas-
vuvauhdin ja korkotason suhteen. Kattava riskianalyysi edellyttéisi sellaisen mallin
rakentamista, jossa kuvataan muuttujien vaihteluiden syy-seuraussuhteet ja ote-
taan huomioon péatoksentekijoiden suhtautuminen riskiin.

Puskurirahastointi ja korkeampi keskimaarainen korkotaso

Vuosittaiset tuottojen vaihtelut eivét ole kovin tarkeita pitk&aikaiselle rahastosi-
joittajalle. Sen sijaan pitkdn aikavalin keskimé&éaraiselld tuotolla on sitékin suu-
rempi merkitys. Esimerkiksi eldkerahastointia (tai julkista velkaa) koskevissa las-
kelmissa otetaan usein esille se, kuinka paljon yhdenkin prosentin koron tuoton
nousu alentaisi tulevia maksuja (nostaisi veroja). Esitimme laskelman siitd, mi-
ten suurempi hoivarahaston tuotto vaikuttaa puskurirahaston kokoon ja hoiva-
menojen rahoitustarpeeseen. Ennen sitd on kuitenkin syytd pohtia hieman ko-
ron nousun taustalla olevia oletuksia, koska niiden suorat vaikutukset muuhun
talouteen ja siten epésuorasti rahastointiin voivat olla hyvinkin erilaiset.
Yksinkertaisin ja useimmin eldkerahastointia (ja julkista velkaa) koskevissa
laskelmissa kéytetty oletus (ks. esimerkiksi Risku 2001) on, ettd koron nousulla
ei ole yhteyttd muuhun talouteen. Tarkemmin ajatellen t&td oletusta on vaikea
perustella, koska tuoton nousun pitdisi kohdistua tdsmalleen vain rahaston omis-
tamaan omaisuuteen. Toinen mahdollinen selitys paremmalle keskituotolle on,
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Kuvio L2.1: Puskurirahasto/BKT.
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ettd rahasto ottaa enemman riskia sijoituksissaan, kuten esimerkiksi Suomen tyo-
eldkerahastot viime vuosina. T&ma on sindnsa merkittavé paatos, jonka seurauk-
set on analysoitava erikseen. Kolmantena vaihtoehtona on yleinen yritysten pééa-
oman pysyvé tuottotason nousu, joka sallii paremman tuotto/riski-yhdistelmén
sijoituksille. P4doman paremmalla tuotolla on kuitenkin olennaisia vaikutuksia
my06s muualle talouteen esimerkiksi saastdmisen, investointien ja ty6llisyyden
kautta. Neljas vaihtoehto on, ettd jonkin suomalaisen yritystoiminnan ulkopuo-
lisen tekijan vuoksi sijoitusten tuottotaso nousee markkinoilla. Taustalla voisi
olla vaikka rahapolitiikan pysyvd muutos, joka nostaisi korkotasoa, tai ulkomaisten
yritysten tuottavuuden paraneminen. Myos télla olisi merkittévid vaikutuksia
muualle talouteen, koska sddstdmisen tuotto ja kotimaisten yritysten padoma-
kannan tuottovaatimus nousisivat.

Kuvion L2.1 taustalla olevissa laskelmissa oletetaan, ettd rahaston tuoton
nousu johtuu kansainvalisen korkotason kohoamisesta. Tédssd yhteydessa ei kui-
tenkaan kuvata sen tarkemmin sen suoria vaikutuksia simulointimallin kuvaa-
maan talouteen (ks. ndista esimerkiksi Lassila ja Valkonen 1999). Tavoitteena
on kuvata hoivamenojen rahoitusta rahastoitaessa korkeammalla ja matalammalla
korkotasolla. Rahastointivaihtoehtona on kdytetty puskurirahastointia (ks. luku
4.2). Vaihtoehtoisessa laskelmassa oletetaan, etta reaalikorkotaso on pysyvasti 3,75
prosenttia eli 0,25 prosenttia korkeampi kuin perusvaihtoehdossa. Vaestovaih-
toehtona kdytettiin ei-stokastista véestopolkua.

Korkeampi korkotaso ei vaikuta hoivakustannuksiin. Se ei mydskéaéan vai-
kuta juurikaan rahastosta vuosittain purkautuvaan maaraan. Sen sijaan se kas-
vattaa puskurirahaston selvasti suuremmaksi ja ajoittaa sen maksimikoon myo-
hemmaksi. Rahasto kasvaa suurimmillaan noin 53 prosenttiin BKT:sta eli yli 10
prosenttiyksikkod suuremmaksi kuin valtion velka. Korkeamman rahaston tuo-

96



ton oloissa ajankohta, jolloin rahasto on kaytetty loppuun, siirtyy kauemmaksi
tulevaisuuteen, téssé tapauksessa peréti vuoteen 2150. Vasta tdman jélkeen ra-
hastoon siirretty 4 prosenttia kulutuksen arvosta osoittautuu riittaméattomaksi.
Laskelman perusteella keskimé&ardinen tuottotaso on siten erittéin tarkeé sen
kannalta, kuinka pitk&&dn hoivamenojen rahoituskustannus voidaan pitéa tasai-
sena puskurirahastoinnin avulla.

Puskurirahastointi ja nopeampi kasvuvauhti

Toinen vaihtoehtoislaskelma kuvaa puskurirahastointia silloin, kun tyon tuotta-
vuuden trendikasvu on nopeampi. Perusajossa se on 1,5 prosenttia vuodessa ja
vaihtoehtoislaskelmassa 1,75 prosenttia. VdestOvaihtoehtona on ei-stokastinen
véestopolku.

Kuvio L2.2: Puskurirahasto/BKT.

perusvaitioshio ja nopeamgpl kasvu
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Nopeampi tuottavuuden kasvuvauhti nostaa markkinapalkkaa ja siten hoi-
vakustannuksia. Toisaalta kiihtyva talouskasvu lis4d myds tuloja ja kulutusta ja
kulutuksen pohjalta keréattdvaa veroa. Puskurirahasto kasvaa jonkin verran no-
peammin, mutta alkaa myds purkautua aikaisemmin.

Kasvun kiihtymisen kustannuksia kasvattava vaikutus on hieman suurem-
pi, minkd vuoksi rahasto suhteessa bruttokansantuotteeseen ei kasva aivan yhta
suureksi ja se myos tyhjenee jonkin verran aikaisemmin kuin hitaamman kasvun
taloudessa. Ennen rahaston loppumista puskurirahastoinnin veroastetta tasaava
vaikutus on l&hes riippumaton tuottavuuden kasvunopeudesta.

Tuottavuuden kasvunopeuden rooli ndyttd4 hoivamenojen puskurirahastoin-
nin nakokulmasta olevan selvésti vahaisempi kuin korkotason. Tuottavuuden kas-
vunopeus ja korko madrittavat siis puskurirahastoinnin tapauksessa rahaston tyh-
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jenemisajankohdan, mutta niiden muu merkitys rahastoinnin vaikutusten kan-
nalta on vahainen.

2 Hoivakustannusten maardytyminen kuolevuuspainoin

Luvussa 3 osoitettiin, ettd hoivakustannusten ennustejakaumat nayttavat paa-
piirteissdan samanlaisilta, k&ytettiinpd menoennusteiden arvioinnissa ik&paino-
ja tai kuolevuuspainoja. Tama ei kuitenkaan takaa sité, ettd yksittaiset vaestopo-
lut olisivat samanlaiset. Seuraavassa verrataan hoivamenojen rahoituskustannusten
ennustejakaumia kéytettdessd mainittuja painorakennevaihtoehtoja. Rahastoin-
tisdantodind ovat Hoival ja Hoiva65. Lisaksi kuvataan ei-stokastisen vaihtoeh-
don avulla sitd, miten rahoituskustannukset kehittyvat, jos rahastoidaan Osa-
hoiva B -vaihtoehdon mukaan ja kustannusten odotetaan olevan ikdsidonnaiset,
vaikka ne ovatkin kuolevuussidonnaiset.

Rahastosdanté Hoival ja kuolevuuspainot

Rahastoséanndssa Hoival-rahasto kerdé yhta prosenttia yksityisista kulutusme-
noista vastaavan summan rahastoon. Kullekin ikaluokalle kohdennetaan rahas-
toon tulevaa verotuloa sen mukaan, kuinka paljon ikdluokassa on tyoikéisia suh-
teessa tyoikaisten kokonaisméaaraan. Kohortille vuoden aikana kertynyt rahasto
suunnitellaan purettavaksi sen mukaan, kuinka suuret odotetaan olevan kohor-
tin aiheuttamat kustannukset kunakin purkuvuonna, tassa tapauksessa siis kuo-
levuuspainojen mukaan.

Kuvio L2.3: Hoivamenojen rahoituskustannus / BKT, rahastointi kuolevuuspainoin, ennus-
tejakauma.
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Kuviossa L2.3 esitetddn menojen ja rahoituskustannusten ennustejakaumat.
Ero ikdpainoihin perustuvaan rahastointiin verrattuna ei ole kovin suuri. Kuo-
levuuspainoista aiheutuva hoivamenojen levedmpi jakauma tuottaa kustannuk-
sille suuremman vaihteluvalin, mutta rahastoinnilla ei taté eroa pystyta kaventa-
maan.

Rahastosaanté Hoiva65 ja kuolevuuspainot

Toinen kokeiltava rahastosdaantd on muuten samanlainen kuin edellinen, mutta
rahastoitava maarad on kymmenkertainen ja rahastointia sovelletaan ik&an kuin
rahastointisa&nto olisi ollut voimassa jo pitkaan. Kuolevuuspainoilla laskettu ra-
hoituskustannus ei tulkinnaltaan poikkea ikdpainoilla lasketusta. Rahastointis&dan-
to tasaa verotusta varsin myohaan, ja myds sen rahoituskustannusten vaihtelu-
vélid merkittavasti kaventava vaikutus nakyy vasta vuoden 2070 tienoilta eteen-
péin. Sitd ennen vaihteluvéli on rahastoitaessa hieman suurempi kuin ilman ra-
hastointia.

Kuvio L2.4: Hoivamenojen rahoituskustannus / BKT, rahastointi kuolevuuspainoin, ennus-
tejakauma.

Rahasto jo foiminnassa, rahastoinll 10 % Kiuluksen anosia
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V&araan kustannustietoon perustuva rahastointi

Seuraavassa laskelmassa havainnollistetaan yhdelld esimerkilla sitd, minké&laisia
vaikutuksia virheellisiin sidonnaisuusoletuksiin perustuvalla hoivamenojen rahas-
toinnilla voi olla.

Rahastointi on laskelmassa suoritettu méardaikaisena, suuruudeltaan 2 pro-
senttia yksityisistd kulutusmenoista vuosina 2005-2014 ja 1 prosentti vuosina
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Kuvio L2.5: Hoivamenojen rahoituskustannus / BKT, rahastointi kuolevuuspainoin, ennus-
tejakauma.

valaikaimen rahasiond 2 % ja 1 % vuoleen 2024
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2015-2024. Rahastointisddnnot perustuvat olettamukseen, ettd hoivamenot ovat
ikasidonnaisia nykyisten valtionosuuspainojen mukaisesti. Todelliset hoivame-
not kuitenkin kehittyvat kuolevuuspainojen mukaisesti. Aiemmin on kuvattu nai-
den laskutapojen aiheuttamat hoivakustannukset. Kuolevuussidonnaiset hoiva-
menot kasvavat nopeammin 2040-luvulle asti mutta k&antyvét sitten laskuun ja
alittavat ik&painoihin perustuvat hoivakustannukset vuosisadan puolivélin jal-
keen.

Hoivamenojen rahoitusrasitus asettuu rahastoinnin kanssa runsaaseen 10
prosenttiin bruttokansantuotteesta. Rahastointi tasaa rasitusta merkittavasti, sil-
mamaéraisesti suunnilleen yhta hyvin kuin siing tapauksessa, etté todellisuus nou-
dattaisi ik&painoja, kuten rahastoitaessa oletettiin. Ainakaan tdma virhe ei siis
olennaisesti vaikuta kasitykseemme rahastoinnin maksurasitusta tasaavasta vai-
kutuksesta. Se on tosin vain yksi laskelma, mutta liittyy olennaiseen epdvarmuus-
asiaan.
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Liite 3
Taulukkoliite

Téhén liitteeseen on koottu eri rahastointitapoihin liittyvat hoivamenojen
rahoituskustannukset ja rahastojen koot taulukkomuotoon. Rahoituskus-
tannukset esitetddn viisivuotisjaksoille ja rahaston koko tiettyjen vuosien alun
arvoina.

Taulukossa 1 on esitetty myds rahastoinnin vaikutusten jakauma puskuri-
rahastointia kéytettéessa. Vaikutus on laskettu siten, ettd jokaisessa véestovaih-
toehdossa lasketaan hoivamenojen rahoituskustannusten ero rahastoivan jérjes-
telmén ja perustilanteen valilld. Taulukossa kuvataan néiden erojen jakaumaa.
On syytd huomata, ettd erojen jakauma ei ole sama kuin taulukon A jakaumien
ero. Esimerkiksi periodilla 2020-2024 rahoituskustannuksien mediaanien ero on
0,74 prosenttiyksikk6d, mutta erojen mediaani on 0,78 prosenttiyksikkoda. Poik-
keama korostuu 2050-luvulta alkaen, jolloin puskurirahastot monissa vaestovaih-
toehdoissa loppuvat.
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Littetaulukko 1: Hoivamenojen rahoituskustannus, prosenttia BKT:sta,
puskurirahastointi.

Mediaani seki 50 %:n ja 80 %:n ennustevilien rajat

Perustilanme (o rahasicintia) Fazhoalus kustannus Rahastoinnin vaikuius
puskurmbastan kanssa rahoibaskustannukseen

Medisani | 50%mn | KO%n | Medisani | S0%:m | B0 %on | Medissni | 50%m | BD%m

ylicja | ylie ja wlisja | ylieja vlicja | yliic ja

alarajn | alarnjn alarajn alarajn alaruja alarajn
20— H.24 837 835 BAl a1 0,14

B2 %30 0,09
2004 18 8,16 B24 822 (1,0 0,08
2015 B0 H.ad 8,47 8 i3 10,20 - 1,74 1,82
2009 B36 £33 10,02 998 1,63 1,58
000 | gag | W04 | I3 a4 | W21 1028 g 133 | 147
2014 8,87 8,78 o 10, 106 095
15 929 o4 9,58 ihxE W3 | 10,35 0.90 1,13 1,30
2019 o4 897 10,17 1,11 0,74 0,56
20~ | ggy | W2 | 982 | g9 | M3 1040 | g e | o3
2024 433 559 w22 | 10,16 0,50 0,28
50— | jpe | I0B3 | ILIE | aan | 1040 1047 | 039 | 095
2034 5,97 a4 025 | 1020 057 | -0
40 s 1145 12,12 1031 1043 | 10,55 034 0,22 1.22
2044 10,00 9,28 1032 | 10,15 -1 | -162
050~ | gy | 1AL | 1283 war | WS 123 | g o1l | LID
034 10,13 9,37 1022 10,14 08T 1,39
060- | ey | 1258 | 1399 | e | ILIE | 134T | g s 006 | 064
2064 10,39 9,73 1020 | 10,11 -4 | -2
000~ | 96 | 1353 16,07 1057 1237 | LSS G4 i0,[¥5 0,24
2074 10,51 9,92 026 | 10,12 108 | 148
00| gy | 1366 17,55 10,67 1303 | 17,50 s i i1 45
2084 10,56 9,60 1024 | 10,11 0,53 | 168
000 | gyes | 15T | ITO1 | jaag | 1328 1688 | g0 001 | 066
2094 14T 9,53 024 | 10l 028 | 1,28
210 13,08 16,05 1275 | 1552 —,i1 01,50
11 10,9 1,04

2004 bé 10.4% 4,10 10,24 10,13 0,22 —0,%2
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Liitetaulukko 2: Puskurirahasto, prosenttia BKT:sta.

Mediaani | 50 %:n yld- ja alaraja | 80 %:n yla- ja alaraja
2005 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00
2010 8,05 8,29 8,58
7,85 7,68
2015 14,16 15,00 15,71
13,50 12,70
2020 19,56 21,60 23,29
18,04 16,48
2025 24,65 28,20 30,62
21,69 19,10
2035 29,98 38,36 45,02
21,67 16,72
2045 31,59 49,20 64,65
13,98 2,54
2055 30,18 60,33 88,86
5,32 0,00
2065 28,04 66,94 99,86
0,00 0,00
2075 16,34 63,45 100,08
0,00 0,00
2085 0,00 70,36 100,03
0,00 0,00
2095 0,00 88,54 99,75
0,00 0,00
2105 0,00 99,03 100,09
0,00 0,00

103




Liitetaulukko 3: Hoivamenojen rahoituskustannus, prosenttia BKT:sta, Hoival-
rahasto.

Mediaani seki 50 %a:n ja 80 %:n ennustevilien rajat

Perostilanne Hoival=rahasio
Medianni S0 % B0 % Mediaani S04 RO %im
wlii- ja alargja | vli- jaalaraja yld- ja alaraja | vli- ja alaraja
e @ [ E = [ 2]
mow w8 e w
AR EE-
RN
e [ 53 |5 [ [ w [ o
ms Gy e
be v | s | % | e | ue |
o " | s ew "™ e
e 0 o M| o
oy | e | wm | s [ we | as | o
2080 11.79 13,6 1755 1173 12,83 16,63
2084 ’ 10,56 9,600 ) 10,03 9,25
we S T 1)
v [ e [ g [ w [ [y [
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Liitetaulukko 4: Hoival-rahasto, prosenttia BKT:sta.

Mediaani | 50 %:n yld- ja alaraja | 80 %:n yla- ja alaraja
2005 0,00 888 ggg
2010 2,25 §§Z ggg
2015 4,71 :Zz :2(2)
2020 742 Zi;’ ;gé
2025 10,31 18?2 iggj
2035 15,98 1223 122?
2045 21,30 ;éﬁg ?3:2411
2055 | 2540 7598 5
2065 28,14 ;(5)3 3282
2075 29,35 ;éﬁ 33?3
2085 29,82 ;éij ;Zg?
2095 30,14 ;‘7‘; ;_2(9);
2105 30,20 ;?23 iﬁii
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Liitetaulukko 5: Hoivamenojen rahoituskustannus, prosenttia BKT:sta, Hoiva63-
rahasto,

Mediaani scki 50 %o:n ja 80 %:n cnnustevalien rajat

Perustilanne Hoivat3-rahasio
Mediaarm 50 %:n ED%anm Mlediaan 50 %acn B %o
yli- jaalaraje | wld- ja alarajs yli- jaalarajs | yi3- jn alaraja
A
e | | W | e | |
be e o | | we | o | ou
e ow | [ w [ | ons [ o
o w | 3% | 3 e | e |
e e | [N e | owr [
e o | w | oe | m | r | Ee
W o | | e [
AR - A AR
e e | hm | M ew | me
me up | e | us T ea | @
| we | b | 8 | e | h@ |
e e | hn | WE [ | w | om
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Liitetaulukko 6: Hoiva65-rahasto, prosenttia BKT:sta.

Mediaani | 50 %:n yli- ja alaraja | 80 %:n yli- ja alaraja
2005 0,00 (())’,(())% 8:88
2010 5,06 i% Z:(l)sss
2015 10,84 13:52 1;2;
2020 17,80 ?(6)2? ﬁ?é
2025 2525 ggﬁ ﬁﬁi
w35 | 0 e 21t
2045 38,54 ;22;2 ?&iﬁ
2055 50,55 223 gg:%
2065 65,70 Zg:gg 1;2;3
2075 76,32 122:3; 1333@
2085 82,16 %2(7) 12?411;
2095 86,24 lﬁﬁjgg IQSZ
2105 87,05 lé(l)jg; 122:32
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Lutetaulukko 7: Hoivamenojen rahoituskustannus, prosenttia BK T sta,
osahoivarahastot,

Mediaani scka 50 %:n ja 80 %:n ennusteviilicn rajat

Perustilanne Chabaiva A Disahaiva B

oo | B % Bl %a:n | 50 %% Bl Yen . .| 50 %n B %a:n

Mol | e | ytije [ e | oyl || e |yl

alarnja alaraja alaraja alaraja alamja alaraja

20040 291 8,24 8,27 . CET B T 8,29 8,32

200604 ! R I8 B.16 B2 B2 822 ' B2 B.21

20015 a4 R.47 B30 Q.43 9,17 047
&40 B 35 9,34

20 a B3k #.13 - w3 928 919 97

2000 a0 8,13 10,02 10,05 1001 [ 0,08
B0 392 2,01

2014 B AT B.TH FEE 9,76 9,044 075

015 9,44 5K 1 0,41 10,55 9,54 | 0,08
9,249 1027 .78

9 9,14 #.97 = 10,14 9,04 9,55 b4

203 9,72 052 10,64 10,45 10,14 10346
9,53 1026 2,97

2024 49,33 8,549 . 10,25 9.0z 9,76 G435

2001 10,83 11146 0,500 10,85 10,53 1084

204 1041 Q.67 3,41 10,09 B3 Q07 1013 0,57 g1l

o [ [ | 5 e [0 [ [ [958

2080 g | VIS | IZER [ gpge | 1089 | 1A | aaq | DLIE [ 1200

2034 10,13 817 527 544 9,44 B.64

20060 flsa | 1288 | 3ee [ 6L | 1288 | aep | 1LER | 13,06

2 ' 10,39 8,73 0,54 944 Ruz ' 9,67 .14

207 13,53 16,07 1241 15,10 12,91 15,40
11,56 11,18 11 46

2074 140,51 492 R | 9.23 1403 44

20— 13,56 17.55 13,22 17,07 13,41 1728

284 1,79 10,56 B, 1143 10,24 9,34 11,60 10,38 045

20— 13,57 17401 13,48 16,52 13,51 16,35
11,65 11.57 11,60

20154 1047 A% = 10,50 946 141 G4R

2100 e | RDR | D608 | pieg [ 1304 | IS8R | g0 [ 1305 | 1600

2104 10,49 i, i 10,44 9,61 10,46 y.a3
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Liitetaulukko 8: Osahoivarahastot, prosenttia BKT:sta.

Osahoiva A Osahoiva B
Mediaani 50 %:n 80 %:n Mediaani 50 %:n 80 %:n
ylé- ja alaraja | ylé- ja alaraja ylé- ja alaraja | yld- ja alaraja

2005 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
2010 4,49 4,52 4,56 4,50 453 4,57
4,46 4,43 4,47 4,44
2015 9,40 9.47 9,56 9.42 9,49 9,58
9,30 9,23 9,32 9,25

2020 14.80 14,98 15,20 12,45 12,61 12,79
14,64 14,51 12,32 12,21

2025 20,60 20,98 21,34 15,62 15,91 16,20
20,33 20,06 15,40 15,19

2035 21,60 22,49 23,05 15.98 16,64 17,07
21,20 20,67 15,68 15,28

2045 19.88 21,04 21,88 1427 15,12 15,73
18,95 18,21 13,61 13,07

2055 15,69 17,09 18,16 10,89 11,84 12,64
14,62 13,69 10,12 9,49
2065 0.87 11,08 12,22 636 7,16 7,90
8,86 8,05 5,71 5,21
2075 3,70 4,33 4,86 2.05 2,41 2,69
3,16 2,84 1,75 1,57
2085 0,46 0,57 0,67 023 0,29 0,34
0,37 0,32 0,19 0,16
2095 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
2105 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
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Liitetaulukko 9: Hoivamenojen rahoituskustannus, prosenttia BK T sta,
Hoivameno735-rahasto.

Mediaani sekii 50 %n ja B0 %:n ennustevilien rajat

Perustilanne Hoivamena 75
Vi 50 %:m RO %o T S % B0 %:m
Med Medi
L v jaalarmin | y1i- ja alarmja Y1 - joalarajn | vli- ja alamja
TN %24 8137 & 33 PEr
%11 1
T &1% 8,16 ae 2,29 8,27
HHS— HoA4 B4 8.3 9,53
T 840 & 36 833 963 9,58 9,46
Hlo- 9,04 9,13 10,40 10,55
=04 10,25
4 BAT B.7R 161, 9,58
2015- 9.29 0,44 9,48 10,61 10,90 11,06
2019 9,14 8,97 10,36 10,12
20— 9,72 9,52 1,16 11,43
Q.53 s v 10,77 : d
24 9,33 B 10,47 T2
30 10,83 11,16 11,25 11,82
10,41 10,71
M4 O 947 941 11,06 943
- 11,45 1212 11,20 1228
19,75 y 10,28 ;
PSR LLAE 9.8 2.5 BT
HI50- 117 11,51 12.83 06 11,64 1267
2034 10,13 937 9,99 9,15
el 12,58 13,5 11,58 13,30
[} = 1,14 .
L 34 10,34 9,73 10,x7 955
W70 11.96 13,53 1607 1114 12,30 14.41
T4 10,51 9,52 10,15 9.66
2080- | 1o 13,66 17,55 0.1 12,10 14,77
a4 10,56 a6 092 9,35
T 13,57 17.01 11,64 13,98
1 10,43
HI94 3 10,47 9,53 9,55 9,15
2100 13,09 16,05 10,84 13.00
1 10,11 '
104 o 10,49 9,66 9,47 9,00
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Liitetaulukko 10: Hoivameno75-rahasto, prosenttia BKT:sta.

Mediaani | 50 %:n yld- ja alaraja | 80 %:n yli- ja alaraja

2005 0,00 8:88 8:88

2010 5,93 2 E 241‘2

2015 12,35 ﬁ:ii 1(3):22
2020 19,67 fg;ﬁ;‘ Téﬁz
2025 27,47 §Z;‘7‘Z ;;451(5)
2035 36,95 g;i? 33;32
2045 41,30 ;‘22‘8‘ iifﬁ
2055 45,76 ZS? gg?i
2065 52,33 Z;‘ﬁ? §§j8§
2075 57,86 4612:471(6) 232(2)
2085 60,46 jé;i Z;:LS%
2095 61,42 ﬁ;z Z;:%
2105 60,06 1332 491(1)33
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Liitetaulukko 11; Hoivamenojen rahoituskustannus, prosenttia BEKT:sta, suhteutettu
rahasto.

Mediaani scki 50 %:n ja 80 %:n cnnustevalien rajat

Perustilasme Suhteuteria rahasio
Pdcdisani H0 % B0 % Mediaani S0 % B0 Yen
yli- ja alaraja | yli- ja alaraja ylii- ja alaraja | vld- ja absraja
o | M w16 S 126
= I R N
me | [ [ | em | e
o | | O sor | "% | om | om
- 8,53 a4 Ga2 10,79 10,98 19
24 o33 Bag 10,58 10,29
i I A I -
me | o | [ e [ [
o I I - -
e | Tus | el e | pe |
o e | wn [ e [
R o | M g | wm
| e [y [ e [w |
o | "M oes | 2 | Sk |
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Liite 4

FOG-mallin paapiirteet

1 Johdanto

FOG on yleisen tasapainon numeerinen sukupolvimalli, jonka esikuvana on
Auerbach-Kaotlikoff (1987). Mallissa paatoksié tekevillg kotitalouksilla ja yrityk-
silld on téydellinen ennakkotietdmys. Kotitalouksien ja yritysten liséksi talouden
sektoreita ovat eldkelaitokset, muu julkinen sektori ja ulkomaat, joiden kanssa
kéydaan kauppaa hyodykkeilla ja rahoitusvaateilla. Mallin tyd-, hyddyke- ja paa-
omamarkkinoilla hinnat tasapainottavat kysynnén ja tarjonnan, eli kyse on ylei-
sen tasapainon mallista. Kuvatussa taloudessa ei ole inflaatiota. Mallin yksityis-
kohtia on muutettu kulloisenkin tutkimusongelman vaatimusten mukaisesti. Eri
malliversioiden toimintaa on kuvattu esimerkiksi julkaisuissa Lassila, Palm ja
Valkonen (1997) ja Valkonen (1999, 2001). Mallin kdytt64 elake- ja sosiaalitur-
van rahoituksen tutkimuksessa on kuvattu teoksissa Lassila ja VValkonen (1998a,
1999, 2000). Mallia laajennettiin olennaisesti sosiaalimenojen kehityksen maa-
réllistd arviointia varten (Lassila ja Valkonen 2002), mutta sen optimointiperi-
aatteet sailyivat ennallaan. Mallin yksikkOperiodi on viisi vuotta.

2 Kotitalouksien paatoksenteko

Kotitalouksien paatoksenteon perustana on kulutuksesta, vapaa-ajasta ja perin-
tdjen antamisesta saatavan hyddyn maksimointi elinkaaren aikana. Koko loppu-
elinkaaren kattavaa maksimointitehtévad voidaan kuvata seuraavasti:

. L
I AN e
1 \f e, E “e- ' .

{ } | EH__.I r-|'-:l"|[_'[+|§_':,"1 I'l-;r||u []-I-.E]T-

Maksimointitehtavan rajoitteina ovat periodikohtainen hydtyfunktio (2),
joka kuvaa valintatilannetta kulutuksen ja vapaa-ajan vélillg, elinkaaren budjet-
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tirajoite (3), palkkatulojen muodostumista kuvaava yhtélo (4) ja tytelékejérjes-
telmén s&&nnot, joita kuvataan tarkemmin liitteen kohdassa 2.2 ja jotka vaikut-
tavat eldkemuuttujaan g budjettirajoitteessa. Tuloverotus on progressiivista (yh-
talo 5); sitd kuvataan tarkemmin liitteen luvussa 2.5. Yhtdlo (6) kuvaa budjetti-
rajoitteessa kdytettya diskonttokorkoa. Alaindeksi t kuvaa seuraavassa sekd ko-
titalouden k&, tyduran alusta laskien, ettd aikaa. Kaavoissa ikd ja aika erotetaan
tarpeen mukaan eri alaindekseiksi, ja tarvittaessa kolmanneksi alaindeksiksi lai-
tetaan koulutusryhma.

(2) u,

L ' RELA . ro REE! 10 r T
Eg,-""[] T HI—TJ r..‘}ﬂ| +Zg (-3, . —1, WR, + % (- 1B +E5+28
r.. G | I.--

I:-:n r=i =l =l
i
= .'.'ie'l,nr' |:[+ r'l-_.lﬂ. —.?F'_.i’il,l_
{4} g =™ =1 ew,
(5) r =T (e)

() R =5,0+1"

YhtalGissa kuvatuista muuttujista ¢, kuvaa yksityisen kulutuksen maaraa, p;
sen hintaa, | on vapaa-aika, ja | ™ on ty6hon ja vapaa-aikaan yhteensa kaytetta-
vissé oleva aika. Vakioksi madritellyistd parametreista - on eri aikojen kulutuk-
sen (ja vapaa-ajan) korvattavuutta kuvaava jousto, on karsimattomyytta ku-
vaava aikapreferenssin aste ja @ kuvaa kulutuksen ja vapaa-ajan keskinéista kor-
vattavuutta kullakin periodilla. Kotitaloudet saavat perintoja B, ikaryhmissa 20—
69 vuotta ja antavat perinndén Bt ennen kuolemaansa. Parametri ¢ maérittelee
perinndnantohalukkuuden voimakkuuden. Kotitalouden budjettirajoitteessa oleva
muuttuja s, on valtiolta ja kunnilta saatujen tulonsiirtojen maara. Tyoelakejarjes-
telmasta saatavien perhe-elakkeiden maarda kuvataan muuttujalla s; .

Elinkaarisuunnitelma tehddan 20 vuoden idssa. Elédkkeelle jaddaén viimeis-
tadn 65 vuoden idssa (T, +1), mutta jo sitd ennen osa ja& tyokyvyttomyyselak-
keelle ja muille ennenaikaisille elékkeille. Budjettirajoitteen (3) mukaan elin-
kaaren aikana saatavat diskontatut veron jalkeiset palkkatulot, eldkkeet ja muut
tulonsiirrot vastaavat diskontattua kulutuksen arvoa. Kotitaloudet ottavat huo-
mioon péatoksenteossaan epdvarmuuden elinidn pituudesta arvostamalla tule-
van kulutuksen ja tulot tekijalla, joka siséltaa sek& markkinakoron ettd ian mu-
kana suurenevan kuolintodennakdisyyden. Muuttuja s, ; kuvaa todennakdisyyt-
ta sille, ettd ikaluokkaan i periodilla t kuuluva on elossa vield j-ikéluokassakin
periodilla t+j-i. Muuttuja _con arvonlisdveroaste ja -con tyontekijan tyteléke-
maksu. _KELA on tyOntekijadn ja _RKELA eldkeldisen sosiaalivakuutusmaksu. -8 on
perintovero.

Mallissa kotitaloussektorin maksimointitehtédvan ratkaisu on kuvattu en-
simmaisen kertaluvun ehtojen avulla.
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TyOeldkejarjestelman, perint6jen ja progressiivisen verotuksen mallitus on
kuvattu teoksessa Lassila, Rantala ja Valkonen (2002).

3 Yritysten paatoksenteko

Yritysten tavoitteena on maksimoida osakkeidensa markkina-arvo, joka maaraytyy
tulevien osinkojen nykyarvon perusteella. Osinkojen méaran maksimointi edel-
lyttdd optimaalisia paatoksid pddomakannan rakentamisesta seka tyovoiman ja
padoman kdytosta tuotannossa.

Pé&atoksenteko-ongelmaa voidaan kuvata tarkemmin seuraavasti: yritykset
maksimoivat periodin alussa samalla periodilla maksetut osingot D, ja yrityk-
sen arvon 7, periodin lopussa. Rajoitteina ovat senhetkinen pddomakannan maéra,
yritysten kassavirtayhtald (8), vakiosubstituutiojouston (CES) omaava tuotan-
tofunktio £ (9), pddomakannan kertymisehto &, (10), yritysten velan mééarayty-
minen g" (11) ja investointien sopeutumiskustannusfunktio ¢, (12).

(M Mze Dy +Fy. ehdeilla eni:
{E} I:ll ['IDI- I'llll.' = rr' ]_ I'I T :-;']“-IL:" r|J-iE.-fI1| B_-r - ﬂ?-| - .I:'I|J- -|r| +
Y
(%) F =47 [,_f}l_ll-':- i &_-:{L_,L;_-::P-u,,.i—.}q_, 1
{]“} .‘:.'! =11 d""ﬁﬂ_l I l!_! P
ah By =ty K, Ja
P
(12) G = gL
K,

Malliyhtéloina kéytetdan téssékin tapauksessa maksimoinnin ensimmaisen
asteen ehtoja.

4 Julkinen talous

Julkisen talouden toimintaa samoin kuin tyonjakoa julkisen talouden eri osa-
lohkojen vélilla on mallissa yksinkertaistettu. Osalohkoilla on kullakin omat bud-
jettirajoitteensa. Mallin k&yttéja voi valita, mitd instrumenttia kayttamalla bud-
jetit saadaan tasapainoon. Té&ssd tutkimuksessa julkiset menot otetaan annettui-
na ja veroasteiden tai velan annetaan joustaa.

Kunnat tuottavat julkisia palveluja tyollistaméalla&dn tyovoimalla ja vélipa-
noksilla. Tydvoimakustannukset rahoitetaan kunnallisverolla ja valtionavuilla.

Valtio keréé veroja kulutuksesta, pddomatuloista, tyotuloista ja perinngista.
Verovarat kdytetdan julkisen velan kustannusten hoitoon ja valtionapuihin kun-
nille seka tulonsiirtojen rahoitukseen.

Hoivarahasto on mallissa osa valtiontaloutta. Jos rahasto kasvaa periodista t
periodiin t+1, kasvu rahoitetaan korkotuotolla ja sen ylittdvé kasvu veroilla ku-
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ten valtion menotkin. Jos rahaston muutos on negatiivinen tai korkotuloja pie-
nempi, se rahoittaa muita valtion menoja ja vahentaa verotulojen tarvetta.

Tyoelakelaitosten tuloja ovat eldakemaksut ja rahastojen tuotot. Osa maksuista
kaytetddn maksussa oleviin eldkkeisiin, osa rahastoidaan tulevia elékkeita var-
ten. Rahastoja puretaan eldkkeiden maksuun, kun rahastoineet kohortit ovat ela-
keidssa.

Muita tulonsiirtoja kuin ansioelakkeitd jakava laitos rahoittaa menonsa so-
siaalivakuutusmaksuilla ja valtiolta saamillaan varoilla, joiden osuus rahoitustar-
peesta pysyy vakiona. Menot koostuvat perusturvaa ja ansioturvaa antavista tu-
lonsiirroista.

5 Markkinat

Tyomarkkinat ovat kilpailulliset, eli niill4 ei ole tyottomyyttd. Julkinen sektori
tyollistadd tyovoimaa maaran, joka jakautuu siten, ettd sosiaali- ja terveyspalve-
luihin menee kysynndn mukainen maaré ja muihin tarkoituksiin koko ty6pa-
noksesta kiintedné pysyva osuus. Yritysten tyévoiman kysyntéa perustuu tyévoi-
makustannusten ja tyévoiman rajatuottavuuden yhtasuuruuden tavoitteeseen.
Kotitalouksien tarjoama tehokas tydpanos vaihtelee idn mukaan. Toisaalta tyds-
td saatu nettopalkka vaikuttaa tyévoiman tarjontaan. Palkka méaaraytyy siten, etta
se tasapainottaa tyévoiman tarjonnan ja kysynnan.

Kotimaisen hyodykkeen markkinoilla tarjonta koostuu yritysten tuotannosta.
Tuotetta kdytetdan valipanoksena, kulutuksessa ja investoinneissa ja sité vieddan
ulkomaille. Kaikissa ndissa kayttotarkoituksissa kysynta perustuu kotimaisen ja
ulkomaisen tuotteen korvattavuuteen ja hintasuhteeseen. Tuontihyddykettd on
rajatta saatavilla kiinteddn hintaan.

P&domamarkkinoilla kotitalouksien, yritysten, eldkelaitosten ja muun jul-
kisen sektorin sekd ulkomaiden rahoituksen kysynté ja tarjonta kohtaavat. Tassé
tutkimuksessa on kaytetty malliversiota, jossa korko on kiinted ja pddomaliik-
keet tasapainottavat markkinat.
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Liite 5
Erdiden hoivarahastoversioiden rahas-
tointisdantoja

1 Hoival-rahasto

Merkitaan periodilla t rahastointia varten kerattya verotuottoa termilla ™.
Kohortille, jonka ika on i, kohdennetaan tasta rahamaara ', joka maaraytyy
kohortin tyoikaisten méaran #, osuutena kaikista tyoikaisisté.

kol
(1) he=H m 2m.  jossaj=1,..,9 kuvaa 5-vuotisperiodeja
iassa 20-64.
Periodilla t kohortille allokoitu maara &} suunnitellaan kéytettavaksi ky-

seisen kohortin vanhuusiassé siten, etté periodina j puretaan maara ), .

(2) U NN T | B jossa
—_— Il-. s N
(3) a, = .ﬂr_': /| E x 101+ ) NN Y

s

jaj=10, ..., 14 kuvaa 5-vuotisperiodeja ikavalilla 65-89.

Periodilla j purettava osuus méaraytyy kertomalla rahastoitu maaré perio-
din j menojen osuudella kokonaismenoista. Tulevat menot diskontataan laskel-

massa kiintealld rahastokorolla #*. Tulevien periodittaisten menojen arvioimi-
seksi tarvitaan ensiksikin tietoa ikdryhmittéisistd hoivamenoista vanhuusvuosi-
na x,, . Toiseksi tarvitaan arvio tuottavuuden ennustetusta kasvuvauhdista (pal-
velutuotannon tyévoimakustannusten muutoksen approksimaatio) purkuhetkeen

mennessa g - Menolaskelmassa otetaan huomioon lisédksi odotettavissa oleva
elinikd: S on viimeisimmastd havaitusta poikkileikkauksesta laskettu todenna-
koisyys pysya hengissa ikaryhmasta i ikdryhmaan j.
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Todellisuudessa rahastoa puretaan muuten suunnitellusti, mutta sen tuotto
on voinut poiketa rahastokorosta.

¥ P
(4) B =2 R .. [ Q+r)

Kokonaisuudessaan periodilla t rahastosta puretaan kaikkien tyontekijoi-
den kyseisté periodia varten kaikkina tyovuosina keradma maara H™" .

(5) HE™ = 3§

Rahaston suuruuden madarittava yhtalo kuvaa edellisen periodin varantoon
lisattya tulojen ja menojen erotusta:

() H, =H" ~H™ +H._(1+r)

2 Hoivameno75-rahasto

Rahastointi aloitetaan periodilla 2005-2009. Rahastointia tehd&én ikdvuosina
50-74 ja rahastoa puretaan ikdvuosina 75 +. Rahastointitarve lasketaan kohort-
tikohtaisesti, mutta tehdaan kollektiivisesti.

Rahastointisdanto: Lasketaan kunkin kohortin 5 viimeisen periodin odo-
tettujen hoivamenojen nykyarvo kaikille rahastointiperiodeille. Kunakin perio-
dina rahastoidaan yksi viidesosa tuosta nykyarvosta. Taten rahastointiperiodei-
na yhteensa tehd&én tdysi rahastointi ikdvuosien 75-99 odotetuista hoivame-
noista.

Rahastoinnin alusta aloittavat kohortit

Kohortti, joka on ikdryhméssa 50-54 periodilla 2005-2009, ja tat4 nuoremmat
kohortit ehtivat rahastoida vuosien 75-99 hoivamenonsa téysin, kun aika kuluu.
Yhtéal6ind tdm4 voidaan esittéd seuraavasti.

Olkoot £, se hoivamenojen méaard periodina 0 (eli 1995-1999), jota

ketjutetaan hoivamenojen kysyntédindeksilla. Olkoot «, ikdryhmittdiset valtion-
osuuspainot. Merkitaan

{:Il'} ;L.m: . l:-{._l -_- E-: I'_.'-._.f?l -I }_.ru_ I| firq

Hoivamenojen odotettu nykyarvo periodina t kohortille, joka silloin on ika-
ryhmassa i, on seuraava.

16
(2) 2% 0 N8, jossai=7, ..., 11.

Periodilla t rahastoidaan kaikkiaan viiden ikaryhman tulevia odotettuja hoi-
vamenoja méaard 4™
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i A

() HY =31023 %, 4™ A+ r*yn,5, . | jossai=7, ..., 11
=T o)

=Tl y.

jaj=12, ..., 16.
Maara H*" puretaan periodilla t.

16 1 » .
(10) H =3 LO.ZZ Xo M A+ Q4 rY S s ]

=12 =7
Termi x viittaa ikdryhmittdiseen hoivapainoon. on tuottavuuden (ennakoi-

tu) kasvutekija. " on rahastokorko (vakio) ja S on viimeisimmasta periodilla t
havaitusta poikkileikkauksesta laskettu todennédkdisyys pysya hengissa ikéryh-
masta i ikdryhmaan j.

(1) H =HY -H" +H,  (1+r)

Vanhat kohortit

Kohortti, joka on ikaryhmadssa 55-59 periodilla 2005-2009, ja tatd vanhemmat
kohortit eivét ehtivét rahastoida vuosien 75-99 hoivamenojaan téysin, koska hei-
dan olisi tavallaan pitdnyt rahastoida jo ennen periodia 2005-2009. Tdémaén "puut-
tuvan rahaston” maaré lasketaan vuoden 2005 tilanteen ja silloin kaytettavisséa
olevien tietojen mukaan. Taéman jélkeen valtion oletetaan maksavan tdmén al-
kup&doman hoivarahastolle, joka myéhemmin maksaa sen takaisin valtiolle. Valtio
ottaa lisdlainaa vastaavan summan ja maksaa sen pois, kun hoivarahasto maksaa
alkupddoman takaisin valtiolle.

Jos taysi rahastointi olisi aikanaan tehty ja tiedetty tuleva vaestokehitys tés-
madlleen, rahastoa purettaisiin nédiden ik&luokkien toteutuneiden menojen mu-
kaan.

(12.1) HOU™ = i Xo P r e sSiy e, JOSSA j210+tjat=2,...,6
P

(12.2) HUTomre = O.Si Xo Py oSy, Jossa j=9+tjat=3,...7
J=12

(12.3) HUTom3 = 0.6i Xo P10, 28,1, JOSSA j=8+1jat=4,...8
o2

(12.4) HUTomPs = 0.4% Xo MM o, S, . o, Jossaj=T+tjat=5,..9
p=)

(12.5) HO2 02 ién,. S,  Jossa j=6+1jat=6,...,10

J=12

Puretaan rahastoa edelld kuvattujen kaavojen mukaisesti. Vaadittava alku-
paédoma on edelld kuvattujen purkujen nykyarvo, joka on laskettu periodin 2 (vuo-
sien 2005-2009) alkuun.
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5 X+5
(13) HZP =20 2 HPPH e )™

X=1t=X+1

Alkupddoma ajatellaan saaduksi valtiolta, joka ottaa vastaavansuuruisen li-
sdvelan. Taman lisdvelan korkomenot tulevat valtion maksettaviksi.
Alkup&d&doma maksetaan takaisin valtiolle samaan tahtiin kuin hoivarahasto

puretaan. Olkoon viimeinen rahastoiva periodi =" . Talldin

] r .
(14) HAE =2 HTT™ 1+ jossaX=1,...,5

Termi £ ™ saa nollasta poikkeavia arvoja vain, kun jokin termeista

H™IF poikkeaa nollasta. Maksettavat madrat ovat siis alkupddoman kom-

ponentteja. Niiden reaaliarvo on suhteellisen pieni, koska korkomenot on koko
ajan maksettu valtion kassasta.

Kun hoivarahasto maksaa alkupddoman takaisin valtiolle, pienenevat val-
tion korkomenot.

(15} H™ = H2® Z 7
Koko rahaston dynamiikka on nyt

(16.1) H, = HoP

(16.2) H =HY-HM -3 H* L/ (+r) kun =2

-
Valtion budjettirajoitukseen kirjoitetaan siis korkomenotermi /"““r ja velan ly-

hennykset /™ Valtion velka kasvaa aluksi alkupdaoman verran, mutta myo-
hemmin valtio maksaa tdman velan lisdyksen pois.
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10

11

12

13

Kunnallisalan kehittamissaétion tutkimusjulkaisujen sarjassa
ovat ilmestyneet

Pirjo Mé&kinen
KUNTARAKENNESELVITYS (1992)

HYVINVOINTIYHTEISKUNNAN TULEVAISUUS
Kolme nakdkulmaa (1992)

Maria Lindbom
KUNNAT JA EUROOPPALAINEN ALUEKEHITYS (1994)

Jukka Jadskelainen
KUNTA, KAYTTAIJA, MARKKINAVOIMA
Kunnallisen monopolin ohjaus ja johtaminen (1994)

Torsti Kivistd
KEHITYKSEN MEGATRENDIT JA KUNTIEN TULEVAISUUS
Kohti ihmislaheistd kansalaisyhteiskuntaa (1995)

Kari llmonen-Jouni Kaipainen-Timo Tohmo
KUNTA JA MUSIIKKIJUHLAT (1995)

Juhani Laurinkari—Pauli Niemela—Olli Pusa—Sakari Kainulainen
KUNTA VALINTATILANTEESSA
Kuka tuottaa ja rahoittaa palvelut? (1995)

Pirjo Mé&kinen
KUNNALLISEN ITSEHALLINNON JALJILLA (1995)

Arvo Myllymaki—Asko Uoti
LEIKKAUKSET KUNTIEN UHKANA
Vaikeutuuko peruspalvelujen jarjestdminen? (1995)

Heikki Helin—-Markku Hyypid&—Markku Lankinen
ERILAISET KUNNAT
Kustannuserojen taustat (1996)

Juhani Laurinkari—Tuula Laukkanen—-Antti Miettinen—-Olli Pusa
VAIHTOEHDOKSI OSUUSKUNTA

— yhteis6 kunnan palvelutuotannossa (1997)

Jari Hyvérinen—Paavo Okko
EMU - ALUEELLISET VAIKUTUKSET JA KUNTATALOUS (1997)

Arvo Myllymaki—Juha Salomaa-Virpi Poikkeus
MUUTTUMATON - MUUTTUVA KANSANELAKELAITOS (1997)
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14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

Petri Bockerman
ALUEET TYOTTOMYYDEN KURIMUKSESSA (1998)

Heikki Helin—Seppo Laakso—Markku Lankinen—Ilkka Susiluoto
MUUTTOLIIKE JA KUNNAT (1998)

Kari Neilimo

STRATEGIAPROSESSIN KEHITTAMINEN MAAKUNTATASOLLA

— case Pirkanmaa (1998)

Hannu Pirkola
RAKENNERAHASTOT
— ohjelmien valmistelu, tdytdntddnpano ja valvonta (1998)

Marja-Liisa Nyholm—Heikki Suominen
PALVELUVERKOSSA YOTAPAIVAA (1999)

Jarmo J. Hukka—Tapio S. Katko
YKSITYISTAMINEN VESIHUOLLOSSA? (1999)

Salme Nési—Juha Keurulainen
KUNNAN KIRJANPITOUUDISTUS (1999)

Heikki Heikkild&—Risto Kunelius
JULKISUUSKOE
Kansalaiskeskustelun opetuksia koneistoille (2000)

Marjaana Kopperi
VASTUU HYVINVOINNISTA (2000)

Lauri Hautamaki
MAASEUDUN MENESTYJAT
Yritykset kehityksen vetureina (2000)

Paavo Okko—-Asko Miettila—Elias Oikarinen
MUUTTOLIIKE PAKOTTAA RAKENNEMUUTOKSEEN (2000)

Olavi Borg
TIEDON VAJE KUNNISSA (2000)

Max Arhippainen—Perttu Pyykkonen
KIINTEISTOVERO KUNNALLISTALOUDESSA (2000)

Petri Bockerman
TYOPAIKKOJEN SYNTYMINEN
JA HAVIAMINEN MAAKUNNISSA (2001)

Aimo Ryynénen
KUNTAYHTEISON JOHTAMINEN (2001)
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29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

Ilkka Ruostetsaari—Jari Holttinen
LUOTTAMUSHENKILO JA VALTA
Edustuksellisen kunnallisdemokratian mahdollisuudet (2001)

Terho Pursiainen
KUNTAETIIKKA
Kunnallisen arvokeskustelun kritiikkia (2001)

Timo Tohmo-Jari Ritsili—Tuomo Nenonen—-Mika Haapanen
JARRUA MUUTTOLIIKKEELLE (2001)

Arvo Myllymaki-Eija Tetri

RAHA-AUTOMAATTIYHDISTYS KANSALAISPALVELUJEN

RAHOITTAJANA (2001)

Anu Pekki—Tuula Tamminen
LAPSEN EHDOILLA (2002)

Lauri Hautaméki
TEOLLISTUVA MAASEUTU
— menestyvét yritykset maaseudun voimavarana (2002)

Pertti Kettunen
KUNTIEN ELOONJAAMISEN TAITO (2002)

MAAKUNTIEN MERKITYS JA TEHTAVAT (2003)

Marko Taipale-Max Arhippainen

ANSIOTULOVAHENNYS, JAETTAVAT YRITYSTULOT JA
KUNTIEN VEROPOHJA (2003)

Jukka Lassila—Tarmo Valkonen
HOIVARAHASTO (2003)
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Kunnallisalan kehittamissaatio KAKS rahoittaa kuntia palvelevaa tutki-
mus- ja kehittdmistoimintaa. Tavoitteena on ndin tukea kuntien itsehal-
lintoa ja parantaa niiden toimintamahdollisuuksia.

Rahoitamme hankkeita ja tutkimuksia, joiden arvioimme olevan kun-
tien tulevaisuuden kannalta keskeisimpid. Tuloksien tulee olla sovelletta-
vissa kdytantoon. Rahoitettavilta hankkeilta edellytetdan ennakkoluulo-
tonta ja uutta uraa luovaa otetta.

Saatiolla on Polemiikki-niminen asiakaslehti ja kaksi julkaisusarjaa:

Polemia-sarja, jossa kasitelladn kunnille térkeitd strategisia kysymyksia
ajattelua herattavalla tavalla.

Tutkimusjulkaisut-sarja, jossa julkaistaan osa saation rahoittamista tut-
kimuksista. P&d4osa s&ation rahoittamista tutkimuksista julkaistaan teki-
jatahon omissa julkaisusarjoissa.

Toimintamme ja julkaisumme esitellddn tarkasti kotisivuillamme
www.kaks.fi.

Vuonna 1990 perustettu itsendinen saatio rahoittaa toimintansa sijoitus-
tuotoilla.

Osoite Kasarmikatu 23 A 15

00130 Helsinki
Puhelin (09) 6226 570
Telekopio (09) 6226 5710
Asiamies Lasse Ristikartano, (09) 6226 5720
Tutkimusasiamies Veli Pelkonen, (09) 6226 5740
Taloudenhoitaja Anja Kirves, (09) 6226 5730
Viestintéassistentti Minna Nieminen, (09) 6226 5750

Tutustu kotisivuihimme (www.kaks.fi)!
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