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Joka kolmas kaynti yksityiselle erikoisladkarille
tehtiin joko gynekologille tai silmaléaakarille

Laakarille tai hammasléakarille tehtiin Suomessa 29 miljoonaa avohuollon kayntia
vuonna 2001. Niista 8,2 miljoonaa (28 %) oli sairausvakuutuksen korvaamia
kaynteja joko yksityislaakarilla tai tydpaikkaterveydenhuoltona.

Kaikista kaynneista 44 prosenttia tehtiin yleislaakarille, 32 prosenttia erikoislaakarille ja 24
prosenttia hammaslaakarille. Yleislaakarillakaynneisté valtaosa (73 %) suuntautui
terveyskeskuksiin. Yksityisille erikoisladkareille tehtyjen kayntien osuus kaikista
erikoislaakarillakaynneisté oli 30 prosenttia, ja niista runsas kolmannes tehtiin gynekologin
tai silméalaakarin vastaanotolle.

Nama tilastot ovat juuri ilmestyneesté Kelan tilastollisesta vuosikirjasta. Sen tilastot koskevat
vuotta 2002. Vuosikirja on hakuteos, josta saa tietoa ja tilastoja Kelan hoitamasta
sosiaaliturvasta.

Elakkeella 1,2 miljoonaa henkiléa

Vuoden 2002 lopussa 1,2 miljoonaa henkil6ad oli elakkeelld vanhuuden, tydkyvyttémyyden
tai ty6ttomyyden takia. Heistéa 523 000 sai pelkastaan tyoelaketta ja melkein sama maara
(555 000) oli niita, joiden elake koostui seka tydelakkeesta ettéa kansaneldkkeesta. Pelkkaa
kansanelaketta sai 124 000 henkilGa.

Pelkkaa kansanelaketta saavan elake on yleenséa pienempi kuin niiden, joiden elakkeessa
on mukana myds tyoeldkettd. Pelkdn kansaneldkkeen saajan kokonaiselédke oli vuoden
2002 lopussa keskimaarin 502 euroa/kk, kun taas pelkkaa tydeldketta saavan elake oli
keskimaarin 1 432 euroa/kk.

Kunnat, joissa pelkan kansanelékkeen saajien osuudet kunnan kaikista elakkeensaajista
ovat suuret, sijoittuvat Suomen kartalla Keski-Suomeen, Savoon, Pohjois-Karjalaan,
Pohjois-Pohjanmaalle ja Kainuuseen. Osuudet Suomen eri kunnissa vaihtelivat vuoden
2002 lopussa 3 prosentista 15 prosenttiin.

Tyottomista 17 % osallistui aktivointiin

Tyottoman maaritelmia on maassamme useita nakokulmasta ja kayttétarkoituksesta riippuen.
Jos nakokulma on henkilon toimeentulon turvaaminen tyottoémyystilanteessa, naita henkiloita oli
335 400 vuoden 2002 paattyessa. Luku sisaltda henkiltt, jotka saivat joko Kelalta
perusturvaetuuksia tai tyottomyyskassoilta ansiosidonnaisia etuuksia. Tyottomyyselakkeella
olleet, 57 600 henkilda, eivat sisally tahan tarkasteluun elakkeen pysyvan luonteen takia.

Edell& mainitusta 335 400 henkilosta 17 prosenttia eli 56 600 henkil6& osallistui etuutta
saadessaan johonkin aktivoivaan toimenpiteeseen. Se saattoi olla koulutus, tydharjoittelu,
tyoelamévalmennus, kuntouttava tygtoiminta, tydvuorottelu tai yhdistelméatuella tydllistyminen.
Muut tyévoimahallinnon tukity6llistetyt jaéavat taman tarkastelun ulkopuolelle.
Tyottomyysetuuden saajia, jotka eivéat osallistuneet aktivoivaan toimintaan, oli vuoden 2002
lopussa kaikkiaan 278 800.



Joka neljas aiti sai minimipaivarahan

Sairausvakuutuksen vanhempainpéivarahan suuruus riippuu yleensa tyotuloista.
Vanhempainpaivarahalle on sdadetty kuitenkin vahimmaismaara, jonka pienituloinen tai
tulotonkin voi saada. Joka neljas &iti sai vime vuonna vanhempainpdaivarahansa
vahimmaismaaraisena eli 10,09 euroa arkipaivaltd; vuoden 2003 alusta maara nostettiin
11,45 euroon. Isilla vahimmaispdaivaraha oli harvinainen. Vain 3 prosenttia isien
vanhempainpdivarahoista oli vahimmaismaaraisia.

Aideille vanhempainpaivaraha maksettiin vuonna 2002 vahimmaismaaraisena eri
maakunnista yleisimmin Pohjois-Karjalassa (34 % maakunnan kaikista
vanhempainpdaivarahapaivistd), Kainuussa (34 %) seka Pohjois-Pohjanmaalla (33 %).
Harvinaisinta vahimmaismaarainen vanhempainpaivaraha aideilla oli taas
Ahvenanmaalla (10 % maakunnan kaikista paivista), Itd-Uudellamaalla (17 %) ja
Uudellamaalla (19 %).

Kuntoutujien maara kasvaa resursseja nopeammin

Kelan kuntoutujien maara ylitti vuonna 2002 sadan tuhannen rajan (104 200).
Kymmenessa vuodessa kuntoutujien maara on lahes kaksinkertaistunut. Samana aikana
Kelan yksilokohtaiseen kuntoutukseen kayttdma rahamaara myos kasvoi, mutta
reaalisesti vahemman (63 prosenttia) kuin kuntoutujien maéara. Kuntoutujaa kohti
kaytetdan siten nykyisin vahemman varoja kuin kymmenen vuotta sitten. Kelan
tarjoaman kuntoutuksen sisélté on myds muuttunut. Ladkinnallisen kuntoutuksen
painoarvo on vahvistunut ammatilliseen kuntoutukseen verrattuna.

Tuki- ja liikuntaelinten sairaudet olivat vuonna 2002 yleisin syy Kelan
kuntoutuspalveluihin (39 % kaikista palveluja saaneista). Niitd sairastavista 70 prosenttia
oli ialtdan 45 — 64 vuotta. Toiseksi yleisin peruste saada Kelan kuntoutuspalveluja olivat
mielenterveyden ja kayttaytymisen hairiét (24 %). Tassa sairauspadaryhmassa
kuntoutujat tulivat tasaisemmin eri ikAryhmista; jopa lahes joka toinen oli alle 25-vuotias.
Hermoston sairauksien vuoksi kuntoutuksessa oli 12 prosenttia kaikista kuntoutuksessa
olleista.

Asumistukea yh& useammin yksin asuville

Yleiselld asumistuella yhteiskunta tukee yhd useammin yksin asuvien asumista. Viela
vuonna 1985 asumistuensaajista vain 6 prosenttia asui yksin, 21 prosenttia vuonna 1991
ja peréati 50 prosenttia vuonna 2002, jolloin yksin asuvat opiskelijat oli jo siirretty yleiselta
asumistuelta opintotuen asumislisan piiriin. Alun perin yleinen asumistuki pienensi
nimenomaan lapsiperheiden asumiskustannuksia. Vuonna 1985 lapsiperheiden osuus
oli 91 prosenttia kaikista asumistuensaajista, vuonna 1991 61 % ja vuonna 2002 enda
43 prosenttia. Joulukuussa 2002 asumistuki oli keskimaéarin 206,2 euroa/kk.
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