JUHO RUSKOAHO
VTM, tutkija

HANNU HALILA
LKT, dosentti, koulutusjohtaja

JUKKA VANSKA
VTM, tutkimuspaallikko

Suomen Laakariliitto

Kirjallisuutta

2009 Ageing Report: Economic and
budgetary projections for the EU-27
Member States (2008-2060).
European Commission. European
Economy 2/2009. http://ec.europa
eu/economy_finance/publications/
publicatiom4g992_en.pdf
Honkatukia, J, Ahokas, J, Marttila K
Tyovoiman tarve Suomen
taloudessa vuosina 2010-2025
Valtion taloudellinen tutkimuskes-
kus. VATT tutkimukset 154/2010
Roberfroid D, Leonard C, Stordeur
S. Physician supply forecast: better
than peering in a crystal ball?
Human resources for Health
2009:7:10

N}

w

TAULUKKO 1.

Laskentaperusteet ja tietolahteet.

Ladkariliiton rekisteri:

» Erikoisalakohtaiset ldakarimadratiedot vuoden 2009

lopussa.

o Ladkarit luokiteltu erikoisaloille viimeksi suoritetun

tutkinnon mukaan.

» Tydikdisena kuolleisuus on noin 30 lddkaria vuosittain.
o Erikoislaakariksi valmistuminen kestdd 8-9 vuotta.

Opetus- ja kulttuuriministerion KOTA-tietokanta (9):

» Opiskelijamaaria koskeva tiedot.

¢ Perustutkinto suoritetaan kuudessa vuodessa ja 97 %
opinnot aloittaneista valmistuu.

» Sisadnotoksi oletetaan 600 vuodesta 2010 eteenpdin.

Tiedekuntien tutkintotilastot:
» Uusia erikoisladkareita aloille samassa suhteessa, jossa
tutkintoja on suoritettu vuosina 2006-2009.

Ladkari 2008 -tutkimus (16):
* 95 %:n lddkareistd oletetaan edelleenkin erikoistuvan.

Muut oletukset:

o Oletettu eldkeikd 65 vuotta.
» Maahanmuuton nettovaikutus on +100 ladkaria joka

B ERIKOISLAAKARIKOULUTUS

Erikoisladakarimaarien ennusteet
vaihtelevat erikoisaloittain

« Suurten ikdluokkien vanhetessa elakeika on merkittava laakarityévoiman tarjontaan

vaikuttava tekija.

Terveydenhuollon henkiléstétarpeen ennakoi-
minen on Suomessa erityisen ajankohtaista
suurten ikédluokkien lahestyessa elakeikaa ja
vaeston vanhetessa (1). Valtion taloudellinen
tutkimuskeskus arvioi sosiaali- ja terveyden-
huollon alojen henkiléstotarpeen lisdaantyvan
120 ooo:lla vuoteen 2025 mennessi (2).
Laakarityovoiman riittavyyttd on arvioitu
vaeston sosiodemografisten tekijéiden perus-
teella ja liséksi mm. hyédyntdmaélléd sairasta-
vuustilastoja, asiantuntijoiden ndkemyksié ja
erilaisia taloudellisia muuttujia (3). 2020-lukua
lahestyttaessd myos suuret, noin 6oo lddkérin
ikaluokat saavuttavat
eldkeian (4). Julkisella
sektorilla on jo nyt
ladkarivajetta, loka-
kuussa 2009 vajaan
800 ldakarin verran
(5,6), vaikka toisaalta
Suomessa on enem-
man lagkareitd kuin
koskaan (7).
Suurten  ikaluok-
kien vanhetessa eléa-
keikd on merkittiava
lagkarityovoiman tar-
jontaan vaikuttava te-
kija. Palkansaajien
keskimaarainen
suunniteltu elakeika
on ollut viime vuosina
nousussa (8). Aikai-
semmin ladkarimé&a-
rddn on pyritty vai-
kuttamaan peruskou-
lutusméaarda saatele-
malla (9), mutta viime
vuosina Suomeen ul-
komailta muuttavien

vuosi, ja ndista 40 %:n oletetaan tulevan maahan

erikoistuneina.
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ladkdrien maard on
ollut kasvussa (10). Li-

séksi ladkarien kokonaistyopanokseen vaikut-
taa osaltaan osa-aikatyd, joka on yleistynyt vii-
me vuosina ladkarikunnan naisvaltaistuessa
(11).

Laakarityévoiman kehityksen kansainvali-
sissa tarkasteluissa on usein keskitytty pelkéas-
tdan tietyn erikoisalan tai maantieteellisen
alueen arvioihin (12). Pohjoismaisten lagkéri-
liittojen jo 1970-luvulta alkaen kahden vuoden
valein tekemissd SNAPS-ennusteissa on arvioi-
tu kokoaikaisen lagkarityévoiman tarjonnan
riittavyytta suhteessa kysyntdennusteisiin. Jos
lagkarien kysynta kasvaa samaa vauhtia vées-
tonkasvun kanssa, nayttaisi ladkaritarjonta tu-
levaisuudessa riittavan. Mikéli kysynta kasvaa
selvasti tata nopeammin, ladkarivaje alkaa kas-
vaa 2020-lukua lahestyttaessa kiihtyvan elak-
keelle siirtymisen vuoksi (4).

Laakariliitto arvioi tydvoiman tarjontaa eri-
koisalakohtaisesti viimeksi vuonna 2006. Sil-
loin erikoislddkérien méaréan ennustettiin kas-
vavan selvasti vuoteen 2015 mennessa, mutta
erikoisaloittain erot olivat merkittavia (13).
KYS:n ERVA-alueella hiljattain tehdyssé selvi-
tyksessé arvioitiin erikoisalakohtaista laakéri-
tarjonnan kehitysta suhteessa yliladkarien ar-
vioihin ladkaritarpeen kehityksesta (14). Tasséa-
kin selvityksessé erikoisalojen erot oli suuria:
psykiatrisilla aloilla uhkana oli kasvava ladka-
rivaje, kun taas muutamilla sisatautien ja ki-
rurgisilla aloilla vaarana oli liikatarjonta. Myos
Turussa arvioitiin psykiatrian erikoisladkarien
kysynnén kasvavan enemman kuin ladkéreita
ennakoitiin alalle koulutettavan. Anestesiolo-
gien kysynnén puolestaan arvioitiin kasvavan
sen verran hitaasti, ettd odotettavissa oli selva
alalle koulutettujen liikatarjonta (15).

Tassa tutkimuksessa arvioitiin Suomessa
asuvien tyoikéisten laakarien maaran kehitys-
t4 erikoisaloittain vuoteen 2025. Laskennassa
oletetaan, ettad nykyiset kehityslinjat esimer-
kiksi erikoisalavalinnoissa sailyvat. Lasken-
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KUVIO 1.

Erdiden erikoisalojen ladkdrimaarien odotettavissa oleva kehitys.
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nan perusteet on esitetty taulukossa 1. Liiteai-
neistoa tutkimuksesta on artikkelin sidhkoises-
sé versiossa.

Tulokset

Sisatautien ja kirurgisten erikoisalojen laaka-
rimaarien ennakoidaan kasvavan merkittéavés-
ti (kuvio 1). Suurista erikoisaloista myds tyoter-
veyshuollon, anestesiologian ja tehohoidon se-
ka ortopedian ja traumatologian erikoislagka-
rimé&ariin voidaan arvioida suurta kasvua.

Pitkaan laakérivajeesta karsineen psykiat-
rian erikoisladkarimaarat nayttavat vahenevan
selvasti. Naistentautien ja synnytysten erikois-
lagdkarien madrd on myos hienoisesti supistu-
massa. Pienemmista erikoisaloista myos fy-
siatrian, yleiskirurgian ja kliinisen kemian 14&-
kéarimé&arat vahenevat.

Laakérivajeesta karsineiden patologian ja oi-
keusladketieteen aloilla [ddkarimé&éaran kasvua
eivoida nédiden laskelmien valossa ennakoida.

Pohdinta

Laskelmista saa suuntaa-antavan kuvan eri-
koisladkarimaarien muutoksista. Tyovoiman
tarjontaan on vaikuttamassa useita tekijoita,
eika kaikkia pystytd ottamaan huomioon las-
kelmissa. Lisaksi oletukset esimerkiksi maa-
hanmuuton tasosta ja erikoistuvien ladkérien
méadrdsta tai tutkintojen rakenteesta vaikutta-
vat alakohtaisiin ennusteisiin.

Jatkossa olisi tdrkedd pystyd arvioimaan
my0s erikoislagkérityévoiman kysynnan kehit-
tymista. Paikalliset selvitykset antavat viitteita
siita, etta erikoisldakarien kysynta on eriyty-
masséa aloittain. Arviot kasvavasta tarpeesta
esimerkiksi psykiatrian alalla yhdessa supistu-
van tarjonnan kanssa herattavat huolta.
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Erikoisalojen kehitysta pitaakin arvioida
mahdollisten vajeiden tai liikatarjonnan nako-
kulmasta. Tdssé ei pyritd tyovoimatarpeen ar-
viointiin, vaan tarjotaan siihen evéité erikois-
lagkariyhdistyksille, tiedekunnille ja palvelu-
jarjestelmalle.

Erikoisladkarikoulutuksen vuoden 1999 uu-
distus nayttaa korostavan laakariméaéran kehi-
tysta sisatautien ja kirurgian erikoisaloilla. Ve-
risuonikirurgian ja sydan- ja rintaelinkirurgian
sijoittuminen arvioissa aaripéihin johtuu ai-
emman koulutusasetuksen mukaisesta thorax-
ja verisuonikirurgian luokittelusta. Yleiskirur-
gian asema on nykyisesséd koulutusjarjestel-
méassa hahmottumaton, silla vain harvat nuo-
ret ladkarit valitsevat tdmén erikoisalakseen.

Laakariméaara kasvaa vield seuraavat vuodet
melko nopeasti, mutta vuoden 2015 jalkeen
kasvu hidastuu. Vuoteen 2025 mennessa eri-
koisladkarien maara kasvaa ldhes 2 ooo:lla,
mutta erikoisalan valinnat ratkaisevat, mihin
lisays kohdentuu. Nuoret erikoisldakérit eivat
kuitenkaan voi suoraan korvata kokeneiden
osaamista, ja niinpa suurten ikaluokkien elak-
keelle siirtyminen voi paikallisesti synnyttaa
laakéarivajetta.

Toimenpide-ehdotukset

- Erikoislaakarikoulutuksen valtakunnallista
koordinaatiota on liséttava. Erikoislaakari-
koulutuksen jarjestdmista pohtii parhaillaan
STM:n ty6ryhmaé.

- Tyovoiman kysynnan ja tarjonnan nakymét
eri erikoisaloilla tulee ottaa huomioon koulu-
tusvirkamé&arien suunnittelussa.

- EVO-rahoituksen kayttod erikoislaakarikou-
lutuksen ohjausmekanismina tulee selvittda
tarkemmin.

- Elédkeik&a lahestyvien ldadkarien tyoolosuh-
teita ja tyonkuvia on kehitettéva siten, ettd he
jaksavat tyossa pidempéén. Erityisesti julki-
sen sektorin toimipaikoissa tyon on joustetta-
va, kun ik&a karttuu.

- Nuorten ldakéarien informaatio-ohjausta
erikoisalan valinnassa on tehostettava, vaikka
pédatos perustuukin eniten alan kiinnostavuu-
teen (16).

- Erikoisldakarien ty6voiman kysynnén ja
tarjonnan kehittymista on arvioitava paikalli-
sesti. Arvioinnissa on otettava huomioon myds
uuden terveydenhuoltolain ja EU:n tydaikadi-
rektiivin tuomat palvelujarjestelmén muutok-
set.m
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LITETAULUKKO 1.

Erikoisladkarin tutkinnot vuosina 2006-2009 erikoisaloittain. Lihde: Ladketieteelliset

tiedekunnat.

Anestesiologia ja tehohoito
Endokrinologia

Foniatria

Fysiatria

Gastroenterologia
Gastroenterologinen kirurgia
Geriatria

lhotaudit ja allergologia
Infektiosairaudet
Kardiologia

Keuhkosairaudet ja allergologia

KI. farmakologia ja ladkehoito

K. fysiologia ja isotooppilddketiede

KI. hematologia

KI. kemia

KI. mikrobiologia

KI. neurofysiologia
Korva-, nend- ja kurkkutaudit
Kasikirurgia
Lastenkirurgia
Lastenneurologia
Lastenpsykiatria
Lastentaudit
Liikuntaldaketiede
Naistentaudit ja synnytykset
Nefrologia

Neurokirurgia

Neurologia
Nuorisopsykiatria
Oikeusladketiede
Oikeuspsykiatria
Ortopedia ja traumatologia
Patologia
Perinndllisyyslddketiede
Plastiikkakirurgia
Psykiatria

Radiologia

Reumatologia

Silmataudit

Sisdtaudit

Suu- ja leukakirurgia
Sydan- ja rintaelinkirurgia
Syopataudit
Terveydenhuolto
Tyoterveyshuolto
Urologia
Verisuonikirurgia
Yleiskirurgia
Yleisladketiede

Tutkintoja
2006-2009

128
12
5
15
18
34
63
37
24
55
28
4
13
14
10
13
11
46
15
13
16
33
94
9
85
19
18
56
30
5

8
76
23
7
20
107
83
17
72
131
3

8
24
33
192
24
16
7
282

Osuus kaikista
tutkinnoista, %

6,2
0,6
0,2
0,7
0,9
1,7
3,1
1,8
1,2
2,7
1,4
0,2
0,6
0,7
0,5
0,6
0,5
2,2
0,7
0,6
0,8
1,6
4,6
0,4
4,1
0,9
0,9
2,7
1,5
0,2
0,4
3,7
1,1
0,3
1,0
5,2
4,0
0,8
3,5
6,4
0,1
0,4
1,2
1,6
9,3
1,2
0,8
0,3
13,7

Tutkintoja keskimadrin
vuosittain

32,0
3,0
1,3
3,8
4,5
8,5
15,8
9,3
6,0
13,8
7,0
1,0
3,3
3,5
2,5
3,3
2,8
11,5
3,8
33
4,0
8,3

23,5
2,3

21,3
4,8
4,5
14,0
7,5
1,3
2,0
19,0
58
1,8
5,0

26,8

20,8
4,3
18,0

32,8
0,8
2,0
6,0
83

48,0
6,0
4,0
1,8

70,5
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LIITETAULUKKO 2.

Erikoisalakohtaiset tiedot laskelmista.

Ladkareita Arvio Ladkdritarjonnan  Lddkdritarjonnan  50-64-vuotiaiden osuus
31.12.2009 2025 muutos, % muutos, lkm talla hetkelld, %
Anestesiologia ja tehohoito 709 883 25 174 43,3
Endokrinologia 43 72 68 29 44,2
Foniatria 20 30 48 10 50,0
Fysiatria 169 109 -35 -60 67,5
Gastroenterologia 92 119 29 27 46,7
Gastroenterologinen kirurgia 213 243 14 30 45,5
Geriatria 173 351 103 178 45,7
lhotaudit ja allergologia 187 225 20 38 55,1
Infektiosairaudet 86 149 73 63 40,7
Kardiologia 199 334 68 135 41,7
Keuhkosairaudet ja allergologia 208 211 2 3 47,6
KI. farmakologia ja lddkehoito 28 31 11 3 42,9
KI. fysiologia ja isotooppilddketiede 72 81 13 9 55,6
KI. hematologia 58 86 47 28 46,6
KI. kemia 80 73 -9 -7 51,3
KI. mikrobiologia 82 84 2 2 57,3
KI. neurofysiologia 73 76 4 3 53,4
Korva-, nend- ja kurkkutaudit 330 334 1 4 47,9
Kasikirurgia 48 91 89 43 33,3
Lastenkirurgia 51 75 46 24 51,0
Lastenneurologia 78 91 16 13 61,5
Lastenpsykiatria 200 214 7 14 54,5
Lastentaudit 543 637 17 94 48,3
Liikuntaladketiede 33 52 58 19 54,5
Naistentaudit ja synnytykset 618 604 -2 -14 55,3
Nefrologia 76 121 59 45 42,1
Neurokirurgia 62 111 79 49 37,1
Neurologia 295 381 29 86 42,7
Nuorisopsykiatria 153 176 15 23 61,4
Oikeuslaéketiede 33 34 4 1 54,5
Oikeuspsykiatria 51 59 15 8 45,1
Ortopedia ja traumatologia 406 523 29 117 45,3
Patologia 152 152 0 0 57,9
Perinndllisyysladketiede 29 39 34 10 62,1
Plastiikkakirurgia 79 131 66 52 36,7
Psykiatria 933 783 -16 -150 58,4
Radiologia 586 631 8 45 46,6
Reumatologia 102 105 3 3 62,7
Silmataudit 440 501 14 61 49,1
Sisataudit 538 799 49 261 48,9
Suu- ja leukakirurgia 20 21 6 1 55,0
Sydan- ja rintaelinkirurgia 120 72 -40 -48 63,3
Syopataudit 140 166 18 26 43,6
Terveydenhuolto 70 169 141 99 52,9
Tyoterveyshuolto 724 1044 44 320 60,5
Urologia 121 154 28 33 47,1
Verisuonikirurgia 31 96 211 65 3,2
Yleiskirurgia 112 71 -36 -41 57,1
Yleisladketiede 1804 1833 2 29 59,3
Yhteensa 11470 13424 17 1954 52,2
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LIITEKUVIO 1.

Opintonsa aloittaneet ja valmistuneet ladketieteellisista tiedekunnista. Lihde: Kota-tietokanta.
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LIITEKUVIO 2.

Elakkeelle siirtyvien laakarien maarat vuosittain. Lahde: Ladkariliiton rekisteri.
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LIITEKUVIO 3.

Ennuste kokoaikaisen ladkarityévoiman kysynnasta ja tarjonnasta vuoteen 2025.
Lahde: Pohjoismaiset ladkariliitot.
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