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Lasten perusterveydenhuollon valinta
Vanhempien odotukset ja perustelut

Lahtokohdat

Tutkittua tietoa siitd, miksi vanhemmat tdydentavat lastensa julkista terveysturvaa yksityisesti, on vain vahan.

Menetelmat

Tutkimusaineisto koostuu 70 vanhemman yksilo- ja ryhmahaastatteluista. Analyysissa tarkastellaan,
minkalaisten terveyspalveluja koskevien nakemysten pohjalta vanhemmat valitsevat lasten terveyspalvelut,
seka jasennetddn eroja ja yhtalaisyyksia julkisia, yksityisia tai molempia palveluja kdyttavien kasityksissa.

Tulokset

Vanhemmat tekevat valintoja erityisesti hoitoonpdasyyn ja hoidon laatuun liittyvien kasitysten perusteella.
Etenkin yksityisia palveluja kayttavat arvioivat julkisten palvelujen rajoittavan asiakaskeskeisyyttd ja korostavan
asiantuntijakeskeista tarveharkintaa. Taman kasitetdan heikentavan hoidon laatua.

Paatelmat

Julkinen jarjestelma ei vastaa yksityisten palvelujen kayttajien kasityksia asiakaskeskeisestd hoitoonpaasystd ja
hoidon laadusta. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksessa tdma voi entistd enemman jakaa lasten terveyden-

huoltoa yksityisiin ja julkisiin palveluihin.

Perusterveydenhuollon toimivuus on tirkedd
lapsiperheiden sujuvalle arjelle. Viestotasolla
perusterveydenhuolto on tirkedi lasten terveys-
turvan ja tasa-arvon kannalta. Terveydenhuol-
toa ohjaa sosiaali- ja terveyspolitiikan strategia.
Sen tavoitteita ovat oikeudenmukainen tervey-
denhuolto, riittidvien terveyspalvelujen turvaa-

Haastattelututkimuksen tuloksia
ei voi yleistdd vaestétasolla.
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minen kaikille, hyvinvointierojen tasoittaminen
ja asiakaskeskeisyys (1). Julkista terveydenhuol-
toa on pyritty kehittimiin asiakaskeskeiseen
suuntaan.

Tasa-arvon kannalta lasten on tirkedi kuulua
lakisditeisen sairausvakuutuksen ja maksutto-
man julkisen perusterveydenhuollon piiriin.
Kansalaiset arvostavat julkisia hyvinvointipalve-
luja laajasti (2,3). Perusterveydenhuolto neuvo-
loissa ja kouluterveydenhuollossa tavoittaa 14-
hes kaikki lapset (4).

Nyt kidynnissd on muutos: lasten yksityisistid
lagkiripalveluista on muodostunut rinnakkai-

nen jirjestelmi julkiselle perusterveydenhuol-
lolle, ainakin piaikaupunkiseudulla (5). Lapset
kayvit lahes yhti usein yksityisladkirilld kuin
terveyskeskusldikirilli (6,7). Samalla on yleisty-
nyt lasten vapaaehtoinen yksityinen sairaus-
kuluvakuuttaminen. Kun vuonna 1999 yksityi-
nen vakuutus oli 326 000 lapsella, vuonna 2015
vakuutettuja lapsia oli 445 950 (8). Arviolta noin
puolet lapsiperheistd on vakuuttanut lapsensa
tallaisella vakuutuksella (9).

Siitd, miksi vanhemmat tdydentivit lastensa
julkista terveysturvaa yksityisesti, on tutkittua
tietoa vain vihin. Tédssi tutkimuksessa selvi-
timme, miten vanhemmat perustelevat lapsen-
sa terveydenhuoltoa koskevia valintoja ja millai-
sia kisityksid heilld on julkisesta perustervey-
denhuollosta ja yksityisisti terveyspalveluista.

Terveydenhuoltoa uudistetaan parhaillaan
perusteellisesti. Uudistuksen onnistuminen
riippuu siitd, kuinka hyvin se vastaa kansalais-
ten odotuksiin ja tarpeisiin. Tdmin artikkelin
tieto auttaa ymmartdmain niiti odotuksia ja
niiden yhteiskunnallisia merkityksii. Vanhem-
pien kisitykset, odotukset ja niiden perusteella
tehdyt ratkaisut vaikuttavat lasten terveyden-
huollon jirjestimiseen.
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Aineisto ja menetelmat

Tutkimuksen aineisto koostuu 25 puolistruktu-
roidusta yksilohaastattelusta ja kuudesta ryh-
mihaastattelusta, joihin osallistui yhteensd 45
vanhempaa. He olivat pdiasiassa 30—40-vuotiai-
ta, ja useimmilla oli korkeakoulututkinto. He
olivat piiasiassa keskituloisia, mutta joukossa
oli my6s pieni- ja hyvituloisia.
Yksil6haastatteluihin osallistuneet asuivat
Tampereen seudulla. Haastateltaviksi valittiin
vanhempia, joiden lapset kiyttivit joko pdi-
asiassa julkisia, pddasiassa yksityisid tai molem-
pia terveyspalveluja. Heitd haastattelivat sosiaa-
lipolitiikan opiskelijat, jotka hankkivat haasta-
teltavat omien verkostojensa kautta vuonna

Vanhempien kdsitykset ja niiden perusteella
tehdyt valinnat eriyttdvat lasten terveyden-

huoltoa.
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2014. Haastattelut toteutettiin saman haastatte-
lurungon mukaisesti. Kysymykset koskivat lap-
sen viime ladkirissakayntid seka sitd, kuinka
haastateltavat valitsevat lapsensa terveydenhuol-
topalvelut ja mahdollisesti paityivit vakuutta-
maan lapsensa yksityisesti.

Ryhmihaastattelut tehtiin paikaupunkiseu-
dulla vuonna 2013. Taloustutkimus Oy hankki
haastateltaviksi vanhempia, joista osa oli otta-
nut lapselle yksityisen sairauskuluvakuutuksen
(4 ryhmii) ja osa ei (2 ryhmai). Ryhmihaastat-
telut toteuttanut haastattelija kiytti kaikille sa-
maa haastattelurunkoa. Pdakysymykset koskivat
sitd, miten lasten terveydenhoidon kiytintcihin
suhtaudutaan ja miti ajatellaan lasten yksityi-
sestd sairauskuluvakuuttamisesta.

Analyysissa tunnistettiin kisityksid ja kiytin-
t6j4, jotka liittyvit lasten terveyspalveluihin ha-
keutumiseen ja niiden valintaan. Liht6kohtana
oli, etti palveluja koskevat kisitykset muodostu-
vat haastateltavien palvelukokemusten, arjen
kaytantojen ja yhteiskunnassa vallitsevien ajat-
telutapojen vilisessd vuorovaikutuksessa (10).
Vanhemmat toimivat niiden kisitysten ja toi-
mintatapojen varassa, jotka tuntuvat luonnolli-
silta ja hyvaksytyiltd (11).

Analyysissa jisensimme kisityksid suhteessa
sithen, kertovatko vanhemmat kiyttivinsi lap-
selleen pidosin julkisia, yksityisid vai molempia
palveluja. Etsimme eroja ja samankaltaisuuksia

niiden ryhmien vililli. Lisiksi kiytimme tul-
kinnan apuna aiempaa tutkimusta terveyden-
huollosta, lasten terveyspalvelujen kiytostd sekd
niitd jisentdvistd yhteiskunnallisista ajattelu-
tavoista.

Tulokset

Kisitykset yksityisten palvelujen tarpeellisuu-
desta, laadusta ja poliittisesta merkityksesti ja-
kautuivat huomattavasti.

Vanhemmille julkinen perusterveydenhuolto
on turvaverkko, joka turvaa oman lapsen tervey-
destd huolehtimisen ja kaikkien lasten tasa-
arvoisen pdisyn terveydenhuoltoon. Perustur-
van vanhemmat liittdvit tilanteisiin, joissa ei
ole valinnan mahdollisuutta esimerkiksi siksi,
ettd yksityiset terveyspalvelut eivit paivystd lapi
vuorokauden. Kun vanhemmat tekevit lastensa
terveydenhuoltoa koskevia valintoja, he arvioi-
vat erityisesti hoitoonpiisy ja hoidon laatua.

Kasitykset hoitoonpdasysta

Haastatteluissa keskeinen perustelu yksityisten
palvelujen kiytélle oli hoitoonpidsyn helppous
ja joustavuus. Haastateltavien kisitys oli, ettd
yksityiselle lddkiriasemalle ajan saa nopeam-
min ja varmemmin kuin julkiseen terveyden-
huoltoon. Titd kisitystd toivat esiin vanhem-
mat, jotka kiyttivit lapsensa kanssa yksityisid
palveluja pidasiallisesti tai julkisten palvelujen
rinnalla. He liittivit yksityisiin palveluihin piir-
teitd, joiden tulkitsemme kuvastavan asiakas-
keskeisyyttd. Tillaisia piirteitd ovat ajan varaa-
misen helppous ja hoitoonpiisyn nopeus:

Kylli on ihana viedd lapsi, jos on joku akuutti
sairaus, niin klikkaa netistd sen ajan ja menet sin-
ne ladkdriin ja saat heti sen reseptin. Sitten se on
hoidettu. Eikd tarvitse jonottaa terveyskeskuksessa
ja olla tiettyyn aikaan sielld. (H3, molempien pal-
velujen kayttdjd. )

Vanhempien kuvaama kisitys yksityisen sek-
torin asiakaskeskeisyydestd perustuu siihen,
ettd he voivat itse arvioida, millaista lddkiripal-
velua lapsi tarvitsee ja varata ajan sen mukaises-
ti. Ladkirissd asiointia helpottavat verkkopohjai-
set ajanvarauskiytinnét sekd mahdollisuus vali-
ta ladkariasema, ladkari ja vastaanottoaika tilan-
teen mukaan. Hoitoonpdisyn nopeus merkit-
see vanhemmille my6s lapsen hyvinvoinnin
turvaamista.

Yksityisid palveluja kiyttivit haastateltavat
suhteuttivat myonteisii kisityksidan yksityisten
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palvelujen asiakaskeskeisyydesti kielteisiin ki-
sityksiin julkisen perusterveydenhuollon orga-
nisaatio- ja asiantuntijakeskeisyydestd. Kisityk-
set perustuivat vanhempien omiin ja tuttavien
kokemuksiin sekd kuulopuheisiin. Yksityisid
palveluja kiyttivit haastateltavat jakoivat kisi-
tyksen, jonka mukaan julkiselle terveysasemalle
on vaikea piisti hoitoon ja asiointi sielld mer-
kitsee odottamista, tarpeen arviointia ja omista
aikatauluista tinkimistd. Tamén koettiin rajoit-
tavan hoitoonpiisyi:

Jotenkin on sellainen olo, ettd julkisella puolella
Jjoutuu jonottaa ja jumittaa aina ihan kavheasti.
(H11, yksityisten palvelujen kdyttija.)

Haastattelujen perusteella pdisy hoitoon jul-
kisessa terveydenhuollossa edellyttid vanhem-
malta, ettd hin toimii organisaation asettamien
aikataulujen ja arvioiden mukaan. Liikiriajan
saaminen perustuu organisaatiota edustavan
sairaanhoitajan piitintivaltaan. Vanhemman
nikokulmasta hoitoonpiisy ei ole varmaa, silld
hinen arvionsa hoidon tarpeellisuudesta saate-
taan ajanvarauksessa sivuuttaa.

Vaikka julkisia palveluja kayttavit kertoivat
myos ajoittaisista jonoista, he eivit yksityisten
palvelujen kiyttijien tavoin kyseenalaistaneet
julkisen terveydenhuollon toimintaperiaatteita.
He katsoivat julkisen terveydenhuollon vastaa-
van hoidon tarpeeseen hyvin.

Kyllghdn se [hoitoonpidsy] nyt vihdn aikaa vie,
mutta olen ollut sithen tyytyviinen, minun mieles-
td se sujuu. (H13, julkisten palvelujen kiyttdjd. )

Poikkeuksia ovat tilanteet, joissa lddkiriajan
saaminen kestdi kauan tai vanhemmat arvioi-
vat, ettd lapsi tarvitsee erikoisliddkirin hoitoa.
Niiden osalta kaikki vanhemmat korostivat yk-
sityisten palvelujen etuja julkisiin nihden.

TAULUKKO 1.

Vanhempien odotukset ja kdsitykset toimivasta terveyspalvelusta.

Sujuva hoitoonpddsy

Laadukas hoito ja palvelu

aikaan)
Ajan voi varata verkkopalvelussa

Vastaanoton ajankohdan voi valita

Hoitoonpddsy on varmaa ja nopeaa
Vastaanottoajan varauksen voi hoitaa oman
aikataulun mukaan (ei vain tiettyyn kellon-

Ei jonotusta paikan pdalld tai puhelimessa

Ladkarin voi valita oman harkinnan perusteella
Erikoislddkdrille padsee suoraan/nopeasti

Ladkari on perehtynyt lasten sairauksiin

itse Herkasti ja nopeasti ldhete jatko- ja
laboratoriotutkimuksiin

Odotustilat lapsen nakokulmasta viihtyisat

/
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Kasitykset hoidon laadusta

Vanhemmat perustelivat terveyspalvelun valin-
taa myos hoidon laadulla. Laadun he liittavit
lagketieteelliseen hoitoon ja asioinnin miellytta-
vyyteen. Yksityisiid ja julkisia terveyspalveluja
kiyttivien vanhempien kisitykset poikkeavat
tdssd suhteessa toisistaan.

Julkisia palveluja kiyttivit vanhemmat piti-
vit palvelua ja hoitoa julkisella sektorilla laaduk-
kaina. Heidin kokemuksensa julkisesta tervey-
denhuollosta on piinvastainen kuin julkisessa
keskustelussa, jossa korostuvat palvelujen puut-
teet. Vaikka hoidon laatu ei ndiden vanhempien
kisityksissid poikkea yksityisten palvelujen laa-
dusta, voi asioiminen olla miellyttivimpai yksi-
tyisissd palveluissa. Yksityisid palveluja kiyttivi-
en mielesti yksityisen hoidon laatua parantaa
se, ettd sielld voi lapsen tarpeen mukaisesti vali-
ta asiantuntijana pitiminsi ldikirin. He epiile-
vit julkisen perusterveydenhuollon lidkirien
kykyi vastata lasten tarpeisiin:

Kun on yksityinen puoli, niin saat valita sen ldd-
karin. Ja sitten voi kuulla muilta vinkkejd ja men-
nd hyville suoraan, eikd niin ettd olet jossain ter-
veyskeskuksessa ja et tiedd yhtidn kuka sielld on.
Yleensd tietysti vield yleisldcdkdri kaiken lisiksi eikd
valttamdttd yhtddn lasten nikdkulmasta pysty
asioita kunnolla kattoon. (H15, yksityisten palve-
lujen kayttdja. )

Yksityisid palveluja kiyttivit kyseenalaistavat
julkisen perusterveydenhuollon liikirien asian-
tuntemuksen, koska nimi eivit ole erikois- tai
lastenldikireitd. Ndiden vanhempien mielesti
yleisladkdrin palvelut heikentavit hoidon laatua,
silld ne hidastavat padsya erikoislddkérille ja la-
boratoriotutkimuksiin:

Niitd ongelmia voi tulla sitten odottamatta aika
isojakin. Olen kuullut, ettd julkisella ei aina viltti-
mttd padse tutkimuksiin nopeasti. (Ryhmdhaas-
tattelu 4.)

Vanhemmille tirkei osa hoidon laatua on tie-
to, ettd lapsi saa kattavan, vanhempien omaa ar-
viota vastaavan hoidon. Tdmi on yksityisii pal-
veluja kdyttdvien vanhempien mielestd hyvin
hoidon toteutumisen edellytys ja keskeinen pe-
rustelu yksityisen sairauskuluvakuutuksen otta-
miselle (taulukko 1).

Pohdinta

Tutkimus osoittaa, etti vanhempien odotukset
terveyspalveluja kohtaan heijastavat asiakaskes-
keisyyden, oman vastuun ja valinnanvapauden
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ihanteita samalla, kun he arvostavat oikeuden-
mukaisia ja kaikkien saatavilla olevia terveyspal-
veluja. He jakavat kansallisen sosiaali- ja ter-
veyspolititkan keskeiset strategiset tavoitteet (1).
Vanhempien kisitysten perusteella on kuiten-
kin ilmeistd, ettd terveydenhuollon kiytinnois-
sd nimi ihanteet asettuvat ristiriitaiseen suh-
teeseen toistensa kanssa ja eriyttivit lasten ter-
veyspalveluja. Heidin kisitystensd mukaan
asiakaskeskeisyys, oma vastuu ja valinnanva-
paus mahdollistuvat yksityisissi terveyspalve-
luissa ja kaikkien terveyden yhtildisesti turvaa-
vat palvelut puolestaan julkisissa palveluissa.

Hoitoonpddsyssd ja hoidon laadussa on
vanhempien nédkékulmasta kyse varsin
kéytanndllisistd asioista.

SIDONNAISUUDET
Ei sidonnaisuuksia.
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Haastattelututkimuksen tuloksia ei voi yleis-
tad viestotasolla. Kisitysten yleisyyden selvitti-
miseksi tarvittaisiin satunnaisotantaan perustu-
va kyselytutkimus. Aineiston perusteella ei voi
myoskiddn paitelld, miten terveyspalvelut tosi-
asiassa toimivat. Sen sijaan tulokset antavat ar-
vokasta tietoa siitd, millaisia asioita vanhemmat
punnitsevat ja millaisiin kulttuurisiin kasityk-
siin he nojaavat valitessaan lastensa peruster-
veydenhuollon palveluja.

Haastattelujen perusteella vanhemmat kiytti-
vit yksityisid terveys- ja vakuutuspalveluja erityi-
sesti siksi, ettid niiden ajatellaan tarjoavan jous-
tavuutta arkieldmadin ja lisiturvaa lapsen tervey-
destd huolehtimiseen. Julkinen perusterveyden-
huolto ei vastaa yksityisid palveluja kiyttivien
vanhempien kisityksii ja odotuksia toimivasta,
tarpeiden ja toiveiden mukaisesta terveyden-
huollosta. Ndimi vanhemmat eivit mielli saa-
vansa julkiselta sektorilta riittivii palvelua, jos
lapsi ei paise lidkirin vastaanotolle silloin, kun
vanhemmat sen arvioivat tarpeelliseksi.

Julkisia palveluja kiyttiville vanhemmille jul-
kinen perusterveydenhuolto niyttiytyy myon-
teisemmin. Heiddn tulkintansa mukaan hoi-
toonpdisy ja hoidon laatu toteutuvat julkisissa
palveluissa lapsen terveyden turvaavalla tavalla.
He korostavat oikeudenmukaisuutta terveyden-
huollon perustana ja suhtautuvat kriittisesti yk-
sityisten palvelujen laajenemiseen.

Tuloksista voi piitelli, ettd vanhempien kisi-
tykset ja niiden perusteella tehdyt valinnat eriyt-

tavit lasten terveydenhuoltoa. Yksityisten palve-
lujen kiyttijien kisitysten mukaan lasten ter-
veydesti huolehtiminen edellyttid usein eri-
koislddkirin palveluja ja vanhempien toiveen
mukaista hoitoa. Tami ei ole mahdollista julki-
sessa perusterveydenhuollossa. Toisaalta lasten
sairauskuluja kattava yksityinen vakuutus ma-
daltaa kynnysti yksityisten terveyspalvelujen
kayttoon (9). Vanhempien kisitysten perusteel-
la tuntuu luonnolliselta, ettd yksityisid ladkiri-
palveluja kiyttavit lapset kiyvit useammin 13-
kirissd kuin julkista terveydenhuoltoa kiyttivit
lapset (5,7).

Tillainen kehitys eriyttid terveyspalveluja
yhtiilti kaikkien saatavilla oleviin, verovaroilla
kustannettuihin ja asiantuntijoiden tarve-
arviointiin perustuviin perustason palveluihin
sekd toisaalta yksityisesti maksettuihin ja
omaan tarvearvioon perustuviin erikoispalvelui-
hin. Kun pienituloiset kiyvit useammin ter-
veyskeskuksissa ja hyvituloiset yksityisilli 143-
kiriasemilla (6,7), huolena on, ettd yksil6lliset
erikoispalvelut kohdentuvat hyvituloisten per-
heiden lapsille ja kaikille lapsille tarkoitetut pe-
ruspalvelut pienituloisten perheiden lapsille.

Nykyinen hallitus valmistelee sosiaali- ja ter-
veydenhuollon uudistusta. Vield ei ole tarkasti
selvilld, kuinka terveydenhuolto tullaan organi-
soimaan. Uudistuksessa on noussut keskeisek-
si tavoite lisitd valinnanvapautta (12). Valinnan-
vapaus on ymmairretty jirjestelmi- ja tuottaja-
lahtoisesti, erityisesti tuottajatahon valintana.
Jos valinnanvapaus toteutetaan uudistuksessa
tuottajatahon valintana, merkitsee se siti, ettd
eri tuottajat alkavat toimia nykyisen julkisen
terveydenhuoltojarjestelmin periaattein esi-
merkiksi ladkarille pdasyn osalta. Timai ei vas-
taa vanhempien kisitystd sujuvasta ladkariin
padsystd. Todennikoisesti yhd useampi maksu-
kykyinen vanhempi ottaisi lapselleen yksityisen
sairauskuluvakuutuksen ja siirtyisi yksityisen
terveydenhuollon piiriin.

Hoitoonpiisyssi ja hoidon laadussa on van-
hempien nikokulmasta kyse varsin kiytinnolli-
sistd asioista. Hoitoonpddsyd sujuvoittavana
kiytintond vanhemmat pitdvit esimerkiksi
verkkopohjaista ajanvarausjirjestelmid, jossa
ladkiriajan voi varata oman arvionsa perusteel-
la. Hoidon laadun osalta vanhemmat odottavat
ladkireiltd lapsipotilaan hoitamista ja kohtaa-
mista koskevaa asiantuntemusta. Lasten tervey-
denhuoltoon liittyvd osaaminen voitaisiin var-
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mistaa julkisessa terveydenhuollossa esimerkik-
si keskittimilla lapsipotilaiden hoito tietyille
yleisladkireille ja sairaanhoitajille. Samalla voi-
taisiin luoda selked toiminnallinen yhteys neu-
volan, kouluterveydenhuollon ja terveyskeskus-
ten vilille. Jarjestely mahdollistaisi hoitosuh-
teen jatkuvuuden ja tarjoaisi vanhemmille mah-
dollisuuden jakaa vastuuta lasten terveydesti
asiantuntijoiden kanssa. Téllainen jirjestely
mahdollistaisi sen, etti kaikkien lasten terveys
tulisi julkisin varoin yhtiliisesti turvatuksi. @

Kiitgmme aineiston keruuseen osallistuneita
opiskelijoita ja tutkimusta rahoittaneita tutkimus-
hankkeita: Lapsiperheiden sairaanhoitopalvelujen
kaytté — universalismin ja valinnanvapauden
vilissi (Kelan KKRL 12 [in tutkimusvarat) ja
Insurance and the Problem of Insecurity (nro
283447, Suomen Akatemia).

TASTA ASIASTA TIEDETTIIN

« Yksityinen sektori on merkittéva lasten terveys-
palvelujen tuottaja.

Yksityisten sairauskuluvakuutusten ottaminen
lapsille on varsin yleistd, vaikka alle 18-vuotiaat
ovat oikeutettuja maksuttomaan julkiseen perus-
terveydenhuoltoon.

Lasten terveyspalvelut eriytyvit parhaillaan
yksityisiin ja julkisiin palveluihin. Yksityisista
ladkdripalveluista on ainakin padkaupunkiseudulla
kehittynyt rinnakkainen jarjestelma julkiselle
terveydenhuollolle.

TAMA TUTKIMUS OPETTI

» Julkinen perusterveydenhuolto merkitsee
vanhemmille turvaverkkoa. He pitavat julkisia
palveluja asiantuntija- ja organisaatiokeskeisina ja
katsovat tamén rajoittavan mahdollisuuksiaan valita.
Yksityisid terveyspalveluja kdyttavat vanhemmat
haluavat arkieldmén joustavuutta ja lisaturvaa
lapsesta huolehtimisessa. He pitavat yksityisid
palveluja asiakaskeskeisina.

Valinnat lasten terveydenhuollosta perustuvat siihen,
miten vanhemmat arvioivat hoitoonpdasyn ja hoidon
laadukkuuden toteutuvan.
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TURO-KIMMO LEHTONEN
Background

LINA VAN AERSCHOT Children under three years of age are one of the largest groups using private health care services in Finland. It
is common for parents to have private voluntary health insurance for their children. Children who use private

services go to a doctor more often than children who use only public services. There is little research on why

families seek supplementary security privately, even though they are entitled to use public health care free of
charge. This study analyses parents’ reasons for choosing between public and private health care.

Methods

The data consisted of 25 semi-structured individual interviews and six focus group interviews. The data were
analysed focusing on the meanings attributed to the health care services and the choice between public and
private provider. Attention was paid to different groups of users: those who mainly used public services, those
who mainly used private services, and those who used both.

Results

Parents consider public health care to be a safety net that provides basic security and equal access to health
care for their own child and all children. In practice, parents made choices regarding their child's health care on
the grounds of the perceived access to and quality of the health care services. Those parents who mainly used
private services stated that private services were more customer-oriented. In their view, this was an important
prerequisite for good quality services.

Conclusions

The results of the study provide an understanding of parents’ perspectives regarding their expectations and
preconceptions of what defines good health care services. Based on the results, there is a risk that in the current
re-organisation of social and health care services, the publicly funded system will not meet parents’ expectations
in terms of access and quality. This could accelerate the segregation of children’s health care into private health
care services and basic public services.




