1

[bookmark: _GoBack]Liitteet
FTHHI – indeksin laskenta
Odotetuista markkinaosuuksista laskettu Herfindahl-Hirschman –indeksi, FTHHIi (Dunn& al. 2014), on yleislääkärin i kohtaaman markkinoiden keskittyneisyyden mittari. Sen muodostamisen vaiheet olivat seuraavat: Potilaan kulkema etäisyys estimoitiin potilaan ja lääkärin postinumeroalueiden geometristen keskipisteiden väliseksi linnuntie-etäisyydeksi. Seuraavaksi määriteltiin etäisyys, jonka yli potilaan ei uskottu matkustavan lääkärin vastaanotolle. Maksimietäisyys, kmax, asetettiin kolmelle eri tasolle, joille laskettiin vaihtoehtoisen indeksit. 

Lyhimmillään säde asetettiin n. 72 kilometriin sisältäen 95,00 prosenttia aineiston toteutuneista matkustusetäisyyksistä. 150 kilometrin maksimisäde mukaili Dunnin & al. (2014) määrittämää 80 minuutin maksimimatkustusaikaa huomioiden Suomen tyypillisesti pitkät etäisyydet. Tämä säde sisälsi 97,21 prosenttia toteutuneista matkustusetäisyyksistä. Suurimmillaan säde kmax asetettiin 200 kilometriin, joka sisälsi yli 98 prosenttia (98,04 %) kaikista yleislääkärille toteutuneista matkustusetäisyyksistä. Sädettä ei suoraan asetettu havaitun maksimisetäisyyden mukaan, koska osan potilaista on vaihtanut asuinpaikkakuntaa vuoden aikana tai osa käynneistä on tehty esimerkiksi Lapin lomamatkan yhteydessä. Tällöin kuljettu etäisyys ei kuvaa toivottua asiaa, eli matkustamista lääkärin vastaanotolle hakeutumisen vuoksi. 

Seuraavaksi postinumeroalueen  asukkaille laskettiin lääkärin etäisyyteen perustuva matkustamishalukkuus   kaikille säteen  sisällä toimivien lääkäreiden vastaanottojen sijainneille  postinumeroalueittain.

Lääkärin i odotettu markkinaosuus  alueen  asukkaista laskettiin suhteuttamalla lääkärin sijaintiin  liittyvä matkustushalukkuus kaikkiin  säteen sisällä sijaitsevien lääkärien matkustushalukkuuksien summaan.

Postinumeroaluekohtaisista odotetuista markkinaosuuksista muodostetaan keskittyneisyysindeksi korottamalla alueittaiset markkinaosuudet toiseen ja summaamalla ne yhteen.  -indeksit lasketaan kullekin potilaan sijainnille ja indeksi saa arvoja nollan ja yhden välillä.

Tämä keskittyneisyysindeksi  kuvastaa postinumeroalueella  sijaitsevasta potilaasta käytävän kilpailun kireyttä maksimisäteen sisällä toimivien lääkäreiden välillä. Indeksejä laskettiin eri maksimietäisyyksillä, mutta indeksin laskentatavan vuoksi erot olivat hyvin pieniä: matkustushalukkuus pienenee etäisyyden kasvaessa, joten alueen reunoilla sijaitsevien lääkäreiden odotettu markkinaosuus jää tyypillisesti hyvin pieneksi ja toiseen korottaminen edelleen pienentää pienten markkinaosuuksien vaikutusta. Päätimme lopulta käyttää 150 km maksimietäisyyttä.
Lopulta   -indeksi laskettiin painottamalla potilassijaintien - indeksit samassa suhteessa, kuin mistä lääkärin potilaat olivat hänen vastaanotolle matkustaneet vuonna 2014. Laskennassa olivat mukana kaiken mittaiset vastaanottokäynnit ja kaikki potilaat ja kukin käynti sai saman painon.

