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1. TAUSTAA

Turun kaupungin vuoden 2009 alussa yhdistynyt Sosiaali- ja terveystoimi sopi alkuvuodesta 2008 Tu-
run kauppakorkeakoulun Tulevaisuuden tutkimuskeskuksen kanssa yhteistydssa toteutettavasta tule-
vaisuushankkeesta, jonka tavoitteena oli hahmotella tulevaisuuden nékymia erityisesti Turun sosiaali-
ja terveystoimen tulevaisuuden toimintaympariston ja asiakastarpeiden nakokulmasta.

Ty0d aloitettiin maaliskuun 2008 alussa Turun kauppakorkeakoululla jéarjestetylla tulevaisuus-
seminaarilla, jossa pohdittiin millainen on mahdollinen ja toivottava tulevaisuuden Turku. Syksylla
2008 seminaarin tulevaisuusverstaissa tuotettu materiaali jalostettiin kyselyksi joka suunnattiin vali-
koidulle joukolle sosiaali- ja terveysalan asiantuntijoita koko maassa. Kyselyn tavoitteena oli tdsmenta-
maa ja konkretisoida verstaan tuloksia seka koota verstaaseen kutsuttua laajemman joukon nakemyksia
sosiaali- ja terveysalan tulevaisuudesta.

Hankkeen aikana jarjestettyyn seminaariin ja kyselyyn osallistumaan kutsuttu asiantuntijoukko
valikoitiin Turun sosiaali- ja terveystoimen véden toimesta. Kuullun asiantuntijajoukon pa&osa edusti
sosiaali- ja terveysalan hallintoa tai sosiaalialaa, joten hankkeen tuloksissa merkittavimpina esille nous-
seet asiat painottuvat paljolti naihin aloihin liittyviin seikkoihin. My®s terveydenhuollon asiantuntijoita
osallistui nyt raportoitavan tulevaisuustiedon tuottamiseen, mutta tdméan alan osaajien otos oli suhteel-
lisesti sen verran pieni, ettd asia on syyta huomioida.

Seminaarin tulevaisuusverstaat ja kysely tuottivat pddosan tdman raportin aineistosta. Verstai-
den ja kyselyn tulokset esitelldadn yksityiskohtaisesti raportin luvuissa 2 ja 3. Luvussa 4 tdydennetaan
hankkeen kuluessa keréattya tietoa. Tassa luvussa Turun sosiaali- ja terveystoimen tulevaisuushankkeen
yhteydessa kerattya aineistoa on jonkin verran tdydennetty Tulevaisuuden tutkimuskeskuksen &askettéin
toteuttamien sosiaali- ja terveysalaa koskevien hankkeiden tuloksilla. Taten luvussa 4 esitetyt tulevai-
suuspohdinnat tai nakemykset eivat ole kaikilta yksityiskohdiltaan ainoastaan téssa hankkeessa kuullun
asiantuntijajoukon tuottamia.



2. TULEVAISUUSVERSTAS

2.1. Yleista verstastyoskentelysta

Turun sosiaali- ja terveystoimen tulevaisuustydskentely aloitettiin maaliskuun seitsemantend paivana
2008 Turun kauppakorkeakoululla jarjestetyllda seminaarilla. Péiva koostui lyhyesté tulevaisuuskatsauk-
sesta ja tulevaisuusaiheisista ryhmatdista eli tulevaisuusverstaista. Verstastydskentelyn tehtavanantona oli
irtautua nykyhetkesta ja siirtya pohtimaan Turkua sosiaali- ja terveysalan nakdkulmasta vuonna 2050.

Vaikka yli neljankymmenen vuoden kuluttua koittavia asioita on vaikeaa pohtia, tédhtdimen
asettamiselle kauas tulevaisuuteen oli hyvat perusteet. Pitkalla tulevaisuudessa olevan vuosiluvun aset-
tamisen tarkoituksena oli ohjata keskustelua aidosti tulevaisuuteen, aikaan jolloin tassa ja nyt ajankoh-
taiset velvoitteet, toimintatavat, maaraykset tai muut rajoitteet eivat ole asioiden tarkoituksenmukaisen
jarjestamisen tiella. Koska tulevaisuuden vaihtoehtojen, mahdollisuuksien ja sinne johtavien kehitys-
kulkujen ennakointi on sité vaikeampaa, mitd kauemmas ajassa liikutaan, ei paivan tavoitteena ollut
yhden oikean ja virheettéman kehityspolun ja sen paéssa olevan tulevaisuuskuvan muodostaminen.
Tavoitteena oli keratd seminaariin osallistuneen asiantuntijajoukon nakemyksié siitd millainen tulevai-
suuden Turku voisi olla sosiaali- ja terveystoimen nakdkulmasta ja koota keinoja milla keinoin toivotta-
van tulevaisuuden toteutumista voisi edesauttaa.

Verstaan osallistujat koostuivat Turun kaupungin SoTe-tydryhmista ja johtoryhmastd. Osallis-

tujat jaettiin asiantuntijuutensa mukaisesti viiteen ryhméaan seuraavasti:

1) Lasten ja nuorten kasvun tukeminen

2) Nuorten aikuisuuden vahvistaminen

3) Itsendisesti selviytyvien toimintakyvyn vahvistaminen
4) lkdihmisten elamanlaadun turvaaminen

5) Yleisjohto

Verstaassa kukin ryhma tuotti kaksi tulevaisuuskuvaa, jotka kaikki kuvasivat jostain ryhmien
jasenten mielestd merkittavasta tai kiinnostavasta nakokulmasta toivottavaa tai mahdollista tulevaisuu-
den tilaa. Naiden tuotettujen kymmenen kuvauksen péaallekkaisia elementteja yhdistelemalla saatiin
seuraavassa esiteltavat kuusi tiivista tulevaisuuskuvaa. Kuvat eroavat toisistaan melko paljon, toiset tu-
levaisuuskuvat ovat selvasti irti nykypaivastd, toiset taas lahempana tata paivaa kuin vuotta 2050. Kaik-
ki ovat kuitenkin omalla tavallaan oikeita vastauksia tuodessaan nékyviin yksityiskohtia toivottavasta
tai mahdollisesta tulevaisuudesta. Tulevaisuuskuvien ohella téssé luvussa esitelld&dn otoksia millaisin
argumentein verstasvden tuottamia tulevaisuuskuvia kommentoitiin laajemman asiantuntijajoukon
toimesta. Kommentit on poimittu loka-marraskuussa 2008 toteutetun verstaan tuloksia tdydentévan

kyselyn vastauksista.



2.2. Tulevaisuuskuvat

Tulevaisuuskuva 1

Tavallinen péivd Suomen Turussa vuonna 2050

Turun kaupunkikuva on varikas ja kaupungilla voi aistia kansainvalisen atmosfaarin. Kaupunki-
suunnittelussa on huomioitu eri ikdpolvien tarpeet ja arvovalinnat. Suuri osa turkulaisista tekee
globaalia ty6td, mutta he haluavat vapaa-aikanaan palata takaisin kokeakseen Turun yhteiséllisyy-
den ja luonnon laheisyyden. Edelleen lasnéoleminen on onnellisuuden peruselementti, yhteisolli-
syytté kannatellaan. Kaikista lapsista pidetdéan huolta, kaikilla on joku aikuinen.

Palveluvalikoima on laajentunut vuosituhannen alkupuoleen verrattuna koulussa ja koulutuksessa.
Terveydellisiin ja sosiaalisiin ongelmiin tartutaan ennakoivasti ja sairauksien hoito painottuu kor-
keaan teknologiaan. Kotona hoitaminen on perussaanto, sairaalassa hoidetaan vain vaikeita tilan-
teita. Vapaaehtoispankki toimii aktiivisesti, jos olet itse ollut aktiivinen avun tarjoaja, pahan paivan
kohdatessa voit saada apua.

Perhemuodot ovat moninaisia ja perheyhteis6én kuuluu 5—6 polvea. Palvelualan t6itad on paljon,
joita mm. aktiiviset ja auttavaiset aasialaiset tuottavat.

Tulevaisuuskuvaan 1 liittyvia kyselysta poimittuja kommentteja:

Vastaajat pitivat taméan tulevaisuuskuvan toteutumista...

(2.1) 1 Erittdin epétodennakoisend g | 65%

(2.2) 2 Melko epatodennakdisena — | 45.2%

{2.3) 3 Mahdollizena, mutta en osaa'halua

sanoa onko esitetty tila todennakainen vai | — | 38,7%

ei
(2.4) 4 Melko todenniksisena | o71%
(2.5) & Erittdin todennaksisend | | 0%
Vastaajat pitivat tatd tulevaisuuskuvaa...
3.1) 1 Erittiin epétoivottavana | | 0%
(3.2) 2 Melko epétoivottavana | 20%
{3.2) 3 En osaa’halua sanoa onko esitetty ] 5.7%
tila epatoivottava tai toivottava =
(3.4) 4 Melko toivottavana — l £3,3%
| 20%

(3.5} 5 Erittain toivottavana |

Muita kommentteja (Mika tulevaisuuskuvassa miellytti, mika ei miellyttanyt?):

§  Riellytti Turun vetovoima ja yhteisollisyyden korostus.>”

§ “Vapaaehtoispankki ideana ok, mutta kaikki avuntarvitsijat eivét voi olla aktiivisia avuntarjo-

ajia.””



"Tulee huomioida eri ikdpolvet ja niiden tarpeet (esteettdmyys). Hyvaa kuvassa yhteisollisyys,
ennaltaehkaisyn nakokulma, hoito lahella kotia, vapaaehtoistydn arvo korostuu, jarjestonako-
kulman esiintuominen.””

*Ennakoivuus ja eri-ikdpolvien tarpeiden huomioiminen oli kiitettdvad. Kotona hoitaminen on
kyseenlaista varsinkin kun jo nyt ndhdaan mité esim. psykiatrisen avohoidon tila ja siita aiheu-
tuneet ongelmat. Hienoa toisaalta jos yksilditd muissa tilanteissa pyrittéisiin tukemaan mahdol-
lisemman paljon hdnen omassa elinpiirissaan.””

*Riellytti: ihmisten omavastuun lisédminen terveydestaan, kansainvéalistyminen, koulutus-
mahdollisuuksien laajentaminen. Ei miellyttéanyt: suurimittainen ulkomaalaisen tyévoiman
kaytto.””

“Riellytti ettd listattiin monia periaatteessa tarkeita asioita terveyden ja lasten kannalta. Ei
miellyttanyt: Aikamoinen utopia tuo lasnéolo ja yhteisollisyys sekd sos. ja terveyspalvelujen
edistyksellisyys.””

*Vaikuttaa holhousyhteiskunnalta. Kaikkeen puututaan. Hyvaa on kaupunkisuunnittelun huo-
mioiminen.””

*Hyvaa: Yhteisollisyys, luonnon laheisyys, ennakointi, kotihoito. Kyseenalaista: Korkeateknolo-
gia sairauksien hoidossa (ihmistéd kuitenkin tarvitaan!), kelpaavatko aasialaiset vain palvele-
maan? Enté ne, jotka eivat halua perhettd?>”

*Tama tulevaisuudenkuva vaikuttaa lahinné utopialta. Toisaalta tydikaiset ihmiset ovat hyvin
liikkuvia, tyota tehdaan jossain muualla, samanaikaisesti hoito ja hoivatyd on yhd enemman
perheiden vastuulla. Mahdoton yhtél6.””

*Riellytti: Kaikista lapsista pidetddn huolta ja heilla on aikuinen, eri ikdpolvet on huomioitu,
varikas kaupunkikuva, ongelmien ennakoiminen, sairaalassa ei makuuteta turhaan, paljon va-
paaehtoisia, paljon palvelualan t6itd, luonnonlaheisyys. Ei miellyttanyt: vapaaehtoispankki, jos
vapaaehtoiset hoitavat sen mika kuuluu kaupungille, jos tyota tehdéén paatteella eika lasna-
olemalla ollessamme globaaleja, jos palvelualalla on vaan ulkomaalaisia.””

*Yhteisollisyys ja eri vaestoryhmistd huolehtiminen miellytti. Oikeastaan paljon ei ollut sellaista
mika ei olisi miellyttanyt. Malli ei ole kuitenkaan kovin realistinen koska nyt kuljetaan ihan eri
suuntaan, hyvaosaisten ja huono-osaisten erot kasvavat, ennakkoluulot ja rasismi kasvavat, eh-
kaisevaan tyohon ei ole varaa panostaa, vaan korjaava vie resurssit.””



Tulevaisuuskuva 2

Tavallinen paiva tavallisessa turkulaisessa perheessa vuonna 2050

Matti (40v., hyvinvointiarkkitehtitiimin jasen) on herédnnyt pirtednéd Ryvinvointilampun “sdihkei-
siin ja laineiden liplatukseen. Kokki kolmonen (antaen nettiyhteyden vélitykselld Aasiasta ohjeet
kotitalousrobotille) on tehnyt maittavan ja terveellisen aamupalan, jota Matti yhdessa vaimonsa ja
kolmen lapsensa kanssa nauttii kiireettdmassa ilmapiirissa monitoimitalon kattoterassilla.

Anoppi ja Matin isovanhemmat kayvét ovella toivottamassa mukavaa paivaa.

Anopilla alkaa latinotanssikurssi ja han vie mennessaan perheen nuorimmaiset lasten hyvinvointi-
ja koulutusinstituuttiin. Kuopus on innoissaan, koska heilla on tdnd&n normaali koulutuntien jal-
keen vuorovaikutustreenit draamasalilla.

Matin tyopéivan painopiste on lapsissa. Hanen tiimiinsd suunnittelee lapsille ja lapsiperheille mo-
nipuolisia toimintakeskuksia, joissa eri perhetilanteissa olevat ihmiset saavat helposti tarvitsemi-
aan palveluita. Turussa on proaktiivisesti tehty paatés jo parikymmenta vuotta sitten satsata voi-
makkaasti lapsiperheisiin, koska sitd kautta kaikkien turvallisuus paranee kestavan kehityksen pe-
riaatteiden mukaisesti. Helppoa se ei ollut, koska erilaiset arvomaailmat tormasivat rajusti. Onnek-
si talouselama néaki tassa uuden mahdollisuuden ja mukaan saatiin myds kansainvélisia rahoittajia.

Hyvinvointiarkkitehtitiimissd on monipuolista osaamista mm. kaupunkisuunnittelusta, arkkiteh-
tuurista, hyvinvointipalveluista, kulttuuriosaajista ja sosiaalisesta verkottumisesta.

Matti piipahtaa lounaalle kotiin, jossa vaimo on viettényt lahitydpaivéa. Lounaan jalkeen Matti kay
vield vaimon kanssa koululla kuuntelemassa lapsensa musisointia pohjoismaisessa nuoriso-
orkesterissa.

lllalliselle perhe on tdndan paattanyt menna uuteen intialaistyyppiseen ravintolaan kotitalon 10
kerrokseen. Illan paatteeksi paatettiin kdyda viela jokirannassa kavelylla. Siina joen virtausta ihail-
lessa syntyi virea keskustelu miten sailyttédd luonto ja turvata kestéva kehitys vield tuleville suku-
polville.

Tulevaisuuskuvaan 2 liittyvié kyselysta poimittuja kommentteja:

Vastaajat pitivat taméan tulevaisuuskuvan toteutumista...

{5.1) 1 Erittain epatodennakoisend g | 12.9%
(2.2} 2 Melko epatodenndkdisend '_ | 48 4%
(5.3} 3 Mahdollisena, mutta en osaa’halua
sanoa onko esitetty fila todennakoinen vai — | 19,4%
ei
(5.4) 4 Melko todennakoisend '— | 19,4%
(5.5) 5 Erittdin todennakoisend i | 0%
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Vastaajat pitivat tatd tulevaisuuskuvaa...

(6.1} 1 Erittiin epétoivottavana | | ox
{6.2) 2 Melko epdtoivottavana _ | 20%
(6.3) 3 En u?ﬂa.fhﬁufl sanoa CH'!ED esitetty | | | 200
tila epatoivottava tai toivottava
{6414 Melko toivottavana — | 533%
(6.5} & Erittain toivottavana : | 6%

Muita kommentteja (Mika tulevaisuuskuvassa miellytti, mika ei miellyttanyt?):

§ ’Rasten arvo yleisen hyvinvoinnin edistdjanéd nahty ja otettu haasteena ympariston kehittami-
seksi ihmislaheisemmaksi.””

§  ”Sukupolvien lahelld asuminen miellytti.””

§ Ei miellyttéanyt: robottien ja muut "keinotekoiset" asiat kotioloissa. Miellytti perheyhteisyys, ta-
louseldaméan ja pehmeiden arvojen yhteensaattaminen, vuorovaikutuksellisuuden ja hyvinvoin-
nin korostuminen.””

§ “Teknologian hyddyntdminen on varmasti enenemassa maarin erilaisin keinoin ulottuvillamme,
mité pidan miellyttavana ajatuksena. Sukupolvien lahelld asuminen ja nédin tukeminen on epa-
todennékoistd, kehityksessa tulee tapahtua paljon, jotta palaisimme tuohon suuntaan.””

§ “Riellytti: elaman helppous Ei miellyttanyt: epérealistisuus, etté kovin helposti saataisiin suu-
retkin ongelmat ratkaistua eli etta se olisi vain tahdosta kiinni.””

§  ”’Miellytti, ettd listattiin monia periaatteessa tarkeitd asioita terveyden ja lasten kannalta. Ei
miellyttanyt: Aikamoinen utopia tamakin. Missa ovat tydttomyys, pdihteet ja vakivalta? Mité
olisi tuo "lapsiperheisiin satsaaminen” (muuta kuin ulkoisten olosuhteiden raatéldintia)? Miten
otetaan huomioon, mité ihmiset oikeasti tuntevat ja haluavat?””

§ ’Pitkalle viedyn teknologian kaytto paivittaistoiminnoissa ei miellyté. Perheyhteys miellyttaa ja
lapsiin panostaminen. Rivien valista tulee mieleen, ettd kaupunki on rakennettu varsin tayteen;
mitd luontoa voidaan viela sailyttaa v. 20507~

§ Katin tydonkuva miellyttad. Perheen vapaa-ajan vietto ei miellytd, kovin on ohjelmoitua erityi-
sesti lapsilla.””

§ ’Hyvéa: tyo- ja vapaa-ajan positiivinen jousto, kyseenalaista: 10.kerroksinen talo :)””

§ “Hyvin toimeentulevien ja koulutettujen ihmisten tulevaisuuskuva. Kansainvélisen rahoituksen
epavarmuus sekd kenen ehdoilla hyvinvointi méaaritelldédn ongelmina.””

§ ”Vaikka 2000-luvun alun kiireinen elamantyyli kaipaakin muutosta on tassa ehkd menty vahan
lilan "lomamaiseen” eldamantyyliin.””

§ ’Positiivisena lapsen nédkdkulma kaupunkisuunnittelussa.””

§ “Oskon moneen asiaan tassa mallissa ja jos tahtotila I6ytyy, se voisi olla mahdollinen. Malli ei
ole ihan yhtad maailmoja syleileva kuin ensimmainen. En kuitenkaan usko siihen, ettéd tyotahti
antaisi mahdollisuuden pohdiskella ja keskittyd nadihin hyviin asioihin, koska tésséd mallissa ei
ollut tekijéind ulkomaalaisia eikd mydskaan jarjestoja mainittu. Tydvaki vahenee ja kiire var-
masti tulee taméan mallin maalailevan pohdiskelun rinnalle.””
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Tulevaisuuskuva 3

Itsenaisesti selviytyvien toimintakyvyn vahvistaminen —Matti ja Maija vuonna 2050

Matti ja Maija (M&M) on nuori keskituloinen pariskunta. M&M:n sosiaalisen, psyykkisen ja fyysi-
sen hyvinvoinnin seuranta perustuu vuosittaisiin vapaaehtoisiin Ratsastuksiin”’Katsastusten vali-
sen ajan M&M huolehtivat aktiivisella itsehoitokonseptilla hyvinvoinnistaan. Itsendisen toiminta-
kyvyn yllapitdminen on yhteiskunnassa muoti-ilmi6, jota edelleen aktiivisesti vahvistetaan mm.
markkinoinnilla, kasvatuksella ja koulutuksella. Vuonna 2050 kansantalous ja yhteiskunnallinen
jarjestelma ovat vakaita eikd yhteiskuntaa uhkaa ekologiset tms. katastrofit. 2000-luvun alun yksi-
164 ja yksilon tarpeita korostanut ideologia on muuttunut yhteisollisyytta arvostavaksi ideologiaksi.
Yhteisollisyys ymmarretaén aiemmin vallinnutta kasitystéa laaja-alaisemmin.

Itsendisen toimintakyvyn yllapitdmisessa yksilén oma vastuu on entisestdan korostunut. Vuositar-
kastuksissa sosiaalisen, psyykkisen ja fyysisen hyvinvoinnin vajeet pyritddn I6ytdméaan mahdolli-
simman varhaisessa vaiheessa. Tarkastuskeskuksissa hyédynnetddn huippuosaamista ja uusimpia
teknologisia innovaatioita. Mikali tarkastuksissa havaitaan vajeita em. asioissa, osoitetaan tarkas-
tukseen tulleelle tarkennettu itsehoito tai hanet ldhetetddn hyvinvointikeskukseen samaan tarvitta-
vaa hoitoa.

Matti ja Maija voivat eldd onnellisesti elaménséa loppuun saakka tietoisina siit, ettéd yhteiskunnassa
on olemassa sosiaalinen omatunto. Turvaverkko huolehtii perushyvinvoinnista esimerkiksi kata-
strofien kohdatessa.

Tulevaisuuskuvaan 3 liittyvia kyselysta poimittuja kommentteja:

Vastaajat pitivat taméan tulevaisuuskuvan toteutumista...

(8.1) 1 Erittdin epétodennikdisend | &5%
(8.2) 2 Melko epitodennakaisena [/ | a52%
{8.3) 3 Mahdollizena, mutta en osaa'halua
sanoa onko esitetty tila todennakoinen vai | 3s5%
el
(8.4) 4 Melko todennakoisena [ | 128%
(8.5) 6 Erittain todennikoiseni | | %

Vastaajat pitivat tatd tulevaisuuskuvaa...

(9.1) 1 Erittiin epétoivottavana | | oo
(9.2) 2 Melko epétoivottavana | | 22.6%
(9.3) 3 En osaa'halua sanoa onko esitetty
tila epétoivottava tai toivottava — . | S
(9.4) 4 Melko toivottavana [ | s
(9.5) 5 Erittiiin toivottavana | e
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Muita kommentteja (Mika tulevaisuuskuvassa miellytti, mik& ei miellyttanyt?):

§ Rsendisten ihmisten ehkaisevasta terveydenhuollosta ja sosiaalisen hyvinvoinnin edistamises-
té on huolehdittu. Epéselvaksi jai, miten kohdellaan ihmisig, joilla ei ole voimakasta omaa mo-
tivaatiota itsensa hoitamiseen.””

§ ”Sosiaalinen omatunto ja omasta hyvinvoinnista huolehtiminen miellytti. Liséksi tarvitaan
mahdollisuuksia ennaltaehkaisevaan kuntoutukseen, mika puuttui tasté kuvauksesta.””

§  ”En usko silloinkaan olevan kaikilla ihmisilla valmiuksia hyvinvoinnin itsehoitokonseptiin, mui-
takin arvoja on olemassa. Liiallinen kontrolli korostunee. Yhteiskunnallinen vakavaraisuus ja
ekokatastrofit myds mietityttavat.””

§ “Hyvinvoinnista huolehtimisen skenaario oli miellyttava, ekologisen uhan poistumiseen en us-
ko.””

§ “Yuonna 2050 muoti-ilmio? Kyllapéa kehitys on hidasta! —Uskon, ettd tuolloin ihmiset ovat oi-
keasti itseohjautuvia ja huolehtivat itsestddn ilman yhteiskunnan jarjestdmia kontrolleja. En
pahimmissa painajaisissanikaan kykene uskomaan, ettd v. 2050 edes turkulaiset tarvitsevat
kontrollia elamaénsa! —Tulevaisuuskuva voisi olla kuvaus 2020—2030 -luvuilta, jolloin viela
muutosprosessi on meneillaan.””

§  ’Yhteisollisyys miellyttéd, vuosittaiset tarkastukset ja yksilon oman vastuun korostaminen hiu-
kan mietityttaa; valvotaanko yksiloita jopa liikaa?””

§ “Phmisten omien voimavarojen ndkeminen, sosiaalinen omatunto myonteista. Kuka méaarittelee
hyvinvoinnin, minkalainen ihmiskuva siinéd on taustalla. Mita tapahtuu niille, jotka eivéat syysta
tai toisesta parjaa "hyvinvointikeskuksissakaan".””

§ Kiellytti: laaja-alainen yhteisollisyys ja itsehoito hyvinvoinnin perustana. Ei miellyttanyt: mo-
niammatillisuus, itsekeskeisyys liian korostuvaa”~

§  Riellytti: normaali pariskunta, jokainen huolehtii itsestdan, vuosittain on hyva kéydéa tarkas-
tuttamassa itsensd, kansantalouden ja yhteiskunnan vakaus, onnellisena elamén loppuun, tur-
vaverkko, ennaltaehkaisy "tarkastuksissa" Ei miellyttanyt: Itsehoitokonsepti... mikédhan se
on..kuluuko paiva hoitamalla itsed? Itsendisen toimintakyvyn yllapitdminen ei saa olla muoti-
ilmid vaan perusasia, tarkastuskeskus ja hyvinvointikeskus... ja mitédhan viela eli missé on taval-
linen eldma ja tavallinen ihminen eik& James Bond. Eli vuonna 2050 Turussa arvostetaan ja
hyvaksytaan edelleen vain standardimitat tayttavat ihmiset, muut ohjataan jatkotutkimuksiin ja
-hoitoon.””

§ ’Hyvéa ennaltaehkaiseva ote ja jatkava mahdollisuus "katsastuksiin®.

§ “¥ammaisten asema on kysymysmerkki. Yhteisollisyys kuulostaa hyvalta.>”
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Tulevaisuuskuva 4

Sosiaaliladkarin paivakirja 7.3.2050

Oli lammin, savusumuinen kevéatpéaiva kun sosiaalilddkari MattiMaija siirtyy kotonaan virtuaali-
maailmasta todelliseen maailmaan ja aukaisee kylansa nettiviraston sivuston.

Sivustolta han etsii kylan luotettuna toimivan kylapaallikon sivut. Kylapaallikkd on kylaléisten va-
litsema ja hén nauttii kyl&laisten suurta kunnioitusta.

Sosiaaliladkari MattiMaija selaa kylapaallikén alueen palvelutarvetta kuvaavat lausunnot ja luo
niista kyseisen paivan palvelusuunnitelman. Samalla hén tarkistaa geeniladkarin lahettamét diag-
noosit edellisen péaivan asiakkaista.

Laajalla koulutuksellisella taustallaan MattiMaija toteaa paivan keskeisimmaksi tehtévaksi kylalais-
ten ja nettisyrjaytyneiden perustarpeiden tyydyttdmisen. MattiMaija harkitsee, miten han voi pal-
velujensa avulla parhaiten auttaa kylalaisia ja pelastaa ihmisyytta seka lisata fyysisté laheisyytta.

Onko kysymys arvomaailman muutoksesta vai auttaako Tosi-TV, pohtii MattiMaija. Geenilaakari
tosin oli ehdottanut geenimanipulaatiota, mutta olisiko sittenkin muita keinoja..?

Kykenenkd mina yksin keinovalikoimineni ratkaisemaan esiin tulleet ongelmat? Ei, kylla ratkaisu
on sosiaalisen yhteisollisyyden kasvattaminen.

Tulevaisuuskuvaan 4 liittyvia kyselysta poimittuja kommentteja:

Vastaajat pitivat taméan tulevaisuuskuvan toteutumista...

(11.1) 1 Erittain epatodennakoisena | a52%
(11.2) 2 Melko epiitodennikoisend |y | 419%

(11.3) 3 Mahdollisena, mutta en osaahalua

sanoa onko esitetty tila todenniikdinen vai |/ | 12.9%
ei
(11.4) 4 Melko todennékoisend | | %
(11.5) 5 Erittain todennakoisend | | %
Vastaajat pitivat tatd tulevaisuuskuvaa...
(12.1) 1 Erittiin epétoivottavana |y | 323%
(12.2) 2 Melko epatoivottavana | | 41,9%
(12.3) 3 En osaa’halua sanoa onko esitetty
tila epatoivottava tai toivottava —- | £
(12.4) 4 Melko toivottavana | | %
(12.5) 5 Erittiiin toivottavana | | oo

Muita kommentteja (Mika tulevaisuuskuvassa miellytti, mika ei miellyttanyt?):

§ ”Bkenaario oli vaikea hahmottaa.””
§ ’Rorostuu liikaa teknologinen kehitys.””
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“Etenkin geenilddkéarin osuus tuntui arveluttavalta. Sinédnsé sisdkehapaallikon ja sosiaaliladkéa-
rin aktiivinen yhteistyd miellyttda, mutta voisiko toimia??””

*Skenaario, ettd ihmisilta puuttuisi normaalivuorovaikutteinen yhteys toisiinsa ei ole mitenkaan
toivottavaa, se on kuitenkin ihmisyyden yksi perusasioista.””

’Ruten edella. Teknologiautopia. Hyvaa on se, ettd pitaa olla haaveita, huonoa, etta liian ruu-
suinen ja yleisluontoinen, jotta palvelisi toimintojen kehittamista.””

*Rylapaallikko kylla, sosiaalilaakéari ei miellyta.””

*Elamaén keskittyminen netin kautta tapahtuvaksi ei miellyta.””

*Sosiaalilaakari kuulostaa hyvaltd, mutta toimenkuva ei.””

*Hyvaa: Yhteisollisyys ennen geenimanipulaatiota.””

*Sosiaalisen yhteisollisyyden kasvattaminen mydnteistd. Geenimanipulaatio viittaus erittain ky-
seenalainen.””

RMalli saattaisi toimia pienemmissa yhteisoissa noin teoriassa. Geenimanipulaatio vai yhteisol-
lisyys —siindpa mielenkiintoinen kysymyksenasettelu. Mita kaikkea tulevaisuuden laékarin pi-
taakaan osata. Toivoisi ladkéarinkin tydn kulkevan kohti holistisuutta.””

>*Miellytti: perustarpeiden tyydyttdminen sanana ei lauseyhteydessa, fyysisen laheisyyden li-
séaminen Ei miellyttanyt: virtuaalitodellisuus eiké itse asiassa mikaan tuossa kappaleessa. Sa-
vusumuinen kevatpaiva kertoo hyvin saastuneesta ymparistosta. Lisdksi on kamalaa, ettd muu-
tamalla ihmisella on valta paattad, mita muille tehdaan. Kyseessa on totalitaarinen yhteiskun-
ta.””

’Ei tieteelle ylivaltaa kehittdé liilan nopeasti helppoa arkea. kaikki asiat eivat ratkea teknis-
taloudellisesti. Aitoa dialogia ja vaikuttamismahdollisuuksia tarvitaan myos 2050 ihmisten va-
lila.”>
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Tulevaisuuskuva 5

Vuonna 2050 perhe tukee nuorta aikuistumaan

Sosiaali- ja terveystoimi tukee itsendistymisvaiheessa olevia nuoria (psykososiaalinen tuki ja kun-
toutus, valmennuspalvelut, perhevalmennus, asumisen tukeminen). Tavoitteena on, ettd nuoret
paasevat kiinni normaaliin aikuisuuteen. Asiakkaita ja palveluja tarkastellaan kokonaisvaltaisesti.
Korjaavan palvelun tarve védhenee (syrjaytyminen, rakennety6ttomyys, rikollisuus ja paihdeongel-
mat véhenevat).

Yhteisollisyytta tuetaan uusin menetelmin. Vastuu omasta elamasté ja lahipiirista korostuu. Moni-
kulttuurisuus ja erilaisuus hyvaksytdan ja kd&dnnetéddn voimavaraksi. Nuori ja perhe ndhdéan re-
surssina ja palvelujen tarjoamisessa lahestymistapa on perhekeskeinen. Palvelujen jarjestamisessa
korostuu yhteinen tekeminen eri toimijoiden valilla. Suotuisan kehityksen voi estéa polarisaatioke-
hityksen jatkuminen, liiallinen yksilokeskeisyys ja se, ettd huono-osaisuuden periytymista ei pysty-
té katkaisemaan.

Tulevaisuuskuvaan 5 liittyvia kyselysté poimittuja kommentteja:

Vastaajat pitivat taméan tulevaisuuskuvan toteutumista...

{14.1) 1 Erittsin epatodennikaisend | | ox
(14.2) 2 Melko epitodenndkdisend | | 16.1%
{12 2) 3 Mahdollisena, mutta en osaa'halua
sanoa onko esitetty tila todennakdimen vai i | 32,3%
ei
{14.4) 4 Melko todennakdisena — | 48.4%
(14.5) 5 Erittain todennakoisend |J ' | 3%

Vastaajat pitivat tata tulevaisuuskuvaa...

{15.1) 1 Erittéiin epétoivottavana | | 0%

(15.2) 2 Melko epétoivottavana | &5%

{15.3} 3 En osaa’halua sanoa onko esitetty
tila epatoivottava tai toivottava

(15.4) 4 Melko toivottavana | — | 54,8%
(15.5) § Erittain toivottavana [l | 29%

Muita kommentteja (Mika tulevaisuuskuvassa miellytti, mik& ei miellyttanyt?):

§ ’Tamaékin vaihtoehto korostaa hyvin yhteisollisyytté ja lapsista ja nuorista huolehtimista. En

osaa l6ytéda huonoa.””

§ ”3osiaali- ja terveystoimen painottaminen ei miellyttdnyt. Ennaltaehk&isevéé ja nuorten itse-

naisyytta tukevia palveluja jarjestavat/tulee jarjestad kaikkien kunnan hallintokuntien, mutta

erityisesti opetus, kulttuuri, lilkunta ja nuorisotoimi. Unohtamatta ymparistdétoimea.””

§ “Rokonaisvaltainen ajattelu miellyttdd, samoin kun oikea-aikaisuus, siten ettei korjaavia toi-

menpiteitd tarvittaisi siind méarin kun nyt.””

16



“Riellytti: Nuorten syrjaytymisen ehkaisy. omavastuu, yhteisty6 eri toimijoiden valilla Ei miel-
lyttédnyt: kasitys, ettd monikulttuurisuus yksinkertaisin keinoin kyettaisiin kdantdamaan pelkas-
téén voimavaraksi.””

*Riellytti: Tavoite on keskeinen. Tassa on jo tarpeellista konkretiaa ja realististen uhkakuvien
mukaanottoa.””

*RMonikulttuurisuus ja erilaisuus ovat arkipdivaa v. 2050! ...entapa "nuoret paasevat kiinni nor-
maaliin aikuisuuteen". Haloo! Ei kai 2050 en&é sosiaali- ja terveystoimi maarittele sitd, mika on
normaalia! Uskon, ettd holhous on aikansa elényt ja sitd ihmetelldén vuosituhannen alun tieta-
mattémyytend. Tamakin skenaario voisi olla kuvaus 2010—2020 -luvuista ja silloin se on viela
ymmarrettavaakin.””

*Perhe tukee nuorta aikuistumaan miellyttéa, Sosiaali- ja terveyspalvelujen nostaminen tukijar-
jestelman keskioon ei miellyta (Miten koulu, kulttuuri, liikunta jne).””

*Hyvaa: kokonaisvaltaisuus, yhteisollisyys, yhteisty, polarisaation ehkaisy.””
*Rokonaisvaltaisuus, ei ongelmaléhtoisyys, erilaisuuden hyvaksyminen sekd yhteistyd myon-
teistd.””

*Ehdottomasti paras vaihtoehto; vastuu omasta JA lahipiirista, erilaisuus ndéhdaan voimavara-
na, perhe ndhdéaan resurssina, yhteinen tekeminen, korjaavan palvelun tarpeen vdheneminen.””
**Tassa tulevaisuuskuvassa miellytti oikeastaan kaikki. siind otettiin huomioon myds se, etté
ihmiset (oletettavasti myds vuonna 2050) tarvitsevat tukea arjessaan. Yhteisollisyys ja vastuu
omasta elamasté ok, samoin monikulttuurisuus ja erilaisuuden hyvéaksyminen.””

*Tama lienee visio joka jo on strategioissa kirjoitettu, joten periaatteessa on sovittu sen tavoitte-
lusta, ja kuvittelisin, ettd ainakin osin se voi jopa toteutua, paikoin. Vuoteen 2050 on matkaa,
mité muuta ihmiset tekevat kuin saavat kokonaisvaltaista palvelua?””

*Yhteisollisyys miellytti ja osittain myos realismi. Voisi olla hyvad kombinaatio mallin 2 kanssa.””
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Tulevaisuuskuva 6

Nuorelle l16ytyy oikea koulutus ja ty6

Sosiaali- ja terveystoimi tarjoaa ohjaus- ja valmennuspalveluja itsendistymisvaiheessa oleville, kou-
lutukseen ja tyéelamaan suuntautuville nuorille. Erityistd huomiota kiinnitetd&n nuoriin, joilla on
riski pudota koulutuksesta ja tydelamasta. Oppimisen ongelmat havaitaan varhain, tunnistetaan ja
tarjotaan tarvittava kuntoutus. Koulutuksen ja ty6eldaman siirtyméavaiheissa esille tuleviin ongel-
miin haetaan ratkaisu sosiaali- ja terveystoimen, oppilaitosten ja tydelaméan yhteisty6lla. Nuoria ja
heidan perheitdan tuetaan loytamaan ja kdyttdmaan omia vahvuuksia. Keinoina ovat ohjaus ja var-
haisen vaiheen tuki sekd tarvittaessa korjaavat toimenpiteet. TAma4 ei voi toteutua mikali ongelmia
ei havaita tai niihin ei puututa riittdvan ajoissa. Yhteiskunnan polarisaatiokehityksen vahvistumi-
nen voi estaa positiivisen muutoksen. Suotuisan muutoksen tuloksena yksildiden hyvinvointi li-
saantyy, yhteiskuntarauha sailyy ja erilaisuus hyvéaksytaan.

Oppilaitoksilla on tarjota vaihtoehtoja nuorille ja heité tyollistaville yrityksille. Koulutuksen ja ty6-
elaman siirtymavaiheissa havaittuihin ongelmiin tarjotaan tukea. Yhteisty® koulutuksen, tydelaméan
ja muiden palvelujen vélilla on toimiva. Kaikkien tydta arvostetaan ja taloudellinen tehokkuus tu-
kee hyvinvointia. Negatiivisten alakulttuurien syntyminen pyritdan ehkaisemaan.

Tulevaisuuskuvaan 6 liittyvia kyselysta poimittuja kommentteja:

Vastaajat pitivat taméan tulevaisuuskuvan toteutumista...

(17.1) 1 Erittéin epitodennikoisena | | %
(17.2) 2 Melko epitodennikoisena | 129%
(17.3) 3 Mahdollisena, mutta en csaahalua
sanoa onko esitetty tila todennikdinen vai | 355%
el
(17.4) 4 Melko todenniikbiseni | | 54,6%
(17.5) 5 Erittain todennakdisend | ' ] o

Vastaajat pitivat tatd tulevaisuuskuvaa...

{18.1) 1 Erittiiin epatoivottavana | | 0%
(18.2) 2 Melko epétoivottavana | | %
(18.3) 3 En osaa’halua sanoa onko esitetty |
tila epatoivottava tai tolvottava h J 4%
(18.4) 4 Melko toivottavana | s16%
(18.5) 5 Erittiin toivottavana | 3s5%

Muita kommentteja (Mika tulevaisuuskuvassa miellytti, mika ei miellyttanyt?):

§  ’Yhteisollisyys ja nuorista huolehtiminen téssakin plussaa. Tama ehké maanléheisin ja jotenkin

lahtee siitd, ettd aika vahan tapahtuu suuria muutoksia rakenteissa ja tekniikoissa.””

§ ”3osiaali- ja terveystoimen painottaminen ei miellyttanyt. Kaikkien hallintokuntien ja yhteis-

tyokumppanien (seurakunta, jarjestot yms.) tehtéviin kuuluvaa.””
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§ “Miellyttava tulevaisuuden ndkyma. Se ettei nakyma toteutuisi, mikéli ei asioihin puututa riitta-
van varhain luo epatoivoa. Asioita ja toimintatapoja kun pitéa pystya mukauttamaan tarpeisiin,
ja toivotonta tapausta ei saisi ollakaan.””

§  ”Miellytti: panostus nuoriin alusta saakka, tydnteon arvostus.””

§  ”Ruvaus sopii 2020-luvulle!””

§ ”T&ma on ldhinna tdman paivan todellisuutta, vield kun oppimisen ongelmiin tarjottaisiin riit-
tavasti oikeanlaista tukea ja riittavasti eri vaihtoehtoja.””

§ “RMyos tdma oli okei. Erityisen ansiokkaaksi koin téssé yhteiskuntarauhan séilymiseen viittaa-
van ajatuksen.””

§ Raista asioista puhutaan jo nyt ja halutaan toimia kuvatulla tavalla, mutta resursseista on pu-
laa.””

§  “Riellytti: IThmiskeskeisyys, realistisuus Ei miellyttanyt: Téllaista pitdisi olla nyt, mutta ihmi-
syys on toissijainen. Kuka ratkaisee, miké on 'negatiivista' alakulttuuria?””

§ ’Tietoa on ja se pita4 laittaa kaytdntdon. Nuoret ovat tulevaisuus ja he osaavat myds itse, jos
vain paasevat yrittdmaan ja nayttamaan ja heita kuunnellaan. Téssé tulevaisuuden tekniikat pi-
téisi ottaa paremmin hyddyksi arjessa, varsinkin kun ne siella jo ovat muutenkin huvittelukay-

tdssa muttei samassa maarin opiskelu- tai muun hyvinvoinnin osatekijoiden kaytossa.””

2.3. Yhteenvetoa ja tulkintaa tulevaisuuskuvista

Edella esiteltyja tulevaisuuskuvia yhdistelemélla saadaan kuvaus nykyistd suuremmasta, jokseenkin
nykyisen Turun seutukunnan kasittdvasta kaupungista, jossa on mahdollista eldd laadukasta elamaa
seka loytaa tyota ja toimeentuloa léhes alalla kuin alalla. Kaupungissa on aktiivinen ja positiivinen mut-
ta kiireeton ilmapiiri. Julkiset tilat ovat viihtyisia ja laadukkaita ja eri vaestéryhmien tarpeet on katta-
vasti otettu kaupunkisuunnittelussa huomioon. Kaupungissa ja sen turvallisissa julkisissa tiloissa ja
kulttuurilaitoksissa viihdytaan. Sosiaali- ja terveyspalvelujen palveluverkosto on kustannustehokas ja
kaupungin asukkaiden tarpeisiin hyvin vastaava. Tama taataan jarjestelyllg, jossa jokaisella kaupungin-
osalla on oma hallintoelin ja maaratyn budjetin rajoissa paatantavaltaa siitd miten oman kaupungin-
osan asiat jarjestetddn (myo6s muissakin kuin sosiaali- ja terveysasioissa). Kaupunkilaisille tarjotaan
monenlaisia mahdollisuuksia ottaa itse vastuuta omasta hyvinvoinnistaan tarjoamalla mahdollisuuksia
oman asuinalueen viihtyisyyttd parantavaan toimintaan seké jarjestamalla erilaisia terveysneuvonta- ja
tarkistuspalveluja. My0s niistd, jotka eivat itse pysty omasta hyvinvoinnistaan huolehtimaan, pidetdan
huolta. Apua tarvitsevien kotona asumista tuetaan ja laitoshoitoon sijoitetaan ainoastaan potilaita, jotka
tarvitsevat jatkuvaa huolenpitoa. Kaupunkilaisia kasvatetaan aktiivisiksi toimijoiksi lahiympéristdssaan
jo pienesté saakka. Vahvistunut osallistuminen ja omaan lahiymparistdon kohdistuvien vaikutusmah-
dollisuuksien tunnistaminen ovat kasvattaneet yhteisollisyytta ja lisanneet asukkaiden kotikaupungis-
saan kokemaa turvallisuutta.

Kyselylla keratyissd tulevaisuuskuvien kommenteissa hyvan tulevaisuuden elementteind
useimmin mainittiin yhteisollisyyden vahvistaminen, vahvistunut sosiaalinen omatunto, ongelmien en-
naltaehkaisy, nuorten tukeminen eldaman murroskohdissa seké laaja hyvinvointikasitys. Liiallista kansa-
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laisten kontrollointia ja holhoamista kaihdettiin, samoin liiallista teknologian hyvéksikayttda ihmiskon-
taktien kustannuksella.

Kommenteissa monia tulevaisuuskuvia pidettiin toivottavina mutta niiden toteutuminen nah-
tiin epatodennakoisind. Kommenttien perusteella voi tdman epduskon keskeisimmaksi syyksi ndhda
sen, etta tulevaisuuskuvissa oli jatetty huomioimatta mahdolliset negatiiviset kehityskulut seka sosiaali-
ja terveystoimen puutteelliset resurssit. Kritiikin mukaan laadituissa tulevaisuuskuvissa tulevaisuus
nahtiin lilan ongelmattomana paikkana. Tama kritiikki on ymmarrettavad, mutta kuvien positiivisuus ei
ollut sattumaa. Verstaissa laadituissa tulevaisuuskuvissa pyrittiin nimenomaan hahmottelemaan paa-
osin positiivisia asioita ja miettimaan tapoja joilla naita positiivisia asioita rakennetaan. Tulevaisuusku-
vat liittyvat realismiin mybhemmin arkipdivan toiminnassa, strategioiden ja toimenpidesuunnitelmien
laatimisessa, kun kaukana tulevaisuudessa hadméttavia toivottuja tulevaisuustiloja peilataan suhteessa
nykypdivaan ja kirkkaana nékyvaan lahitulevaisuuteen. Talldin havaitaan joukko tavoitekuvan toteutu-
mista hankaloittavia tekijoita ja naiden tekijéiden muuttaminen siten, etté toivottavaan tulevaisuuteen
johtavalle polulle paéstaan, on osaltaan sitd, mihin sosiaali- ja terveyspalvelujen resursseja tulisi suun-
nata. Mahdolliset rajoitteet tulevat kuvaan vasta siind vaiheessa kun pohditaan pystytdanké palveluja
toteuttamaan. Mahdollisista rajoitteista huolimatta tavoitteena on kuitenkin oltava paras kuviteltavissa
oleva tulevaisuus.

Jos hankkeeseen osoitetut resurssit olisivat olleet suuremmat, olisi ollut mielenkiintoista selvit-
taa tarkemmin miksi katsotaan, etta toivottavaan tulevaisuuteen ei paastd. Mitka rajoitteet aiheuttavat
sen, ettd parasta toivottavissa olevaa tulevaisuutta ei voida saavuttaa? Enta millaiseen hyvinvoinnin ta-
soon tulevaisuudessa olisi syyté olla tyytyvainen? Resurssipulan ohella on taatusti koko joukko muita-
kin merkittavia tekijoita, mutta ndma kysymykset jadvat muiden tutkimus- ja selvityshankkeiden vas-
tattavaksi.

20



3. KYSELY

Edellisessa luvussa esiteltiin jo syksylla 2008 verkkokyselyné toteutetun kyselyn tuottamia kommentte-
ja tulevaisuuskuviin. Tassa luvussa esitelladn muu kyselyn tuottama materiaali. Kyselyn tavoitteena oli
keratd kommentteja kevaalla jarjestetyn tulevaisuusverstaan tuotoksista laajemmalta joukolta kuin ver-
staaseen pystyttiin kutsumaan. Kysely suunnattiin Turun kaupungin SoTe-tieto -hankkeen véden maarit-
telemalle asiantuntijajoukolle. Tdma joukko koostui 126:sta sosiaali- ja terveysalaa tuntevasta henkilés-
té eri puolilla Suomea. Kyselyn kohderyhmasta kyselyyn vastasi ainakin osittain 60 henkil6a. Koko ky-
selyn taytti 31 henkil6d. Vastanneiden pééosa edusti sosiaali- ja terveysalan hallintoa tai sosiaalialaa,
joten kyselyn vastauksissa merkittadvimpina esille nousseet asiat painottuvat paljolti naihin aloihin liit-
tyviin seikkoihin.

Kaikkiin kysymyksiin vastanneiden vastausjakauma on nahtéavilla alla olevassa kuvassa. Kysy-
mykseen “jobku muu, mika?” Vastanneet edustivat useimmin sosiaali- ja terveysalan hallintoa, alalla toi-
mivaa jarjestoa (3. sektori) tai alan tutkimusta.

(1.1) Sosiaaliala [/ |
(1.2) Terveysala |
{1.3) Sosiaalialan hallinto H ] 9,7%
'|
|

258%
9,7%

(1.4) Terveysalan hallinto | 16,1%

(1.5) Joku muu, miki? [

3

3.1. Tarkeimmat arvioidut palvelutarpeet vuonna 2020

Vastaajien arvioiden mukaan Turun sosiaali- ja terveyspalvelujen eri asiakasryhmien palvelutarpeet
eivat tule seuraavan reilun kymmenen vuoden kuluessa nykyhetken tilanteesta kovinkaan merkittavasti
muuttumaan. Sosiaali- ja terveystoimen tarkeimmat lisdpanostukset tulevat vastaajien nakemyksen
mukaan vuosien 2009 ja 2020 valilla keskittyméan kasvavan vanhusvéeston hoitamiseen. Seuraavaksi
tarkeimpind panostuskohteina vastaajat nakivat jarjestyksessa lapset (sisdltden perhety®n), aikuiset,
nuoret aikuiset ja maahanmuuttajat. Palvelumuodoissa suurimpia panostuksia toivottiin avopalvelui-
hin, ennaltaehkaisevaan tyohon seka laitos- ja omaishoidon kehittdmiseen. Yleisesti perdédnkuulutettiin
nykyista laajempaa kokonaisnédkemystéa, asiakkaan toiveet ja tarpeet parhaiten yhdistéavan palvelukoko-
naisuuden tarjoamista sekd sosiaali- ja terveystoimen henkildston jaksamisen huolehtimisesta.
Seuraavalla sivulla on asiakasryhmittdin vastaajien ndkemyksia tarkeimmisté palvelutarpeista,

joihin resursseja tulisi lahitulevaisuudessa suunnata.
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Lapset

w w W W W W W

neuvolatoiminta, erityisesti ennaltaehkaisyn ja perhetyén nakdkulmasta

virikkeellinen ja aktivoiva vapaa-ajan toiminta

sosiaali- ja terveystoimen yhteistydn kehittdminen koulujen kanssa, opintohuoltopalvelut
paivahoito

lasten psykiatrisen huollon palvelut

varhaiskuntoutus

lasten ylipainon ehkaisy ja hoito

hammashoito

Nuoret aikuiset

§ syrjaytymisen ehkéiseminen

§ mielenterveyspalvelut

§  terveyspalvelut

§ laadukas perusopetus

§ harrastuspaikat ja -mahdollisuudet

§  tyollistymis- ja asuinmahdollisuuksien kehittdminen
Aikuiset

§ ylipainon ehkaisy

§ péaihdetyd

§ ty0Ossa jaksaminen, perheen jaksamisen tukeminen

§  tybkykya ja tydhyvinvointia yllapitavat rakenteet

§ mielenterveyspalvelujen saatavuus ja saavutettavuus

§ tehokas tuki elaméntapamuutoksiin (alkoholi, tupakka, ravitsemus, liikkunta)

§ kodinhoitopalvelut, mahdollisuus jarjestaa aikaa lapsille, perhekeskeisyyden vahvistaminen
Vanhukset

§ ylipainon tuomat monimuotoiset fyysiset ongelmat

§  yksindisyys

§ kotona asumisen tukeminen

§ omaishoidontuen laajentaminen

§ sosiaalinen isdnndinti

§ aktiiviseen elamaan kannustaminen

§ vanhusneuvola

§ palveluliikenne

§ palvelutalot
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3.2. Sosiaali- ja terveysalan hoitotyota palvelevat teknologiasovelluk-

set lahitulevaisuudessa (vuoteen 2020 mennessa)

Tulevaisuuskuvien kommentoinnin yhteydessa esiin tulleet ndkemykset teknologian hyddyntamisesta
sosiaali- ja terveystoimessa osoittivat vastaajien suhtautuvan teknologian kasvavaan rooliin ja erityisesti
téallaisen kehityksen toivottavuuteen véhintdankin epailevasti. Tasta huolimatta on oletettavaa, etta ta-
valla tai toisella teknologia ja uudet sovellukset tulevat jatkossakin merkittavasti vaikuttamaan siihen
milta sosiaali- ja terveysala tulevaisuudessa nayttaa. Kyselyssa tiedusteltiin minka teknologiasovellusten
vastaajat uskovat merkittdvimmin vaikuttamaan sosiaali- ja terveysalan kaytantoihin tulevaisuudessa.

Alla suosituimmuusjarjestyksessa viisi todennékdisimpana pidettyd sovellusta, jotka tulevat
vaikuttamaan miten sosiaali- ja terveysalalla tulevaisuudessa asioita hoidetaan.

1) Sé&hkdoiset hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmat

2) Etakonsultaatioon perustuvat palvelut

3) Séahkaiset potilaskertomukset

4) Alykorttipalvelut (esim. tunnistautuminen verkossa tai apteekissa)

5) Kotisairaala

Séhkadisten hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmien kayttdonoton myodta on mahdollista pa-
rantaa sosiaali- ja terveystoimen eri yksikdiden vélista tiedonkulkua ja entistd paremmin suunnitella
kuntalaisten kokonaishyvinvointia palvelevia kokonaisuuksia. Niihin voidaan my®os liittda verkossa toi-
mivia komponentteja, joiden avulla kuntalaiset voivat saada monenlaista hyvinvoinnin kehittymista
tukevaa tietoa ja seurata oman hyvinvointinsa kehittymista.

Etakonsultaatioon perustuvat palvelut tulevat tuskin, ainakaan lyhyella aikavalilla, olemaan
Turussa kovin suuressa roolissa. Turussa on melko hyvin osaamista ja palveluntarjontaa seka sosiaali-
ettd terveysalalla ja matkat néitd palveluita tarjoaviin yksikkéihin ovat kaupungin siséalla melko lyhyet.
Pidemmalla aikavalilla etdkonsultaatio voi toki kasvaa. Jos sosiaali- ja terveyshuollon alalla seurataan
monien muiden toimialojen kehitystd, tullaan myds télla sektorilla toimintoja keskittdmaan entista har-
vempiin yksikéihin. Tamén kehityskulun toteutuessa erilaiset sosiaali- ja terveysalan etékonsultaa-
tiopalvelut tulevat osaksi arkipaivaa. Keskittamisen voi olettaa alkavan harvinaisemmista (mutta kalliis-
ta) ja toisaalta yksinkertaisimmista (helposti vakioitavista) palveluista. Signaaleja siitd mihin suuntaan
kehitys terveysalalla saattaa kulkea voi etsitéd terveydenhuoltoalan yksityisten yritysten toiminnasta.
Sosiaalialalla etdkonsultaation mahdollisuudet eivat liene yhta suuria kuin terveydenhuollossa.

Mahdollisen lisddntyvan etdkonsultaation ei tarvitse valttamatta tarkoittaa, ettd palvelut siirty-
vét pois turkulaisten ulottuvilta. Onhan mahdollista, ettd Suomen ja kenties ulkomaidenkin sosiaali- ja
terveysalojen toimijat hankkivat tulevaisuudessa asukkaidensa tarvitsemia palveluja Turusta ostopalve-
luna ja nama tuotetaan sahkaisin viestintéavalinein mihin pdin maailmaa tahansa.

Séhkoiset potilaskertomukset tulevat parantamaan terveydenhuollon eri yksikdiden valista tie-
donkulkua ja parantavat potilasturvallisuutta tuomalla kaiken eri toimenpiteiden kannalta oleellisen
tiedon hoidosta paattavan nahtavéksi. Sahkoisten kertomusten avulla saatetaan myds saada kustannus-
saatoja kun arkistointi ja papereiden siirtely jaa pois. Ongelmina sahkoisten kertomusten kayttéonotto-
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vaiheessa voivat olla kahden jarjestelmén yhtdaikaisen yllapidon rasitukset sekd mahdolliset eri yksi-

koéiden erilaisesta konekannasta ja ohjelmistoista aiheutuvat yhteensopivuusongelmat.

3.3.

Kysymyksen avoimissa vastauksissa mainittiin myds muutama kiinnostava sovellus. Niité alla:

Tietokonepelien tapaan toteutetut suunniteltua kunto-ohjelmaa tukevat kuntoiluvélineet yli-
painoisille lapsille.

Erilaisten terveytta (tai sairautta) mittaavien sensorien yleistyminen ja muuttuminen huomaa-
mattomiksi. Esim. ladkkeissé voi olla anturi, joka arvioi ladkkeen tarvittavaa pitoisuutta veren-
kierrossa ja vapauttaa ladkeaineitta tarpeen mukaan. WC-pontéssa tai vaatteissa voi olla virt-
saa, hiked, ruumiinlampda tai sydamen sykettd analysoivia mittalaitteita, jotka seuraavat ter-
veyden tilaa.

Ravinto- tai lilkuntaneuvojat kannykassa. Kun lahes kaikissa teollisesti valmistetuissa ruoka-
aineksissa ja eineksissa on sisdanrakennettuna rfid-tunnisteet tai muunlaiset laitteet, jotka pys-
tyvat valittaméaan tuotteeseen liittyvaa tietoa, voivat tuotteet kaupassa vélittaa kuluttajalle esim.
kannykkaan ladatun sovelluksen kautta tietoa tuotteiden ravintoarvoista ja vaikutuksista ter-

veyteen.

Sosiaali- ja terveysalan suunnittelua ja toiminnanohjausta palve-
levat toimet tai sovellukset lahitulevaisuudessa (vuoteen 2020

mennessa)

Kyselyssa tiedusteltiin tulevaisuuden nékymid myods sosiaali- ja terveysalan suunnittelun ja toimin-

nanohjauksen kannalta. Sosiaali- ja terveysalalla tarvitaan tietokantasovelluksia, jotka takaavat sen, etta

sosiaali- ja terveystoimen resursoinnista paattavilla on riittavat, oikeat ja ajankohtaiset (tai mielellaan

tulevaa ennakoivat) tiedot tehtdvien paatdsten pohjaksi. Kyselyssa esitetty kysymys kuului: “rhillaiset

parannukset sosiaali- ja terveysalan seurantatiedon valittdmisessa ja hallinnassa olisivat tarpeellisimpia

Turussa vuoteen 2020 mennessa?””

ih)

2)
3)

4)
5)

Alla suosituimmuusjarjestyksessa viisi eniten dania saanutta parannusta:

Koko kaupunkia kuvaava ilannekuva”’jonka tuottamiseen osallistuvat keskeisimmét kaupun-
gissa toimivat sosiaali- ja terveysalan sekd naita lahella olevien alojen toimijat

Yhteismitallinen tilastointi sosiaali- ja terveyspalvelujen kayttéjista kaupungin sisélla

Kuntalaisia osallistavat tapahtumat ja sdhkdiset yhteydenottokanavat, joilla voidaan vélittaa tie-
toa tarpeista sosiaali- ja terveyspalvelujen suunnittelijoille

Yhteismitallinen tilastointi sosiaali- ja terveyspalvelujen kayttéjista valtakunnallisesti

Kayttoon otettujen kansalaisten kuntokatsastusten koontitiedot sosiaali- ja terveyspalvelujen
suunnittelijoille

Tietoa, josta tilannekuvaa voidaan koostaa, voidaan keratéd vaikkapa séhkdisista potilaskerto-

muksista, tulevaisuuskuvissa esiteltyjen kuntokatsastusten yhteydessa tai osana sahkdoisia hoito-, palve-

lu- ja kuntoutussuunnitelmia. Yksityisyyden suojaa koskeva lainséddanto on otettava tassa luonnollises-

ti huomioon. Tilannekuva toimisi kaupungin sosiaali- ja terveyspalvelujen suunnittelun apuvalineena
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osoittamalla missé pain kaupunkia olisi erityista tarvetta erilaisille palveluille. Tilannekuvassa voisi olla
sisdanrakennettuna myods ennakoiva tilannekuva, jossa maariteltyjen indikaattorien avulla tarkkailtai-
siin mahdollisesti toteutuvaa tilaa sosiaali- ja terveyspalvelujen tarpeen nékékulmasta (Tilannekuvan
mahdollista rakennetta ja olemusta pohditaan raportissa vield luvussa 4.3.).

Kokonaiskuva eri sosiaali- ja terveyspalvelujen suunnittelussa ja toiminnanohjauksessa muo-
dostuu eri toimijoiden tuottamia tilastotietoja yhdistelemalla. Jos tilastointi ei ole yhteismitallista, ei
luotettavaa kokonaiskuvaa saada muodostettua. Erityisesti vaatimus tilastoinnin yhteismitallisuudesta
koskee luokittelunimikkeitd, joiden alle tiedot Kirjataan. Suotavaa olisi myds, etta nimikkeet ja jaottelut
olisivat samoja valtakunnallisen tilastoinnin ja mahdollisuuksien mukaan myds muiden kuntien tilas-
toinnin kanssa. Talloin tdsmallisen vertailutiedon tuottaminen Turun tilanteesta suhteessa muuhun
maahan olisi mahdollista.

Kuntalaisia osallistavissa tapahtumissa kaupungin asukkaat voisivat tuoda paattéjien tietoon
ehdotuksia siitd, miten hyvinvointia kaupungissa voisi parantaa. Tatd jossain maarin harjoitetaan jo
muutaman vuoden ajan Turun eri kaupunginosissa jarjestetyissa Asukkaan Aani - tilaisuuksissa, mutta
tatd tukemaan voisi luoda kuntalaisten ja sosiaali- ja terveyspalvelujen suunnittelijoiden valista tiedon-
valitystd palvelevan verkkopohjaisen sovelluksen. Kaikkein Kiireellisimpien sosiaalipalvelujen tarpeen
arvioinnissa tallaiset kuntalaisia osallistavat kanavat eivat liene kovin merkityksellisia. Kysymykseen
tulevat kenties lahinnd ennalta ehkaisevan sosiaali- ja terveystyon kohteita (harrastuspaikat, kerhotoi-
minta, ym.) koskevien ajatusten saaminen kaupungin viranomaisten tietoon.

3.4. Kommentteja muutamiin tulevaisuusverstaiden materiaalista

nostettuihin vaitteisiin

Maaliskuussa 2008 jarjestetyssa tulevaisuusverstaassa tuli esille useita kiinnostavia seikkoja, jotka eivéat
kuitenkaan paéasseet esille verstaspaivan lopputuloksina tuotetuissa tulevaisuuskuvissa. Seuraavassa
esitelladn muutamia téllaisia tulevaisuusverstaan keskusteluista nostettuja asioita, jotka kyselya varten
muokattiin vaitteen muotoon. Kyselyssa vastaajilta tiedusteltiin naiden vditteiden todennakoisyytta ja
toivottavuutta. Tulevaisuuskuvissa tarkasteltiin tulevaisuutta vuonna 2050.

Vaite 1: Vuoteen 2050 mennessé valtion kuntaliitoksiin kannustava ohjauspolitiikka on johtanut
siihen, etta Turku kasittaa jokseenkin nykyisen Turun seutukunnan. Suurkunnassa on suhteellisen
itsendisid kaupunginosia tai kylig, joilla on omat identiteetit, omat sosiaali- ja terveyspalvelujen
yksikot. koulut, kaupat ym. alueellista yhteisollisyytta tukevia rakenteita.

Vastaajat pitivéat vaitteen toteutumista...

{24.1) 1 Erittéin epatodennikoisen | | ™
(24.2) 2 Melko epiitodennakisend | | 16,7%
{24 _3) 3 Mahdollisena, mutta en osaahalua
sanoa onko esitetty fila todennikainen vai | 267%
el
(24.4) 4 Melko todennakoisend | | 48,7%
(24.5) 5 Erittiin todennikbisena : | 10%
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Vastaajat nakivat vaitteen toteutumisen...

(25.1) 1 Erittiiin epétoivottavana | | 33%
(25.2) 2 Melko epatoivottavana | 167%
(25.3) 3 En osaa/halua sanoa onko esitetty
tila epitoivottava tai toivottava — ] e
(25.4) 4 Melko toivottavana |y | 433%
(25.5) 5 Erittiiin toivottavana | 20%

Vaite 2: Vuonna 2050 ennaltaehkdisevét ja yksinkertaiset sosiaali- ja terveysalan palvelut kunta-
laisille jarjestetd&n paéosin alueellisten toimintayksikoiden toimesta (ks. edellinen vaite)

Vastaajat pitivéat vaitteen toteutumista...

(26.1) 1 Erittin eptodennkdisend | | 3%
(26.2) 2 Melko epitodennakoisena | 0%
{26.3) 3 Mahdollisena, muita en osaa'halua
sanoa onko esitetty tila todennakoinen vai [ | z33%
Bl
(26.4) 4 Melko todennakoisend |— | S33%
(26.5) 5 Erittiin todennikbisend | | %

Vastaajat nakivat vaitteen toteutumisen...

(27.1) 1 Erittéiin epétoivottavana | | 3%
(27:2) 2 Melko epatoivottavana | | &%
(27.3)3En nMIqu Sanoa m!ku_ﬂitetty I 133%
tila epatoivottava tai toivottava
REEA RS Ml el s | 533%
(27.5) 5 Erittiiin toivottavana [/ | 233%
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Vaite 3: Vuonna 2050 kaupunkilaisia palvelee lukuisia sosiaaliladkareita (= yleisladketiede + sosi-
aality6), joiden koulutus aloitettiin Turun Yliopistossa 2010-luvulla. Koulutuksessa panostetaan
sosiaali- ja terveysongelmien tunnistamisen lisdksi ongelmia ennalta ehk&isevaan tydhon

Vastaajat pitivat vaitteen toteutumista...

(28.1) 1 Erittain epatodennikaisend || | 34%

(28.2) 2 Melko epiitodennakoisend | | 207%
{28.3) 3 Mahdollisena, muita en osaa'halua

sanoa onko esitetty tila todennikinen vai | —— ] 55.2%

el
(28.4) 4 Melko todennikdisend | ] 20,7%
(28.5) 5 Erittiin todennikoisens | | %

Vastaajat nakivat vaitteen toteutumisen...

(29.1) 1 Erittdin epétoivottavana | | 34%
(29.2) 2 Melko epatoivottavana [ | 34%
(29.3) 3 En o=aa/halua sanoa onko esitetty
tila epéitoivottava tai toivottava i | ke
(29.4) 4 Melko toivottavana |y | 379%
(29.5) 5 Erittiiin toivottavana [ | 276%

Vaite 4: Vuonna 2050 saanndlliset kunto- ja elaméntapakatsastukset ovat pakollisia kaikille téaysi-
ikdisille turkulaisille. Katsastusten tulosten perusteella katsastaja (=sosiaalilddkari) voi méaarata
liilkuntaa tai ruokavalion muutosta. Huonokuntoiset kutsuttaisiin uusintakatsastuksiin, joissa maa-
rayksia noudattaneita voitaisiin palkita joillain etuuksilla (vapaalippuja uimahalliin, museoihin
tms.).

Vastaajat pitivat vaitteen toteutumista...

(30.1) 1 Erittiin epatodennikoisena | | &
{30.2) 2 Melko epiitodennakbisend |y | 333%
(30.3) 3 Mahdollisena, mutta en osaa'halua

sanoa onko esitetty tila todennakoinen vai | | 50%

L= ]
(30.4) 4 Melko todennékoisend | &%
(30.5) 6 Erittain todenniikoisena | | 33%
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Vastaajat nakivat vaitteen toteutumisen...

(31.1) 1 Erittéiin epitoivottavana g | &%
(31.2) 2 Melko epatoivottavana | 267%
{31.3)3En MIM sanoa m!hu_uitetty ! 333%
tila epitoivottava tai toivottava
(31.4) 4 Melko toivottavana | 20%
(31.5) 5 Erittiiin toivottavana |/ | 133%

Véaite 5: Vuonna 2050 kaikille tydkykyisille ja -haluisille téysi-ikaisille henkil6ille, joille ei muuta-
massa kuukaudessa I6ydy koulutusta vastaavaa tyoté jarjestetdan mielekasta tekemista. Tama tyo
on henkilén olemassaolevaa osaamista hyddyntévaa ja toteutetaan henkilén omalla asuinalueella
siten, etta henkil6 saa tehda omaa lahiymparistdé ja yhteisoa hyddyntavaa tyota. Toimintaa koordi-
noidaan kaupunginosakeskuksista (ks. ensimmadinen véite).

Vastaajat pitivéat vaitteen toteutumista...

(32.1) 1 Erittain epitodennakoisend | | 33%
(32.2) 2 Melko epitodennikoisena | 267%
(32.3) 3 Mahdollisena, mutta en osaa'halua
sanoa onko esitetty fila todennakoinen vai | — | s33%
el
(32.4) 4 Melko todennikiisena [ | 187%
(32.5) 5 Erittiin todennikdisend | | %

Vastaajat nakivat vaitteen toteutumisen...

{33.1) 1 Erittdiin epatoivottavana | | 0%
(33.2) 2 Melko epatoivottavana | | 3%
{33.3) 3 En osaahalua sanoa onko esitetty
tila epiitoivottava tai toivottava — ] ot
(33.4) 4 Melio toivottavae | — | 533%
(33.5) 5 Erittiiin toivottavana | | 167%

28




4. MUITA HUOMIOITAVIA SEIKKOJA LIITTYEN
SOSIAALI- JA TERVEYSALAN TULEVAISUUTEEN

Taman luvun tavoitteena on téydent&a Turun kaupungin sosiaali- ja terveystoimen tulevaisuustydn tu-
loksia seka esitella hankkeen aikana kerattyd aineistoa silté osin kun sita ei edellisissa luvuissa kasitelty.
Luvun rakenne ja alaluvuissa kasitellyt asiat noudattavat hankkeen yhteydessa eniten mainintoja ke-
ranneita aiheita. Taten tulos ei ole sosiaali- ja terveydenhuollon kaikki osa-alueet systemaattisesti l1&pi-
kayva esitys koko kentdn mahdollisesta tai toivottavasta tulevaisuudesta vaan katsaus sellaisiin aihei-
siin, jotka tdméan hankkeen yhteydessa kuultua asiantuntijoukkoa puhuttivat vuoden 2008 aikana.
Tehtyjen tulevaisuuskuvien ja -pohdintojen syventamiseksi Turun kaupungin sosiaali- ja terve-
ystoimen tulevaisuustydn kuluessa kerdttyd materiaalia on tata lukua varten tdydennetty muutamien
muiden sosiaali- ja terveysalaan liittyvien tulevaisuuskatsauksien aineistoilla. Tarkeimmat tassa luvussa
kaytetyt tdydentavat lahdeaineistot ovat perdisin Tulevaisuuden tutkimuskeskuksen Sosiaali- ja terve-
ysministerion toimeksiannosta toteuttamasta sosiaali- ja terveysalan ennakointihankkeesta sek& Varsi-
nais-Suomen TE -keskuksen johdolla toteutetusta Salon seudun sosiaali- ja terveysalan tulevaisuussel-
vityksesta. Lisatietoa ndista hankkeista on saatavissa Tulevaisuuden tutkimuskeskuksen verkkosivuilta

www.tse.fi/tutu.

4.1. Palvelutarpeisiin ja palvelujen tuottamiseen tulevaisuudessa

vaikuttavia tekijoita

Nyt toteutetun tulevaisuushankkeen yhteydessa esille tulleita tulevaisuuden palvelutarpeita on listattu-
na luvussa 3.1. Tunnistettujen tarpeiden lisdksi on olemassa joitakin sosiaali- ja terveysalan tulevaisuu-
den palvelutarpeisiin ja niiden palvelujen toteuttamisen edellytyksiin vaikuttavia mahdollisia tekijoita,
jotka eivat taméan hankkeen yhteydessé juurikaan tulleet esille, mutta joilla saattaa olla merkitysta sosi-
aali- ja terveysalan tulevaisuuteen. Seuraavat alaluvut késittelevat tallaisia muissa Tulevaisuuden tut-
kimuskeskuksen toteuttamissa hankkeissa esille tulleita sosiaali- ja terveysalan tulevaisuuteen liittyvia
haasteita terveysalan, sosiaalialan ja hallinnon nékdkulmista.

Terveysala

Tulevaisuudessa asiakkaiden odotukset tarjottavan hoidon laadusta ja laajuudesta kasvavat. Tahan vai-
kuttavat osaltaan késitykset vauraimman vaesténosan omalla rahallaan maksamansa yksityisen hoidon
tasosta seka television sairaalasarjojen ja terveysaiheisten nettisivujen ja keskustelupalstojen antamat
esimerkit siitd millainen hoito voi jossain olla mahdollista. Kun odotukset ja todellisuus eivat kohtaa
saattaa potilas kokea saavansa heikkolaatuista palvelua vaikka tilanne ei todellisuudessa néin olisikaan.
Potilaiden lisdantynyt informaation (tai disinformaation) saanti Internetisté ja muista medioista saattaa
tulevaisuudessa johtaa tilanteisiin, joissa potilaat vaativat arkipdivdiseen vaivaan monimutkaisia tutki-
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muksia tai toivovat lddkarin toimivan ainoastaan itse tehtyyn nettidiagnoosiin sopivan hoitoméaarayksen
tai ladkereseptin allekirjoittajana. Téallaisten tilanteiden lisdé&dntyminen asettaa vaatimuksia hoitohenki-
I6kunnalle. Yhtaalta pitéa olla valmis kéarsivéllisesti kuuntelemaan ja pohtimaan asiakkaiden ja heidéan
omaistensa nakemyksia, toisaalta voitava viime kadessa luottaa omaan asiantuntemukseen. Jotta hoi-
tohenkilokunta pystyy vastaamaan tahan haasteeseen, tulee heidan ainakin pintapuolisesti olla tietoisia
mité Internetin terveysaiheisilla keskustelupalstoilla ja alaa sivuavassa viihteessa kulloinkin on meneil-
laan. Talldin terveysalan ammattilaisilla sdilyy kaikissa tilanteissa valmius vakuuttaa potilas saamansa
diagnoosin ja hoidon oikeellisuudesta.

Erds mahdollisesti merkittdva tulevaisuutta koskeva haaste on muutos siind miten ihmiset
ymmartavat sairauden ja terveyden. Tulevaisuudessa ihmiset saattavat kokevat pienet kiputilat, kolhut
tai epamukavuudet nykyistd herkemmin sairaustiloiksi, jotka ladkarien tulee hoitaa pois. Jos néin kay,
lisdantyy terveyspalvelujen kysynté vaikka sairastuvuudessa ei muutosta tapahtuisikaan. Hoitopaikko-
jen ja hoidon tarvetta suomalaisissa sairaaloissa voi tulevaisuudessa kasvattaa myds kroonikkopotilai-
den madaran lisdantyminen. Parantuneen terveysteknologian ja sairauksien tutkimustyén tuottaman
ymmarryksen ja osaamisen lisddntymisen myota kyetddn tulevaisuudessa pitdmaan hengissa potilaita,
jotka aiemmin olisivat kuolleet.

Tulevaisuudessa suomalaisten pidentyva elinika kasvattanee sy®pésairauksien yleisyytta. Toi-
saalta sydpahoidoissa tapahtuva kehitys saattaa vahentéa sairauksien yleistymisesta aiheutuvaa rasitet-
ta. Terveisiin elaméntapoihin kannustavien toimen ohella ajoissa tapahtuvat yleisimpien sydpatyyppien
riskiryhmiin painottuvat seulonnat ovat yksi mahdollinen osaratkaisu jolla tdhan kehityskulkuun vasta-
taan. Nailla nakymin terveydenhuollon asiakkaina tulee tulevaisuudessa olemaan mydés entistd enem-
man ylipainosta aiheutuvista sairauksista karsivia potilaita. Liikalihavuus altistaa useille taudeille, joista
sydén- ja verisuonitauteja on jo totuttu hoitamaan. Lisdantyvina sairauslajeina tulevaisuudessa ovat
diabetes seka tuki- ja liikuntaelinsairaudet. Tulevaisuudessa hoitolaitoksissa hoidossa olevien erittain
ylipainoisten potilaiden maaran mahdollinen kasvu tulee huomioida myds kalusteita ja henkilékunnan
kaytossa olevien apuvalineidenhankintaa suunniteltaessa.

Sosiaaliala

Sosiaalialan keskeisimpid tulevaisuuden palvelutarpeita on tassé raportissa kasitelty aiemmin luvussa
3.1. Sosiaalialan mahdollisiin tulevaisuuden palvelutarpeisiin vaikuttavina seikkoina, jotka nyt kerat-
tyyn aineistoon verrattuna ovat nousseet muissa Tulevaisuuden tutkimuskeskuksen kerddmissa aineis-
toissa vahvemmin esille, mainittakoon periytyvaan syrjaytymiskehitykseen sekd maahanmuuttajiin liit-
tyvét haasteet.

Maahanmuuttajien osalta haasteet liittyvat Turun talousalueella ja myds valtakunnallisesti ha-
vaittuun maahanmuuttajien suhteellisen suureen keskittymiseen Turkuun. Muuta maata suhteellisesti
suurempi maahanmuuttajien osuus tulee huomioida sosiaalialan henkildston osaamisvaatimuksia poh-
dittaessa. Myos suhteellisen suuresta maahanmuuttajien méaarasté aiheutuva monia muita suomalaisia
kaupunkeja suurempi taloudellinen rasite tulee huomioida sosiaalipalvelujen rahoituksen mitoitukses-
sa. Erityisend haasteena kaupungin sisalla on maahanmuuttajien keskittyminen tietyille asuinalueille.

Yhtend sosiaalialaan liittyvdna uhkana on sellaisten ihmisten, jotka ovat menetténeet taysin yh-
teyden ympérdivaan yhteiskuntaan, maaran kasvu. Téllaiset henkilot ovat tietdméattdmia ja valinpitéa-
mattomia tarjolla olevista sosiaali- ja terveyspalveluista. Ndiden ihmisten, jotka kaikkein eniten ovat
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palvelujen tarpeessa, tunnistaminen ja tavoittaminen on suuri haaste. Pahasti syrjaytyneiden 16ytami-
sen osalta apua voisi saada eri rekistereissa olevia tietoja yhdistelemalla. Téssa esteena voi olla paasy
erilaisiin rekistereihin ja lain asettamat rajoitteet hyvéksikayttéa yhdistelemalla saatua tietoa sosiaali- ja
terveyspalveluissa. Yhtend ratkaisuna téana voisi kultakin sosiaali- ja terveyspalveluissa asioivalta henki-
161t& pyytéad hanta koskevan rekisteritiedon kayttésuostumuksen. Nain sosiaali- ja terveysalan ammatti-
laiset voisivat jatkossa taysimaaraisesti hyvaksikayttaa eri toimijoiden kerddmaa tietoa yhdistelemalla
sitd mahdollisen palvelutarpeen tunnistamiseksi.

Hallinto

Sosiaali- ja terveysalan rahoitusasema tulee tuskin tulevaisuudessakaan merkittavasti nykyisesta para-
nemaan. Taten haasteet sosiaali- ja terveydenhuollon prosessien sujuvuuden ja taloudellisuuden ta-
kaamiseksi kasvavat, etenkin kun véeston ikaantymisen myota palvelutarve tulee tulevaisuudessa kas-
vamaan. Tarkea tekija tehokkuuden ja taloudellisuuden takaamisessa on varmistaa, etté sosiaali- ja ter-
veysalan resurssit on oikein mitoitettu ja kohdistettu.

Vaatimukset eri kululajien seurannasta tullevat kiristymaan. Nain ollen jokaisen suuria kustan-
nuksia aiheuttavan toimen tarpeellisuus ja laajuus tulee tarkan pohdiskelun kohteeksi. Nykyisin merkit-
tavisté kustannuserista eniten kasvupainetta tulevaisuudessa on todennakdisesti ladkekustannuksissa ja
seka terveydenhuollossa kaytettdvan teknologian kustannuksissa. Ladkekustannusten osalta on yhteis-
tyossa valtiovallan, terveydenhuollon hoitohenkildstén (ja mahdollisesti myds laékealan yritysten)
kanssa pohdittava keinoja vahentda ladkkeista aiheutuvaa kustannusrasitusta. Terveydenhuollon eri-
koislaitteiston maaran lisédntymisen ja kallistumisen toteutuessa hoitolaitosten tulee entista tehok-
kaammin pohtia kalliimpien ja harvemmin tarvittavien laitteiden nykyista laajempaa yhteiskayttoa ja -
omistusta tai sellaisten palvelujen, joissa kalliiden laitteiden kaytt6 on oleellista, ostamista ulkopuolisil-
ta toimijoilta. Henkiléstokustannusten osalta on oleellista huolehtia, ettd korkeasti koulutettujen sosi-
aali- ja terveysalan ammattilaisten tyfaika kaytetddn mahdollisimman tarkasti siihen tyéhon, johon
heidét on koulutettu ja palkattu.

Kiristynyt kuluseuranta on toki ollut trendin& sosiaali- ja terveysalalla jo joinkin aikaa ja vaati-
mukset erilaisia tydsuoritteita kuvaavien tietojen raportoinnista ovat viime vuosina kasvaneet. Tama
sindnsa hyvaa tavoitteleva seuranta on paikka paikoin tuottanut haitallisia vaikutuksia aiheuttaessaan
sen, etté entistd suurempi osa alan ammattilaisten tydajasta menee erilaisten raportointilomakkeiden ja
tietokantasovellusten parissa. Tamé haitta on saatava jo lahitulevaisuudessa minimoitua mahdollisim-
man pieneksi ja tydntekijoiden ajankayttd suunnattava asiakkaita palvelevaan tyéhdn. Toiminnan suun-
nittelun ja kehittdmisen tietopohjaksi on toki tarpeellista kerdtd monipuolista tilastotietoa, mutta riitta-
van tiedon kerdadminen voidaan varmasti toteuttaa nykyistd pienemmallékin hoitohenkildstén tyo-
panoksella. Koko alaa ja mahdollisimman useita eritasoisia toimijoita kasittavalla yhtenaistetylla rapor-
tointikaytannolla ja mahdollisimman pitkalle automatisoidulla raportoinnilla (halutut tiedot koostuvat
automaattisesti eri toimijoiden tietokannoista) voitaisiin saada alan ammattilasten tyfaika nykyista pa-
remmin hyédynnetyksi.

Tarkedd on myos pohtia huolellisesti kenen vastuulla on sosiaali- ja terveysalan suoritteiden
tuottaminen. Jos uskotaan, (tai havaitaan) etté yksityiset palveluntuottajat suoriutuvat soveltuvien sosi-
aali- ja terveysalan palvelujen tuottamista julkisia toimijoita paremmin, on mahdollista, ettd tulevai-
suudessa kaupunki (tai julkinen viranomainen yleensd) keskittyy entistd enemmaén vain varmistamaan
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kuntalaisten hyvinvoinnin kannalta keskeisten sosiaali- ja terveyspalvelujen tasapuolisen ja riittdvan
laadukkaan saatavuuden. Palvelujen tuotanto voidaan ostaa ulkopuoliselta toimijalta kuitenkin pitden
huolta siitd, etta riittdva valmius toimia nopeasti mahdollisissa kriisi- ja epidemiatilanteissa sailytetaan.
Terveysalalla kehitys kohti entistd suurempaa yksityisten toimijoiden roolia on jo selvasti nédhtévissa,
seuraavaksi samansuuntaista kehitystd saatetaan havaita tietyissa sosiaalitydn ty®suoritteissa (esim.
kotipalvelut).

Yksityistymisen ohella myds yksikdiden keskittyminen on yksi mahdollinen lyhyen aikavalin
trendi. (Pitkalla aikavalilla tamé&n ja monien muidenkin hankkeiden tulevaisuuskuvissa uskotaan ja toi-
votaan paikallisuuden, myds sosiaali- ja terveyspalveluissa, voimistuvan). Yksityistymisen ja keskittymi-
sen yhtena uhkakuvana tavallisen kuntalaisen ndkdkulmasta on tilanne jossa hoitopaikka, johon lahete
ohjaa, sijaitsee kaukana kotoa. Tdman uhan toteutumisen todennékdisyytta voidaan osin vahentaa jos
tulevaisuuden Turussa toimii kattava joukko yksityisen sosiaali- ja terveydenhuoltosektorin yrityksia.
Talldin kaupunkilaisten ei tarvitsisi matkustaa hoitoihin kauas kotiaan siindkdan tapauksessa, etta pal-
velu vaatisi asiakkaan liikkumista palvelun tuottajan luo ja etté palvelu toteutettaisiin yksityisen palve-
luyrittdjan toimesta. Yrittdjyyden kehittymiseen voidaan vaikuttaa sosiaali- ja terveysalan yrittdjyyden
rakenteisiin vaikuttamalla, esimerkiksi suunnittelemalla yhteistydn muotoja ja ehtoja hyvissa ajoin seka
kuuntelemalla avoimesti yritysten ja jarjestdjen ndkemyksia palveluista, joita néilla olisi tahto ja mah-
dollisuus ottaa hoidettavakseen.

Sosiaali- ja terveysalan hallinnon ldhitulevaisuudessa kohtaamista haasteista suurimpia onkin
palveluiden hankinta- ja myyntiosaamisesta huolehtiminen. Taté edellyttaa tilaaja-tuottajamalliin siir-
tyminen seké yksityisten palveluntarjoajien kasvava rooli. Erityisesti sellaiset Kilpailutetut palvelut, joi-
den tarjouskilpaan osallistuu yksityisia yrityksid, vaativat suurta huomiota ja huolellisuutta. Keskeista
on palvelujen hankkijan taito laatia tarjouspyynnét ja sopimukset siten, etta kaikilla osapuolilla on sama
nakemys siitd, mitd halutaan tai mité on sovittu tehtévéksi. Tarkeaéd on myos tuotettujen palvelujen laa-
dunarviointi, tavoitteena tulisi olla laatujarjestelman luominen yksityiselle sosiaali- ja terveysalalle.
Laatujarjestelméssd mukana olevat yritykset pystyisivat todistetusti suoriutumaan sovituista palvelu-
suoritteista seka kayttaisivat sellaisia palveluja hallinnoivan tahon maarittelemia tietojarjestelmig, jotka
ovat yhteensopivia julkisen vallan jarjestelmien kanssa ja néin mahdollistavat palvelusuoritteista kerty-
van tilastotiedon seurannan ja analysoinnin. Nailla toimin kilpailutus voisi tuottaa tavoitteensa: riitta-
van laatutason takaavia palveluita parhaaseen mahdolliseen hintaan, samalla vélttéen tilanteet, joissa
palveluntuottajia valitaan vain halvimman hinnan perusteella, usein laadun kustannuksella.

4.2. Tieto- ja viestintateknologia osana tulevaisuuden sosiaali- ja

terveysalaa

Sosiaali- ja terveysalan tulevaisuuden palvelutarpeiden osalta oleellista on huolehtia, etta alalla hyo-
dynnetdan ajantasaisia tieto- ja viestintateknologisia innovaatiota sek& alan sisdisissa prosesseissa etta
myos asiakkaiden suuntaan tapahtuvassa viestinnassa. Kun sukupolvi, joka on tottunut hoitamaan Ia-
hes kaikki asiansa verkossa, tulee kasvavassa maérin sosiaali- ja terveysalan asiakkaiksi, kasvavat vaa-
timukset mahdollisuuksista hoitaa asioita verkkoasioinnin kautta. Taten verkkoviestintdamahdollisuuk-

sien kehittdminen on myds yksi merkittavat sosiaali- ja terveysalan tulevaisuuden palvelutarve.

32



Terveydenhuollon erilaisissa hoito-operaatioissa tarvittava teknologia on pitkalle kehittynytta
ja teknologian kaytté on luonteva osa tyota. Yleisesti ottaen terveydenhuollossa modernit kuvantamis-
valineet, leikkausrobotit ja muut toimintaa parantavat tai kokonaan uusia toimintoja mahdollistavat
tekniset laitteet halutaan kayttéon pian niiden tultua markkinoille. Muualla sosiaali- ja terveysalalla
seka naiden alojen tukitoiminnoissa uusinta sovellettavissa oleva teknologiaa ei oteta kaytt6éon yhta ri-
peasti. Erityisesti tieto- ja viestintateknologian laite- ja ohjelmistosovelluksien hyddyntamisessa olisi
sosiaali- ja terveysalalla parantamisen varaa. Toimintoja, joita jo nykyisin olemassa olevien tieto- ja
viestintateknologian sovellusten nykyistéd tehokkaampi kayttd voisi jouduttaa, ovat mm. tietojen vaih-
danta, séilyttaminen ja jarjestaminen sekd yksinkertaisimmat asiakastapaamiset (esim. ajanvaraus ja
ilmoittautuminen). Nakopiirisséa on myos sovelluksia, joilla joitakin asiakas- ja hoitotapahtumia voitai-
siin siirtaa tietoverkkojen valityksilla, esim. videoyhteyksien valityksella hoidettavaksi.

SoTe-tieto -hankkeen tulevaisuustydn yhteydessa kerétyssa aineistossa ja muutamissa muissa-
kin Tulevaisuuden tutkimuskeskuksen hankkeissa, joissa on koottu sosiaali- ja terveysalan ammattilais-
ten ndkemyksia ndiden alojen tulevaisuudesta, on kdynyt selvaksi, ettd kuultujen toimijoiden keskuu-
dessa tieto- ja viestintateknologian hyvaksikayton lisddmisen ei uskota juurikaan tuottavan alan toimin-
taan parannuksia. Selkeimpéna syyna havaittuun tieto- ja viestintateknologian hyétyja epéilevaan kan-
taan on se, etté tietoteknisten valineiden peldtdan korvaavan tai ainakin heikentéavan ihmiseltd ihmiselle
tapahtuvan hoitotapahtuman laatua. Toinen usein mainittu syy uusien tieto- ja viestintateknologian
sovellusten kaihtamiseen on pelko siitd, etté tietotekniikkaan tehtavien panostusten tavoitteena on tyo-
voiman vadhentaminen ja tdman pelatdan heikentdvan mahdollisuuksia tarjota laadukkaita palveluja.
Lisaksi epdilyksille uuden teknologian kayttédnoton hyddyistd on antanut perustaa kokemukset aiem-
mista huonosti toteutetuista tietotekniikkahankkeista. Uskotaan, etté erilaiset tietotekniikkahankkeet
vievat vain rahaa muulta toiminnalta, aiheuttavat ylimaaraista rasitetta henkilékunnalle eivatka tuota
juuri mitaén hyoddyllista tai pysyvaa.

Edella mainitut varaukset ovatkin sindnsé hyvia syita epailla tieto- ja viestintateknologian tuo-
mista tiiviimmaksi osaksi sosiaali- ja terveysalaa. Epdonnistuneet tietotekniikkahankkeet ovat saaneet
ihmiset epdilemaan teknologian kykya helpottaa tydn tekemisestd. Huomioitavaa on, ettd Tulevaisuu-
den tutkimuskeskuksen muutamissa hankkeissa kyselyihin vastanneiden ja tulevaisuusverstaissa mu-
kana olleiden sosiaali- ja terveysalan ammattilasten kannat eivét ole sindnsa teknologiavastaisia, vaan
keskeisend huolena on tarjottavien palvelujen laadun mahdollinen karsiminen teknologian hyvéksikay-
ton lisé&dntymisen myota.

Tulevaisuudessa kasityksen tieto- ja viestintateknologiasta ainoastaan rahan tuhlauksena ja
ydintoimintaa hankaloittavana menoerdna on muututtava. Tieto- ja viestintdteknologian potentiaali
alan toiminnan parantamisessa on kyettavd hyddyntdmaan. Teknologian kéytdn ei tarvitse tarkoittaa
ihmisten valisen kommunikoinnin katoamista. Jos tieto- ja viestintateknologian mahdollistamat sah-
koiset toiminnot ja palvelut toteutetaan laadukkaasti voi kdyda juuri pdinvastoin. Jos uudet sovellukset
onnistuvat vapauttamaan tyontekijoiden aikaa vaikkapa raportointi- tai taloushallintotehtévistd, ehkai-
sevéat useassa eri paikassa eri toimijoiden toisistaan tietimattéd tekeman paallekkaisen tyon tekemista tai
parantavat palvelujen suunnittelun ja mitoituksen laatua, pystytdan resursseja suuntaamaan entista
laadukkaampaan asiakaspalveluun.

Tieto- ja viestintateknologian onnistuneen kayttddnoton asiakkaalle suoraan koituviksi eduiksi
voidaan lukea parantunut prosessien sujuvuus mm. parantuneen tiedonsaannin ja viranomaisten vali-
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sen tiedonkulun nopeutumisen my6td, mahdollisuus hoitaa omia asioitaan kotoa kéasin sekd kasvanut
keinovalikoima kommunikoinnissa sosiaali- ja terveysalan osaajien kanssa kommunikoinnissa. Palvelu-
jen tuottajille ja hallinnolle etuja ovat mm. raportointiin kdytettavan ajan vahentyminen (kun kukin tie-
to tallentuu yhdella kerralla ja yhdella tavalla kaikkien toimijoiden kayttdéon), parantunut tiedonsiirron
nopeus, tiedon helpompi saatavuus ja eheys sekd kaytettavissa olevan tiedon luotettavuus. Palvelujen
tarjoajalle ndma seikat mahdollistavat osaltaan sen, ettd sosiaali- tai terveysalan ammattilaisella on ai-
empaa paremmat valmiudet tarjota asiakkaalle parasta mahdollista apua. Hallinnon tiedonsaannin pa-
rantuminen palvelee asiakasta takaamalla sen, ettd palvelujen mitoituksesta paattavilla tahoilla on paa-
toksenteon taustaksi kaytossaan paras mahdollinen tieto.

Edellytyksena sille, etté sahkdisten tieto- ja viestintateknologian valineiden mahdollisia hyotyja
saadaan parhaiten esiin, on sovellusten huolellinen suunnittelu. Tama taas edellyttédd prosessin, jota
sovelluksen on maara palvella, ymmartamistd. Turun sosiaali- ja terveystoimen tapauksessa tama tar-
koittaa kattavan kokonaisndkemyksen muodostamista koko sosiaali- ja terveyspalvelujen kentasta. Mu-
kaan tulee ottaa niin sosiaali- ja terveyspalvelujen hallinnon, palvelujen toteuttajien kuin myds asiak-
kaiden nakodkulma. Kaytettavat sovellukset on suunniteltava helposti laajennettaviksi ja yhteensopiviksi.
Téassa tulevaisuustydssa ei tutkailtu Turun kaupungin sosiaali- ja terveystoimen kaytdssa olevaa ohjel-
mistokantaa eikd sen mahdollisia ongelmia, mutta useissa organisaatioissa aikojen kuluessa jokseenkin
suunnittelematta muodostuneen paloittaisen ohjelmistoarkkitehtuurin on havaittu olevan merkittava
este nykyaikaisten sovellusten taysimittaiselle hyodyntamiselle. Liséksi erilaisten ohjelmistojen ja kayt-
toliittymien sekamelska itsessédn aiheuttaa vastustusta uusien tyovélineiden kayttéonottoa kohtaan.
Vanhoista ja keskendén yhteensopimattomista ohjelmistoista on siis paastava eroon, jotta tieto- ja vies-
tintateknologian potentiaalisia hyotyja voidaan saavuttaa.

Tarked nakokulma tieto- ja viestintateknologisten sovellusten kayttéonottoon sosiaali- ja terve-
ysalalla on tulevaisuuden asiakkaiden tarpeet ja odotukset tarjolla olevista palveluista. Tulevaisuudessa
asiakkaat vaativat palveluilta parempaa asiakaslahtoisyytta ja mahdollisuutta saada mahdollisimman
suuri maara palveluista tietoverkkojen valityksella hoidettaviksi. Muutamien vuosikymmenten pééssa
koittavassa tulevaisuudessa sosiaali- ja terveyspalvelujen kayttéjiksi alkaa enenevissa maarin tulla hen-
kiloita, jotka ovat pienestd saakka tottuneet hoitamaan kaikki mahdolliset asiansa tietoverkoissa (ns.
nettinatiivit). Tuon sukupolven asiakkaat haluavat hoitaa kaiken asiointinsa ja jopa kuluttaa jonkin
osan tarvitsemistaan hyvinvointipalveluista tieto- ja viestintateknologian tarjoamien valineiden avus-
tuksella. Sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottajien tulee tuolloin pystyd palvelemaan asiakkaita myos tie-
toverkkojen vélityksella. Jos téhan ei pystytd, on olemassa riski, ettd palvelujen tarvitsijat eivat 16yda tai
valita kayttaa itselleen hyodyllisia palveluja.

4.3. Keratyn tiedon hyddyntaminen ennaltaehkaisevassa sosiaali- ja
terveystydssa (sote-tilannekuva)

SoTe-tieto -hankkeen tulevaisuustyon yhteydessé esille tuli ajatus sovelluksesta, joka kokoaisi eri sosi-

aali- ja terveystoimen toimipisteista ja muista tietolahteista kerattavad Turkua koskevaa sosiaali- ja ter-

veysdataa yhteen paikkaan ja esittaisi sen havainnollisesti. Tallaiseen sovellukseen viitattiin aiemmin

luvussa 3.3, jossa suosituimpana kyselyssd mukana olleista sosiaali- ja terveysalan suunnittelua ja toi-
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minnanohjausta palvelevista teknologiasovelluksista tulevaisuudessa mainittiin koko kaupungin sosiaa-
li- ja terveyspalvelujen senhetkista ja mahdollisesti tulevaakin tilaa havainnollistava tilannekuva. Seu-
raavassa tallaista sovelluksen mahdollista muotoa ja ominaisuuksia hahmotellaan hieman pidemmaélle
kuin mit& tulevaisuusverstaassa ja kyselyssa tehtiin.

Yksi tapa keraté tietoa kaupunkilaisten hyvinvoinnin kehittymisen mahdollisista tulevaisuuden
kehityssuunnista olisi rakentaa kaupungin sosiaali- ja terveystietoa kerdavaan tilastosovelluksen osaksi
tyokalu, jolla voitaisiin havaita ei-toivottujen kehityskulkujen vahvistuminen. Tama tyodkalu (sote-
tilannekuva) esittéisi tietyin maarein valikoitua tietoa yhdistden sen kaupungin karttapohjaan. Sovel-
luksen ytimena olisi joukko indikaattoritietoja, joita seuraamalla voidaan epdilla ennaltaehkaisevien
toimien olevan tarpeellisia. Kun esimerkiksi kouluissa tehtévien terveystarkastusten tiedot syotettaisiin
jarjestelmdan ja jonain vuonna havaittaisiin, ettd jonkin alueen koulussa ylipaino on selvasti muuta
kaupunkia tai maan keskiarvoa yleisempad, voitaisiin télle alueelle ohjata ravitsemus- ja liikuntakasva-
tuksen resursseja. Vastaavanlaisia herétteitd, joista sovellus antaisi "Réalytyksen”Voisivat olla vaikkapa
tavallista suurempi péivakotilasten sairastavuus jossain paivakodissa tai koulunsa paattéaneiden mutta
ilman opiskelu- tai tydpaikkaa jadneiden maara. Karttapohjalla ndma ja muut huomionarvoisiksi maari-
tellyt muutokset havainnollistuisivat huutomerkkina tai huomiovarina kyseisen alueen kohdalla kaupun-
gin kartassa.

Tilannekuvan keskeisena ajatuksena olisi tuottaa kaupungin viranomaisille herétteité tarkaste-
lemaan eri alueiden mahdollisesti kehittyméssé olevaa tulevaisuutta ja tarvittaessa saamaan aikaiseksi
toimia, joilla ei-toivottavia tulevaisuudentiloja voitaisiin ehkaista. Jarjestelman avustuksella saataisiin
ennaltaehkéisevan tyon niukahkoja voimavaroja kohdennettua tdsmallisemmin sinne missa ongelmia
saattaisi olla odotettavissa. Jos sovellukseen vield yhdistettéisiin toteutunutta tilastotietoa havainnollis-
tava ominaisuus, voitaisiin joidenkin vuosien kuluttua tarkastella ovatko ennaltaehkéisevat panostukset
jollakin alueelle kdénténeet kehitysté toivottavaan suuntaan.

Kéaytettava indikaattorijoukko voitaisiin alkuvaiheessa laatia kaupungin sosiaali- ja terveysalan
asiantuntijoiden yhteistyona ja jarjestelmén ollessa koekéytdssa, voitaisiin indikaattorilistaa parannella.
Jarjestelman kehitystydhon, erityisesti indikaattorien méaarittelytyohén, pitéisi panostaa vuosittain jon-
kin verran aikaa, maailman muuttuessa myo6s uhat ja ymmarrys syy-seuraussuhteista (signaalin ilme-
nemisen ja sitd ennakoivan ei-toivottavan tapahtuman toteutumisen yhteys) muuttuvat. Sovellukseen
voisi syottaa tietoa myds muualta kuin vain tilastoléhteistd. Kuntalaisille tai kaupunginosayhdistyksille
voisi antaa rajoitetut oikeudet sy6ttaa tietoja jarjestelmaan. Nain saataisiin nékyviin myos tietoa, joka ei
tilastojen kautta vélity (satunnaisia havaintoja, toiveita, pelkoja) ja sovellusta voitaisiin kayttaa tiedon-
vélityskanavana kansalaisilta paattgjille. Tamankaltaisella tilannekuvalla olisi taatusti kiinnostuneita
kayttajia ja kehittdjia myos turvallisuusalan toimijoiden kuten poliisin ja palo- ja pelastustoimen piiris-
sa. Turvallisuusuhat kun usein kypsyvat alueilla, joissa varsinkin sosiaalitoimen asiakkaita on runsaasti.
Yhteisty®d néiden turvallisuustoimijoiden kanssa voisi tehda sovelluksesta entistékin laajemman ja mo-

nipuolisemman.

4.4. Toivottavan tulevaisuuden toteuttaminen

Jotta tésséd hankkeessa tuotettujen tulevaisuuskuvien elementtejé saadaan toteutettua, vaaditaan muu-
takin kuin uusia sosiaali- ja terveysalaan kohdistuvia innovaatioita, parantunutta palvelujen suunnitte-
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lua ja ndita toteuttavaa rakentamisen, laitteistojen ja palveluntarjonnan lisddmisté. (Naité tekij6ité on jo
kasitelty tdman luvun aiemmissa alaluvuissa.) Tarkeimmat vaadittavat muutokset, jotka parhaiten
edesauttaisivat tavoiteltavan tulevaisuuden toteutumista, eivat toteudu olemassa olevaa systeemia hie-
nosaatamalla vaan edellyttavat laajempia, koko systeemid ja toimijoita koskevia muutoksia. Ennen kaik-
kea tulevaisuuskuvissa kuvatun kaltaisen viihtyisan, hyvinvoivan ja yhteisollisen Turun toteutuminen
edellyttad muutoksia kaupunkilaisten ajattelussa ja toiminnassa. Viihtyisyyttd, turvallisuutta ja yhteisol-
lisyytta ei voida synnyttda viranomaisten kaskysta tai toimesta, nama kaikki muodostuvat kaupungin
asukkaiden pienista ja suurista arkipaivan valinnoista.

Useissa kaupungin tuottamissa palveluissa, etenkin sosiaali- ja terveyspalveluissa, suuri osa
tehdysta tydsuoritteesta tahtaa jokin syntyneen hairiétilan palauttamiseen takaisin toivottavaan perus-
tilaan. Esimerkkeina olkoon vaikka tulipalon sammuttaminen, ilkivallan jalkien korjaaminen tai sairaan
hoitaminen terveeksi. Sosiaali- ja terveystoimeen liittyvat palvelutarpeet eivat tule koskaan katoamaan
kokonaan, sairauksille, ikdantymiselle tai taysin itsesta riippumattomista syista tapahtuville taloudelli-
sille hankaluuksille ei voi mitdan, mutta kaupunkilaisten kayttaytymiseen vaikuttamalla palveluntarve
voisi védhentya ja koettu hyvinvointi voisi kasvaa. Paljolta ei-toivottavalta valtyttaisiin jos kaupunkilaiset
ymmartaisivat ja sisdistaisivat linkin oman toiminnan ja oman hyvinvoinnin valilla. Jos kohtelee kau-
punkia hyvin, niin omakin hyvinvointi paranee (ja painvastoin).

Ennen kaikkea kaivataan positiivista asennetta ja toimeen tarttumista omaan elinymparistéon
ja terveyteen liittyvissa kysymyksissa. Sen sijaan ettd nahdaan ympérilla vain ongelmia, pitéisi pyrkia
ratkaisemaan niita tai vahintéan pidattaytya niiden aiheuttamisesta. Pyrkimyksena tulisi olla, etté kau-
punkilainen ei olisi vain veronmaksaja ja palvelujen kuluttaja vaan aktiivinen yhteisen hyvan lisdami-
seen pyrkiva toimija. Tietylld tavalla tamé ajatus siséltyy tulevaisuuskuvissa mainittuihin kylakeskuksiin
kylapéaallikdineen ja yleisemminkin paikallisen yhteisollisyyden vahvistamiseen. Kun tuodaan asiat 1a-
hemmas kuntalaista, niin intressi osallistua yhteisen hyvan rakentamiseen ja kunnossapitamiseen kas-
vaa. Yhteisollisyyden rakentamisen ensimmaisen vaiheen eli omaan lahiympaéristdon liittyvan kiinnos-
tuksen herattdémisen osalta Turku on melko hyvéssa asemassa. Suuri osa turkulaisista on kiinnostuneita
kotikaupunkinsa asioista ja ovat halukkaita toimimaan kaupungin ja kaupunkilaisten yleisen hyvin-
voinnin parantamisen hyvéksi. Valtaosan kohdalla vield vain lienee niin, ettd tdma hyva tahto ei jalostu
teoiksi asti. Kenties suurimpana syyna tdhan on tiedon puute tavoista osallistua, osasyyna saattaa myos
olla tietynlainen arkuus osallistua yhteisélliseen toimintaan. Naita heikkoja kohtia tukemalla kaupunki
voisi aloittaa yhteisollisyyden vahvistamisen. Osallistumismahdollisuuksien ja -kanavien ohella jonkin-
lainen oman lahiympéristdn arvostusta parantava kansalaiskasvatus kaikenikdisille kaupunkilaisille
voisi olla myds yksi tapa saada tata aikaan.

Usein sosiaali- ja terveysalan tulevaisuutta koskevia tulevaisuusarvioita yhdistéa nakemys, etta
kustannusten nousun, palvelutarpeiden kasvamisen ja julkisen talouden Kiristyvan rahoitusaseman
myota sosiaali- ja terveyspalveluihin kaytettdvissa olevan rahan maéra tulee tulevaisuudessa vahene-
maan. Nain oli tilanne téssé raportissa koostetussa SoTe-tiedon tulevaisuustydssa ja samoin on ollut
useissa muissakin Tulevaisuuden tutkimuskeskuksen toteuttamissa sosiaali- ja terveysalan tulevaisuus-
hankkeissa. Tama paattelykulku johtaa ajattelemaan tulevaisuutta, jossa méaratyt tehtévat hoidetaan
alati pienenevin varoin. Kyseessa on siis erdanlainen optimointitehtéva jatkuvan kurjistumisen oloissa,
jossa ratkaisuna on pyrkimys vahentaa odotettavissa olevaa tyémaaréaa (kansalaisten kannettava enem-
maéan vastuuta omasta terveydestaan) tai keksittava keinoja tehda vaaditut ty6t aina vain tehokkaammin.
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Tama ei ole kovin hauska tulevaisuus ja onkin syyté kysya, onko se todella ainoa mahdollinen tai edes
todennékdisin, haluttava se ei ainakaan ole. Sosiaali- ja terveyshuollon, kuten monia muitakin kuntien
rahoittamia ja usein myds tuottamia, kansalaisten arkea lahella olevia palveluita arvostetaan. Taten ei
ole mahdotonta olettaa, ettd niista oltaisiin myds valmiita maksamaan. Jos kuntalaisten toivoman pal-
velutason sailyttamisen vuoksi veroprosentin nosto on perusteltua, ei tata pida turhaan pelaté. Vaikka
Turulla olisi vertailukaupunkeja tai naapurikuntia korkeampi veroprosentti, mutta tdma nékyisi aidosti
kuntalaisille tuotettavien palvelujen hyvana laatuna, olisi téllainen Turku taatusti houkuttelevampi kuin
kunta, joka yllapitéda juuri ja juuri minimitason tayttavia palveluita mutta onnistuu sailyttaméaan vero-
prosenttinsa suhteellisen alhaisena. Toivotun tulevaisuuden tekeminen saa vdhan maksaakin ja kau-
punkilaiset varmasti ymmartavat taman.
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