SOSIAALI-, TERVEYS- JA HYVINVOINTIALA -ENNAKOINTIRYHMA

TURBOAHDETTU SUOMI -SKENAARIO

Turbo-Suomessa huomio kiinnitetddn ennen muuta tuloksiin, kilpailukykyyn ja tuottavuuteen, joiden
saavuttamiseen ei tarvita regiimi-tason mullistuksia. Sen sijaan siihen tarvitaan vahvaa Euroopan
unionia, joka parhaiten turvaa pienen maan edut maailmanmarkkinoilla ja jonka ytimiin Suomi pikku
valtionakin itseoikeutetusti kuuluu. Oikeutus perustuu menestykseen, joka jaetaan muiden pohjoisten

maiden kanssa.

Turboahdettu Suomi -skenaarion perusilme on hieman kova ja dynaaminen tavalla, jossa talous on
keskeisin toiminnan maarittdja. Lahtokohta on ollut hankala sote-uudistuksen viivdastymisen takia,
mutta vuonna 2035 jarjestelma on selkeytynyt. Sote-aloilla on kdytossa alueellistettu
monituottajamalli, jossa sairauden, terveyden ja talouden yhteys on vahva. ”Sote-uudistuksen yhtena
tavoitteena oli se, ettd terveydenhuoltomenoissa sadstetdaan kolme miljoonaa euroa. Sote-palveluja

alkavat pyorittaa yksityiset yritykset. Lisdksi tulee mukaan uusi véliportaan hallinto.”

Terveydenhuoltoon sitoutuvat menot ovat alkuun kasvaneet. Sote-ratkaisun myota systeemiin on
tullut mukaan kilpailu, joka luo tehokkuutta, innovaatioita ja uudenlaista tydnjakoa, mika johtaa ennen
pitkaa kustannusten kasvun hidastumiseen. Avoimeen jarjestelmaan kuuluu myos tehda paatoksia

siitd, mika ei kuulu yhteiskunnan kustannettavaksi ja missa kohtaa hoito paattyy.

Yksityisen terveydenhuoltosektorin tuotto-odotukset ovat 10 prosentin luokkaa, ja se on vallannut
merkittavan osan terveysmarkkinoista. Talouden dynamiikkaa yllapidetaan ja sdadelldan eettisin ja
juridisin pelisaanndin, jotka molemmat sitovat myos resursseja. Suuret ylikansalliset hoiva- ja
hoitoyritykset ovat vallanneet Suomen vuonna 2035, eika pienemmilla yrityksilld ole juurikaan
mahdollisuuksia toimia kannattavasti. Tama ei koske pienten palvelualojen ammatinharjoittamista,
jonka menestymismahdollisuuksia on parannettu arvonlisaveroa alentamalla. Kauneusalan ammatit
ovatkin suosittuja nuorison keskuudessa; muutoin nuorilla ei mene kovin hyvin. Jarjestelman
pirstaloituminen ja yksil6llisyyden ja yksilon vastuun korostaminen vaikeuttavat etenkin syrjaytyvien
nuorten asemaa. Nuorten pahoinvointi jatkuu, mika johtuu eriarvoistumiskehityksesta, jonka siemenet
kylvettiin 2010-luvulla. Kehitysta yritetdan jarruttaa kouluissa: "erilainen hyvinvointia ja terveyden
edistamista lisddva toiminta osaksi koulupaivia, jolla ratkaistaan myds koululaisten yksindisyyteen,

epatasa-arvoistumiseen (esim. harrastamattomuus) liittyvia haasteita.”



Yleinen eldkeikd on noussut 70 vuoteen? , mutta kovin moni ei sitd saavuta. lkirajan noston lisdksi tehddan
radikaaleja muutoksia eldkkeen kertymiseen, muodostumiseen ja suuruuteen. Epdvarmuus ja katkonaiset
tyourat aiheuttavat toiminta- ja tyokyvyttomyytta. Toiset jadvat pois tyoelamasta reilussa etu- ja toiset
taka-ajassa. Inhimillinen tarve kokea turvallisuutta ei ole havinnyt vuonna 2035 mihinkdan. Muistisairaudet,
joiden riskitekijoina ovat mm. elintavat ja aivojen kuormitus stressin seurauksena, ovat yksi este pidemmille
tyourille. Vuoteen 2035 mennessa on nahty useita samanlaisia maahanmuuttopiikkeja kuin vuonna 2015.
Sodat ja vainot aiheuttavat painetta, mutta niiden ajankohtaa ja maaraa on vaikea arvioida. Turboahdettu
Suomi -skenaariossa toivotaan, ettd maahanmuutto ei liittyisi niinkaan turvapaikan tarpeeseen vaan

paremman elintason tavoitteluun, jolloin kotouttamisen edellytyksetkin ovat paremmat.

Sosiaalisektorin menoja karsitaan vuonna 2035. Ikddntyneiden osuuden kasvaessa kasvaa myos
laitoshoidon tarve. Kustannukset ovat lisddntyneet niin paljon, ettei yhteiskunnalla ole varaa kaikkien
hoitamiseen, minki vuoksi itsemaksavien osuus lisdantyy.? Jarjestdjen ja kirkon diakoniatydn rooli
vahvistuu, samoin kuin yksittdisten ihmisten vertaistuki. Hyvin tai kohtuullisesti toimeentulevat ihmiset
kayttavat omia saastojaan hoivaan ja hoitoon. Perheiden epavarmuuden ja kuormituksen lisddntyessa seka
tukiverkkojen puuttuessa nuorten mielenterveysongelmat kasvavat. Jatkuva netin kaytto ja sosiaalinen
media luovat paineita nuorille. Supermenestyjien korostamisen kdantépuoli on nidkoalattomuus
tulevaisuuden suhteen silloin, kun epdonnistutaan kilpailussa opiskelupaikoista, tydstd, ammatista ja
ihmissuhteista. Seurauksena on sekd menestystarinoita etta epdonnistumisia, joista saattaa kehkeytya

syrjaytymiskierteita.

Mitkaan verot eivat riitda kokoamaan sellaisia rahamaaria kuin tarvitaan. Maailma on vahan kova paikka
mutta vain vahan. Siina selvidamiseen on kosolti keinoja. Ne toki edellyttavat kohtuullisia ponnistuksia mutta
eivat mitdan sankaritekoja tai erityiskykyja. Palkkatyo on se, mikd useimmiten yksindan ratkaisee ongelmat.
Sen taustalle tarvitaan tietysti koulutusta, johon yhteiskunta kuitenkin tarjoaa hyvat mahdollisuudet.?
Parjaaminen “omassa arjessa ehkaisee hyvin kansannousuja ja sotia, joten siihen tulisi panostaa.

Vaillinainenkin systeemi on parempi kuin ei mitdan. Porkkanoiden lisaksi tarvitaan myos keppia”.

! Kyselyssa véitettiin eldkeikdrajaksi 80 vuotta, mutta se koettiin lilan korkeaksi kautta paneelin. Eldkeidn
taustalla vaikuttaa luonnollisesti elinian odotteen kasvu, josta erddn panelistin kommenttiarvio on, etta
elinian odote nousee nykyisesta noin sadan vuoden tasolle.

2 Kotihoidon puolella hoitajien maaraa ei ole lisdtty vanhusten méaaran lisidntymisen suhteessa, minka takia
hoitajilla ei ole riittavasti aikaa vanhusta kohti. Sosiaaliturvan vastuuta on siirretty poliittisin paatoksin
omaisille sitd mukaa, kun laitoksia on purettu.

3 Nuorten koulutuksen merkitysta syrjdytymisen ehkaisyssa ei voi liikaa korostaa. Jos se ei pure, niin sitten
voi tulla ongelmia. Sosiaalityontekijoilla on paljon kysyntda, mutta tyd on erittdin haastavaa ja paineista.
Asiakkaita per tyontekija on aivan liikaa, jotta myonteistd muutosta saataisiin aikaan.



Alkoholin saatavuuden paraneminen on johtanut liikakayttoon, kuten tutkimustiedon perusteella
osattiin ennakoida. Vaikea- ja moniongelmaisten joukko on kdaantynyt kasvuun tavalla, jonka suhteen
ollaan melko kddettdmia. Ongelmat ovat ylisukupolvisia, ja ketjun katkaisemiseen tarvitaan tukea,
johon ei tiukan budjettikurin maassa l6ydy voimavaroja.* Viinasta seuraa sosiaalisia ongelmia, ja
viiveelld toteutuvat vaestotasolla myos terveysriskit. Ikdava kylla alkoholikeskeisyys ei kompensoidu
vahaisemmalla muiden paihteiden kaytolla. Huumeet ovat trendinomaisesti lisddntyneet ja sen
mukana myds odotettavissa olevat huumekuolemat.® Kaikkia paihteita yhdistda se, ettd ne ovat aina
jollain tavalla sidoksissa mielenterveyden ja elaméanhallinnan vaikeuksiin. “Omassa maakunnassani
nama palvelut ovat toisistaan irrallaan ja osaoptimointi ndkyy molempien hoitojen vaikuttavuudessa.”
Paasaantoisesti Turboahdettu Suomi -skenaarion sote-palvelut toimivat kohtuullisen hyvin, mutta toki

"on terveyspalveluja, joissa rahalla saa ekstrahyvaa ja laadukasta palvelua”.

Diabeteksen kehittyminen kansantaudiksi on merkinnyt kansantaloudelle lisiskuormaa, mutta myoés
toisin pdin ajateltuna taloudellista liiketoimintamahdollisuutta monille muillekin toimijoille kuin
terveydenhoidolle ja lddketeollisuudelle.® Sama koskee tietysti kaikkia muitakin sairauksia ja tauteja,
joista pelottavimman sairauden paikan on ottanut syopa, jota myos tarttumattomaksi taudiksi
nimitetaan. Tarttuvistakin taudeista ollaan huolissaan, mutta vihemman. Ladketiede on pystynyt

vastaamaan uusien bakteerien torjuntaan tehokkaasti ja pystyy siihen myos vuonna 2035.

Terveysalalla muhii menestystarina, joka voi olla Nokian tarinan veroinen. Geenipankkiin kohdistuu
kaikissa skenaarioissa suuria odotuksia. Suomessa on geenitietdmyksen huippuosaamista ja kaikki
mahdollisuudet olla kdrkimaiden joukossa. Kehoon upotettu mittaaminen ja reaaliaikainen data-
analyysi tuottavat koko ajan lisaa tietamysta, joka sdaastda terveydenhuollon menoja. Resursseja
vapautuu sekd mittaamisesta etta diagnosoinnista. Samoin kehitys elinten varaosa-alalla on nopeaa ja
toiveet vield suurempia. Rajoitetusti elinten varaosia kehitetaan, muttei sentaan viela aivan kaikkia
vuonna 2035. Ladketieteellisen kdarkimaan maine on edellytys sille, ettd yksi menestys voi ruokkia

toista. Terveysturismi on Suomelle toinen suuri mahdollisuus, kunhan saadaan luoduksi vaikuttava,

* Uuden alkoholilain myété lasten sijoittaminen on lisddntynyt. Huolestuttavaa vuonna 2035 on, ett3
perhesijoitusten osuus kaikkien sijoitettujen maarassa on pienentynyt. Ei tiedetd, onko syyna
sijaisperheiden puute, vai se, ettd lasten tilanne on niin vaikea, etta tarvitaan laitossijoitusta. Mita
ilmeisimmin nuorten ja nuorten aikuisten perheiden tukemista tulisi avohoidolla vahvistaa.

> Huumeet ovat nuorison keskuudessa tulleet hyvaksyttdvammiksi samalla, kun ”perinteiset” alkoholi ja
tupakka ovat tulleet epatrendikkaiksi

6 Esimerkkini olkoon vaikka 3D-teknologiayritykset. Hoitolaitoksissa lddkkeiden tekemisen 3D-printtaus on
kaytossa, mutta tekniikka ei ole paatynyt koteihin asti. Menetelma edellyttaa ennakointia vaarinkayton
varalta.



oikeanlainen ja kohdennettu tai maailmanlaajuinen markkinointi niista terveyspalveluista, joissa
olemme maailman parhaimmistoa. Lapimurtoon toki tarvitaan koko palvelupolun organisointia ja

varmistamista, jotta lopputulokseksi saadaan laadukas palvelutuote.

Omaehtoinen itsestdaan huolehtiminen on lisdantynyt, kun on saatu uudenlaisia sisaliikuntatiloja.
Lilkkunnan harrastamisesta on tullut yha vetdavampaa, ja uusia lajeja harrastaa I6ydetdan. Trendina ovat
erilaistuvat kuntokeskukset; kun asiakkaiden vaatimustaso nousee, enaa eivat riita pelkat pyorat,
tangot ja painot. Arkiliikkkuminen lisdantyy sita kautta, etta autoilu vahenee. Pelkka

liilkuntaharrastusten lisddminen ei auta, arjessa lilkkkumisen mahdollisuuksia parannetaan.

KAUPUNKIEGOLOGINEN SUOMI -SKENAARIO

Kaupunkiegologinen Suomi edustaa purkautuvien valtioiden vaihetta, jossa maailmaa organisoidaan
alueiden ja verkostojen kautta. Osallisuus- ja jakamiskokemukset uudistavat instituutioita ja
energisoivat alueyhteisdjen toimintaa tavalla, jossa taloudellisen bruttokansantuotteen sijasta
seurataan monia muitakin kriteereitd, kun alueet asettavat toiminnalleen tavoitteita, joita sitten

demokraattisin instituutioin toteuttavat.

Toimintatavan uudistuksia edeltavat ajattelumallin muutokset. Sitra on kuvannut tallaista ohjaavan
ajatustavan muutosta kiertotalousohjelmassaan, jossa materiaalivirtojen kierrattamisen taustalla
vaikuttavat laajalle muuhunkin toimintaan levinneet jakamistalouden ideat. Omistus ei ole enaa
olennainen ajatusten ajuri. Kaupunkiegologinen Suomi -skenaarion toimintaymparistoé on kuin viini
kdaymisvaiheessa, pulputus kuuluu, hyvaa on luvassa mutta vield ei ole ihan valmista. Valtioiden rajat
ovat hdlvenemassa ihmisten lilkkkumisen myo6ta, ja kansallisten arvostusten merkitys laimenee.
Airiliikkeet ovat drhikoitd, ja muutamat niistd muodostavat uhan yhteiséjen turvallisuudelle.

Humanitaariset kriisit lisaantyvat, juurisyina ilmastonmuutos ja elintasoerot.

Teknologisen kehityksen ja globalisaation my6ta tydn luonne on muuttunut, ammatteja tulee ja menee
kuin vakea virtuaali-Kelan pyoréovissa. Toimeentulohuolet karjistyvat, kun turvatut tydpaikat haviavat
niin laajalti, etta sosiaalinen rauhattomuus ja poliittinen kurittomuus alkavat haastaa paatoksentekoa.

Vuonna 2035 ollaan tassa tilanteessa ja etsitdan ratkaisuja. Perustulolla on kannatusta seka oikealla



ettd vasemmalla.” Kokeiluja tehdaan kaikissa maakunnissa. ”On péarjaavia, eteenpdin menevia alueita

ja alueita, joissa tukien ja tuen maara kasvaa.?

Sote-uudistus aiheutti alkuun kustannusten nousua. Kilpailun lisddntymisen seka vertailu-,
vaikuttavuus- ja laatutiedon myota kustannukset kdannettiin laskuun. Vaikuttavuustiedon saaminen
ennaltaehkaisevista ja terveytta edistavista palveluista on vahentadnyt sairauksien hoitoa ja siita
aiheutuvia kustannuksia. Menojen taittumisessa on ollut tarkeaa ajattelun uudistaminen
kokonaisvaltaiseksi. Yhteistyoltd on purettu raja-aitoja ja saatu parannusta aikaan, vaikka yhteiskunnan

panosta terveydenhoitoon on vahennetty ja yksilon vastuuta omasta hyvinvoinnista on lisatty.

Kesti aikansa ennen kuin havahduttiin siihen, ettd ihmisen kokonaishyvinvointiin vaikuttavat monet
tekijat eikd vahiten tyén mielekkyys.® Myds elimantilanteet ovat erilaisia, jolloin kaikille eivét sovellu
samanlaiset palvelut ja vaatimukset. Yhteiskunnassa on siirrytty ennaltaehkaisevaan ja toimintakykya
sailyttavaan toimintaan, ja rankaisun sijaan tuetaan ihmisid heidan vahvuuksiensa pohjalta. °Keinot
ovat tepsineet, ja sosiaalisektorin menot ovat laskeneet viaestdn ikdantymisesta huolimatta.!
Muistisairauksiin on keksitty tehokkaita |adkkeita ja hoitomenetelmia. Eldkeldisissa on yha enemman

hyvatuloisia, joilta ei aiheudu lisdpainetta sosiaalikulujen kohoamiseen.

Terveydenhuollon palvelujarjestelman dlyratkaisut auttavat tunnistamaan prosessien pullonkauloja.
Sitd ennen medikalisaatio on vienyt osan resursseista vaariin paikkoihin. Henkilost6lla on
ammattitaitoa "kehittda yhteistyota ja keskeisia toimintaprosesseja hoitopoluilla, joilla tuottavuutta

voidaan kehittda asiakaslahtdisesti ja myos tyontekijan kannalta mielekk&asti.” Vuonna 2035 on paasty

7 Sote-uudistus on mahdollistanut nuorten palveluissa erikoissairaanhoidon ja peruspalveluiden raja-aitojen
rikkomisen. Erityispalveluita on viety osaksi arkea, ja palveluihin paastdan viiveettd ilman lahetteita. Perhe,
varhaiskasvatus, neuvola, koulu ja vapaa-aika ovat avaininstituutiot, joihin panostamalla lisdtdan lasten ja
nuorten mielenterveytta.

& Alueiden kehitys riippuu 1) talousmenestyksesta ja siitd, miten 2) nokkelia innovaatioita onnistumme
kehittdmaan seka 3) miten pystymme ennaltaehkdisemaan ongelmia ja polarisaatiota. Lisaksi kehitykseen
vaikuttaa 4) se, miten demokraattisessa paatoksenteossa yhteisid varoja ohjataan. Siina tulee avuksi
hyvinvointiyhteiskunta, jollainen maakuntien Suomi kokonaisena tarkastellen on vield vuonna 2035.

9 Yksilolliset tydeldmaratkaisut ovat tarkeits, ja niissd otetaan huomioon seka yksilén terveyden ja
toimintakyvyn etta tyon vaatimukset ja terveysriskit. Tydssdolo ei tarkoita valttamatta “taysipaivaista”
tybssaoloa, ja tekemistéd voi jatkaa niin pitkdan kuin haluaa osapaivaisesti, osaviikkoisesti ja osavuotisesti.
Osa ihmisista tyoskentelee jo 80-vuotiaiksi vuonna 2035.

10 Sosiaalinen tekodlyavusteinen laskentatoimi on osoittanut, kuinka korkeiksi syrjaytymisen kustannukset
elamanmittaisesti muodostuvat. Toisaalta on riittavasti tietoa siitd, kuinka pienin, oikein ajoitetuin
resurssein ongelma on hoidettavissa. Aikaisemmin informaatio on kulkenut huonosti etenkin reitilld koulu —
kouluterveydenhuolto — sosiaalihuolto.

1 Elinian odote voi nousta nopeastikin, se riippuu geeniteknologian kehittymisesta. Jos ihmisen osia
voidaan yleisesti korvata, niin elinidn kasvu on mahdollinen.



vaikuttamaan obesiteetin esiintyvyyteen 2 joka tyypin Il diabeteksen lisidksi tuo mukanaan lukuisia
muita sairauksia, merkittavana tuki- ja liilkuntaelinongelmat. Varsinaisia uusia tauteja ja sairauksia ei
ole ilmaantunut, vaikka superbakteerin riskia ei ole kyetty eliminoimaan. Tautien hoito vaikeutuu
antibioottiresistenssin vuoksi, mutta toisaalta terveysteknologian kehitys auttaa sairauksien

voittamisessa. Rokotuskattavuuden aleneminen on toinen infektiotauteihin liittyva riskitekija.

"Terveysteknologia on uusi Nokia!” Suomen asema terveysteknologian osaajana ja viejana on
jatkuvasti kasvussa ja “Top 3 -sija tavoitetaan aiemmin kuin tuo 2035”, mika on pieneltd maalta erittdin
hyva saavutus. Ensivaiheen yhteys potilaaseen (asiakkaaseen) tapahtuu ” jonkinlaisen harpakkeen ja
netin kautta”. Terveydenhoidon tehtavia on siirtynyt keinodalyn piiriin, ja siihen yhdistetyt
teknologiat'*hoitavat luotettavasti sellaisia tehtavia, jotka nykyisin kuuluvat alan ammattilaisille.
Laakarin vastaanotolle mennaan vain spesifeissa tilanteissa, talldin tarve paasta vastaanotolle on
nopea. Terveysviennin vahvalle kasvu-uralle padseminen on vaatinut verkostoituvaa, monitieteista
osaamista ja kehittynytta geenipankkia'#, jonka uskotaan olevan osa Suomen tulevaisuuden

menestystarinaa kaikissa skenaarioissa.

”Tata polkua voisi viedda moneen muuhunkin suuntaan niin etta siitd syntyy ennen pitkaa valtatie.”
Suomella on ainutkertainen mahdollisuus rakentaa sellainen hyvinvointiyhteiskunta, jota kdydaan
benchmarkkaamassa joka ilmansuunnalta kuin peruskoulua konsanaan ja paljolti my6s samoista syista.
Sosiaalinen jarjestelmamme on maailman paras ja kansa onnellisinta. Sote-systeemeissa on
tolkullisesti kaikkea (julkista, privaattia, teknologiaa, kohtaamista, yhteisollista ja yksilollista) ja sita
kautta my6s maksimaalinen keskindinen luottamus. Meilla on hyvin koulutettu henkildsto ja kestava
arvopohja (nain siis toivon ja uskon) vuonna 2035, jossa ei ketdan jateta. Laajalla ja ennakoivalla
itsehoidolla + diagnostiikalla + robotiikalla resursoidaan paljon voimavarojen nieleva asiantuntijatyo.
Meilld on hyvin dataistettu vaestotieto geeniperustaa myoten, riittavasti tieteellista edellakavijyytta ja
monta muuta edellytystd, kun uudistetaan aktiivisen kansalaisen hyvinvointiyhteiskunta, johon meilla

on avautumassa historiallisesti ainutkertainen mahdollisuus nyt tarkasteltavassa aikaikkunassa.

12 Obesiteettiin vaikutetaan yksildllistetyn laiketieteen keinoin niin, ett3 siitd erotetaan useita alaryhmia,
joille kullekin kehitetaan raataloityja preventio- ja hoitomenetelmia.

13 3D-la3keprinttaus on kannatettava ja hyva suunta lddkkeiden tarkkaan kohdentamiseen. Tdm3 auttaa
padsemaan eroon myos liiallisesta, paallekkdisesta ladkkeiden kaytdsta ja antaa mahdollisuuden
yksilolliseen ladkitykseen tarpeiden muuttuessa esim. ikdihmisilla, jotka yha enenevassa maarin asuvat
kotona ja ovat kotihoidon varassa myos ladkityksen osalta.

14 Vuonna 2035 osataan kehittd3 elinten varaosia sellaisista materiaaleista, joita keho ei hyljeksi.



Terveysmatkailu idastd on huomattavasti lisdantynyt vuonna 2035. Nyt jo nakyy heikkoja signaaleja
terveyspalvelujen myynnin kasvusta ulkomaalaisille. Kiinalaiset hakeutuvat esimerkiksi
terveystarkastuksiin ja silmaleikkauksiin. Tassakin on mahdollisuuksia, jotka voivat nopeastikin
realisoitua. Isoja uhkia tdhan toimintaan ei sisally, kun saantely ja etiikka ovat kunnossa.

Markkinointivaltteina ovat korkean terveysteknologian lisdksi hygienian sekd hoidon korkea taso.

Kaupunkiegologinen Suomi -skenaarion levoton toimintaymparisto heijastuu elamantapoihin, joiden
daripaat ovat kaukana toisistaan. Huumeiden vapautuminen on muodostunut alkoholia suuremmaksi
uhkaksi vuonna 2035. Kannabis on sallittua sekd omaan etta ladkinnalliseen kayttoon. Alkoholin
kulutus on vahentynyt mutta vastaavasti muiden paihteiden lisdantynyt. Myos peliriippuvuuden maara
on kasvanut voimakkaasti. Addiktiivinen elamantapa on tarttunut myos lilkkuntaan. Hyperaktiivista

liikkumista paljon suurempi vaara on riittamaton liikkunta.®®

Liikkumisen merkitysta on tuotu esille, mahdollisuuksia lisatty ja kuntoilulajeja on monipuolistettu
vuosien ajan, joten lilkkkuminen on lisdantynyt pikkuhiljaa.'® Kouluissa ja tydyhteisdissa panostetaan
liilkuntaan ja kannustetaan liikkumaan. Ikdaantyneille suunnataan omia liilkkuntamahdollisuuksia. My&s
kotikuntoutuksen keinoja lilkkuntaan mahdollistetaan uusilla teknologioilla. Kuntokeskuksia ei enaa tule
lisda. Alalla on paljon tarjontaa, ja siksi niiden on erottauduttava muista alan yrittdjista. Tulevaisuuden
parturi-kampaajat ovat myods kosmetologeja, psykoterapeutteja ja lahihoitajia. Kampaamopalveluihin
kdytetaan lisdantyvasti rahaa; kaikenikaisille ihmisille, my6s ikdaantyville henkildille, ulkonadsta

huolehtiminen on tarkeaa.

Kaupunkiegologinen Suomi -skenaariossa yhteisokuva on ristiriitainen. Toisaalta koko skenaario
nousee yhteisévoimasta ja osallisuudesta, mutta laajemmassa sosiologisessa mielessa se on ennemmin
fiilisteleva ja flow-keskeinen kuin rakenteisesti toisia huomioon ottava ja ennaltaehkaiseva, jollainen
toinen muutosskenaario "Ekonologinen Suomi” on. Kaupunkiegologinen Suomi -skenaarion
muutosenergia syntyy yksilon ja ldhiyhteisojen (identiteettiyhteisot) valisestd luovasta ja
voimauttavasta suhteesta, joka ei nosta esiin eri ryhmien lapi kulkevia tai niitd erottavia sosiaalisia
rakenne-eroja, joille Hitaasti mutta varmasti -Suomi- ja Ekonologinen Suomi -skenaariot ovat herkkia.

Etenkin ER3- ja ER7-ennakointiryhmissa Ekonologinen Suomi -skenaario on siksi tarkea

15 ”Huumeiden kiyttd on lisddntynyt, ja niistd on tullut asenteellisesti ’sallitumpia’ muiden maiden
kehityksen myota. Myos eldaman epavarmuuden ja liikkumattomuudenkin trendin my6ta seka sosiaalisen
elaman siirryttya nettiin ihmisten tunne-eldaman taidot ja stressinhallintakyvyt heikentyvat edelleen ja
ahdistukseen etsitdan apua paihteista.”

16 Somesta ja netistd on tullut kilpailija ajasta kaikelle muulle vuonna 2035. Liikunta on limitetty osaksi
arkipaivaa niin lapsilla kuin aikuisillakin.



rinnakkaistarkastelun kohde. Molemmissa paneeleissa on vahva yhteiskunnallisen koheesion eetos,

jota ei yhta voimakkaana esiinny muissa ryhmissa.

Ldhde: Metodix Oy, kuvaus laadittu ennakointiryhman Delfoi ll-aineistojen pohjalta.



