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ABSTRACT

Well-being in theory, practice and political 
decision-making.

The concept of well-being is vitally important 
from many perspectives. We all care about 
well-being at the personal level. The concept is 
very much used in politics, welfare services and 
in social policy. Indisputably, one of the very ba-
sic tasks of public administration is to promote 
the well-being of the citizens. However, there is 
a lot of conceptual confusion in both political 
and academic discussions on well-being. For 
instance, there is no consensus on how should 
it be understood theoretically or measured 
in practice. In this article, an interdisciplinary 
group of researchers brings clarity to urgent 
theoretical and conceptual issues by introducing 
the key theories of well-being and by exploring 
their consequences for investigation, measure-
ment and public promotion of well-being.

Keywords: Theories of well-being, investigation 
of well-being, measurement of well-being, pro-
motion of well-being, prioritization of services

TIIVISTELMÄ

Hyvinvoinnin käsite on olennainen poliittises-
ti, tutkimuksellisesti sekä sosiaali- ja terveys-
palveluissa. Julkishallinnon perustehtävänä on 
pitää huolta kansalaisten hyvinvoinnista, mutta 
hyvinvoinnista tavoitteena puhutaan hyvin epä-
määräisesti. Politiikan ja tieteen parissa ei ole 
olemassa yhdenlaista ymmärrystä siitä, mitä hy-
vinvointi on ja kuinka sitä tulisi mitata. Tässä ar-
tikkelissa tuomme eri tieteenalojen yhteistyönä 

esiin, mitä ovat keskeisimmät hyvinvoinnin 
teoriat ja niiden sosiaalipoliittiset seuraukset 
hyvinvoinnin edistämisessä.

Asiasanat: hyvinvoinnin teoriat, hyvinvoinnin 
tutkimus, hyvinvoinnin mittaaminen, hyvin-
voinnin edistäminen, priorisointi

JOHDANTO

Suomen sosiaalihuoltolain (1301/2014) ja ter
veydenhuoltolain (1326/2010) yhtäläisenä ta
voitteena on edistää ja ylläpitää hyvinvointia. 
Talouden taantumassa hyvinvointipalvelujen 
ylläpitäminen tuli uhatuksi. Vuonna 2013 Suo
men pääministeri Jyrki Katainen oli niin huoles-
tunut hyvinvointivaltiomme säilymisestä, että 
tilasi tunnetuilta nykyfilosofeilta tutkimuksen 
vaihtoehtoisten hyvinvointivaltion mallien hah-
mottamiseksi. Samoihin aikoihin Skotlannissa 
säädettiin laki, joka velvoittaa ministerit ja vir
kamiehet edistämään lasten ja nuorten hyvin-
vointia. Siellä hyvinvoinnin kehitystä seurataan 
järjestelmällisesti ja mittaustietoa tuotetaan 
poliittisen päätöksenteon avuksi. Yhdistyneissä 
arabiemiirikunnissa perustettiin viime vuonna 
onnellisuusministeri, tehtävänään kansalaisten 
onnellisuuden lisääminen. Näiden esimerk-
kien valossa kansalaisten hyvinvointi näyttää 
saaneen valtiovallan tavoitteenasettelussa li-
sääntyvää huomiota. On kuitenkin epäselvää, 
mitä hyvinvoinnilla oikeastaan tarkoitetaan. 
Voiko hyvinvointia oikeastaan edistää, jol-
lemme ensin huolellisesti määrittele tämän 
monimerkityksisen käsitteen sisältöä? Tämä 
tutkimus tarkastelee siksi hyvinvointia koko-
naisvaltaisesti, sen teorioita ja tiedelehdissä 
käytettyjä määrittelyjä ja arvioi vaihtoehtoisia 
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lähestymistapoja hyvinvoinnin määrittelyyn. 
Teoreettisen tutkimuksen tuloksena muodostuu 
käsitys hyvinvoinnin moniulotteisesta hybridi-
teoriasta hyvinvoinnin mittauksen, arvioinnin 
ja poliittisen päätöksenteon tueksi.

Sosiaali- tai terveyspalveluja (sote-palveluja) 
uudistetaan juuri nyt voimakkaasti Suomessa 
ja monissa muissakin maissa. Nykytilannetta 
voidaan kutsua ”pakotettujen menoleikkausten” 
ajaksi, koska huomio julkisen talouden hoidossa 
keskittyy EU-alueella velkaantumisen pysäyttä-
miseen ja tiukkoihin budjetteihin (ks. Cohen 
ym. 2015). Säästöpaineet ovat korostaneet palve-
lujen tuotannon tehokkuuden, taloudellisuuden 
ja vaikuttavuuden merkitystä. Vaikuttavuutta 
on haettu esimerkiksi kehittämällä suoritusmit-
tareita palvelutuotannosta vastaavien organisaa-
tioiden johtamisen tueksi (esim. Kinnula ym. 
2017; Kivipelto & Blomgren 2014; Rautiainen 
ym. 2015). 

Ei ole itsestään selvää, mitä tavoitellut vaiku-
tukset tarkoittavat Nyky-Suomessa ja hyvinvoin-
nin eri tasoilla yksilöistä yhteiskuntaan. Sote-
palvelujen piirissä on hyvin erilaisia asiakkaita: 
lapsia ja vanhuksia, huumeidenkäyttäjiä, huos-
taan otettuja, pakkohoidossa olevia, asunnotto-
mia, työttömiä, pitkäaikaissairaita, vammaisia, 
köyhiä ja hyvätuloisia. Näin myös hyvinvointi 
näyttäytyy erilaisena asiakkaasta, potilaasta, 
ryhmästä tai hoitavasta organisaatiosta riippuen. 

Sopeuttamiseen on olemassa kolme lähesty
mistapaa. ‘Juustohöylää’ käytettäessä budjetti-
leikkaus eli vahinko jakautuu tasaisesti kaik-
kien toimijoiden kesken. Tämä lähestymistapa 
on päätöksentekijöille helpoin, koska silloin ei 
tarvitse ottaa kantaa siihen, mitkä palvelut, kan-
salaisryhmät tai hyvinvoinnin elementit olisivat 
muita tärkeämpiä. Sen seurauksena kuitenkin 
palvelujen laatu laskee ja palvelutuotannon vai-
kuttavuus heikkenee. Tuloksena usein syntyvän 
jatkuvan aliresursoinnin tilanteen on myös to-
dettu rapauttavan palveluja, tuottavan ammat-
tilaisille moraalisia ristiriitoja ja heikentävän 
heidän työhyvinvointiaan (esim. Mänttäri-van 
der Kuip 2015). 

Juustohöylää parempana keinona pidetään 
yleisesti tehokkuuden parantamista toiminta
tapoja uudistamalla, jotta ”vähemmällä saatai-
siin enemmän”. Tämä tie edellyttää niin polii-
tikoilta kuin palveluorganisaatioiden johdolta 
sitoutumista useampivuotiseen toiminnan ja 

talouden suunnitteluun sekä rohkeutta kokeilla 
teknologisilla ja organisatorisilla innovaatioil
la. Uudistamisinnon vastapainoksi kaivataan 
realismia, jotta odotukset eivät nouse ylisuu-
riksi. Toimintoja on tehostettu moneen ottee
seen 1990-luvun laman jälkeen eli ”löysät” on 
puristettu pois palvelujärjestelmästä jo monta 
kertaa. Uuden teknologian käyttöönottoon 
kohdistetaan toistuvasti suuria toiveita. Ruotsa
laiset priorisointitutkijat Thorslund, Bergmark 
ja Parker (1997) kuitenkin havaitsivat, että uusi 
teknologia saattaa lisätä kuluja. Esimerkiksi van-
huspalveluissa uudet hoidot ovat usein kalliita ja 
niiden avulla vanhukset elävät pidempään kai-
vaten palvelujakin pidempään (Thorslund ym. 
1997, 201–202).

Kolmas vaihtoehto on strateginen priorisoin-
ti. Poliitikot yhdessä palveluorganisaatioiden 
johdon ja mahdollisesti kansalaisryhmien kans-
sa valitsevat karsittavat palvelut. Erityisen vai-
keaa tämä on poliitikoille, jotka joutuvat tässä 
suoraan vastuuseen vaikutuksista, joita heidän 
on vaikeaa ennakoida varsinkin kun heiltä 
usein puuttuu palvelun tuottajaorganisaatioi-
den sisäisen logiikan tuntemus. Poliitikot jopa 
suoranaisesti välttelevät priorisointivastuuta (ks. 
Rosén ym. 2014). Strategisen priorisoinnin tu-
loksena palvelupaketin sisältöä pyritään tietoi-
sesti muuttamaan laadultaan ja painotuksiltaan 
toisenlaiseksi. Hyvinvointivaltion toimivuuden 
kannalta toiminnan tehostaminen ja strategi-
nen priorisointi voivat olla tässä tilanteessa jär-
kevimpiä. Molempien toteuttamisessa päätök­
sentekijät hyötyvät hyvinvoinnin ulottuvuuksien 
eksplikoinnista ja järjestelmällisestä hyödyntämi­
sestä. 

Sosiaali- ja terveyspalvelujen reformiin on 
ryhdytty palveluiden tuotanto-organisaatioiden 
rakenteet edellä, mutta poliittiset päätöksen-
tekijät joutuvat väistämättä ottamaan kantaa 
myös palvelutuotannon tavoitteita ja sisältöä 
määrittäviin kysymyksiin. Tämä sisällöllinen 
näkökulma ei ole saanut ansaitsemaansa huo-
miota. Tarvitsemme myös hyvinvoinnista syste
maattista, analyyttistä, syvällistä ja tieteen tulok
siin pohjautuvaa keskustelua, jotta voimme 
uudistaa palvelurakenteita. Lisäksi hyvinvointi-
vaikutusten mittaamisella tulisi olla olennainen 
rooli poliittisessa päätöksenteossa ja palvelujen 
strategisessa johtamisessa. Jossain määrin myös 
Suomen poliittinen johto on tunnistanut hyvin-
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voinnin määrittelyn tärkeäksi osaksi kansalais-
ten ja valtion suhteen kehittämistä (Castels & 
Himanen 2013). 

Hyvinvoinnin edistämistä ja tutkimusta voi-
daan lähestyä karkeasti ottaen viidestä eri näkö
kulmasta: lääketieteellisestä, psykologisesta, 
sosiaalisesta, taloustieteellisestä ja filosofisesta 
näkökulmasta. Jokaisella näkökulmalla on oma 
tärkeä roolinsa tasapainoisen kokonaisnäke-
myksen muodostumisessa. Vastaavasti koko-
naisuus hämärtyy, jos jokin näkökulma alkaa 
dominoida liikaa. 

Uusliberalistisen taloustieteen vallitsevasta 
asemasta kertoo kehitys, johon kuuluu kaikkea 
koskeva rahamääräistäminen ja palvelutuotan
non taloudellisen tehokkuuden tavoittelu 
(Lapsley 2009). Tämä suuntaus jättää kuitenkin 
huomioimatta julkishallinnon tavoitteiden mo-
nitahoisuuden, aiheuttaa moraalisia ristiriitoja 
ja rapauttaa demokratiaan perustuvaa ohjausta 
(Söderbaum & Brown 2010). Jo suomalaisen 
hyvinvointitutkimuksen pioneeri Erik Allardt 
(1976) korosti, ettei hyvinvointi synny pelkäs-
tään tulojen ja varallisuuden kaltaisista aineel-
lisista seikoista vaan hyvinvoinnin keskeisiä 
ulottuvuuksia ovat yhteisöllisyyteen ja aktiivi-
seen toimintaan liittyvät tekijät (having, loving 
ja being).

Lääketieteellisen näkökulman ylikorostumi-
nen tulee näkyviin esimerkiksi sote-selvityksis-
sä, jotka ovat keskittyneet terveyspalvelujen uu-
distamiseen sosiaalipalvelujen jäädessä vähälle 
huomiolle (Kinnula ym. 2014; 2017). Myös esi-
merkiksi laskentatoimen tutkimus on kohdistu-
nut lähes yksinomaan sairaaloihin ja sosiaalityö-
tä koskevat tutkimukset ovat harvassa (Bracci & 
Llewellyn 2012).

Keskitymme tässä artikkelissa hyvinvoinnin 
teorioihin, jotka pyrkivät vastaamaan suoraan 
ja yleisimmästä mahdollisesta näkökulmasta 
kysymykseen, mitä hyvinvointi on. Näistä teo-
rioista käytävässä keskustelussa filosofialla on 
ollut tärkeä rooli. Filosofialla on pitkät perinteet 
hyvinvoinnin tutkimuksessa, ja filosofit ovat 
usein pyrkineet kokonaisnäkemyksen muodos-
tamiseen. Hyvinvoinnin tarkastelua ei voi tehdä 
ilman eettistä näkökulmaa: yhteiskunta- ja so
siaalipolitiikassa emme ole kiinnostuneita pel-
kästään hyvinvoinnista vaan eettisesti kestäväs-
tä, oikeudenmukaisesta hyvinvoinnista. 

Hyvinvoinnin kaltaista moniulotteista ja nor-
matiivis-eettisesti ladattua käsitettä on paras
ta tutkia monitieteisesti ja kokonaisvaltaisesti. 
Etsimme tässä artikkelissa yhteistyössä filoso-
fian, sosiaalityön ja taloustieteen tutkijoiden 
kanssa vastauksia kysymykseen, miten meidän 
pitäisi ymmärtää hyvinvointi tässä ja nyt, jälki-
modernissa pohjoismaisessa hyvinvointivaltios-
sa, palvelurakennettaan uudistavassa Suomessa. 
Tutkimuskysymyksemme on seuraava: Mitkä 
ovat keskeisimmät hyvinvoinnin teoriat ja mitä 
niistä seuraa hyvinvoinnin tutkimukselle, mittaa­
miselle ja edistämiselle?

HYVINVOINNIN TEORIAT

Yksi syy hyvinvointikeskustelun rajoittuneisuu-
teen lienee taipumuksessa ajatella, että hyvin-
vointi on jokaisen yksilön päätettävissä oleva 
asia, johon julkishallinnon ei pidäkään ottaa 
kantaa. Paradoksaalisesti tämä on jo itsessään 
sisällöllinen kannanotto hyvinvointiin. Taustalla 
vaikuttaa tällöin piilevästi epämääräinen libe-
ralistis-subjektiivinen hyvinvointikäsitys, josta 
on itse asiassa olemassa useita versioita ja jon-
ka hyviä ja huonoja puolia filosofit ovat analy-
soineet perusteellisesti (ks. Heathwood 2014). 
Hyvinvoinnin teoriat täytyisi tuoda mukaan 
poliittiseen keskusteluun ja niillä tulisi olla vas-
taava rooli poliittisessa päätöksenteossa kuin 
talousteorioilla. Yhtä tärkeää kuin on tuntea 
keynesiläisen ja uusliberalistisen talousteorian 
ero suunniteltaessa täsmälääkkeitä lamaan, on 
tuntea esimerkiksi hyvinvoinnin halu- ja lista-
teorioiden ero päätettäessä, millaista hyvinvoin-
tia nyky-Suomessa tavoitellaan.

Hyvinvoinnin teoriat on perinteisesti jaettu 
kolmeen luokkaan: hedonistiset teoriat, halu-
teoriat ja objektiivinen lista -teoriat (ks. Crisp 
2013). Hyvinvoinnin teorioiden nykyinen kirjo 
ei välttämättä jakaannu siististi näihin kolmeen 
lokeroon (ks. Woodard 2013), mutta jo tämän 
perinteisen kolmikon tunteminen parantaisi hy-
vinvoinnista käytävien keskustelujen laatua sekä 
politiikan että tieteen areenoilla.

Hedonistisissa teorioissa hyvinvoinnin aja-
tellaan koostuvan nautinnon kokemuksista ja 
kärsimyksen poissaolosta. Utilitaristit kytkivät 
tämän näkökulman suoraviivaisesti myös eet-
tisyyteen: sellainen teko (sääntöutilitarismin 



ARTIKKELIT | Niemi, Rautiainen, Kannasoja, Haapakoski, Pellinen, Mäntysaari	 169

tapauksessa sääntö) on eettinen, joka maksimoi 
nautinnon ja minimoi kärsimyksen mahdolli-
simman suurelle joukolle ihmisiä. Utilitaristeista 
John Stuart Mill kritisoi edeltäjäänsä Jeremy 
Benthamia siitä, ettei tämä erottanut laadulli-
sesti erilaisia nautinnon lajeja toisistaan. Millin 
mielestä on parempi olla onneton Sokrates kuin 
onnellinen sika. Tunnetuin hedonismin kri-
tiikki tulee Robert Nozickiltä: nautinnon koke-
muksensa voisi maksimoida kytkemällä itsensä 
 ”onnellisuuskoneeseen”, joka tuottaisi tajuntaan 
juuri sellaisia nautinnollisia kokemuksia kuin 
itse haluaisi. Harva meistä silti haluaisi viettää 
loppuelämäänsä koneeseen kytkettynä virtuaa-
linautintoihin uppoutuneena (ks. Crisp 2013; 
Heathwood 2014, 208–211; Bradley 2014, 223–
224).

Jos julkishallinnollisesti päätettäisiin edistää 
hedonistista hyvinvointia, paras keino olisi jon-
kinlainen hyvinvointipilleri, joka muistuttaisi  
 ”somaa” Aldous Huxleyn klassikossa Uusi uljas 
maailma. Pillerin lisäksi ei tarvittaisi sosiaali-
palveluja. Eläisipä ihminen millaisissa olosuh-
teissa tahansa, hän voisi hyvin syödessään sään-
nöllisesti hyvinvointipillereitä. Hedonismista 
seuraa toinenkin yhteiskuntafilosofinen pulma. 
Tarkastelkaamme esimerkkinä päihdekuntou-
tuspalveluja. Mielihyvän saaminen lienee yksi 
syy alkoholin kuluttamiseen. Onko itsestään 
selvää, että mielihyvän kokonaissumma on suu-
rempi kuntoutuksen jälkeen, kun raitistunut 
päihderiippuvainen kohtaa selvin päin arjen 
esimerkiksi yhteiskunnasta syrjäytyneenä työt-
tömänä? 

Haluteorioiden perusajatus on, että yksi-
lö voi hyvin silloin kun hänen haluamansa ja 
tärkeinä pitämänsä asiat toteutuvat hänen elä-
mässään. Tämä teoriaperhe on ollut erityisesti 
taloustieteilijöiden suosiossa. Eräs syy suosioon 
on metodologinen. Ihmisten nautintojen ja 
kärsimysten mittaaminen ja vertaileminen on 
vaikeaa. On helpompaa kysellä heiltä heidän 
haluistaan ja preferensseistään, tai päätellä niitä 
heidän valinnoistaan. Erilaisten halujen ja pre-
ferenssien tyydytyksen arvolle löytyy lisäksi ob-
jektiiviselta vaikuttava standardi, nimittäin raha. 
(ks. Crisp 2013, Griffin 1986,10; Heathwood 
2014, 211–217.)

Yksinkertaisimman haluteorian mukaan yk-
silö voi sitä paremmin mitä paremmin hänen 
tällä hetkellä haluamansa asiat toteutuvat hä-

nen elämässään. Tämä teoria ei jätä sijaa pater-
nalismille ja sopii mainiosti yhteen kuluttajien 
suvereenisuutta ja yksilöiden autonomiaa ko-
rostavan ihmiskäsityksen kanssa (Griffin 1986, 
10). Silti sen ongelmat ovat ilmeiset: raivostunut 
teini saattaa haluta vahingoittaa itseään tai van-
hempiaan kostoksi siitä, ettei häntä päästetä ka-
verin kotibileisiin, mutta hänen halunsa toteu-
tuminen tuskin lisäisi hänen hyvinvointiaan (ks. 
Crisp 2013). Kuten elämänkokemusta omaavat 
vanhemmat tietävät, hetkellisten halujen toteu-
tuminen ei aina lisää hyvinvointia pidemmällä 
tähtäimellä. Itse asiassa, yhä useampi empiiri-
nen tutkimus osoittaa, että emme ole kovin hy-
viä tunnistamaan ja edistämään intressejämme 
(ks. Haybron 2011).

Kokonaisvaltainen (comprehensive) haluteo-
ria käsitteellistää hyvinvoinnin yksilön koko-
naisvaltaiseksi halujen tyydytyksen korkeaksi 
asteeksi koko elämän aikana. Tähän lähesty-
mistapaan voidaan sisällyttää ajatus halujen 
yksilöllisestä rankkauksesta siten, että elämälle 
kokonaisuudessaan suuntaa ja sisältöä antavien 
halujen tyydyttymisen katsotaan olevan hyvin-
voinnin kannalta keskeisempiä. (ks. Crisp 2013.) 
Mutta eräs olennainen ongelma on edelleen 
ratkaisematta. Kuvitelkaamme että henkilö on 
kasvanut eristyneessä lahkossa, joka ylläpitää vi-
hamielisiä virheellisiä käsityksiä elämästä ulko-
puolellaan (perustuu Crispin 2013 esimerkkiin). 
Jos hänelle tarjottaisiin hyvää työpaikkaa lah-
kon ulkopuolella, hän saattaisi kieltäytyä, koska 
lahkon käsitykset ovat lyöneet leimansa hänen 
uskomuksiinsa. Luottaisimme hänen arvostelu-
kykyynsä paremmin, jos hän tekisi päätöksensä 
vasta kokeiltuaan elämää lahkon ulkopuolella. 

Tämä intuitio osoittaa informoitu halu -teo-
rian suuntaan. Sen ydinajatus on, että paras 
elämä olisi sellainen, jonka haluaisin, jos tietäi
sin kaikki relevantit tosiasiat elämänmahdol-
lisuuksistani (Crisp 2013). Tietynlaiset arki-
elämän kokemukset antavat vahvaa tukea tälle 
versiolle: Jokin uusi yllättäen kohtaamani asia 
tuottaa minulle hyvinvointia tavalla, jota en oli-
si aikaisemmin kyennyt ennakoimaan. Minulle 
selvisi vasta myöhemmin, mitä ”todella” haluan. 
Vastustin ensin jotain myöhemmin haluamaa-
ni, koska olin ”poissa tolaltani” ja niin edelleen. 
(ks. Griffin 1986, 11.) Informoitu halu -teorian 
ilmeinen ongelma on, että käytännössä tieto eri 
elämänmahdollisuuksista on aina rajoitettua. 
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Lisäksi itse ajatus halujen tyydyttymisestä ”hy-
väksi-tekevänä” ominaisuutena on outo. Kuten 
jo Aristoteles aikoinaan arvioi, haluamme asioi-
ta siksi, että ajattelemme niiden olevan meille 
hyödyllisiä tai yleisemminkin arvokkaita, emme 
pelkästään tyydyttääksemme niihin kohdistuvat 
haluamisemme (ks. Crisp 2013).

Edellä esitetty kritiikki viittaa jo kolman-
nen teoriaperheen suuntaan. Objektiivinen lista 

-teoriat pyrkivät luettelemaan tekijät, joista hy-
vinvointi koostuu. Tällaisilla listoilla luetellaan 
tavallisesti onnellisuuden, terveyden, saavutuk-
sien, tiedon, itsemääräämisen, hyveellisyyden, 
ystävyyden ja nautinnon kaltaisia asioita. (ks. 
Crisp 2013; Bradley 2014, 225–230.) Tämä lä-
hestymistapa liittyy edellisiin siten, että listalla 
tyypillisesti on meille nautintoa tuottavia tai 
haluttavia asioita. Olennaista on, ettei hyvin-
voinnin katsota tässä palautuvan käsitteellisesti 
nautintoon tai halujen tyydytykseen. 

Millä perusteella listan elementit sitten va-
litaan? Entä miten meidän pitäisi toimia tilan-
teessa, jossa joudumme valitsemaan keskenään 
ristiriitaisten elementtien väliltä? Voidaanko 
listan elementit asettaa tärkeysjärjestykseen? 
Listateorioiden suurimpana haasteena on vas-
tata näihin kysymyksiin. Perfektionistiset lista-
teoriat pyrkivät rakentamaan listan ihmisluon-
non käsitteen ympärille Aristotelesta seuraten. 
Kenties elämämme on hyvää, kun toteutamme 
lajityypillisiä potentiaalejamme ja täydellistäm
me näin luontomme. Mutta ihmisluonnon 
määrittely ei ole helppoa eikä sen seuraaminen 
ole välttämättä eettistä kaikissa tapauksissa. 
(Bradley 2014, 231–232.)

Listateorioiden perusta vaikuttaa usein aina-
kin osittain intuitiiviselta, mutta tämä seikka ei 
ole yksin listateorioiden ongelma. Ei hedonisti 
tai haluteoreetikkokaan kykene laadullisesti 
olennaisesti paremmin perustelemaan nautin-
non tai halujen tyydytyksen kuulumista yksi­
elementtiselle listalleen. (ks. Crisp 2013; Bradley 
2014, 226–230.) Tunnetuin listateorioita vastaan 
esitetty kritiikki on, että ne ovat elitistisiä. Nämä 
teoriat näyttäisivät väittävän, että tietyt asiat ovat 
hyväksi ihmisille, vaikka kyseiset ihmiset eivät 
itse niistä nauttisikaan tai eivät niitä haluaisi. 
Toki teoria voi olla sekä elitistinen että tosi (ks. 
Crisp 2013.) Jos tällainen elitistinen mutta tosi 
teoria sitten johtaisi paternalistiseen sosiaalipo-
litiikkaan, niin se olisi periaatteessa oikeutettua. 

Perinteisen kolmikon lisäksi on olemassa no-
peasti laajeneva hybriditeorioiden perhe, jossa 
pyritään yhdistelemään aikaisempien teorioiden 
parhaita puolia. Hybriditeoreetikon mukaan 
ihmiselle on hyvää se, että hän nauttii jostakin 
nauttimisen arvoisesta, tai että hän saavuttaa jo-
tain haluamaansa tosiasiallisestikin haluamisen 
arvoista. Tällainen teoria on subjektiivinen siinä 
mielessä, ettei siinä väitetä hyväksi ihmiselle mi-
tään sellaisia asioita, joista hän ei subjektiivisesti 
nauttisi tai joita hän ei haluaisi. Tällainen teoria 
on toisaalta myös objektiivinen sikäli, että nau-
tinnon tai haluamisen ”arvoisuus” katsotaan sii-
nä objektiiviseksi asiaksi. Ikävä kyllä, tämä jäl-
kimmäinen painotus tuo mukanaan listateorioi-
den ongelmia, esimerkiksi miten nautinnon tai 
haluamisen arvoisten asioiden lista oikein vali-
taan. (Bradley 2014, 232–233; ks. Crisp 2013.) 
Hybriditeorioiden haasteena onkin yhdistää eri 
teoriaperinteiden hyvät puolet yhdistämättä sa-
malla myös niiden ongelmia. 

HYVINVOINNIN TEORIOIDEN 
SOSIAALIPOLIITTISIA SEURAUKSIA

Haluteoriat ovat hengeltään liberalistisia ja hy-
vinvoinnin edistäminen määrittyy niiden näkö
kulmasta yksilöiden hyvinvointiprojektien tuke-
miseksi. Ihanteellinen hyvinvointipalvelu raken-
tuu asiakkaiden haluamisten ympärille pyrkien 
edistämään niiden toteutumista. Tuloksena syn-
tyvä palvelujärjestelmä on jotain sellaista kuin 
 ”hyvinvointipalvelujen tavaratalo” (ks. Koskiaho 
2008), jossa palvelujen tuotanto ohjautuu 
asiakkaiden kysynnän eli markkinaohjauksen 
perusteella (Terviö 2010). Kun kansalaiset ovat 
asiakkaita, palveluiden tuotannon järjestämis-
vastuussa olevaa hallintoa voidaan pitää kuris-
sa mahdollisuudella valita itselle sopiva palve-
luntuottaja (Borowiak 2011). Informoitu halu 

-versio johtaa lisävaatimukseen, että asiakkaiden 
olisi saatava jonkinlaista kuluttajavalistusta ha-
luistaan, niiden tyydyttämisen tavoista ja seu-
rauksista. Vastaavasti sosiaalialan ammattilaiset 
määrittyvät asiakaspalvelija-kuluttajavalistajiksi. 
Ajankohtaisista poliittisista teemoista kansalais-
palkka sopii mainiosti yhteen haluteorioiden 
kanssa.

Haluteorioiden vaikeimpiin ongelmiin kuu- 
luu vapaamatkustajuuden ongelma. Kuvitellaan
pa, että nuori mies ei halua tehdä muuta kuin 
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pelata tietokonepelejä. Hän nauttii pelaamises-
ta ja tyytyy elämässään vähään siten, että tulee 
toimeen minimietuuksilla. Hän on ollut töissä, 
joten hän on tehnyt valintansa tietoisena työn 
tekemisen vaihtoehdosta. Haluteorioiden kri-
teerein hän elää hyvinvoivaa elämää ja minimi-
toimeentulon takaavat etuudet riittävät, ts. nii-
den vaikuttavuus on hyvää luokkaa. Tällainen 
asetelma koetaan kuitenkin usein työssäkäyvien 
veronmaksajien näkökulmasta epäoikeudenmu-
kaisena, koska he joutuvat maksamaan tarpeet-
toman korkeilta tuntuvia veroja elättääkseen 
ihmisiä, jotka eivät yritä tulla toimeen omillaan. 
Tällaiset kritiikit ovat tyypillisiä poliittiselle oi-
keistolle, mutta taustalla oleva eettinen huoli on 
yleisempi. Vapaamatkustajuus on väistämättä 
eettinen ongelma niukkojen resurssien maail-
massa.

Sosiaalihuollon perinteinen tavoite on ollut 
palauttaa ongelmaiset huono-osaiset sosiaali
työn asiakkaat kunnollisiksi ja kunnon työtä 
tekeviksi ja veroja maksaviksi kansalaisiksi. Täl
laisen ”normalisoinnin” potentiaalisesti väkival-
taisen puolen foucault’lainen tutkimusperinne 
on tuonut ansiokkaasti esille. (ks. Mäntysaari 
1991; Juhila 2006; Niemi 2013.) Vaikka palve-
luiden tuotannosta järjestämisvastuussa olevalla 
hallinnolla on edustukselliseen demokratiaan 
perustuva vallankäytön oikeutus, yksittäisten 
kansalaisten tai vähemmistöryhmien tosiasial-
liset vaikutusmahdollisuudet voivat jäädä hei-
koiksi (Borowiak 2011). Positiivisemmasta nä-
kökulmasta tarkasteltuna normalisoiminen voi-
daan nähdä kansalaisten oman edun mukaiseksi 
heidän hyvinvointinsa edistämiseksi, jolloin ky-
se on mahdollisesti hyväksyttävästä paternalis-
mista. Tällainen asenne ei kuitenkaan istu hyvin 
yhteen haluteorioiden kanssa. Liitto informoitu 
halu -teorian kanssa on mahdollinen sikäli kun 
normalisoinnissa käytetyt keinot rajoittuvat 
asiakkaan informoimiseen. Pakkokeinoja on jo-
ka tapauksessa helpompi perustella listateorian 
tai hyvinvointiutilitarismin näkökulmasta.

Voisimmeko ratkaista halu- ja listateorioi-
den kiistan toteamalla yksinkertaisesti, että osa 
hyvinvoinnin kysymyksistä on subjektiivisia ja 
osa objektiivisia? Vaikuttaa intuitiivisesti uskot-
tavalta, että yksilöllisillä hyvinvointiprojekteilla 
on objektiivisia reunaehtoja, joista ilmeisimpiin 
kuuluvat biologiset perustarpeemme. Tällainen 
rajankäynti määrittelisi kenties myös julkisen 

vallan velvoitteiden ja hyväksyttävien interven
tioiden piirin: julkinen valta operoisi objektii
visen alueella, mutta jättäisi subjektiivisen 
alueen rauhaan. Myös priorisoinnin kannalta 
tällainen lähestymistapa vaikuttaa lupaavalta. 
Esimerkiksi 1990-luvun laman aikaisissa prio-
risointikeskusteluissa nousi voimakkaasti esille 
ajatus, että täytyisi määrittää inhimilliset perus-
tarpeet ja niiden ympärille jonkinlaiset ydinpal-
velut, jotka taattaisiin kaikille kansalaisille (ks. 
Niemelä ym. 1995). Tämä lähestymistapa onkin 
varteenotettava, mutta ei sekään tarjoa yksin-
kertaisia ratkaisuja.

Terveys on hyvä esimerkki käsitteestä, jonka 
asema hyvinvoinnin keskeisenä mahdollista-
ja-osatekijänä tuntuu intuitiivisesti ilmeiseltä, 
mutta osoittautuu tarkemmin tutkittaessa sot-
kuiseksi. Löydämme kyllä kiistattomia esimerk-
kejä sairauksista, mutta on myös olemassa suuri 
harmaa alue, jonka piirissä kulttuurisilla ja kon-
tekstuaalisilla tekijöillä on suuri vaikutus siihen, 
miten terveys ymmärretään. Tällä harmaalla 
alueella erilaiset intressipiirit – taloudelliset, 
uskonnolliset ja ammatilliset – kamppailevat 
vallasta ihmisten terveyden ja sairauden määri
tysten yli. Medikalisaation kriitikot yrittävät 
tyypillisesti herätellä keskustelua siitä, onko jon-
kin uuden, usein lääketeollisuuden lobbaaman 
tautiluokituksen (esim. ADHD) taustalla to-
dellinen lääkitystä kaipaavaa sairaus vai olisiko 
pikemminkin kyse persoonallisuuden piirteestä 
tai yhteisön vuorovaikutuksen ongelmasta. 

Vielä pahempi ongelma koskee perustarpeen 
tyydyttymisen astetta (ks. Griffin 1986, 42–45). 
Miten kiinnitämme sen oikeudenmukaisella 
tavalla? Esimerkiksi minkä verran toimintaky-
kyä ja toimeentuloa julkisen vallan täytyy taata 
kansalaisilleen? Yhdessä ääripäässä ovat elämää 
vaarantavien sairauksien ja olosuhteiden (asun-
nottomuus, aliravitsemus jne.) hoitaminen 
kuntoon, toisessa elämänlaatua parantavat ja es-
teettisiä arvoja sisältävät palvelut. Kustantaako 
julkinen valta kaikille asunnon ja ruoan lisäksi 
hampaiden huollon tai vaikkapa sosiaalipedago-
gista hevostoimintaa sosiaalisten taitojen paran-
tamiseksi? Entä kun jonkun ihmisen harvinai-
sen ja vakavan ongelman hoito vaatii valtavasti 
rahaa, jonka avulla voitaisiin ratkaista joukon 
ihmisiä keskivaikeita ongelmia ja kuntouttaa 
heidät tuottaviksi kansalaisiksi? Viimeisten elin-
vuosien palvelut ovat usein kalliita. Pitäisikö siis 
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nostaa viimeisten elinvuosien hoitojen kynnystä, 
jotta resursseja vapautuisi muualle?

Hyvinvointiutilitarismin kannalta päätös on 
periaatteessa helppo mutta käytännössä vaikea: 
mikäli resurssit selkeästi palvelevat muualla 
paremmin yhteiskuntaa, voidaan kalliit erityis-
palvelut jättää pois. Ehkä yhteiskunta voi tar-
jota vain perustason hoidon, jos ja kun kalliita 
erityispalveluja ei voida tarjota tasa-arvoisesti 
kaikille. Käytännössä asiakasryhmäkohtaisten 
tavoitetasojen määrittely on kuitenkin iso ja vai-
kea poliittinen kysymys. Lisäksi on vaikeaa ar-
vioida tavoitetason saavuttamisen todennäköi-
syyttä. Tällaisten asioiden arvioinnin taustalla 
tarvitaan sekä poliittis-demokraattinen linjaus 
että tieteellisesti pätevä arviointijärjestelmä. Ei 
voida vaatia, että lääkärit ja sosiaalityöntekijät 
päättäisivät yksin eri yksilöiden palveluista ja 
tarpeiden tyydyttämisen asteesta. 

Ratkaisuksi aste-ongelmaan ehdotetaan tyy-
pillisesti, että noudattakoon kulloisenkin yhtei-
sön senhetkisiä standardeja koskien tyydyttävää 
tasoa (ks. Griffin 1986, 44–45). Yhteisö määrit-
tää jonkinlaisen tavoitetason tai normaalitason, 
mutta tason korkeutta rajoittaa toisaalta myös 
käytettävissä olevien resurssien määrä. Tässä 
ehdotuksessa on paljon ongelmakohtia: yhtei-
söt eivät välttämättä rajaudu selkeästi, ja vaikka 
rajautuisivatkin, niiden jäsenet eivät välttämät-
tä ole yksimielisiä standardeistaan, ja vaikka 
olisivatkin, standardeja ei ole kirjoitettu min-
nekään julkisesti ja yksiselitteisesti, ja vaikka 
olisikin, yleisten standardien mekaaninen nou- 
dattaminen saattaisi johtaa enemmistötyran- 
niaan, yksittäistapauksien ainutlaatuisten piir
teiden kohtuuttomaan sivuuttamiseen. Mikään 
ei myöskään takaa, että standardien mukainen 
tyydytys on taloudellisesti mahdollista. Resurs
sien taso ei itsessään riitä ratkaisemaan mitään, 
koska perustarpeitakin on joka tapauksessa 
useampia ja resurssit pitäisi jollain periaatteilla 
jakaa myös niiden kesken. 

Terveyden ja ravinnon kaltaiset asiat tuntuvat 
yleisinhimillisiltä perustarpeilta, mutta viimekä-
dessä niiden merkitys ja painoarvo määräytyvät 
yksilöllisemmässä ja kontekstikohtaisemmassa 
harkinnassa, jossa hyödynnettävä arvopohja ja 
tietämys koskevat paljon laajempaa ja kokonais-
valtaisempaa kirjoa asioita kuin pelkkiä perus-
tarpeita (Griffin 1986, 42–55). Kuvitelkaamme 
että asianmukaisesti informoidut, arvokkaan 

kirjaston hoitajat mieluummin tinkivät omas-
ta ravinnostaan ja terveydestään kuin antavat 
vaalimiensa kirjojen rapistua (ks. Griffinin 1986, 
45, 52). He kertovat voivansa hyvin kun hei-
dän vaalimansa perinne voi hyvin. Ei vaikuta 
mielekkäältä vaatia heitä, näennäisesti heidän 
omaan hyvinvointiinsa vedoten, käyttämään ra-
jallisia varoja syömiseen heille suurta ahdistusta 
tuottavan kirjojen rapistumisen kustannuksella. 
Tasoerotteluihin saattaa siis sisältyä omanlaisen­
sa paternalismin muoto. Yksi johtopäätös on 
ilmeinen: eri asiakasryhmien edustajien olisi 
saatava olla mukana päättämässä juuri heitä 
koskevasta tavoite- tai normaalitasosta. 

Vaikka hyvinvointia sen osatekijöiden kaut-
ta avaavat listat ja käsitykset tarvehierarkioista 
ovat teoreettisesti ongelmallisia, ne näyttävät sil-
ti käytännössä välttämättömiltä politiikan teke-
misen, palvelujärjestelmän ohjauksen ja päätök-
senteon pragmaattisilta välineiltä. Käytännön 
kysymyksistä esimerkiksi priorisointi näyttäisi 
väistämättä tukeutuvan listojen ja hierarkioiden 
käsitteelliseen logiikkaan oli kyse sitten julkis-
hallinnollisista päätöksistä tai yksittäisten kan-
salaisten valinnanvapaudesta ja henkilökohtai-
sesta harkinnasta. Tarkasteltaessa listoja ja hier
arkioita tästä näkökulmasta, niiden määrittely 
hahmottuu eläväksi monitasoiseksi prosessiksi, 
jossa etsitään jatkuvasti tasapainoa toisinaan eri 
suuntiin vetävien elementtien välille. Yksi tär-
keä kohtaamispinta jäsentyy tieteen tulosten ja 
kansalaisten näkemysten välille. Hyvinvoinnin 
teorioiden osalta tasapainoa täytyy hakea ennen 
kaikkea utilitarististen ja subjektivistis-haluteo-
reettisten näkökantojen välille. Enemmistön 
hyvinvointikäsitykset ja preferenssit ovat mo
nessa suhteessa tärkeä lähtökohta, mutta myös
kään marginaaliryhmiä ei voi sivuuttaa. Oikeu
denmukaisuus vaatii ainakin räikeimpien epä-
kohtien poistamista tapauskohtaisten toiseutta 
kunnioittavien ratkaisujen avulla (ks. Niemi 
2006, 68–74). Olennaista on huomata, että niin 
kauan kun päätöksenteon lähtökohtana olevia 
käsityksiä ei ole avattu, ei voida edes aloittaa 
keskustelua niiden seurauksista marginaaliryh-
mille.

Sekä hyvinvoinnin tutkimuksessa että sen 
edistämisessä on koko ajan otettava huomioon 
inhimillisen toiminnan sosiaalinen luonne. 
Monentasoiset sosiaaliset, psykologiset ja ym-
päristölliset tekijät toimivat yksilöllisen hyvin



ARTIKKELIT | Niemi, Rautiainen, Kannasoja, Haapakoski, Pellinen, Mäntysaari	 173

voinnin mahdollistajina ja rajoittajina (esim. 
Kannasoja 2013). Esimerkiksi lapsuudenko-
din korkea sosiaalinen pääoma edistää mo-
ninaisin tavoin yksilön hyvinvointia, alkaen 
ravinto- ja liikuntatottumuksista ja päättyen 
perittyihin suhdeverkostoihin, jotka helpotta-
vat parempipalkkaisiin työpaikkoihin työllis-
tymistä. Hyvinvoinnin sosiaalisuus asettaa hy-
vinvoinnin edistämiselle monenlaisia haasteita. 
Tärkein huomio on, että yksilötason interven-
tiot eivät voi riittää jos yksilö palautuu niiden 
jälkeen pahoinvointia tuottavaan ympäristöön. 
Onnistuneen intervention edellytyksenä ovat 
pahoinvoinnin juurien esiin kaivaminen ja täs-
mälääkkeiden etsiminen juuri niihin.

HYVINVOINNIN MITTAAMISEN HAASTEITA 
JA REUNAEHTOJA

Yhteiskuntien onnistumista hyvinvointitavoit
teiden saavuttamisessa alettiin arvioida 1900- 
luvun alkupuolelta mittaamalla kansantuotteen 
kehitystä. 1960-luvulla mukaan tulivat sosiaali- 
indikaattorit, kuten koulutus ja tulotaso. (Vaa
rama ym. 2010, 127.) Pohjoismaissa oli pitkään 
vallassa ”resurssiteoreettinen” hyvinvoinnin 
mittaamisen paradigma. Sen ajatuksena oli, että 
koulutus- ja tulotason kaltaiset, objektiivisesti 
mitattavissa olevat resurssit mahdollistavat, että 
ihmiset saavuttavat haluamansa elintason ja 
elämänlaadun. Tätä lähestymistapaa kuitenkin 
kritisoitiin siitä, ettei se ota huomioon ihmisten 
omia kokemuksia hyvinvoinnista. (Tuominen 
2008, 14.) 1970-luvulta lähtien on mitattu myös 
subjektiivista hyvinvointia ja erityisesti ”koettua 
elämänlaatua” (ks. Vaarama ym. 2010, 127). 

Hyvinvoinnin ymmärtämiseen vaikuttavat 
tarkastelutaso ja tarkastelijan intressit. OECD:n 
näkökulmasta hyvinvointi näyttäytyy erilaiselta 
kuin sosiaalipalvelun asiakkaan näkökulmasta. 
Eri tasoilla kiinnitetään huomiota hyvinvoin-
nin eri puoliin sen mukaan, mihin toimijat 
kykenevät vaikuttamaan ja mikä on niiden 
rooli. Esimerkiksi hyvinvointipolitiikan keskit
tyminen objektiivisiin hyvinvoinnin osateki-
jöihin (mm. toimeentulo, terveys ja elinolot) 
selittyy sillä, että julkisen vallan tehtäväksi on 
ymmärretty väestötason hyvinvoinnin edistä-
minen näillä alueilla (ks. Tuominen 2008, 14). 
Taloudellinenkin hyvinvointi voidaan ymmär-
tää eri tavoin riippuen siitä, tarkastellaanko sitä 

yksittäisen organisaation tai verkoston kannalta 
(Nordin & Jalonen 2015).

Hyvinvointia voidaan tarkastella oireetto-
muuden, ideaalin sekä tyypillisyyden kautta (ks. 
Walsh 2003). Oireettomuuden näkökulmasta 
hyvinvointi on ongelmattomuutta ja terveyttä. 
Sen mittaamista hankaloittaa, ettei ole olemassa 
kansalaista, jolla ei olisi yhtään oireita. Ideaalin 
hyvinvoinnin näkökulmasta hyvinvointia on 
muun muassa menestyksekkäästi suoriutumi-
nen ja sen kautta hyvinvoinnin tuottaminen niin 
itselle kuin läheisille, yhteiskunnalle ja koko glo-
baalille yhteisölle. Tyypillisyyden näkökulmasta 
hyvinvointi on keskimääräistä eli sitä, että jossa-
kin tietyssä joukossa on eniten keskimääräisesti 
hyvinvoivia ihmisiä. Tyypillinen hyvinvointi on 
siis tavanomaisuutta ja tällä joukolla voi esiintyä 
myös oireita ja ongelmia, mutta myös keskimää-
räisyyden ylittävä hyvinvointi määrittyy ei-tyy-
pilliseksi ja tässä mielessä epänormaaliksi.

Hyvinvoinnin mittaaminen on siis muuttu-
nut monipuolisemmaksi, mutta käsitteellis-teo-
reettisesta näkökulmasta tilanne on epämääräi-
nen. Eila Tuominen (2008, 14) toteaa asian har-
vinaisen suoraan: ”Käsitteen moniulotteisuuden 
ja tieteenalojen erilaisten lähestymistapojen 
vuoksi yhteistä näkemystä hyvinvoinnin määrit-
telystä ei ole olemassa”. Tutkimuskirjallisuudesta 
ei löydy yhtenäistä linjaa myöskään hyvinvoin-
nin lähikäsitteiden (onnellisuus, elämänlaatu 
jne.) käytölle. Usein kirjoittajat liukuvat huo-
lettomasti yhdestä käsitteestä toiseen. OECD 
vertailee alueellista hyvinvointia moniulottei-
sesti, mutta kompuroi heti tulosten tarkastelun 
oppaansa alkumetreillä siirtymällä hyvinvoin-
nin käsitteestä elämänlaadun käsitteeseen ikään 
kuin kyse olisi samasta asiasta: ”Ihmisten elin-
paikka vaikuttaa heidän hyvinvointiinsa [well-
being]. Elämänlaatua [quality of life] muotoilee 
materiaalisten ja ei-materiaalisten ulottuvuuk-
sien moninainen joukko, alkaen ansioista ja työ-
paikoista ja päätyen terveyteen ja ympäristöön” 
(OECD 2014, 4).

Monipuolisimmissakin hyvinvoinnin mit-
tauksissa saattaa jäädä epäselväksi, millä perus-
tella indikaattorit on valittu. Miksi esimerkiksi 
THL:n laajassa Alueellinen terveys- ja hyvinvoin­
titutkimuksessa (Kaikkonen ym. 2015) indikaat-
toriryhmiksi on valittu juuri ”Osallistuminen 
järjestötoimintaan” ja ”Kulttuuri”? Usein käyt-
töön on haluttu ottaa kansainvälisesti suositeltu 
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maiden välisen vertailun mahdollistava mittari, 
esimerkiksi WHO:n elämänlaatua mittaava 
WHOQOL-BREF. Mutta ei kansainvälisesti 
suositellun mittarin käyttö itsessään vapauta 
vastuusta perustella indikaattorivalintojaan, 
etenkään jos niitä ei perustella itse suosituksissa. 
OECD:n suosittelee hyvinvoinnin mittaamiseen 
11 hyvinvoinnin ulottuvuutta sisältävää kehys-
tä. Jokaisen ulottuvuuden sisältöä kyllä hiukan 
perustellaan, mutta ei suhteessa muihin tarjolla 
oleviin vaihtoehtoihin eikä myöskään suhteessa 
listan kokonaisuuteen. Miten siis on päädytty 
juuri tähän listaukseen? Vastaus kuuluu seu-
raavasti: ”Vaikka ei olekaan yhtä ainoaa resep-
tiä hyvinvoinnille, on olemassa laajeneva kon-
sensus yhteisestä listasta hyödyllisiä ainesosia” 
(OECD 2015, 22). Jää täysin avoimeksi, miten 
ja keiden ihmisten tai organisaatioiden toimesta 
tällaiseen ”konsensukseen” on päädytty. 

Nähdäksemme kuinka kirjavaa hyvinvoin-
nin tutkimus tosiasiassa on, teimme kartoituk-
sen, jossa tarkastelimme sosiaalipolitiikan, so-
siaalityön sekä hallinnon tutkimuksen johtavia 
kansainvälisiä ja suomenkielisiä lehtiä vuosilta 
2010–2017. Pyrimme systemaattisuuteen, mutta 
tulos on väistämättä jossain määrin subjektiivi-
nen. Hyvinvointi on terminä haastava, koska sitä 
käytetään paljon ja sille löytyy useita käännök-
siä, joista wellbeing ja well-being olivat yleisim-
mät, mutta yksittäisissä artikkeleissa käytettiin 
myös sosiaalityöhön viittaavaa welfare-termiä 
ja hyvän olon edistämiseen viittaavaa wellness 

-termiä. Lisäksi eri lehtien hakutoimintojen lo-
giikat ovat erilaisia. Arvioitaviksi valittiin lopul
ta artikkelit, joiden otsikossa ja/tai asiasanoissa 

esiintyi sana hyvinvointi, ja abstraktin perusteel
la hyvinvointi oli artikkelin keskeinen tutkimus-
kohde. Pelkästään työhyvinvointiin tai hallinto-
malleihin keskittyvät artikkelit jätettiin pois.

Olimme arvioinnissa kiinnostuneita seuraa-
vista asioista: 1) määritelläänkö hyvinvoinnin 
käsite ja 2) ankkuroidaanko näkemys hyvin
voinnista tai sen mittaamisen strategia ekspli
siittisesti johonkin yhtenäiseen teoriaan tai 
kokonaisnäkemykseen hyvinvoinnista. Emme 
edellyttäneet ankkurointia nimenomaan filoso
fiseen teoriaan eikä ankkuroinnin laatua arvioi-
tu, vaan sitä, pystyykö artikkelista hyvällä tah­
dolla löytämään jonkinlaisen ankkuroinnin hy-
vinvoinnin käsitteen osalta. Tulokset on koottu 
taulukkoon 1. 

Vain 37 prosentissa tarkastelluista artikke-
leista löytyi hyvinvoinnille määritelmä (mini-
missään lauseen tai parin luonnehdinta, joka 
voitiin katsoa määritelmäksi) ja vain 47 prosen-
tissa lähtökohtana oli jonkinlainen hyvinvoin-
nin teoria tai kokonaisnäkemys hyvinvoinnista. 
Tällaiset ongelmat yhden käsitteen tapaukses-
sa eivät tietenkään tarkoita sitä, että artikkelin 
tulokset eivät voisi olla merkittäviä, tai että ar-
tikkeli muuten olisi teoreettis-metodologisesti 
ongelmallinen.  

Taulukossa mainittujen lehtien lisäksi tehtiin 
hakuja myös kolmeen korkeatasoiseen julkishal-
linnon tutkimuksen lehteen (Journal of Public 
Administration: Research and Theory, Public 
Administration Review, Public Administration), 
mutta kriteerit selkeästi täyttäviä artikkeleja ei 
näytteeseen osunut lainkaan. Tämä herättää ky-
symyksen siitä, miksi hyvinvoinnin tutkimusta 

Taulukko 1. 	 Hyvinvoinnin määritelmistä tieteellisissä lehdissä.

Lehti Tarkasteltiin Ei määritelmää Ei ankkurointia

Janus 7 5 4

Yhteiskuntapolitiikka 15 9 7

Hallinnon Tutkimus 3 2 0

British Journal of Social Work 10 7 8

Journal of Social Policy 6 3 2

Social Policy and Administration 6 3 3

Governance: An international journal of policy, admin. and instit. 2 2 2

Yhteensä 49 31 26
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esiintyy näin vähän julkishallinnon lehdissä, 
vaikka hyvinvointivaikutusten arviointi on lo-
pulta keskeistä hallinnon tuloksellisuutta arvi-
oitaessa.

Filosofisista teorioista useimmiten mainittiin 
utilitarismi. Vain yhdessä artikkelissa käsiteltiin 
eksplisiittisesti kaikkia kolmea tässä artikkelis-
sa käsiteltyä hyvinvoinnin teoriaperhettä (ks. 
Dolan & Metcalfe 2012). Monen tutkimuksen 
lähtökohta oli objektiivinen lista -tyyppinen eli 
oli vain valittu joukko mittareita. Usein valintaa 
perusteltiin sillä, että kyse on ”yleisesti käyte-
tystä” mittarista. Ongelmana on, että yleisesti 
käytettyjä mittareita on paljon, eivätkä ne välttä-
mättä tuota samanlaisia tuloksia. Toinen yleinen 
tapa on poimia listan elementit aikaisemmista 
tutkimuksista, joissa oli tutkittu samantyyppisiä 
hyvinvointikorrelaatioita. Mutta koska valinta-
prosesseja ei avattu, vaikuttaa näin muodostettu 
lista helposti satunnaiselta. 

Hyvinvoinnin mittauksessa käytetään tällä 
hetkellä laajalti erilaisia korvikemittareita, jois-
ta tärkeimmät ovat tyytyväisyys elämään, elä-
mänlaatu ja onnellisuus. Vaikka kapea-alaista 
yhden kysymyksen avulla mittaamista edelleen 
esiintyy, useimmissa artikkeleissa hyvinvointia 
mitataan moniulotteisesti. Usein hyvinvoinnin 
epäsuorina mittareina käytetään riskikäyttäyty-
mistä kuvaavat malleja sekä erilaisten psykolo-
gisten oireiden esiintyvyyttä kuvaavia mittareita 
(esim. Rissanen 2016; Cregan ym. 2016). Paitsi 
että korvikemittarit mittaavat hyvinvointia vain 
epäsuorasti, niiden ongelmana näyttäisi olevan, 
ettei käsitteitä (esim. onnellisuus) ole selkeäs-
ti määritelty. Toki korvikemittarin käyttö on 
perusteltua, jos parempaakaan ei ole tarjolla. 
Muutamissa tapauksissa ihmetystä herätti, mik-
si tutkimus oli käsitteellistetty hyvinvoinnin ja 
tietyn ilmiön välisen suhteen tarkasteluksi, kun 
täsmällisemmin kyse oli hyvinvoinnin sijaan 
esimerkiksi onnellisuuden ja tietyn ilmiön väli-
sen suhteen tutkimisesta.

Kaiken kaikkiaan ”hyvinvointiagenda” vai-
kuttaisi olevan nouseva trendi sekä tutkimuk-
sen että politiikan puolella (Dolan & Metcalfe 
2012, 409–410). Yksi nousussa olevista lähes-
tymistavoista näyttäisi olevan ”eudaimoninen” 
hyvinvoinnin mittaaminen, jonka yksi juuri 
ulottuu aristoteliseen perinteeseen (ks. Dolan 
& Metcalfe 2012, 417). Huomio kohdistuu täl-
löin esimerkiksi elämän merkityksellisyyden 

ilmiöihin. Brittien tilastokeskuksen (Office for 
National Statistics eli ONS) hyvinvointimit-
tauksissa tämä näkökulma on ollut mukana 
vuodesta 2011 lähtien (ks. Deeming 2013, 542–
543). Poliittisista aloitteista merkittävin löytyi 
Skotlannista, jossa ministerit ja virkamiehet 
velvoitetaan lakisääteisesti edistämään lasten ja 
nuorten hyvinvointia. Skottiparlamentti mää-
ritti hyvinvoinnin sisältöä tarkemmin kahdek-
san indikaattorin (”Safe, Healthy, Achieving, 
Nurtured, Active, Respected, Responsible and 
Included” eli SHANARRI) avulla. (ks. Tisdall 
2015.)

Hyvinvoinnin kokonaisvaltainen mittaami-
nen edellyttää kaikkien viiden keskeisen näkö-
kulman huomioimista: lääketieteellisen, psyko-
logisen, sosiaalisen, taloustieteellisen ja filosofi-
sen. Haluamme korostaa, että on tärkeää pohtia 
hyvinvointia myös teoreettisesta näkökulmasta, 
koska haasteena on valita sopiva joukko indi-
kaattoreita, ja sopivuus määräytyy juuri teori-
oiden pohjalta. Periaatteellisella tasolla vaihto
ehdot ovat selvät: 1) valitaan yksi parhaaksi 
katsottu teoria ja rakennetaan indikaattorit sen 
pohjalta, 2) oletetaan kaikkien teorioiden paljas-
tavan kohteen olennaisia puolia ja rakennetaan 
oma ryhmä indikaattoreita jokaisen pohjalta, tai  
3) etsitään teorioille yhteistä nimittäjää eli etsi-
tään parhaassa tapauksessa kaikkien näkökul-
masta perusteltuja indikaattoreita.

Vaihtoehdoista ensimmäinen on ongelmalli-
nen tässä tapauksessa, koska mikään teorioista 
ei ole osoittautunut yksiselitteiseksi voittajaksi. 
Toisen vaihtoehdon riskinä on indikaattorien 
määrän kasvaminen liian suureksi ja se, että eri 
teoriaperinteiden erot saavat aikaan eri indi
kaattoriryhmien välisiä ristiriitaisuuksia. Vaihto- 
ehdoista kolmas vaikuttaa lupaavimmalta. Etsi
tään hybriditeorioiden hengessä ne hyvinvoin
nin osatekijät, jotka esiintyvät useimmissa lis-
taehdotuksissa, joita useimmat ihmiset halua-
vat ja/tai jotka tuottavat nautintoa useimmille 
ihmisille. Tästä näkökulmasta perusteltuja ovat 
muun muassa seuraavat tekijät: nautinnon ko-
kemukset ja kärsimyksen poissaolo, omalle 
identiteetille tärkeät tavoitteet ja niiden saavut-
tamisen aste, tietämyksen aste omaan elämään 
vaikuttavista asioista sekä itsemäärääminen ja 
toimintakyky. 

Kolmaskaan vaihtoehto ei ole ongelmaton, 
sillä liberalistis-individualistinen näkökulma 
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tulee sen puitteissa huomioitua vain rajoitetusti. 
Jos haluaisimme tehdä sille oikeutta täysimit-
taisesti, antaisimme jokaisen yksilön itsensä 
päättää oman hyvinvointinsa indikaattoreista, 
mikä on käytännössä mahdotonta. Yksi toteut-
tamiskelpoinen askel tämän ideaalin suuntaan 
olisi hyvinvointipalvelujen eri asiakasryhmien 
edustajien ottaminen mukaan hyvinvoinnin 
indikaattorien suunnitteluun. Näin saavutettai-
siin käyttäjäryhmittäisesti painotettuja hyvin-
vointimittaristoja, joiden yhdistelmänä voidaan 
saavuttaa tasapainotettu kokonaisnäkemys. 
Dialogisuuden tavoittelu vaikuttaa laajemmin-
kin perustellulta. Kansalaisten moniäänisyys tu-
lisi huomioiduksi, kun mittaustietoa tarjottaisiin 
mahdollisimman laajasti myös ei-asiantuntijoi-
den käyttöön, mittareiden määrittelyprosessi 
olisi tehokkaasti osallistava, ja avoimuus mit-
tareiden epätäydellisyydestä johtuvalle jatku-
valle kehitystarpeelle pidettäisiin aina mielessä 
(Brown 2009).  

Tärkeintä on, että valitut indikaattorit ovat 
käsitteellisesti kytköksissä johonkin vakavasti 
otettavaan hyvinvoinnin teoriaan, ja edelleen, 
että teorian valinta kyetään myös perustelemaan 
(ks. Dolan & Metcalfe 2012, 410–411). Tutkijan 
täytyy lisäksi tuntea kilpailevat teoriat ja hänellä 
täytyy olla joitakin perusteita hylätä ne.

Teoreettisesti perusteltu vaatimus halujen ja 
preferenssien informoituudesta tuo mukanaan 
omat haasteensa. Aktuaalisten halujen ja prefe-
renssien lisäksi pitäisi selvittää, kuinka informoi-
tuja ne ovat ja miten ne muuttuisivat relevantin 
lisäinformaation myötä. Käytännössä voimme 
tutkia tällaisia osittain hypoteettisia asioita vain 
rajattujen elämänmuutosten ja kysymyksenaset-
telujen osalta. Kyselylomakkeisiin voidaan lisätä 
osuuksia, joissa kartoitetaan muutoksia vastaa
jien haluissa ja preferensseissä sekä syitä muu-
toksiin. Joissakin tapauksissa voidaan hyödyntää 
kvasikokeellista lähestymistapaa. Esimerkiksi 
työtä viimein saavan pitkäaikaistyöttömän ha-
luja ja preferenssejä voidaan selvittää ennen ja 
jälkeen työllistymisen. Tapaustutkimusten avul-
la voidaan selvittää merkittävien elämäntapah-
tumien vaikutuksia haluihin ja preferensseihin. 
Näin voidaan löytää potentiaalisesti yleisempiä-
kin kehityspolkuja. 

Hyvinvoinnin sosiaalisuus ja kontekstisidon-
naisuus edellyttävät tutkimukselta myös yksilön 
toimintaympäristön kartoittamista. Sitä voidaan 

tehdä osittain yksilön itsensä kautta, esimer-
kiksi lisäämällä kyselylomakkeeseen toimin-
taympäristöä koskevia kysymyksiä, mutta usein 
niitä olisi tarpeen tutkia myös suoraan ja objek-
tiivisemmin. Yksilön elinympäristöä voidaan 
havainnoida, hänen ihmissuhdeverkostojaan 
voidaan kartoittaa ja hänen reaalisia liikunta-, 
kouluttautumis- tai työllistymismahdollisuuk-
siaan hänen elinpiirissään voidaan selvittää. 
Hyvinvoinnin kontekstuaalisuus hankaloittaa 
myös hyvinvointipalvelujen vaikuttavuuden 
arviointia. Useimmissa konteksteissa toimiva 
interventio saattaa toisinaan johtaa huonoon 
lopputulokseen vaikeasti ennakoitavissa olevien 
asiakkaan toimintaympäristön syiden vuoksi. 
Toki ihanteellinen palvelu pystyy ennakoimaan 
hyvinvointiin vaikuttavia kontekstuaalisia teki-
jöitä.

Toisiinsa nähden erilaisten ryhmien väliset 
hyvinvointierot ovat tärkeitä, mutta tutkimuk
sellisesti haasteellisia. Eräs vaikeimmista ryh-
mistä tutkia on kaikkein huono-osaisimpien 
ryhmä (ks. Niemelä & Saari 2013, 7–10). Heidät 
on vaikeaa löytää ja saada vastaamaan kysymyk-
siin. Jos perusjoukkoa ei tiedetä, myös katoa on 
mahdoton arvioida, mikä vaikuttaa olennaisesti 
tulosten luotettavuuteen. Mikäli kato on vinou-
tunutta siten, että erityisen huono-osaisten ryh-
mä jää tavoittamatta, miten voidaan mittaustek-
nisesti kiinnittää hyvinvoinnin keskimääräinen, 
heikko tai vahva taso?

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu- ja 
asiakastietojärjestelmien yhteensopimattomuus 
ja tutkimuksellinen epätarkoituksenmukaisuus 
vaikeuttavat hyvinvoinnin tutkimusta. Valta
kunnallisten tietojärjestelmien kehittäminen on 
kesken. (ks. Haapakoski, Kannasoja & Mänttäri-
van der Kuip 2014.) Paikallinen tieto ei usein-
kaan ole yhteismitallista siten, että olisi mahdol-
lista vertailla eri alueiden tilannetta. Valtaosa 
tiedosta on laadullisessa muodossa olevaa, joten 
sen laajamittainen käyttö on monissa vertaami
seen tai arviointiin pohjautuvissa tutkimuksel-
lisissa lähestymistavoissa vaikeaa. Kehitteillä 
oleva Kansallinen sosiaalihuollon asiakastieto-
varanto (KanSa) tullee muuttamaan tilannetta 
parempaan suuntaan. 

Hyvinvoinnin mittaamisen haasteista on sup-
peassakin esityksessä mainittava vielä seuraavat 
kaksi: yksilöt tyypillisesti sopeutuvat kurjiinkin 
olosuhteisiin ja samalla helposti laskevat stan-
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dardejaan oman hyvinvointinsa arvioinnin suh-
teen (esim. Kainulainen & Saari 2013, 23–29), ja 
monenlaiset hetkelliset tilannetekijät (esim. sää 
tai vastaajan mieliala) saattavat vaikuttaa voi-
makkaasti yksilöiden arviointeihin hyvinvoin-
nistaan (esim. Kallio-Peltoniemi 2012).

YHTEENVETOA JA POHDINTAA

Voimme analyyttisesti erottaa neljä hyvinvoin-
nin tarkastelu-ulottuvuutta. Ensimmäinen näis-
tä liittyy tarkastelun tasoihin. Voimme erottaa 
ainakin yksilöiden, perheiden, paikallisyhtei-
söjen, kunnan, alueen ja koko yhteiskunnan 
tasot. Toinen tarkastelu-ulottuvuus on subjek-
tiivinen–objektiivinen akseli. Yhteiskunnallisen 
tason tarkasteluissa korostuu tyypillisesti hy-
vinvoinnin objektiivinen mahdollistaminen 
mahdollisimman monille, kun yksilötasolla 
korostuu subjektiivinen kokemus. Jos hyvin-
vointi tulkitaan objektiivisena mahdollisuutena 
hyvinvointiin, keskittyvät mittarit esimerkiksi 
aineelliseen hyvinvointiin ja palvelukapasiteet-
tiin sekä näistä kenties johdettuihin “kokonais-
hyvinvointipisteytyksiin”. Tähän perustuvat sekä 
NPM-kehitys (Lapsley 2009) että sote-uudistus-
ta koskevat esitykset (Kinnula ym. 2014; 2017). 
Jos taas korostetaan yksilöllistä kokemusta, tar-
vitaan henkilökohtaisia, kokemuksellisia, jatku-
vassa vuorovaikutuksessa kehkeytyviä mittarei-
ta (Brown 2009). 

Kolmas tarkastelu-ulottuvuus on sallivuus–
pakottavuus -akseli. Yksilölle voidaan kulttuu
rista ja tilanteesta riippuen sallia erilaisia asioita 
vaikkapa hedonistisen hyvinvoinnin eli nau-
tinnon tavoittelussa. Toisaalta yhteiskunta voi 
pakottaa tiettyjä asioita tai estää tietynlaista 
käytöstä yhteiskunnan edun nimissä. Tätä sal-
livuus–pakottavuus -ulottuvuutta voidaan käyt-
tää kuvaamaan yhteiskunnan ohjaavuutta ja tä-
mä ulottuvuus vaikuttaa esimerkiksi näkemyk-
siin, mitä on tarpeen mitata, seurata ja rangaista. 
Tämä koskee myös kansalaisten mahdollisuutta 
rangaista hallintoa silloin, kun sen toimintaan 
ollaan tyytymättömiä (Borowiak 2011).

Neljäs tarkastelu-ulottuvuus on pahoinvoin-
nin välttäminen – hyvinvoinnin lisääminen. 
Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuotannon 
johtamisen kannalta on järkevää huomioida 
molemmat puolet. Palvelutoiminnot voidaan 
tällöin jaotella karkeasti ongelmia korjaaviin ja 

ennaltaehkäiseviin toimintoihin. Tätä perus-
jaottelua voitaisiin hyödyntää palvelujohtamista 
ja sen arviointia palvelevan tasapainoisen mit-
tariston suunnittelussa. Osa mittareista kertoi-
si pahoinvoinnissa tapahtuvista muutoksista 
esimerkiksi palvelujen kysynnän muutosten 
perusteella, mikä olisi linjassa hyvinvointia oi-
reettomuuden kautta tarkastelevan näkemyksen 
kanssa. Osa taas kertoisi hyvinvoinnin edistämi-
seksi tehtävästä työstä, joka voi olla sisällöltään 
esimerkiksi ideaalin ja tyypillisen hyvinvoinnin 
perusteella kohdennettavaa ennaltaehkäisevää 
elämäntapamuutoksiin houkuttelua. On selvää, 
että säästöpolitiikka siirtää huomion edelliseen. 
Lyhyellä aikavälillä se voi tuottaa säästöjä, mut-
ta pidemmällä aikavälillä se voi olla kalliimpi 
niin taloudellisesti kuin laajempien hyvinvointi
menetysten muodossa.  

Esitämme yhteenvetona hyvinvoinnin teoriat 
seuraavassa taulukossa. Tarkastelemme niiden 
luonnetta edellä mainittujen tarkastelu-ulottu-
vuuksien, vallan jakautumisen sekä sosiaalipo-
liittisten implikaatioiden näkökulmasta. 

Tämän teoreettisen katsauksen johtopäätös 
on, että keskittyminen vain yhteen hyvinvoinnin 
tutkimuksen tieteenalaan, vain yhteen perin-
teisistä teorialuokista tai vain yhteen tarkaste-
lu-ulottuvuuteen vääristää ja kaventaa vakavasti 
kokonaiskuvaa hyvinvoinnista. Pahimmillaan 
yksiulotteinen ajattelu johtaa harhaiseen hyvin-
vointi-idealismiin, joka ei näe, mitä jää puut-
tumaan ja keneltä. Mutta jos mittarimme ovat 
herkkiä moniulotteisuudelle, ne auttavat meitä 
näkemään, mitä yhteiskunnan hyvinvoinnissa 
tapahtui ja mitä jäi huomaamatta. 

Jokainen hyvinvoinnin tutkimisen projekti 
on syytä aloittaa laaja-alaisesta ja analyyttises-
tä käsitteellisestä työstä monipuolisen, validin 
ja tutkimuksen kontekstin huomioivan teo-
reettisen kehikon rakentamiseksi. Teorioiden, 
näkökulmien ja ulottuvuuksien avaruus pitää 
kartoittaa systemaattisesti ja valinnat perustel-
la huolellisesti. Hyvinvoinnin indikaattorit pi-
tää kytkeä valittuihin teorioihin. Hyvinvoinnin 
tutkimuksen kehittäminen edellyttää runsaasti 
aikaa ja rahoitusta, monialaisia tutkimusryhmiä 
sekä seurantatietojen kattavampaa ja standar-
doidumpaa keräämistä. Hyvinvoinnin käsitteitä 
ja mittareita täytyy operationalisoida ja testata 
yhteiskunnan tai organisaatioiden eri tasoil-
la (ks. Kivipelto & Blomgren 2014; Rautiainen 
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Teorialuokka Korostuvat hyvin-
voinnin ulottuvuu-
det

Valta ja päätöksenteko Kuvaus & implikaatiot

1. Utilitarismi Yhteiskunnan  
taso  
pakottavuus, 
objektiivisuus

Keskusjohtoisuus
asiantuntijavalta erityisesti 
hyvinvoinnin mittaajilla, 
edustuksellinen demokratia 
ja enemmistöpäätökset

”Mahdollisimman monelle 
mahdollisimman hyvää”: yksilön 
ja vähemmistön asema voi olla 
heikko, rahamääräistäminen, 
keskitetty budjetti, valtion 
sosiaali-indikaattorit, 
kansainväliset vertailut (esim. 
OECD, WHO)

2. Hedonismi & 
  haluteoriat

Yksilötaso,  
sallivuus, 
subjektiivisuus 

Yksilöiden valta  
korostuu asiakkaina, 
valintojen tekijöinä ja 
kuluttajina

”Minulle hyvää”: voi johtaa 
välinpitämättömyyteen 
tai päätöksenteon 
‘halvaantumiseen’, 
henkilökohtainen budjetti, 
dialogi vaihtoehtoisista 
mittaustavoista,
koettu elämänlaatu

3. Listateoriat Pakottavuus,
objektiivisuus,
hyvinvoinnin lisää-
minen
(myös 
pahoinvoinnin 
välttämislistaukset 
mahdollisia)

Joko A) 
asiantuntijalähtöinen, 
jolloin keskeistä esim. 
lääkäriprofession ja 
hyvinvoinnin tutkijoiden 
asiantuntijavalta
tai B) asiakaslähtöinen, 
jolloin keskeistä kansalaisten 
osallistaminen

A:”Kaikille samat ideaaliset tai 
tyypillisen ihmisen hyvät”: voi 
johtaa paternalismiin,
keskeistä kansalaisten 
valistaminen
B:”Kaikille omat hyvänsä”: 
Tiedon keräys kansalaisilta, 
esim. asiakasgallupit

4. 
Hybriditeoriat 
”Nyky-Suomi 
2017”

Yhdistelmä, jossa 
hyvinvoinnin 
moninaisuus 
korostuu,
subjektiivisuus  
ja  
objektiivisuus,
sallivuus

Asiantuntijoiden, 
poliitikkojen ja 
kansalaisten keskinäisen 
dialogin, ymmärryksen 
ja konsensuksen 
korostuminen,
kansalaisten tiedon 
tuottamisen, vallan ja 
-vastuun korostaminen

”Monenlaisille erilaista hyvää”: 
moniulotteinen ja muuttuva 
hyvinvoinnin kokemus, 
laadullisen ja määrällisen tiedon 
yhdistelmä, jatkuva mittaus ja 
arviointi, sote -tietojen 
yhdisteltävyys, alueelliset 
indikaattorit

Taulukko 2. 	 Hyvinvoinnin teorialuokat ja niiden sosiaalipoliittiset implikaatiot.

ym. 2015; Kinnula ym. 2014; 2017). Toiminnan 
vaikutuksia tarkasteltaessa tulee muistaa, että 
muutosten havaitseminen edellyttää vuosien 
tutkimushorisonttia.

Ehdotamme hyvinvoinnin arvioinnin taus-
talle moniulotteista hybriditeoriaa, jota kutsum-
me nimellä Nyky-Suomi 2017 (ks. Taulukko 2). 
Tällaisessa hybriditeoriassa otetaan huomioon 
kansalaisten subjektiiviset kokemukset ja pre-
ferenssit, utilitaristinen hyvinvoinnin maksi-

mointi sekä laajasti jaetut ja tutkimukseen poh-
jautuvat käsitykset hyvinvoinnin objektiivisista 
reunaehdoista. Mitään teoriamallia ei voi jättää 
täysin huomiotta, vaan pyrkimyksenä on kon-
sensus, jossa jokainen teoria voi antaa tietyt ra-
jat, joita ei tule ainakaan perusteettomasti ylittää. 
Hybriditeorian keinoin voidaan ottaa huomioon 
paitsi hyvinvoinnin lisäämisen näkökulma 
myös pahoinvoinnin välttämisen näkökulma. 
Myös hybriditeorian on kerrottava rehellisesti 
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arvopohjansa, joksi ehdotamme yleisellä tasolla 
kestävää eri teorioiden tasa-arvoista kunnioitus­
ta. Tässä kestävä kuitenkin tarkoittaa rajoitetta, 
jossa esimerkiksi laskukausina voidaan joutua 
korostamaan utilitarismia ja säästöjä, jotta sekä 
keskimääräisesti hyvinvoiva kansalainen että 
yleensä hyvinvointivaltio ovat olemassa myös 
laskukauden jälkeen (ks. myös Cohen ym. 2015).

Hyvinvoinnin käytännön mittareiden tasa-
painottamisessa ja kehittämisessä on kuiten-
kin vielä jatkotutkimusaiheita tieteelle ja työtä 
käytännölle. Osa vastauksista hyvinvoinnin 
kysymyksiin tulee joka tapauksessa politiikan 
ja käytännön asiakastyön puolelta. Tieteen 
nykytilan jälkeensä jättämä alimääräytynei-
syys ylitetään viime kädessä päätöksentekoti-
lanteissa tilannekohtaista harkintaa käyttäen. 
Palvelujen sisällöistä ja perusteluista voidaan 
sitten lukea, mikä näkemys pääsi voitolle. Jos 
käsitykset hyvinvoinnista jäävät taustalle 
implisiittisiksi, joudumme turvautumaan rivien 
välistä lukemiseen selvittääksemme palvelujen 
tarkoituksen ja lisäksi syntyy helposti todellis-
ten motiivien ja pintatason ihanteiden välisiä 
huomaamattomia ristiriitoja. 

Demokratian toteutumisen kannalta on tär-
keää, että hyvinvoinnin teoriat nostetaan po-
liittiseen keskusteluun. Kansalaiset voivat sa-
noittaa intuitioitaan, systematisoida ja testata 
arkikäsityksiään hyvinvoinnin teorioita vasten 
ja tehdä sitten informoidumpia äänestyspäätök-

siä. Päätöksenteon pohjana toimiville listoille 
ja tasoerotteluille voidaan etsiä avoimesti mah-
dollisimman laajaa hyväksyntää. Periaatteessa 
demokraattisen keskustelun kautta marginaali-
ryhmienkin edustajat saavat äänensä kuuluvil-
le ja näkökulmansa esiin. Joidenkin ryhmien 
(esimerkiksi vaikeasti kehitysvammaiset) mieli-
piteiden selvittäminen voi vaatia erityistä huo-
miota. 

Erityisen tärkeää on, että jos jonkin asiakas-
ryhmän hyvinvoinnista päätetään tinkiä säästö
tavoitteiden saavuttamiseksi, tuon ryhmän it-
sensä näkökulma on tullut paitsi kuultua myös 
ymmärrettyä ja kaikki keskustelun osapuolet 
tiedostavat kirkkaasti perusteet säästöille. Kyse 
on tällöin tyypillisesti jonkinlaisesta hyvinvoin-
tiutilitaristisesta kokonaislaskelmoinnista ja nä-
kemyksestä, että kyseisen ryhmän hyvinvointi 
on ollut suhteellisen korkealla tasolla, jolloin ta-
sosta tinkiminen ei ole kohtuutonta. Tällaisissa 
tapauksissa poliitikon tulisi voida katsoa kärsi-
vää osapuolta silmiin ja hänen tulisi kyetä pe-
rustelemaan selkeästi ja tieteenkin näkökulmas-
ta uskottavasti, miksi hänen mielestään juuri 
tämä ratkaisu on huonoista ratkaisuista paras.
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