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TIIVISTELMA Tilannetietoisuudella tarkoitetaan jaettua ymmarrysti tapahtuneista asioista,

Avainsanat:

niihin vaikuttaneista olosuhteista seké tapahtumien mahdollisista kehitysvaih-
toehdoista. Tilannetietoisuuden muodostaminen on haasteellista, silld tiedon
tuotanto on hajautettu ja erillddn tietoa hyddyntévistd tahoista. Tietdmiseen
liittyvan epavarmuuden vuoksi tilannetietoisuuden muodostamisen dyna-
miikka on lahtokohtaisesti jannitteistd. Jannitteisyys levidd paitoksentekoon
ja sen valmisteluun erilaisina tulkintoina kulloisestakin tilanteesta. Yhdestd
ja samasta asiasta tehtdvit, itsessddn perustellut, mutta toisilleen vastakkaiset
tulkinnat kasitteellistetddn tdssd tutkimuksessa tilannetietoisuuden paradok-
siksi. Kysymys ei ole eri tulkintojen paremmuudesta vaan tilannetietoisuuden
ominaispiirteestd. Artikkelissa vastataan kysymykseen: Millaisia tilannetietoi-
suuden muodostamiseen vaikuttavia paradokseja on esiintynyt COVID-19-
pandemianhallinnan eri vaiheissa? Tutkimuksen empiirinen aineisto koostuu
tutkimushankkeissa WELGO ja IRWIN toteutetuista kahden eri sairaanhoito-
piirin alueella toimivien koronakoordinaatiotyéryhmien jdsenten haastat-
teluista. Aineistosta tunnistettiin kolme tiedonmuodostukseen vaikuttavaa
paradoksia: 1) tiedonmuodostuksen ontologinen paradoksi (pandemia vs. so-
siaaliset maarittédjat) liittyy terveyskriisin olemuksen hahmottamiseen ja sen
merkitykseen tilannetietoisuuden rakentamisessa, 2) konsensuksen tavoitte-
lun paradoksi koostuu tilannetietoisuuden kollektiivisen rakentamisen edelly-
tyksistd monihallinnollisessa ja -tasoisessa vuotovaikutuksessa seki 3) tiedon
hyodyntamisen paradoksi liittyy informaation kerddmiseen, tallentamiseen
ja soveltamiseen tilannetietoisuuden rakentamisessa, ylldpitdimisessd ja enna-
koinnissa. Paradoksit kytketddn tietoperustaisen ja politiikkaperustaisen paa-
toksenteon vilisestd suhteesta kdytdvaan keskusteluun.
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JOHDANTO

Paidtoksenteon tietoperusteisuuden varmistaminen on vaikeaa normaalioloissa, mutta sitdkin
haasteellisempaa kriisitilanteissa. Kriiseissd faktat, uskomukset, ideat ja epdjohdonmukaisuu-
det kietoutuvat toisiinsa tavalla, joka tekee syiden ja seurausten erottamisesta vaikeaa (Cairney
2020, 187). Varsinkin terveyskriisien tutkimuksissa on osoitettu, ettd “tietdvien vallan” kasvus-
ta (vrt. Christensen 2018) huolimatta paatoksentekijoiden roolina ei ole vain asiantuntijoiden
seuraaminen vaan kriisin olemuksen jatkuva tulkinta (Koch ja Durodié 2022), joka tiivistyy
paitoksentekoa tukevan tilannetietoisuuden (situational awareness) muodostamiseen. Ter-
veyskriisin kohtaamista tukevan tilannetietoisuuden muodostamisessa on kysymys vuoro-
vaikutuksesta, jossa poliittiseen mandaattiin toimintansa perustavat poliitikot, virkavastuulla
padtoksid valmistelevat viranhaltijat, tieteen pelisddntoja noudattavat tutkijat ja eri intresseja
edustavat tahot pyrkivit ymmaértdmaén sitd, mitd on tapahtunut ja mitd mahdollisesti tulee
tapahtumaan.

Pitkittynyt koronapandemia on johtanut siihen, ettd terveyskriisid tarkastellaan laajasti ter-
veysongelmien sosiaalisista madrittdjista kasin (Singer 1996; Bambra ym. 2020). Kriisi ei ole
endd ainoastaan epidemiologinen vaan koskettaa monitahoisesti lukuisia eri yhteiskunnan osa-
alueita. Terveysongelmien sosiaalisten maédrittdjien kautta voidaan tarkastella kriisin vaikutus-
ten esiintymistd tai ryhmittymistd laajamittaisten poliittisten ja taloudellisten tekijoiden seka
sosiaalisten olosuhteiden seurauksena (Fronteira ym. 2021). Nakokulma laajentaa esimerkiksi
hallintaty6hon osallistuvien asiantuntijoiden ja professioiden kirjoa, mutta toisaalta se vaikeut-
taa tiedonmuodostuksen ja yhtendisen tilannetietoisuuden muodostamista. Sosiaaliset maarit-
tajat linkittyvat pandemianhallintaan edistdmalld laajemman, integroidun ja kokonaisvaltaisen
ldhestymistavan omaksumista (mm. Schmidt-Sane ym. 2021; Harish 2021). Keski6on nousee tal-
16in kaikkien toimien terveysvaikutusten ja yhteiskunnallisten vaikutusten laaja-alainen arviointi,
mika edellyttdd monitasoista ja -alaista yhteisty6td (Nordin ja Uusikyld 2023, 262).

Terveysongelmien sosiaalisilla madrittdjilld on terveyskriisin aikana seurauksensa julkisen
toiminnan legitimiteetille (Reglitz 2015; Christensen ja Ma 2021), mika nakyy esimerkiksi paa-
toksenteon politisoitumisena (Weingart ym 2022). Terveyskriisissa ei vélttamatta heti synny po-
liittisia irtiottoja vaan esimerkiksi oppositio voi tukea hallituksen toimia "kokoontumalla lipun
aarelle” (Kritzinger ym. 2021). Tatéd voidaan pitdd erdanlaisena konsensuspoliittisena voittona,
jolloin erilaiset intressit on kyetty yhteensovittamaan terveyskriisin ajaksi (Heffernan 2001).
Tilanne kuitenkin muuttuu, kun kansallisen tilannetietoisuuden perusteella tehdadn laajasti
yhteiskuntaan vaikuttavia ratkaisuja, kuten suljetaan kouluja tai rajoitetaan elinkeinoeldman
toimintaedellytyksid. Tama nikyy ilmididen politisointina péivanpolitiikassa, mikd luo puoles-
taan omat haasteensa péaatoksenteon legitimiteetille ja konsensuksen saavuttamiselle. Toisaal-
ta voidaan ajatella, ettd kyseessd voi ratkaisujen laajan yhteiskunnallisen vaikuttavuuden sijaan
pikemminkin olla vaikutuksia koskevan tiedon lisddntymisestd. Kaikkien ratkaisujen vaikut-
tavuudesta ei kuitenkaan voida tuottaa yksiselitteistd tietoa. Téatd ilmentdd esimerkiksi se, ettd
paitoksentekoon vaikuttaa usein erilaiset aikahorisontit. Koronapandemian aikana tarvittiin
paatoksid nopeasti eskaloituviin ongelmiin (vrt. valmiuslain kdyttoonotto, Stenvall ym. 2022,
44-46) kuin my6s pidemmaén aikavilin sddntely- ja politiikkaratkaisuja, joiden vaikutuksia on
vaikea arvioida ennalta.
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Yhtdaltd vuorovaikutuksesta ja toisaalta tietimiseen liittyvastd epavarmuudesta johtuen tilan-
netietoisuuden muodostamisen dynamiikka on ldhtokohtaisesti jannitteistd. Jannitteet levidvat
paatoksentekoon ja sen valmisteluun erilaisina tulkintoina kulloisestakin tilanteesta. Esimer-
kiksi koronapandemian hillitsemiseksi tehdyt liikkumisrajoitukset nédyttaytyivat yksille valtta-
mattdmana terveyttd turvaavana toimenpiteend (pandeeminen ndkokulma), kun taas toisille
ne tarkoittivat perusoikeuksien rajoittamista ja sosioekonomisen eriarvoisuuden lisddntymisté
(sosiaalisten madrittdjien nakokulma). Yhdestd ja samasta asiasta tehtdvit itsessadn perustellut
mutta toisilleen vastakkaiset tulkinnat kisitteellistetddn tdssa tutkimuksessa tilannetietoisuuden
paradoksiksi. Kysymys ei ole eri tulkintojen paremmuudesta vaan tilannetietoisuuden muodos-
tamisprosessin ominaispiirteesta.

Téassd artikkelissa etsitddn vastausta kysymykseen: Millaisia tilannetietoisuuden muodostami-
seen vaikuttavia paradokseja on esiintynyt koronapandemianhallinnan eri vaiheissa? Artikkelin
mielenkiinto perustuu hallinnollisten toimijoiden (ministeriot ja niiden alaiset virastot, kunnat
ja terveydenhuollon organisaatiot) tilannetietoisuuteen. Artikkelin paradoksindkékulma kiin-
nittyy keskusteluun tietoperustaisen ja politiikkaperustaisen paatoksenteon vilisestd suhteesta
(ks. esim. Brownson ym. 2018; Parsons 2002), jota tilannetietoisuuden muodostamisen para-
doksit ilmentévit. Terveyskriisin aikana toimijat tekevit omasta nakokulmastaan “tarpeeksi hy-
vid” padtoksid, jotka osoittautuvat kuitenkin isossa kuvassa paradoksaalisiksi. Paradokseja ei tar-
kastella neutraaleina asiantiloina, vaan pdinvastoin ne ilmentévat yhteiskunnan arvopluralismia,
joita hallinnollisetkin toimijat toiminnallaan osoittavat. Tilannetietoisuuden rakentaminen ei
ole arvovapaata. Asianlaita herattdd kysymyksen tietoperustaisen paitoksenteon toteutumis-
mahdollisuuksista erityisesti terveyskriiseissd, joista keskeisesti madrittad terveyden sosiaaliset
madrittajat.

Artikkeli kontribuoi politiikan tutkimukseen kolmella tavalla. Ensinnékin paradoksien avulla
hahmotetaan kriisireaktioiden institutionaalisia logiikoita paitoksenteossa (Jancsary ym. 2017).
Toiseksi paradoksien kautta hahmottuva kuva julkisen toiminnan jannitteisyydesta kyseenalais-
taa ajatuksen paitoksenteon agendalla olevien asioiden hallittavuudesta (Innerarity 2021). Kol-
manneksi artikkeli tuottaa tietoa paatoksenteon legitimiteetin vahvistamisesta (Scharpf 1999;
Roiseland 2022) ja konsensuspolitiikan paradoksisesta roolista (Friberg ym. 2014).

Artikkelin empiirinen analyysi perustuu kevéalld 2022 kahden eri sairaanhoitopiirin alueella
toimivan koronakoordinaatiotyéryhmén jasenten haastatteluihin (n=14). Haastatteluissa keski-
tyttiin ajallisesti kahteen eri ajankohtaan: valmiuslakien aikaan kevaadlld 2020 ja 2021. Haastat-
teluissa tarkasteltiin tilannetietoisuuden kehittymisté ja sen yhteyttd paatoksentekoon kansalli-
sella ja alueellisella tasolla, hallinnollisten rakenteiden ja prosessien sopeutumista kriisioloihin
sekd tilannetietoisuuden roolia pandemianhallinnan kokonaisvaltaisuudessa. Tulosluku eritte-
lee tilannetietoisuuden rakentamisen paradokseja pandemianhallinnassa liittyen tilannekuvan
muodostamiseen, tiedonkeruuseen ja ohjaukseen. Artikkeli paattyy keskusteluosioon ja johto-
padtoksiin. Pandemianhallinnassa ilmenevit paradoksit ohjaavat tarkastelemaan terveyskriisi-
toimien institutionaalisia logiikkoja, pandemianhallinnan moninaisia vaatimuksia, kollektiivi-
sen tilannetietoisuuden koordinoinnin merkitysté seka eri sidosryhmien rooleja.
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PARADOKSIEN KOHTAAMISEN STRATEGIAT

Arkipuheessa paradoksilla tarkoitetaan tilannetta, jossa kaksi loogiselta vaikuttavaa ajatusta ovat
suhteessa toisiinsa tavalla, jonka seurauksena on epéloogiselta tai mahdottomalta vaikuttava
lopputulos. Paradoksiteoriaksi (ks. esim. Smith ja Lewis 2011; Smith ja Tracey 2016; Schad ym.
2016) kutsutussa ldhestymistavassa paradokseja lahestytdan sen sijaan jannitteisind tiloina, jot-
ka juontuvat vastakkaisista ja eri suuntaan vetavista tekijoistd. Epaloogisuuden sijaan paradoksi-
teoria rakentuu kolmelle olettamukselle: vastakkaisuudet ilmenevit aina suhteessa toisiinsa,
vastakkaisuuksien ilmaantuminen on sisdsyntyistd ja vastakkaisuus ymmarretddn pysyvéksi
olotilaksi (Hyyryldinen ym. 2022, 80; ks. my6s Autioniemi 2021, 149).

Politiikan paradokseja tarkastellaan tutkimuksessa melko kirjavasti. Johtavissa politiikan
tutkimuksen kansainvilisissd lehdisséd' julkaistut tutkimukset voidaan jakaa karkeasti kolmeen
leiriin. Ensinnékin niissd on julkaistu tutkimuksia, joissa paradoksin késitteen avulla on kuvattu
politiikan ilmio6ihin liittyvaa epdjohdonmukaisuutta. Paradoksin kasitetta ei nédissa tutkimuksis-
sa kdytetd sen enempda selittdvdna kuin selitettdvandkadn ilmiona. Toiseksi paradoksin kasitettd
on sovellettu tutkimuksissa, joissa on analysoitu politiikkatoimien ei-aiottuja ja epétoivottuja
seurauksia. Tamdn suuntauksen tutkimuksia yhdistaa erityisesti se, ettd yllatyksellisyyden juuri-
syy on johdettavissa keskenddn ristiriidassa oleviin intresseihin. Ylldtykset konkretisoituvat joko
asiaintilojen ennakoimattomana muutoksena tai pysyvyytend. Kehitystd kuvataan paradoksaa-
liseksi, koska politiikkatoimien ja niiden seurausten viliset yhteydet ovat epdsuoria ja vaikeasti
todennettavia. Kolmanneksi paradoksin kisitettd on hyddynnetty eri politiikkalohkoilla saman-
aikaisesti vaikuttavien, mutta toisiinsa nahden ristiriidassa olevien ilmididen tarkastelussa. T4-
mén suuntauksen tutkimuksissa paradoksilla ei viitata kehityksen yllatyksellisyyteen itsessdin,
vaan paradoksin avulla osoitetaan jokin ”jarjenvastaisuus”

Paradoksien kohtaamiseksi on ehdotettu neljda vaihtoehtoista strategiaa: paradoksaalisuut-
ta ajheuttavien jannitteiden tilallista erottamista, paradoksaalisuutta aiheuttavien jannitteiden
ajallista erottamista, paradoksaalisuutta aiheuttavien jannitteiden poistamista sekd paradoksi-
en hyvaksymistd osana vallitsevaa olotilaa (Poole ja van de Ven 1989). Vaihtoehdoista kolme
ensimmadistd edustavat vastakkaisuuksien poistamista, kun taas neljannessa vastakkaisuuksien
hyviksymisessd kysymys on poliittisesta ulottuvuudesta ja kompromissien hakemisesta paatok-
senteon mahdollistamiseksi. Konsensuspoliittisen nakemyksen mukaan erilaisten intressien yh-
teensovittaminen on politiikalle keskeistd ja siihen liittyy kompromissialttius sekd valmius tin-
kia omista maksimitavoitteista hyviksymalld olemassa olevat rajoitteet ja tyytymalla poliittisesti
parhaaseen mahdolliseen saavutettavissa olevaan lopputulokseen (Heffernan 2001). Toisaalta
politiikka voidaan méaritelld toiminnaksi, jossa poliittisten toimijoiden eridvit edut tietyssé hal-
linnan yksikossd sovitellaan jakamalla valta suhteessa toimijoiden merkitykseen koko yhteison
hyvinvoinnille ja selvidmiselle, koska ei ole kenenkéddn etujen mukaista murskata toisten pyr-
kimyksid omiensa saavuttamiseksi (Crick 1962). Yleisesti konsensuspolitiikkaa voidaan pitda
yhteni paradoksaalisuuden keskeisend ulottuvuutena, silld se pyrkii sovittamaan jannitteita.

Tukeudumme tdssé artikkelissa neljdnteen strategiaan eli pandemianhallinnassa ilmenevien
vastakkaisuuksien poistamisen sijaan oletamme, ettd jannitteet on syytd hyviksya keskeisek-
si osaksi paatoksentekoa (Putnam ym. 2016). Artikkelin tutkimustehtdvana on tutkia, miten
paradoksit ilmeneviit tilannetietoisuuden kehittymisessd terveyskriisin puitteissa. Ensimmaiinen
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askel paradoksien kohtaamiseen péaatoksenteossa on pyrkid tunnistamaan paitoksenteon jan-
nitteisid elementtejd. Mutta miten tilannetietoisuutta edistetdan tehokkaasti jannitteisessa pa-
radoksien vérittimdssa ympéristossa? Wendy Smith ja Marianne Lewis (2022, 84-86) kuvaavat
paradoksaalisuuden huomioivaa paitoksentekoa neljanlaisten kaytantojen kautta: jannitteiden
huomiointi, niiden rajaaminen rajojen avulla, epdmukavuuden huomiointi paitoksenteossa
ja positiivisten vaikutuskehien tukeminen (ks. myds Hyyryldinen 2022, 91-93). Jannitteiden
huomiointi korostaa, ettd paatoksenteon jannitteiset vaatimukset kietoutuvat toisiinsa ja ovat
usein ratkaistavissa samanaikaisesti. Jannitteiden tarkoituksenmukainen rajaaminen puoles-
taan auttaa minimoimaan paradoksien paitoksenteolle aiheuttamaa kitkaa. Epamukavuuden
huomioinnilla luodaan tilaa paradoksien aiheuttamien ristiriitojen kasittelylle ja ratkaisemiselle
paatoksentekoprosessissa, kun taas paradoksit huomioivassa paatoksenteossa tarvitaan kykyé
hankkia tietoa paatosten seurauksista ja kehittdd omia toimintatapoja toivottujen muutospro-
sessien tukemiseksi.

TILANNETIETOISUUDEN ROOLI TERVEYSKRIISISSA

Tilannetietoisuudella tarkoitetaan péattdjien ja heiddn avustajiensa paatoksidan varten tarvitse-
maa ymmarrystd tapahtuneista asioista, niihin vaikuttaneista olosuhteista, eri osapuolten tavoit-
teista ja tapahtumien mahdollisista tulevaisuuden kehitysvaihtoehdoista. Tilannekuvalla (situ-
ational snapshot) viitataan titd rajatumpaan ilmioon eli reaaliaikaiseen kuvaan ajankohtaisista
asioista sisdltden analyysin nykytilasta ja arvion tulevaisuuden tapahtumista (Kuusisto 2005).

Ajatus toimijan kyvystd muodostaa ymmaérrys omasta tilanteestaan suhteessa ymparisto6n
on keskeinen tilannetietoisuutta madrittava tekijd. Tilannetietoisuutta onkin tarkasteltu etu-
padssd paatoksentekoymparistoissd, joita leimaa nopeasti muuttuva informaatio ja joissa va-
lintojen seuraukset ovat vilittomid. Tutkimuksissa on oltu kiinnostuneita esimerkiksi ihmisten
mentaalimallien suhteesta informaation havaitsemiseen ja merkityksellistimiseen sekd timan
vaikutuksesta heiddn toimintaansa (Adams ym. 1995). Joissakin tutkimussuuntauksissa on ko-
rostettu toimijaldahtdista informaation prosessointia (esim. Endsley 1995). Toisaalta toiset (Sal-
mon ym. 2010) puhuvat yhteensopivista tilannetietoisuuksista, joita kaikkia tarvitaan yhteisen
tehtdvédn suorittamiseksi.

Tilannetietoisuuden rakentamiseen liittyvid epavarmuustekijoitd voidaan hahmottaa tiedol-
lisen, institutionaalisen ja strategisen epavarmuuden avulla (Klijn 2002). Tiedollinen epavar-
muus tarkoittaa sité, ettei tilannetietoisuuden tueksi 16ydy joko riittdvasti tietoa tai tieto on liian
monen toimijan kasissd. Tilannetietoisuuden muodostamisen keskeisend haasteena on se, ettd
tiedon tuotanto on yhteiskunnassa hajautettu ja usein erillddn sita tarvitsevista tahoista. Toisaal-
ta informaatiota voi olla liikaa, mika vaikeuttaa relevantin tiedon valikoimista. Institutionaali-
nen epavarmuus viittaa niiden kriisiajan institutionaalisten jarjestelyjen moninaisuuteen, joiden
kautta kriisin tilannetietoisuutta pyritddan rakentamaan. Tilannetietoisuus kehittyy yhteiskun-
nanlaajuisessa yhteistyossé, jossa olemassa olevien sdantdjen soveltaminen on tilannekohtaista
ja ennakoimatonta. Strateginen epavarmuus liittyy vuorostaan siihen, mitd ennustamattomia
seurauksia eri toimijoiden vuorovaikutuksessa kulloinkin kehkeytyy.
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Pandemianhallinnan tehokkuus perustuu tutkitun tiedon epdsuoraan hyédyntdmiseen (Su-
san 2006). Kyse on siitd, miten uusi tieto liukuu véhitellen osaksi jo olemassa olevaa tietoa, jol-
loin se vaikuttaa epdsuorasti tuoden esiin epakohtia ja ideoita, jotka muokkaavat harjoitettua
toimintaa ja politiikkaa. Tutkitun tiedon merkitys auttaa pandemian hallinnassa useilla eri ta-
voilla. Taudin levidmisen estimiseksi on ensinnédkin keskeistd ymmartda sen luonne ja vaikutus
yhteiskunnan eri osa-alueilla. Ilman tutkittua tietoa rokotteiden kehittdminen ja ennusteiden
tekeminen olisi liki mahdotonta. Samoin pandemianhallinnan nojaaminen tutkittuun tietoon
parantaa tiedottamisen uskottavuutta kansalaisten silmissd ja ylipadtddan legitimiteettia julkista
toimintaa kohtaan (Sailer ym. 2021).

Laajasti ymmadrrettynd kysymys on tietoperustaisen péddtoksenteon soveltamisesta. Haas-
teena kuitenkin on, miten tietoperusteisen paitoksenteon viitekehys ylipddnsd soveltuu ter-
veyskriisin hallintaan, koska se toimii parhaiten tilanteissa, joissa on vdhan arvoldhtokohtia
tai epavarmuutta (vrt. Parsons 2002, 45-46). Tieto politisoituu helposti (Baumgartner ja Jones
2015), ja siksi onkin mahdollista, ettd tietoperustaisen paatoksenteon (evidence-based decision-
making) ideaalin sijaan todellisuus muistuttaa terveyskriisissakin enemmén politiikkaperus-
teista paatoksentekoa (policy-based evidence making) (Cairney 2020), joskaan kyseessd ei ole
puhdas valinta ndiden kahden vililta. Koronakriisin aikana on korostunut tilannetietoisuuden
jatkuva ja nopea pdivittdiminen muuttuvan informaation seurauksena, mika on asettanut uu-
sia haasteita hallinnon toimijoiden véliselle yhteistyoélle ja toiminnan koordinaatiolle (Kim ym.
2022; Bump ym. 2021).

Koska ei ole mahdollista tyydyttda kaikkia yhteiskunnan jasenten arvostuksia eika kaikilla
tahoilla ole tasapuolisesti mahdollista vaikuttaa hallinnollisten toimijoiden legitimiteettiin, on
nédiden keskityttdva toimintaansa legitimiteettinsd saavuttamisen kannalta keskeisten avainte-
kijéiden parissa (Christensen ja Ma 2021). Esimerkiksi terveydenhuollon viranomaiset voivat
ndhdd ongelman pitkilti epidemiologisena ongelmana, kun taas poliitikoille pandemianhal-
linta siséltad lukuisia erilaisia yhteiskunnallisia kysymyksia, joita vieldpd eri tahot painottavat
eri tavalla. Tdma on ndkynyt paatoksenteossa siind, tulisiko koronakriisid tarkastella suppeas-
ti epidemiologisena vai tdta laajempana yhteiskunnallisena kokonaisuutena, joka ottaa huo-
mioon erilaiset sosiaaliset, taloudelliset ja terveydelliset kysymykset osana paitoksentekoa
(Horton 2020).

Yleisyydestadn huolimatta paradoksaalisuuteen kietoutuva legitiimiys on edelleen hankalasti
ldhestyttdva aihe tutkimuskirjallisuudessa. Ensinnékin organisaatiot toimivat maailmassa, jossa
useat keskeiset tahot voivat vaikuttaa samanaikaisesti toimintaan tuoden paineita toiminnan
muokkaamiseen (Van Kersbergen ja Van Waarden 2004). Ajallisesti eri toimijoiden viliset pai-
notukset saattavat myos muuttua. Téstd huolimatta legitiimiyden aikaulottuvuus jaa usein taka-
alalle. Institutionaalisten normien voima voi vaihdella ajassa, tehden legitiimiyden yllapitami-
sestd vaikeaa organisaatioille erityisesti pitkittyvéssa terveyskriisissa (Bekker ym. 2020). Tama
on omiaan lisédmédn pandemianhallinnan kompleksisuutta.
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PARADOKSIT TIEDONMUODOSTUKSESSA

Tiedonmuodostuksen paradoksit voivat muodostaa jannitteita tilannetietoisuuden rakentami-
sessa. Terveyskriisin hallinnassa tilannetietoisuuden kehittdmistd haastaa se, ettd tiedonmuo-
dostus on yhteiskunnassa usein eriytynytta tiedon tarvitsijoista. Koherentin tiedonmuodostuk-
sen toteuttaminen on usein epdavarmaa. Epdavarmuus ei perustu pelkdstadn toimintaymparistoon
tai koordinaatioon vaan tiedonhankinnan institutionaalisiin ldhtokohtiin eri toimijoiden valilla.
Epédvarmuus vaikeuttaa tiedonmuodostuksen legitimointia terveyskriisin aikana (Weingart ym.
2022). Esimerkiksi jannite terveyskriisin pandeemisen ja sosiaalisten méarittdjien nakokulman
vililla on keskeinen tekija tiedon tuottamisessa, silld tiedonmuodostukseen vaikuttavat valin-
nasta riippuen eri kriteerit, menetelmait ja arvolahtokohdat, jotka vuorostaan maéarittelevit ti-
lannetietoisuuden kehittymisté ja sen myota muokkautuvaa paatoksentekoa (Schmidt-Sane ym.
2021). Konsensuksen tavoittelun kannalta on kuitenkin tirkeéd, ettd terveyskriisin hallintaan
vaikuttavilla toimijoilla on riittdvan samankaltainen ndakemys terveyskriisin luonteesta.

Vaikka paradokseja on tutkittu melko paljon politiikan tutkimuksessa, samaa ei voida sa-
noa tiedonmuodostukseen kohdistuvasta paradoksaalisuudesta. Lahimmaksi teemaa pddsevat
oppimisen paradoksaalisuutta arvioivat tutkimukset. Situationaalisen oppimisteorian mukaan
oppimista helpottaa toimijoiden vélinen yhteistyd, joka perustuu molemminpuoliseen hyotyyn,
konsensukseen ja yhteiseen tavoitteeseen (Lave ja Wenger 1991; Lave 2008). Tatéd kasitystd on
my6hemmin haastanut nidkemys, jonka mukaan oppimisen dynamiikkaa ja muutosta selittavat
paradoksaalisesti my0s kilpailulliset asetelmat, ristiriidat ja konfliktit, mika osaltaan haastaa kon-
sensuksen tavoittelun ensisijaisuutta oppimisen edellytyksend (Kakavelakis ja Edwards 2011).

Erityisesti COVID-19-pandemian aikana tietoon perustuva tietoperustainen paatoksenteko
asetti haasteita politiikan prosesseille (Koch ja Durodié 2022). Onkin paikallaan erottaa pan-
demianhallinta kriisitoimina normaalista kriisinhallinnastasta erityisesti tiedonmuodostuksen
suhteen. Tietoa pandemian luonteesta, levidmisestd ja hoidosta — puhumattakaan vaikutuksista
laajemmin yhteiskunnan eri osa-alueisiin - oli varsinkin aluksi hyvin vdhan, mika vaati paatok-
sentekijoilta jatkuvaa tiedonpaivitystd epavarmuuden keskelld (Koffman ym. 2020). Oppimisen
kaantopuolena on unohtaminen. Organisaatioiden unohtaminen voi olla tietoista tai tahatonta
(Kluge ja Gronau 2018). Tietoista se voi olla esimerkiksi silloin, kun pyrkimyksena on huonois-
ta toimintatavoista tai vanhoista tietorakenteista luopuminen. Unohtaminen voi olla tahatonta,
kun uudesta tiedosta ei kyetd oppimaan tai olemassa olevaa tietovarantoa ei osata hyddyntaa.
Christopher Pollittin (2000) mukaan tiedimme paljon oppimisesta, mutta huomattavasti va-
hemmén organisaatioiden unohtamisesta. Tdlloin haasteeksi asettuu jo aikaisemmin opitun
unohtaminen.

Tiedolla voi olla rituaalista tai symbolista merkitystd (ks. Feldman ja March 1981; Jalonen
2023) sitd tuottavan organisaation legitimiteetille, vaikka tuotettu tieto ei valttaimattd tarjoaisi-
kaan vilineitd maaratyn ongelman ratkaisemiseksi. Kun tietoa tuotetaan, sille syntyy itseisarvoa
riippumatta sen laadusta tai relevanssista. Télloin tiedon tuottaminen on yhteydessa tilivelvol-
lisuuden osoittamiseen, jonka ajatellaan vahvistavan legitimiteettid ja tehokkuutta (Sounman
ym. 2019). Tiedon puute voi myds olla yhteydessa vastuunvalttelyyn (blame avoidance, ks. Wea-
ver 1986). Toisinaan vastuunvilttely voi olla parempi keino legitiimiyden yllapitamiseen kuin
kiitoksen tavoittelu. Jos jostain ei voida tietdd, voidaan paatoksid varmuuden vuoksi jattad sen
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nojalla tekemattd. Vastuunvilttelyn taustalla ovat havainnot siitd, ettd paatoksentekijat pikem-
minkin vilttelevat moitteitta kuin pyrkisivat saamaan toiminnastaan kiitosta, ja poliittinen jar-
jestelmd itseasiassa kannustaa téllaiseen kéyttaytymiseen (Vis 2009).

Paatoksentekoon paradoksaalisuutta aiheuttaa myds digitalisaation ja massadatan (esim.
McAfee ja Brynjolfsson 2012) my6ta karjistynyt informaatiodhky (information overload). Rafael
Capurro (2014) pitdd informaatiodhkya paradoksaalisena tilana, koska kisilld oleva tieto on
aina jonkin valintaprosessin tulos, jota ohjaa se, mité yksilo kokee tarvitsevansa. Paradoksi pii-
lee yhtédlta vaihtoehtojen suuressa médrdssé ja toisaalta tarjolla olevan tiedon hajanaisuudessa.
Spier (2016) ilmaisee tdiman paradoksin yleisemmin: Miten tietoyhteiskunta, jonka péapiirre
on kasvava informatisoituminen, voi karsia liiallisesta tiedosta? Yksi vastaus kysymykseen on
valinnan paradoksi (Schwartz 2004). Sen mukaan joissain asioissa voi olla liian vdhén valinnan-
varaa muodostuen siten ongelmaksi, mutta toisaalta liian suuri valinnanvara voi olla yhtd tai
jopa enemmain ongelmallista, koska se voi johtaa paatoksenteon halvaantumiseen ja irrationaa-
liseen paitoksentekoon.

TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Tutkimuksen empiirinen aineisto koostuu tutkimushankkeissa WELGO ja IRWIN toteutetuista
haastatteluista. Haastatteluihin osallistui helmi-kesdkuussa 2022 yhteensd 14 kahden eri sai-
raanhoitopiirin alueella toimivien koronakoordinaatiotyéryhmien jdsentd. Haastateltavat toi-
mivat suomalaisen pandemianhallinnan keskeisind asiantuntijoina sairaanhoitopiirissi, alue-
hallintovirastossa, kunnassa, ministeriossd sekd terveydenhuollon asiantuntijaorganisaatiossa
(ks. liite 1). Haastateltavien toimenkuvina oli esimerkiksi sairaanhoitopiirin johtaja, hallintoyli-
ladkari ja kaupunginjohtaja. Koordinaatiotyoryhmien jasenten nakokantojen katsotaan heijas-
tavan sitd paikallista realiteettia, jossa alueilla toimittiin.

Videoneuvottelualustoilla toteutetut puolistrukturoidut haastattelut kestivét tunnista puoleen-
toista tuntiin. Haastatteluja ei tallennettu digitaalisesti, mutta niistd kirjoitettiin laajat muistiinpa-
not haastattelun aikana haastattelijoiden toimesta. Télld tavoin haluttiin varmistaa luottamuksel-
linen ilmapiiri valtakunnallisesti merkittédvassa ja toisinaan arkaluontoisiakin aiheita sivuavassa
tutkimuksessa. Haastattelut keskittyivit ensisijaisesti kahteen valmiuslakien aikaan kevaalla 2020
ja 2021 ja sithen, miten tilannetietoisuus kehittyi ajan kuluessa ja vaikutti paatoksentekoon. Haas-
tatteluteemoiksi valikoituivat kriisivarautuminen, tilannetietoisuuden merkitys, hallinnollisten
rakenteiden ja prosessien sopeutuminen kriisioloihin sekd pandemianhallinnan kokonaisvaltai-
suus. Kaikissa haastatteluissa oli mukana vihintdéan kaksi tdiman artikkelin kirjoittajista.

Tutkimusote oli abduktiivinen: ldhtokohtana oli ajatus siité, ettd tilannetietoisuuden rakenta-
misen paradoksaalisuuden tarkastelu auttaa ymmartdmaén kriisiajan paatoksenteon dynamiik-
kaa uudella tavalla. Abduktiivisen padttelyn logiikkaa (Seetre ja Van de Ven 2021) hyddyntden
tutkimuksen johtoajatus - tilannetietoisuuden rakentamisen paradoksaalisuus — kehittyi ja vah-
vistui empiirisen aineiston kerdamisen yhteydessa. Aineisto tuki kasitystd, ettd nopeasti kehit-
tyvdn terveyskriisin tilannetietoisuutta hahmotetaan eri asiantuntijoiden ja toimijoiden nako-
kulmista seka institutionaalisista logiikoista kdsin, mika voi johtaa paradoksaalisiin seurauksiin.



Jari Autioniemi, Patrik Nordin, Harri Jalonen, Kari Jalonen ja Petri Uusikyla 204

Empiirisen aineiston analysointi toteutettiin Alf Steiner Seetren ja Andrew Van de Venin
(emt.) abduktiivista paittelylogiikkaa noudattaen neljassd vaiheessa. Analyysin ensimmadises-
sd vajheessa artikkelin kirjoittajat tutustuivat itsendisesti aineistoon tehden muistiinpanoja: ai-
neistosta etsittiin ilmaisuja, jotka mahdollisesti ilmensivit tilannetietoisuuden rakentamiseen
liittyvid jannitteitd ja paradokseja. Setren ja Van de Venin (emt.) kasitteistossd vaihe edus-
taa aineistossa olevien poikkeamien (anomaly) tunnistamisesta. Toinen vaihe koostui ndiden
poikkeamien erilaisten piirteiden analysoimisesta. Artikkelin kirjoittajat keskustelivat havain-
noistaan tunnistaen niissd yhtaldisyyksid ja eroja. Paradoksaalisuuden ohella vaihe ohjasi kiin-
nittdimadn huomiota tilannetietoisuuden legitimiteettiin. Kolmannessa vaiheessa artikkelin
kirjoittajat muodostivat paradoksikirjallisuuden avulla alustavan tulkintakehikon paradoksien
syiden, ominaispiirteiden ja seurausten analysoimiseen. Tulkintakehikon testaamisen jilkeen
neljannessd vaiheessa tulkintakehikkoa tdsmennettiin kirjallisuuden ja empiirisen aineiston
vuoropuhelussa.

TILANNETIETOISUUDEN PARADOKSAALISUUS PANDEMIANHALLINNASSA

Aineistosta tunnistettiin kolme tiedonmuodostukseen vaikuttavaa paradoksia, jotka ilmensivat
tilannetietoisuutta eri suuntiin vetavid voimia (ks. taulukko 1). Tiedonmuodostuksen ontologisel-
la paradoksilla viittaamme terveyskriisin olemuksen (pandemia vs. sosiaaliset madrittdjat) hah-
mottamiseen ja sen merkitykseen tilannetietoisuuden rakentamisessa. Konsensuksen tavoittelun
paradoksi koostuu tilannetietoisuuden kollektiivisen rakentamisen edellytyksista (yhteistyo vs.
konflikti) monihallinnollisessa ja -tasoisessa vuotovaikutuksessa. Tiedon hyddyntdmisen para-
doksi liittyy informaation kerddamiseen, tallentamiseen ja soveltamiseen tilannetietoisuuden ra-
kentamisessa, ylldpitaimisessd ja ennakoinnissa (oppiminen vs. unohtaminen). Paradokseihin
liittyvat vastakkaisuudet ovat ratkaisemattomia. Ne ovat tekijoitd, joiden kanssa toimijoiden on
kyettdvd eldmiadn. Paradokseja kisitelladn kolmen haastatteluista nousseen teeman - tilanne-
kuvan muodostamisen jannitteisyyden, tiedonkeruun vaikeuksien ja ohjauksen legitimiteetin
— valossa.
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Taulukko 1. Erilaisten paradoksien ilmeneminen pandemianhallinnassa.

Paradoksi

Paradoksin ilmeneminen pandemianhallinnassa

Tiedonmuodostuksen
ontologinen paradoksi

(pandemia vs.
sosiaaliset maarittdjat)

Tilannekuvan muodostamisessa oli vaikeuksia yhdistaa
epidemiologinen asiantuntemus toimenpiteiden laajempaan
yhteiskunnalliseen puntarointiin.

Horisontaalisen ja vertikaalisen tiedonvaihdon yhteensovittaminen
osoittautui haasteelliseksi.

Lainsdaadantoon perustuva viranomaisten toimivaltaisuus
muodostui vaikuttavan toiminnan esteeksi nopeasti etenevassa
epidemiatilanteessa.

Konsensuksen
tavoittelun paradoksi

(yhteistyo vs. konflikti)

Pandemian mukanaan tuoma epdvarmuus vaikeutti konsensuksen
rakentamista, silla keskeisilla toimijoilla ei ollut riittavan yhtendista
nakemysta epidemian kehittymisesta.

Erityisesti pandemian alkuvaiheessa kitkaa aiheutti alueilla eri tahtiin
etenevien epidemiatilanteiden kohteleminen yhteismitallisesti.

Hallinnontasolta ja -alalta toiselle suuntautuva vastuunvalttely
synnytti epaluottamusta, mika jatti jalkensa keskeisten toimijoiden
yhteistyohon.

Tiedon hyddyntamisen
paradoksi

(oppiminen vs.
unohtaminen)

Varautuminen ndhdaan kriittisena toimintana, mutta samalla
valmiussuunnitelmiin suhtauduttiin kriittisesti.

Pandemian tapaiset isot yhteiskunnalliset shokit ovat harvinaisia, mika
heikentda kriiseista opitun institutionalisoimista.

Alkushokin jalkeen pandemianhallinta muuttui normaaliksi
argumenttien valiseksi kamppailuksi ja tiedon valikoivaksi
hyodyntamiseksi.

Tilannekuvan muodostamisen jdnnitteet

Pandemianhallinnassa konsensuspolitiikka ilmenee vahvimmin tilannekuvan muodostamisen
yhteydessd, jossa erilaisten intressien yhteensovittaminen nousee keskioon. Koronapandemi-
an kohdalla on hyvd huomioida aikaulottuvuuden merkitys: tilanne alkoi epidemiana, muuttui
pandemiaksi ja on pitkddn jatkuttuaan kehittynyt yhteiskuntaan monitahoisesti vaikuttavak-
si terveyskriisiksi, jonka hallinta vaatii entistd enemmaén laaja-alaista konsensusta tarvittavista
yhteiskunnallisista toimenpiteistd alati muuttuvassa ja epdvarmassa toimintaymparistossd. Ti-
lanteessa on havaittavissa tiedollista, institutionaalista ja strategista epavarmuutta (Klijn 2002),
jolloin tarvittavien toimenpiteiden suunnasta voi aiheutua jannitteitd. Suomessa ei ollut muun
muassa Ruotsin ja Ison-Britannian tapaan neuvoa-antavia tieteellisid hatatilaryhmia, joissa tie-
teelliset asiantuntijat eri aloilta muodostivat laaja-alaisen tilannekuvan ja pyrkivit siten legiti-
moimaan pandemialle tyypillisen tieteellisen epavarmuuden (Versluis ym. 2019), johon ohjeis-

tukset perustuvat.
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Suomessa tilannekuvan muodostamisen jannitteet ndkyivat monella eri tasolla: asiantuntija-
organisaatioiden ja valtionhallinnon, mutta toisaalta myds valtakunnallisen ja alueellisen tason
valilla. Asiantuntijavetoisesti luotiin kansallinen tilannekuva, jonka tarkoituksena oli toimia seka
kansallisen poliittisen hallinnon ettéd alueellisen paatoksenteon pohjana. Tdma kuitenkin osoit-
tautui alusta asti hankalaksi resurssikysymykseksi, jota paikkaamaan tarvittiin héitdrahoitusta.
Liséksi vanha tekninen infrastruktuuri loi vaikeuksia tilannekuvan pohjaksi tarvittavan syste-
maattiseen ja koherentin tiedon kerdamiseen. Tdten tiedonmuodostuksen epavarmuus korostui.

Ongelmat nékyivit erityisesti ennakoinnissa, johon ei 16ytynyt resursseja ennen hatirahoi-
tusta. Kokonaiskuva haastatteluiden perusteella oli se, ettd ennakointiin oli liian vdhén resurs-
seja ja ennakoivaa péadtoksentekoa ei ollut systemaattisesti ajettu sisdadn milladn hallinnon ta-
solla. Seurauksena oli suunnitelmallisuuden puute, joka nakyi koronastrategian neljan vaiheen
(WHO 2009) aikana eri tavoin: Ensimmaisessa ei ollut tietoa viruksen kayttaytymisesta, toisessa
opittiin viruksen kayttaytymisestd ja mukautettiin toimenpiteitd sen mukaisesti, kolmannessa
alettiin odottelemaan rokotteiden saapumista ja neljannessé rokotekattavuus oli vihdoin korkea,
jolloin rajoituksia voitiin alkaa purkaa.

Toisaalta yhtendisen tilannekuvan muodostamista vaikeuttivat asiantuntija- ja poliittisen
tason eridvat tulkinnat pandemianhallinnasta, jossa vastakkain olivat usein kapeampaan sub-
stanssiosaamiseen perustuvat nikemykset sekéd laajempaa yhteiskunnallista kokonaisnakemysta
korostaneet arviot. Tdma ilmentaa tiedonmuodostuksen ontologista paradoksia, eli terveyskriisin
ominaisluonteen jannitteista tulkintaa. Haastatteluiden perusteella oli havaittavissa selked jako-
linja haastateltavien professioiden perusteella. Erityisesti haastateltavat laakarit korostivat oman
substanssiosaamisensa merkitystd tilannekuvan muodostamisessa. Tastd esimerkkind toimii
se, kuinka infektioldakareilld on yksistddn laissa annettuna iso maardys- ja padtosvalta pande-
miassa. Muut kuin terveydenhuollon ammattilaiset painottivat vuorostaan enemmin sosiaalisia
maadrittdjid. Tarkasteluun asettuivat laajemmin yhteiskunnalliset tekijdt, joihin pandemian vai-
kutus oli usein epédsuorasti havaittavissa. Seurauksena oli valinnan paradoksi, jossa liian suuri
valinnanvara monidénisten ja yhteensopimattomien tietoldhteiden vililld johti ajoittain irratio-
naaliseen paitoksentekoon (Schwartz 2004).

Toisaalta lainsddadantd ja erityisesti tartuntatautilaki osoittautui joustamattomaksi. Erdit
haastateltavat kutsuivat tdtd kokonaisvaltaiseksi ddripdiden lainsdddéntoarkkitehtuuriksi: yh-
taaltd tartuntatautilaki edustaa hyvin yksilokohtaisiin tartunnantorjuntatilanteisiin soveltuvaa
lainsdddanto6d, mutta jolle hyvin laajat yhteiskunnalliset terveyskriisit ovat vieraita, toisaalta taas
valmiuslaki antaa vasta darimmadisissd olosuhteissa tiettyja toimivaltuuksia. Ndiden valissa ole-
vien kriisien reagoimiseen piti 16ytda ratkaisuja tavallisesta lainsddddnnosta ja valilla alueilla
jouduttiin my6s pohtimaan, mité lakia pitdd rikkoa lainsddddannon sisdisten ristiriitojen takia.
Ongelmana nihtiin sellaisen lainsddddnnon puuttuminen, joka mahdollistaa toiminnan hanka-
lassa kriisitilanteessa, jota ei kuitenkaan tayta poikkeusolojen kriteereita.

Pandemian alkuvaiheissa asiantuntijuus korostui paatoksenteon taustalla, kun rekisteritilas-
to- tai tutkimustietoa ei ollut vield olemassa tarpeeksi. Nayttotiedon puutteessa asiantuntijat
joutuivat tekemddn “valistuneita arvauksia” aikaisempien tilanteiden perusteella. Tama ilmen-
tad asiantuntijoiden kokemustietoon perustuvaa tilannetulkintaa. Pandemian pitkittyessd seka
tutkimustiedon ettd osittain my0s rekisteritilastotiedon saatavuuden parantuessa tdmén merki-
tys vaheni.
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Toimijoiden jakama tilannekuva ja aiemmin opitut kdytdnnot joutuivat tormayskurssille
muuttuvien olosuhteiden kanssa, mika johti hairidihin laajemman tilannetietoisuuden kehit-
tamisessd. Kyse ei valttamatta ollut niinkdan eri toimijoiden erimielisyydesta tilannekuvan tai
tavoitteiden suhteen vaan pikemminkin siitd, ettd eri toimijoiden esittimat toimenpiteet olivat
hyvin erilaisia. Olennaista tdssd on tiedontuottajan ymmarrys siitd, miten asiat kannattaisi esit-
tad eri yhteyksissd. Avoimuutta pidettiin tarkednd, joskin samalla tunnistettiin vaarintulkintojen
mahdollisuus. Haastatteluissa todettiinkin, ettd vaikka paatoksid tehtiin myohemmin véaardksi
tai epétarkaksi osoittautuneen tiedon perusteella, paatoksenteossa kuitenkin pyrittiin hyddyn-
tdmadn laadukkainta saatavilla olevaa tietoa.

Toimenpiteet eivit vaihdelleet ainoastaan professioiden vililld vaan myds niiden sisdlla. Yli-
opistosairaanhoitopiirien johtajayliladkarit alkoivat kokoontua jo ennen ensimmadisid rajoitus-
toimia 2020 helmikuussa tarkoituksenaan luoda vuoropuhelua ja helpottaa alueellisen tilanne-
kuvan muodostamista tilanteessa, jossa viruspandemia oli influenssaa arhakampi. Samoin kuin
jannitteessd substanssiosaamisen ja laajemman nakemyksen vililld, yliopistosairaanhoitopiirien
johtajayliladkareiden vililld ei syntynyt suoranaista erimielisyyttéd tilannekuvan paikkansapita-
vyydestd. Alueiden toimenpiteet tilannekuvan pohjalta olivat kuitenkin ajoittain hyvin erisuun-
taisia, mika osaltaan johti myos epéselvyyksin kansalaisten keskuudessa.

Liséksi toimenpiteitd koskevat tulkintaerot korostuivat erityisesti alueellisen ja valtakunnal-
lisen tason valilld. Tama ilmentdd konsensuksen tavoittelun paradoksia, jolloin tilannetietoi-
suuden kollektiivisen rakentamisen edellytykset vetivdt eri suuntiin ja mukana oli niin kon-
sensuksen kuin konfliktienkin hakua. Jaettu tilannekuva ei siis vaistdmattd johtanut yhteiseen
ymmarrykseen toiminnan kehitysvaihtoehdoista.

On paikallaan huomioida pandemianhallinnan eri vaiheet. Aluksi paitoksenteko oli hyvin
ministeridjohtoista, jolloin yhtenevaisilla paatoksilld rajoitettiin koko Suomea. Tdll6in tieto epi-
demian vaarallisuudesta ja epidemian levidmisestd oli vield merkittavian puutteellista. Haastat-
teluissa alueelliset toimijat kritisoivat alkuvaihetta siitd, ettd eri toimijoiden nidkemykset olivat
alisteisessa suhteessa valtionhallintoon nahden. Myéhemmin koronakoordinaatiotydryhmien
johdosta tilanne muuttui. Alueellisella tasolla ryhmien syntymistd pidettiin hyvana lahtokoh-
tana, silla monitoimijaisissa tyoryhmissd syntyi otolliset lahtokohdat yhtendisen tilannekuvan
jasentymiselle. Téstd huolimatta tartuntatautilaki saételi koronaresponsseja, silld kyseisen lain
(8 §) mukaan alueellisena asiantuntijana pidetddn sairaanhoitopiiria.

Kysymys linkittyy eri institutionaalisten logiikoiden lisdksi oppimisen paradoksaalisuuteen,
jossa oppimisen dynamiikka ja muutos selittyvat kilpailullisen asetelman, ristiriitojen ja kon-
fliktien kautta. Tilanne korostuu etenkin hajautetuissa jarjestelmissa, joissa ei ole nahtévissa
suoraa yksisuuntaista komentoketjua ja jotka pystyvit toimimaan vastakkaisten vaatimusten
jannitteestd huolimatta. Pandemianhallinnassa asiantuntijoiden tiedolla on painoarvoa, vaikka
he eivit tekisikdan valtakunnan tason péaatoksid. Néin ollen konsensuksen tavoittelu ja eri int-
ressien yhteensovittaminen eivit valttimaittd olleet pakollisia toimijoiden tilannekuvan muo-
dostamiselle.

Tilannekuvan alueellisessa muodostamisessa koordinaatiotydoryhmien merkitys korostui
yhtddlta moniddnisyyden mahdollistajana, mutta toisaalta sisdisten hierarkioiden synnyttdjana
ryhmadn sisdlld. Alueellisten ryhmien toiminta perustui vahvasti puheenjohtajan rooliin ja en-
nalta tehtyihin alustaviin paatoksiin, joita olivat valmistelemassa tahot, joilla oli suuri mandaatti.
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Kaikkia ndkokulmia ja paatosten vaikutuksia ei ollut mahdollista ottaa huomioon, vaikka laaja
ndenndinen edustus olikin taattu eri sidosryhmille. Konsensusndakemys esiintyi enemmén Ber-
nard Crickin (1962) maaritelman mukaisesti siten, ettd eridvat tavoitteet oli mahdollista sovittaa
yhteen jakamalla valta suhteessa toimijoiden merkitykseen koko yhteisolle. Asia nékyi erityi-
sesti siind, miten ensimmadisend pandemian vaikutukset tunteneet alueet toimivat “suunnan-
ndyttdjind” muille alueille ja lopulta my6s valtakunnalliselle linjalle. Tilanne aiheutti toisaalta
kitkaa, kun joillain alueilla sovellettiin ajoittain liiankin tiukkoja rajoituksia epidemiatilanne
huomioiden.

Alueellisesti kansallisen tilannekuvan pohjalle rakentuva tieto toimi eri tavoin. Alueellisella
tasolla toimivat kaipasivat tilannekuvan muodostamiseen enemman poikkihallinnollista yhteis-
tyotd. Alueilla valtionhallintoa kritisoitiin erityisesti vahvasta ohjauksesta. Ndkemys oli sama
riippumatta haastateltavan professiosta tai asemasta koronakoordinaatiotydryhméssa. Muutos
olisi kuitenkin edellyttanyt toimia ylimmalla poliittisella paitoksentekotasolla, mika olisi mer-
kinnyt esimerkiksi toimijoiden laajempaa vastuuttamista ja lainvalmistelun muuttumista.

Alueellisen tilannekuvan muodostamisen jannitteitd ilmensivat haastatteluissa monet tekijt,
jotka liittyivét tiedon hyodyntimisen paradoksiin ja tarpeeseen samaan aikaan oppia ja unohtaa
vanhaa. Useat alueelliset toimijat nakivit, ettd aikaisemmista varautumissuunnitelmista ei ollut
merkittavésti hyotya tilannekuvan muodostamisessa. Joissain tapauksissa valmiussuunnitelmien
etsimiseen kului huomattavasti aikaa. Paradoksaalisesti, alueelliset toimijat katsoivat samaan ai-
kaan, ettd suunnitelmien tekeminen ja varautuminen vastaisuuden varalle on tarkeda. Aikaisem-
piin asiakirjoihin tehtiin my6s huomattavia muutoksia ja pyrittiin tarkoituksenmukaisesti opitun
unohtamiseen (Pollitt 2000), jotta vanhan tiedon péille olisi mahdollista rakentaa uutta tietoa.

Tilannekuvan muodostamisen jannitteet ilmensivat paradokseja niin tiedonmuodostuksen
ontologiassa, tiedon hyddyntiamisessa kuin konsensuksen tavoittelussakin. Sosiaalisten marit-
tdjien huomioimisen sijaan voidaan puhua pandemian hoitoon jamahtdmisesta. Yhteiskunnalli-
sen nakokulman omaksuminen olisi edellyttanyt enemmain kokonaisvaltaisuutta seké laajempaa
pitkdaikaista tilannekuvaa, jonka pohjalta paatoksia tehdaédn (tiedon hyodyntimisen paradoksi).
Toisaalta kokonaisvaltainen nakemys vaihteli eri epidemiavaiheissa, eikd pandemia-ajasta voida
muodostaa yhta yksittdistd kuvaa (tiedonmuodostuksen ontologinen paradoksi). Kysymys ei kui-
tenkaan ollut pelkéstddn eri epidemiavaiheista vaan nakemysten eroavaisuuksista professioiden
ja hallinnon tasojen (erityisesti alueiden ja valtionhallinnon) vililld siitd, mitka ovat tehokkaat
keinot pandemian taltuttamiseen. Myos yhteisen monialaisen toiminnan huomioiminen oli
haasteellista (konsensuksen tavoittelun paradoksi). Valmisteluissa sitd piti hakea ohjekirjeiden
sisdltod tulkitsemalla, jolloin tilannekuva jai rajalliseksi, mikd puolestaan hankaloitti terveys-
kriisin kokonaisuuden hahmottamista.

Tiedonkeruun vaikeudet

Tiedonkeruuseen kuuluu oleellisesti valinta siitd, mité tietoa kerdtdan. Liiallinen tiedon maa-
rd voi myos johtaa valinnan paradoksiin, josta seurauksena voi olla paatoksenteon halvaantu-
minen tai irrationaalisuus. Néin ollen tiedonkeruun vaikeudet liittyvit oleellisesti tiedon hyo-
dyntiamisen paradoksiin eli samanaikaiseen vaatimukseen oppia ja unohtaa. Tilanteeseen on
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mahdollista vastata systemaattisella tiedonkeruulla, joka pohjaa yhteiseen tilannekuvaan. Oppi-
misen paradoksaalisuutta arvioivat tutkimukset osoittavat, ettd toimijoiden vélinen oppiminen
ei perustu pelkdstddn yhteistyohon (Lave ja Wenger 1991; Lave 2008) vaan my®ds kilpailullisiin ja
jannitteisiin asetelmiin, jopa suoranaisiin konflikteihin (Kakavelakis ja Edwards 2011). Tallaiset
jarjestelyt voivat kuitenkin vaikeuttaa konsensusta liittyen tiedonkeruun merkitykseen, tavoit-
teisiin tai relevanssiin - ja sitd kautta paatettdviin asioihin.

Alueelliset toimijat kritisoivat haastatteluissa kansallista tiedonkeruuta hajanaiseksi, jonka
johdosta esimerkiksi tartuntamadrien tarkkailulle ei ollut kansallista pohjaa. Tama vaikeutti to-
denndkoisesti tiedon systematisointia. Toisaalta moni alueellisista toimijoista koki, ettei kansal-
lisella tasolla pystytty omaksumaan alueellisia oppeja, toisaalta osa heistd luonnehti kansallista
ja alueellista tiedonkeruuta padosin systemaattiseksi. Yhteisté kaikille haastateltaville oli kuiten-
kin se, ettd he pitivat dokumentoinnin merkitysté tirkednd, jotta kaikki pandemiasta opittu ei
unohtuisi seuraavan terveyskriisin osuessa kohdalle. Haastattelujen perusteella tima nakokul-
ma oli yhteistd hallinnon eri tasoilla. Alueellisella tasolla opittua ei kuitenkaan paradoksaalisesti
kirjattu eikd yhteenvetoja pandemianhallinnasta useinkaan tehty, yleensa kiireeseen tai tyotaak-
kaan vedoten. Ad hoc -hallinta néytti varsinkin kevaélla 2020 olleen monella hallinnon tasolla
valloillaan.

Toisaalta useat haastateltavat eri hallinnon aloilla ja asiantuntija-asemissa painottivat, ettei
liiallinen varautuminen palvelisi kokonaisuutta, varsinkaan jos pandemian oppien osalta kir-
joitettaisiin yksityiskohtaiset toimintaohjeet. Tdma ilmentaa tiedon hyédyntimisen paradoksia
sekd ylipaataan kykyé oppia tarpeellista ja unohtaa tarpeetonta tietoa. Tastd huolimatta kirjallis-
ta materiaalia 10ytyy paljon esimerkiksi poytédkirjojen muodossa jdlkipolville, joskin informaa-
tiodhkyn riskid voidaan pitda tassd kontekstissa todellisena. Toisaalta pandemian tapaisia suuria
yhteiskunnallisia shokkeja esiintyy melko harvoin. Usein kdy niin, ettd vastuuhenkil6t ehtivit
vaihtua ja hiljainen tieto katoaa heiddn mukanaan. Vaikka unohtaminen on kriisitilanteessa
tarkedd uudenlaisen tilanteen haltuunoton onnistumiseksi, myds muistaminen ja vanhojen hy-
viksi todettujen kdytantdjen hyodyntaminen on keskeista tehokkaan paitoksenteon kannalta.
Pelkkdd dokumentointia — ilman opitun hyodyntamistd — voidaan pitdd erddnlaisena de facto
-unohtamisena.

Informaation kasvava miérd ja terveyskriisin sosiaaliset maarittdjat johtivat haastatteluai-
neiston perusteella vaikeuksiin yhteisymmaérryksen saavuttamisessa, mika ilmensi konsensuk-
sen tavoittelun paradoksia. Kun terveyskriisin edetessa muut kuin epidemiologiset kysymykset
nostivat paatdan, yhd kasvavan tiedon edessd alkoi tapahtua tiedon valikoitavuutta. Haastattelu-
jen perusteella poliittisen padtoksenteon tukena kaytettiin ja tulkittiin sellaista tietoa, joka tuki
joko omaa ndkemysta tai jaettua tahtotilaa siitd. Tiedon valikoitavuus heikensi tietoperustaisen
paitoksenteon mahdollisuuksia ja vahvensi politiikkaperustaista paatoksentekoa pandemian-
hallinnassa. Niin ollen pandemianhallinnassa edettiin kohti normaalimpaa politiikan tekemista
(vrt. policy-based), mitd kauemmin terveyskriisi jatkui. Tilanne ilmentdéd konsensuksen tavoitte-
lun paradoksia ja haasteita tilannetietoisuuden kollektiivisessa rakentamisessa.

Tiedonkeruu alueiden ja valtionhallinnon vililld oli haastattelujen perusteella vaikeaa. Vai-
keuden allekirjoittivat kummankin hallinnon tason edustajat. Tatd hankaloitti entisestddn pan-
demianhallinnan politisoituminen tilanteen pitkittyessd. Tilannetta kuvattiin elamisend "kah-
den tiedon varassa”, ja paatoksentekoa asiantuntija- ja poliittisen tason valiseksi jannitteiseksi
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kiistelyksi. Tiedon tai tiedosta johdetun tilannekuvan rooli oli silti ajoittain merkittava kuten
my0s asiantuntijaorganisaatioiden rooli tilannekuvan selittdjdna. Asiantuntijaorganisaatioiden
asema nayttaytyi tieteellisen asiantuntijuuden lisdksi poliittisessa padtoksenteossa (vrt. Ruotsin
malli asiantuntijaviranomaisvetoisesta pandemianhallinnasta), joskin sen merkitysta vdhensi se,
ettd poliittisessa padtoksenteossa otettiin huomioon laajempi yhteiskunnallinen konteksti, mika
nédkyi arvovalintoihin liittyvdnd paitoksenteon legitimointina. Mitd kauemmin pandemian-
hallinta kesti, sitd enemman siind ilmeni kiistaa terveyskriisin olemuksesta ja tiedonmuodostuk-
sen ontologista paradoksia.

Koronapandemian kanssa yhtdaikainen sosiaali- ja terveydenhuollon uudistustyd vaikutti
paitoksenteon edellytyksiin. Koronakoordinaatiotyéryhmissa tapahtui ajan myota kokoon-
panomuutoksia, eikd tydryhmaistd poistuneiden tietotaitoa aina hyddynnetty. Taman néhtiin
johtaneen ajoittain organisaatioiden toimintakyvyn kannalta merkittdvan hiljaisen tiedon ka-
toamiseen. Tilanne ilmentdd myds oppimisen paradoksia, eli uudistamisen ja sdilyttamisen tar-
peen vastakkaisuutta. Alueilla oli tarvetta 16ytdd uusia toimintatapoja pandemianhallinnassa ja
kriisijohtamisessa sdilyttden kuitenkin samalla aikaisempien kdytidntojen hyodyt. Ilmié muis-
tuttaa Pollittin (2000) luonnehtimaa organisatorista muistinmenetysta (amnesia), jolloin hallin-
nolliset uudistukset voivat johtaa opitun unohtamiseen.

Padtoksenteossa nakyi useassa tilanteessa riskinvilttdmisen periaate (vrt. Weaver 1986), jol-
loin péatoksid ei voitu tehdd, jos tieteellistd dataa pandemian kédyttaytymisestd ei ollut riittavasti.
Téatd korosti myos osittain vastuunvilttely ja polkuriippuvuus, joka seurauksena erdan haastatel-
tavan sanoin “valtakunnallisella tasolla jédtiin kiinni ajatukseen, ettd kun ei voida tietdd, ei voida
pddttdd”, mika johti osaltaan rajoitusten pitkittymiseen.

Nopeasti kehittyvén terveyskriisin hallintaan osallistuvat toimijat olivat jatkuvassa oppimis-
prosessissa, johon sisdltyi niin aikaisemmin opitun unohtamista kuin uusien kaytantdjen op-
pimistakin. Joka tapauksessa jatkuvalla tiedonkeruulla oli hallinnan suhteen merkittava rooli
kaikilla hallinnon tasoilla. Aikaisemmasta oppiminen oli haastavaa esimerkiksi siitd syystd, ettd
vaikeasti ennustettava terveyskriisi asetti osan vanhasta tiedosta tarpeettomaksi. Havaittavissa
oli kyvyttomyyttd hallita pandemiaa aiempien tilannetietoisuuksien pohjalta. Tétd ilmentdd se,
kuinka aikaisempien varautumissuunnitelmien apuun suhtauduttiin varauksellisesti, vaikka sa-
malla ymmirrettiinkin niiden valttimattomyys.

Ohjauksen legitimiteetti

Ohjaukseen liittyy aina legitimiteetin ulottuvuus, joka syntyy, kun toiminta on sosiaalisesti
hyviksytylld tavalla sopivaa ja sopusoinnussa laajalti vallitsevien arvojen, normien, sddnt6jen
ja uskomusten kanssa. Téstd syystd ohjauksen legitimiteetti koskettaa paradokseista erityisesti
konsensuksen tavoittelua. Haastatteluissa alueellisen tason toimijat kaipasivat vahvempaa oh-
jausta ylemmaltd hallinnon tasolta, mutta toisaalta ristiriitaisesti toivottiin myds alueellisesti
itsendistd toimintaa. Valtionhallinnon edustajan haastattelun mukaan alueellisten ryhmien pe-
rustaminen ja roolien vahvistaminen koettiin alueilla kuitenkin vaikeaksi, silld ne olivat tot-
tuneet yhdenmukaiseen kansalliseen ohjaukseen. Vield kevaidlla 2020 koronapandemian tilan-
teet vaihtelivat Suomessa alueellisesti hyvin merkittdvasti, pandemian laajentuessa vasta ajan
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kuluessa valtakunnalliseksi. Ensimmaisend pandemiasta kirsineet alueet padsivat muokkaa-
maan pandemianhallinnan kdytidnt6ja esimerkiksi rajoituskdytidntdjen osalta. Myohemmin
alueet saivat erota valtakunnallisesta linjasta muun muassa laajan testauksen lopettamiseksi,
kun uusien virusvarianttien seurauksena nousseet tartuntamaarét veivit liikaa resursseja suh-
teessa testauksen vaikuttavuuteen. Tama teki alueellisista eroista hyvéiksyttdvid ja johti kdytan-
noén onnistuneeseen legitimoimiseen.

Edustajat kaikilla hallinnon tasoilla kertoivat haastatteluissaan, ettd pandemianhallinta otet-
tiin alussa vahvaan poliittiseen ohjaukseen. Samalla kansallisen tason tuki koettiin alueilla puut-
teelliseksi. Haastatteluissa nousi ajoittain vahvasti esille tarve valtionhallinnon kriisijohtamisen
uudistamisesta. Ennen pandemiaa oli laadittu kymmenid erilaisia kriisiskenaarioita ja niille
oli médritelty julkishallinnossa vastuutahot. Koronan tapainen pandemia ei kuitenkaan ollut
ndiden skenaarioiden joukossa, jolloin tilanne aiheutti improvisointia kevédlld 2020. Tdméan
seurauksena ohjausprosessit olivat osittain sekavia. Alueissa kaivattiin yleisesti tasapainoa kan-
sallisen ohjauksen suhteen, silld valtionhallinnon mairdykset ja asetukset olivat toisinaan jan-
nitteisid esimerkiksi asiantuntijoiden suositusten kanssa. My6s valtionhallinnon siiloutumisen
néhtiin vaikeuttavan yhteistyota ja paatoksentekoa.

Alueellinen taso koki toisinaan poliittisen ohjauksen hitaaksi. Haastateltavat kaipasivat
enemmadn vahvaa poliittista tahtoa ja ohjausta siihen, miten pandemianhallintaa vieddan jatkos-
sa eteenpdin. Valtion ohjauksen tasapaino eri toimijoiden valilld olisi tirkedd hammennyksen
valttamiseksi. Kysymys oli viime kiddessd myds julkisen hallinnon legitimiteetistd. Alueellisesti
kansalaisluottamus oli joka tapauksessa haastateltavien mukaan korkeaa ja palaute enimmak-
seen asiallista, vaikka kansalaispalaute saikin terveyskriisin edetessd my6s tummia savyja. Tél-
laisia ndkemyksid voidaan tarkastella vastuunvilttelyn ja syyttelyn nakokulmasta kasin. Alueel-
liset toimijat eivdt niinkddn haastatteluissa kehuneet toimintaansa, vaan pyrkivit ennakoimaan
moitteita siirtimalld vastuuta muille hallinnon tasoille, tassd tilanteessa politiikalle ja valtion-
hallinnolle. Vastuunvilttely ei pelkisty yksistddn alueellisten toimijoiden haastatteluihin, vaan
sitd oli havaittavissa kaikilla hallinnon tasoilla ainakin siltd osalta, kun pyrkimyksena oli pikem-
minkin moitteen vilttely kuin kiitosten ansaitseminen (Weaver 1986).

Legitimiteetin ristipaineita ilmeni haastatteluissa mainintoina, joissa pohdittiin pandemi-
an laajuutta ja sen oikeuttamia rajoitustoimenpiteitd. Paradoksaalisuus tuli esille siind, miten
erityisesti terveydenhuollossa jarjestelmaén legitimiteettid pidettiin ylld perustelemalla rajoi-
tuspddtoksid sen kantokyvyn turvaamisella. Valtionhallinnossa oli vahva tuki tdlle nakemyk-

selle, miké aiheutti ajoittain ristiriitoja muiden viranomaistahojen ja “kansalaismielipiteen”

valilla.

Vaikka kansallinen ohjeistus koettiin epédselviksi ja puutteelliseksi, haastatteluissa nousi esille,
kuinka pandemianhallinnan myo6té toimijoiden vélinen yhteisty6 sai uusia muotoja. Tdma johti
uusiin viranomaisverkostoihin niin alueellisesti kuin valtakunnallisestikin. Alueilla ohjauksen
puute johti esimerkiksi itseohjautuvaan toimintaan suojavarustuksen hankinnan osalta. Yleises-
ti oli havaittavissa, kuinka pandemian muuttuva luonne pakotti toimijoita vanhasta luopumi-
seen ja uusiin ratkaisuihin osin pakon sanelemana.
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KESKUSTELU JA JOHTOPAATOKSET

Tassd artikkelissa on tarkasteltu paradoksien avulla terveyskriisissd syntyvid jannitteitd tieto-
perustaisen pditoksenteon ja politiikkaperusteisen ndyton vélilld. Aineistostamme kéy ilmi,
kuinka lainsddddannon velvoitteet asettivat rajat toiminnalle ja paitoksenteolle COVID-19-pan-
demian aikana (vrt. Stenvall ym. 2022, 91). Erona moneen muuhun maahan pandemianhallin-
ta ndyttdytyi Suomessa korostetun lainsdddantoldhtoisend. Keskeisend ohjenuorana oli Suomen
lainsdaddannossa korostuva toimien vélttamattomyys ja oikeasuhtaisuus suhteessa tautitilantee-
seen. Tdma asetti pdattdjat jatkuvasti sen kysymyksen eteen, mikd on oikeasuhtaista tai onko
lainsaddant6d mahdollista tehdd ennakoivasti siltd varalta, ettd pandemiatilanne saattaa muuttua.

Artikkelin ensimmaisend kontribuutiona on kriisireaktioiden institutionaalisten logiikoiden
avaaminen padtoksenteossa. Paradoksaalisuutta on lahestytty kollektiivisen tilannetietoisuuden
rakentamisen kautta keskittyen erityisesti tilannekuvan muodostamisen jannitteisiin, tiedon-
keruun vaikeuksiin ja ohjauksen legitimiteettiin. Niitd teemoja on tarkasteltu tiedonmuodos-
tuksen ontologiaan, konsensuksen tavoitteluun ja tiedon soveltamiseen liittyvien paradoksien
valossa. Ndma paradoksit ohjaavat tarkastelemaan terveyskriisitoimien institutionaalisia logiik-
koja, pandemianhallinnan moninaisia vaatimuksia, kollektiivisen tilannetietoisuuden koor-
dinoinnin merkitystd sekéd eri sidosryhmien rooleja. Toiseksi artikkeli osoittaa, ettd julkinen
toiminta on kriisitilanteissa pikemminkin jdnnitteistd kuin hallittavaa. Tilannetietoisuuden
rakentuminen edellyttdd niin yhteisty6td kuin konflikteja eri toimijoiden valilla monihallin-
nollisessa ja -tasoisessa vuorovaikutuksessa. Aihe viittaa artikkelin kolmanteen kontribuutioon
legitimiteetin ja konsensuksen tavoittelusta terveyskriisin aikana. Poliittishallinnollisten toimi-
joiden tilannetietoisuuden kehitys ja oppiminen eivit tapahdu pelkastadn yhteisten tavoitteiden
tai intressien vaan my®os ristiriitojen pohjalta.

Tulokset ilmentavat, miten poikkeustilanteiden paitoksenteossa ilmenevid jannitteitd ei voi-
da erottaa tai poistaa vaan ne on syyta hyviaksyd osana poikkeustilaresponsseja. Tétd edistavat
aiemmin kuvatut paradoksaalisuutta tarkastelevat paiatoksenteon kdytdnnoét: jannitteiden huo-
miointi, niiden vaikutusten hallinta rajojen avulla, epdmukavuuden huomiointi paitoksenteos-
sa ja positiivisten vaikutuskehien tukeminen (Smith ja Lewis 2022, 84-86).

Jannitteiden huomiointi korostaa paitoksenteon jénnitteisten vaatimusten yhteen kietou-
tumista ja samanaikaisen ratkaisun mahdollisuutta. Ndin tapahtui myos pandemianaikaisessa
tilannetietoisuuden rakentumisessa: ongelmanratkaisu ja oppiminen verkostossa perustui jan-
nitteiden nikyviksi tekemiseen ja monindkokulmaiseen ratkaisemiseen. Tama kuvaa yhteiskun-
nassa ilmenevid, pandemianaikaisiin paatoksiin heijastuvaa arvopluralismia sekd koordinaatio-
ryhmiin osallistuvien ryhmien lahtokohtien pluralismia. Rajojen hyodyntdminen jannitteiden
vaikutusten hallinnassa nakyi aineistossamme selkeimmin eri toimijoiden vilisen vastuunjaon
sekd lainsdddannon roolin korostumisena. Nama tekijdt toivat padtoksia tehneille viranomaisil-
le sekd autonomista toimintakykya ettd mandaatin yhteistyolle.

Koronakoordinaatioryhmét muodostivat eri toimijoiden vuorovaikutukselle tirkedn fooru-
min, joka mahdollisti paradoksien aiheuttaman epamukavuuden ja ristiriitojen kasittelyn. Smit-
hin ja Lewisin (emt.) kdytanndistd viimeinen — paatosten seurauksia koskevan tiedon hankinta
ja toivottujen muutosprosessien tukeminen sen perusteella — on tilannetietoisuuden muodos-
tamisen kannalta keskeisin ja kuvaa koronakoordinaatiotyéryhmien tavoitteita laajalti. Tiedon-
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hankinnan ja kerédtyn tiedon tulkinnan rooli korostui haastateltavien kertomuksissa ldpi pan-
demian. Toivottujen kehityskulkujen tukeminen osoittautui pandemianhallinnassa haastavaksi
ja vaati — Smithin ja Lewisin kuvausta mukaillen - tilannekohtaista sopeutumista: ldpi korona-
pandemian nikyi, ettd ryhmien jdsenet eivét aiemmasta suunnittelusta huolimatta kyenneet va-
rautumaan esiin tuleviin jannitteisiin, ja eri toimijoiden kisitykset tavoitteiden valisestd priori-
soinnista ja tehtdvien paatosten vaikutuksista erosivat toisistaan. Nama neljd kiytantoa yhdessa
kuvaavat paitoksentekoa paradoksien alla epavarmana, joustavuutta ja rikasta vuorovaikutusta
vaativana yhteistyond, jossa onnistumiseen vaaditaan eri nakokulmien ja asiantuntemusten yh-
teen tuomista ja kykyd rakentavaan vuorovaikutukseen.

Tietoperustainen paitoksenteko kiinnittad huomiota erityisesti tiedon siirtimiseen tutkimus-
maailmasta poliittisen paitoksenteon areenalle (Greenhalgh ja Russell 2009). Tutkimus osoittaa,
kuinka keskelld terveyskriisid on vaikea kehittdd paatoksentekoa aidosti tukevaa tilannetietoi-
suutta. Toimijat joutuvat kamppailemaan keskelld epdvarmuutta, resurssipulaa ja tiedonkeruun
hankinnan ongelmia. Haastetta voidaan tarkastella kuviossa 1 esitettdvin pandemianhallinnan
kenttien viitekehyksessd. Paradoksiajattelun hengessd nelikentdssd on kaksi ulottuvuutta, joissa
molemmissa on toisilleen vastakkaiset polariteetit: ohjausmalli (ylhaaltd alas vs. alhaalta ylos) ja
tietoperusta (ndyttoperusteinen vs. politiikkaperusteinen). Ndiden ulottuvuuksien sisdlle syntyy
neljd terveyskriisien vallan kenttdd: asiantuntijavalta, kokemusvalta, hallitusvalta ja toimeen-
panovalta. Kentit eivit ole erillisind kiinnostavia, vaan tietoperustaista paiatoksentekoa selittad
dynamiikka, joka syntyy kenttien vilisen jannitteen kautta.
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Kuvio 1. Pandemianhallinnan nelikentta.
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Kuviossa on hahmotettu ohjaussuhteen ja tietoperustaisuuden vilisten jannitteiden kautta
syntyvid pandemiahallinnan pdatoksenteon kenttid ja niiden vilisid jannitteitd. Pyrkimys vah-
van ndyttoperusteisuuden painottamiseen korostui Suomessa valtioneuvoston yhteyteen pe-
rustettujen asiantuntijaryhmien, meta-analyysien ja asiantuntijakuulemisten kautta. Samoin
tutkijat (etenkin THL) esiintyivat julkisuudessa aktiivisesti koronapandemian alusta ldahtien.
Tama viestittdd vahvaa pyrkimystd néyttoperusteisuuteen ja asiatuntijavallan vahvistamiseen.
Ruotsissa menettely oli vield selkeimmin nahtévissa valtakunnan epidemiologin voimakkaiden
kannanottojen ja linjausten muodossa. Tulkintamme on linjassa aiempien tutkimusten kanssa
(esim. Salajan ym. 2020), joissa on osoitettu, ettd pandemian alkuvaiheissa péattdjit asettivat
etusijalle asiantuntijatiedon, epidemiologisen tiedon ja matemaattisen mallinnustiedon koskien
riskien hahmottamista ja hallintaa. Tieteellisten todisteiden puuttuessa tehdyt paatokset voivat
kuitenkin johtaa epdoptimaalisiin politiikkatoimenpiteisiin (Koch ja Durodié 2022).

Vuoden 2021 loppuun tultaessa politiikkaperusteisuus ja valtioneuvoston rooli alkoi Suo-
messa ndytelld yha vahvempaa roolia (Niemikari ja Raunio 2022). Hallituksen keskeisié toi-
menpiteitd olivat olleet suositukset ja rajoitukset kasvomaskisuosituksista liikkkumisrajoituksiin
ja hybridistrategian mukaisiin tautitilanteeseen mukautuviin rajoituksiin. Pertti Ahonen, Ville-
Pekka Niskanen ja Petri Uusikyld (2023, 121-122) ovat jakaneet hallintavallan muodot holis-
tisiin ja reduktionistisiin strategioihin. Ensin mainittuun kuuluvat esimerkiksi viranomaisten
vdlinen yhteisty6 pandemianhallinnassa, ohjaaminen ja ohjeistaminen sekd kansalaisviestinndn
merkityksen huomioiminen pandemianhallinnassa. Jalkimmadiseen puolestaan voidaan lukea
hallintatoimenpiteiden ja politiikkatoimien kohdentaminen, ddrimmaiisten toimien kaytt6on-
oton tarpeen korostaminen tai koronapandemian mairittely uhkaavaksi. Siind missa holisti-
nen ldhestymistapa korostaa whole-of-society-nakokulmaa, reduktionistisissa hallinnan tavoissa
voidaan (emt.) havaita turvallistamiseen ja turvallistumiseen viittaavia piirteitd, eli koronapan-
demian kehystys tiukkarajaisesti terveyskriisiksi ymmartamatta kriisin sosiaalisia maarittéjia.
Suomen hybridimalli oli sekoitus holistista ja reduktionistista hallintamekanismia. Strategia
perustui testaamiseen, jaljittamiseen, eristimiseen ja sairaiden hoitoon. Ndiden menetelmien
avulla pyrittiin rajoittamaan viruksen etenemistd, samalla kun yhteiskuntaa pidettiin auki tauti-
tilanteen sallimilla ehdoilla.

Tietoperustaisen paatoksenteon legitimiteetti syntyy siitd, kun valittu toiminta on sosiaalises-
ti hyviksytylld tavalla sopivaa ja sopusoinnussa laajalti vallitsevien arvojen, normien, sdantojen
ja uskomusten kanssa (Reglitz 2015). Toimijat voivat osoittaa toimintansa legitiimiyttd nopeasti
muuttuvassa terveyskriisissd tiedon tuottamisen avulla. Ndin on esimerkiksi asiantuntijaorga-
nisaatioiden kohdalla, joiden tuottamaa tietoa voidaan hyodyntda paitoksenteossa ja kayttaa
sen legitimiteetin tukena (Caby 2021). Christine Oliver (1991, 161) kuvailee “organisatorisen
skeptismin” kisitteen kautta, kuinka legitiimiyden tavoitteleminen voi olla ristiriidassa muiden
tavoitteiden, kuten toiminnan tehokkuuden kanssa. Demokraattisen jérjestelman avoimuuden
ja legitimiteetin kannalta ongelmalliseksi saattaa muodostua toimintatapa, jossa kriisijohtami-
nen siirtyy yhd vahvemmin kapeasti rajattujen ja merkittdvan toimivallan omaaville elimille tai
vaihtoehtoisesti epéavirallisiin toimeenpanoverkostoihin, joiden toiminnassa saattaa korostua
tehokkuus tilivelvollisuuden kustannuksella.

Yhtend jatkotutkimusaiheena voidaan esittdd padtoksenteon roskakorimallin (Cohen ym.
1972) soveltaminen pandemianhallintaan, tavoitteena luonnehtia arkisia organisationaalisia
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padtoksentekotilanteita. Kyseessd on ryhmépédtoksenteon malli, jossa korostuu vuorovaikut-
teisuus eli subjektiivisten ratkaisuehdotusten ja ndkemysten tuominen yhteiseen neuvottelu-
poytddn yhdessd keskusteltavaksi. Tdéméd mahdollistaa laajemman ndkokulman paitettavaan
asiaan (Steers ja Black 1994, 487-488) ollen siten otollinen paitoksenteon alueella, joka tapah-
tuu kompleksisessa toimintaympdristdssa ja jossa madrittelevia tekijoitd ovat esimerkiksi erilai-
set mieltymykset, epdselvit toimintatavat ja paatoksentekoon osallistumisen satunnaisuus seka
vaihtelevaisuus. Vaikka roskakorimallin mukaan mikadn organisatorinen jérjestely ei ole puh-
taasti organisoitunut anarkia, koronakoordinaatiotydryhmien toiminta muistutti epavirallisten
ja epademokraattisten verkostojen perusteella mallin piirteita.
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