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Suomalaisen sosiaalilddketieteen kognitiivisesta ja
sosiaalisesta institutionalisoitumisesta

PIRKKO-LIISA RAUHALA

Kirjoituksessa tarkastellaan suomalaisen sosiaalilddketieteen sisdltdd ja alaa, joita on tutkittu
jaljittéimalld yhteiskunnallista ja yhteiskuntatieteellistd ajattelua liiketieteellisessii lehdistdssi
sekd arvioimalla Sosiaalilicketieteellisen Aikakauslehden pédkirjoituksia. Sosiaalilidketie-
teellisen ajattelun viridminen liittyy yhteiskunnallisiin murroksiin, joissa harjoitetaan terveys-
poliittista uudistustyétd. Liiketieteen aloista suurin osa legitimoi asemansa tiede- ja oppiala-
Jarjestelmdssd kliinisen praksiksen avulla, mitd mahdollisuutta sosiaaliliiketicteelld ei ole.
Sosiaalilddketieteen sosiaalista ja kognitiivista institutionaalistumista on edistetty tieteellis-
tamdlld” lddketieteeseen sitoutuvia sosiaalisia wlottuvuuksia. Sosiaalilddketieteen tieteellinen
identiteetti ei ole yksiselitteinen, vaan sisdltid paitsi sosiaalitieteellisid myds terveyspoliittisia
Jja professionaalisia aineksia, joiden tarkempi analysoiminen tieteentutkimuksen nikékulmasta

olisi perusteltua.

Kéytinnon terveydenhoito-opista ja hygie-
niasta kehittynyt “terveyttd koskevien
viestétason ongelmien syiden, kehityspro-
sessien, olemuksen ja esiintymisen seki nii-
den kollektiivisten ratkaisumahdollisuuksien
ja -keinojen tutkimiseen” (Purola ym. 1978)
keskittyva kansanterveystiede, jota suoma-
laisessa tutkimusperinteessd voidaan pitidd
samana kuin sosiaalilidketiedetti, jasentyy
lidketieteellisid, yhteiskuntatieteellisia  ja
sosiaalipoliittisia keinoja, menetelmii ja ta-
voitteita sisdltdvind oppiainekokonaisuute-
na. Kansanterveystiedettd ja sosiaalildiike-
tiedettd voidaan kiyttdd toistcnsa synonyy-
meina; kansanterveystiede-nimike on va-
kiintunut kéyttéon 1970-luvulta alkaen ja
esiintyy muun muassa ainelaitosten nimené.

1970-luvun alussa aloittaneet laakaripulaa
poistamaan perustetut uudet ladketieteelliset
tiedekunnat liittivit aikaisempaa laajemmin
opetus- ja tutkimusohjelmiinsa kansan ter-
veyden ongelmat ja terveydenhuollon kehit-
tamistavoitteen. Sekd terveys- ctti tiedepoli-
tiikalla tuettiin tieteidenvalistd ja poikki-
tieteellistd tutkimusta, joka kohdistui suo-

malaisen vdestén sairausongelmiin. Metodo-
logisia esikuvia hankittiin etenkin alan anglo-
amerikkalaisesta survcy- ja interventiotutki-
muksesta. Sitd, milla tavalla sairaus- ja ter-
veysongelmia on kansanterveystieteellisessa
tutkimuksessa tarkasteltu, voidaan monin
tavoin arvostella. Myos timin kirjoituksen
aiheen ja tavoitteen voi asettaa kyseenalai-
seksi: sen sijaan ettd pohdittaisiin sosiaali-
ladketieteen sisiltdd ja alaa, olisikin ehki
analysoitava niitd yhteiskunnallisia ja histo-
riallisia tilanteita, joissa tillaiset ajattelutavat
syntyvit.

SOSIAALILAAKETIETEEN
TARKASTELUN LAHTOKOHTIA

Se mistd suomalaisessa kansanterveystie-
teessd ja -tutkimuksessa 1970-luvulla aloitet-
tiin oli pidemméin, tosin monesta kohden
katkenneen  yhteiskunnallis-historiallisen
kehityksen jatkoa. Suomalaisella sosiaali-
ladketieteclliselld ajattelulla on juurensa
1800-luvun suomalaiskansallisen liikkeen
tuottamassa tieteellisessd  innostuksessa.
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Tuona aikana ei harjoitettu varsinaista ter-
veyspoliittista uudistustydtd. Vasta 1930-lu-
kua Siipi (1967) kuvaa sosiaalipolitiikan il-
maistuihin perusteluihin nojautuen tervey-
denhuollon vuosikymmeneksi, 1930-luvulla
laadittiin véesto- ja sotilaspoliittisiin tavoit-
teisiin vedoten terveydenhuoltoa koskevia
suunnitelmia. Niita kuitenkin toteutettiin
suurimmaksi osaksi vasta toisen maailman-
sodan jilkeen, ja siihen mennessi yhteis-
kuntapoliittiset tavoitteetkin vaihtuivat toi-
siksi.

On mielenkiintoista pohtia, millaisia
avoimia ja kiitkettyja tieteellisia ja poliittisia
aineksia  sosiaalilddketicteeksi/kansanter-
veysticteeksi nimetty opetus- ja tutkimusala
on cri vaiheissa suodattanut sisdltoonsa.
Sosiaalilddiketiede eurooppalaisena tictecnd
on syntynyt aikana, jolloin véeston ylikuol-
leisuus ja vdestdnkasvu ovat vihentyneet:
sosiaaliliiketiede on teollisen tydvoiman
uusintamisen ongelmiin sitoutuva tutkimus-
ala.

Sosiaaliladketieteen kognitiivisen ja sosi-
aalisen muotoutumisen selvittdmiseksi on
tarkastcltava ensiksikin sen tieteellisid ja
tutkimuksellisia intresseja: onko saatu syn-
nytetyksi tiede tai tieteenala, joka tietoteo-
reettisesti ja metodologisesti liittdd yhteen
yhteiskuntapoliittiset hyvinvointi- ja ty6-
voiman uusintamistavoitteet ja niiden tie-
teellisen kasitteellistimisen. Entd onko tél-
lainen tutkimusala ankarassa mielessa tiede,
joka samastaa ja oikeuttaa itsensd tiedejir-
jestelmadiin vai onko kyseessd ainoastaan
lasketicteen tiedekésityksen avartuminen
(ks. Niemi 1981)? Toiseksi on tutkittava ter-
veyspoliittisia ja yhteiskunnallisia intresseji,
joiden perusteella terveyttda on tarkasteltu.
Kolmanneksi olisi jiljitettiivd sosiaalildike-
tieteeseen liittyvii ammatillisia intresscjd;
sitoutuuhan ladkdrien ammattikidytdntd
monin tavoin tieteeseen. Retorisesti voidaan
kysya, onko kansanterveystieteesta tullut tai
tulossa “sosiaalista” yleislddketiedettd. -

Tassa kirjoituksessa kuvataan sosiaali-
lasiketieteen kognitiivisen ja sosiaalisen insti-
tutionalisoitumisen erityispiirteitd. Tarkaste-
lu nojautuu ladketieteellisissa ja ladkédreiden
ammatillisissa lehdissi julkaistuihin tervey-
den ja sairauksien yhteiskunnallisia ulottu-
vuuksia kasitteleviin kirjoituksiin (ks. Rau-
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hala 1980), jotka havainnollistavat sosiaali-
laaketieteen eriytymistd lidketieteen sisalld.
Sosiaalildsiketieteen tieteellista ja tutkimuk-
sellista identiteettia on ctsitty analysoimalla
Sosiaaliladketictcellisen  Aikakauslehden
paikirjoituksia vuosilta 1962—1985. Kol-
mantena tausta-aineistona on kéytetty ter-
veydenhuollon valtiollisessa suunnittelujér-
jestelmiissd tuotettuja komiteanmietintojd,
joista on jisennetty terveyspolitiikan sisaltoja
ja tutkimuksellisia ldhteitd (ks. Rauhala
1979, 1987).

TIETEENALAN KOGNITIIVINEN JA
SOSIAALINEN JASENTAMINEN

Tiede on systematisoitua tietoa, todellisuu-
den kisitteellistimista. Tieto puolestaan on
lainalaisuuksien, riippuvuuksien ja raken-
teiden teoreettista tiedostamista (Fiedler
1969). Piaget’n (1970) mukaan tiedec muodos-
tun tutkimuskohteesta ja kohteen kisit-
teellis-teorcettisesta rakenteesta sekd siitd,
etti timén rakenteen tietoteorialla on histo-
riallinen tekijinsi, “’subjekti”, mitd kautta
ticteeseen elimellisesti kuuluu myds tieteen-
harjoitus historiallisena ja yksilollisend toi-
mintana.

Whitley’n (1974) mukaan tiede koostuu
vaihtelevasta kognitiivisten  rakenteiden
joukosta. Nami rakenteet vaihtelevat niin
sopimus-, koherenssi- kuin artikulaatio-
asteeltaankin ja vaihtelun muoto ja aste
jasentad niiden keskindisti suhdetta ja kehit-
tymistii. Rakenteet muodostavat tietojérjes-
telmin, jossa tieteenalat institutionalisoi-
tuvat kognitiivisesti ja sosiaalisesti, Vahvasti
institutionalisoituneella alalla vallitsee sama
asennc suhteessa tavoitteisiin, metodeihin ja
selitystapoihin. Whitley'n mukaan yhteinen
asenne perustuu joko kognitiiviseen tai s0si-
aaliseen institutionalisoitumiseen, useimmi-
ten molempiin.

Kognitiivinen  institutionalisoituminen
elimellistyy siind kyvyssa, joka intellektuaa-
lisella yhteisolld on oman tieteellisen ja tut-
kimusalansa erottamiseen muista alueista.
Reaalitodellisuuden ongelmia méaritelladn
kuuluviksi johonkin késitteellistamisjéarjes-
telmadn ja loogiseen yhteyteen (Whitley
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1974). Tieteellinen traditio muovautuu insti-
tutionalisoitumisprosessissa, jossa yksittéiset
tieteenharjoittajat sosiaalistuvat itsestiin-
selvisti tuntemaan oman ticteenalansa ja
16ytavit siind itselleen tieteellisen identitee-
tin.

Kognitiivisen  yhteisébn muodostumista
seuraa yleensa sosiaalinen organisoituminen.
Sosiaalinen institutionalisoituminen luo ja
ylldpitda niitd muodollisia rakenteita, jotka
yhdistivit kognitiivisen yhteistn jisenid ja
samalla rajaavat heiddt muista erottuvaksi
ryhmiksi (Whitley 1974). Sosiaalisen insti-
tutionalisoitumisen muotoja ovat yliopisto-
Jjen ainelaitosjirjestelmi, tutkimuslaitokset,
tieteelliset seurat ja tutkimusryhmit. Whitlcy
toteaa sosiaalisen institutionalisoitumisen
joissakin tapauksissa tapahtuvan vasta hyvin
pitkdn ajan kuluttua kognitiivisen yhteisdén
synnysti. Sosiaalisen institutionalisoitumisen
tiarked osa on tiedon yleinen yhteiskunnalli-
nen hyviaksymincen ja kaytto. Kognitiivinen
tiedonjérjestelmi tuotetaan ja uusinnetaan
aina tictyissa yhteiskunnallisissa olosuhteis-
sa, ja timén vuoksi tutkimuksen yhteiskun-
nallinen relevanssi on lasnd my6s epistemo-
logisella tasolla, ei vilttimattd tietoteorian
ilmaistuna osana, vaan historialliscn koko-
naisyhteyden kautta vaikuttavana taustateki-
jani (vrt. Hountondji 1982).

Tieteentutkimuksessa on kehitetty joita-
kin kuvaus- ja analyysijirjestelmii ticteen-
alojen kognitiivisen ja sosiaaliscn siséllon ji-
sentdmiseksi. Tiedettd voidaan tarkastella
analysoimalla sen sisdisid ja ulkoisia kehitys-
ehtoja (ks. Stolte-Heiskanen 1980). Tiede
voidaan myGs ymmirtii tcoreettisena tuo-
tantoprosessina, joka rakenteistuu tieteelli-
sen toiminnan intellektuaalisista ja yhteis-
kunnallisista aineksista (Whitley 1975, Stol-
te-Heiskanen 1980). Kaukonen (1985, 1986)
nimedd tieteen institutionaalisiksi ehdoiksi
tieteellisen kommunikaation, tieteen kogni-
tilvisen rakenteen ja yhteiskunnallisen rele-
vanssin. Mielenkiintoinen tapa on analysoi-
da késitystd tieteiden hierarkiasta (Stichweh
1979, Zuckerman ja Merton 1973). Kuten
Cole (1983) osoittaa, tieteiden hierarkia on
myytti, jolle ehka juuri siksi on poliittista ja
yhteiskunnallista kidytt6d. Mainittuja ku-
vausjirjestelmii on ollut mahdollista k#iytta
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myos  sosiaalilddketieteen  arvioimiscen
(Rauhala 1987).

Sosiaalilddketiede suomalaisessa tiedejar-
jestelmassa sijoittuu péaiasiallisesti lddketie-
teellisten tiedekuntien laitoksiksi, ja alan
tutkimusta tehddén jonkin verran myés eril-
lisissd tutkimuslaitoksissa. Sosiaaliladketiede
institutionalisoituu myds Sosiaalilasketie-
teellisend Aikakauslehteni, Sosiaaliléisike-
ticteen yhdistyksend ja sen organisoimina tie-
teellisind tapahtumina. Ehki on aiheellista
kysya, miksi sosiaalilidiiketiede akatcemisessa
jarjestelmissd el sijoitu yhteiskuntatieteisiin,
vaikka sen kohteena ovat terveyden ja sai-
rauksien yhteiskunnalliset yhteydet,

SOSIAALILAAKETIETEEN
TIETEELLISESTA SISALLOSTA

Laaketiede on ammatillistunut, institutiona-
lisoitunut ja erikoistunut itsendiseksi tutki-
mus-, opetus-, diagnosointi- ja terapia-alu-
eeksi. Ladketieteelle on ominaista vahva
sitoutuminen ns. bioldéikctieteelliseen mal-
liin, jossa ensisijaista on biologinen tieto ih-
misestd (Vuori 1979). Lidketiede on myos
voimakkaasti professionaalista, mik4 liittyy
ladketicteen kdytannolliseen harjoittamiseen.
Tiedejérjestelméssd on harvinaista niin voi-
makas tieteellisten ja ammatillisten etujen
yhteenkietoutuminen kuin miki ladketie-
teessd ilmenee (vrt. Bruun 1986). Nykyinen
ladketiede on ryhmi hyvin erilaisia ihmis-
ruumiin rakenteelliseen ja toiminnalliseen
systematiikkaan nojautuvia tieteiti tai oppi-
aloja, jotka tutkivat ihmisti, padasiassa sai-
rauksien tilassa (Bondarenko 1965, Ham-
burg ja Brown 1978).

Biologiseen ajatteluun  sitoutuessaankin
ladketiede on tarkastellut myés yhteiskuntaa.
Yhteiskunnallinen esiymmiirrys léazketieteel-
lisessé ajattelussa alkoi kehittyd jo paran-
nustaidon alkuaiheissa muinaisissa kulttuu-
reissa, joissa kokemuksellisesti havaittiin
ympiristdn vaikutus terveydentilaan. Yhteis-
kunnan ja ladkcticteen suhdetta ryhdyttiin
jarjestelmillisesti pohtimaan viime vuosi-
sadalla, ja tam&n pohdinnan yhteydessi
muodostuivat oppialat ldiketieteen reuna-
alueille: terveydenhoito-oppi, hygienia, sosi-
aalihygienia, ehkiisevi ldaketiede ym. Rosen
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(1947) esittaa sosiaalilddketieteen olevan
reaktio teollistumisen tuottamiin sairaus-
ongelmiin, ja Rosenin mukaan ticteellinen
sosiaalilaiketiede laajasti ymmarrettynd on
jo sellaisenaan myds hyvinvointipolititkan
historiaa. Sosiaalipolitiikkaan sitoutuvana
oppialana sosiaalilaaketiedetta voidaan pitaa
hyvin eurooppalaisena teollisen kapitalismin
ilmiona.

SOSIAALILAAKETIETEEN
TUTKIMUSKOHTEITA

Sosiaalildsiketieteen kiisitteen maaritteli en-
simmaiiseni ranskalainen Jules Guérin, joka
yuonna 1848 maansa ladkiireille osoittamas-
saan vetoomuksessa hahmotteli sosiaalilda-
ketieteen tehtdviksi (1) vaeston fyysisen ja
psyykkisen tilan suhteiden seké lainsdddan-
non ja sosiaalisten instituutioiden tutkimi-
sen, (2) sosiaalisten tekijoiden ja terveyden
ja sairauksien vilisten suhteiden tutkimisen
ja (3) toimenpitciden laatimisen terveyden
edistimiseksi ja sairauksien ehkaisemiseksi
(Inghe 1973, Winter 1975). 1800-luvun alussa
Ranskassa virisi monipuolinen sosiaalilaike-
tieteellinen tutkimus, jossa selvitettiin muun
muassa sairauksien ja kdyhyyden valisid yh-
teyksid. Saksalaiset ladketieteilijat, erityisesti
Neumann ja Virchow csittivit, ettd pohjim-
miltaan ldiketiede on sosiaalitiedettd ja voi
edetd hankkimalla syvallista tietoa kansan
elamasta.

Sosiaalilddketicteen historiallinen yhteys
sosiaalipoliittiseen tutkimukseen konkreti-
soituu belgialaisen sosiaalipoliitikon Ren¢
Sand’in tyossi. Sand (1934) midritteli sosiaa-
lilizketieteen ehkiiseviiksi ja parantavaksi
terveysopiksi, joka muotoutuu sekd yksilolli-
seksi ettd kollektiiviseksi kédytannoksi ja
mybs tieteelliseksi tutkimusjarjestelméksi.
Sand’in mukaan sosiaaliliiiketiede ladiketie-
teen tapaan koostuu kolmesta kokonai-
suudesta eli (1) anatomiasta, fysiologiasta ja
psykologiasta, (2) patologiasta ja tera-
peutiikasta sekd (3) hygieniasta. Sand sisil-
lyttaa madritelmadnsi lidketieteen ja yhteis-
kuntatieteiden kysymyksenasetteluita, mutta
katsoo kokonaisuutta sosiaalipatologian
niakékulmasta Grotjahnin (1923) tapaan.
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Sand’in nikemys on siilynyt selvimmin klii-
nisessi sosiaaliladketieteessi, joka tarkaste-
lee ihmista ennen kaikkea potilaana. Erkkild
(1968) mainitsee René Sand’in paitsi sosiaa-
lilddketicteen konkreettisen tutkimuksen
uranuurtajana myds keskeisend sosiaali-
ladketieteen kisitteen kehittdjana; 1950-lu-
vun alussa Sand mainitsi sosiaalilafketie-
teestd csitetyn yli 50 erilaista madritelmaa.

Euroopan eri maissa sosiaalilagketiede on
saanut erilaisia painotuksia. Englannissa so-
siaalilaaketiede suuntautui alkuvaiheessaan
epidemiologiaan, ympéristohygieniaan ja
terveydenhuollon hallintoon (Sand 1935).
Viime vuosikymmeninid Englannin sosiaali-
ladiketieteen ja myds terveyden sosiologian
tutkimuskohteena on ollut tautien sosiaali-
nen etiologia ja sairastavuuden seké kuollei-
suuden sosiaalinen jakautuminen (Claus
1982). Ranskassa ehkiisevilla laaketicteclld,
erityisesti rokotusteknologian sovelluksilla
on ollut huomattava vaikutus sosiaalildéke-
tieteen muotoutumiseen (Sand 1935). Rans-
kassa fyysisen antropologian tutkimus seké
yhteiskuntatietcen perinteen mukainen bio-
logisten ilmididen sosiaalinen selittiminen
(esim. Durkheim, ks. Claus 1982) on vaikut-
tanut sosiaalilaaketictceseen.

Saksalaisen perinteen merkitys koko so-
siaalilifiketieteen kehittymiselle on ollut eri-
tyisen keskeistd (Sand 1935), ja saksankieli-
silla alueilla sosiaalihygienia onkin vahva
ala, jolla on selked raja ladketicteeseen ja
yhteiskuntatieteisiin.

Saksalaisessa sosiaaliladketicteessd tar-
kastcllaan sairauksien ongelmia yhteiskun-
nan toimivuuden nidkokulmasta: sosiaali-
vakuutus ja sosiaalipatologia painottuvat
(Sand 1935, Claus 1982). Italialaisen sosiaa-
liladketicteen juuret ovat (yOhygieniassa,
Yhdysvalloissa [ilantooppiset intressit ovat
suunnanneet sosiaaliladketiedettd hoitotie-
teeseen (Sand 1935). Ruotsalainen sosiaali-
laiketiede on painottunut kliinisesti, sairaan

- yksilon, potilaan sosiaaliseen problematiik-

kaan keskittyen (Inghe 1973).
SUOMALAISEN SOSIAALILAAKE-
TIETEEN VAIHEITA

Seuraavassa esitetddn lyhyesti suomalaisen
sosiaalilafiketieteen vaiheita (ks. tark. Rau-
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hala 1979 ja 1980). Sosiaalildiketicteellisen
ajattelun tieteelliset ensivaiheet liittyviit
suomalais-kansalliseen liikkeeseen, jota in-
noitti vapaudenaate, ajatus yhtendisesti kan-
sasta sekd kysymys suomenkielesti sivistyk-
sen ja tieteen kielend. Nuori suomenmielinen
lukeneisto haki viime vuosisadan lopulla ja
vuosisadan vaihteessa tukea ja innoitusta
tavallisen kansan parista ja samalla katsoi
oikeudekscen ja velvollisuudekseen valistaa
kansaa hygieniaan, asumiseen ja ravitse-
mukseen liittyvissd kysymyksissa. Tassa va-
listustyossd Duodecim-seuran tyd oli erityi-
sen merkittavad (ks. Sivén 1934, Suolahti
1940).

Sosiaaliladketiede muotoutul terveyden-
hoito-opiksi, jolla oli itsendinen asema Iizke-
ticteessd ja jonka alaan kuuluivat kansan-
valistustyd, yleinen hygienia sekd kulkutau-

dit,
Kansalaissodassa romuttuivat sivistyneis-

16n idealistiset kisitykset kansasta ja suo-
malais-kansallinen liike hajosi. Sosiaalildike-
tieteessd timd merkitsi kansanvalistystyn
merkityksen muutosta. Sotienviliseni aika-
na sosiaalilddketicteessd keskusteltiin va-
kuutusjarjestelmista ja erityisesti niiden yh-
teyksistd ladkdrien kdytinnoén tydhon. Ta-
hén liittyi myos keskustelu tilastolaitoksesta
sekil yleisestd terveydenhuollosta. Sosiaali-
ladketiede ei ollut tutkimustydti, vaan kiy-
tinnon tarpeista ja kontrollipoliittisesta
ndkokulmasta kohoavaa poleemista keskus-
telua.

Toisen maailmansodan jilkeen sosiaali-
ladketiede laajeni sisiltdalueiltaan mm. tyo-
laaketieteen suuntaan, mutta siti harjoitet-
tiin edelleen melko vihin. Niin siitd huoli-
matta, ettd sotien jilkeen Suomessa toteu-
tettiin terveyspoliittisia uudistuksia ja aloi-
tettiin sairaalalaitoksen kehittimistyd. Sosi-
aalilidketiede oppiaineena ladkéritutkin-
nossa vakiinnutettiin ja siind painotettiin
erityisesti hygieniaa. Teollisuuslddketieteen

alueella harjoitettiin suhteellisen laajaa tut- .

kimusty6t4 (ks. Rauhala 1979).
Sosiaalilddketieteellinen  Aikakauslehti
alkoi ilmestyd Suomen Liikériliiton julkai-
semana vuonna 1962. Sosiaalilddketieteen
yhdistys perustettiin vuonna 1968, ja sen
toiminnassa olivat esilld alusta alkaen yh-
teiskunnallisen kehityksen myéti noussect
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terveysongelmat. Pohdintaa sosiaalildiike-
tieteen tiedekuvasta ja tiedeluonteesta har-
joitettiin myds jonkin verran.

Sosiaalilidketieteen yhdistys on jarjesti-
nyt seminaareja, joiden teemat kuvaavat
sosiaaliladketieteellisen tutkimuksen ja kes-
kustelun kiinnostusalueita: sairaus ja yhteis-
kunta (1970), kansanterveys ja kansantalous
(1970), seksologia (1971), ladketiede ja sosio-
logia (1971), liikennelddketiede (1972), ter-
veyden psykologia (1973), ravinto ja terveys
(1974), alkoholi ja kansanterveys (1976),
sosiaalilifiketieteellinen tutkimus ennen ja
nyt (1977), ty6ttdmyys ja terveys (1979, yh-
dessé Sosiaalipoliittisen yhdistyksen kanssa),
itsehoito (1980), sosiaalinen kontrolli ter-
veyden sosiologian tutkimuskohteena (1983),
terveydenhuollon valtarakenteet (1986), uni
ja terveys (1986), tydterveyshuolto (1987).
Seminaariteemat antavat kisityksen sosiaali-
ladketieteen siséllon laajuudesta. Yhteista
nimitt4jad ei ole helppo osoittaa, ehki kui-
tenkin terveydensosiologia painottuu jonkin
verran.

Sosiaalildtiketicteellinen Aikakauslehti on
artikkelisisallollaan heijastellut ns. suurten
kansantautien problematiikkaa  ainakin
1970-luvun puoliviliin saakka. Kopteff
(1978) on tarkastellut Ichden artikkeleita ja
havainnut, ettd vuosina 1962—69 kirjoitet-
tiin lehdessd eniten mielenterveydesta. Vuo-
sina 1970—79 aiheet jakautuivat siten, ettd
mielenterveytti kasitteli 45 % kirjoituksista,
tyolddketiedettd ja tuki- ja liikuntaelinsai-
rauksia kumpiakin 20 % kirjoituksista, sy-
din- ja verisuonisairauksia 15 %.

On esitetty, ettd sosiaaliliiketiede on ko-
kenut uuden nousun 1960-luvulta alkaen.
Vuori (1977) selittdd timan kansanterveys-
tieteen toisen ns. kulta-ajan littyvin “ter-
veydenhuoltojirjestelmén yhteiskunnallisen,
crityisesti taloudellisen merkityksen kas-
vuun, kayttdytymisperdisten sairauksien
osuuden lisddntymiseen sekd asiakkaiden
(kuluttajien, potilaiden) osallistumis- ja vai-
kutusmahdollisuuksien korostamiseen”.
Sosiaalilddketieteen virkistyminen 1970-lu-
vun alussa on tutkimuksen tasolla johtanut
epidemiologian, sosiaaliepidemiologian ja
terveyden eldméntapatutkimuksen vakiin-
tumiseen tutkimuksen paasuunniksi. Tamin
voi havaita Sosiaalildiketieteelliscn Aika-
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kauslehden artikkelivalikoimasta 1970-luvun
loppupuolelta alkacn. Sosiaalildfiketieteen
tieteellisistd rajoista, mahdollisuuksista ja
tieteidenvilisyydestd on Sosiaalildaketicteel-
lisessi Aikakauslehdessd keskusteltu padkir-
joituksissa, muttei harjoittamalla teoreettista
tutkimusta.

Sosiaalildiketicteellisti  keskustelua on
1960-luvun loppupuolelta alkaen jasentényt
hyvinvointindkékulma, jonka mukaan sosi-
aalilddketiede on osa terveyttd kohentavan
yhteiskuntapolititkan tutkimusperustaa.
Tutkimuksen kohteina ovat olleet taloudel-
lis-hallinnolliset menettelyt ja erilaisten
terveyspoliittisten toimenpiteiden arvioinnit.
Arviointitutkimuksen tueksi on tuotettu
etenkin epidemiologista tietoa. Sosiaalildike-
tiedettd voi tistd nikokulmasta luonnehtia
sosiaalitcknologian menetelméksi. Toinen
keskustelusuuntaus on koskenut ticteellisen
identiteetin ja moniticteisyyden ongelmien
pohdintaa, jota on kiyty climéntavan ter-
veystutkimuksessa (ks. Palosuo 1984). Vé-
hemmin on keskusteltu ladketietecn ja
yhteiskuntatieteiden erillisistd ja yhteisistd
mahdollisuuksista tutkia teollistuneen yh-
teiskunnan terveysongelmien késitteellista-
misen perusteita. TAm4 hedelmillinen, mutta
vaikea pohdinta ndyttda vahentyvin 1980-
luvun puolivilissa, sosiaalildaketiede suun-
tautuu chka yhteistydhoén ldsdketieteen ja
hoitotieteen kanssa. Sosiaalildiketicteen tie-
teidenvilisyytta ei ole teoreettisesti eikd em-
piirisesti pystytty ratkaisemaan; on jouduttu
rajoittumaan eri tieteiden yhteistydhon eiké
siind ole saavutettu hedelmaillisid keskuste-
luyhteyksia institutionaalisten, —professi-
onaalisten ja metodologisten esteiden vuoksi
(Kaukonen ja Rauhala 1986).

Yhteiskuntatieteiden ja luonnontieteiden
villimaille sijoittuvien tieteiden ja tutkimus-
alueiden identiteetin muodostumisen esteeni
voidaan pitdd jommankumman emotieteen
kehittymittomyyttd. Lédketieteen piirissid
yhteiskuntatieteet ovat saaneet kehittymétto-
médmmiin tieteen leiman. Kuten Vuori (1979)
ja Rimpela (1982) ovat osoittancet, téillainen
ajattelu heijastelee tutkimuskohteen ja sen
logiikan yksinkertaistamista. Sosiaalildfke-
tieteen kohde ei ole csitettavissd yksin-
kertaisina olioina tai asiantiloina, vaan sen
kohteet ovat monimutkaisia suhteita yksi-
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16iden/ viestdjen biologisten, psyykkisten ja
sosiaalisten ulottuvuuksien vélilld (IHasan
1982). Voidaan myds esittdd kysymys, raken-
tuuko tieteiden ja oppialojen hierarkia ja eri-
arvoisuus todellisuuden alueiden ja kohtei-
den eriarvoisuudelle (ks. Stichweh 1979, ks.
myos Cole 1983).

SOSIAALILAAKETIETEELLISEN
AJKAKAUSLEHDEN PAAKIRJOITUS-
TEN ANTAMA KUVA SOSIAALI-
LAAKETIETEESTA

Sosiaaliladketictcen tutkimusalan pohdintaa
on harjoitettu Sosiaaliladketieteellisen Aika-
kauslehden péikirjoituksissa, joita olen tar-
kastellut ajallisesti ja aihcittain (Rauhala
1987). Vuosina 1962—1985 julkaistuissa pds-
kirjoituksissa voidaan erottaa viisi késitystd
sosiaalilazketicteen/  kansanterveystieteen
alasta ja tieteellisestd identiteetisti.
Ensiksikin, sosiaalildiketiede voidaan
nahdi tieteend, jolla on oma tutkimuskohde
ja itseniiinen tieteellinen identiteetti. Tamin
kisityksen mukaan on olemassa erityisid so-
siaalisia ilmiditd, jotka kuuluvat sosiaali-
ladketieteen tutkimusalaan. Esimerkiksi
Wasz-Hockertin  (1963) mukaan sosiaali-
ladketiede tutkii eldvii ja muuttuvia olo-
suhteita terveyden ja sairauksien ongelmissa.
Rohkean méirittelyn esittis Taipale (1980):
"Sosiaalilddketiede on ratkaissut kahtiajaon
tutkimukseen ja politiikkkaan, teoriaan ja
kiytantoon, sisillyttamalldi molemmat as-
pektit itseensd madritelmallisesti”. Rimpelin
(1980) mukaan kansanterveystieteen ongel-
ma ei ole sitoutuminen ldiketieteeseen, vaan
oman paradigman puute; Rimpelan kasitysté
tulkiten paddytidéin kansanterveystieteen ou-
toon, mutta todelliseen dilemmaan: tieteclle
on olemassa institutionaaliset puitteet ja
tutkimuskohde, mutta siltd puuttuu teoria.
Toinen kisitys sosiaalildiketieteestd ldhtee
siitd, ettd se on lidketieteen erikoisala tai
tutkimusala, joka tarvitsee yhteistyotd mui-
den tieteiden kanssa menestyakscen. Vii-
ndnen (1962) pitdi sosiaalilidketiedettd
sateenvarjomaisena erikoisalana, jolla on
liittymékohtia Liziketieteen jokaiseen erikois-
alaan, mutta myos sosiologiaan, psykologi-
aan, pedagogiikkaan, taloustictceseen, tilas-
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toticteeseen. Heikkinen ja Hasan (1978)
otaksuvat kidynnissd olevan tieteiden synte-
tisoitumisprosessin lahentdvin luonnontie-
teitd ja yhteiskuntatieteiti toisiinsa, ja tilldin
kansanterveysticteelld on crityinen tehtdvi
ladketieteen sisélld terveyden ja sairauksien
ongelmien kokoavana tarkastelijana. Poi-
kolainen (1981) toteaa sairastamisen olevan
biologinen, psyykkinen ja sosiaalinen koko-
naisuus, jonka tieteelliseen tarkastelemiseen
tulisi ld4ketieteessd olla useita tutkimussuun-
tauksia.

Kolmas tapa ymmirtia sosiaalilidketiede
on tarkastella sitd prosessuaalisena eriytti-
vind ja yhdentdvani tieteend tai ongelmakes-
keisena tutkimusalana, joka tarjoaa erilaisia
vililaskupaikkoja matkalla uusiin tutkimus-
aiheisiin ja nakokulmiin. Sosiaaliliiketieteen
siséllollisen eriyttimisen ja yhdentymisen
taustat voivat olla terveyspoliittisia tai ne
voivat kytkeytyd sosiaalilidiketicteen meto-
disiin ongelmiin. Esimerkiksi Isokoski (1974)
toteaa, ettd terveydenhuollon kustannus-
paine on synnyttiméssa terveystaloustieteen
ja huomauttaa samassa yhteydessa, ettd hoi-
toprosessi olisi otettava tieteellisen tutki-
muksen kohteeksi. Mydhemmin Isokoski
(1979) katsoo epidemiologian kansanterveys-
tieteen perustieteeksi. Rimpeld (1982) toteaa
sosiaaliladketieteen kautta taittuvien psyko-
logian ja sosiologian olevan eriytymassi ter-
veyden sosiologiaksi ja terveyden psyko-
logiaksi, joiden tdrkeimpiini tutkimuskoh-
teena on koettu terveys ja oireet.

Neljdnnen kasityksen mukaan sosiaalilda-
ketiede on pragmaattinen, terveyspolitiikkaa
avustava tiede tai tutkimusala, hyvinvointi-
politiikan  sosiaaliteknologinen avustaja.
Tdmd on chkd loogisimmin perusteltu
sosiaalildsketicteen maiirittely, mikd
Sosiaalilasketieteellisen Aikakauslehden
padkirjoituksista voidaan havaita. Isokosken
(1975) mukaan sosiaalildiiketieteen ei pidi
rajoittua ainoastaan odottamaan toimeksi-
antoja terveyspolitiikalta, vaan on uskallet-
tava myos hdiritd vakiintuneita jirjestelyja.
Selkeimmin pragmaattisuuden kirjaa Vuori
(1977): kansanterveystieteelld on oltava ak-
titvinen suhde terveyspoliittiseen kiytantoon
ja aineelliset seki hallinnolliset resurssit so-
velluskelpoisten tulosten tuottamiseen. Yh-
tend kansanterveysticteellisen tutkimukscn
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ongelmana on se, ettd tutkimuksen tarvitsijat
eivit osaa esittid ongelmaansa riittivin sel-
vasti ja tutkimuksen kohteeksi sopivassa
muodossa. Vuori siis olettaa ongelman ja sen
ehtojen muotoilun tutkimusyhteisén ulko-
puolella tapahtuvaksi toiminnaksi. Taipale
(1980) asettaa sosiaaliladketieteen tehtiviksi
paitsi tutkimuksen tuottamisen piidtdksen-
teon tueksi myods yhteiskunnan tarkastelun
poliittisena kysymyksend ja poliittisella ta-
solla samaan tapaan kuin rauhantutkimuk-
sessa. Jotkut sosiaalilddketieteen tiedeluon-
nefta pohtivat tutkijat rajaavat tarkastelta-
vaksi kisitteeksi kansanterveystutkimuksen.
Esimerkiksi Aromaa (1981) kirjoittaa:
”Kansanterveystutkimus on monasti perus-
tutkimuksen ja kliinisen tutkimuksen tai ai-
van muiden tieteenalojen soveltavan tutki-
muksen menetelmien ja tulosten soveltamista
vdestt- ja yhteisttasolla”. Soveltavan sovel-
taminen on todennikoisesti jo aika kaukana

"tieteestd’, o .
Viidenneksi sosiaaliliiketiede hahmottuu

terveyden ja sairauksien ongelmien kokonai-
suutena, johon eri perustieteet tuovat tutki-
musperinnettddn ja jota erityisesti mene-
telmat sitovat muihin tieteisiin, Tdmi ni-
kemys sosiaalilddketicteestd jdsentyy suh-
teellisen selvdnd koulukuntana péikirjoi-
tuksista. Kalimon (1978) mukaan menetel-
mit ovat se piste, jossa eri tieteenalojen
edustajat joutuvat pohtimaan monitietei-
syyttd. Laaksovirta (1978) katsoo sosiaali-
ladketicteen olevan ongelmaperustainen
tutkimusala, joka ottaa vastaan tieteen siir-
tolaisia; Laaksovirta pitd4 mahdollisena tie-
teellisen identiteettikeskustelun foorumina
tieteellistd seuraa, mikd saattaa edelleenkin
olla tuore idea ticteidenvilisten tutkimus-
ongelmien kannalta. Isokoski (1979) toteaa
perinteisten tieteenalojen olevan omien me-
netelmiensi vankeja, jolloin monitieteisyys
on rakennettava tutkimuskohteen kautta.
Sosiaaliladketieteellisen Aikakauslehden
padkirjoituksissa esiintyvien identiteetti-
pohdiskelujen perusteella voi sanoa, etti
kognitiivisella institutionalisoitumisella ei
sosiaalilddketieteessi ole yksiselitteista sisdl-
tod. Sosiaaliteknologinen sidonnaisuus on
vahva, mikd ilmentdd sosiaalilddketieteen
historiallista roolia lidketieteen tulosten yh-
teiskunnallisena soveltajana tai ainakin vii-
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littdjand sovellusprosessissa. Kisitteellinen
kiinnittyminen lidketieteescen on syvi,
Ongelmaperustainen lihestymistapa voisi
tieteidenvilisyyden kannalta olla perusteltu
ja hedelmillinen, mutta namé kehittelyt ovat
vield itumuotoisia, vaikka 20-vuotisen tar-
kastelujakson aikana voimistuneita. Sosiaali-
laiiketieteen yksiselitteisin kognitiivinen ja-
sentdjd on yhteiskuntapoliittisen toiminnan
ja sen tutkimuksellisen arvioinnin yhdista-
minen; sosiaalisen ja kognitivisen institutio-
nalisoitumisen yksi keskeinen muoto on oh-
jelmallinen tutkimustoiminta ja toiminta-
tutkimus, sitoutuminen terveyspolitiikkaan.

LOPUKSI

Suomalaiselle sosiaalilddketicteelle ei ole
helppo osoittaa kognitiivista identiteettid
terveyspoliittista sidonnaisuutta lukuunotta-
matta. Kérjistetysti voitaisiin viittdd, ettd
suomalainen sosiaaliliiketiede lddketieteen
sisille ertytyneend oppialana on tilld vuosi-
sadalla pitkélti jaanyt pragmaattiseksi ja so-
siaaliteknologiseksi keskusteluksi cikd ole
koskaan muodostanut selkedd tutkimusalaa
tai tieteellistd traditiota. TAmin asian toinen
puoli on sg, ettii sosiaalilddketieteelld on ollut
tiarked merkitys ladketieteen sosiaalisen vas-
tuun esiinnostajana ja liiketieteen yhteis-
kunnallisen arvottamisen tuottajana, mutta
my6s sosiaalisen kontrollin ja kurinpidon
juurruttajana. Liidiketieteen ’sosiaalinen’,
miki sosiaaliladketieteellisessi keskustelussa
tuotetaan, taittuu paljolti lddkdrinammatin
yhteiskunnallisten ja historiallisten tehtéivien
kautta. Olisi tdrkeda tutkia tdm# prosessi
konkreettisesti.

Sosiaalilddketieteessd  ilmaistaan ajan-
kohtaisia yhteiskunnallisia terveysongelmia,
mutta samalla sitoudutaan lagdketieteeseen
eikd luoda kestévid ajatusmuotoja sen ulko-
puolella. Téssd suhteessa tilanne ei eroa
muiden maiden vastaavasta. Sosiaalilddke-
ticteen teorianmuodostuksen vaatimus (ks.
Rimpeld 1980) on ankara, ehkd mahdoton.
Voihan olla, ettd kyseessd on tiysin prag-
maattinen toiminta eli 1adketieteen tulosten
soveltaminen terveydenhuoltoon, eiki siihen
sellaisenaan tarvita tieteellistd kisitteellis-
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tAmistd. Tami ei kuitenkaan merkitse, ettei
terveydenhuolto yhteiskunnallisena instituu-
tiona olisi kiinnostava ja tdrkcd sosiologian
tai sosiaalipolitiikan tutkimuskohde.

Stolte-Heiskanen (1979) on nostanut kes-
kusteluun tutkimustulosten symbolisen kiiy-
ton, jolla tarkoitetaan tutkimuksen kiyttai
yhteiskuntapoliittisten péitosten suojana tai
legitimaationa. Taménkaltaisesta problema-
tiikasta voi olla kyse myos sosiaaliliidketic-
teen tieteellisessd identiteetissi: tutkimuksella
perustellaan terveyspolititkkaa, politiikalla
legitimoidaan tutkimusta. Mutta mitd tulee
tulokseksi? Terveyspolititkan suunnittelu-
jarjestelmdn asiakirjojen perusteellisempi
analyysi saattaisi tuoda esiin sen, mihin
pintapuolinen tarkastelu wviittaa: lddkéri-
professioon ja eturyhmiipolitiikkaan liittyviit
intressit saattavat olla merkittavida ladke-
tictecn “sosiaalisen’ sisdllén osia.

Tassd kirjoituksessa esitettyja padtclmis
sosiaaliladketietcen muotoutumisesta voisi
tukea luonnehtimalla 1970-luvulla alkancen
uuden kansanterveystieteen suurinta yksit-
taistd monumenttia, Pohjois-Karjala -projek-
tia (ks. Salonen 1984). Paitsi tutkimusmo-
numentti, Pohjois-Karjala -projekti on myés
uuden kansanterveysideologian kiteytyma.
Nykyiset terveysongelmat teollistuneissa
maissa ovat etiologisesti monimuotoisia ei-
tarttuvia pitkaaikaissairauksia, joista tirkein
on sepelvaltimotauti. Niiden tautien ehkéi-
seminen on oikeastaan ainoa tapa hoitaa
niitd, Pohjois-Karjala -projektia on toteutet-
tu ekologisesta lahtékohdasta, jolloin alueen
vieston erityisongelmat ovat médrittineet
toimintaa, ja terveystilanteen parantumista
on seurattu ensisijaisesti viestotasolla, Kan-
santerveyslakiin liitettiin evalvoiva, m#ra-
alkainen interventio- ja tutkimusohjelma ta-
voitteena vaikuttaa sepelvaltimotaudin riski-
tekijoihin.

Interventio kohdennettiin ensisijaisesti
yksildihin terveyskasvatuksena, mutta pyrit-
tiin myds muuttamaan ympiristoa ja vai-
kuttamaan elintarvikkeiden tuotantoon, tar-
jontaan ja hinnoitteluun. Ohjelmaan liitettiin
tutkimus, jossa yhdistettiin eri tieteenalojen
menetelmid.  Viestétasolla  selviteltiin
epidemiologisin menetelmin riskitekijdiden
muutoksia. Pohjois-Karjala ~projekti on ana-
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loginen vuosisadan vaihteen suomalaiskan-
sallisen sivistyneistéliikkeen (mm. Reijo
Waara 1892) terveydenhoitotoiminnan
kanssa: siiné yhdistettiin tiedonhankinta va-
eston elinoloista (riskitekijoistd) ja niihin
vaikuttaminen (valistus ja terveyskasvatus).
Modernina ja/tai postmodernina aikana
vaikuttamisen konkreettiset menetelmét ovat
monimuotoiset ulottuen terveydenhoitajien
ylim#ariisesta tyosta televisioon.
Sosiaaliladketieteellisen ajattelun  virid-
minen liittyy yhteiskunnallisiin murroksiin,
joissa harjoitetaan terveyspoliittista uudistus-
ty6td. Lidketieteen erikoisaloista suurin osa
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