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P u h e e n v u o r o

Terveydenlukutaito on keino kaventaa terveyseroja
Terveysviestinnän laajuus ja monimuotoisuus 
ulottuvat arkipäivän keskusteluista sosiaaliseen 
mediaan ja tieteellisiin julkaisuihin. Tiedon kriit-
tinen arviointi ja sen hyödyntäminen omassa elä-
mässä edellyttävät terveydenlukutaitoa, minkä 
tiedetään kuitenkin jakautuvan väestössä epäta-
saisesti synnyttäen terveyseroja. Ymmärtämällä 
terveysviestintään vaikuttavia tekijöitä, toteutta-
malla vaikuttavaa terveysviestintää ja edistämällä 
väestön terveydenlukutaitoa voidaan edistää kan-
salaisten terveyttä ja kaventaa terveyseroja.

Torkkolan (1) määritelmän mukaan terveys-
viestintä on kaikki terveyteen liittyvä viestintä. 
Törmäämme siis terveysviestintään kaikkialla: 
kahvipöytäkeskusteluissa, lääkärin  vastaanotolla, 
sanomalehdissä, radiossa, sosiaalisessa mediassa 
ja muualla internetissä sekä lukemissamme tutki-
musartikkeleissa. (1,2.)

Terveysviestinnän tavoitteena voi olla tervey-
den edistäminen, mutta sen taustalla voi olla 
myös monenlaisia muita sitä ohjaavia tarkoitus-
periä (3). Tiedon kriittinen tarkastelu ja terveyttä 
edistävän tiedon soveltaminen omassa elämäs-
sä vaatii kuitenkin terveydenlukutaitoa, minkä 
tiedetään jakautuvan väestössä epätasaisesti ja 
aiheuttavan myös tätä kautta terveyseroja (4–6).

ARVOT JA MOTIVAATIOT TERVEYSVIESTINNÄSSÄ
Turun ammattikorkeakoulun Master Schoolin tut-
kimuksellisessa opinnäytetyössä selvitettiin, mil - 
laiset arvo- ja motiivitekijät vaikuttavat terveys-
viestinnän taustalla sekä mitä terveydenlukutaito 
on ja kuinka sitä voidaan edistää. Tavoitteena 
oli tunnistaa terveysviestintää ohjaavia tekijöitä 
terveydenhuollon asiantuntijoiden ymmärryksen 
lisäämiseksi terveysviestinnästä vaikuttavamman 
terveysviestinnän toteuttamiseksi ja kansalaisten 
terveydenlukutaidon edistämiseksi. 

Opinnäytetyö toteutettiin integroituna kirjal-
lisuuskatsauksena, ja teoreettista tutkimuskat-
sausta on tarkoitus käyttää Master Schoolin 
uuden Terveysviestintä-opintojakson suunnitte-
lussa. In  teg roidun kirjallisuuskatsauksen tulok-
sissa havaittiin useita erilaisia terveysviestinnän 
motiiveja eli viestinnän tarkoituksia:

• terveyden edistäminen ja yleisen terveys-
tiedon välittäminen 

• kriisiviestintä esimerkiksi pandemiatilan-
teissa

• poliittinen vaikuttaminen
• brändäys ja markkinointi
• ammatillinen kehittyminen ja verkostoi-

tuminen
• valheellisen tiedon levittäminen.

Terveysviestintää ohjaavista arvioista ei tässä tut-
kimuksessa löytynyt juuri lainkaan tutkimustu-
loksia, mikä osaltaan kertoo aiheen tutkimatto-
muudesta viimeisen kymmenen vuoden aikana. 
Terveysviestinnän tarkoitusten mukaan luokitel-
tuna tutkimusaineistosta havaittiin erilaisia arvo-
ja, kuten terveys, kaupallisuus, poliittinen asema 
ja poliittinen vallankäyttö, ammatillisuus ja va-
hingonteko.

Terveysviestinnän erilaiset motiivit nostavat 
esille kansalaisten medianlukutaidon ja tervey-
denlukutaidon tärkeyttä. Olennaista on pystyä 
arvioimaan viestin todenperäisyyttä ja sitä, mi-
hin tarkoitukseen tieto on julkaistu sekä poimi-
maan ja soveltamaan keskeistä tietoa omaan 
arkeen. Terveysviestinnän motiivit vaikuttavat 
viestinnän muotoon, sisältöön ja jakelutapoihin. 
Tavoitteiden ymmärtäminen varmistaa sen, että 
viestintä voidaan räätälöidä eettisesti, palvellen 
sekä yleisön tarpeita että yhteiskunnan terveys-
hyötyjä.

VAIKUTTAVAN TERVEYSVIESTINNÄN EETTISET 
HAASTEET JA STRATEGISET VALINNAT
Toisaalta terveyden edistämiseenkin tähtäävän 
terveysviestinnän takana on tärkeä huomioida 
eettiset kysymykset – sisältääkö hyvään tähtäävä 
terveysviestintä ihmisten käyttäytymisen morali-
sointia, saavuttaako terveysviestintä oikeat koh-
dehenkilöt ja onko tarpeellista huolestuttaa mu-
rehtimiseen taipuvaisia ihmisryhmiä lisää, mikäli 
he nyt jo tekevät paljon terveytensä eteen? (7.)

Vaikuttavan, eettisen ja tehokkaan terveys-
viestinnän toteuttaminen vaatii asiantuntijalta 
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eettistä pohdintaa ja toimivien strategioiden 
valintaa. WHO:n toiveesta luotujen yleisperiaat-
teiden mukaan terveysviestin on oltava saavutet-
tava, toimiva, luotettava, uskottava, oikea-aikai-
nen, ymmärrettävä ja merkityksellinen (8). 

Tämä jättää viestijälle kuitenkin vielä paljon 
vapautta erilaisten viestintä strategioiden valin-
nan osalta. Vaikuttavan terveysviestinnän toteut-
tamiseen ei ole olemassa yhtä tehokkainta stra-
tegiaa vaan strategian valintaan vaikuttavat mm. 
viestin sisältö ja tarkoitus, viestintää toteuttava 
taho, viestintäkanava ja intervention luonne (8). 

Integroidun kirjallisuuskatsauksen tulosten 
mukaan viestintästrategiat voivat liittyä esimer-
kiksi viestin kieliasuun ja viestintätapaan kiin-
nittämällä huomiota viestin ymmärrettävyyteen 
tai huumorin käyttöön, viestin selkiyttämiseen 
visuaalisin keinoin, erilaisten sosiaalisten median 
kanavoiden käyttöön niiden erityispiirteet huo-
mioiden, tunnettujen vaikuttajien käyttämiseen 
tai markkinoinnista tuttujen strategioiden sovel-
tamiseen terveysviestinnässä.

TERVEYDENLUKUTAITO JA TERVEYSEROIHIN 
VAIKUTTAVAT TEKIJÄT
Terveydenlukutaito tarkoittaa kykyä hankkia, 
arvioida, ymmärtää ja soveltaa löytämäänsä ter-
veystietoa käytäntöön sekä taitona käyttää ter-
veydenhuollon palveluita. Sillä on todettu olevan 
yhteyttä mm. omahoidon toteuttamiseen ja en-
naltaehkäisevien palveluiden käyttöön. (4,9.)

Vastaavasti heikko terveydenlukutaito on 
yhteydessä heikompaan terveyteen ja kroonisten 
sairauksien hoitoon, heikompaan omahoidon to-
teutumiseen sekä lisääntyneiden terveydenhuol-
lon palveluiden ja resurssien käyttöön. Toisaalta 
sen jakautuessa väestössä epätasaisesti näkyvät 
terveydenlukutaidon erot myös terveyseroina 
väestössä. Riskiryhmään kuuluvatkin erityisesti 
heikon lukutaidon omaavat ja matalasti koulu-
tetut, vanhukset ja heikossa sosioekonomisessa 
asemassa olevat. (10-11.) 

Toisaalta katsaustulosten mukaan terveyden-
lukutaito on taito, jota voidaan kehittää ja op-
pia (12). Tämän vuoksi kaikkien eri sektoreilla 
terveydenedistämistyötä tekevien ammattilaisten 
olisi tärkeä ymmärtää terveydenlukutaidon ja 
terveyden yhteys sekä keinot terveydenlukutai-
don kehittämiseen. 

TERVEYDENLUKUTAITOA VOI KEHITTÄÄ KOHDENTA-
MALLA VIESTINTÄÄ JA PANOSTAMALLA KOULUTUKSEEN
Kirjallisuuskatsauksen tulosten mukaan tervey-
denlukutaitoa voidaan kehittää muun muassa 
viestien kohdentamisella kohderyhmän kieli-, 
kulttuuri ja erityispiirteet huomioiden, suuntaa-
malla viestintä koko yhteisölle kiinnittäen eri-
tyishuomiota riskiryhmiin sekä OPHELIA (ter-
veydenlukutaidon saavutettavuus ja optimointi) 
-lähestymistapaa hyödyntämällä viestinnässä ja/
tai toimintaterapeuttien ammattitaidon hyödyn-
tämistä lisäkoulutuksen jälkeen asiakkaiden ter-
veydenlukutaidon tukemisessa ryhmä- tai yksilö-
muotoisesti. 

Keskeistä on myös terveydenhuollon ammat-
tilaisten kouluttaminen, jotta he osaisivat huo- 
mioida terveydenlukutaitoa tukevat keinot ja-
kaessaan terveystietoa esimerkiksi vastaanotol-
laan tai erilaisten interventioiden yhteydessä. 
Terveydenhuollon sektorin lisäksi keskeistä on 
yhteiskunnan eri osissa tapahtuva työ – esimer-
kiksi panostus peruslukutaidon kehittämiseen 
kouluissa tukee myös terveydenlukutaidon ke-
hittymistä.

Erityisesti sosiaali- ja terveydenhuollon ol-
lessa paineistettua olisi tärkeä löytää uusia kei-
noja terveyden edistämiseen, terveydenhuollon 
resurssien säästämiseen ja terveyserojen kaventa-
miseen. Voisiko vaikuttava terveysviestintä ja ter - 
veydenlukutaidon edistämiseksi tehtävä työ olla 
yksi keino näiden haasteiden helpottamiseen pit-
källä aikavälillä?
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