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45. VUOSIKERTA

Etnografia ja terveyden-
huoltotutkimus

Terveydenhuoltotutkimukselle on virinnyt viime
aikoina uusia kysymyksid kolmesta erilaisesta
suunnasta. Eettinen keskustelu potilaan asemasta,
oikeuksista ja asiakkuudesta” on nostanut esiin
uudenlaisia pulmia toimijuuden suhteen. Yhteis-
kunnan muuttuessa potilaiden tulisi voida olla
enemman toimijoita ja asiantuntijoita oman hoi-
tonsa suhteen kuin on ehki edes haluttu myon-
tad. Keskustelussa on noussut esille myos kysy-
myksid siitd, millaisin tavoin toimijuus rakentuu.
Hiukan toisesta suunnasta on puolestaan kysytty,
mitd sairaalle ja apua tarvitsevalle ihmiselle kay,
jos aktiivisen ”asiantuntija-asiakkaan” rooliin
asettuminen ei olekaan hinelle positiivinen mah-
dollisuus, vaan liiallinen vaatimus.

Toinen keskustelu liittyy julkisen terveyden-
huollon muutoksiin ja erityisesti hoidon laadun
takaamiseen. Viime aikoina esimerkiksi sanoma-
lehtien sivuilla on kayty toistuvia keskusteluita,
joissa ihmiset ovat kertoneet ongelmallisiksi ko-
kemistaan tapahtumista terveydenhuollossa seka
potilaina, omaisina ettd hoitotyontekijoina.
Nima kokemukset avaavat nikokulmia seka
vuorovaikutuksen tutkimiseen terveydenhuollon
kdytannoissd ettd organisaatioiden ja kdytantojen
valilla.

Kolmanneksi monikulttuurisuuden muotou-
tuminen osaksi suomalaista arkielimia asettaa
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terveystutkimukselle uusia kysymyksid. Hyvin
hoidon mairittelyihin joudutaan l6ytdmain uusia
nikokulmia, jotka eivdt rakennu enda itsestdan
selville sopimuksille yhden suomalaisen kulttuu-
rin sisalld. Teorioita sairauksien taustoista, syy-
tekijoista ja hoitokeinoista joudutaan miettimaan
uudelleen. Kysymys kulttuurisensitiivisyydesta
tarkedna osan hoitoty6td koskee myos kohtaami-
sia sellaisten suomalaisten potilasryhmien kanssa,
joiden elimintapa ja maailmankatsomus poik-
keavat tuntuvasti valtavdeston toiminnasta ja
kasityksista.

Toimijuus, vuorovaikutus ja kulttuuriset maa-
rittelyt ovat kaikki sellaisia alueita, jotka kiinnos-
tavat etnografista tutkimusta maailmalla. Alalla
on useita tieteellisid sarjoja, jotka kasittelevit nai-
td kysymyksid, kuten Medical Anthropology ja
Medical Anthropology Quarterly sekd Sociology
of Health and Illness. Aineistonkeruun kannalta
etnografia on eraanlainen laadullisten menetel-
mien metodiperhe. Metodologisesti sen voi mda-
ritelld lihestymistavaksi, joka perustuu vilitto-
madn ja kestavdan vuorovaikutukseen tutkitta-
vien ihmisten kanssa ja jossa pyritddn kuvaamaan
todellisuutta tutkittavien omista nikemyksista
ja/tai toiminnasta kasin, niin pitkalti kuin mah-
dollista. Erityiseksi ja muista laadullisista mene-
telmista poikkeavaksi sen tekee eliminen tutkit-
tavien ihmisten kanssa ja heidian ehdoillaan. Et-
nografia on aikanaan alkanut antropologisesta
kenttityostd, jonka varaan periaatteet tutkimuk-
sen pitkakestoisuudesta, tarkasta kuvauksesta,
tutkittavien ehdoilla osallistumisesta, havainnoin-
nista ja kirjoittamisesta aikanaan rakentuivat.

Kuka sitten nykymaailman aikaan “elda tut-
kittavien kanssa”? Eiko vaatimus ole aikansa
elanyt ja aika romanttinen? Nykyetnografian
kentidt ovat muuttuneet koska maailmakin on, ja
usein puhutaan "monikenttdisyydesti” yhden ai-
noan ja kaukaisen kentin sijasta. Etnografit —
varsinkin terveyden tutkimuksen alueella — teke-
vit usein tutkimustyotd omassa kulttuurissa,
jossa ei aina edes voi tehda pitkakestoisia kentta-
toitd saati sitten eldd kentalld. Kuitenkin periaate
itsessddn on sailynyt etnografian metodologiassa:
eliminen tutkittavien kanssa tarkoittaa elayty-
mistd ja vuorovaikutuksellista intensiteettia, 13-
heisyytta ja etdisyyttd ja niiden valistd liiketta,
joiden avulla ja kautta etnografi luo kohteestaan
kuvaa. Ollakseen tutkittavien ihmisten todellisuu-
desta lihtevai, etnografian tulee olla riittavin
elettya ja lahella, ja toisaalta, ollakseen tutkimus-
ta, sen tulee olla riittavan etdalld ja objektiivista.

Useiden tieteenalojen piirissd on syntynyt
kiinnostusta etnografiaa kohtaan. Yksi syy kiin-
nostukseen on etnografian kyvyssd ”niahda toi-
sin” ja 1oytaa uusia nakokulmia tutkittaviin ai-
heisiin. Toinen syy on ainakin yhteiskuntatietei-
den piirissa ilmenevi visyminen diskurssianalyyt-
tiseen tekstitutkimukseen. Kolmannen syyn voi
liittd4 siihen, ettd arjen ja arkisen toiminnan tut-
kimus ovat saaneet uutta jalansijaa niin kulttuu-
rintutkimuksessa, historiantutkimuksessa kuin
yhteiskuntatieteissakin.

Tdma erikoisnumero koostuu kuudesta artik-
kelista, joissa kysymyksid toimijuudesta, vuoro-
vaikutuksesta ja kulttuurisista mdarittelyistd poh-
ditaan etnografisesti kunkin tutkijan omasta ai-
neistosta, tieteenalasta ja tutkimuskysymyksista
kasin. Artikkeleissa kadytetddn erilaisia aineistoja
— haastatteluita, kertomuksia, potilasasiakirjoja
ja/tai havainnointia — ja se, mita kussakin artik-
kelissa tarkalleen tarkoitetaan etnografialla, vaih-
telee. Yhteistd artikkeleille on pyrkimys ymmar-
tdd ja analysoida tutkimuskohdetta lihietdisyy-
delta.

Toimijuuden tutkimisen kannalta etnografi-
nen menetelmd mahdollistaa ensinnikin kuvauk-
sia sellaisista paikoista kasin, joihin toimija itse
voi tutkijan johdattaa. Marja-Liisa Honkasalon
artikkelissa luodaan katsaus etnografian kenttaan
erityisesti kenttityon nikokulmasta. Huolimatta
erilaisista nakemyksistd, joiden avulla etnografiaa
maaritellddan, tutkijat ovat yksimielisia tietysta
minimaalisesta maaritelmasta, joka sisiltaa kent-
tatyon, kontekstin ja tihedn kuvauksen. Artikke-
lissa valotetaan my0s toimijuutta kirjoittajan
oman etnografian kautta seka kontekstuaalisuut-
ta, jonka kautta ihmisten omat sairauksien arki-
teoriat rakentuvat. Salome Tuomaala pohtii ar-
tikkelissaan suomalaisnaisten toimijuuden ja
kansalaisuuden rakentumista abortinhakutilan-
teissa. Han tarkastelee naisten kokemuksia abor-
tinhakuun liittyvistd lddkarikohtaamisista ja eri-
tyisesti ndiden kohtaamisten kitkakohdista. Tuo-
maala kdyttdd haastattelu- ja kertomusaineistoa;
tutkimusotteen monimuotoinen kontekstuaali-
suus tekee tutkimuksesta etnografisen ja tekstien
kerrostunut lihiluku kuvauksesta tiheai, kuten
Tuomaala artikkelissaan kuvaa.

Meri Larivaaran ja Anna Lepon artikkeleissa
tarkastellaan terveydenhuollon vuorovaikutusti-
lanteita ja tyontekijoiden nakemyksid tyostaan.
Larivaara tarkastelee artikkelissaan teemahaas-
tattelu- ja havainnointiaineistoon nojaten pietari-
laisten gynekologien raskaudenkeskeytysti kos-



kevia kasityksid ja kaytantoja. Larivaara pohtii
artikkelissaan myos haastattelu- ja havainnointi-
materiaalin eroja seka lyhytkestoiseen ja tarkasti
kohdennettuun havainnointiin perustuvan etno-
grafian mahdollisuuksia terveystutkimuksessa.
Anna Leppo tarkastelee artikkelissaan suomalai-
sen ditiyspoliklinikan tyontekijoiden keinoja
puuttua paihdeongelmaisten raskaana olevien
naisten paihteiden kayttoon. Tyontekijoiden toi-
mijuus avautuu etnografisesti erddnlaisena jatku-
mona, joka sisdltda tilannesidonnaisia ja vaihte-
levia kidytiantoja suhteessa paihdeongelmaisiin
diteihin. Tyontekijoiden ja potilaiden vilisid vuo-
rovaikutustilanteita tarkastelemalla han kisittelee
my0s laajemmin kysymystd erilaisten terveys-
neuvontatilanteiden vuorovaikutuksellisista haas-
teista.

Erikoisnumeron kahdessa viimeisessa artikke-
lissa tarkastellaan erityisesti monikulttuurisuu-
teen liittyvid kysymyksia. Mulki Molsd ja Marja
Tiilikainen kasittelevat artikkelissaan ikaantyvien
somalien kokemuksia Suomessa. He tarkastelevat
haastatteluaineiston valossa tutkittavien nake-
myksid vanhenemisesta, sairastamisesta, suoma-

laisista terveyspalveluista sekd kuolemaan liitty-
vistd kdytdnnon jirjestelyistd. Erikoisnumeron
viimeisessa artikkelissa Marja Tiilikainen kysyy
miksi ja miten somalialaiset maahanmuuttajat
etsivit terveysongelmiinsa hoitoa aiemmasta ko-
timaastaan Somaliasta ja millaisia haasteita tima
transnationaalinen hoidonetsintd asettaa suoma-
laiselle terveydenhuollolle. Tiilikainen kuvaa, mi-
ten transanationaalinen etnografia vaatii myos
tutkijalta lilkkumista paikasta toiseen ja valtioi-
den vilisten rajojen ylittamistd, jolloin kenttidakin
on enemmain kuin yksi.

Kaikissa timin erikoisnumeron artikkeleissa
tutkijat kuvaavat paitsi tutkimuskohdettaan myos
tutkijanpaikkaansa, siis omaa rooliaan tiedon
tuottajana. Artikkelit perustuvat monivuotiselle
tieteidenviliselle yhteistyolle Suomen Akatemian
Terveydenhuoltotutkimuksen tutkimusohjelmaan
kuuluneessa tutkimushankkeessa ”Changes in
Population, Changes in Distress. Challenges to
Finnish Health Care”.
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