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Omalla aanella?

Laadullisen terveystutkimuksen
yleisot

Laadullisen terveystutkimuksen tut-
kijaverkoston (LATE) piirissd on
viime aikoina kidyty keskustelua
laadullisen terveystutkimuksen vai-
kuttavuudesta. Laadullinen terveys-
tutkimus on suhteellisen tuore tut-
kimusperinne Suomessa, ajoittuu-
han sen lapimurto vasta 1990-luvun
alkuun. Tutkijayhteisdssi laadulli-
set menetelmit ovat jo vakiintunei-
ta, mutta ilmeisesti suuri osa laadul-
lista terveystutkimusta on orientoi-
tunut tieteelliseen keskusteluun.
Tutkijoilta puuttuu ehka valmiuk-
siakin julkaista tuloksiaan tiedeyh-
teison ulkopuolella. Ja pystyvitko
tutkijat vaikuttamaan laadullisella
tutkimuksella ja sen argumenteilla
esim. julkiseen keskusteluun tai po-
liittiseen padtoksentekoon? Niiden
pohdintojen pohjalta lihdettiin jar-
jestimiin aiheesta iltapdivisemi-
naaria, joka 8. syyskuuta kokosi
parisenkymmenta aktiivista osallis-
tujaa Svenska Social- och Kommu-
nalhogskolan’n juhlasaliin. Semi-
naarissa syntyneitd vilkkaita kes-
kusteluja selittinee se, ettd monilla
osallistujilla oli paljon omia koke-
mubksia ja kiinnostavia nikokulmia
pdivdn teemaan.

Seminaarin ensimmaéisend pu-
hujana kuultiin professori Elianne
Riskaa, joka terveyssosiologian ni-
kokulmasta vertaili terveyssosiolo-
gian ja terveyspsykologian kisittei-
den vaikutusta julkiseen keskuste-
luun. Psykologiset kisitteet kuten
stressi ja burnout ovat tulleet osak-
si arkista puhetta, ja psykologia on
ndin ollen menestyksekkaisti pysty-
nyt ohjaamaan seka tavallisten ih-
misten tapoja jasentdd elimiinsa
ettd terveyspoliittista padtoksente-
koa. Terveyssosiologian puolella

vain lihinna medikalisaation kisite
on siirtynyt yleiskieleen, mutta
erddnlaisena vulgdariversiona, jossa
korostetaan lddkireiden ”imperia-
lismia” tai muita intresseji. Riska
pohti medikalisaatiokisitteen eroa
verrattuna psykologisiin kasittei-
siin. Késite jasentdd yhteiskuntata-
son prosesseja, mutta ei tarjoa yksi-
16lle mahdollisuutta jasentia koke-
muksiaan ja etsid niille selityksia.
Psykologiset kisitteet ovat puoles-
taan olleet menestyksekkaitad juuri
talld tavalla. Ongelmia on myos so-
siologian kielessi, jonka kisitteet
usein avautuvat huonosti ”ulko-
puolisille”. Riska otti esimerkiksi
Michael Buryn kisitteen “narratii-
vinen katkos” (biographical disrup-
tion), jota Bury kaytti vuonna 1982
ilmestyneessa artikkelissa kuvaa-
maan kroonisen sairauden yksilolle
aiheuttamaan kriisid. Artikkelista
tuli yksi terveyssosiologian siteera-
tuimpia, mutta ilmaus ei ole levin-
nyt arkikieleen. Thmiset kertovat
usein olevansa stressaantuneita tai
loppuun palaneita, mutta tuskin
kuulee kenenkiin saaneen katkok-
sen narratiiviinsa. Seminaarissa vi-
risi Riskan esimerkkien pohjalta
vilkas keskustelu siitd, millaisia
uusia haasteita mielialaldikkeet,
potenssilddkkeet, plastiikkakirurgia
jne. luovat terveyssosiologiselle kes-
kustelulle jasentdd naditd ilmidita ja
niiden vaikutuksia ihmisten ela-
maan.

Tutkimuspaallikko Paivi Topoa
Stakesista oli pyydetty puhumaan
tutkijan kokemuksista laadullisen
tutkimuksen vaikuttavuudesta ter-
veyspalvelupolitiikassa. Topo naki
keskeisend vaikeutena laadullisen
tutkimuksen esille saamisessa sen,
ettd se keskittyy kuvaamaan ja poh-
timaan nimenomaan prosesseja,
joita 18ytyy esimerkiksi terveysero-
jen takaa. Prosessien kddntaminen
median ja politiikan kielelle on pal-
jon vaikeampaa kuin helposti esitet-
tdvien numeroiden. Topo toi esiin
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omiakin kokemuksia siiti, kuinka
paljon helpompaa on tulla kuulluk-
si ja saada esimerkiksi poliittiset
padttdjan vakuuttuneiksi esittaimal-
14 maarillisid faktoja kuin laadulli-
sen tutkimuksen sindnsi arvokkaita
ja kiinnostavia tuloksia.

Laadullisten tutkimustulosten
julkisuusarvoa vihentia se, ettd tu-
loksia on vaikea pukea myyviksi
uutisiksi. Yhdeksi ratkaisuksi Topo
ehdottaa tutkijoille suunnattavia
kursseja tiedotteiden kirjoittamises-
ta. Myos tutkimustulosten esittimi-
nen pelkastddn tutkimuksen aiheen
tasolla vihentdd Topon mukaan
laadullisten tutkimusten vaikutta-
vuutta. Tulososiossa pitiisikin poh-
tia syvemmin myos tulosten yhteis-
kunnallista relevanssia, jotta niilla
olisi kdyttoarvoa myos laajemmalla
paatoksentekotasolla. Topo nikee
yksittdisten tutkijoiden ongelmana
my0s senioritason tuen puuttumi-
sen, jolloin tutkija ei valttamattd
16yda parhaita mahdollisia vaikut-
tamiskanavia tutkimustuloksilleen.
Ongelmista huolimatta Topo 16ytdd
positiivisia esimerkkeja siita, kuin-
ka tutkijat ovat onnistuneet laadul-
listen tutkimustulosten avulla vai-
kuttamaan poliittiseen paitoksente-
koon. Tutkija on saanut tuloksiaan
lapi kansainvilisen jdrjestotoimin-
nan kautta tai hin on ollut kuulta-
vana eri ministerididen tyoryhmissi
asiantuntijana tai hianet on kutsuttu
seuraamaan lainsdddantityon ete-
nemista.

Topon puheenvuoron yhteydes-
sa kdytiin keskustelua siitd, hyotyy-
ko tutkija tutkimuksensa julkisuu-
desta. Yhtid mielti oltiin siiti, etta
mediandkyvyyden arvostus riippuu
paljolti tyonantajasta. Valtion sek-
tori tutkimuslaitoksissa medianiky-
vyys on korkealle arvostettua, mut-
ta yliopistoissa ei-tieteellisid julkai-
suja pidetddn vihempiarvoisimpina,
vaikka yliopisto rummuttaakin ns.
kolmatta tehtdvaansa.

Seuraavana puhujana kuultiin
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terveysviestinnan tutkijaa Sinikka
Torkkolaa Tampereen yliopistosta.
Torkkolan mukaan terveysjornalis-
min lihtékohta on yleisesti ottaen
hyvi, koska terveys on mediaa kiin-
nostava aihe ja silld on seka tarina-
ettd uutisarvoa. Terveys on luetuim-
pia aihealueita ja esimerkiksi monet
suomalaiset televisiosarjat kasittele-
vit terveyteen liittyvid asioita. Esi-
tyksessiin Torkkola toi esiin haas-
tateltavan ja toisaalta median edus-
tajan oikeuksia ja velvollisuuksia,
joista julkisuuteen joutuvan tai paa-
sevan tutkijan on hyvi olla tietoi-
nen. Lisdksi hin listasi ns. ”kuole-
mansynteja”, joihin tutkija voi sor-
tua yrittdessddn liian innokkaasti
lehtien palstoille ja joiden jdlkeen
neljanneksi valtiomahdiksi itsedan
tituleeraavat toimittajat eivit aina-
kaan ole kiinnostuneet tutkijasta.
Tutkijan ei missddan nimessa pida
esimerkiksi ohjeistaa toimittajaa
jutun uutisarvosta tai sen paikasta
etusivun uutisena heti ensi viikon
lehdessa.

Konkreettisten toimintaohjei-
den jilkeen Torkkola siirtyi teoreet-
tisemmalle tasolle ja pohti tervey-
den, tieteen ja median suhdetta
laajemmin. Hanen mukaansa (lda-
ke)tieteen julkisuutta hallitsevat
turvan ja hallinnan retoriikka. Me-
diajulkisuudessa sensaatiot, uhat ja
uudet keksinnot saavat helposti ti-
laa, koska ne miellyttavit journalis-
tisia kdytdntojd ja esittdmistapoja.
Terveyden ja viestinnén vilistd suh-
detta Torkkola kuvasi kahtalaiseksi.
Toisaalta viestintd, media ja journa-
lismi ovat terveyden ja sairauden
valittdjid, mutta toisaalta ne myos
itsessddn rakentavat terveyksid ja
sairauksia, jolloin voidaankin ky-
syd, millaisia median terveydet ja
sairaudet ovat.

Suomalaista terveysjournalis-
mia Torkkola kuvasi kritiikittomak-
si ja perdsikin toimittajille esimer-
kiksi ladkefirmojen tarjoamien kou-
lutusten lisiksi kriittisempid niko-
kulmia antavia koulutuksia. Laa-
dullisten terveystutkimusten tulos-
ten julkaisun ongelmiksi hdn nimesi
ainakin kaksi asiaa. Terveys ja sai-
raus rakentuvat kulttuurisesti 1aa-
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ketieteellisen (siis useinmiten maa-
rallisen) jarjestyksen kautta, jolloin
journalismille tuottaa hankaluuksia
pédstd sisddn laadullisen tutkimuk-
sen logiikkaan. Toinen ongelma
liittyy journalismiin itsessdian. Nu-
merot ovat hinen mukaansa osa
median uskottavuusretoriikkaa, jol-
loin laadullisen tutkimuksen tulok-
sille on vaikea 16ytidd uskottavaa
paikkaa julkisuudessa.

Uskontotieteen tutkija Terhi
Utriaista oli pyydetty seminaariin
esittelemdin omia kokemuksiaan
siitd, miten media on kasitellyt ha-
nen tutkimustaan. Utriainen esitti,
etta tutkijoilla on ristiriitainen suh-
de mediaan: he seki haluavat julki-
suutta, mutta toisaalta myos pel-
kaavit sitd. llman mediaa tutkimus
ja sen tulokset saavat vain pienen
yleison huomion, mika tekee me-
dian tutkijallekin houkuttelevaksi.
Toisaalta tutkijan halu pdastd me-
diaan voi aiheuttaa ylenkatsetta ja
kateutta tiedeyhteison sisilld, mika
tekee julkisuuden vihemman kiin-
nostavaksi.

Utriainen kertasi kokemuksiaan
mediasta ja sen kiinnostuksesta ha-
nen vuonna 1999 ilmestynytta vi-
toskirjatutkimustaan ”Lasnd, riisut-
tu ja puhdas: uskontoantropologi-
nen tutkimus naisista kuolevan
vierelld” kohtaan. Utriainen kuvasi
toimittajien kohtelua ystavilliseksi
ja myotdsukaiseksi, mutta myos
epakriittiseksi. Media oli kiinnostu-
nut ennen kaikkea tutkimuksen
tramaattisesta aiheesta, kuolemasta
ja Utriaisen kdyttimasta tutkimus-
menetelmisti, etnografiasta. Sen
sijaan tutkimuksessa esitetyt kriitti-
set huomiot sukupuolisen tyonjaon
perinnettd kohtaan jaivit Utriaisen
mukaan kokonaan kisittelematta.

Utriainen pohti, johtuiko tutki-
muksen kriittisyyden ohittaminen
kenties tieteenalasta, naistutkimuk-
sesta ja oliko mediallakin tarvetta
vahvistaa ikuisen, hoivaavan aiti-
hahmon myyttia. Ehki kriittiset
argumentit jdivit piiloon, koska ne
oli esitetty tutkimuksen loppupuo-
lella tai ne jdivit narratiivisen esi-
tystavan ja kiinnostavien yksityis-
kohtien varjoon. Utriainen kertoi

saaneensa kehuja eldvistid ja kos-
kettavasta kirjoitustyylistdan, mutta
namikain kehut eivdt koskeneet
tutkimuksen tieteellisii argumentte-
ja vaan tutkimusmenetelmini kiy-
tettyd etnografiaa. Tutkijan tuleekin
hinen mielestddn kiinnittdd huo-
miota sithen, miten tutkimusraport-
tinsa kirjoittaa. Ja kirjoittamisen
kysymyksen miettiminen on sitd
tirkeampdai, mitd koskettavampi
tai poliittisempi tutkimusaihe on.
Iltapdivdseminaarista jai mie-
leen mm. ajatus siitd, ettd omien
tutkimustulosten popularisointi on
my®6s laadullista tutkimusta tekevan
tutkijan tutkijantaitoa. Ja tuota tai-
toa voitaisiin myos opettaa/opetella
esimerkiksi harjoittelemalla lehdis-
totiedotteiden kirjoittamista. Kysy-
mys on my0s yleisemmin kirjoittai-
misesta ja niistd tavoista, joilla tut-
kimusaiheitamme kisittelemme.
Julkisuuteen pyrittdessd tai sinne
kutsuttaessa on muistettava myos
tutkimusetiikka. Emme voi kontrol-
loida sitd, miten media tutkimuk-
seemme suhtautuu, mutta voimme
itse reflektoiden valita, millaisin ki-
sittein ja mihin yhteyksiin tutkimus-
aiheemme rakennamme. Terveys-
tutkimuksen piirissa tehddan paljon
tutkimusta, joka on jollain tavoin
poliittista, avointa moralisoinnille
tms. Tutkijan vastuulla on koettaa
kantaa huolta tutkimusprosessis-
saan myos siitd, ettei tahattomasti
tule tuottaneeksi vilineita sellaiselle
keskustelulle, jota itse ei haluaisi
kdaydd. Huomion kiinnittiminen
?oikeaan tulokseen” sitd vastoin ei
vilttimittd onnistu — tutkija voi
pyrkid reflektoituun viestintdan,
mutta media ei ole tutkijan renki.
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