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Terveyden edistaminen tutkimuksen
ja padtoksenteon haasteena -kirjas-
sa juuri elikkeelle siirtyneet Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen ja
Sosiaali- ja terveysministerion vete-
raaniterveydenedistdjit ja joukko
muita eturivin suomalaisia asian-
tuntijoita esittelee terveyden edisti-
misen historiaa ja nykytilaa Suo-
messa. Kirjan aloittavat asiatekstik-
si jopa lennokkaat ja mukaansa-
tempaavat Matti Rimpeldn katsaus
terveyden edistimisestd osana ter-
veydenhuoltoa ja Kimmo Lepon
katsaus rakenteellisesta terveyspoli-
tiikkasta vuosina 1970-2010.

Matti Rimpeli esittelee lyhyesti
’kansanterveysliikkeen’ historiaa ja
himmentavid paradokseja. Vaikka
keskustelu terveydenhuollon roolis-
ta videston terveyden edistimisestd
on jatkunut vilkkaana viime vuosiin
saakka, 16ytyy kirjallisuudesta vain
vihin tutkimuksia terveydenhuol-
lon vaikutuksesta kansanterveyteen.
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Kiytettdvissd olevat harvat tutki-
mukset antavat vield toisenlaisen
kuvan kuin julkisuudessa usein esi-
tetyt vditteet 10-15 % selitysosuuk-
sista. Esimerkiksi ruotsalainen tut-
kimus paiatyy 30-40 % osuuteen.
Rimpeldn mukaan julkisuudessa
jatkuvasti esitetyt terveydenhuollon
merkitystd viheksyvit viitteet saat-
tavat osittain johtua epidemiologis-
ten tutkimustulosten vdaristd tul-
kinnasta. Vaikka kansanterveyden
ja kansantautien tdrkedt miireet
sijoittuvat terveydenhuollon ulko-
puolelle, on vdirin viittda, ettd ne
olisivat terveydenhuollon vaikutus-
mahdollisuuksien ulkopuolella. Jo
1800-luvulta alkaen terveydenhuol-
to on ollut vahvasti vaikuttamassa
esimerkiksi vesi- ja jatehuoltoon
sekd tyo- ja asuinoloihin. Toisena
selityksend terveydenhuollon vihai-
seksi ndhdylle merkitykselle Rimpe-
14 nikee arvovalinnat. Halutaanko
sairaanhoito niahda ensisijaisesti
tuottavana padomasijoituksena?
Terveydenhuollon vapauttaminen
kansanterveysvastuusta nopeuttaa
sairaanhoidon siirtamistd liiketoi-
minnaksi.

Matti Rimpelidn kuvaa nykyistd
terveyden edistdmisen tilaa tervey-
denhuollossa huolestuttavana. Rim-
pelin mukaan terveyskeskuksissa
suunnitelmallisen ehkdisevin tyon
painopiste on siirtynyt ehkaiseviin
lidkehoitoihin samalla, kun aikai-
semmin vakiintuneet vdeston ter-
veydenhoidon toiminnot ovat ra-
pautuneet. Ladkireiden osallistumi-
nen neuvolatyohon ja koulutervey-
denhuoltoon on jatkuvasti vahenty-
nyt ilman, ettd terveydenhoitajien
tyopanosta olisi vastaavasti lisitty.
Terveyskeskusten viliset erot ovat
suuria, eikd Suomessa enii ole val-
takunnallisesti yhtendistd vdeston
terveyden edistimisen toimeenpa-

norakennetta. Rimpela ei nie min-
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kidanlaista suunnitelmallista yhteyt-
td kansanterveyden edistimisen
koskevan tutkimuksen ja suomalai-
sen terveydenhuollon kehityksen
vililla. Rimpeldn mukaan tervey-
denhuolto on tai se voisi edelleen
olla tirkein asiantuntija ja vaikutta-
ja vdeston terveyden edistimisessa,
mutta se vaatisi sitoutumisen ohella
myos suunnitelmallista johtamista,
riittdvid voimavaroja ja osaamista.
Kansalaisilla ja muilla toimijoilla
tulisi olla my6s aito osallisuuden
mahdollisuus.

Kimmo Leppo kuvaa rakenteel-
lista terveyspolitiikkaa, mikd ny-
kyddn kulkee Health in All Policies
(HiAP) -nimikkeelld. Lepon mu-
kaan Suomessa on onnistuttu erin-
omaisesti aloilla, joissa arvot ja
intressit ovat samansuuntaiset ku-
ten liikenne- ja tyGtapaturmien tor-
junnassa ja kohtuullisesti niillakin
aloilla, joissa on intressiristiriitoja
kuten ravitsemuspolitiikassa ja tu-
pakka-politiikassa. Ainoana totaa-
lisena epdonnistumisena Leppo pi-
tdd terveystavoitteista hinta- ja ve-
ropolitiikkaa. Varsinaiseksi kauhu-
tarinaksi Leppo kuvaa vuoden 2003
padtostd alkoholin vero- ja hintapo-
litiikasta, jossa yksiselitteisesti ja
tietoisesti toimittiin ihmishengistd
piittaamatta. Erds vakavimmista
haasteista, Suomen poikkeukselli-
sen suuret sosioekonomiset terveys-
erot, on kuitenkin kunnolla tiedos-
tettu vasta 90-luvulla, ja politiikka-
toimiin on pddsty vasta dskettdin.
Lepon mukaan 1990-luvun lopulla
oli selvida, ettd vuosikymmenen
alussa tehdyt valtionosuusjarjestel-
min muutokset ja leikkaukset,
suunnittelun radikaali purku ja nor-
mien purkaminen jittivit lainsda-
dannéllisen tyhjion, mutta nyt po-
liittinen ilmapiiri on kypsynyt sii-
hen, ettd tirkeit asiat on turvattava
lailla.



Tapani Melkas kuvaa kuntia
terveyden edistijini. Melkaksen
mukaan kuntien tulisi ymmartia
taloudellisten haasteiden vaikeu-
tuessa, ettd hyvi terveys olisi peri-
aatteessa mahdollista saavuttaa
nykyisti vihidisemminkin voimava-
roin suuntaamalla voimavaroja en-
tistd tehokkaammin terveyden edis-
timiseen. Melkas katsoo, etti til-
laista kehitysti olisi tuettava seki
informaatio- ettd normiohjauksella,
joista Melkaksen mukaan normi-
ohjausta on syyti kiyttii enemmin
kuin kahtena viime vuosikymme-
nena.

Terveyden edistiminen on in-
vestointia tulevaisuuteen, ja kirjassa
on erityisesti tarkasteltu nuorten
tilannetta. Arja Rimpeld esittelee
1970-luvun lopulla aloitettua Nuor-
ten terveystapatutkimusta ja sen
tuloksia ja 1984 aloitettua WHO-
koululaistutkimusta. Nuorten ter-
veystapatutkimuksen kimmokkeena
oli vuonna 1977 voimaan astunut
tupakkalaki. Arja Rimpelin mu-
kaan ajan kansanterveysajattelu oli
innovatiivista ja kauaskantoista.
Uuden lain onnistumista ja tupa-
koinnin vihenemistd haluttiin seu-
rata, jotta toimenpiteitd ja politiik-
kaa voitaisiin tarvittaessa muuttaa.
Rimpelin mukaan olemme onnelli-
sessa asemassa Suomessa, jos ha-
luamme tehdi terveyden edistimis-

tyoti ja -polititkkaa. Suomessa on

hyvit tietojirjestelmit, joiden pe-
rusteella voi arvioida, olemmeko
menossa oikeaan suuntaan. Arja
Rimpelin mukaan tutkijan niko-
kulmasta ndyttid kuitenkin siltd,
ettd toimenpiteiden ja politiikan ar-
viointitietoa kiytetiin heikosti hy-
vaksi ja epdileekin, etta lasten ja
nuorten terveys sopii paremmin po-
liitikkojen ja jirjestdaktivistien ko-
rulauseisiin kuin todellisiin inves-
tointeihin tuleviin sukupolviin.
Julkisuudessa on kiinnitetty
paljon huomiota huonosti voiviin
nuoriin. Sakari Karvonen ja Leena
Koivusilta pohtivat laaja-alaisesti
terveyden polarisaatioksi nimitettyi
oletettua kehityssuuntaa, jonka mu-
kaan nuoret jakautuisivat entisti
selvemmin terveydestd *osallisiin’ ja
’osattomiin’. Karvosen ja Koivusil-
lan mukaan nuorten ryhmien toisis-
taan loittonemisen kehitysprosessia
ei ole tutkittu riittdvisti, jotta ajassa
tapahtuvista muutoksista voitaisiin
varmuudella tehdi johtopiitoksia.
Polarisaatio tulisi heiddn mukaansa
nihdi enemminkin hyodylliseksi
ajattelun apuvilineeksi kuin niyt-
toon perustuvana tosiasiana. Sel-
kein kasautumisilmié ei liity niin-
kddn terveyteen sindnsi vaan yh-
teiskunnan perusinstituutioihin eli
ty6hon, toimeentuloon ja koulutuk-
seen. Huono-osaisuuden kasautu-
misen riski ndyttdisi olevan suurin,

kun nuori tai hdnen perheensi on

putoamassa pois instituutioiden pii-
ristd kuten tyosti tai koulutuksesta.
Karvonen ja Koivusilta kysyvit,
onko syyti etsid kaksinapaistumis-
ta, moninapaistumista vai ‘moni-
naisuutta’. Moninaisuuden puolesta
puhuisi se, ettd vaikka perustarpeet
tulisivatkin tyydytetyiksi, nuorilla
saattaa olla ongelmia muilla eli-
minalueilla esimerkiksi aikapulaa,
stressii, tai yhi kasvavia odotuksia
kansalaisina koulutuksessa ja tyo-
elimissa.

Riitta-Kerttu Kaltiala-Heino
kisittelee kirjassa nuorten mielen-
terveytti, Harri Vertio tupakkapo-
litiikan eri vuosikymmenii ja mah-
dollisia kehityssuuntia ja Pekka
Puska kroonisten kansantautien eh-
kiisya. Lasse Kannas, Tuula Aira ja
Heidi Peltonen esittelevit kokemuk-
sia terveystieto-oppiaineen ensi-
vuosista. Epilogissa Timo Stahl ja
Matti Rimplei kisittelevit tervey-
den edistdmistd kunnan tehtdvana.

Tiiviytensd, selkeytensi ja help-
polukuisuutensa ansiosta kirja sopi-
si hyvin oppikirjaksi. Myos eri ta-
son terveysalan paittijien soisi lu-
kevan kirjan. Ajan puutteen vuoksi
titi kirja ei tarvitse jattad lukemat-
ta. Kirjan lukee, jos ei nyt ihan yh-
dessi, niin ainakin kahdessa rupea-

massa.
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