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Opinndytetydmme liittyy Lasten rokotustoiminnan arvioinnin ja kehittdmisen hankkeeseen,
joka tehddan yhteistydssad Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) Rokotusten ja im-
muunisuojan osaston kanssa. Hankkeessa selvitetddn vanhempien ja terveydenhoitajien
kasityksia ja mielipiteitd lasten rokottamisesta sekd suunnitellaan ja toteutetaan tutkimus-
projekti lasten rokotuskattavuuden yllapitamiseksi ja kohottamiseksi seka rokottajien roko-
tusosaamisen vahvistamiseksi. Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa sikain-
fluenssarokotteen ja narkolepsian véalisen syy-yhteyden uutisointia mediassa elokuussa
2010-lokakuussa 2011. Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa syy-yhteyden aiheut-
tamasta mediakohusta, jolloin voitaisiin saada parempi ymmarrys median vaikutuksesta
rokotusmyonteisyyteen ja rokotuskattavuuteen. Tavoitteena on myf@s saada tydkaluja ro-
kotusviestintdan seka asiantuntijoille etta terveydenhuoltoalan ammattilaisille.

Uutisoinnin medialdhteind olivat radio, television MTV3-, YLE- ja Nelonen-kanavat seka
sanomalehdistéd Helsingin Sanomat, Iltasanomat, lltalehti ja Kaleva. Uutisoinnit saatiin Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksen, M-brain Oy:n tekemastd, mediaseurannasta. Aineisto
analysoitiin ensin maarallisesti ja uutisointien lukumaaraksi saatiin N=103. Tuloksista teh-
tiin viivadiagrammi uutisoinnin maaran (y-akseli) ja ajankohdan (x-akseli) vélisestd suh-
teesta. Kuviosta poimittiin korkeimmat uutispiikit, jotka sisalsivat yli viisi uutisointia. Naiden
uutispiikkien uutisoinneista tehtiin ensin yhteenveto ja uutisoinnit analysoitiin seuraavaksi
aineistolahtoisella siséllonanalyysilla.

Sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian valisen syy-yhteyden uutisoinnista nousi esiin 9 eri
yléluokkaa, jotka olivat syy-yhteyden selvittdminen, pitdminen yllatyksend, pitaminen sel-
vand, epaily, mahdollinen peittely, vaikutus rokottamiseen, pitdminen epéaselvanda, korva-
usten maksu sekd vanhempien asenteita syy-yhteytta kohtaan. Uutisointien tietoléhteiksi
saatiin 10 eri tietolahdetta, jotka olivat professorit/dosentit/arkkiatrit, 1a&kéarit, THL/THL:n
johto, tutkijat, viranomaiset, toimittajat, asiantuntijaryhmat, terveysalan tyontekijat, van-
hemmat ja muut. Opinnaytetydn tulosten perusteella voimme todeta, ettd syy-yhteytta oli
kasitelty mediassa monipuolisesti ja tietolahteind olivat paaasiassa asiantuntijat. Opinnay-
tetydmme tuloksia voidaan hyddyntad saamaan tiivistetty kasitys sikainfluenssarokotteen
ja narkolepsian syy-yhteyden uutisoinnista.
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Our study was part a of Children’s vaccination evaluation and development project which
was done in collaboration with the National Institute of Health and Wellfare's Department
of Vaccination and Immune Protection. The aim of the project is to find out the percep-
tions and opinions of parents’ and public health nurses’ on children’s vaccination. The aim
is also to plan and to carry out a research project to maintain and raise children’s vaccina-
tion coverage as well as to strengthen the vaccination competency of health care workers.
The purpose of this study was to assess the media coverage of the causal connection be-
tween swine flu vaccine and narcolepsy in August 2010-October 2011. The aim of this
study was to produce information about the media sensation caused by the causal connec-
tion to get a better understanding of its affects to vaccine approvency and vaccination
coverage. The aim was also to get tools for specialists and health care workers for vac-
cination communication.

The sources of the news coverage were radio, television channels MTV3, YLE and Nelonen
and newspapers Helsingin Sanomat, lltasanomat, lltalehti and Kaleva. The data was col-
lected from the National Institute of Health and Wellfare’s media monitoring which was
performed by M-brain Oy. First a quantitative analysis was carried out to the data to as-
sess the number of news N=103. Then a line chart was created of the relation between
the amount and date of the news. The highest peaks which included five or more news
were then collected from the chart and analysed. The content of these newspeaks was
summarized and analysed by inductive content analysis.

The results showed us 9 different main categories of the news coverage between the
causal connection of swine flu and narcolepsy. They were investigating causal connection,
taking it as a surprise, thinking it was obvious, suspecting it, possible covering up, its in-
fluence on vaccination, thinking it is unclear, compensations and parent’s attitudes. The
results also showed 10 different sources for the news which were profes-
sors/docents/archiaters, doctors, THL/management of THL, scientists, authorities, journal-
ists, specialists, health care workers, parents and others. The results showed that the
news coverage of the causal connection was many-sided and the sources for the news
were mainly specialists. The results of this study can be used to get a compact idea of the
causal connection media coverage between swine flu vaccine and narcolepsy.
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1 Johdanto

Rokottaminen on maailmanlaajuista terveyden edistamistéa. Se on luonnollinen ja edul-
linen keino ehkaista tartuntatauteja sek& niiden levidmista. Rokotukset ovat kuuluneet
suomalaisten perheiden ja neuvoloiden arkeen vuosikymmenid. Suurin osa neuvolaikai-
sistd saa vapaaehtoisuuteen perustuvan yleisen rokotusohjelman mukaiset rokotukset.
Rokotusohjelmaan kuuluvista taudeista esimerkiksi polio ja tuhkarokko on saatu Suo-
mesta kokonaan havidamaan seka esimerkiksi tuberkuloosi ja kurkkumétd ovat havin-
neet ldhes kokonaan. Hyva tulos perustuu siihen, ettd tehokkaita rokotteita kaytetaan
maassamme niin laajalti. Suomessa suhtautuminen rokotuksiin on yleensa myonteista,
mutta vapaaehtoisten rokotusten ottaminen ei ole itsestdan selvdd. Vanhemmat halua-
vat yha yksityiskohtaisempaa tietoa rokotteista ja mahdollisista vaihtoehdoista. Kaikki-
en avohoidossa tydskentelevien laékéareiden ja terveydenhoitajien tulisikin tuntea ylei-
sen rokotusohjelman rokotteet sekd niiden hyodyt ja haitat. (Nohynek — Hulkko —

Stromberg — Rapola — Kilpi 2005. Paivitetty versio.)

Syksylla 2009 — kevaalla 2010 vaestdja rokotettiin sikainfluenssapandemiaa vastaan.
Alkukesasta 2010 syntyi epaily Pandemrix®-sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian
mahdollisesta yhteydestéd, joka vahvistettiin elokuussa 2011 (THL 2011e). Tdman
vuoksi lasten rokotusohjelman toteutumisen arviointi on tullut ajankohtaiseksi. Narko-
lepsia-kohu on aiheuttanut epéatietoisuutta Suomessa Pandemrix®-
sikainfluenssarokotteen turvallisuudesta, mika voi alentaa rokotuskattavuutta. Rokotus-
vastaisia asenteita voivat aiheuttaa esimerkiksi heikot tiedot rokotteesta. Medialla voi
my6s olla merkitysta erilaisten epdilyjen herattdmiseen rokotteen turvallisuudesta. (Ni-
kula — Liinamo — Nohynek 2011.)

Opinndytetyémme liittyy Lasten rokotustoiminnan arvioinnin ja kehittamisen hankkee-
seen, joka tehdaan yhteistydssa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) Rokotusten
ja immuunisuojan osaston kanssa. Hankkeessa selvitetidan vanhempien ja terveyden-
hoitajien kéasityksid ja mielipiteité lasten rokottamisesta sek& suunnitellaan ja toteute-
taan tutkimusprojekti lasten rokotuskattavuuden yllapitamiseksi ja kohottamiseksi sekd
rokottajien rokotusosaamisen vahvistamiseksi. THL valmistelee omaa tutkimusta "Ro-

kotusviestinnasta”, joten hankkeet tdydentéavat toisiaan. (Nikula ym. 2011.)



Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa sikainfluenssarokotteen ja narkolep-
sian valisen syy-yhteyden uutisointia mediassa elokuussa 2010-lokakuussa 2011. Uu-
tisoinnin medialéhteind ovat radio, television MTV3-, YLE- ja Nelonen-kanavat seka
sanomalehdistd Helsingin Sanomat, lltasanomat, lltalehti ja Kaleva. Uutisoinnit saa-
daan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen, M-brain Oy:n tekemastd, mediaseurannasta.
Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa syy-yhteyden aiheuttamasta mediakohus-
ta, jolloin voitaisiin saada parempi ymmarrys median vaikutuksesta rokotusmyonteisyy-
teen ja rokotuskattavuuteen. Tavoitteena on myos saada tyOkaluja rokotusviestintaan

seka asiantuntijoille etta terveydenhuoltoalan ammattilaisille.

2 Opinnaytetyon keskeiset kasitteet

2.1 Rokote

Eurooppalainen rokotteen historia lahtee kaukaa 1700-luvun lopulta. Tall6in englanti-
lainen ladkari Edward Jenner havaitsi, ettéd karjanhoitajat sairastuivat harvoin isorok-
koon ja han arveli, ettd karjanhoitajien saama lehmarokkotartunta suojeli heitéd sairas-
tumiselta. Jenner ehdotti, ettd lehmarokkoa kaytettaisiin isorokon ehkaisyssa, ja hanen
menetelméansa on edelleenkin kaytdssa ldhes sellaisenaan. (Mékelda 2001.) Rokottajan
kasikirjassa rokote kuvataan seuraavasti: "lhanteellinen rokote sisaltdd vain vaikutta-
van aineen eli immunogeenin ja apuaineet. Rokotteiden vaikuttavat aineet herattavat
elimiston immuunivasteen. Apuaineet ovat valttAmattomia rokotteiden sopivan koos-
tumuksen, hyvan tehon, helpon kayton seka pitkan sailyvyyden takaamiseksi”. (No-
hynek ym. 2005.)

Rokotteissa on aktiivisen vastustuskyvyn kehittymiselle tarkeitd mikrobeja tai mikrobien
osia. Meidan elimistomme puolustusjéarjestelma tunnistaa ndma immunogeeneiksi kut-
sutut mikrobit. Immunogeenit voivat olla joko elavia heikennettyjd mikrobeja, tapettuja
mikrobeja tai mikrobien puhdistettuja osia (antigeeneja), joihin puolustusjarjestelman

tiedetdan reagoivan. Pandeeminen H1N1v-rokote kehitettiin sikainfluenssa-virusta vas-



taan vuonna 2009. Se otettiin kayttoon, kun kamppailu sikainfluenssa-taudin leviamista

vastaan alkoi. (Nohynek ym 2005.)

2.2 Rokottaminen

Rokotettaessa elimistdlle annetaan taudinaiheuttaja-immunogeenia, joka saa elimistds-
sd aikaan suojan kyseista taudinaiheuttajaa vastaan. Suoja voi muodostua joko vasta-
aineista tai soluvdlitteisestd immuniteetista. Se kohdistuu rokotuksen jalkeen aina juuri
kyseistd immunogeenid vastaan. N&in suoja saadaan ilman sairauden aiheuttamia kiu-
sallisia tai vaarallisia oireita, ja se voi olla jopa infektion antamaa suojaa parempi. (No-
hynek ym. 2005.)

Aktiivinen immuniteetti saadaan aikaiseksi antamalla rokote sopivasti elimistéén. Termi
“rokotus” ei tarkoita samaa kuin pistos, silla vaikka rokote useimmiten pistetdan neulal-
la, muitakin mahdollisuuksia on olemassa. Rokotteita voidaan antaa esimerkiksi suun
kautta liuoksena tai kapseleina. Nykyaan tutkitaan myds rokottamista limakalvojen
kautta: Tulevaisuudessa rokotebanaani tai -aerosoli saattaa korvata ne rokotteet, joita
nykyaan annetaan pistoksina. (Hulkko ym. 2005.) Suomessa rokotteiden annostelussa,
antotavassa ja rokotusten vasta-aiheissa noudatetaan sekd rokotevalmistajan ettd
THL:n ohjeita. Tall6in rokotteen antama suoja on mahdollisimman hyva, ja tarpeetto-

milta haittavaikutuksilta valtytdan. (Nohynek ym. 2005.)

2.3 Sikainfluenssa eli influenssa A(H1N1)

Sikainfluenssan virallinen nimi on pandeeminen A(H1N1) 2009 -influenssa. A(H1N1)-
viruksen perimassé on aineksia sian influenssaviruksesta, minkd vuoksi puhutaan "si-
kainfluenssasta"”. Taudinaiheuttaja on uusi influenssaviruksen muoto, ja se ldydettiin
ihmisistéa Meksikossa ja Pohjois-Amerikassa huhtikuussa 2009, jolloin kymmenia ihmisia

oli kuollut A(H1N1)-viruksen aiheuttamaan influenssaan. (Lumio 2009.)

Suurin riski sairastua sikainfluenssaan on 5-40-vuotiailla. Suurin vakavan taudin riski
on raskaana olevilla naisilla sekd kroonisia sairauksia potevilla. Sikainfluenssavirukset
tarttuvat hengitysteiden eritteiden valityksella. Tartunnan saanut levittaa virusta paivaa
ennen oireiden alkamista ja noin seitseman paivan ajan sairastumisen alusta. Virus voi

sdilyd elossa erilaisilla pinnoilla useita tunteja ja levitd ndin myds kasien valityksella.



Sikainfluenssa alkaa yleensa korkealla, yli 38 asteen, kuumeella, johon liittyy kurkkuki-
pua, yskda ja joskus nuhaa. Usein esiintyy myos jasensarkya, paansarkya, vilunvaris-
tyksia ja vasymysta. Kolmanneksella sairastuneista on mygs vatsavaivoja ja oksentelua.
Vakavaan, sairaalahoitoa vaativaan tautiin, viittaavat raskas, tihed hengitys ja uupu-
mus, pikkulapsilla kasittelyarkuus ja kuivumisen merkit seka vanhuksilla sekavuus.
(Lumio 2009.)

Valtaosalla sikainfluenssan taudinkulku on lieva. Jos oireet eivat ole kovin ankaria ja
muistuttavat flunssaoireita, hoidetaan sikainfluenssa kotona levolla ja nauttimalla riitta-
vasti nesteitd. Kuumetta ja sarkya voi lievittad ilman reseptia saatavilla flunssa- tai sar-
kylaakkeilla. Sikainfluenssa paranee useimmiten noin viikon kotilevolla. Viruslaékitys on
tarpeen, jos taudin oireet ovat tavallista ankarampia. Laakitysta tulee kayttad myos
potilaille, joilla on tiettyja pitkaaikaissairauksia tai he kuuluvat muihin riskiryhmiin. Si-
kainfluenssan hoitoon voidaan kayttaa oseltamiviiria (Tamiflu®) ja tsanamiviiria (Relen-
za®). (Lumio 2009.)

Suomessa varmistettiin kaikkiaan 7669 pandeemisen influenssa A(H1N1) 2009 -
viruksen aiheuttamaa infektiota 10.5.2009—-8.3.2010. Suomessa todettiin 44 influenssa
A(H1IN1)-infektioon liittyvaa kuolemantapausta: naista 4 oli lapsia, 26 miehi, 18 naisia
ja 40 sairasti jotain perustautia. Kolme menehtynyttd, mukaan lukien yksi lapsi, oli

saanut sikainfluenssarokotuksen ja 27 ei, 14 kohdalla tieto puuttui. (KTL 2011.)

2.4  Pandemrix® -rokote

Tavallinen influenssarokote ei tehoa pandeemiseen influenssa A(HIN1) 2009-
virukseen. Suomen Sosiaali- ja terveysministerid ja Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos
paatyivat tilaamaan 5,3 miljoonaa annosta GlaxoSmithKlinen valmistamaa Pandemrix®
-rokotetta, joka on tdsmarokote A(H1N1)2009-viruksen aiheuttamaa influenssaa vas-
taan. Pandemirix® -rokotteessa ei ole mitdan aineosaa, jota ei olisi muissa rokotteissa
kaytetty kymmenille miljoonille henkilGille, eikd mikdan rokotteen aineosa pysty aiheut-
tamaan influenssaa. Pandemrix®-rokote (Liite 1) on kuitenkin kokonaisuutena koostu-
mukseltaan uusi (Lumio 2009). La&kari tai terveydenhoitaja antaa rokotuksen virallis-

ten suositusten mukaan, ja rokote annetaan injektiona lihakseen. Rokotuksen jalkeen



ihmisen puolustusjarjestelma alkaa muodostaa omaa vasta-ainetta tautia vastaan (Eu-
roopan laakevirasto 2010).

Ensimmainen eré rokotetta saapui Suomeen 5.10.2009 (Lumio 2009). Rokotukset aloi-
tettiin lokakuussa 2009. Kansallinen rokotusasiantuntijatydryhma suositteli rokotuksen
jakelun seuraavasti: ensin infektiopotilaat ja heita hoitava terveydenhuollon henkilosto,
sitten raskaana olevat ja sairautensa takia riskiryhmiin kuuluvat, seuraavaksi alle 3-
vuotiaat lapset ja viimeiseksi muu véaestd. Suomessa oli 31.8.2010 mennessa annettu
sikainfluenssarokotuksia yli 2,7 miljoonaa annosta. Luvut on saatu kuntien potilastieto-
jarjestelmista, joten niista voi puuttua osa yksityisessa terveydenhuollossa, esimerkiksi

tyoterveyshuollossa, annetuista sikainfluenssarokotuksista (THL 2011a.)

2.5 Narkolepsia

Narkolepsia voi alkaa jo lapsuudessa, mutta tyypillisimmilladn se puhkeaa asteittain
nuoruudessa tai nuorella aikuisialla. Sen ensioire on yleensa vasymys ja nukahtelu, ja
muut oireet ilmenevat asteittain myohemmin. Narkolepsiaa kutsutaankin kansankielella
nukahtelusairaudeksi. Sairaudelle on tyypillistd paivittéin ilmeneva pakonomainen nu-
kahtelu henkilon ollessa paikallaan. Myds odottamattomissa tilanteissa ilmenevét "uni-
kohtaukset” ovat tyypillisid. Kohtauksia voi ilmetd esimerkiksi syddessa, kesken puhu-
misen tai kavellessd. Paivittdin useasti ilmeneva nukahteleminen tapahtuu nopeasti,
mutta yleensé sita edeltdd vasymyksen tunne, ja olo on nukahtamisen jalkeen virkisty-
nyt. Nukahtamista edeltavaan vasymykseen voi liittyd oireita kuten kaksoiskuvia ja au-

tomaattisia liikkeitd. (Huttunen 2010.)

Nukahtelun liséksi narkolepsian oireena voi ilmetd katapleksiaa, mika tarkoittaa voi-
makkaisiin tunnereaktioihin liittyvad akillistd lihasvoiman menetyskohtausta. Kohtauk-
set voivat ilmeté lievana lihasheikkouden tunteena tai taydellisend voimattomuutena ja
niiden ilmenemisvali vaihtelee suuresti. Joillain narkolepsiaa sairastavilla henkil6illa koh-
tauksia ilmenee muutama koko elinidn aikana, ja toisilla kohtauksia voi tulla vuorokau-
den aikana useita. Toistuvasti ilmenevat ja voimakkaat katapleksiakohtaukset ovat
epamiellyttavia, hankaloittavat elamaa ja altistavat onnettomuuksille. Yhdella kolmas-
osalla narkolepsiaa sairastavista ilmenee unihalvauksia tai hypnogogisia hallusinaatioi-
ta. N&itd oireita ilmenee unen ja valveen rajamailla ja ne voivat olla hyvin ahdistavia.

Unihalvauksessa henkild ei kykene liikkumaan jopa muutamaan minuuttiin. Kohtaus



menee yleensa ohi itsestaan. Hypnogogiset hallusinaatiot voivat olla joko kuulo-, nako-,

tunto-, luulo- tai likeharhoja. (Huttunen 2010.)

Narkolepsian syyta ei tunneta ja se on kehityttydan parantumaton tila. Sairaudella ei
ole vaikutusta elinikaan. Puolet narkolepsiaa sairastavista nukkuvat yonsa katkonaisesti
ja levottomasti. Paivittaisen torkahtelun takia vuorokauden unimé&éaré on kuitenkin riit-

tava. (Huttunen 2010.)

2.6 Joukkoviestinta ja media

Yleisen maaritelman mukaan joukkoviestinta on sanomien valittamista suurelle, ennalta
rajaamattomalle yleisolle, teknisten apuvaélineiden eli joukkoviestimien avulla (Kunelius
2004: 17). Taman madaritelman mukaisia joukkoviestimia ovat esimerkiksi sanoma- ja
aikakauslehdet, kirjat, radio, elokuvat, televisio ja internet. Joukkoviestimet voidaan
jaotella eri ryhmiin kdytetyn tekniikan mukaan: kirjat ja lehdet ovat esimerkkeja print-
tipohjaisesta ja graafisista viestimistd, elokuva ja televisio kuuluvat audiovisuaaliseen
ryhmaan ja internet edustaa kuvan, danen ja kielen yhdistavaa multimediaa (Mustonen
2001). Joukkoviestintaan liittyy laheisesti myos kéasite journalismi, joka tarkoittaa ajan-

kohtaista ja faktapohjaista joukkoviestintda (Kunelius 2004: 21).

Joukkoviestimistéa kaytetddn myds termid media, joka on peréisin latinan kielesta sa-
nasta medium. Latinan kielessd medium on merkinnyt keskimmaista ja valissa olevaa.
Englannin kielessa medium on tarkoittanut 1600-luvulta alkaen "véliin tulevaa tai valit-
tavad tahoa tai substanssia". Sanomalehdistd puhuttiin 1700-luvulla mediumina. Sa-
nontaa "mass medium" alettiin kdyttdd 1920-luvulla sellaisista joukkoviestinnan véli-
neistd kuin sanomalehdet, radio ja myohemmin my6s televisiosta ja internetistd. Medi-
um on sanan yksikkdmuoto ja media on sen monikollinen muoto (Karvonen 2005).
Yleensd media ymmarretédan joukkoviestinnan valineeksi ja sitéd kdytetaan viittaamaan
sekd yksikkoon ettd monikkoon, mikd on suomen kielessa yleistynyt kaytantd (Musto-
nen 2001). Opinnaytetyossdmme kaytdmme rinnakkain joukkoviestinndn ja median

kasitteita.

Tassa yhteydessa on syyta maaritelld myos sosiaalinen media, jonka merkitys tiedon-

vélityskanavana on merkittavasti kasvanut viime vuosina. Sosiaalinen media tarkoittaa



internetin vuorovaikutteisia ryhmatyo- ja julkaisujarjestelmia. Jarjestelmille on tyypillis-
ta, ettd osallistujat voivat tuottaa sisaltdjd, muokata niitd, kommentoida, keskustella,
jakaa aineistoja ja verkottua keskenaan. Sosiaalisen median valineistda ovat muun mu-
assa blogit, wikit, kuvan-, videon- ja &anenjakopalvelut, virtuaaliset kohtaamispaikat,

sosiaaliset kirjanmerkit seka yhteisolliset kalenterit. (Opetushallitus 2010.)

2.7 Terveysviestinta ja terveysjournalismi

Terveysviestinnan madritelmasté ei olla yksimielisia, silla terveysviestinnan eri tieteen-
alan tutkijat maarittelevat termin eri tavoin. Terveysalan tutkijoiden mukaan terveys-
viestintd on ohjaavaa ja positiivista terveyteen vaikuttamista. Viestinnan tutkijat ja yh-
teiskuntatieteilijat taas ymmartavat terveysviestinnéaksi kaiken sellaisen viestinnan, joka
littyy tavalla tai toisella terveyteen, sairauteen, terveydenhoitoon tai ladketieteeseen.
(Torkkola 2002: 5.)

Jarvi (2011) on maéaritellyt terveysviestinnan tarkoittavan kaikkea terveyteen, sairau-
teen ja terveyspolitiikkkaan liittyvaa viestintdd. Terveysjournalismi on osa terveysviestin-
taa ja tarkoittaa terveystiedon tuottajien viesteja seka toimittajien tekeméaa journalis-
mia. Taman maaritelmédn mukaan terveysviestinta sijoittuu sekd joukko-, kohde- ja
keskindisviestinnan kategorioihin, kun taas terveysjournalismi sijoittuu pelkéastaan jouk-
koviestinnan puolelle. Terveysjournalismi on siis journalistista aineistoa median eri tek-

nologioissa, ja kaikki muu on terveysviestintaa. (Jarvi 2011: 18.)

Terveysjournalismi voidaan jakaa viela tieteelliseen, inhimilliseen ja taloudelliseen ter-
veysjournalismiin. Tieteelliseen terveysjournalismiin kuuluvat aineistot, jotka perustavat
faktansa ja kielensa tieteelliselle tutkimukselle. Terveysjournalismiin kuuluvat jutut ka-
sittelevat esimerkiksi sairauksien tutkimus- ja hoitomenetelmid, 1aakkeita ja tutkimuksia
tautien synnysta. Inhimillisté terveysjournalismia ovat potilaiden kuvaukset itsestdan ja
elAmastddn sairastuneena tai vammautuneena. Nama voivat olla joko laajoja henkild-
haastatteluja tai pienida kainalojuttuja esimerkiksi laajemman asiantuntijahaastattelun
yhteydessa. Taloudellisen terveysjournalismin juttutyyppeja ovat uutiset ja taustajutut
terveydenhuollon hallinnosta, valtakunnallisesta terveyspolitiikasta, terveystaloustie-

teestd, lagkeyhtidistéa ja muista terveydenhuollon yrityksistd (Jarvi 2011: 141 - 153.)



3 Joukkoviestinnan ja terveysjournalismin vaikutus ihmisten ajatte-
luun asenteisiin ja kayttaytymiseen

3.1 Joukkoviestinnan ja terveysjournalismin asema suomalaisessa yhteiskunnassa

Suomi on vahva sanoma- ja aikakausilehtimaa ja sen levikki- ja lukijapeitot ovat kan-
sainvalisissd vertailussa korkeita. Suomi on myds vahva sanoma- ja aikakausilehtien
tilausmyyntimaa, silla lehtid tilaava yleisd on poikkeuksellisen vakaata. Nuorten ika-
luokkien uutisseuranta on siirtynyt internetiin. (Jarvi 2011: 94.) Tutkimusten mukaan
nuoret kuitenkin luottavat vahvasti perinteisen median verkkosivuihin ja kdyttavat sivu-
ja kohtalaisen paljon. Nuorten mediankdyton tutkimuksessa havaittiin, ettd 17-20-
vuotiaista 71 % kertoo kdyvansa sanomalehtien verkkosivuilla, ja 18—20-vuotiaista 86

% kertoo kayvansa sanomalehtien sivuilla. (Matikainen 2007: 112 - 113.)

Vuonna 2011 tehdyn kansallisen mediatutkimuksen mukaan, johon vastasi alkuvuodes-
ta runsaat 4600 yli 12-vuotiasta suomalaista, suomalaiset lukevat lehtid keskiméaérin 55
minuuttia péaivassa. Viidennes lehdistd luetaan sdhkdisesti tietokoneelta, matkapuheli-
melta tai lukulaitteelta. Tutkimuksen mukaan nelja suomalaista viidesta lukee painettu-
ja lehtid vahintéaan viitend paivana viikossa. Kymmenen prosenttia vastanneista ei lue
painettuja lehtid juuri ollenkaan, mutta lukee kuitenkin séhkdisia lehtia. (Helsingin Sa-
nomat 2011.) Television tavoittavuus on hieman laskenut 2000-luvulla. Digitalisoitumi-
sen myota kanavamaarat ovat kasvaneet, ja yleis6 on jakaantunut tv-verkon, kaapeli-
verkon ja satelliitin kanaville. Ylen kanavia katsovat lapset ja ikaantyvat aikuiset, kun
taas nuoret ja nuoret aikuiset ovat siirtyneet kaupallisille kanaville. (Jarvi 2011: 94 -
95.)

Terveys ja sairaus ovat median ja journalismin vakioaiheita ja aihetta kéasittelevia juttu-
ja esiintyy joka mediassa ehkd enemman kuin koskaan ennen. Téatéd mediarybppya se-
littAvat useat syyt. Ensinnakin terveysaiheet kiinnostavat yleis6a, joten useilla tiedotus-
vélineilla on esimerkiksi oma terveyspalstansa ja -ohjelmansa. Eri tieteenaloista juuri
ladketiede nayttaisi kiinnostavan suomalaisia eniten. Myo6s viralliset terveydenhuollon
tahot ovat entista kiinnostuneempia yhteisty6sta median kanssa, koska se haluaa vai-
kuttaa tiedotuksen avulla ihmisten terveyskayttaytymiseen ja terveyspoliittiseen paa-
toksentekoon. Ladketieteen tutkijat ja terveydenhuoltoinstituutti haluavat myés perus-

tella rahoitustarpeitaan julkisesti. ( Torkkola 2002: 72.)



3.2 Muutokset joukkoviestinnassa ja terveysjournalismissa

Perinteiset tiedotusvélineet ovat olleet uudenlaisessa kilpailutilanteessa, mika on vai-
kuttanut niiden tuottamaan juttu- ja ohjelmatarjontaan. Kilpailu yleis6std on saanut
aikaan lukijalahtdisemman otteen. Sitd kautta on syntynyt niin kutsuttu osallistuva
journalismi, joka on osallistuvaa ja avoimemmin kantaa ottavaa kampanjajournalismia.
Sille ovat tyypillistA muun muassa moraalinen paatos, paljastukset ja yleinen narkastys.
Suomessa kampanjajournalismia on ilmennyt esimerkiksi lltalehdessa vuonna 2007,

missa aiheena olivat sairaanhoitajien 500 euron palkankorotukset. (Jarvi 2011: 95.)

My6s terveysjournalismissa on esimerkkeja edella mainitusta ilmiésta. Esimerkiksi
vuonna 2007 Helsingin sanomissa oli laaja lihavuuteen pureutuva terveydenedistamis-
kampanja, Léaskikapina-juttusarja, joka ei noudattanut end& journalismin perinteisia
hyveitd, kuten objektiivisuutta ja kriittisyytta. Toinen esimerkki perinteisen journalismin
muutoksesta on vuoden 2009 sikainfluenssapandemian aikainen viestintd, jossa havait-
tiin kaksi uutta ilmi6ta: tunteiden esittdminen uutistapahtumissa ja sosiaalisen median

seka yksittaisten mielipidevaikuttajien kaytto tietolahteend. (Jarvi 2011:95, 107 - 108.)

3.3 Ihmisen ja median suhde: mediapsykologinen nakokulma

Mediapsykologia ei ole itsendinen tieteenala, vaan se hyddyntaa vakiintuneita psykolo-
gia teorioita ja tulkintakehyksid mediasuhteen tutkimiseen. Mediapsykologia tutkii ihmi-
sen ja median valista suhdetta, mediakayttaytymistéa sekd median psykologisia vaiku-
tuksia. Media vastaa ihmisten tiedollisiin, tunneperdisiin ja sosiaalisiin tarpeisiin ja néai-
den kautta kulkevat myds median psykologisen vaikutuksen reitit. Psykologian piirissa
mediasuhteen tutkimisessa ovat tarkeitéd kognitiivinen-, motivaatio-, sosiaali- ja per-

soonallisuuspsykologia. (Mustonen 2011.)

Media valittad ihmisille informaatiota eli tietoa. Tieto ei kuitenkaan vality median kautta
suoraan. Aistimuistin ja tyomuistin kapasiteetti rajoittaa vastaanotetun informaation
maaraa ja kestoa. Havaintojen teossa ihminen keskittyy myds usein odottamiinsa asi-
oihin, jolloin odotusten vastainen informaatio saattaa jaéddd huomaamatta. Informaati-
on kasittelyyn vaikuttaa myds kulttuuri, arkitodellisuus ja niiden symbolit, kieli seka

muut ilmaisun keinot, joita vastaanottajan tulisi osata ymmartaa. Eli median kautta
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valittyva tieto muokkautuu yksilollisesti monenlaisten tekijoiden verkostossa. (Musto-
nen 2011.) Media voi vaikuttaa asenteisiin, eli suhtaudumme myonteisesti tai kieltei-
sesti tiettyihin asioihin median kautta syntyneen mielikuvan ja kéasityksen johdosta.
Tahan liittyy suostuttelun kasite, joka tarkoittaa tietoista ja tavoitteellista asenteisiin
vaikuttamista. Mainonta, poliittinen vaikuttaminen ja terveysvalistuskampanjat ovat

esimerkkeja median valityksella tapahtuvasta suostuttelusta. (Mustonen 2011.)

Median kautta valittyvat viestit koskettavat myos tunteita. Tilanne, tulkintakehys ja
persoonallisuus vaikuttavat tunnereaktioiden voimakkuuteen. Media voi sek& virittaa
etta laimentaa tunteita. Median kautta ihminen saa tunnekokemuksia ja tietoa tunteista
mallien kautta. Median avulla ihminen voi my6s harjoitella tunteiden tulkintaa. My0s
medialaji vaikuttaa viriavaan tunteeseen, eli jos sama kauhutarina kerrotaan radio-
kuunnelmassa tai esitetdaan valkokankaalla, vaikutus on erilainen. Eri ihmiset kokevat
eri viestikanavat kiehtovina tai vastenmielising, joten vaaran kanavan kautta vélitetty

viesti ei mene perille kielteisten tunteiden vuoksi. (Mustonen 2011.)

Medialla on vaikutusta myos identiteettiin, silla se antaa ihmiselle tilaisuuden minuuden
peilaamiseen ja sita kautta itseymmarryksen lisddmiseen. Median valittamat henkilota-
rinat antavat tilaisuuden elaytyd toisen osaan, esimerkiksi sellaisiin tilanteisiin, joihin
normaalisti ei paase osalliseksi. Media voi auttaa toisen ihmisen nakokulman ymmar-
tamisessa ja kasvattaa empatian kykyja. Media voi my0ds lisata sallivuutta itsedan ja
suvaitsevaisuutta muita kohtaan, mutta kaantdpuolena voi olla myos nakokulman ka-

peneminen. (Mustonen 2011.)

3.4 Median ja terveysjournalismin vaikutuksesta koskevia tutkimuksia

Kysymys median vaikutuksista on eras viestinnan tutkimuksen avainkysymyksista, ja
kysymykseen vastaaminen on askarruttanut joukkoviestinnén tutkijoita jo pitkdan. Ris-
tiriitaiset kasitykset joukkoviestinnan vaikutuksista johtuvat usein poikkeavista tavoista
maaritella vaikutuksen tarkoitus. Vaikutuksen tutkimiseen vaikuttaa ensinnakin keneen
tai mihin ja milla tasolla vaikutus kohdistuu, eli puhutaanko vaikutuksista yksiléihin vai
suurempiin ryhmiin. Toisena seikkana vaikuttaa se, missa vaikutukseksi nimetty muu-
tos tapahtuu, eli tarkoitetaanko vaikutuksella inmisen tiedon tason muutoksia, muuttu-

neita asenteita vai kaytoksen muutosta. Kolmantena seikkana vaikuttaa se, tarkoittaa-
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ko vaikutus ylipaatansa muutosta, eli tarkoitetaanko vaikutuksella tiedon, asenteiden ja
kayttaytymisen vaihtumista toisenlaiseksi vai voisiko vaikutus tarkoittaa muutoksen
torjumista tai asenteiden ponkittamista. Neljantend seikkana vaikuttaa se, milla aika-
janteella vaikutusta tarkastellaan, eli lyhyella vai pidemmalla jaksolla (Kunelius 2004:
127 — 128). Kuneliuksen (2004) mukaan on kuitenkin selvaa, etta joukkoviestinnalla on
yhteiskunnallisesti merkittavia vaikutuksia. Nama vaikutukset ovat pitk&aikaisia ja ka-
sautuvia ja vaikuttavat esimerkiksi siihen, miten miellamme todellisuuden, mistéd nako-
kulmasta sitd katsomme, milla kielella siitda puhumme ja millaiseksi ymmarramme muut

ihmiset.

Ulla Jarvi (2011:11,187) toteaa, ettd henkilokohtainen terveys ja hyvinvointi ovat kes-
keinen osa ihmisen identiteettid. Terveys ja sairaus ovat syvasti intiimeja elamanalueita
ihmisessa ja heidan ajattelussaan. Niinpa terveyttd, sairautta ja hyvinvointia koskeva
journalismi tunkeutuu vaistamatta ihmisen yksityisyyden reviirille. Terveysjournalismi
tarjoaa vinkkeja, neuvoja tai suoranaisia ohjeita ihmisten erilaisten paatdsten tueksi,
mutta sen rinnalla kilpailevat monet muut tieto- ja kokemuslahteet kuten esimerkiksi
perhe, koulu ja terveydenhuollon ammattilaiset. Taman lisaksi ihminen poimii naistéa eri
tietolahteista ja tulkinnoista itselleen mieluisia ja sivuuttaa epamieluisat. Ihmisten
asenteet ja mielipiteet terveytta kohtaan seké terveyskayttaytyminen ovat siis monen
tekijoiden summa, eiké ihminen ole vain joukkotiedotuksen vaikutuksen alaisena vaan
keskella tiedon, tunteiden, asenteiden, arvojen ja merkitysten verkostoa. (Jarvi
2011:11,181))

Eraan kanadalaisen tutkimuksen mukaan median vaikutukset ihmisten mielipiteisiin ja
kayttaytymiseen eivat ole yksiselitteisid. Median rooli ei ole vain valittaa tietoa terveys-
aiheista, vaan silla on vaikutusta myo6s ihmisten mielipiteisiin. Samassa tutkimuksessa
todetaan, ettda sanomalehdet ovat vielakin yksi tarkeimmista terveystiedon tiedonlah-
teista internetin suosion kasvusta huolimatta. Tutkijat raportoivat myods, ettd 85 %
kanadalaisista uskoi muuttaneensa ainakin kerran terveyskayttaytymistédn mediassa

kasitellyn terveysaiheisen jutun vaikutuksesta. (Rachul — Ries — Caulfield 2011.)

Sanomalehtien tarkeydesta terveystiedon valittajana raportoidaan myds eraéssa toises-
sa tutkimuksessa, jossa todetaan, ettd sanomalehtia lukevien on vaikeaa vélttaa leh-

dessa olevaa tietoa ja estad sen vaikutuksia mielipiteisiin ja kaytokseen (Guillame —
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Bath 2008). Yhden tutkimuksen mukaan medialla on myos tarkeéa rooli ihmisten opet-
tamisessa ja tietoisuuden lisadmisessa. Esimerkiksi silloin, kun kyse on jostain uudesta
ladketieteellisesta sovelluksesta, josta ihmiset eivat viela tieda paljoa (Kelly — Leader —
Mittermaier — Hornik — Cappella 2009: 308 - 313).

Eradssa tutkimuksessa kerrotaan median voivan lietsoa ihmisia jopa paniikkiin, jos ai-
heena on esimerkiksi tauti, josta on vahan tai ei ollenkaan tutkittua tietoa. Kun taas
tavallisten tautien, kuten esimerkiksi kausi-influenssan, kasittely ei saa mitdan reaktioi-
ta aikaiseksi. Samassa tutkimuksessa kerrotaan mydQs, ettd aikaisempien viestinnan
teorioiden mukaan medialla on suora ja nopea vaikutus jokapaivaiseen ajatteluun. Vii-
meaikaiset tutkimukset ovat kuitenkin osoittaneet, ettd median kautta saatua viestia ei
omaksuta sellaisenaan, vaan kulttuurin normit vaikuttavat ja ihmiset voivat jopa vas-
tustaa dominoivia viesteja (Tchuenche — Dube — Bhunu — Smith 2011). My6s Sinikka
Torkkolan (2008: 63) mukaan median terveysvaikutuksia selvittaneiden tutkimusten
tuloksia on kritisoitu siitd, ettd ne sivuuttavat kokonaan kulttuurin kasitteen ja unohta-

vat sosiaaliset prosessit, joissa terveytta ja sairautta rakennetaan.

4 Rokotusasenteista Suomessa

4.1 Rokotusasenteet

Suuri osa pahimmista tartuntataudeista on saatu Suomestakin havitettya juuri rokottei-
den avulla. Nykyaan ollaan niin tottuneita naiden tautien poissaoloon, ettd rokottami-
sen yhteytta siihen voi olla vaikea muistaa. Tall6in pelko rokotteen antamasta suojasta
joitain kauan sitten esiintyneitd tauteja vastaan voi vaihtua peloksi itse rokotetta ja siita
aiheutuvia mahdollisia haittavaikutuksia kohtaan. Rokotuskattavuus on Suomessa kai-
ken kaikkiaan hyva. Mutta kuten kaikkeen terveyteen liittyvaan, myos rokotuksille 16y-
tyy vastustajansa, jotka luonnollisesti nostavat pdatdan aina, kun jotain uutta ja halyt-

tavaa tapahtuu. (Hulkko ym. 2005)

Vantaalla perustettiin vuonna 2002 Rokotusinfo ry, joka ilmoittaa tehtdvakseen mm.

edistéal jokaisen itsemaaraamisoikeutta omien ja lastensa rokotusten tai rokottamatto-
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muuden suhteen sekéa edistadd monipuolisen rokotuksiin liittyvan informaation saatavilla
oloa. Yhdistys puolustaa rokotusten ja niihin liittyvien palveluiden kuluttajien etuja. Sen
tarkoitus ei ole ottaa kantaa rokotuksia vastaan tai niiden puolesta, ei yksittaisten roko-
tusten osalta eik& yleensa rokotusten suhteen. Internet-sivuillaan yhdistys kieltaytyy
ottamasta kantaa STM:n rokotusohjelman sisaltoon ja he ilmoittavat, ettd eivat ole
rokotusten vastustajia eivatkd puolustajia. (Rokotusinfo 2011.) Kasityksemme Roko-
tusinfo ry:stéd on kuitenkin se, ettéd yhdistys suhtautuu rokottamiseen ja rokotteisiin

Kkriittisesti.

4.2 Viestinnan vaikutus rokotusasenteisiin

Medialla voi olla sek& positiivisia ettéd negatiivisia vaikutuksia rokotusasenteisiin. Hyvan
rokotuskattavuuden nakokulmasta mediassa tulisi suosia ja julkaista asiantuntevia,
rohkaisevia ja yksiselitteisia raportteja. Nain véltyttaisiin turhalta sensaatiohakuisuudel-
ta. Mediaa tulisi pitdd erdanlaisena tyovalineend, joka kannustaa kayttamaan todiste-
tusti tehokkaita terveyspalveluja ja toisaalta myds kehottaa valttdmaan palveluita, joi-
den tehokkuudelle ja turvallisuudelle ei ole selkedd naytt6a (Grill — Ramsay — Minozzi
2005: 1-27).

Median raportit rokotteiden turvallisuuden epdilysta vaikuttavat mitd todennéakdisimmin
ihmisten suhtautumiseen rokotteisiin, jolloin pelko sairastumisesta saattaa vaihtua pe-
loksi rokotetta kohtaan (Leask 2002). Esimerkiksi Walesissa erds paikallislehti raportoi
epasuotuisaan savyyn MPR-rokotteen (rokote tuhkarokkoa, sikotautia ja vihurirokkoa
vastaan) ja autismin yhteydestd kesd-syyskuussa 1997. Uutisoinnin jalkeen otettujen
MPR-rokotteiden maara laski 13,6 % kyseisen sanomalehden levikkialueella, kun se
muualla maassa laski vain 2,4 % (Goodyear-Smith — Petousis-Harris — Vanlaar — Turner
— Ram 2007: 759 - 770). Medialla oli suuri merkitys my6s Ranskassa kohutusta B-
hepatiittirokotteen ja MS-taudin yhteydesta toisiinsa, jota ei kuitenkaan kyetty todista-
maan (Mcintyre ja Leask 2003: 487 - 491).

Eri puolilla maailmaa on myds rokotemyonteisid, rokotuskattavuuden sailyttdmiseen
sekd kasvattamiseen pyrkivia mediatapahtumia, joita ovat esimerkiksi National Im-
munization Awareness Month, Centers for Disease Control and Prevention 2011 Yhdys-

valloissa ja National Immunization Awareness Week, Canada coalition for Immunization



14

Awareness and Promotion Kanadassa. World Health Organization (WHO:n) Euroopan
aluetoimiston jarjestama&d European Immunization Week (EIW) on vietetty vuodesta
2005 lahtien. Huhtikuussa 2011 jarjestetyn EIW:n p&ateemana oli "Jaettuja ratkaisuja
yhteisiin uhkiin”. Teemalla pyrittiin osoittamaan yhteistyon seka kokemusten ja ratkai-
sujen jakamisen tarkeys, jotta mahdollisimman hyva rokotuskattavuus olisi saavutetta-
vissa. (WHO 2011.)

Sikainfluenssa-narkolepsia - kohu on kuohuttanut mielipiteita ja aiheuttanut epatietoi-
suutta Pandemrix®-rokotteen turvallisuudesta jo ensimmaéisesta aiheesta kirjoitetusta
uutisesta lahtien. Aihetta on puitu monella eri taholla talonpihan leikkipaikalta asiantun-
tija keskusteluihin ajankohtaisohjelmissa. Ihmiset ovat kirjoittaneet asiaan liittyvaa kri-
tiilkkia my6s omilla blogisivuillaan. Esimerkiksi erikoislaakari Antti Heikkila kirjoittaa
omassa blogissaan otsikolla HIN1 — ”pelko on aseeni” seuraavasti:” Flunssa-asiassa
hype on korvannut tosiasiat. THL on Puskan johdolla siirtynyt asiallisesta tiedonvalityk-
sesta hallitsemaan joukkoja pelolla. Ylilaakari Terhi Kilpi on ottanut kohteekseen her-

kimmat uhrit, odottavat &idit”. (Antin blogi 23.10.2009.)

Oikeus ja kohtuus — blogissa ladataan puolestaan viel& rajummin:” Sikainfluenssaroko-
te on hengenvaarallinen! My6s aikuisten on syyta tunnustaa viimeinkin tosiasiat tes-
taamattoman ja hataisesti ladketeollisuuden piilotettuihin tarpeisiin luodun rokotteen
turvallisuudesta. Rokote, joka oli tehty suojelemaan lapsia ja nuoriamme, on itse asias-
sa aiheuttanut enemman vahinkoa, kuin mita rokotteella olisi koskaan voitu saavuttaa”.
(Oikeus ja kohtuus — blogi 20.8.2010). Edella mainituissa blogi-julkaisuissa on menty
kauas uutisista, joita saimme lukea Suomessa Pandemrix®- rokotuskampanjan alkaes-
sa. Kun ensimmaisista rokote-erista ei riittanyt kaikille, luimme lehdisté vastaavia artik-
keleita kuten tama Aamulehden raportti terveysasemilta: ” Taistelu rokotuksista — Ha-
tanpaalla kasirysy lahella, Kuopiossa ja Hartolassa hoitajille uhkauksia”. (Aamulehti
6.11.2009.)

4.3 Sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian vélinen syy-yhteys

Sikainfluenssa pandemia lahti liikkeelle Meksikosta ja Yhdysvalloista huhtikuussa 2009.
Pandemiasta viestittiin valittbmasti ympari maailma ja eri maissa sen vakavuuteen suh-

tauduttiin vaihtelevasti seké yksiloiden ettd hallituksen tasolla. Kyseessa oli kuitenkin
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vakava tauti, joka esimerkiksi Hollannissa johti noin 2200 henkilon sairaalahoitoon ja
lahes 70 ihmisen kuolemaan (Bults — Beaujean — Richardus — Steenbergen — Voeten
2011: 6226 - 6235).

Pandemrix®-rokotteen rokotuskattavuus oli kaiken kaikkiaan matala ympari maailmaa
my0s terveydenhoitoalan henkildkunnan joukossa. Tama saattoi johtua esimerkiksi
siitd, ettd omaa sairastumista pidettiin epatodennékoisend, jolloin rokotusta ei nahty
tarpeellisena. Kansan suhtautumiseen rokotuksen hyoddyllisyydesta vaikutti myds luot-
tamus maan terveydenhuollon viranomaisiin ja hallitukseen, seka se mita kunkin maan

mediassa aiheesta kirjoitettiin (Poland 2010.)

Suomessa Pandemrix®-rokotukset keskeytettiin varotoimenpiteend elokuussa 2010.
Nain toimittiin, koska narkolepsiatapausten havaittiin lisaantyneen rokotuksen saaneilla
lapsilla ja nuorilla. Pandemrix®-rokote ja sitd edeltanyt mallirokote olivat lapikayneet
EU:n ladkelainsdadannon edellyttamat tutkimukset ennen myyntiluvan myontamista.
Talla tai milladn muullakaan rokotteella ei ollut tiedossa haittavaikutuksena narkolepsi-
aa. Uusien havaintojen perusteella THL:n pa&johtaja kuitenkin nimesi kansallisen nar-
kolepsiatybryhman selvittamaan narkolepsian, sikainfluenssan ja sikainfluenssarokot-
teen valisid mahdollisia yhteyksia syyskuussa 2010. Samanaikaisesti kaynnistettiin im-
munogeneettisia ja virologisia tutkimuksia syy-yhteyden syvallisemmaksi ymmartami-
seksi. Edella mainitun selvitystyon perusteella kansallinen narkolepsiatydoryhma vahvisti
31.8.2011 julkaistussa loppuraportissaan, etta talvella 2009-2010 annetulla Pandem-
rix®-rokotteella oli myétavaikutusta narkolepsiatapausten lisdantyneeseen maaraan
4-19-vuatiailla rokotteen saaneilla henkil6illa. Tyéryhméan mukaan nayttédd todennékoi-
simmalta, ettd rokote on lisdnnyt narkolepsiaa yhteisvaikutuksessa altistavan periman

ja muun ymparistotekijan tai -tekijoiden kanssa. (THL 2011e.)

Selvityksesta johtuen Euroopan lagkevirasto antoi 21.7.2011 suosituksen, missa keho-
tettiin alle 20—vuotiaita ottamaan Pandemrix®-rokote ainoastaan silloin, jos kausi-
influenssarokotetta ei ollut saatavilla, ja kyseinen henkilo tarvitsi rokotesuojan H1N1-
virusta vastaan. Tallainen tapaus oli kyseessa esimerkiksi silloin, jos henkild oli vaaras-
sa sairastua influenssan vakavaan tautimuotoon tai sen liitannaissairauteen. Narkolep-
siatydryhma arvioi yhdessa Euroopan ladkeviraston kanssa Pandemrix®-rokotteen ylei-

sen hyoty-haittasuhteen olevan siten edelleen hyddyn puolella. (THL 2011a.)
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5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa sikainfluenssarokotteen ja narkolep-
sian syy-yhteydestda kaytya uutisointia mediassa elokuussa 2010-lokakuussa 2011.
Uutisoinnin medialdhteind olivat radio (YLE 1), television MTV3-, YLE- ja Nelonen-
kanavat seka sanomalehdistd Helsingin Sanomat, lltasanomat, lltalehti ja Kaleva (Poh-
jois-Suomen suurin ja Suomen neljanneksi suurin seitsenpaivainen sanomalehti). Opin-
naytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa syy-yhteyden aiheuttamasta mediakohusta,
jolloin saataisiin parempi ymmarrys median vaikutuksesta rokotusmyonteisyyteen ja
rokotuskattavuuteen. Tavoitteena on myds saada tyokaluja rokotusviestintddn seka
asiantuntijoille ettd terveydenhuoltoalan ammattilaisille. Opinnaytetydmme tutkimusky-

symykset ovat:

1. Miten sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian vélisestd syy-yhteydesta on uutisoitu
mediassa?

2. Ketka ovat uutisointien tietolahteitd/ketka puhuvat uutisoinneissa?

6 Tutkimuksen toteutus

6.1 Aineiston keruu

Kasitteitd varten kerdsimme tietoa muun muassa aihetta kasittelevasta kirjallisuudesta,
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) ja Terveyskirjaston sekd muilta k&sitteita
koskevilta internetsivuilta. Viitekehysta varten kerdsimme tietoa alan kirjallisuudesta,
internetsivuilta ja tutkimuksista. Tutkimuksia etsimme PubMed-, EBSCOhost-, Cinahl- ja
Medic-tietokannoista. Kaytimme hakusanoina Swine flu/ A(HIN1)/pandemrix and nar-
kolepsia, vaccination/pandemrix and media, swine flu/A(HIN1) and media, terveysvies-
tintd, media, joukkoviestintd, journalismi, rokotus ja vaccination. Valitsimme |ahteiksi

vuosina 2000—-2011 julkaistut, suomen- tai englanninkieliset julkaisut ja tutkimukset.

Mediakartoitusta varten kerdsimme analysoitavan aineiston Terveyden ja hyvinvoinnin-

laitoksen, M-brain Oy:n tekemastd, mediaseurannasta aikavalilla elokuu 2010—lokakuu
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2011. M-brain Oy on verkkoviestinnan seurantaan erikoistunut tietopalveluyritys. Ha-
kusanoina kaytimme narkolepsia, sikainfluenssa ja syy-yhteys. Valitsimme uutisoinnit,
joiden medialdhteiné olivat radio (YLE 1), nelja sanomalehted: Helsingin Sanomat, llta-
sanomat, lltalehti, Kaleva (Pohjois-Suomen suurin ja Suomen neljanneksi suurin seit-

senpaivainen sanomalehti) seka television kolme kanavaa: MTV3, YLE ja Nelonen.

6.2 Aineiston analysointi

6.2.1 Mediaseurannan maarallinen analysointi

Analysoimme Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen M-brain Oy:n mediaseurannasta ke-
ratyt uutisoinnit ensin maarallisesti. Analyysi tehtiin laskemalla elokuun 2010-okakuun
2011 valilla Helsingin Sanomissa, lltasanomissa, lltalehdessa, Kalevassa, MTV3-, YLE-
ja Nelonen-kanavilla seké radiossa (n=8) olevien uutisointien lukumaarat kutakin pai-
vaa kohti. Tuloksista tehtiin viivadiagrammi uutisoinnin maaran (y-akseli) ja ajankoh-
dan (x-akseli) vélisestd suhteesta (kuvio 1). Maarallisella analyysilla selvitettiin paiva-
maarat, jotka sisalsivat yli viisi uutisointia. Naiden uutispiikkien paivamaarat olivat
20.8., 21.8., 23.8., 24.8., 25.8., 26.8., 27.8., 8.9., 1.2., 2.2, 3.2, 42., 1.9. ja 2.9.
(Kuvio 1). Naiden paivamaarien uutisoinneista tehtiin ensin yhteenveto ja uutisoinnit

analysoitiin seuraavaksi laadullisella sisallonanalyysilla.
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Kuvio 1. M&aréllisen analyysin viivadiagrammi

Aineiston keruun tuloksena Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen M-brain Oy:n tieto-
kannasta saatiin 103 uutisointia, eli n=103. Uutisointien l&hteet ja niistd keréattyjen

uutisointien lukumaarat on esitetty taulukossa 1.

Taulukko 1.  Uutisointien lahteet ja lukumaarat
Uutisoinnin lahteet Uutisointien lukumé&arat
Yle uutiset 41

MTV3 uutiset 23

Nelosen uutiset 2

Radio 1

Helsingin sanomat 14

Kaleva 7

lltalehti 9

llta-Sanomat 6

Yhteensa 8 Yhteensa 103
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6.2.2 Yhteenveto Sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian syy-yhteyden uutisoinnista
1.8.2010-31.10.2011

Kasittelemamme uutisoinnit [ahtivat liikkeelle 20.8.2010 ja 21.8.2010 siitd, kun lisdan-
tyneet narkolepsiatapaukset ja niiden mahdollinen kytkés sikainfluenssarokotteeseen
tulivat julkisuuteen. Tallin epdiltiin myds, ettd l1aakarit olisivat pimittaneet tutkimustu-
loksiaan liittyen narkolepsian ja Pandemrix®- rokotteen véliseen mahdolliseen yhtey-
teen. Pimittdminen tapahtui siind toivossa, ettd laakarit saisivat ensimmaisend julkaista
tutkimustuloksensa kyseista yhteytta koskien. (Yle Juha Karilainen 21.8.2010). Keskus-
telu jatkuu 23. ja 24.8.2010 keskittyen Pandemrix®- rokotteen turvallisuuteen seka
rokotteiden hyodyllisyyteen ja turvallisuuteen yleensa. THL:n virallista kantaa Pandem-
rix®- rokotteen ja narkolepsian véliseen mahdolliseen yhteyteen odotettiin edelleen.
THL:n pagjohtaja Pekka Puska antoi haastattelun, missa han sanoi rokotuspaattksen

olleen kilpajuoksua ajan kanssa. (MTV3 uutiset 24.8.2010).

Paatés Pandemrix®- rokotteen jakamisen lopettamisesta tuli uutisiin 25.8.2010, mutta
rokotetta sai edelleen pyydettédessa. Otsikoihin palasi 26.8. edelleen laékareiden mah-
dollinen narkolepsiaepailyjen laaja pimittaminen. Pandemrix®- rokotteen ja narkolepsi-
an valistd mahdollista yhteytta kasiteltin myds Euroopan laékeviraston EMEA:n koko-
uksessa, mikd paasi otsikoihin 27.8. Narkolepsian ja Pandemrix®- rokotteen mahdolli-
sesta yhteydesta aiheutunut kohu Suomessa oli herattanyt myés Ruotsin viranomaiset
selvittimaan asiaa. Uutisoinneissa kerrottiin 8.9. tutkimuksissa selvinneen, ettei Ruot-

sin narkolepsiatapauksilla ollut yhteyttd Pandemrix®- rokotteeseen.

THL ilmoitti 1.2.2011, ettd Pandemrix®- rokotteen ja narkolepsiatapausten vélilla on
selva yhteys. Uutinen paasi otsikoihin myds 2., 3. ja 4.2.2011. Edella mainittuina paivi-
na uutisoinneissa pohdittiin myds sitd, kuka tapahtumasta on vastuussa ja kuka korvaa
vahingot narkolepsiaan sairastuneille ja heidan perheilleen. Sanomalehti Kaleva muis-

tutti paakirjoituksessaan, ettd korvaus on vain laiha lohtu. (Kaleva 3.2.2011).

THL:n teettdméssé loppuraportissa kévi ilmi, ettd Pandemrix®- rokotteen ja narkolepsi-
an valilla on yhteys, mista uutisoitiin 1. ja 2.9.2011. Loppuraportin mukaan rokote kas-
vatti 4—19-vuotiaiden lasten ja nuorten sairastumisriskin lahes 13-kertaiseksi verrattu-
na rokottamattomiin lapsiin. Syyskuun alun uutisoinnissa pohdittiin myds edelleen sit4,

kuka korvaa narkolepsiaan sairastuneille ja heidan perheilleen aiheutuneet kulut.
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6.2.3 Mediaseurannan laadullinen sisalléonanalyysi

Valitsimme mediaseurannan analyysimenetelmaksi laadullisen sisélldnanalyysin. Se on
menettelytapa, jolla voidaan analysoida dokumentteja, kuten esimerkiksi kirjoja, artik-
keleita, haastatteluita, puhetta tai raportteja, systemaattisesti ja objektiivisesti. Siséal-
I6nanalyysilla pyritddn saamaan tutkittavasta ilmidsta sanallinen kuvaus tiivistetyssa ja
yleisessé muodossa. Kyseinen menetelm@ soveltuu hyvin joukkotiedotuksen tuotteille
kuten esimerkiksi sanoma- ja aikakausilehdille, elokuville ja radio- ja tv-ohjelmille, kos-
ka silla paastdan kasiksi muun muassa ihmisten kokemuksiin, ajatuksiin, ennakkoluu-

loihin ja mielikuviin. (Tuomi — Sarajarvi 2009: 84 -103.)

Laadullisen aineiston sisallénanalyysisséa voidaan erottaa vield induktiivinen eli aineisto-
lahtdinen ja deduktiivinen eli teorialdhtdinen analyysi. Aineistolahtbisessa analyysissa
luokitellaan sanoja tai ilmaisuja niiden teoreettisen merkityksen perusteella ja tutki-
musaineistosta pyritddn luomaan teoreettinen kokonaisuus siten, etteivat aikaisemmat
havainnot, tiedot, tai teoriat ohjaa analyysid. TeorialdhtGisessd analyysissa taas ovat
lahtokohtana teoria ja teoreettiset kasitteet, jolloin analyysid ohjaa joku teema tai kéasi-
tekartta (Tuomi — Sarajarvi 2009: 113; Kankkunen — Vehvildinen — Julkunen 2009:
135). Kaytimme aineistomme analysointiin laadullisen sisdllonanalyysin aineistolahtdista
analyysimenetelmad, koska aikaisemmat tiedot, havainnot tai teoriat eivat ohjanneet

analyysia.

Aineistoléhtdisessd analyysissa aineiston analysointi voidaan jakaa karkeasti kolmeen
vaiheeseen, joita ovat aineiston pelkistdminen, aineiston ryhmittely ja teoreettisten
kasitteiden luominen. Aineiston pelkistamisessa analysoitavasta dokumentista karsitaan
tutkimukselle epdolennainen pois ja nostetaan aineistosta tutkimustehtavalle olennaiset
ilmaukset esiin. Pelkistdminen voi tapahtua esimerkiksi alleviivaamalla aineistosta tut-
kimustehtavan kysymyksia kuvaavat ilmaisut erivarisilla kynilla ja lyhentamalla alkupe-
raisilmaukset vield pelkistettyyn muotoon. Aineiston ryhmittelyssa aineistosta koodatut
pelkistetyt ilmaukset kaydaan lapi ja ryhmitellddn alaluokkiin ilmauksia yhdistavien kéa-
sitteiden perusteella. Aineiston teoreettisten kasitteiden luomisessa aineiston ryhmitte-
lyssé luoduista alaluokista muodostetaan yléaluokkia ja niistd edelleen paaluokat. Aineis-
tolahtoisessa siséllonanalyysissd pyritaan siis alkuperédisestéd aineistosta l6ytamaan en-
sin keskeiset kasitteet tutkittavasta ilmiosta ja yhdistelemalla késitteitd saamaan vasta-

us tutkimuskysymyksiin. (Tuomi — Sarajarvi 2009: 108 - 113.)
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Tutkimuksen tarkoitus ohjasi analyysia alusta asti siten, etté aineistosta haettiin vasta-
usta tutkimuskysymyksiin. Analyysi aloitettiin lukemalla aineisto lapi useaan kertaan.
Aineistosta alleviivattiin eri vareilla ilmaisut, jotka antoivat vastauksen tutkimuskysy-
myksiin. Valitsimme analyysiyksikoiksi ajatuskokonaisuuksia, jotka sisalsivat yhden tai
useampia lauseita. llmaisut koodattiin numeroin, jossa ensimmainen numero kuvasi
uutisoinnin jarjestysnumeroa ja toinen numero kuvasi ilmaisun esiintymisjarjestysta
kyseisessa uutisoinnissa (Esimerkiksi: 4.1 Sikainfluenssan ja narkolepsian yhteyttd sel-
vitetdén, mutta THL ei ole kieltinyt rokotteen antamista lapsille). Taman jalkeen ilmai-
sut pelkistettiin lyhyempéaan muotoon (taulukko 2). Pelkistetyt ilmaisut ryhmiteltiin il-
maisuista nousseiden teemojen mukaan (ks. liite 3).

Taulukko 2. Esimerkki analyysiyksikkéjen koodaamisesta ja pelkistamisesta

Alkuperaisilmaukset

Pelkistetyt ilmaukset

4.1 Sikainfluenssan ja narkolepsian yh-
teytta selvitetdan, mutta THL ei ole kiel-
tényt rokotteen antamista lapsille.

4.1 Sikainfluenssan ja narkolepsian
yhteytté selvitetaan

20.2 Ensin on tutkittava, liittyvatkd
Suomen narkolepsiatapaukset sikain-
fluenssa-rokotteeseen. Tutkijat ovat
nostaneet esiin rokotteen tehosteaineen
mahdollisen yhteyden todettuihin tapa-
uksiin.

20.2 On tutkittava, liittyvatké Suomen
narkolepsiatapaukset sikainfluenssa-
rokotteeseen ja tutkijat nostaneet esiin
rokotteen tehosteaineen mahdollisen
yhteyden

25.5 Kansallinen rokotusasiantuntija-
tydryhma kokoontuu tiistaina pohtimaan
H1N1-rokotteen, sikainfluenssan ja nar-
kolepsian mahdollista yhteytta.

25.5 Kansallinen rokotusasiantuntija-
tydryhma kokoontuu pohtimaan H1N1-
rokotteen, sikainfluenssan ja narkolep-
sian mahdollista yhteytta.

Jokaisen ryhman pelkistetyista ilmaisuista johdettiin alaluokat (ks. taulukko 3).

Taulukko 3.

Esimerkki pelkistettyjen ilmauksien johtamisesta alaluokkiin

Pelkistetyt ilmaukset

Alaluokat

4.1 Sikainfluenssan ja narkolepsian yhteyt-

ta selvitetdan

Syy-yhteytta selvitetdan

20.2 On tutkittava, liittyvatké Suomen nar-

kolepsiatapaukset sikainfluenssa-
rokotteeseen ja tutkijat nostaneet esiin
rokotteen tehosteaineen mahdollisen yh-
teyden

Syy-yhteytta tutkitaan

25.5 Kansallinen rokotusasiantuntijaty6-
ryhma kokoontuu pohtimaan H1N1-
rokotteen, sikainfluenssan ja narkolepsian
mahdollista yhteytta.

Syy-yhteytta kokoonnutaan pohti-
maan
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Luokat ryhmiteltiin niin, ettd samansisaltoiset alaluokat yhdistettiin ja niitéa yhdistavan
asian perusteella alaluokille nimettiin ylaluokka. Taméan jalkeen nimettyja ala- ja yla-
luokkia tarkasteltiin ja alkuperaisaineistosta varmistettiin, ettd ne kuvasivat tutkimuk-
sen tarkoitusta. Ylaluokat yhdistettiin paaluokaksi tutkimuskysymysten mukaan (ks.

taulukko 4).

Taulukko 4.  Esimerkki alaluokkien, yldluokan ja paaluokan johtamisesta

Alaluokat Ylaluokat Paaluokka

Syy-yhteytta selvitetddn | Syy-yhteyden selvittami- | Syy-yhteyden uutisointi
nen

Syy-yhteytta tutkitaan

Syy-yhteytta kokoonnu-
taan pohtimaan

Syy-yhteytta selvitetdan
epidemiologisesti

Syy-yhteyden selvitys-
menetelmaa pohditaan

Syy-yhteys vaatii lisasel-
vityksié

Vaestotutkimus ainoa
tapa selvittdd syy-yhteys

Toisen tutkimuskysymyksen kohdalla alaluokat muodostuivat uutisoinneissa esiintynei-
den henkildiden maarasta. Tutkimuskysymyksella etsittiin tietoldhdettd uutisointien
takana, jolloin ylaluokaksi muodostui uutisoineissa esiintyneiden henkildiden ammatti-

kunta/titteli. Analyysin paaluokka johdettiin jalleen tutkimuskysymyksesta (ks. kuvio 2).

7 Tulokset

7.1 Sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian vélisen syy-yhteyden uutisointi mediassa

Siséllonanalyysista nousi esiin yhdeksan eri yldluokkaa koskien sikainfluenssarokotteen
ja narkolepsian valista syy-yhteytta. Ylaluokkia olivat syy-yhteyden selvittdminen, syy-
yhteyden pitdminen yllatyksena, syy-yhteyden pitdminen selvand, syy-yhteyden epaily,
syy-yhteyden mahdollinen peittely, syy-yhteyden vaikutus rokottamiseen, syy-yhteyden
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pitaminen epaselvanda, korvausten maksu sekd vanhempien asenteita syy-yhteytta koh-

taan.

Syy-yhteyden selvittdminen (n=7) tarkoitti, ettd syy-yhteytta selvitetdan, tutkitaan ja
kokoonnutaan pohtimaan. Uutisoinneissa mainittiin, ettd syy-yhteyden selvitysmene-
telmi& tulisi pohtia ja syy-yhteyden sanottiin vaativan vield lisaselvityksia. Lisaksi uu-
tisoineissa mainittiin, ettd syy-yhteyttd tulisi selvittdd epidemiologisesti ja vaestotutki-

muksella.

Syy-yhteyden ylldtyksend pitdminen (n=3) tarkoitti, ettd kukaan ei osannut ajatella
mahdollisen syy-yhteyden olemassaoloa. Narkolepsian ei odotettu olevan rokotteen

haittavaikutus ja riski narkolepsiaan sairastumisesta tuli jarkytyksena.

Syy-yhteyden selvéné pitdminen (n=6) tarkoitti, ettd Pandemrix®-rokotteen todettiin
lisanneen narkolepsiatapauksia lapsilla Suomessa ja ajallinen yhteys oli selva. Rokot-
teella uutisointiin olevan selva yhteys narkolepsiaan ja rokotettujen lasten yhdeksan-
kertainen riski sairastua mainittiin myds uutisoineissa. Lisaksi Pandemrix®-rokotteesta
uutisointiin myo6tavaikuttajana narkolepsiatapauksissa ja sen mainittiin lisénneen narko-

lepsiaa yhteisvaikutuksessa jonkun muun tekijan kanssa.

Syy-yhteyden epdily (n=4) tarkoitti, etta yhteytta ei osattu epdilld ja ettd lasten epail-
tiin saaneen rokotteesta narkolepsiaa. Epailyn uutisoineissa mainittiin mahdollisesta
syy-yhteydesta olleen keskustelua, ja ettéd tutkimustulokset vahvistavat epailyja syy-

yhteydesta.

Syy-yhteyden mahdollinen peittely (n=3) kasitti uutisointeja ladkareiden ja tutkijoiden
mahdollisesta syy-yhteysepadilyiden ilmoittamatta jattAmisestéa seka tietojen mahdolli-
sesta pimittAmisesta. Uutisoineissa mainittiin erikseen, ettd THL ei ole pimittényt tieto-

ja.

Syy-yhteyden vaikutus rokottamiseen -uutisoinneissa (n=5) mainittiin, ettd rokotukset
ovat nyt katkolla syy-yhteyden selvitysten ajan ja ettéd rokotukset on keskeytetty narko-

lepsiatapausten lisédnnyttya. Lisdksi uutisoitiin, ettéd rokotusten keskeyttdmista on suo-
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siteltu, rokotteen jakamista on hillitty ja etté rokottaminen on keskeytetty varotoimen-

piteena.

Syy-yhteyden pitdminen epdselvdnd -uutisoineissa (n=8) mainittiin, ettd syy-
yhteydesté ei ole viela tieteellisia todisteita, syy-yhteydesta on vain vahan tietoa ja etta
taustalla on mahdollisesti useampia vaikuttavia tekij6itd. Uutisoinneissa sanottiin ajalli-
sen ilmaantumisen olevan ainoa syy-yhteys ja ettd syy-yhteydestd on olemassa vasta
olettamus. Uutisoinneissa oltiin myf6s sitd mieltd, ettd syy-yhteyttd ei ilmeisesti ole ja

ettd totuus syy-yhteydesta ei selvia koskaan.

Korvausten maksu -uutisoineissa (n==8) sanottiin korvausten olevan oikeutettuja, niiden
maksua on suositeltu ja niitd kiirehditédn. Vanhempien kerrottiin vaativan valtiolta kor-
vauksia ja ladkevahinkopoolin uutisoitiin olevan ensisijainen korvaaja, eika ladkeyhti6
GlaxoSmithKline joudu korvausvastuuseen. Lisdksi uutisoitiin, ettd korvauksien saami-

seksi vaaditaan todisteita ja niihin vaaditaan vakuutusehtojen mukainen yhteys.

Vanhempien asenteita syy-yhteyttd kohtaan -uutisoinneissa (n=8) oli mielipiteita siita,
ettd vanhempien annettiin ymmartaa rokotteen olevan turvallinen ja valttdmaton ja
oikeilla tiedoilla narkolepsiatapauksilta olisi valtytty. Viranomaiset olivat tehneet van-
hempien mielesta virheitd, ja nyt epaluulo rokotteita kohtaan kasvaa. Uutisoinneissa
vanhemmat sanovat, ettéd heiddan mukaan syy-yhteys oli alun perinkin selva ja he ovat
tiedostaneet syy-yhteyden jo pitkddn. Vanhemmat ottavat tapahtuneen raskaasti, mut-

ta syy-yhteyden toteaminen ei ole lisdnnyt yhteydenottoja neuvoloihin.

7.2 Sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian valisen syy-yhteyden uutisoinnin tietolah-
teet

Uutisointien sisélldnanalyysistd saatiin tulokseksi 10 ylaluokkaa koskien uutisointien
tietolahteita. Nama olivat professorit/dosentit/arkkiatrit (n=25), laakarit (n=29),
THL/THL:n johto (n=40), tutkijat (n=22), viranomaiset/korvausviranomaiset (n=32),
toimittajat (n=12), asiantuntijaryhmat (=13), terveysalan-tyontekijat (n=3), vanhem-

mat (=12) ja muut (n=2) (ks kuvio 2). Alaluokat I0ytyvat eriteltyind liitteesta 3.
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8 Pohdinta

8.1 Eettisyys ja luotettavuus

Opinndytetytn eettisyytta tukee se, ettd tyd on suoritettu noudattaen hyvaa tieteellista
kaytantoa. Kaytantoon kuuluu, etté opinndytetyd on suunniteltu, toteutettu ja raportoi-
tu yksityiskohtaisesti ja tieteelliselle tiedolle asetettujen vaatimusten edellyttimalla
tavalla (Tuomi — Sarajarvi 2009: 133). Tyossdmme kaytetty laadullinen sisallonanalyysi
on yleisesti kaytetty ja tieteellisesti hyvaksytty menetelmd. Aineiston keruu, analysointi
ja raportointi on suoritettu noudattaen mahdollisimman tarkasti ja seikkaperdaisesti tut-
kimusmenetelman ohjeita. Opinnaytetyon kannalta merkitykselliset sidonnaisuudet
raportoidaan tydssa. Opinnadytety® on osa hanketta, joka tehddan yhteistydssa Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen kanssa. Tutkimusaineistona olevat uutisoinnit ovat julkisia

dokumentteja ja ne on keratty M-brain Oy:n toimesta THL:n kayttdon.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta arvioitaessa tarkastellaan koko tutkimusproses-
sia ja arvioidaan tutkimuksen uskottavuutta, siirrettavyytta, riippuvuutta sekd vahvis-
tettavuutta (Lindberg — Suhonen 2012). Opinnaytety6n vahvistettavuutta tukee se, etta
kaksi henkildd on ollut tekemassa tyota. Lisdksi opinndytetytn eri vaiheet on tarkista-
nut kaksi opettajaa sekd THL:n hankkeesta vastaava tutkija Hanna Nohynek. Kasittei-
den ja viitekehyksen maadrittelemisen aineistona on pyritty kayttamaan artikkeleita ja

kirjoja, joiden on katsottu tayttavan opinnaytetyohon vaadittavat tieteelliset kriteerit.

Opinnaytetytn uskottavuutta ja siirrettavyytta lisda se, ettd analyysin eteneminen on
kuvattu esimerkein alkuperdistekstistd alkaen ja alkuperaistekstien ldhteet 16ytyvat
opinnaytetydn liitteend. Lisdksi sisdllonanalyysin eri vaiheet on kuvattu mahdollisimman
tarkasti, taulukoita ja liitteitd kayttden, jolloin lukijan on helppo seurata analyysin ete-
nemista. Opinnaytetydn luokitukset kattavat aineiston hyvin, koska analyysin luokat
nousivat suoraan aineistosta analyysin edetessa, eivatka mitkaan ennakkokasitykset
ohjanneet analyysia. Opinndytety6n riippumattomuutta lisda se, etta tutkimusaineisto
koostui uutisoinneista. Alkuperaisilmaisut olivat valmiiksi jo hyvin pelkistettyja, joten
riski omien tulkintojen tekemiseen aineistosta oli melko pieni. Opinnaytetyon luotetta-
vuutta heikentéda se, ettd meilla ei ole aikaisempaa kokemusta vastaavanlaisen analyy-

sin tekemisesta. Laadullinen sisdllonanalyysin tulokset eivéat ole koskaan taysin objektii-
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visia, silla analyysin tekijoiden tulkinnat vaikuttavat sen tuloksiin (Tuomi — Sarajarvi
2009: 134).

8.2 Tulosten tarkastelu

Ensimmaéinen tutkimuskysymys koski narkolepsian ja Pandemrix®-rokotteen vélisen
syy-yhteyden uutisointia. Kysymykseen vastaavia luokkia nousi opinnaytetyon aineis-
tosta esiin yhdeksén, joten narkolepsian ja Pandemrix®-rokotteen vélista syy-yhteytta
oli késitelty monipuolisesti. Uutisointeja on melko tasaisesti kaikista luokista, mutta
eniten niitd oli syy-yhteyden selvittdmisestad. Opinndytety6ssa analysoitavat uutisoinnit
kerattiin tietyltd ajanjaksolta, tietyistd medioista ja tietyin hakusanoin, joten eri aineis-

tosta tehdysta analyysistéa voi saada erilaisia tuloksia.

Opinnaytetytssa kasittelemamme ajanjakson uutisoinnit 1ahtivat liikkeelle syy-yhteyden
peittelyepdilyistd. Uutisoinneissa kulki koko ajan taustalla epdvarmuus syy-yhteydesta.
Syy-yhteytta pidettiin yllatyksend, pidettiin selvana, syy-yhteyttd epdiltiin seka pidettiin
epéaselvana. Eniten uutisoinneissa kasiteltiin kuitenkin syy-yhteyden selvittdmista. Tama
oli oletettavissa, silla syy-yhteys oli pitkén aikaa epdvarma. Syy-yhteyden selvittyd, ja
THL:n loppuraportin valmistuttua, uutisoinneissa kasiteltiin p&éasiassa korvausten
maksua vanhemmille. Tassa vaiheessa my6s vanhempien mielipiteet nousivat voimak-
kaammin esille. Mielipiteet kasittelivat lahinna sitd, ettd vanhemmat olivat mielestdan

tienneet syy-yhteyden jo aikaisemmin.

Toinen tutkimuskysymys koski tietolahteitéd uutisointien takana. Tdhan kysymykseen
vastaavia luokkia nousi aineistosta esiin 10, eli syy-yhteyttd oli tarkasteltu usean eri
tietolahteen ndkokulmasta. Useimpien uutisointien tietolahteina olivat THL/THL:n johto
sekd laakarit ja tutkijat. Vanhempien mielipiteitd oli uutisoinneissa yllattavan véhan,
vaikka nykyddn media kayttdd yhda enemman tietoldhteindan tavallisia ihmisié, joilla voi

olla omakohtaisia kokemuksia asiasta.

8.3 Johtopaatokset ja kehittamishaasteet

Loppupaéatelmana voimme todeta, etta syy-yhteyttéa kasiteltiin mediassa monipuolisesti,

ja tietolahteiné olivat 1ahinna 1aakarit seka terveydenhuollon asiantuntijat. Syy-yhteytta
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kasiteltin maltillisemmin kuin itse sikainfluenssapandemiaa, eika yhta selkedd nako-
kulmaa noussut esille. Mielestdmme uutisoineissa oli kuitenkin havaittavissa negatiivi-
nen kaiku Pandemrix®-rokotteen valinnasta seka rokottamisen kiireellisyydestd. Rokot-
tamatta jattamisen haittoja ei juurikaan nostettu esille, eikd mahdollista sikainfluenssa-
pandemian leviamisté ja sen seurauksia kasitelty kuin muutamissa uutisoinneissa. Aluk-
si Pandemrix®-rokote nahtiin uutisoinneissa narkolepsian aiheuttajana, mutta myo-
hemmin, tutkimusten edetessd, sen todettiin myotavaikuttavan narkolepsian puh-

keamiseen muiden tekijoiden kanssa.

Opinnaytetyon tulosten perusteella emme voi juurikaan ottaa kantaa syy-yhteyden
vaikutuksesta rokotuskattavuuteen. Tosin vanhempien mielipiteitd koskevat uutisoinnit
antavat viitteitd siihen suuntaan, ettd epaluulo rokotteita kohtaan kasvaa. Liséksi van-
hemmat toivovat riittavasti oikeaa tietoa viranomaisten ja terveydenhuollon henkil6-
kunnan taholta sekd heidan mielipiteidensd huomioimista. Aihetta kasiteltiin asiallisesti,
ja suurin osa tietolahteista oli asiantuntijoita, joten "perinteisen median” tarjoama tieto
on mielestamme luotettavaa. Terveydenhuollon viranomaisten ja asiantuntijoiden tulee
jatkossakin tarjota aktiivisesti ja riittavasti tietoa rokotusten tarpeellisuudesta, jotta
rokotusmyonteisyys sailyy. Terveydenhuollon viranomaisten ja asiantuntijoiden tulee
my0s sailyttéd avoimuus mediaa kohtaan, jotta asianmukainen ja luotettava tieto valit-
tyy jatkossakin kaikille. Mielestamme terveydenhuollon ammattilaisilla on vastuu antaa
asiakkaille oikeaa ja ajankohtaista tietoa tai ohjata heidat tarvittaessa luotettavien tie-

tolahteiden aareen.

Opinnaytetydmme tuloksia voidaan hyddyntaa tiivistetyn kasityksen muodostamiseen
sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian syy-yhteyden uutisoinnista. Opinnaytetytn
hyddyntamista ja jatkotutkimusta ajatellen opinndytetydn aihetta voisi syventaa ja laa-
jentaa kerdamalla uutisoinnit eri medioista toisilla hakusanoilla. Vastaavan analyysin
voisi tehd& esimerkiksi sosiaalisessa mediassa kaydysta keskustelusta ja verrata tulok-

sia opinndytetydmme tuloksiin.
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Pandemrix®-rokotteen koostumus

Rokotteen vaikuttava aine on inaktivoitu, pilkottu influenssavirus, joka sisaltda antigee-
nia viruskannasta:A/Kalifornia/07/2009 (H1N1)- johdettu kanta NYMC X- 179A. Advu-
janttina on AS03, joka sisdltda skvaleenia, DL-alfa-tokoferolia ja polysorbaattia. Muut
aineosat ovat oktoksynol 10, tiomersaali, natriumlkoridi, dinatriumvetyfosfaatti, kalium-
divetyfosfaatti, kaliumkloridi, magnesiumkloridi ja injektionesteisiin kaytettava vesi
(EMA2010).
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Pelkistetyt ilmaisut

1. TUTKIMUSKYSYMYS

YHTEYDEN SELVITTAMINEN

1.1 Sikainfluenssarokotteiden mahdolliset narkolepsiayhteydet pitaa tutkia tarkkaan.
1.5 On erittain tarkeaa selvittdd mahdollinen syy-yhteys rokotteen kanssa

2.2 Laitos selvittda sikainfluenssarokotteiden yhteytta pienten lasten lisdantyneisiin narkolep-
siatapauksiin.

4.1 Sikainfluenssan ja narkolepsian yhteytta selvitetaan

6.2 THL laitos selvittda Pandemrix-rokotteen yhteytta sairauteen

7.3 selvitetdan narkolepsian ja pandemiarokotteen valisia mahdollisia yhteyksia

13.1 selvitetaan, onko sikainfluenssarokotuksella yhteytta narkolepsiaan

14.1 keratédan tietoja sikainfluenssarokotteen mahdollisista narkolepsiayhteyksista pikavauhdilla

20.1 selvitetdan sikainfluenssarokotteen sisdltaman tehosteaineen mahdollista yhteyttéa narko-
lepsiaan

20.2 On tutkittava, liittyvatkdé Suomen narkolepsiatapaukset sikainfluenssarokotteeseen ja tutki-
jat nostaneet esiin rokotteen tehosteaineen mahdollisen yhteyden

20.4 rokotteen ja narkolepsian mahdollista yhteytta selvitetdan useita kuukausia.
21.1 rokotteen ja narkolepsiatapausten yhteys tutkitaan mutta siihen menee kuukausia.

24.2 on kaynnistetty selvitykset, voisiko sikainfluenssaviruksella tai -rokotteella seka narkolepsi-
alla olla jotain yhteytta.

25.3 Sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian yhteyden tutkiminen voi vieda kuukausia.

25.5 Kansallinen rokotusasiantuntijatyéryhméa kokoontuu pohtimaan H1N1-rokotteen, sikain-
fluenssan ja narkolepsian mahdollista yhteytta.

26.1 Pamdemrix-rokotteen yhteytté havaittuihin narkolepsia-tapauksiin tutkitaan.

27.1 kerataan parhaillaan tietoja rokotteen mahdollisesta yhteydesta lasten liséantyneisiin nar-
kolepsiatapauksiin.

33.2 rokotuksen ja narkolepsian yhteyden selvittdminen tarkeda ja selvitetdan talla hetkella
hartiavoimin.

36.1 tapaukset on tutkittava perusteellisesti sen selvittamiseksi, 10ytyykd syy rokotteesta, itse
taudista, eri tekijoiden yhteisvaikutuksesta vai kenties jostakin muusta.
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38.1 Kestaa kuukausia, ennen kuin voidaan sanoa, onko narkolepsian liséantymiselld ja sikain-

fluenssarokotteella yhteytta

39.1 Ruotsin ja Norjan terveysviranomaiset selvittavat parhaillaan, miten moni sikainfluenssaro-
kotteen saanut lapsi on sairastunut narkolepsiaan.

40.1 Parhaillaan tutkitaan, voisiko narkolepsialla ja sikainfluenssarokotteella tai itse viruksella
olla jotain tekemista keskenaan.

42.1 THL:n edustajat ja narkolepsiatutkijat keskustelivat siitd, kuinka Pandemrix-rokotteen ja
narkolepsian mahdollista syy-yhteytta tutkitaan. Tutkijat ovat yksimielisia siita, etta lisaselvityk-
sia tarvitaan.

42.2 Padkysymys on se, onko syy-yhteytta eli onko rokote voinut aiheuttaa tai laukaista narko-
lepsiaa.

42.3 Epidemiologisessa selvityksessa pyritaan selvittdméaan, onko rokotetuilla enemman narko-
lepsiaa kuin rokottamattomilla.

42.4 Tutkimuksessa selvitetdan, onko rokotusten jalkeen narkolepsiaan sairastuneilla siihen
geneettinen alttius.

45.4 THL selvittaa rokotteen ja sairauden mahdollista yhteytté ja selvitystyo vienee kuukausia.

46.1 Suomalaisneurologit ovat tutkineet sikainfluenssan, rokotteiden ja narkolepsian yhteyksia
jo kuukausien ajan.

48.1 viranomaiset tutkivat mahdollista yhteyttd Pandemrix-rokotteen ja narkolepsiatapausten
valilla, mutta paatoksia toimenpiteista ei ole viela tehty.

48.2 Virasto tiedotti asettaneensa asiantuntijaryhman selvittdmaan mahdollista yhteytta roko-
tuksen ja narkolepsian valilla.

50.1 suomalaisneurologit ovat tutkineet rokotteen ja narkolepsian yhteyksia jo kuukausia, ja
aiheesta julkaistaan artikkeli kansainvalisessa tiedejulkaisussa.

52.1 Sikainfluenssarokote Pandemrixin ja narkolepsian mahdollista yhteyttd kéasitelladn tanaan
Euroopan laékeviraston EMEAN kokouksessa.

55.5 THL selvittaa parhaillaan rokotteen ja sairauden mahdollista yhteytta

59.3 vaestotutkimus on ainoa tapa selvittdd narkolepsian kaltaisen erittdin harvinaisen haitta-
vaikutuksen yhteyksid rokotteeseen, silla kliinisissa tutkimuksissa harvinaiset haitat eivat tule
esille.

63.1 THL toivoo saavansa vield loppuvuonna alustavia tuloksia narkolepsian ja sikainfluenssaro-
kotusten mahdollisesta yhteydesta.

67.4 narkolepsian ja Pandemrix-rokotteen yhteyksien tutkimusta jatketaan yha.

74.6 Tyéryhman mukaan yhteys narkolepsian ja Pandemrix-rokotteen valilla vaatii yha liséselvi-
tyksia.
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75.1 THL on selvittanyt Pandemrix-rokotteen ja liséantyneiden narkolepsiatapausten yhteytta.

75.7 Ladkevirasto paatti kuitenkin samalla aloittaa selvitykset rokotteen ja narkolepsian mahdol-
lisesta yhteydesta.

75.9 EMA:n mukaan lisatutkimukset ovat tarpeen, jotta narkolepsian ja Pandemrixin véliseen
yhteyteen saadaan selvyys.

79.4 Yhteydesta rokotteen ja sairauden valilla tehdaan viela lisaselvityksia, ja asiaa tutkivan
tyoryhman lopullinen raportti valmistuu elokuussa.

84.1 rokotteen ja narkolepsian yhteytta tutkitaan télla hetkella kansainvalisesti.

85.1 Pandemrix-rokotteen valmistaja odottaa viela kansainvélisia lisaselvityksia rokotteen ja
narkolepsian yhteydesta.

85.3 Johtopaatoksia narkolepsian syisté ja rokotteen mahdollisesta roolista voi vetaa sitten, kun
Suomen loppuraportti sekd eri maiden viranomaisten ja Euroopan ladkeviranomaisen raportti
valmistuvat myéhemmin tdmén vuoden aikana

85.5 Talla hetkella vain Suomesta on tieto, ettéd rokotetuilla on enemman narkolepsiaa ja taméan
havainnon perusteella katsotaan, mika tilanne muualla maailmassa on.

87.2 Tulevaisuuden kannalta on tarkeaa selvittéda rokotteen ja narkolepsian vélinen yhteys

YHTEYDEN PITAMINEN YLLATYKSENA

1.2 Mahdollinen yhteys sikainfluenssarokotteen ja narkolepsiatapausten valilla tuli tutkijoille
osaksi yllatyksena, osaksi ei.

1.3 Se yllatti, ettei kukaan osannut etukateen ajatella rokotteella voivan olla yhteytté narkolep-
siaan.

11.1 THL:n johto ei ole tiennyt sikainfluenssarokotteeseen liittyvista narkolepsiaepailyistd ennen
kuin viime péivina.

11.2 Johdon tietoon yhteys tuli muutama paiva sitten, mutta etta se liitettéisiin tdhan rokotuk-
seen tuli nyt sitten esille.

67.1 Narkolepsian ei koskaan odotettu olevan mink&an rokotteen haittavaikutus

67.3 Ei ole heratetty epdilya, ettd narkolepsia voisi olla rokotteen haittavaikutus, myontéad THL:n
ylilaakari

81.1 rokotejohtaja myontaa jarkyttyneensa tiedosta, jonka mukaan rokotettujen lasten narko-
lepsiariski on yhdeksénkertainen

YHTEYDEN PITAMINEN SELVANA

1.4 Suomessa ettd Ruotsissa nayttdisi esiintyvan keskimaaraistd enemman narkolepsiatapauk-
sia.

5.2 Porin seudulla ei ole ilmennyt narkolepsiaa, mika olisi yhteydessa H1IN1-rokotuksiin
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19.1 Narkolepsiatyéryhman loppuraportin mukaan Pandemrix-rokote lisasi narkolepsiatapauksia

Suomessa.

33.1 ensimmaisissa tutkituissa tapauksissa narkolepsiaoireiden ja rokotusten ajallinen yhteys
vaikuttaa selvalta.

36.1 Suomessa on havaittu lapsilla ja nuorilla jo ainakin viisitoista narkolepsiatapausta
38.2 narkolepsia on lisdéntynyt sikainfluenssarokotusten jalkeen lapsilla, mutta ei aikuisilla.
38.3 Ajallinen yhteys pandemiaan seka Pandemrix-rokotteeseen on olemassa

40.2 THL:n haittavaikutusrekisteriin on ilmoitettu kuusi tapausta, joissa narkolepsia on ilmaan-
tunut rokotuksen jalkeen.

40.3 THL sai toukokuussa yhden haittavaikutusilmoituksen, jossa narkolepsian oireet olivat al-
kaneet rokotuksen jalkeen.

40.4 THL sai 5 haittavaikutusilmoitusta, joissa narkolepsialla ja rokotteella on ajallinen yhteys.

40.5 EMA:n mukaan elokuussa Ruotsista raportoitiin 6 narkolepsia-tapausta, joilla oli ajallinen
yhteys pandemiarokotuksiin

41.4 THL on saanut Pandemrix-rokotuksesta ja narkolepsiasta vajaat kymmenen haittailmoitus-
ta, joista suurin osa on tullut aivan viime paivina.

45.2 THL on saanut kuusi haittavaikutusilmoitusta narkolepsiasta ja Pandemrix-rokotteesta ja
naissa narkolepsialla ja rokotteen antamisella on ajallinen yhteys.

45.3 narkolepsian oireet olivat alkaneet pian rokotteen antamisen jalkeen.

49.1 Neurologian dosentti ja unitutkija on sitd mielta, etta rokotteella on selva yhteys narkolep-
siaan

54.1 Ranskassa kuuden sikainfluenssarokotteen saaneen on todettu sairastuneen narkolepsiaan
rokotuksen jalkeen.

55.2 THL oli saanut kuusi haittavaikutusilmoitusta narkolepsiasta ja Pandemrix-rokotteesta ja
naissa narkolepsialla ja rokotteen antamisella on ajallinen yhteys.

55.3 narkolepsian oireet olivat alkaneet pian rokotteen alkamisen jalkeen.

62.2 Tukholman laanin alueella on sikainfluenssapandemian aikana todettu lapsilla kuusi narko-
lepsiatapausta. Kuudesta sairastuneesta lapsesta nelja on saanut Pandemrix-rokotteen.

62.3Pandemian aikana Tukholman laanin yli 18-vuotiaista kymmenen on sairastunut narkolepsi-
aan, joista viisi on saanut sikainfluenssarokotteen.

62.5 Kaakkois-Ruotsissa Ronnebyssé Askedalin perheessa kaytiin tapaamassa Arvid-poikaa, joka
on muutama kuukausi sitten sairastunut narkolepsiaa ja hénen oireensa alkoivat rokotuksen
jalkeen.



Liite 3
5(22)

64.1 THL:n tekemasta selvityksesta paljastui, etté sikainfluenssaa vastaan annetulla Pandemrix-
rokotteella ja narkolepsialla on selva yhteys.

65.1 Sikainfluenssarokotetta saaneilla 4-19-vuotiailla oli yhdeksankertainen riski sairastua nar-
kolepsiaan rokotusta seuranneiden kahdeksan kuukauden aikana verrattuna samanikaisiin ro-
kottamattomiin.

66.1 Pandemrix-influenssarokotteen ja narkolepsian vélisen yhteyden laajuus ei ole viela taysin
selvilla. HUS:n lastenklinikan lastenldékarin mukaan sairastuneiden tarkka lukuméara kasvaa

viela jonkin verran.

67.2 Pandemrix-influenssaladkkeen osalta on nyt havaittu, ettd rokotteen ottajalla on yhdek-
sankertainen riski sairastua narkolepsiaan.

67.4 Han ei kuitenkaan usko, ettd nyt saadut lopputulokset ladkkeen ja narkolepsian yhteydesta
muuttuvat.

68.1 Sikainfluenssarokotukseen liittyvia narkolepsiatapauksia on todettu Suomessa 52.
70.1 Rokotteen ja narkolepsian yhteys myonnettiin ensi kertaa.

70.2 THL:n raportin mukaan rokote kymmenkertaisti lasten ja nuorten riskin sairastua narkolep-
siaan.

71.1 THL vahvisti tanaan, etta sikainfluenssarokote on lisannyt lasten narkolepsiatapauksia.

72.1 myonnettiin, ettd kohuttu sikainfluenssarokote yhdeksankertaisti lasten ja nuorten riskin
sairastua nukahtelutauti narkolepsiaan.

74.1 THL:n valiraportin mukaan sikainfluenssarokote on yhteydessa narkolepsiaan.

74.2 Suomessa Pandemrix-rokotteen saaneilla 4-19-vuotiailla lapsilla ja nuorilla oli yhdeksanker-
tainen riski sairastua narkolepsiaan samanikaisiin rokottamattomiin verrattuna.

74.3 yhteys rokotteen ja narkolepsiatapausten valilla on niin selvd, ettd mikdan muu taustalla
vaikuttava tekija tuskin voi selittdd taudin lisdantymista.

74.4 Suomessa sairastui narkolepsiaan viime ja toissa vuonna kaikkiaan 60 lasta ja nuorta, jotka
ovat idltdéan 4-19-vuotiaita. Sairastuneista 52 eli lahes 90 prosenttia oli saanut Pandemrix-
rokotteen

75.2 THL:n mukaan talvella 2009-2010 annettu Pandemrix my®6tavaikutti narkolepsiatapausten
maaran lisdantymiseen 4-19-vuotiaiden rokotettujen keskuudessa todennakdisimmin yhteisvai-
kutuksessa jonkin muun tekijan kanssa.

75.3 Narkolepsiaan sairastuneita 4-19 vuotiaita on Suomessa 60 ja heistéd 52 eli 90 prosenttia
sai rokotteen.

75.4 THL:n mukaan rokotteen saaneilla ikdryhmaén kuuluvilla oli yhdeksankertainen riski sairas-
tua tautiin.

78.1 THL:Sikainfluenssarokotus kasvatti riskid sairastua narkolepsiaan.
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78.2 THL:n narkolepsiatydryhman valiraportin mukaan yhteys rokotteen ja taudin valilla on niin

selva, ettd mikdan muu taustalla vaikuttava tekija tuskin selittda taudin liséantymista.

78.3 rokote on lisdnnyt narkolepsiaa yhteisvaikutuksessa jonkin muun tekijan kanssa. Se selit-
téisi tautiepidemian puhkeamista nimenomaan Suomessa, Ruotsissa ja Islannissa, vaikka roko-
tetta jaettiin maailmanlaajuisesti

78.4 rokotteen saaminen on jopa yhdeksankertaistanut 4-19-vuotiaiden lasten ja nuorten riskin
sairastua narkolepsiaan.

78.5 Maanlaajuisen rokotekampanjan jalkeen vuosina 2009-2010 suomalaisista lapsista ja nuo-
rista tautiin sairastui 60 ja heista 52 eli lahes yhdeksan kymmenesta oli saanut sikainfluenssaro-
kotteen

79.3 THL:n  vdliraportissa  todettiin  talvella ~ 2009-2010 annetun  Pandemrix-
sikainfluenssarokotteen myoétéavaikuttaneen narkolepsiatapausten maaran liséantymiseen 4-19 -
vuotiailla.

80.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos julkisti eilen selvityksen, jonka mukaan sikainfluenssan
ehkaisyyn tarkoitetun Pandemrix-rokotteella on selva yhteys narkolepsiaan.

83.1 THL mydnsi tiistaina, ettd Pandemrix-rokotteen ja narkolepsian valilla on yhteys.

85.2 Narkolepsian lisaantyminen nayttéisirajoittuneen Suomeen ja Ruotsiin, vaikka ladketta on
kaytetty kymmenia miljoonia annoksia eri puolilla maailmaa.

85.4 Ladkevalmistaja GSK kertoo, etta sen rokoteturvallisuusrekisteriin on ilmoitettu 162 narko-
lepsiatapausta, joista 70 prosenttia on Suomesta ja Ruotsista.

87.1 THL:n narkolepsiatydryhman valiraportin mukaan rokotteella ja narkolepsialla on mité il-
meisimmin yhteys.

89.1 Tulosten perusteella syy-yhteys rokotteen ja narkolepsian vélilla on selva.
93.1 THL:n narkolepsiaraportti paljasti sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian yhteyden

99.1 Kansallinen narkolepsiatydryhma vahvisti tanaan sikainfluenssarokotuksen ja lasten lisaéan-
tyneiden narkolepsiatapausten yhteyden.

99.2 loppuraportin mukaan rokote kasvatti 4-19-vuotiaiden lasten ja nuorten sairastumisriskin
lahes 13-kertaiseksi verrattuna rokottamattomiin lapsiin.

99.4 Suomessa on jo sata Pandemrix-rokotuksen jalkeista narkolepsiatapausta, joilla useimmilla
oireet alkoivat parin kuukauden kuluttua rokottamisesta.

101.1 Pandemrix-rokotteen ja narkolepsiatapausten vélinen yhteys on vahvistunut.

101.2 loppuraportin mukaan riski sairastua narkolepsiaan oli lahes 13-kertainen rokottamatto-
miin verrattuna 4-19-vuotiaita lapsilla ja nuorilla.

103.1 Sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian yhteys varma
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103.2 Sikainfluenssarokotuksen ja lasten narkolepsiatapausten yhteys on vahvistunut

103.3 loppuraportissa todetaan, ettéd rokote kasvatti 4-19-vuotiaiden lasten ja nuorten sairas-
tumisriskin l&hes 13-kertaiseksi verrattuna rokottamattomiin lapsiin

103.4 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tietoon on tullut Suomessa jo ldhes sata Pandemrix-
rokotuksen jalkeisté narkolepsiatapausta.

103.5 Aiemmin Euroopan la8kevirasto totesi Pandemrix-rokotteen ja narkolepsian yhteyden ja
yhteys on todettu myds Ruotsissa.

105.3 loppuraportissa todetaan, ettd GlaxoSmithKlinen valmistama Pandemrix-rokote kasvatti 4-
19-vuotiaiden lasten ja nuorten sairastumisriskin |&hes 13-kertaiseksi rokottamattomiin lapsiin

verrattuna.

105.4 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tietoon on tullut Suomessa jo lahes sata Pandemrix-
rokotuksen jalkeisté narkolepsia-tapausta.

YHTEYDEN EPAILY

2.1 ensimmaista lasten narkolepsiaoireita on tutkittu jo vuodenvaihteessa, mutta tapausten
yhteytté rokotteeseen ei osattu epailla

3.1 Suomessa epdilladn 14 lasten saaneen nukahteluoireita, jotka liittyvat sikainfluenssan tai
sen rokotteeseen.

3.3 ensimmadisista lasten narkolepsia oireita tutkittiin jo vuodenvaihteessa, mutta yhteytta ei
osattu epadilla

3.4 neljallatoista lapsella Suomessa on havaittu narkolepsia, jolla epéillaédn olevan yhteys sikain-
fluenssaan tai taudin rokotteeseen.

8.1 jo alkukesélla kiinnitettiin huomiota narkolepsiatapausten suureen maaraan ja syyksi epail-
tiin sikainfluenssarokotetta, mutta yhteytta ei alettu tutkia

8.2 ensimmaisen ilmoitus Pandemrix-rokotteen epadillystd narkolepsiahaittavaikutuksesta 21.5.
8.3 lastenneurologit ovat jo pitemman aikaa olleet tietoisia mahdollisesta yhteydesta.

10.1 Ainakin 14 suomalaislapsella on havaittu narkolepsia, jolla epdillaan olevan yhteys sikain-
fluenssaan tai taudin rokotteeseen.

10.2 Ruotsissa tullut tietoon ainakin kuusi lasten narkolepsiaepéilya, jotka liittyvat sikainfluens-
sarokotteeseen.

17.3 HUSIn Lastenklinikala tutkittu ensimmaéisia lasten narkolepsiaoireita jo vuodenvaihteessa,
mutta tapausten yhteytta rokotteeseen ei osattu epailla.

22.1 Sikainfluenssarokotteella on epdilty olevan yhteys lasten liséantyneisiin narkolepsiatapauk-
siin.

25.2 H1N1-rokotteen on epdilty aiheuttavan narkolepsiaa
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28.1 narkolepsian aiheuttajaksi on epailty Pandemrix-sikainfluenssarokotetta

45.1 Sikainfluenssarokotteeseen liittyvaksi epailtyjen narkolepsiatapausten maara kasvaa yha.
THL:lla on tietoa seitsemastatoista tapauksesta.

52.2 Suomen liséksi yhteyttéd narkolepsian ja rokotteen valilla on epdilty Ruotsissa

53.1 HUS:n sairaanhoitopiirin lastensairaalassa keskusteltiin jo maaliskuussa sikainfluenssaro-
kotteen ja narkolepsian mahdollisesta yhteydesta.Toukokuussa tehtiin kuitenkin vasta ensim-
mainen haittailmoitus.

55.1 Sikainfluenssarokotteeseen liittyvaksi epailtyjen narkolepsiatapausten maara kasvaa yha ja
nyt THL:lla on tietoa seitsemastatoista tapauksesta.

57.3 Suomessa THL on saanut 26 haittaepailyilmoitusta, joissa rokotetulla epéillaédn narkolepsi-
aa.

69.1 Lakemedelsverket, toteaa tulosten vahvistavan epailya rokotteen ja narkolepsiatapausten
yhteydesta.

69.2 Lakemedelsverket kertoo saaneensa vuoden 2010 tammikuun puolivdlin mennessa 60
raporttia narkolepsiatapauksista, joissa epdiltiin olevan yhteys rokotteeseen.

75.8 Ruotsissa syyskuun puolivéliin mennessa oli raportoitu yli 30 tautitapausta, ja sikainfluens-
sarokotukseen liittyvaksi epdiltyja narkolepsiatapauksia on todettu myés ainakin Ranskassa,
Norjassa ja Portugalissa.

76.1 Sosiaali- ja terveysministerion kansliapaallikké kertoo, ettd THL:n valiraportissa epaily si-
kainfluenssarokotteen vaikutuksesta narkolepsiaan vahvistuu.

SYY-YHTEYDEN MAHDOLLINEN PEITELY

3.2 Laakarit ovat jattédneet ilmoittamatta epdailystd Pandemrix-rokotteen yhteydessd, vaikka
tapauksia on ollut useita.

17.1 ylildakari arvostelee ladkareitd haittavaikutusepdilyjen ilmoittamatta jattdmisesta Pandem-
rix-sikainfluenssarokotteen yhteydessa.

17.2 laakarit ovat ilmeisesti tieten tahtoen jattaneet ilmoittamatta haittavaikutusepailyista si-
kainfluenssarokote Pandemrixin yhteydesséa

41.1 Sosiaali- ja terveysministerio ei usko, etté sikainfluenssarokote Pandemrixin ja nukahtelu-
sairaus narkolepsian mahdollista yhteytta olisi pimitetty laajasti.

41.2 tietojen mukaan tutkijat olisivat tienneet yhteydesta jo kuukausia sitten, mutta jattaneet
ilmoittamatta sen tieteellisten téiden valmisteilla olon vuoksi.

41.3 Ministerid on kuitenkin kutsunut keskusteluun unitutkijan, joka on ministerion mukaan
antanut vaaraa tietoa rokotehaittojen ilmoitusvelvollisuudesta. Liséksi hdnen on kerrottu jatta-
neen ilmoittamatta tietoa sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian yhteydesta.
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44.1 suomalainen tutkijaryhmé on tutkinut jo kuukausien ajan sikainfluenssarokotteiden ja nar-
kolepsian mahdollista yhteytta ja on ollut tieto, ettd ilmoitus naista haittavaikutuksista olisi vii-

vastynyt kuukausia.

47.1 THL ei ole pimittanyt missdan vaiheessa tietoa epdillystéd yhteydestd H1N1-rokotteen ja
narkolepsian valilla.

SYY-YHTEYDEN VAIKUTUS ROKOTTAMISEEN

5.1 Rokotukset ovat katkolla, kunnes THL saa selvitettyd sikainfluenssarokotusten ja narkolepsi-
an mahdollisen yhteyden.

6.1 sikainfluenssarokotukset keskeytettiin, koska jo rokotettujen lapsien keskuudessa havaittiin
narkolepsian lisdéntyneen huimasti.

12.1 Taustalla rokotteen jakamisen hillitsemiseen ovat epdilykset narkolepsian ja sikainfluenssa-
rokotteen yhteydesta.

15.1 Suomessa tehtavat sikainfluenssarokotukset tulisi lopettaa, kunnes lasten narkolepsiatapa-
usten lisdédntymisen syyt on selvitetty.

18.2 Pandemrix-rokotteen antaminen on keskeytetty varotoimenpiteend, kunnes yhteyttd on
tutkittu tarkemmin.

25.1 Tayttéd varmuutta rokotteen turvallisuudesta ei ole niin kauan kuin tutkimukset HI1N1-
rokotteen mahdollisista kytkoksista narkolepsiaan ovat kesken

25.4 koska ei tiedetd, mika Pandemrix-rokotteessa mahdollisesti aiheuttaa narkolepsiaa, ei kau-
si-influenssarokotteen turvallisuudesta ole taytta varmuutta

34.1 Pandemrix-rokotusten keskeyttadmista suositellaan siksi aikaa, kunnes lisdantyneiden nar-
kolepsiatapausten syy saadaan selville.

37.2 Syyna rokottamisen lopettamiseen oli epdily siitd, etté sikainfluenssarokotuksella voisi olla
yhteys narkolepsian puhkeamiseen lapsilla.

39.2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on suosittanut, ettei sikainfluenssarokotuksia jatketa niin
kauan kuin nukahtelusairauden ja rokotteen mahdollisesta yhteydesté ei ole tietoa.

48.3 THL suosittaa, ettei sikainfluenssarokotuksia jatketa niin kauan kuin nukahtelusairauden ja
rokotteen mahdollisesta yhteydesta ei ole tietoa.

75.5 THL péaatti suosittaa sikainfluenssarokotusten keskeyttamistéd Pandemrix-rokotteella viime
elokuussa sen jalkeen, kun epdilyt rokotteen ja narkolepsian vélilla olivat lisdantyneet.

75.6 syyskuussa EMA paatti, ettei Pandemrixin kayttoa tarvitse rajoittaa, koska virasto katsoi,
ettei rokotteen ja narkolepsian vélisestd yhteydesté ole riittavaa nayttoa.
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SYY-YHTEYDEN PITAMINEN EPASELVANA

6.3 epaselvaa on, liittyvatko tapaukset rokotteeseen tai itse virukseen.

12.2 Syy-seuraussuhdetta narkolepsian ja sikainfluenssarokotusten vélilla ei ole pystytty osoit-
tamaan.

16.1 Yleistynytta narkolepsiaa lasten ja nuorten keskuudessa ei ole tavattu muissa maissa, jois-
sa Pandemrix on kaytdssd, joten ndiden tietojen valossa rokotteen yhteys narkolepsiaan on
epatodennakoinen.

18.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos rauhoittelee pikkulasten vanhempia narkolepsian ja si-
kainfluenssarokotusten yhteyden suhteen., silla yhteytta naiden kahden valilla ei ole todettu

19.2 Narkolepsiatapausten kasvu johtuu sikainfluenssasta, rokotuksista, rokotusten ja infektioi-
den yhteisvaikutuksesta tai jostakin muusta.

19.3 Pohjois-Karjalassa ei ole vield tullut ilmi HIN1-rokotteeseen liittyvid narkolepsiaepailyja

20.3 Ei ole viela tieteellisia todisteita, etta rokotteella ja narkolepsialla olisi syy-seuraussuhde
23.1 Saksassa H1N1-rokotus ei lisénnyt narkolepsiaa

24.1 Rokotteen ja narkolepsian yhteydesta vain véhan tietoa

28.2 ei oteta kantaa siihen, ettd aiheuttaako Pademrix yksin tai yhteisvaikutuksessa sikain-
fluenssan kanssa narkolepsiaoireita.

29.1 odotetaan rauhassa tutkimustuloksia siitd onko sikainfluessarokotteella mahdollisesti yhte-
ytté narkolepsiatapauksiin.

33.3 Koska tapauksia tullut ilmi ainoastaan Suomessa ja Ruotsissa, on mahdollista, ettd narko-
lepsian lisdantymiselle 18ytyy jokin muukin syy kuin Pandemrix-rokote.

37.1 THL:n erikoistutkija muistutta, etta yhteytta sikainfluenssarokotteen ja narkolepsiatapaus-
ten valilla ei ole todistettu. Tutkija pitdéd mahdollista yhteytta jopa epatodennakdisena.

37.3 THL:n erikoistutkija muistutta, etta yhteytta sikainfluenssarokotteen ja narkolepsiatapaus-
ten valilla ei ole todistettu. Tutkija pitdéd mahdollista yhteytta jopa epatodennakdisena.

37.4 yhteytta ei ole todistettu ja ansainvalisen tiedon valossa yhteys nadyttaa jopa epatodenna-
koiselta.

38.4 Lastenlaakari painottaa, ettei ajan liséksi ole havaittu mitddn muuta yhteyttd. Toisaalta
narkolepsiatapausten taustalta voi I16ytya sikainfluenssaviruskin tai joku muu syy.

42.5 Pandemrix-sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian valisesta yhteydesta on olemassa vasta
olettamus, mutta ei mitaan tutkimustietoa

54.2 Ranskassakaan ei tiedetd, onko ladkeyhtid GlaxoSmithKlinen valmistamalla rokotteella syy-
yhteys sairastumisiin.
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56.1 THL:n verkkosivuilla todetaan, ettd tamanhetkisen kansainvalisen tiedon valossa nayttaa
epatodennakoiseltd, etta narkolepsian ja sikainfluenssarokotteen valilla olisi yhteys.

57.1 Sikapiikilla ja nukahtelusairaudella ei ehka yhteytta

57.2 Ruotsin laékevirasto ei ldytanyt tutkimuksissaan yhteytta sikainfluenssapiikin ja nukahtelu-
sairauden valilla.

58.1 ruotsalaistutkimuksen mukaan lisdédntyneiden narkolepsiatapausten ja Pandemrix-
sikainfluenssarokotteen valilla ei ilmeisesti ole yhteytta.

58.2 Ruotsissa narkolepsiaa on esiintynyt rokotetuilla ja rokottamattomilla yhta paljon.

58.3 TilastotutkijaTHL:sta kertoo, etta viela on aivan liian aikaista sanoa mitdan varmaa narko-
lepsiatapausten lisddntymisen syista.

58.4 normaalin raportoinnin tuloksena syntyvista haittavaikutusepailyista syntyy monesti sellai-
nen kuva, etté syy-yhteys olisi jo todettu.

58.5 on mahdollista, ettd itse sikainfluenssa lisaisi narkolepsiatapauksia, mutta my6s muita
vaihtoehtoja on.

59.1 ruotsalaistutkimuksen mukaan lisdédntyneiden narkolepsiatapausten ja Pandemrix-
sikainfluenssarokotteen valilla ei ole yhteytta

59.2 Ruotsissa narkolepsiaa on esiintynyt rokotetuilla ja rokottamattomilla yhta paljon.

60.1 Ruotsin la&keviranomaisen tutkimuksen mukaan sikainfluenssarokote Pandemrixilla ja nar-
kolepsialla ei valttamétta ole yhteytta.

60.2 Erikoistutkija Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta kertoo, ettd Ruotsissa narkolepsia on
lisddntynyt yhta paljon sekd Pandemrix-rokotetuilla etta rokottamattomilla.

61.1 Ruotsin ladkeviranomaisen tutkimuksen mukaan sikainfluenssarokote Pandemrixilla ja nar-
kolepsialla ei valttaméatta ole yhteytta.

61.2 ErikoistutkijaTerveyden ja hyvinvoinnin laitokselta kertoo, ettd Ruotsissa narkolepsia on
lisddntynyt yhta paljon sekd Pandemrix-rokotetuilla etta rokottamattomilla.

62.1 Narkolepsia on lisdantynyt yhté paljon Pandemrix-rokotetuilla ja rokottamattomilla, kertoo
Ruotsin laékeviraston alustava tutkimus.

62.4 Narkolepsia on lisdantynyt yhté paljon Pandemrix-rokotetuilla ja rokottamattomilla, kertoo
Ruotsin l&ékeviraston alustava tutkimus.

63.2 Ruotsissa saatujen alustavien tutkimustulosten mukaan yleistyneilla narkolepsiatapauksilla
ei valttamatta ole yhteyttda Pandemrix-rokotuksiin.

69.3 Koska narkolepsia-tapauksia on havaittu vain muutamassa maassa, Lakemedelsverket
pitaa todennakoisend, etté taustalla on useampia vaikuttavia tekijoita.
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74.5 Ty6ryhman mukaan nayttad todennakoisimmaltd, ettd rokote lisasi narkolepsiaa yhdessa
jonkun muun tekijan kanssa.

76.1 Narkolepsian syntya ei sindnsa tunneta, joten rokotteen yhteyden toteaminen vaikeaa.

76.4 THL:n tutkimusprofessori kerto, ettd totuus rokotteen vaikutuksesta narkolepsiatapauksis-
sa ei koskaan selvia kokonaan ja tietty kudostyyppi vaikuttaa altistavan narkolepsialle.

77.1 totuus siitéd, mika sikainfluenssarokotteen osuus on narkolepsiatapauksissa, ei selvia kos-
kaan.

77.2 Kanadassa kaytettiin tdsmaélleen samaa rokotetta kuin Suomessa, mutta narkolepsiaa ei ole
esiintynyt.

96.1 Mitkdan kliiniset testit eivat olisi paljastaneet tehosteaineen mahdollista yhteytta narkolep-
siaan

96.2 mitkdan tunnetut testit eivat olisi paljastaneet tehosteaineen aiheuttavan mahdollisesti
narkolepsiaa.

96.3 tehosteainetta ja tdman kaltaisia rokotteita oli tutkittu kohtalaisen paljon ja kaytetty juuri
tuonkaltaista rokotetta varsin laajalti ja téllaista haittavaikutusta kuin narkolepsia ei olisi tullut
esille missaan Kliinisissé testeissa

99.3 THL:n rokoteturvallisuuslaakari kertoo, ettd jopa 28 prosenttia suomalaisista kantaa narko-
lepsian riskiperimaa, mika ei kuitenkaan riité selittdmaan sairastumisia, vaan rokotteen ja peri-
man liséksi sairastumisiin on vaikuttanut muitakin tekijoita, joita ei vield tiedeta.

101.3 THL:n erikoistutkijan mukaan sairastumisten taustalla on kuitenkin myds muita tekijoita,
joista kaikkia ei viela tiedeta.

101.4 Kaikilla sairastuneilla on riskiperiméa HLA-kudostyyppi, jonka tiedetddn entuudestaan liit-
tyvan narkolepsiaan, mik& viittaa vahvasti geneettisen riskin olevan mukana. Sen liséksi tarvi-
taan rokote ja lisdksi todennédkadisesti viela muuta, jota ei vield tiedeta

KORVAUSTEN MAKSU

9.1 narkolepsiaan sairastuneilla on oikeudellinen peruste korvaukseen, jos sairaus on aiheutunut
sikainfluenssarokotteesta

73.1 Narkolepsiaan sikainfluenssarokotteen jalkeen sairastuneiden lasten vanhemmat aikovat
vaatia valtiolta korvauksia.

73.2 Arkkiatri suositti, ettda narkolepsiaan sairastuneiden lasten perheille maksettaisiin korvauk-
sia, vaikka sikainfluenssarokotteita ei pystyttaisikdan osoittamaan taudin syyksi.

76.2 Jos ja kun yhteys todistetaan, ladkevahinkopooli on ensisijainen korvaava

76.3 Vedenpitavien todisteiden [8ytymista rokotteen ja taudin yhteydesta vaaditaan korvauksien
saamiseksi.

94.1Peruspalveluministeri aikoo kiirehtia rokotuksesta narkolepsian saaneiden korvauksia.
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95.1 Laékeyhtid GlaxoSmithKline ei joudu korvausvastuuseen Pandemrix-rokotteen mahdollises-
ti aiheuttamista narkolepsiatapauksista

97.1 narkolepsiatydéryhman raporttia on niin yksiselitteinen, etté korvaukset ovat oikeutettuja.

100.1 Pandemrix-rokotteen vuoksi narkolepsiaan sairastuneiden korvausten kohtalon ratkaisee
Laakevahinkovakuutuspooli.

102.1 Sikainfluenssarokotuksen jalkeen narkolepsiaan sairastuneet lapset joutuvat vielé jonkin
aikaa odottamaan paatoksia korvauksista.

102.2 periaatepaatds korvausten maksamisesta tehdaan lahiviikkojen aikana ja poolin omien
asiantuntijoiden taytyy viela selvittdd, onko vakuutusehtojen mukainen yhteys sikainfluenssaro-
kotteen ja narkolepsian valilla olemassa.

106.1 Laakevahinkovakuutuspooli aikoo tehd& periaatepéatoksen sikainfluenssarokotuksen jal-
keen narkolepsiaan sairastuneiden lapsien korvauksien maksamisesta lahiviikkoina.

106.2 Poolin omien asiantuntijoiden taytyy viela selvittdd, onko vakuutusehtojen mukainen yh-
teys sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian valilla olemassa.

VANHEMPIEN ASENTEITA SYY-YHTEYTTA KOHTAAN

30.1 viranomaiset tekivat virheité sikainfluenssarokotteen ja narkolepsiatapausten kanssa.

68.2 rokotuksen ottamista mietittiin, mutta annettiin ymmartéa, ettd se on turvallinen ja valtta-
maton ja lapselta lahtee henki jos ei rokoteta. Kun viel& THL:kin vannoi ja vakuutti sen turvalli-
suutta, ajateltiin ettei siitd mitdan haittaakaan ole ja p&atimme sen ottaa. Parin viikon kuluttua
alkoivat oireet, joista ladkaritkaan eivat osanneet sanoa, mitd ne olivat.

68.5 oikealla tiedolla nailté tapauksilta oltaisi voitu valttyd. ”Jos olisi ollut vahankin tietoa roko-
tusten riskeista, kukaan meista ei olisi rokottanut lastaan ja kaikki olisivat terveitd.”

35.1. Loytyy narkolepsian ja rokotteen valiltd yhteys tai ei, vahinko on jo tapahtunut ja epaluulo
rokotteita kohtaan kasvaa ja on pelattavissg, ettd suomalaisten myodnteinen suhtautuminen
rokottamiseen muuttuu.

66.2. Nyt jos porukka sdikéahtda ettd kaikki rokotukset aiheuttavat narkolepsiaa tai autismia ja
jattavat mukulansa piikittamatté niin sittenhan meilla vasta katastrofi kasissa onkin.

68.4 Narkolepsiaan sairastuneen pojan aiti on ollut tyrmistynyt siitd, etté viela kesalla THL:n
paajohtaa vakuutti, ettei hanella ollut tietoa Pandemrixin ja narkolepsian yhteydessa, vaikka
aidin mukaan yhteys oli selva jo viime vuoden alussa.

98.1 Narkolepsiaan sairastuneen pojan isa ei pida loppuraportin tuloksia yllattéavina. Han uskoo,
ettéd ilman vanhempien aktiivisuutta sikainfluenssarokotteen ja narkolepsian véalisen yhteyden
6ytymiseen olisi kulunut viela enemman aikaa.

98.2 Isa ei yllattynyt loppuraportin tuloksista, koska olivat heti ensimmaisella terveyskeskus-
kaynnilla lapsen sairastuttua alkaen kyseenalaistaneet asian ja tuoneet esiin epéilyn yhteydesta
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98.3 vanhemmista tuntui raskaalta, kun jo varhaisessa vaiheessa heranneet epdilyt rokotteen ja

narkolepsian vélisesté yhteydesta otetaan nyt vasta tosissaan.

105.1 Uutinen narkolepsian ja sikainfluenssarokotteen vélisesta yhteydesta ei tullut yllatyksena
sairastuneen pojan aidille.

105.2 saatiin vahvistus sille, mink& han on tiennyt jo pitkdan, ettd héanen 15-vuotias poikansa
sairastui narkolepsiaan sikainfluenssarokotuksen takia.

79.1 valiraportti Pandemrix-sikainfluenssarokotteen yhteydestéd lasten narkolepsiaan ei ole li-
sannyt huolestuneiden vanhempien yhteydenottoja neuvoloihin.

79.2Sikainfluenssarokotteen kasvattama riski sairastua narkolepsiaan ei ole lisénnyt yhteydenot-
toja Tampereen neuvoloissa

2 TUTKIMUSKYSYMYS

PROFESSORIT, DOSENTIT, ARKKIATRIT

1.1 Professori Mika Ramet rokotetutkimuksen ja immunologian tutkimuskeskus Vactiasta
7.1 Lastenneurologian professori Heikki Rantala Oulun yliopistollisesta sairaalasta
26.1 HUS:n lasten ja nuorten sairaalan infektiotautiopin professori Heikki Peltola
33.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimusprofessori Petri Ruutu

49.2 THL:n tutkimusprofessori Petri Ruutu

49.3 Neurologian dosentti ja unitutkija Markku Partinen

49.4 Heikki Peltola, professori

56.2 Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin eli HUS:n professori Heikki Peltola
64.1 Neurologian dosentti, unitutkija Markku Partinen

71.1 Arkkiatri Risto Pelkonen

73.2 Arkkiatri Risto Pelkonen

76.2 Arkkiatri Risto Pelkonen

76.3 THL:n tutkimusprofessori llkka Julkunen

77.1 THL:n tutkimusprofessori llkka Julkunen

80.2 Karoliisen instituutin professori Juha Kere
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80.3 neurologian dosentti, unitutkija Markku Partinen
81.2 Markku Partinen Helsingin uniklinikalta
84.3 THL:n narkolepsiatyéryhméan jasen, neurologi Markku Partinen
86.1 Laaketieteen ja kirurgian tohtori ja entinen epidemiologian professori Jukka T. Salonen
88.3 professori Timo Vesikari
88.4 neurologian dosentti Markku Partinen
90.1 Entinen epidemologian professori Jukka T. Salonen
96.1 Professori Timo Vesikari
99.1 Neurologian erikoislaakari Markku Partinen
103.2 Neurologian erikoislaakari Markku Partinen
LAAKARIT

2.1 Kari Lankinen, La&kealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskuksen ylildakari sekd kansallisen
rokotusasiantuntijaryhman jasen.

2.2 THL:n kanssa yhteistydssa toimiva lastenldadkari Turkka Kirjavainen HUSIn Lastenklinikalta
3.1 Laékealan turvallisuus- ja kehittamiskeskus Fimean ylilaakari Kari Lankinen

3.2 lastenladkari Turkka Kirjavainen HUSIn lastenklinikalta

8.2 Fimean ylilaékari ja kansallisen rokotusasiantuntijaryhmén jasen Kari Lankinen

8.3 Laakariliton puheenjohtajan Heikki Pélve

17.1 Kari Lankinen, Ladkealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskuksen ylilaakari seka kansallisen
rokotusasiantuntijaryhman jasen

17.2 THL:n kanssa yhteistydsséa toimiva lastenlaakari Turkka Kirjavainen HUSin Lastenklinikalta
28.1Neurologi Peter Baumann

29.1 Kuopion kaupungin tartuntatautien vastaava ladkari Raija Savolainen

41.4 Laakariliton toiminnanjohtaja Heikki Pélve

42.2 THL:n ylilaakari Terhi Kilpi

43.1 narkolepsialaékarit

43.2 Husin lastenklinikan lastenneurologi Ismo llveskoski
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46.1 Suomalaisneurologit
47.1 THL:n rokotusosaston johtajan Terhi Kilpi
49.1 THL:n rokotusten ja immuunisuojan osaston johtaja Terhi Kilpi
54.2 THL:n rokotusten ja immuunisuojan osaston johtaja Terhi Kilpi.
59.2 Ylilaakari Marja-Leena Nurminen Ladkealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskuksesta
61.3 ylilaakari Terhi Kilpi THL:sta.
66.1 HUS:n lastenklinikan lastenlaékarin Turkka Kirjavaisen
67.1 THL:n ylilaakari Terhi Kilpi
75.3 THL:n ylilaakari Terhi Kilpi
81.1 THL:n rokotejohtaja Terhi Kilpi
83.3 THL:n rokotejohtaja Terhi Kilpi
85.1 Erikoisladkéari Taneli Puumalainen ladkevalmistaja GlaxoSmithKlinesta (GSK)
88.1 THL:n rokotejohtaja Terhi Kilpi
100.2 Kansallisen narkolepsiatydryhman johtaja ja THL:n ylilaakari Terhi Kilpi
106.4 rokotejohtaja Terhi Kilpi

THL/ THL:N JOHTO

4.1 THL

10.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen THL:n paajohtaja Pekka Puska
11.1 pagjohtaja Pekka Puska

13.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) pa&johtaja Pekka Puska
14.1 THL

16.1 THL:n pé&ajohtaja Pekka Puska

18.1 THL

19.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

22.1 THL:n ylijohtaja Juhani Eskola

23.1 Pekka Puska
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24.1 THL:n ylijohtaja Juhani Eskola
24.2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen padjohtaja Pekka Puska
26.2 THL:n paajohtaja Pekka Puska
34.2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
36.2THL:n paajohtajan Pekka Puska
37.1 THL
37.3 THL:n péaajohtaja Pekka Puska
38.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
39.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
40.2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
41.2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
42.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
45.1THL
54.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
55.1 THL
56.3 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
58.2 THL:n péaajohtaja Pekka Puska
70.1 THL
72.1 THL:n péaajohtaja Pekka Puska
73.3 THL:n paajohtaja Pekka Puska
75.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL
79.4 THL
80.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
83.1 THL
83.2 Paajohtaja Pekka Puska

85.3 THL
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91.2 THL.n paajohtaja Pekka Puska
95.1 THL
96.2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen rokotejohtaja Terhi Kilpi
97.2 THL
TUTKIJAT
4.2 Erikoistutkija Hanna Nohynek
6.1 THL:n erikoistutkijan Hanna Nohynek
8.1 Erikoistutkija Hanna Nohynek
18.2 THL:n erikoistutkija Tuija Leino
23.2 Erikoistutkija Hanna Nohynek THL:sta
25.2 THL:n erikoistutkija Hanna Nohynek.
31.2 tutkija Hanna Nohynek Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta.
37.2 THL:n erikoistutkija
37.4 THL:n erikoistutkija Hanna Nohynek
41.3 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen erikoistutkija, 1adkari Hanna Nohynek
49.5 Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin rokotetutkija
57.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) erikoistutkija Hanna Nohynek.
58.1 Tilastotutkija Jukka Jokinen THL:st&
59.1 Tilastotutkija Jukka Jokinen Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta
60.2 Erikoistutkija Hanna Nohynek Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta
61.2 Erikoistutkija Hanna Nohynek Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta
62.2 tilastotutkija Jukka Jokinen Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta.
63.1 THL:n tilastotutkija Jukka Jokinen
82.1 rokotusturvallisuuslaakari Hanna Nohynek THL:sta.
99.3 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) rokoteturvallisuuslaékari Hanna Nohynek

101.2 THL:n erikoistutkija Hanna Nohynek
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104.2 THL:n rokotusturvallisuuslagkari Hanna Nohynek

VIRANOMAISET / KORVAUSVIRANOMAISET

5.1Porin terveyspalvelujohtaja Esko Karra

9.1 Potilasvahinkovakuutuskeskuksen korvauspaéllikon Reima Palonen
21.1 peruspalveluministeri Paula Risikko

25.1 Maailman Terveysjarjestd WHO

40.3 Euroopan laékeviraston EMA

41.1 Sosiaali- ja terveysministerio

44.1 Peruspalveluministeri Paula Risikko

48.1 Ruotsin ladkeviranomaisen, Lakemedelsverketin, tiedottaja Marten Forrest
50.1 Peruspalveluministeri Paula Risikko

60.1 Ruotsin laakeviranomaiset

61.1 Ruotsin laakeviranomaiset

62.1 Ruotsin ladkevirasto

69.1 Ruotsin ladkeviranomainen, Lakemedelsverket

70.2 Peruspalveluministeri Paula Risikko

75.2 Euroopan ladkevirasto EMA

76.1 Sosiaali- ja terveysministerion kansliapaallikko Kari Valimaki
79.3 Tampereen neuvolatoiminnan hoitotyon paallikkoé Leena Vekara
84.1 Peruspalveluministeri Paula Risikko

84.2 Kansliapaallikkd Kari Valimaki sosiaali- ja terveysministeriosta
85.4 Euroopan ladkevirasto EMA

89.1 Europarlamentaarikko Liisa Jaakonsaari

91.3 peruspalveluministeri Paula Risikko

94.1 Peruspalveluministeri Paula Risikko

97.1 Sosiaali- ja terveysministeri Paula Risikko
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100.1 Laakevahinkovakuutuspoolin viestintapaallikkoé Veikko Valkonen
102.1 Laakevahinkovakuutuspooli
102.2 Laékevahinkovakuutuspoolin tiedotuspaallikké Veikko T. Valkonen
103.3 Euroopan laékevirasto
103.4 Laakevahinkovakuutuspooli
106.1 Laakevahinkovakuutuspooli
106.2 Laégkevahinkovakuutuspoolin tiedotuspaallikké Veikko T. Valkonen
106.3 sosiaali- ja terveysministerion ylijohtaja Outi Antila
TOMITTAJAT
15.1 lltasanomien toimittaja, paakirjoitus
30.1 llitalehden toimittaja
35.1 Helsingin Sanomien toimittaja, paakirjoitus
36.1 Kalevan toimittaja, paakirjoitus
50.2 YLE
51.1 lltasanomien toimittaja
53.1 Helsingin Sanomien toimittaja, Paakirjoitus
56.1 Ylen radio-toimittaja, kolumni
87.1 Kalevan toimittaja, paakirjoitus
91.1 llitalehden toimittaja, paakirjoitus
92.1 Yle (tv), jalkiviisaat -ryhma
93.1 Helsingin Sanomat, paakirjoitustoimittaja, kolumni

ASIANTUNTIJARYHMAT

19.2 kansallisen rokotusasiantuntijaryhman puheenjohtaja Marjo Renko
20.1 Kansallisen rokotusasiantuntijaryhma
20.2 ryhman puheenjohtaja Marjo Renko

31.1 Asiantuntijat
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34.1 Terveysalan asiantuntijat
38.2 Kansallisen rokotusasiantuntijaryhman puheenjohtaja Marjo Renko
40.1 Kansallinen rokoteasiantuntijaryhma
52.2 Ladkealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus Fimea
74.1 Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen narkolepsiatyéryhma
78.1 THL:n narkolepsiatydéryhma
99.2 Kansallinen narkolepsiatydryhma
101.1 Kansallisen narkolepsiatyéryhma
103.1 Kansallinen narkolepsiatyéryhma

TERVEYSALAN TYOTEKIJAT

VANHEMMAT

62.3 9-vuotiaan pojan &iti Sofia Askedal

65.1 Nettikeskustelijat

68.1 narkolepsiaan sairastuneen 5-vuotiaan pojan isa

68.2 narkolepsiaan sairastuneen pojan aiti

73.1 Narkolepsiaan sikainfluenssarokotteen jalkeen sairastuneiden lasten vanhemmat
82.2 lltalehden lukijat

83.4 narkolepsiaan sikainfluenssapiikin jalkeen sairastuneiden lasten vanhemmat
84.4 narkolepsiapotilaan isa

88.2 narkolepsialapsen aiti

96.3 narkolepsiaan sairastuneen tyttaren aiti

98.1 Narkolepsiaan sairastuneen pojan isa

105.1 Narklepsiaan sairastuneen aiti
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MUUT

85.2 Laakevalmistaja GSK

104.1 Rokotusinfo ry:n puheenjohtaja Jyrki Kuoppala
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Aineiston luokittelu

1 TUTKIMUSKYSYMYS
ALALUOKAT YLALUOKAT PAALUOKKA

4.1 Syy-yhteytta selvitetaan
20.2 Syy-yhteytta tutkitaan

25.5 Syy-yhteytta kokoonnutaan

. Syy-yhteyden uutisointi
pohtimaan ‘ Syy-yhteyden selvittaminen \
42.3 Syy-yhteytta selvitetaan

epidemiologisesti

42.1 Syy-yhteyden selvitysmenetelmaa
pohditaan

74.6 Syy-yhteys vaatii liséselvityksia
59.3 Vaestotutkimus ainoa tapa selvittaa

syy-yhteys

1.2 Kukaan ei osannut ajatella mahdollista
syy-yhteytta

67.1 Narkolepsian ei odotettu olevan Syy-yhteyden pitaminen yllatyksena

haittavaikutus

81.1 Narkolepsiariski tuli jarkytyksena



19.1 Pandemrix-rokote lisdsi narkolepsia
tapauksia Suomessa lapsilla

33.1 Ajallinen yhteys vaikuttaa selvalta

49.1 Rokotteella on selva yhteys
narkolepsiaan

67.2 Rokotteen ottajalla on yhdeksankertainen
riski sairastua narkolepsiaan

75.2 Pandemrix-rokote myotavaikutti
narkolepsiatapausten lisdantymiseen

78.3 Rokote on liséannyt narkolepsiaa

yhteisvaikutuksessa jonkun muun tekijan kanssa

2.1 Syy-yhteytta ei osattu epailla

3.1 Suomessa epaillaan lasten saaneen
rokotteesta narkolepsiaa

53.1 Mahdollisesta syy-yhteydest&a

on keskusteltu

69.1 Tutkimustulokset vahvistavat

epailyja syy-yhteydesta

3.2 Laakarit ja tutkijat ovat jattédneet
ilmoittamatta syy-yhteyden epailysta
41.1 Tietojen pimittamista ei pideta
todennékoisena

47.1 THL ei ole pimittényt tietoja

syy-yhteyden epailysta

Syy-yhteyden pitaminen selvana

Syy-yhteyden epaily

Syy-yhteyden mahdollinen peittely
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5.1 Rokotukset ovat katkolla syy-yhteyden
selvitysten ajan
6.1 Rokotukset keskeytettiin narkolepsia-

tapausten lisaannyttya Syy-yhteyden vaikutus rokottamiseen

12.1 Rokotteen jakamista on hillitty
18.2 Rokotukset on keskeytetty
varotoimenpiteena

34.1 Rokotusten keskeyttdmistd on suositeltu

12.2 Syy-yhteytta ei ole pystytty osoittamaan
20.3 Syy-yhteydesta ei ole viela tieteellisia
todisteita

24.1 Syy-yhteydesté on vain vahéan tietoa

69.3 Taustalla mahdollisesti useampia

Syy-yhteyden pitaminen epaselvana

vaikuttavia tekijoita

38.4 Ajallinen ilmaantuminen ainoa syy-yhteys
42.5 Syy-yhteydesté olemassa vasta olettamus
58.1 Syy-yhteytta ei ilmeisesti ole

76.4 Totuus syy-yhteydesta ei selvia koskaan
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9.1 Korvaukset ovat oikeutettuja
73.1 Vanhemmat vaativat valtiolta korvauksia
73.2 Korvauksien maksua on suositeltu

76.2 Ladkevahinkopooli on ensisijainen korvaaja Korvausten maksu

76.3 Korvauksien saamiseksi vaaditaan todisteita

94.1 Korvauksia kiirehditéan
95.1 Ladkeyhtio GlaxoSmithKline ei joudu
korvausvastuuseen

106.2 Korvauksiin vaaditaan vakuutusehtojen mukainen yhteys

30.1 Viranomaiset tekivat virheita
68.2 Annettiin ymmartaa etté rokote on
turvallinen ja valttamaton

68.5 Oikeilla tiedoilla narkolepsiatapauksilta

oltaisiin valtytty

Vanhempien asenteita syy-yhteytta kohtaan

35.1 Epéluulo rokotteita kohtaan kasvaa

68.4 Vanhempien mukaan syy-yhteys on selva
98.3 Vanhemmista tuntui raskaalta

105.2 Vanhemmat tiedostaneet syy-yhteyden
jo pitk&an

79.1 Syy-yhteyden toteaminen ei ole lisdnnyt

yhteydenottoja neuvoloihin
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2. TUTKIMUSKYSYMYS
ALALUOKAT YLALUOKAT PAALUOKKA
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