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Rokottamisen yksil6lliset ja yhteiskunnalliset vaikutukset ovat merkittavia. Keskustelu rokot-
teista ja niiden turvallisuudesta on yleistynyt, samoin rokotuskriittisyys, etenkin talla hetkella
vallitsevan koronavirusepidemian (COVID-19) takia. Opinnaytetydémme tarkoituksena oli
selvittaa syitd vanhempien rokotuskriittisyydelle seka tuoda esille menetelmia, joilla rokote-
myonteisyytta voidaan lisata. Opinnaytetyon tavoitteena on, etta tuloksista hyotyvét tulevat
terveydenhoitajat, muut rokotteiden parissa tyéskentelevat terveydenhuollon ammattilaiset
seka kaikki aiheesta kiinnostuneet. Tuloksia voidaan hyddyntaa rokotuskriittisten vanhem-
pien kohtaamisessa antaen heille tutkimustietoa ja tarvittavaa ohjausta rokotuspéattksensa
tueksi. Opinnaytetyon tutkimuskysymyksiksi muodostuivat: Millaisia syita vanhempien roko-
tuskriittisyyden taustalla on? Miten rokotemyOnteisyytta voidaan lisata?

Opinnaytetyd toteutettiin soveltaen kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Ennen tiedonhakua
maarittelimme aineiston sisaanotto- ja poissulkukriteerit. Aineistoksi valikoitui yhdeksan kan-
sainvalista tutkimusartikkelia Science Direct- ja CINAHL-tietokannoista. Aineisto analysoitiin
soveltaen siséllonanalyysin menetelméaa.

Opinnaytetydn keskeiset tulokset rokotuskriittisyyden syihin pohjautuivat pelkoon rokotusten
ainesosista, sivuvaikutuksista ja niiden yhteydesta autismiin. Vanhempien koulutustaso, so-
sioekonominen asema seké epaluottamus ladketeollisuuteen ja -viranomaisiin olivat myos
yhteydessa rokotuskriittisyyteen. Lisaksi vaikuttavia tekijoitéd olivat sosiaalisissa verkos-
toissa helposti leviava harhaanjohtava materiaali, halu noudattaa luonnollista elaméntapaa
seké vahvistaa immuniteettia vaihtoehtoislaéketieteen avulla. Tulosten perusteella rokote-
myonteisyytta voidaan lisata rokotusaiheisilla lisdkoulutuksilla terveydenhuoltohenkildstolle,
erilaisilla internetissa jarjestettavilla rokoteinterventioilla, paremmalla tiedottamisella ja hait-
tavaikutusten hallinnalla seka lisaamalla luottamusta julkista terveydenhuoltoa kohtaan.
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Vaccination’s individual and social impacts are significant. Discussion about vaccines
and their safety has become general and vaccine hesitancy has grown because of the
COVID-19 epidemic. In our thesis our aim was to find out the reasons for parents’ vaccine
hesitancy and find out the methods how to grow up vaccine positivity. Our thesis target
was that upcoming public health nurses, the other health care professionals who are
involved with vaccines by their jobs and everyone who is interested about the topic can
benefit our thesis study results. The results can be used when working with vaccine crit-
ical parents by giving them right kind of information and guidance involved with vaccines
and by making vaccine decisions. Our thesis has two study questions: What are the rea-
sons for vaccine criticality and how to grow up vaccine positivity?

Our thesis was executed by using descriptive literature review. Before our information
retrieval we defined our materials intake and outtake criterions. In our thesis we have
nine international research articles from Science Direct and CINAHL databases. Our ma-
terial is analyzed by using analysis of content.

Our thesis main results for vaccine criticality were based to fear of the vaccines ingredi-
ents, side effects and vaccines connection to the autism. Parents level of education, so-
cioeconomic status, and lack of trust to the pharmaceutical industry and government is
connected to vaccine hesitancy. In social networks easily spreading misleading infor-
mation, wish for natural lifestyle, strengthen up immunization with alternative medicine is
also connected to the reasons of vaccine criticality. Based on our thesis results it's pos-
sible to grow up vaccine positivity with vaccine themed additional trainings for health care
workers and vaccine interventions in internets. Right kind of information and manage-
ment of adverse effects and increase trust to the public health care is significant factor to
raise vaccine positivity.

Keywords vaccinating, vaccination criticality, health promotion, literature re-
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1 Johdanto

Rokotusvastaisuutta ja -epardéintia pidetaan kasvavana terveysuhkana etenkin lansi-
maissa. Vuonna 2019 Maailman terveysjarjesté (WHO) kuvasi vaccine hesitancy:n ole-
van yksi kymmenesta isosta terveysuhasta. Kasitteella tarkoitetaan erilaisia rokottamat-
tomuuteen vaikuttavia syitd, kuten rokotuseparointia ja -vastaisuutta seké laajemmin
myds rokotuspalveluiden saavutettavuuteen ja inmisten riskikasityksiin liittyvia syita.
(Sosiaali- ja terveysministeri¢ 2019: 17.)

Rokotus antaa yleenséa hyvén ja pitkaaikaisen vastustuskyvyn. Rokotuksen yksildllinen
suoja riippuu monista tekijoistd, muun muassa taudinaiheuttajasta seka rokotteen ja ro-
kotettavan ominaisuuksista. Systemaattisen, erityisesti neuvoloissa jarjestettavan roko-
tusjarjestelman ansiosta lapsi- ja aitikuolleisuus on pienentynyt paljon etenkin Suo-
messa, ja menneiden vuosien rokotetut ovat néin tuottaneet valillisesti suojaa myds
kaikille taman péaivan lapsille. Rokotuksilla suojaudutaan monilta eri tartuntataudeilta, ja
niilla pystytaan vaikuttamaan epidemioiden syntymiseen seka niiden leviamiseen. Ro-
kotus voi estaa sairastumisen kokonaan tai antaa suojaa kaikkein vakavimpia tauti-
muotoja vastaan. Parhaimmassa tapauksessa tauti voidaan rokotusten avulla havittaa
maapallolta jopa kokonaan. (Kela 2017; THL 2019a.) Suomen maksuton neuvola- ja
rokotusjarjestelméa ovat vaikuttaneet siihen, ettd rokotuskattavuus Suomessa on maail-

manluokan huipputasolla (Hermanson 2016).

Opinnaytetydn tekoaikana, syys-lokakuussa 2021, Suomessa on koronavirusepidemia.
Maailmanlaajuisesta koronaviruspandemiasta kiertda useita eri koronaviruksen muun-
noksia, virusvariantteja. SARS-CoV-2-viruksen aiheuttaman vakavan taudin ja kuole-
mien ehkaisemiseksi on kehitetty koronavirusrokotteita, joista Suomessa annetaan talla
hetkell& BioNTech-Pfizerin Comirnaty-, Modernan Spikevax- seka AstraZenecan
Vaxzevria-rokotteita. (THL 2021a.) Rokotusten tarpeellisuudesta ja niiden hyddyista
voidaan olla montaa mieltda, mutta yleisten suositusten ja laajan tutkitun tiedon perus-
teella rokotuksia tarvitaan aina niin kauan, kuin erilaisia tartuntatauteja esiintyy maapal-
lolla (THL 2020a). Koronaepidemian edetessa keskustelu rokotteista ja niiden turvalli-
suudesta on lisd&ntynyt, samoin rokotuskriittisyys ja rokotevastainen aktivismi (M&en-
paa 2021).



Opinnaytetydmme tarkoituksena on I6ytaa syita vanhempien rokotuskriittisyydelle seka
tuoda esille menetelmia, joiden avulla rokotemyonteisyytta voidaan lisata. Opinnayte-
tyon tuloksista voivat hy6tya tulevat terveydenhoitajat, muut rokotteiden parissa tyos-
kentelevat terveydenhuollon ammattilaiset seka kaikki aiheesta kiinnostuneet. Tulok-
sia voidaan hyodyntaa rokotuskriittisten vanhempien kohtaamisessa antaen heille tutki-
mustietoa ja tarvittavaa ohjausta rokotuspaatoksensa tueksi. Opinnaytetyo toteutetaan

soveltaen kuvailevaa kirjallisuuskatsausta.

2 Rokottaminen osana terveyden edistamista

2.1 Keskeiset kasitteet

Opinnaytetydn keskeisia kasitteita ovat rokottaminen, rokotuskriittisyys seké terveyden
edistaminen. Rokotuksessa elimistd saa taudinaiheuttajaa tai sen osaa muodossa, joka
saa elimistbssa aikaan immuniteetin eli suojan taudinaiheuttajaa kohtaan. Useimmiten
rokote pistetaan neulalla, mutta muitakin antomahdollisuuksia on olemassa. Toisin kuin
yleisesti ajatellaan, termi "rokotus" ei tarkoita samaa kuin pistos. Osa rokotteista voi-
daan antaa suun kautta liuoksena tai kapseleina. Myds limakalvojen kautta voidaan an-

taa rokotteita sumutteiden muodossa. (Leino 2017.)

Rokotuksia kohtaan ilmenevaa luottamuksen puutetta, kielteisyytta ja epailya kutsu-
taan rokotuskriittisyydeksi. Rokotuskriittisyys voi nayttaytya vanhemmissa varovaisuu-
tena ja kiinnostuksena, mutta myos taysin rokotuksista kieltdytyvana ja vastusta-

vana suhtautumisena. Kriittisyys rokotteita kohtaan on levinnyt kd&dnnésmateriaalin
avulla maista, joissa rokotukset ovat olleet pakollisia. Rokotusten vastustamisessa levi-
tetdan usein tieteeksi puettuja asenteita ja uskomuksia, joskus esimerkiksi tohtorin titte-
lin turvin, joka voidaan helposti sekoittaa laéketieteen asiantuntijaksi. (Leino 2008: 12.)
Terveydenhuollon ammattilaiset, kuten terveydenhoitajat, ovat tarkeassa roolissa rokot-
teisiin kohdistuvan luottamuksen yllapitdmisessa ja sen vahvistamisessa tutkimustie-
toon perustuvilla toimenpiteilla. (Sivela & Launis & Jaaskelainen & Puumalainen & No-
hynek 2018.)

Terveyden edistiminen kasittaa laajan toimintakentéan aina yksilétason terveydesta glo-
baaliin tasoon. Terveyden edistdmisen keskitsséa ovat lapset, lapsiperheet, nuoret, ty6-
ikaiset ja ikdantyneet. Pyrkimyksenda on yllapitaa ja parantaa inmisten terveytta, tyo- ja

toimintakykya seka parantaa mahdollisuuksia omasta ja ympéristonsa hyvinvoinnista



huolehtimiseen. (Pietila 2010: 10-16; Haarala & Honkanen & Mellin & Tervaskanto-Ma-
entausta 2015: 37.) Terveyden edistamisen merkittdva osa-alue on rokottaminen. Ro-
kotusten avulla halutaan ehkaisté erilaisia tartuntatauteja seka samalla lisata ihmisten
hyvinvointia. Rokotukset ovat myds kustannuksiltaan seka vaikutuksiltaan tehokkain
tapa huolehtia ehkaisevasta terveydenhuollosta. (Koskela 2017.)

2.2 Kansallinen rokotusohjelma

Suomessa ennen aikuisikaan tulemista on mahdollista saada rokotteita 13:a eri tautia,
niiden jalkitauteja ja pitkaaikaisia haittoja vastaan. Nait& ovat rotavirusrokote rotavirus-
ripulia vastaan, pneumokokkikonjugaattirokote (PCV) aivokalvontulehdusta, keuhko-
kuumetta, verenmyrkytysta ja korvatulehdusta vastaan, viitosrokote (DTaP-IPV-Hib)
kurkkuméataa, jaykkakouristusta, hinkuyskéaa, poliota ja Hib-tauteja, kuten aivokalvontu-
lehdusta, kurkunkannentulehdusta ja verenmyrkytysta vastaan, MPR-rokote tuhkarok-
koa, sikotautia ja vihurirokkoa vastaan, influenssarokote (vuosittain) influenssaa vas-
taan, nelosrokote (DTaP-1PV) kurkkumataa, jaykkakouristusta, hinkuyskaa ja poliota
vastaan ja vesirokkorokote vesirokkoa vastaan. Edella mainitut kansalliseen rokotusoh-
jelmaan kuuluvat rokotteet ovat maksuttomia ja ne voidaan antaa neuvolassa, kouluter-
veydenhuollossa tai terveysasemalla. Tarkoituksena on suojata suomalaiset mahdolli-
simman hyvin rokotuksilla estettavia tauteja vastaan. Rokotusohjelmaan kuuluvat roko-
tukset rahoitetaan valtion budjetista. Maksuttoman rokotusohjelman ulkopuolelle jaavat
rabies- eli vesikauhu-, Japanin aivotulehdus-, keltakuume-, kolera-, lavantauti-, me-
ningokokki- ja vyéruusurokotteet. (THL 2021b.)

Ennen neuvolatoiminnan ja systemaattisen rokotusjarjestelman vakiintumista Suo-
messa lapsia kuoli eniten erilaisiin infektiotauteihin. Infektiotaudit my6s vammautti-
vat lapsia. Infektiotautien aiheuttamista komplikaatioista, kuten polion aiheuttamista
halvaantumisista, tuhkarokkoon liittyvista aivotulehduksista, sikidaikaisen vihuriro-
kon tuottamasta kehitysvammaisuudesta ja sikotaudin aiheuttamasta kuuroudesta
on paasty eroon rokotusjarjestelman avulla. Infektiotaudeilla on usein mygs erilaisia
ikavia jalkitauteja, joita rokottamisella voidaan ehkaistd. Nykyaankin infektiotauti voi

itsessaan olla vakava. (THL 2019a.)

Suomessa rokottamattomuus tédné paivana on harvinaista ja vain noin yhdelle pro-
sentille lapsista Suomessa ei ole annettu kansalliseen rokotusohjelmaan kuuluvia
perusrokotuksia kolmeen vuoteen mennessa. Rokottamattomalla lapsella tarkoite-

taan lasta, joka ei ole saanut yhtaan rotavirus-, pneumokokki-, MPR- ja viitos- tai



nelosrokotetta. lliman perusrokotuksia jaa vain 0,6 prosenttia kouluikdan ehtineista
lapsista. Rokottamattomuus voi johtua laéketieteellisista syista, luotettavuus- ja ris-
kikasityksista tai siitd, ettd rokotuspalvelut eivat ole helposti saavutettavissa tai kay-

tettavissa vaivattomasti. (Sosiaali- ja terveysministerié 2019: 13; THL 2019a.)

2.3 Rokottamisen merkitys

Rokotukset suojaavat rokotuksen saanutta henkilod seka valillisesti myos muita tartun-
tariskissa olevia, joilla ei ole mahdollisuutta ottaa rokotuksia. Tata kutsutaan lauma-
suojaksi. Jotta vaestt hyotyy laumasuojasta, rokotuskattavuuden téaytyy olla riittavan
suuri. Mitd helpommin ja nopeammin leviavasta taudista on kyse, sitd korkeampi roko-
tuskattavuus tarvitaan, jotta rokotekattavuudesta on hyotya. Laumasuojalla voidaan
auttaa heitd, joilla ei ole mahdollisuuksia ottaa rokotuksia esimerkiksi ian tai sairauden
puolesta. Myds rokotetun oma rokotesuoja paranee laumasuojan ansiosta. (THL
2019a.)

Rokottamisen yhteiskunnallinen hyoty ndkyy muun muassa yhteiskunnan taloudelli-
sessa tilanteessa ja terveyspalvelujen kuormituksen tasossa. Rokotusten yksi hyéty on
terveyspalvelujen vahempi kuormitus muun muassa sairastuneiden hoitamisessa. Sai-
rauksien hoitamisen sijaan pystytddn enemman keskittamaéan palveluja sairauksien en-
nalta ehkaisyyn ja terveyden edistamiseen, jotka ovat myds terveydenhoitajan paateh-
tavia. Kansallinen rokotusohjelma perustuu laajaan tutkimusnayttoon rokotteiden ter-
veysvaikutuksista ja kustannusvaikuttavuudesta. Rokotusohjelma on yksi kaikkein vai-
kuttavimmista ennaltaehkéisevan terveydenhuollon menetelmista: silla arvioidaan
saéstavan yhteiskunnan kustannuksia vahintdan 100:n miljoonan euron verran joka

vuosi. (Sosiaali- ja terveysministerio 2019: 7; THL 2019a.)

Rokotuskattavuus ilmaisee, kuinka suuri osa vaestosta on saanut tietyn rokotteen. Ro-
kotuskattavuuden ollessa korkea, taudit voidaan pitaa poissa, kun taas kattavuuden
alentuessa taudit voivat palata takaisin. Rokotuskattavuutta voidaan seurata alueelli-
sesti tai valtakunnallisesti rokotusrekisterin avulla. Esimerkiksi Suomessa vuonna 2017
syntyneiden lasten rokotuskattavuus on valtakunnalliselta tasolta tarkasteltuna erittain
hyva: yli 98:lle prosentille lapsista aloitettiin viitosrokotussarja (DTaP-IPV-Hib), 93:lle
prosentille aloitettiin rotavirusrokotussarja ja 96:lle prosentille pneumokokkirokotus-
sarja. MPR- eli tuhkarokko-vihurirokko-sikotautirokotteen sai lahes 96 prosenttia ja ve-

sirokkorokotteen yli 80 prosenttia lapsista. (THL 2019b.)



Kaikilla rokotteilla voi olla haittavaikutuksia, mutta niita esiintyy vain pienella osalla ro-
kotetuista. Tavallisimpia oireita ovat paikalliset oireet, kuten punoitus, kuumotus, turvo-
tus ja kipu seka yleisoireet, kuten huonovointisuus, artyneisyys, vasymys seka kuume.
Voimakas allerginen reaktio on harvinainen. Rokotteiden mahdollisista haittavaikutuk-
sista ja niiden oireenmukaisesta hoidosta on hyvéa tietdd ennakkoon, jotta oireisiin voi-
daan varautua. Mahdollisen haittavaikutuksen jalkeen tehd&an jatkorokotuspééatos,
joka perustuu yksilolliseen harkintaan. Jatkorokotuspaatosta tehtdessa puntaroidaan
rokottamisen hyotyja ja mahdollisia haittoja. Paatdsta tehdessa arvioidaan myés haitta-
vaikutuksen vakavuutta ja uusiutumisriskia suhteessa siihen, etta henkilo sairastuu tau-
tiin, jota ehkaistaén rokotuksella. Hyvin harvinaista on, etta rokotuksen jalkeen ilmaan-
tuneet oireet estaisivat jatkorokotukset. (THL 2019c.)

On hyva muistaa, etta rokotuksen jalkeinen tapahtuma tai oire ei aina johdu rokotuk-
sesta. Ajallinen yhteys ei valttamatta tarkoita syy-yhteytta, silla oireita voi aiheuttaa
my0s jokin toinen tekija. Rokotusten turvallisuuden seuranta on tarkkaan saadeltya ja
rokote saa myyntiluvan vasta, kun laakevalvontaviranomaiset ovat arvioineet sen tur-
vallisuuden. Turvallisuusseurannassa ja haittavaikutusten arvioinnissa tehdaan laajaa
kansallista ja kansainvalista yhteisty6ta ja tavanomaisimmat haittavaikutukset selviavat

tutkimuksissa jo ennen myyntiluvan myontamista. (THL 2019c.)

2.4 Terveydenhoitaja rokottajana ja terveyden edistajana

Tartuntatautien tunnistaminen, ehkaisy, hoito ja rokottaminen ovat keskeisia terveyden-
hoitajan tydssa. Pienilla lapsilla tavallisimpia tartuntatauteja ovat hengitys- ja suolistoin-
fektiot ja rokot. Kouluikdisten lasten ja nuorten tartuntatautitydssa painottuvat hygieni-
aan liittyvat asiat, hengitys-, suolisto- ja virtsatieinfektiot, paataitartunnat ja sukupuoli-
tautien ehkaisy ja ohjaus jatkohoitoon. (Haarala & Honkanen & Mellin & Tervaskanto-
Maentausta 2015: 66.)

Terveydenhoitajat tydskentelevat muun muassa neuvoloissa, joissa rokottaminen on
merkittavassa roolissa. Lapset saavat sielld suurimman osan koko elinaikana annetta-
vista rokotuksista. (THL 2021c.) Terveydenhoitajan lisdksi rokotteen saavat pistoksena
antaa asetuksen mukaan vain laakari, sairaanhoitaja, katild ja sairaanhoitajana laillis-
tettu ensihoitaja (THL 2020b). Lastenneuvolassa terveydenhoitaja seuraa ja edistaa

alle kouluikaisten lasten fyysista, psyykkista ja sosiaalista kasvua ja kehitystd. Neuvola



kaventaa perheiden valisia terveyseroja ja tukee vanhemmuutta turvallisessa ja lapsi-
lahtoisessa kasvatuksessa. Terveydenhoitajalta saa my6s ohjausta ja tukea lapsen
huolenpitoon ja parisuhteeseen liittyvissa asioissa. Perheiden erityisen tuen tarpeet py-
ritdan havaitsemaan mahdollisimman aikaisin ja jarjestamaan tarvittavaa tukea ja apua.
(THL 2021c.)

Rokottajalla on oltava ajantasaiset tiedot rokotteista ja kansallisesta rokotusohjelmasta.
Héanen tulee tietdd tautien aiheuttajista, tartuntatavoista, tarttuvuudesta seka niiden
yleisyydestd, vakavuudesta, oireista ja hoidosta. Hanen tulee tietdd sairastamiseen liit-
tyvista jalkitaudeista, pysyvista haitoista ja kuolemista. Hanen tulee olla perehtynyt ro-
kotteiden koostumukseen, sailyvyyteen, kayttbaiheisiin, antotapoihin ja annosteluun,
hy6tyihin ja mahdollisiin haittavaikutuksiin. Hanen on pystyttava tarvittaessa kerto-
maan, mitd rokottamattomuus tarkoittaa yksilon ja vaeston tasolla. Rokottajan on myds
osattava tunnistaa tilanteet, joissa on tarve konsultoida esimerkiksi rokotusvastuulaa-
karia. Tarkeaa on, etta rokottaja pystyy keskustelemaan, antamaan ajankohtaista tietoa
ja vastaamaan rokotteisiin ja rokottamiseen liittyviin kysymyksiin rokotetun tai hédnen
vanhempansa kanssa. Rokottajalla taytyy olla siis laaja osaaminen rokotteista ja niiden
antamisesta. (THL 2019d.)

3 Opinnaytetydn tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetydmme tarkoituksena on selvittda syita vanhempien rokotuskriittisyydelle
seka tuoda esille menetelmia, joilla rokotemyoénteisyytta voidaan lisatd. Opinnaytetydn
tavoitteena on, etté tuloksista hyotyvat tulevat terveydenhoitajat, muut rokotteiden pa-
rissa tyoskentelevat terveydenhuollon ammattilaiset seka kaikki aiheesta kiinnostuneet.
Tuloksia voidaan hyddyntaa rokotuskriittisten vanhempien kohtaamisessa antaen heille
tutkimustietoa ja tarvittavaa ohjausta rokotuspaatoksensa tueksi. Opinnaytetyon tutki-

muskysymyksiksi valikoituivat seuraavat kysymykset:

1. Millaisia syitd vanhempien rokotuskriittisyyden taustalla on?

2. Miten rokotemydnteisyytta voidaan lisata?



4 Opinnaytety6n toteutus

4.1 Kirjallisuuskatsaus menetelmallisena laht6kohtana

Tutkimusmenetelmén valintaa ohjaavat opinnaytetytn tutkimuskysymykset, aineisto
seka tutkimuksen teoreettinen kehys (Jyvaskylan yliopisto 2020a). Opinnaytetyémme
tutkimussisaltd koostuu aikaisemmista aiheeseen liittyvista kansainvalisista tutkimusar-
tikkeleista. Tutkimusmenetelmaksi valikoitui kuvaileva kirjallisuuskatsaus, jota sovel-
lamme tydhomme. Kirjallisuuskatsauksen avulla voidaan muodostaa kokonaiskuva tut-
kittavasta aiheesta ja se tehdaan systemaattisen tiedonhaun avulla. Kirjallisuuskat-
sausta voidaan hyodyntaa hahmottamaan jonkin aiheen tai asian tutkimustarvetta tai
sitd voidaan kayttaa tutkimusmenetelméana, jota apuna kayttéden kerataén kokonais-
kuva aikaisemmista tutkimuksista. (Axelin & Stolt & Suhonen 2016: 4.) Kirjallisuuskat-
saus toimii kulmakivena tutkitun ongelman analysoimisessa, ja siina kaydaan lapi ai-
heeseen ja tutkimuskysymyksiin liittyvia keskeisimpia tutkimuksia analyyttisesti ja arvi-
oiden. (Jyvaskylan yliopisto 2020b.)

Kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa kolmeen paatyyppiin: kuvailevaan tai systemaatti-
seen Kirjallisuuskatsaukseen ja meta-analyysiin. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on néaista
yleisin ja siina tutkimuskysymykset voivat olla véljempia kuin muissa katsaustyypeissa.
(Salminen 2011: 6.) Sovellamme opinnaytetydssamme kuvailevaa kirjallisuuskat-
sausta, ja tarkoituksenamme on muodostaa vastaukset opinndytetydmme tutkimusky-
symyksiin viimeaikaisten tutkimusten avulla. Tutkimustieto voi auttaa hahmottamaan
todellisuutta arkitietoa syvallisemmin, ja uusien ajatusten ja tietoperustan laajentumisen
my6ta voimme kyseenalaistaa ja kehittda terveydenhuollon kaytantoja (Kylma & Ju-
vakka 2007: 174).

4.2 Tiedonhaku ja aineiston keruu

Tiedonhankintaprosessin alussa kartoitimme, millaista tietoa rokotuskriittisyyden syista
on julkaistu. L6éysimme muun muassa useita suomenkielisia opinnaytetotita aiheemme
vieresta. Paadyimme valitsemaan nakokulmaksemme vanhempien rokotuskriittisyyden.
Liséksi halusimme etsia menetelmia, joiden avulla rokotemydnteisyytta voidaan lisata.
Tiedonhakuja teimme vuoden 2021 maaliskuusta kesékuuhun asti seka kotimaisissa

ettd kansainvalisissa Metropolian sote-alojen séhkdisissa tietokannoissa seké e-aineis-



10

toissa. Etsimme tietoa Medic:sta, Terveysportista, Finna.fi:sta, Taylor & Francis On-
line:sta, CINAHL:sta seka Science Direct:sta. Tiedonhaun ty6pajasta saimme vinkkeja
aineiston hakusanojen kayttamiseen ja muokkaamiseen. Tutustuimme myos tutkimus-
alueen kasitteistoon ja terminologiaan. Lopulta kaytimme aineiston etsimisessé haku-
sanoja anti vaccination, vaccine discussion, vaccine parents, vaccine promotion ja

vaccine health promotion.

Ennen tiedonhakua loimme aineiston rajaamista varten sisdanotto- ja poissulkukriteerit.
Sisaanottokriteereiné olivat: tutkimusartikkeli, julkaisuvuosi 2017—-2021, kieli suomi tai
englanti seka ilmainen lukuoikeus koko artikkeliin. Kriteerind oli myos tutkimuksen vas-
taus jompaankumpaan tai molempiin tutkimuskysymykseen. Poissulkukriteereina oli-
vat: ei vastaa sisalloltadan tutkimuskysymyksiin, kielend muu kuin suomi tai englanti tai

maksullinen tai ei kayttboikeuksia tietokantaan.

Karsimme tutkimusten joukosta otsikoiden perusteella ne, jotka eivat suoraan liittyneet
aiheeseemme. Otsikkotason karsimisen jalkeen luimme tiivistelman. Lopulliset valinnat
tapahtuivat tekstin sisallén perusteella. Tietokantahakumme tuotti yhteensa 11 tulosta,
joista tiivistelman perusteella hylattiin yksi tutkimus ja koko tekstin perusteella myds
yksi tutkimus. Lopulta opinndytety6n aineistoksi valikoitui yhdeksan englanninkielista
tutkimusartikkelia CINAHL:sta (Ebsco) ja Science Direct:sta. Taulukossa 2. (Liite 1.) on
esitelty opinnaytetydssa kaytetyt tutkimukset, tutkimusten tarkoitus, menetelméat seka
keskeiset tulokset. Hyddynsimme teoriaosassa suomalaisia artikkeleita ja raportteja,
mutta suomenkielisia tydbhomme sopivia tutkimusartikkeleita emme I6ytaneet. Tiedon-

hankintaa kuvaamme alla olevassa tiedonhakutaulukossa.
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Taulukko 1. Tiedonhakutaulukko rokotuskriittisyyden syistd ja menetelmistéa rokotemyonteisyy-

den lisdamiseksi.

Tietokanta

CINAHL

CINAHL

Science Di-
rect

Science Di-

rect

Science Di-
rect

Hakusana

anti-
vaccination

vaccine dis-
cussion

vaccine pa-
rents

vaccine pro-
motion

vaccine
health pro-
motion

Rajaukset

vuosivali
2017-2021,
vain tutki-
musartikkelit

vuosivali
2017-2021,
vain tutki-
musartikkelit

vuosivali
2017-2021,
vain tutki-
musartikkelit

vuosivali
2017-2021,
vain tutki-
musartikke-
lit, otsikossa
sana
"vaccine”

vuosivali
2017-2021,
vain tutki-
musartikkelit

4.3 Aineiston analyysi

Hakutulokset

41

54

4334

152

4112

Otsikoiden
perusteella
valitut

Tiivistelman Koko tekstin

perusteella perusteella va-
valitut litut
1 1
1 1
6 6
1 1
1 0

Opinnaytety0 toteutetaan soveltaen kuvailevaa kirjallisuuskatsausta ja se analysoidaan

soveltaen siséllonanalyysin menetelm&a. Sisallonanalyysissa aineistoa tarkastellaan

kokonaisuutena ja siitd poimitaan asiat, jotka ovat oleellisia ja vastaavat esitettyihin tut-

kimuskysymyksiin. Analyysi on apuvaline, jota kaytetaan tulosten selkiyttamiseen ja tu-

losten esittdmiseen tiivistetyssé ja yleisessd muodossa. (Jyvaskylan yliopisto 2018; Sa-

rajarvi & Tuomi 2013: 103.) Nain aineistosta luodaan selke& ja mielekas kokonaisuus.

Laadullinen analyysi avaa tuloksia laadullisesta ndkdkulmasta, ja esimerkiksi vanhem-

pien esittAmat ajatukset ja mielipiteet voidaan ajatella olevan laadullisia. Laadullisella

analyysilla halutaan kuvata “todellista elamaa”. (Hirsjarvi & Remes & Sajavaara 2010:
160-161.)
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Aineiston keruun, kasittelyn ja analyysin tarkka erottaminen toisistaan on joskus mah-
dotonta. Tiedonkeruun aikana voi tapahtua aineiston kasittelyd, tallentamista ja jopa
analyysia, kun erilaisia tulkintoja havainnoidaan. (Kylméa & Juvakka 2007: 110.) Tutki-
musten aineisto on analysoitu aineistolahtoisesti, iiman ennalta maariteltyja analyysiyk-
sikoita. Paapainona on koko aineisto. Aineistolahtoisyys on ollut induktiivista eli
olemme ottaneet huomioon kaikki, niin pienet, kuin isommatkin havainnot, jotka ovat
opinnaytetyon tutkimuskysymysten kannalta oleellisia. (Saaranen-Kauppinen & Puus-
niekka 2006.)

Tulosten analyysiprosessi alkoi, kun etsimme tutkimuksista vastauksia esittAmiimme
tutkimuskysymyeksiin. Aineiston analyysissa luokittelujen tekeminen on keskeista ja ne
muodostetaan yhdistelemalld ja vertailemalla samankaltaisuuksia. Niille annetaan
my0s sisaltdéd kuvaava nimi. (Axelin ym. 2016: 30—31.) Aluksi poimimme tutkimuksista
alkuperdéisilmaisut, jonka jalkeen yhdistelimme ja pelkistimme ne yhtalaisyyksien perus-
teella alaluokiksi. Esimerkkina voimme kayttaa 1. tutkimuskysymyksen "Millaisia syita
vanhempien rokotuskriittisyyden taustalla on?” saatuja tutkimustuloksia. Alkuperaisissa
ilmauksissa vanhemmat toivat esille, ettd rokotetut lapset eivat nayttaneet terveilta, he
kuolasivat, heilla oli ihottumaa, eivatka he jaksaneet kannatella niskaansa kuten rokot-
tamattomat lapset. He kertoivat peloistaan liittyen rokotusten ainesosiin ja sivuvaikutuk-
siin, ja tastd muodostui yksi alaluokka. Vanhemmat pelkasivét rokotusten ainesosia ja
sivuvaikutuksia, ja tasta nimesimme ylaluokan: huoli rokotusten haitallisista ominai-
suuksista. Sisallon analyysin periaatteiden mukaisesti muodostimme seuraavaksi paa-

luokan: pelko lasten turvallisuuden vaarantumisesta.

Saimme viisi pddluokkaa tutkimuskysymykseen: "Millaisia syitd vanhempien rokotus-
kriittisyyden taustalla on?” ja yhden paaluokan tutkimuskysymykseen: "Miten rokote-
myonteisyytta voidaan lisdta?” Havainnollistamme alla aineiston luokittelua ja lisa lu-

vuissa viisi, tulokset ja kuusi, pohdinta.

Alaluokka Ylaluokka Paaluokka

HETIAETIELR (5210 fELE- Huoli rokotusten hai- Pelko lasten turvallisuu-

tusten haitallisia ainesosia- tallisista ominaisuuk- _S den vaarantumisesta

ja sivuvaikutuksia kohtaan sista
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Kuvio 1. Esimerkki aineiston luokittelusta.

5 Tulokset

Opinnaytetyon tulokset pohjautuvat tiedonhaun pohjalta saatuihin aineistoihin eli yh-
deksdan kansainvaliseen tutkimukseen. Poimimme analyysiin vain tutkimuskysymyk-
siin vastaavan sisallén. Avaamme tuloksissa tutkimusartikkeleista ldytamiamme syita
vanhempien rokotuskriittisyydelle seka kuvaamme menetelmid, joiden avulla rokote-

myOdnteisyytté voidaan lisata.

5.1 Millaisia syitd vanhempien rokotuskriittisyyden taustalla on?

Vanhempien rokotuskriittisyyteen vaikuttavat tekijat ovat moninaisia. Naista tekijoista
nousi esille viisi pddluokkaa, jotka ovat pelko lasten turvallisuuden vaarantumisesta,
epaluottamus terveysviranomaisiin ja hallitukseen, vanhempien yhteiskunnallinen

asema, tieteellisen tiedon puute seka luonnonmukaisen elaman suosiminen.

5.1.1 Pelko lasten turvallisuuden vaarantumisesta

Turkissa tehty tutkimus (Nurkan 2020) tutki vanhempien asenteita rokotuksia kohtaan.
Osa tutkimukseen osallistuneista miehista ajattelee, ettd korkea immuunipuolustus voi-
daan saavuttaa sairastamalla itse tauti, kun taas ottamalla rokote immuunijarjestelméa
voi karsia siitd. Osa tutkimukseen osallistuneista vastaajista uskoo rokotteiden aiheut-
tavan autismia. Goin-Kochel ym. (2020) tutki filippiinilaisten vanhempien ajatuksia roko-
tusten ja autismin valisestd mahdollisesta yhteydesta. Tutkimus kasitteli uskomuksia
autismin syista ja rokotusten epardinnista autismin kirjon omaavien lasten vanhempien
keskuudessa. Tutkimusartikkelissa kerrotaan rokotusepardinnin voivan olla yleisempaa
naiden vanhempien keskuudessa: rokotusten ottamisen eparointi liittyy merkittavasti
uskomukseen siita, etta rokotteet ovat syy lapsen autismin kirjoon. Tutkijat pitavét 16y-

dosta erityisen tarkeanda, kun otetaan huomioon olemassa oleva naytto siitd, etta autis

min kirjon lasten nuoremmat sisarukset ovat merkittavasti alirokotettuja tai rokottamat-

tomia verrattuna verrokkeihinsa.

Attwell, Ward ja Smith (2020a) tekivat puolistrukturoidun haastattelututkimuksen 21:lle
rokotuskriittiselle vanhemmalle Australian Adelaidessa. He halusivat selvittda tekijoita,

jotka ovat vanhempien paatdsten taustalla olla rokottamatta lapsiaan. Tutkimuksen
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haastateltavat mainitsevat, ettéd rokotetut ovat sairaampia, kuin rokottamattomat lapset.
Heidan mielestaan rokotetut lapset eivat nayta terveiltda; samanikaisten rokotettujen
lapset kuolaavat enemman, heilla on ihottumaa, he eivat ole virkeita, eivatka jaksa kan-
natella niskaansa, kuten rokottamattomat lapset. Haastateltavien mielesta rokotteiden
ainesosat ja sivuvaikutukset ovat haitallisia, ja rokottamaton on vahingoittumaton ja ter-

veempi kuin rokotettu lapsi.

Alaluokka

Vanhempien pelko rokotusten
haitallisia ainesosia ja sivuvaiku-

tuksia kohtaan

Vanhempien pelko rokotusten
mahdollisesta yhteydesta au-

tismiin

Ajatus rokotusten hyddytto-
myydesta ja tehottomuu-
desta

Ajatus rokotusten heikenta-
vasta vaikutuksesta immuni-

teetille

Ylaluokka Paaluokka

Huoli rokotusten haital-
lisista ominaisuuksista

Pelko lasten turvalli-
suuden vaarantumi-

sesta

Epaily rokotusten tar-
peellisuudesta

Kuvio 2. Pelko lasten turvallisuuden vaarantumisesta.

5.1.2 Epaluottamus terveysviranomaisiin ja hallitukseen

Osa Nurkanin (2020) tutkimukseen osallistuneista vanhemmista uskoo, etta rokottami-
nen on l&dkeyhtididen ja l1aékareiden keino paasta lahelle ihmisia ja tuottaa voittoa
omaksi edukseen. ltaliassa tehdyssa (Porreca, Scozzari, ja Di Nicola 2020) tutkimuk-
sessa tulee ilmi osan ihmisisté ajattelevan rokotusten olevan vain yksi tapa liikketoimin-
taa. Hadjipanayisngin ym. (2020) kertoo osan vanhemmista pohtivan suurten laakeyhti-

oiden vaikutuksia ja sidonnaisuuksia terveydenhuollon ammattilaisten asenteisiin ja
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suosituksiin. Vanhemmat, jotka eivat rokota lapsiaan, nayttavat luottavan enemman

vaihtoehtoislaéketieteeseen ja sen harijoittajiin kuin yleisiin tietolahteisiin.

Wang, Lin, Xu, Wang ja Zhou (2021) tutkivat vanhempien rokotuspaatoksia, joihin Kii-

nan vuoden 2018 rokotekriisi vaikutti. Wang ym. (2021) kertoo, etta osa tutkimukseen

osallistuneista vanhemmista uskoo rokotteiden olevan haitallisia tai hyodyttomia lasten
terveydelle. Yksi syy oli tatéd mielta olevien vanhempien heikko luottamus terveysviran-
omaisiin. Liséksi tutkimuksessa kay ilmi, ettd vanhempien matalampi kriittinen ymmar-
taminen ja kognitiiviset valmiudet saattavat olla yhteydesséa paattkseen olla rokotta-

matta lapsiaan.

Alaluokka Ylaluokka Paaluokka

Laakeyhtididen sidonnai-
suudet terveydenhuollon
ammattilaisten asenteisiin

ja suosituksiin

Ajatus, ettd rokottaminen on laake- Liiketoiminta laake-
yhtididen ja laékareiden keino yhtididen eduksi
paasta lahelle ihmisia ja tuottaa .
Epaluottamus terveys-
voittoa omaksi edukseen . L :
viranomaisiin ja halli-

tukseen

Suurempi luottamus vaihtoehtois- /

|aaketieteeseen
Uskomukset ja henkil6-

kohtaiset ominaisuudet

Matalampi kriittinen ymmartaminen ja

kognitiiviset valmiudet

Kuvio 3. Heikko luottamus terveysviranomaisiin ja hallitukseen.
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5.1.3 Vanhempien yhteiskunnallinen asema

Nurkanin (2020) tutkimuksessa selviaéa rokotuskriittisyyden kasvavan merkittavasti,
mita alemmas vanhempien varallisuuden tasolla menn&éan. Myds alhainen sosioekono-
minen tausta on yhteydessa rokotuskriittisyyteen. Tutkimuksen mukaan miehet ovat
usein rokotuskriittisempia kuin naiset, ja naisilla rokotuspaatoksiin vaikuttavat myods
ymparilla olevien mielipiteet. Kuten Nurkanin ym. (2020) tutkimuksessa, myds Hadiji-
panayisng ym. (2020) sai samankaltaisia tuloksia sosioekonomisen aseman yhtey-
desta rokotuskriittisyyteen. Vanhemmilla, jotka ovat valmistuneet peruskoulusta tai luki-
osta, havaitaan olevan enemman kriittisyytta rokotteita kohtaan kuin yliopistosta val-

mistuneilla vanhemmilla.

Alaluokka Ylaluokka Paaluokka

Vanhempien koulutustaso: alemmat kou-
lutusryhmat rokotuskriittisempié korkeam-

min koulutettuihin verrattuna
Alhainen sosio-

ekonominen \
asema

Vanhempien varallisuuden taso Vanhempien yhteis-

kunnallinen asema

Miehet ovat usein naisia rokotuskriitti- .
Sukupuoli

sempia

Naisten rokotuspaatoksiin vaikuttavat

myds laheisten mielipiteet

Kuvio 4. Vanhempien yhteiskunnallinen asema.
5.1.4 Tieteellisen tiedon puute

Porrecan ym. (2020) tutkimusartikkelissa nostetaan esille internetin vaikutuksia ihmis-
ten terveyskayttaytymiseen, muun muassa halukkuuteen ottaa rokotuksia itselleen ja
lapsilleen. Tutkijat kertovat, etta rokotetta vastustavat ja rokotetta kannattavat ihmiset

jakavat mielipiteitddn verkossa, jossa kenella tahansa on mahdollisuus hakea, luoda ja
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jakaa tietoa nopeasti. Verkossa saatavilla olevan rokotteisiin liittyvan materiaalin laatu
on vaihtelevaa, ja esimerkiksi internet-hakukoneet tuovat usein esille rokotevastaista ja
harhaanjohtavaa materiaalia. Yleensa hakukoneen kayttajat keskittyvat rokotteiden
mahdollisiin riskeihin ja I0ytavéat siten edelleen rokotusvastaisia verkkosivustoja. Tie-
teellinen tieto ei nain ollen valttamatta tavoita vanhempia. Artikkelissa todetaan, etta
sosiaalisissa verkostoissa laajalti levinnyt harhaanjohtava sisaltd voi myotavaikuttaa
vaarien myyttien syntymiseen ja edistaa ihmisten rokotuskriittisyytta ja pienentéé nain
rokotuskattavuutta.

Daley, Narwaney, Shoup, Wagner ja Glantz (2018) tutkivat Coloradosta olevien van-
hempien ajatuksia liittyen lasten rokotuksiin. Tutkijat havaitsivat, etta vaarinkasitykset
lisaavat rokotuskriittisyytta ja jarkevilla lahestymistavoilla voi olla kielteinen vaikutus
vanhempiin. Esimerkiksi dramaattisen tuhkarokkoa koskevan kertomuksen esittaminen
tai rokotteella ehkaistavista lapsista kuvien esittaminen lisasi joidenkin vanhempien
vaarinkasityksia tuhkarokko-, sikotauti-, vihurirokkorokotteesta, vaikka tarkoitus ol

painvastainen.

Osa Nurkanin (2020) tutkimukseen osallistuvista vanhemmista kertoo, etta lapsia myr-
kytetaan kansainvalisesti rokotuksilla. Attwellin ym. (2020a) tutkimuksessa osa van-
hemmista kuvaili hoitajia ja laékareita sairaan nakoisiksi ja rokotteiden parissa tydsken-
televistd sanottiin, ettd he ovat pelkureita, eivatka uskalla kohdata totuutta rokotteista.
Vastakohtana olivat rokottamattomat, jotka sdivat terveellista ja tuoretta luomuruokaa.
Valtavirran mukana menevia kutsuttiin “lampaiksi”, jotka seuraavat laumaa ja tekevat
kaiken mita kasketaan. He korostivat, etta rokotuksissa on toinen puoli, josta ihmiset
eivat halua kuulla. Erés vastaaja kyseenalaisti myds sen, miksi jokin rokote pitaisi ot-

taa, kun tautia ei ole ollut liikkkeella moniin vuosiin.

Filippiineilla tehty tutkimus (Reyes & Lee & Pedron & Pimentel & Pinlac 2020) tutki teki-
j6ita, jotka liittyivat vanhempien halukkuuteen antaa denguerokote lapselleen. Reyes
ym. (2020) tuo esille sen, ettéa osalla ihmisista on heikko luottamus denguerokottee-
seen, koska tarkempia tietoja rokotteen sivuvaikutuksista ja ainesosista ei ole saata-
villa. Lisaksi he mainitsevat osan vanhemmasta vaesttsta olevan skeptisia rokotetta

kohtaan, koska sité ei ollut viela kehitetty heidan lapsuudessaan.



Alaluokka

Sosiaalisissa verkostoissa hel-
posti leviavéa harhaanjohtava

materiaali

Vaarinkasitykset rokot-
teista ja rokottamisesta

Vanhempien ajatus, etta ro-
kotetut ovat sairaampia, kuin
rokotetut lapset

Késitys siita, etta rokotukset
ovat laakeyhtididen tapa
tehda liiketoimintaa

Pelko lasten kansainvalisesta
myrkyttamisesta rokotteiden

avulla

Ajatus, ettd rokotteiden parissa tydskentelevét ovat
sairaan nékoisia, eivatka halua kohdata totuutta roko-

tuksista

Kuvio 5. Tieteellisen tiedon puute.
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Ylaluokka Paaluokka

Tiedon saavutet-

tavuus ja riittéavyys \

Tieteellisen tiedon

puute

Uskomukset rokotteita

kohtaan

5.1.5 Luonnonmukaisen eldmé&n suosiminen

Attwellin ym. (2020b) Australiassa tehty haastattelututkimus kasitteli rokotteiden ja van-

hemmuuden valista kieltaytymisprosessia. He halusivat lisatietoa elintapojen ja roko-

tusten valisesta suhteesta. Tutkimuksessa vanhemmista puhuttiin kahdessa eri katego-

riassa. Oli niin sanottuja valtavirran mukana menevia ja heitd, jotka noudattivat vaihto-

ehtoista elaméntapaa. Suurin osa tutkimukseen osallistujista kuului vaihtoehtoisen ela-

méantavan noudattajiin elamalla niin sanottua luonnon mukaista elaméaa kasvattamalla
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omat ruuat ja syomalla vegaanipainotteista ruokaa ilman kemikaaleja ja lisdaineita.
Suurin osa vaihtoehtoista elaméantapaa noudattavaista oli sitd mielta, etta rokotteet ei-
vat ole luontaisia ja siksi eivat kuulu ihmiskehoon. Vaihtoehtoista elamantapaa noudat-
taminen ei kuitenkaan automaattisesti sulje rokotuksia pois, mutta osalla se saattaa li-

saté rokotuskriittisyytta.

Hadjipanayisng ym. (2020) tutki vanhempien rokotusvarmuutta ja sai tutkimustuloksia
18:ssa eri Euroopan maasta. Tutkimuksen mukaan osa tutkimukseen osallistuneista
haluaa elaéa luonnollisesti. Nama vanhemmat ajattelevat rokotusten olevan myrkyllisia,
saastuttavia ja haitallisia ja tAman vuoksi he mieluummin turvautuvat immuniteetin vah-
vistamiseen vaihtoehtoislaéketieteen avulla. Nurkanin (2020) tutkimuksessa yli puolet
vastaajista, jotka olivat rokotuskriittisia, ajattelivat, ettd tdydentava tai vaihtoehtoislaa-
ketiede on lansimaista laéketiedetta tehokkaampaa ja turvallisempaa.

Attwellin (2020a) tutkimuksessa osa haastateltavista kertoo, etta jotkut ihmiset syévat
huonosti ja tAman takia ladkitsevat itsedaan. Haastateltavat kertovat, etta rokottaminen
siirtdd omasta terveydestad huolehtimisen vastuun laédketieteelle ja irtauttaa nain itsesta

huolehtimisen vastuun muiden vastuulle.
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5.2 Miten rokotemyonteisyytta voidaan lisata?

Toisen tutkimuskysymyksen tuloksista nousi esille yksi pdéteema, terveydenhuoltohen-

kildston ammattitaito. Alaluokiksi muodostuivat keskinaisen luottamuksen lisadminen

ammattilaisen ja vanhemman valilla seka tieteelliseen tietoon pohjautuva rokotusoh-

jaus.
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5.2.1 Luottamuksen lisdéaminen terveydenhuoltoa kohtaan

Attwellin ym. (2020b) mukaan kunnioittava kohtaaminen on tarkeaa kliinisten tapaamis-
ten aikana rokottamattomien vanhempien kanssa. Useat rokottamattomat vanhemmat
kertovat ikavistad kohtaamisista tallaisissa tilanteissa. Tapaamisissa voidaan kysya ro-
kottamattomien vanhempien taustoista ja oppia ymmartamaan taustoja heidéan valitse-
milleen paatoksilleen. Vaikka téllainen lahestymistapa ei ajaisi vanhempia rokottamaan
lapsia, lahestymistapa voi kasvattaa luottamusta ja kannustaa vanhempia jatkossakin

kayttamaan terveydenhuollon palveluita.

Atwellin ym. (2020b) mukaan tarkeaa on keskittya kohtaamaan vanhemmat vanhem-
pina, eika rokottamattomina vanhempina. Tama ennakkoluulottomampi ilmapiiri voisi
mahdollistaa rokotuskriittisten vanhempien positiivisempaa ja luottavampaa suhtautu-
mista terveydenhuoltoon. Positiiviset kokemukset perusterveydenhuollossa rokottami-
sesta voivat lisata ihmisten luottamusta terveydenhuoltoa kohtaan. Nurkanin (2020)
mukaan vanhemmilla, jotka ovat luottavaisia terveydenhuoltohenkilostdd kohtaan, epa-
réinti rokotuksia kohtaan vahenee. Jos laékari suosittelee rokotusta, 94 % vastaajista
noudattaa ladkarin suositusta. Tutkimukseen osallistujista 78 %, joilla on rokotteisiin liit-
tyvaa epardintid, noudattaa laékarin suositusta. Osallistujat, joilla ei ole minkaanlaista
eparointia rokotuksiin liittyen noudattavat l1&aékéarin suositusta 96 %:sti.

Nurkan (2020) toteaa, etta terveydenhuoltohenkildstolla on valttaméaton rooli rokottei-
den tiedottamisesta vanhemmille. Attwell ym. (2020b) toteaa, etta rokotusten jalkeisten
haittavaikutusten hallinta ja viestinta ovat todella tarkeitd, ja kun naihin panostetaan

huolella, rokote-eparoiva saattaakin ottaa rokotteen.

Monet vanhemmat etsivat rokotustietoa netista. Daley ym. (2018) kuvaa internetissa
olevien rokotteisiin liittyvien interventioiden parantavan epardivien vanhempien suhtau-
tumista rokotteisiin. Tutkijat havaitsivat, etta interventioiden myé6ta vanhempien usko
rokotushyotyihin kasvaa, huoli rokotuksen riskeista véahenee ja yleinen asenne rokotta-
mista kohtaan muuttuu myénteisemmaksi. Porreca ym. (2020) kertoo, etta on tarkeaa
edistaa viestintdkampanjoita, joilla kannustetaan ihmisia ottamaan rokotuksia. Rokotuk-
sia edistavat kampanjat vahentavat tietAmattomyytta ja oikaisevat harhaanjohtavia ka-
sityksia rokotteista. Viestinnalla on ratkaiseva rooli rokotusten epéardintiin liittyvan yleis-
tyvéan ilmién torjumisessa. Hadjipanayisng ym. (2020) korostaa tutkimuksessaan lisa-

koulutusta terveydenhuollon ammattilaisille liittyen rokotuksiin.
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6 Pohdinta

6.1 Tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Opinnaytetyon tavoitteena oli tuoda esille vanhempien rokotuskriittisyyden syité ja me-

netelmia rokotemyonteisyyden lisaamiseksi soveltaen kuvailevaa kirjallisuuskatsausta.
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Opinnaytetyon tulokset ovat suuntaa antavia, eika niista voi vetaa suoria johtopaatok-
sid Suomeen. Jonkinlaista kasitysta vanhempien rokotuskriittisyyden syista ja rokote-

myonteisyyden lisdamisesta tuloksista kuitenkin saa.

Ensimmainen tutkimuskysymys vanhempien rokotuskriittisyyden taustalla vaikuttavista
tekijoista tuotti runsaasti tuloksia. Monessa tutkimuksessa esille nousi pelko lasten tur-
vallisuuden vaarantumisesta. Vanhemmat pelkasivat rokotteiden haitallisia sivuvaiku-
tuksia ja osa ajatteli niiden olevan hyodyttomia ja tehottomia lapsille. (Nurkan 2020;
Goin-Kochel ym. 2020; Attwell ym. 2020a.) Kun rokotteilla voitettujen tartuntatautien ai-
heuttama sairastuvuus ja kuolleisuus héaviavat inmisten ymparilta, rokotteiden mahdolli-
set vahaisetkin haittavaikutukset saattavat nousta helpommin harkinnan ytimeen (Poti-
laan La&karilehti 2015).

Heikko luottamus terveysviranomaisiin ja hallitukseen nousi useassa tutkimusartikke-
lissa esille. Osa vanhemmista pohti laakeyhtididen sidonnaisuuksia ja yhteyksia tervey-
denhuoltohenkildston suosituksiin rokotuksista. Osa ajatteli rokottamisen olevan laéke-
yhtididen ja terveysviranomaisten keino paasta ihmisten lahelle ja tuottaa taloudellista
voittoa omaksi edukseen. (Nurkan 2020; Porreca ym. 2020; Hadjipanayisngin ym.
2020; Wang ym. 2021.) Tata pohdimme hankalaksi tilanteeksi, koska nailla tahoilla on
merkittava rooli rokotustoiminnassa. Asiantuntijakannanotot esimerkiksi terveysviran-
omaisilta voivat vakuuttaa joitakin rokotuskriittisia perheita rokotuttamaan lapsensa.
Vaikutus voi olla kuitenkin painvastainen niilld, joiden vastarinta rokotuksiin perustuu
tiede- ja viranomaisvastaisuuteen. (Potilaan Laékarilehti 2015.) Kuten Launis (2013)
tuo esille, vanhemman epaluottamus viranomaisia kohtaan saattaa estaa hanta omak-
sumasta tarjottua totuudenmukaista rokotustietoa ja saada hanet luottamaan jonkin

muun tahon esittamaan virheelliseen tietoon.

Tieteellisen tiedon puute on merkittava tekija rokotuskriittisyydesta puhuttaessa (Attwell
2020a; Nurkan 2020; Daley ym. 2018; Reyes ym. 2020). Rokotuksia vastustavat tahot
osaavat viestia ammattimaisesti ja naamioida rokotuskriittisia sivustoja tieteellisia foo-
rumeita ja viranomaislahteitd muistuttavaan ulkoasuun. Negatiiviseen sévyyn rokotuk-
sia kasittelevat tekstit levidvat nopeasti sosiaalisessa mediassa. Luotettavan tiedon néa-
kyvyys voikin olla huomattavasti yksittéisia ja luottavuudeltaan kyseenalaisia uutisia

pienempi. (Potilaan La&karilehti 2015.) Internetin hakukoneiden ja algoritmien aiheut-
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tama polarisaatio ja ihmisten mahdollinen jakautuminen vaikuttavat myés ihmisten ro-
kotuspaatoksiin (Sosiaali- ja terveysministerit 2019: 13). Tama voi olla ongelmallinen

ja harhaanjohtava asetelma rokotusta miettivdn vanhemman nakokulmasta.

Vanhempien yhteiskunnallinen asema oli yhteydessa rokotuskriittisyyteen. Alemmat
koulutusryhmat ja matalampi varallisuuden taso vaikuttivat rokotuskriittisyyteen sita li-
saten (Nurkan 2020; Hadjipanayisngin ym. 2020), samoin luonnonmukaisen elamén ja
vaihtoehtoislaaketieteen suosiminen (Nurkan 2020; Hadjipanayisng ym. 2020; Attwell
2020a; Attwell 2020b). Karjalainen ja Sipola (2018) tuovat esille vanhempien halun
noudattaa luonnonmukaista elaméntapaa, johon liittyy rauhallinen ja yksinkertainen
elamantyyli. He mainitsevat ihmisten yksil6llistymisen yhteiskunnassa ja terveyspolitii-
kassa, joka korostaa yksilon vastuuta huolehtia omasta terveydestaan. Samankaltai-
nen ajattelutapa tuli esille my6s opinnaytetydmme tuloksissa (Nurkan 2020; Hadiji-
panayisng ym. 2020; Attwell 2020a; Attwell 2020b).

Toiseen tutkimuskysymykseen rokotemydnteisyyden lisaédmisen menetelmista saimme
tuloksia, joista terveydenhuoltohenkildston luottamuksen lisdéaminen nousi suurimmaksi
tekijaksi. Tulosten perusteella rokotemyoénteisyytta voidaan lisata vanhemman ja am-
mattilaisen valisen keskindisen luottamuksen, kunnioituksen ja vuorovaikutuksen
avulla. Avoimuudella, tieteelliseen tietoon perustuvalla rokotusohjauksella seka lisakou-
lutuksella havaittiin olevan myoénteisia vaikutuksia vanhempien rokotemyonteisyyden
lisaamisessa. (Nurkan 2020; Attwell 2020b; Daley ym. 2018; Porreca ym. 2020; Hadiji-
panayisng ym. 2020.) Nikula (2021) tuo esille Terveydenhoitajaliiton webinaarissa "Ro-
kotustietoa terveydenhoitajille” luottamuksen lisdamista ja vahvistamista asiakaskoh-
taamisessa. Kuuntelemisella, kunnioittamisella ja aidolla dialogilla voidaan vahvistaa
luottamusta ammattilaisen ja asiakkaan vélilla. Rokotusvastaisia vanhempia kohdates-
saan terveydenhoitaja voi avoimesti kertoa, ettd hanen tehtdvanaan on ohjata ja auttaa

asiakasta rokotusasioissa.

Rokotemydnteisyyteen voidaan vaikuttaa koulutusta tehostamalla ja yhtenaistamalla.
Tasta syyta mielestamme on tarkeaa, etta terveysalojen opiskelijat, eli tulevat tervey-
denhuollon ammattilaiset saavat kattavasti tietoa rokottamisesta, jotta osaavat myo-
hemmin valmistuttuaan edistéaa rokotemydnteisyytta ja luottamusta rokotusohjelmaan.
Valtakunnallisen rokotusosaamisen perusteet -opintojakso (3 op) sisaltda rokottamisen
tietoperustan ja rokotustaidot seka rokotusosaamisen syventamisen. Koulutuskoko-

naisuus on sisallytetty terveydenhoitajien, katildiden, sairaanhoitajien ja ensihoitajien
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tutkintoon johtavaan koulutukseen seké suunniteltu siten, etté se kattaa kaikki laaduk-
kaaseen rokottamiseen liittyvat keskeiset osa-alueet. (Nikula & Armanto & Thomander
& Elonsalo 2020: 248.)

Suomessa ja maailmalla vahvistetaan rokotuskattavuutta parantamalla rokotuspalvelu-
jen saavutettavuutta ja lisaamalla viestintaa. Nain kansalaiset ja terveydenhuollon am-
mattilaiset saavat tietoa rokotuksista ja niilla torjuttavista taudeista. Kansainvélisella ta-
solla mydnteisia kokemuksia on saatu niin sanotuista tuuppausmenetelmista (nudging),
joiden avulla pyritd&n motivoimaan ihmisid tekem&&n omaa terveytta edistavia tekoja.
Tuuppauksia voivat olla esimerkiksi valmiiksi varatut rokotus- tai neuvola-ajat seka il-
mainen, ilman ajanvarausta saatava influenssarokotus tydpaikalla. (Sosiaali- ja ter-
veysministerid 2019: 14.) Tutkimusartikkeleissamme ei mainittu tuuppausmenetelmista,

mutta pohdimme niiden voivan madaltaa kynnysté ottaa rokotuksia.

6.2 Luotettavuus ja eettisyys

Jokaiseen tutkimukseen kuuluu pohtia tutkimuksen uskottavuutta ja luotettavuutta. Laa-
dullisen tutkimuksen luotettavuuskriteerit ovatkin uskottavuus (credibility), vahvistetta-
vuus (dependability, auditability), reflektiivisyys (reflectivity) seka siirrettavyys (transfe-
rability). (Kylma & Juvakka 2007: 127-129.) Opinnaytetydn aihe valittiin tutkijoiden mie-
lenkiinnon ja aiheen ajankohtaisuuden vuoksi. Opinndytetydmme tulokset ovat yhte-
nevaisia muiden tutkimustulosten kanssa, ja tdma vahvistaa tydmme uskottavuutta.
Siirrettavyys ja vahvistettavuus nakyvat opinndytetydhomme siten, etta saadut tulokset
ovat linjassa muiden samankaltaisten tutkimusten kanssa. Tama tarkoittaa, etta tulok-

set ovat yleistettavissa tai siirrettavissa muihin konteksteihin.

Reflektiivisyys nakyy opinnaytetydssdmme sen kriittisen& analysoimisena. Proses-
siamme kriittisesti tarkasteltuna olisimme jalkeen pain rajanneet aineiston tiedonhakua
viela kriittisemmin. Hakutuloksillamme tuli paljon osumia, ja lahdimme aluksi tarkastele-
maan tutkimuksia manuaalisesti otsikoiden perusteella. Emme kayneet kaikkia hakutu-
loksia lapi, vaan sen verran, etta opinndytetyota varten |0ytyi tarvittava maara tutkimuk-
sia. Kahden tutkimusartikkelin kohdalla pohdimme myds, olisiko ne pitaneet jattaa pois
tyOsta tai etsia tuottoisampia tutkimuksia tilalle. Tutkimuksista 16ytyi kuitenkin vastauk-

sia esittdmiimme tutkimuskysymyksiin, joten paatimme pitdé ne opinnaytetyéssamme.
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Tyon luotettavuuden kannalta on merkittavaa, etta kaytetyt tietokannat ja aineistot ovat
tarkoin valittuja ja tieteellisesti laadukkaita. Haimme opinnaytety6n tutkimusartikkelit
seka teorian Metropolian sote-alojen e-aineistopalveluista ja tietokannoista. Liséaksi et-
simme tietoa esimerkiksi Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen nettisivuilta, Duodecim
Oppiportista ja Sosiaali- ja terveysministerion sivuilta. Ennen toteutusvaihetta hyvaksy-
timme valitsemamme tutkimusartikkelit opinnéytety6té ohjaavalla opettajalla. Liséksi
olemme kayttaneet apuna Metropolian kirjallisen tydn ohjeita lapi tutkimusprosessin.
Tekstin siséllon olemme tarkistuttaneet kayttden Turnitin-plagiaatintunnistusohjelmis-
toa.

Tyon luotettavuutta ja suunnitelmallisuutta lisési prosessimainen tydskentelytapa, useat
opinnaytetyon tydpajat sekd seminaarit. Luotettavuutta lisdsi myos se, etta opinnayte-
ty0 toteutettiin kahden opiskelijan yhteistydna. Luotettavuutta lisaa myds tarkka selos-
tus tutkimuksen toteuttamisesta. Aineiston analyysissa keskeista on luokittelujen teke-
minen ja niiden avaaminen. Tulokset eivat saa olla sattumanvaraisia ja kaytetyilla me-
netelmilla on voitava tutkia sitd, mita tutkimuksessa on tarkoituskin tutkia. Kaytettyjen
kasitteiden on myds sovittava tutkimusongelman ja aineiston sisaltéihin. (Kylma & Ju-
vakka 2007: 127-129; Jyvaskylan yliopisto 2021.)

Opinnaytetytta tydstaessamme olemme noudattaneet hyvaa tieteellistéa kaytantoa ja
eettisid ohjeita. Eettisyyteen liittyvat haasteet eivat koske ainoastaan tutkimuksen toimi-
joiden asemaa, vaan koko prosessia suunnittelusta julkaisemiseen asti (Kylma & Ju-
vakka 2007: 137). Olemme noudattaneet Tutkimuseettisen neuvottelukunnan hyvan
tieteellisen kaytdnnon ohjeen mukaisesti opinnaytetyon teossa rehellisyyttd, yleista
huolellisuutta seka tarkkuutta niin tutkimustydssa, tulosten esittdmisessa kuin niiden ar-
vioinnissa. Opinnaytety6n sopimuksen olemme tehneet yhdessa Metropolia Ammatti-
korkeakoulun kanssa. Olemme noudattaneet hyvaa tutkimusetiikkaa ja kayttaneet luo-
tettavia lahteitd opinnaytetyon tekemisessa. Tutkimukseen olemme soveltaneet tieteel-
lisen tutkimuksen kriteerien mukaisia ja eettisesti kestavia tiedonhankinta-, tutkimus- ja
arviointimenetelmia (Tutkimuseettinen neuvottelukunta). Olemme kirjanneet kaytta-
mamme l&hteet asianmukaisesti ja Metropolian kirjallisten ohjeiden mukaisesti, jotta
muut voivat I6ytaa alkuperdisen aineiston vaivattomasti. Tydbmme ei niin sanotusti va-

hingoita ketaan.
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6.3 Ammatillinen kasvu

Kirjallisuuskatsausta tehdessa harjoittelimme ja opimme jarjestelmallista aineiston ha-
kua seka sen arviointia ja tarkastelua. Kaikki valitsemamme tutkimusartikkelit olivat
englanniksi, ja teksti paikoin vaikealukuista, mika lisési tyomaarddmme. Toisaalta taméa
myds opetti alan sanastoa englannin kielelld ja madalsi kynnysta tarttua vieraskieliseen
ammattikirjallisuuteen jatkossakin. Ammatillista kasvua tapahtui myés aiheeseen sy-
ventymisen myodta. Huomasimme, miten monet ajatukset vaikuttavat vanhempien paa-
toksentekoon. Moninaisten ajatusten ja kasitysten takaa vélittyi kuitenkin vanhempien

halu toimia lapsen parhaaksi.

Paritytskentely mahdollisti yhteisen pohdinnan ja reflektoinnin opinnaytetydn kaikissa
vaiheissa. Emme tunteneet toisiamme entuudestaan, joten kehitimme samalla myds
yhteisty0- ja vuorovaikutustaitoja, joita tulevina terveydenhoitajina tulemme tarvitse-
maan. Koemme, etta opinnaytetyon tekeminen vahvisti osaamistamme rokotusosaami-
sen suhteen ja kehitti valmiuksiamme kohdata erilaisia ja eri ndktkantoja omaavia ih-
misia. Vanhempien ajatuksiin tutustuminen lisdsi ymmarrystamme, suvaitsevaisuut-
tamme ja yhdenvertaisuuttamme, vaikka vanhempien ajatusmaailma saattoikin valilla

olla kaukana omasta ajattelutavastamme.

6.4 Jatkotutkimusehdotukset

Loysimme paljon kyselytutkimuksia, jotka tutkivat vanhempien rokotuskriittisyyden
syitd. Rokotemyonteisyyden lisaamisen keinoista ei ollut juurikaan tutkimusta, eten-
kadan suomeksi, ja tatd pohdimme varteenotettavaksi jatkotutkimusaiheeksi. Tois-
taiseksi suomenkielisid tutkimuksia ylipd&nsa rokotuskriittisyydesta on vahan, mutta ko-
ronaviruksen mydéta aihe on noussut pinnalle ja oletettavasti sitakin aihetta tutkitaan tu-

levaisuudessa enemman.

Suomalainen Psyon Games kehitti skettain koronatietoisuutta tukevan maksuttoman
mobiilipelin, jonka tarkoituksena on lis&td ymmarrysté rokotuksista ja koronaviruksesta.
Peli on tehty yhteistydssa Maailman terveysjarjeston WHO:n kanssa. Pelissa kerataan
pisteita rokotteiden kehittAmista varten, ja se on suunniteltu niin, ettd ihmiset oppivat
omaksumaan tieteellista sisaltta ja erottamaan virheellistd informaatiota. (Nykanen

2021.) Pohdimme tallaisten kampanjoiden olevan hyddyllisid etenkin nuorille, jotka
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miettivat rokotteen ottamista. Pelin kautta he saavat tietoa rokotuksista riippumatta esi-

merkiksi varallisuuden tai koulutuksen tasosta. Nama tekijat olivat tutkimusten (Nurkan

2020; Hadjipanayisngin ym. 2020) mukaan yhteydessa rokotuskriittisyyteen. Toinen jat-
kotutkimuksen aihe tai ndkdkulma voisikin olla tamankaltaisten sovellusten vaikutus

esimerkiksi nuorten rokotemyonteisyyteen.
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Osan vanhempien mukaan rokottaminen irtauttaa itsensa seka lap-
sensa hoitamisesta. Rokotettujen lapset ovat sairaampia, rokottama-
ton on “vahingoittumaton” ja terveempi, kuin rokotettu. Hoitajia ja 1aa-
kareitéd kuvaillaan sairaan nakoisiksi ja rokotteiden parissa tytskente-
levista sanotaan, etté he eivat uskalla kohdata totuutta rokotteista.
Vanhemmat pohtivat rokotusten tarpeellisuutta, kun tauteja ei ole ollut
likkeella vuosiin.

Vaihtoehtoinen elaméantapa on yhteydessa rokotuskriittisyyteen. Kun-
nioittava kohtaaminen ja samalla luottamuksen lisddminen on tarkeda
kliinisten tapaamisten aikana vanhempien kanssa. My6s rokotusten
jalkeisten haittavaikutusten hallinta ja viestinté ovat tarkeita rokote-
mydnteisyyden lisédmisessa.

Vaarinkasitykset esimerkiksi dramaattisen tuhkarokkoa koskevan ker-
tomuksen esittdminen tai rokotteella ehkaistavista lapsista kuvien esit-
tdminen lisa joidenkin vanhempien vaarinkasityksia tuhkarokko-, si-
kotauti-, vihurirokkorokotteesta, vaikka tarkoitus on péainvastainen. Tut-
kijoiden mukaan erilaisten rokotusinterventioiden my6ta vanhempien
usko rokotushy6tyihin kasvaa, huoli riskeista vahenee ja yleinen
asenne rokottamista kohtaan muuttuu myonteisemmaksi.
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Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli selvittda tekijoita
liittyen autististen lasten
vanhempien rokotusepa-
réintiin.

Tarkoituksena oli tutkia
vanhempien asenteita ja
uskomuksia liittyen las-
ten rokotteiden turvalli-
suuteen ja tehokkuuteen
18:ssa Euroopan
maassa.
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Rokotusten ottamisen epérdinti liittyy uskomukseen, etta rokotteet
ovat syy lasten autismin kirjoon.

Osa vanhemmista vaikuttavat luottavan enemman vaihtoehtoislaake-
tieteeseen ja sen harjoittajiin kuin yleisesti tunnustettuihin terveysjéar-
jestoihin. Vanhemmat haluavat elda “luonnollisesti” ja ajattelevat roko-
tusten olevan myrkyllisia, saastuttavia ja haitallisia. Vanhemmat halua-
vat vahvistaa immuniteettiaan vaihtoehtoisladketieteen avulla ja mai-
nitsevat suurten ladkeyhtididen vaikutukset ja yhteydet terveydenhuol-
lon ammattilaisten asenteisiin ja suosituksiin rokotuksista. Tutkijat ko-
rostavat rokotemyonteisyyden lisadmiseksi lisdkoulutusta terveyden-
huoltohenkilstolle.
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Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli arvioida turkki-
laisten vanhempien néa-
kemyksia lapsuusajan
rokotteista.

Tarkoituksena oli analy-
soida, millaisia ajatuksia
Italian vaestolla on lIta-
lian lainsaadannollisesta
puuttumisesta rokotuk-
siin, seka selvittaa, onko
Italian vaesto keskenaan
samaa mielta Italian lain-
saadannollisesta tavasta
puuttua rokottamiseen.
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Miehilla rokotuskriittisyys on suurempaa kuin naisilla, ja naisten roko-
tuskriittisyyteen vaikuttavat enemman muiden ymparilla olevien ihmis-
ten mielipiteet. Miehet ajattelevat, ettd korkea immuunipuolustus voi-
daan saavuttaa sairastamalla itse tauti, kun taas ottamalla rokotteen
immuunijarjestelma voi kéarsia siitd. Alhainen sosioekonominen tausta
on yhteydessé rokotuskriittisyyteen. Alhaisen sosioekonomisen taus-
tan omaavilla ihmisilla on enemman negatiivisia tunteita rokotteiden
turvallisuutta ja tehokkuutta kohtaan. Osa vanhemmista kertoo, etté
lapsia "myrkytetdan kansainvalisesti rokotuksilla” ja samalla he usko-
vat, ettd rokottaminen on laékeyhtididen ja laékéareiden paras keino
paasté lahelle ihmisia ja tuottaa voittoja omaksi edukseen. Vanhem-
mat ajattelevat tdydentévén ja vaihtoehtoisladketieteen olevan tehok-
kaampaa.

Internetissé saatavilla olevan rokotteisiin littyvan materiaalin laatu on
vaihtelevaa, ja esimerkiksi internet-hakukoneet tuovat usein esille ro-
kotevastaista ja harhaanjohtavaa materiaalia. Yleens&a hakukoneen
kayttajat keskittyvat rokotteiden mahdollisiin riskeihin ja I6ytavét siten
edelleen rokotusvastaisia verkkosivustoja. Tieteellinen tieto ei néin ol-
len valttAmatta tavoita vanhempia. Sosiaalisissa verkostoissa laajalti
levinnyt huono siséltd voi mydtavaikuttaa vaarien myyttien syntymi-
seen ja edistaa ihmisten rokotuskriittisyytta. Osa ihmisista ajattelee
myds rokotusten olevan vain yksi tapa tehda liiketoimintaa. Rokotus-
kampanjat ovat olennainen véline terveyspolitiikassa ja rokotemyontei-
syyden lisddmisessd. Tutkimuksessa kerrotaan, etté on tarkeaéa edis-
taa viestintdkampanjoita, joilla kannustetaan ihmisia ottamaan roko-
tuksia. Rokotuksia edistavét kampanjat véhentévat tietAmattomyytta ja
harhaanjohtavaa materiaalia. Viestinnalla on ratkaiseva rooli rokotus-
ten epardintiin liittyvan yleistyvan ilmion torjumisessa.
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Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli arvioida eri teki-
joiden yhteyksia liittyen
vanhempien halukkuu-
teen antaa denguero-
kote 9-14-vuotiaille lap-
silleen.

Tutkimus pyrki selvitta-
ma&an vanhempien luot-
tamusta tartuntatautikes-
kuksen julkaisemaa krii-
sitietoa kohtaan, van-
hempien taitoa ymmar-
taa kriisitietoa, rokottei-
den tehoon luottamista
seké yhteyksia naiden ja
paatoéstenteon valilla.

n=202

Poikkileikkaustutki-
mus, n=1065
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Osalla ihmisisté on heikko luottamus denguerokotteeseen, koska tar-
kempia tietoja rokotteen sivuvaikutuksista ja ainesosista ei ole saata-
villa. Osa vanhemmasta vaestdsta on skeptisia rokotetta kohtaan,
koska sité ei oltu kehitetty viela heidan aikanaan.

Osa vanhemmista ajattelee rokotteiden olevan haitallisia tai hyodytto-
mia lasten terveydelle. Osalla vanhemmista on my6s heikko luottamus
terveysviranomaisiin. Joidenkin vanhempien matala kriittinen ymmar-
tdminen seka kognitiiviset taidot ja valmiudet ovat yhteydessé paatok-
seen olla rokottamatta lapsiaan.



