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1 JOHDANTO

Huhtikuussa 2009 WHO (World Health Organization) (2009) tiedotti, ettd Meksikosta
ja Yhdysvalloista oli 16ytynyt influenssatyyppistéd sairautta. Kyseessa oli laajalle levin-
nyt, ihmiseen tarttunut eldininfluenssa, sikainfluenssa A/HIN1. WHO oli huolissaan.
Suomessa epidemia saavutti huippunsa loppuvuodesta 2009 (Terveyskirjasto 2015a).
Samoihin aikoihin myds rokotuskriitikot saavuttivat minut. Ei niin, etté olisin sellaiseksi
alkanut, vaan tutustuin yhdistykseen nimeltd Rokotusinfo ry (my6hemmin pelkka Roko-

tusinfo) ja tulin tietoisemmaksi rokotuskriittisyydesta.

Nyt, seitsemén vuotta mydhemmin, pienen pojan &itind on kiinnostus rokotusten turval-
lisuuteen aivan eri tavalla omakohtaista kuin vuonna 2009. Uskon tieteeseen ja tutki-
mukseen, mutta ditind tutkimusaineistoa tarkastellessani huomaan olevani alttiimpi ro-

kotuskriittiselle informaatiolle — jopa maallikoiden tuottamalle.

Rokotushan tavallisesti tarkoittaa sitd, ettd vastaanottajalle annetaan hieman
taudin aiheuttajaa, jotta sisdinen vastustuskyky (immuniteetti) herdisi. N&in
voidaan tehdd myds viestinndssa. Tutkimuksin on osoitettu, ettd tietoja vastaan
voidaan rokottaa varoittamalla etukiteen tietyistd sanomista. ”Teille tullaan sa-
nomaan ndin, mutta se ei pidd paikkaansa, koska...”. Kun vastaanottaja sitten
saa varoitetun sanoman, hén muistaa, etti tita ei pitdnyt uskoa: ” Ahaa, nyt se
tuli ja minua yritetddn huijata...”. Tama on tuttua my0s terveysviestinnista.
Terveysviestinnan vastustajat antavat nain rokotuksia, jotka sitten aiheuttavat
sisdisid “vasta-aineita” terveyssanomia vastaan. “Ei ole tarpeeksi todisteita t&-
méin haitallisuudesta...” tai "Tutkimustulokset ovat ristiriidassa, joten ei ole pa-
tevisti osoitettu, ettd...”. Tuntuuko tutulta?” (Wiio & Puska 1993: 39)

Ladketieteellisen etiikan professori Veikko Launis toteaa Suomen Kuvalehden artikke-
lissa, ettd ’sosiaalinen media tuo rokotusvastaisuuden jokaiseen kotiin” — jopa kolmeen
koneeseen yhdessd perheessd” (Lindholm 2015). Rokotuksia tieteellistd tietoa vastaan
voi saada siis omalla kotisohvallaan, ja yksi rokotuksien antajista on edelld mainittu
Rokotusinfo. Rokotusinfo on yksityishenkildiden, rokottamisen turvallisuudesta huoles-
tuneiden vanhempien, vuonna 2002 perustama yhdistys, jonka tarkoituksena on mm.
“edistdd kunkin itsemééraamisoikeutta paattdd omista rokotuksistaan ja lastensa roko-

tuksista sekd mahdollisimman monipuolisen, laadukkaan, totuudenmukaisuuteen pyrki-
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van ja tarkistettavissa olevan rokotuspédatokselle merkityksellisen informaation saatavil-
la oloa” (Rokotusinfo 2009; 2016a). Rokotusinfo ei omien sanojensa mukaan toimi ro-
kotteiden puolesta eika niitd vastaan, vaan perada yksilon itsemadraamisoikeuden ja mie-

lipiteen kunnioittamista (Rokotusinfo 2009).

Jos sosiaalinen media tuo rokotuskriittisyyden jokaiseen kotiin, tarjoaa se myos kenelle
hyvansa internetin kayttdjalle helpon mahdollisuuden argumentoida rokotteiden puoles-
ta tai vastaan ja verkostoitua muiden samoin ajattelevien kanssa. Sosiaaliselle medialle
tyypillistd onkin juuri se, ettd siséltod eli tdssa tapauksessa rokotteisiin liittyvaa tietoa
tuotetaan yhteistydssa ja vuorovaikutuksessa samoin ajattelevien yhteisdissé (ks. luku
3.3). Rokotuskriittisen tiedon lisaksi myds muu terveystieto on siirtynyt verkkoon, jon-
ne sitd tuottavat sekd asiantuntijat ettd “asiantuntijat”. Terveystiedon tuottaminen ja ja-

kaminen on paitsi helppoa myds kontrolloimatonta.

Yhté helppoa kuin tiedon tuottaminen verkkoon on sen hankkiminen sieltd. Puumalai-
nen, Nohynek ja Launis (2015: 2222) kirjoittavat Suomen Laékéarilehdessa, ettd yksittéi-
set kriittiset ja luotettavuudeltaan kyseenalaiset uutiset voivat saada mediassa huomatta-
vasti suuremman ndkyvyyden kuin luotettava tutkittu tieto. Launiksen (2012: 1945)
mukaan “tiedon ja huuhaan raja voi olla hamaéri, eikd potilailla ole edellytyksid arvioida
tieteen ja tutkimuksen nimikkeilld liikkuvia suosituksia”. Ongelmaksi muodostuu siis
luotettavan tiedon tunnistaminen. Jarven (2014: 123—124) mukaan valppaasti toimivaan
kansalaisyhteiskuntaan onkin yritysten, yhteisdjen, vallanpitéjien ja perinteisen median
rinnalle syntynyt viides toimija eli sosiaalinen media, jossa toiminta perustuu kovaéani-

simman aanivaltaan.

Jo ennen sosiaalisen median syntyé tiedon sosiaaliseen syntyyn viittasivat paitsi Nietz-
sche, myos uuden retoriikan edustajat (Eyman 2015: 16). Uudeksi retoriikaksi kutsutaan
tutkimussuuntausta, joka korostaa yleison yksisuuntaisen ja kasvokkain tapahtuvan
suostuttelun sijasta prosessin vastavuoroisuutta ja yleison aktiivisempaa roolia siind.
Yleiso ei ole vain passiivinen vaikutettava, vaan aktiivinen tulkitsija, joka neuvottelee
viestien merkityksesté ja funktioista kontekstissaan. Uudessa retoriikassa katsotaan tie-

don syntyvan argumentaation kautta samat olettamukset ja kasitykset jakavien yhtei-
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sOissa (ks. luku 3). Pidankin néita sosiaalista mediaa ja uutta retoriikkaa yhdistavia piir-
teitd toimivana ldhtdékohtana sosiaalisessa mediassa tapahtuvan argumentaation tutki-
mukselle, jonka tavoitteet, tutkimusaineiston ja menetelmét esittelen seuraavissa alalu-

vuissa.

1.1 Tutkimuksen tavoite

Tutkimuksen tavoitteena on selvittad, millaisia ovat rokotuksiin kriittisesti suhtautuvien
argumentaatiostrategiat paasaantoisesti rokotusmyonteisella terveysviestinnan kentalld,
tdman tutkimuksen tapauksessa sosiaalisessa mediassa ja Facebookissa. Argumentaatio-
strategialla tarkoitetaan tassa tutkimuksessa tietoisesti tai tiedostamatta valittua sisallois-
t4 ja keinoista koostuvaa viestintdkokonaisuutta, joilla omaa agendaa ajetaan sosiaalisen

median kontekstissa.

Tassa tutkimuksessa rokotuksiin Kriittisesti suhtautuvia argumentoijia edustavat edella
esitelty Rokotusinfo ja sen Facebook-sivulla keskusteluun osallistuvat rokotuskriittisen
mielipiteen omaavat Rokotusinfon Facebook-sivun seuraajat. Rokotusmyonteista terve-
ysviestinndn kenttad taas edustavat padasiassa laékarit ja muut terveydenhuollon asian-
tuntijat sekd yksittaisend ja tarkeimpéna toimijana THL (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos). THL on sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalalla toimiva tutkimus- ja kehit-
tdmislaitos, joka toteuttaa, koordinoi ja seuraa kansallisia sosiaali- ja terveysalan ohjel-
mia, kuten kansallista rokotusohjelmaa (THL 2015). THL turvaa véeston terveytta ja
hyvinvointia ja tukee siten hyvinvointiyhteiskunnan kestavyytta (2016a). THL:aa voi-

daankin pitad Suomen virallisena rokotusmyonteisena danena.

Rokotuskriittisida argumentaatiostrategioita selvitin seuraavilla tutkimuskysymyksilla:

- Mitd eri teemoja aineistosta 16ytyy? Mitké teemat saavat yleison reagoimaan?

- Mistd argumentoidaan? Mitd véitetdédn ja kuinka vaitteita perustellaan?

- Miten argumentoinnissa hyddynnetdan sosiaalisen median ominaislaatua?
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- Mihin vedotaan? Millaisten tapojen, arvojen ja uskomusten oletetaan ohjaavan
yleistn asenteita ja valintoja?
- Kenelle argumentit osoitetaan? Mita yleisdstd voidaan argumentaation perusteel-

la paéatella?

Alun perin sodanjohtoon liitettyd késitettd strategia kaytetddn nykyisin mitd moninai-
simmissa yhteyksissd, erityisesti liikkeenjohdossa yrityseldmassa. Sodanjohdollisesta
nakokulmasta maariteltynd strategia on oppi taistelujen kdymisestd sodan paamaéarien
hyvéksi, kun taas liikkeenjohdossa se on kokonaisvaltainen ja kauaskantoinen toiminta-
ajatus tavoitteiden ja toivetilojen saavuttamiseksi. (Kettunen 2007) Strategia on siis
suunnitelma, jolla pyritddn haluttuun padamaaraan. Rokotuskriittisessa eli rokotteisiin
epéillen tai Kielteisesti suhtautuvassa keskustelussa on kyse korkeintaan sanasodasta ja
asenteiden ja mielipiteiden johtamisesta, mutta strategiakasitteen soveltaminen argu-

mentaatiostrategian muodossa puolustaa paikkaansa siindkin.

Aineistossa esiintyvia teemoja ja argumentteja eli vaitteitd ja niiden perusteluja ana-
lysoimalla paasen tarkastelemaan sitd, mitkd teemat ja argumentit on katsottu strategi-
sesti niin merkityksellisiksi, ettd ne on alun perin nostettu rokotuskriittisen keskustelun
keskiton. Yleison reagointi kommentoimalla tai muilla Facebookin mahdollistamilla
tavoilla kertoo teemoille ja argumenteille osoitetusta tuesta ja hyvéksynnésta. Sosiaali-
nen media tarjoaa paitsi vaivattoman mahdollisuuden tuoda esiin rokotuskriittistd agen-
daa ajavia aiheita, my6s uusia tapoja muodostaa argumentteja. Sosiaalisessa mediassa
kuka tahansa voi argumentoida haluamansa asian puolesta tai vastaan. Kontekstin eli
sosiaalisen median tarjoamia toiminnallisuuksia ei ehka kayteta kovinkaan suunnitellus-
ti, vaan niiden kayttd on osa tiedostamatonta argumentaatiostrategiaa. Tarkastelemalla
argumenttien muodostamistapoja saan kasityksen siitd, kuinka sosiaalisen median omi-
naislaatua hyédynnetd&n argumentaatiossa ja miten se osaltaan vaikuttaa rokotuskriitti-
siin argumentaatiostrategioihin. Tarkastelen tutkimuksessani myds argumentaation esi-
sopimuksia eli niitd argumentaation julkilausumattomia lahtokohtia, jotka argumentoija
uskoo lukijan hyvéksyvén (Summa 1996: 70). N&in analysoin sitd, mihin argumentoijat
vetoavat eli millaisten tapojen, arvojen ja uskomusten he olettavat ohjaavan yleison

asenteita ja valintoja, ja kenelle rokotuskriitikot argumentoivat.
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Sosiaalinen media on muodostanut uudenlaisen ympariston seka terveysviestinnalle etta
sen erilaisille vastakulttuureille. T&t4 ilmiokokonaisuutta on toistaiseksi tutkittu varsin
vahan. Jarven (2014: 130) mukaan kyse ei ole vain uudesta viestintdkanavasta, vaan ter-
veydenhuollon instituutioiden ulkopuoliset toimijat ovat asemoimassa itsensa myos
ammattilaisten kuten toimittajien tietol&hteeksi. Kun huomioidaan rokottamisen ja ro-
kottamatta jattamisen yhteiskunnallinen ja kansaterveydellinen merkittavyys ja sosiaali-
sen median vaikutus terveystiedon tuottamiseen ja siséltoihin, rokotuskriittisen argu-
mentaation tutkiminen on perusteltua. Puumalainen ym. (2015: 2223) peraankuulutta-

vatkin panostamista viestintddn ja rokotusten vaikutusten monitieteiseen tutkimukseen.

1.2 Tutkimusaineisto

Tutkimusaineisto koostuu tilapaivityksistd, jotka on julkaistu Rokotusinfon Facebook-
sivulla (viittaan Rokotusinfon Facebook-sivuun jatkossa pelkkand Rokotusinfon sivuna)
12. marraskuuta 2014 ja 4. marraskuuta 2015 vélisend aikana, sek& kyseisiin tilapdivi-
tyksiin liittyvista kommenteista, tykkéyksista, jaoista ja kommenttien tykkayksista. Ai-
neisto on tulostettu 11. marraskuuta 2015. Edella mainitulla aikavalilla on julkaistu 52
tilapdivitysta, joita tulostuspaivdadn mennessa oli kommentoitu 149 kertaa, tykatty 853

kertaa ja jaettu 420 kertaa. Kommentteja puolestaan oli tykéatty 279 kertaa.

Valitsin tutkimusaineistokseni Rokotusinfon sivun siitd syystd, ettd minulle on vuosien
saatossa muodostunut kasitys, etta juuri Rokotusinfo on Suomessa se ™virallinen” roko-
tuskriittinen &ani, joka pitaa yll& rokotuskriittista keskustelua sivullaan ja esiintyy sa-
tunnaisesti myds muissa medioissa. Kahdesta 10ytdmastani suomenkielisesta rokotus-
kriittisestd Facebook-sivusta/-ryhmaéstd Rokotusinfolla oli aineiston tulostusajankohtana
huomattavasti enemman tykkaajia. Koska tutkimuksen tavoitteena on tarkastella roko-
tuskriittistd argumentointia yleensd, ei vain Rokotusinfon, uskon suuremman tykka4ja-
madran tukevan tata tavoitetta paremmin. Rokotusinfo ei kasittdédkseni enda paivita in-
ternetsivuaan www.rokotusinfo.fi, joten Facebook-sivulla esiintyvid argumentaatiostra-
tegioita analysoimalla paésen kasiksi ajankohtaisempaan aineistoon sekd tutkimaan so-

siaalisen median mahdollista vaikutusta argumentaatioon.
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Rokotusinfon sivu on julkinen eli kuka tahansa péaasee halutessaan lukemaan, kommen-
toimaan, tykkadmaan ja jakamaan tilapaivityksia eli reagoimaan niihin. Sivun yleis6 on
seka siséllon vastaanottaja etté tuottaja tai jakaja. Facebookin jako-toiminto mahdollis-
taa tilapaivityksen jakamisen ryhméan ulkopuolelle, jolloin mahdolliseen yleisdon voi-
daan siséllyttdd myos ne, jotka eivat ole kiinnostuneita rokottamiseen liittyvista aiheista
eli jotka eivat itse ole aktiivisesti hakeutuneet Rokotusinfon sivulle. Tama yleison kak-
soisrooli sekd Facebookin mahdollistama yleison laajentuma luo mielenkiintoisen ja
hedelmallisen lahtokohdan argumentaatio- ja yleisdanalyysille eli kuinka ja kenelle ar-

gumentoidaan ja millaisia reaktioita se saa aikaan.

Tassa tutkimuksessa Rokotusinfon sivuun viitataan ryhmana silloin, kun se on tarkoi-
tuksenmukaista, vaikka se ei ryhma teknisessa mielessé olekaan. Facebook-ryhmissa
henkil6t voivat keskustella yhteisista kiinnostuksen kohteistaan. (Ks. Facebook 2016a.)
N&en Rokotusinfon sivun nimenomaan paikkana, joka tarjoaa rokotuksiin Kriittisesti
suhtautuville ja rokotteiden turvallisuudesta kiinnostuneille mahdollisuuden keskuste-
luun, vaikka keskustelun avaaminen tilapaivityksen julkaisemisella on mahdollista vain

Rokotusinfolle.

Vuoden mittainen ajanjakso on seka riittavan laaja kuvailevan analyysin johtopaattsten
vetdmiseen ettd nostamaan esiin teemat, jotka ovat rokotuskriittisen keskustelun keski-
0ssd. Ajanjakso siséltdd aina ajankohtaisten rokotusaiheiden lisaksi myos kausittain
esiin nousevat aiheet, kuten influenssa- ja punkkirokotteisiin liittyvét keskustelut. Tut-
kimukseni tavoitetta ajatellen aineiston alustavan tarkastelun perusteella pidan valitse-

maani aineistoa seka sisallollisesti ettd maarallisesti riittdvan kattavana.

1.3 Tutkimusmenetelméa

Tutkimus on kuvaileva ja se jakautuu méaéaralliseen ja laadulliseen osaan. Analyysin en-
simmaisessa vaiheessa analysoin aineistoa maaréllisen sisallon erittelyn avulla padpai-
non ollessa argumentoijien eli Rokotusinfon ja kommentoijien aktiviteeteissa eli tilapéi-

vitysten, kommenttien, tykkaysten ja jakojen maarissa ja suhteissa. En kuitenkaan katso
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madrallisell4 analyysilla olevan tassa tutkimuksessa tilastollista merkitysta tutkimusai-
neiston koko huomioiden. Aineiston maaréllinen erittely auttaa kuitenkin luomaan
yleiskuvan tutkimuksen kohteesta (Hakala & Vesa 2013: 220) ja selventamé&an, mista
teemoista rokotuskriittisessa keskustelussa argumentoidaan ja millaista toimintaa se saa
yleisgssa aikaan. Yleison reaktioiden eli kommenttien, tykkaysten ja jakojen méaarélli-
nen tarkastelu auttaa hahmottamaan eri teemojen ja argumenttien térkeyden ja painoar-
von yleisolle. Tassd tutkimuksessa aineiston maarallisen tarkastelun tarkoituksena on
nimenomaan kuvata aineistoa, ei tuottaa siitd yksityiskohtaista ja yleistettdvaa tilastolli-

sesti merkitsevaa tietoa.

Analyysin toisessa vaiheessa paneudun lahemmin tutkimusaineistossa esiintyviin argu-
mentaatiostrategioihin. Argumentaatioanalyysin taustalla, erityisesti yleisén tarkastelus-
sa, vaikuttaa Perelmanin ja Olbrechts-Tytecan (ks. 1971) kehittdm& uutta retoriikkaa
edustava argumentaatioteoria, jota esittelen tarkemmin luvussa 3.1. Jatkossa viittaan
teoriaan Perelmanin teoriana, kuten alan kirjallisuudessa yleisesti tehdaan. Perelmanin
teoriassa keskeistda on yhteistoimintaan ja yhteisymmarrykseen pyrkiva argumentaatio
(Puro 2006: 130—131) seka prosessin vastavuoroisuus ja yleison aktiivisempi rooli siind
(Blomstedt 2003: 9—10). Katson tdmén olevan toimiva lahtokohta rokotuskriittisen ar-
gumentaation analyysille, kun otetaan huomioon my6s argumentaation konteksti eli so-
siaalinen media. Sosiaalisessa mediassa yleisolla on aktiivinen, osallistuva rooli ja Ro-
kotusinfon sivulla erityisesti argumentaatio perustuu yhteistoimintaan ja yhteisymmar-
rykseen.

Argumenttien siséltoja ja muodostamistapoja tarkastelemalla selvitan, mitka ja millaiset
argumentit ovat strategisesti merkittavid rokotuskriittisessa keskustelussa sosiaalisessa
mediassa, ja miten sosiaalisen median ominaislaatu vaikuttaa argumentointiin. Lis&ksi
tarkastelen aineistosta I0ytyvia Perelmanin teoriaan (ks. Perelman & Olbrechts-Tyteca
1971) pohjautuvia esisopimuksia eli argumentaation julkilausumattomia lahtékohtia se-
k& muita merkkeja, joista voin paatelld, kenelle rokotuskriitikot argumentoivat. Analyy-

sin eteneminen kuvataan yksityiskohtaisemmin luvussa 4.
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Koska kyseessé ei ole terveys- eika ladketieteen tutkielma, ei tarkkojen ladketieteellisten
termien kaytto ole tutkimuksen kannalta merkityksellistd. Rokotteisiin ja sairauksiin vii-
tataan tai voidaan viitata arkikielisilla nimityksilla kuten punkkirokote. Myodskaéan kay-
tettyja termejé ja nimityksié ei selitetd, ellei se tutkimuksen kannalta ole merkityksellis-

ta.
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2 ROKOTUSKRIITTISYYS TERVEYSVIESTINNAN KENTALLA

Sosiaalisen median synnylla on ollut merkittdva vaikutus terveystiedon tuottamiseen ja
sisaltdihin. Sosiaalisessa mediassa terveystietoa voi tuottaa ja jakaa kuka vain, tieto le-
vidd nopeasti ja luotettavan tiedon erottaminen epéluotettavasta on vaikeaa. Katan
(2012: 3778) mukaan terveydenhuollossa onkin siirrytty postmodernin paradigman ai-
kaan, missa valta on siirtynyt la&kareilta potilaille, tieteen legitimiteetti kyseenalaiste-
taan ja asiantuntijuus maaritelladn uudella tavalla. Tdma on luonut ympériston, jossa
rokotuksen vastainen tieto levida tehokkaasti. Katan erittely terveydenhuollon postmo-
dernista paradigmasta ja rokotusvastaisen tiedon levidmisestd kuvaa osuvasti myos ta-
man tutkimuksen kohdetta eli rokotuskriittisyyttd, jossa korostetaan rokotettavan itse-
maaradmisoikeutta ja kyseenalaistetaan tieteen ja auktoriteettien luotettavuus. Téssa lu-
vussa tarkastelen ensin terveysviestintdd ja sen jalkeen rokotuskriittisyyttd, joka téssa

tutkimuksessa katsotaan kuuluvaksi terveysviestintaan.

2.1 Kaytannonlaheinen terveysviestinté

Terveysviestinnan alalla toimivat eri tieteenalojen tutkijat ymmartavat ja maarittelevat
terveysviestinndn kukin omista, erilaisista lahtokohdistaan késin. Tasta syysta kéasitteella
ei olekaan yhta vakiintunutta maaritelmaé. Terveysalan tutkijoille terveysviestintd on
tyypillisesti ohjaavaa viestintda, jolla pyritddn myonteisiin terveysvaikutuksiin. Terve-
ysalalla terveysviestintd nahdaan terveyden edistdamisen ja sairauden hoidon apuvéli-
neend. Viestintd- ja yhteiskuntatieteilijoille terveysviestintda on erilaisin painotuksin
kaikki “terveyteen, sairauteen, terveydenhuoltoon tai ld&ketieteeseen” liittyva viestinta.
(Torkkola 2002: 5; 2008: 39) L&htokohdiltaan terveysviestintd on ollut kdytdnnonlaheis-
t4, mik& nakyy myos terveysviestintdkasitteen maarittelytavoissa (Torkkola 2008: 81).
Mééritelmien moninaisuuteen vaikuttaa myos se, mitka viestinnén osa-alueet ja muodot

kulloinkin katsotaan osaksi terveysviestintad (Torkkola 2014: 16).

Wiion ja Puskan (1993: 16) mukaan terveysviestintd on terveyteen tavalla tai toisella

liittyvad keskindis-, kohde- ja joukkoviestintad, jolle on yleisten viestinnén periaatteiden
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lisdksi tyypillista tavoitteellisuus ja arvolataus. Sill4 ei pyritd ainoastaan levittamaan
tietoa, vaan vaikuttamaan — edistdmaan terveyttd, ehkdisemaan ja hoitamaan sairauksia
sekd kuntouttamaan. Torkkola (2002: 6) kritisoi Wiion ja Puskan maaritelmaa ristiriitai-
suudesta. Vaikka méaaritelméan mukaan kaikki terveyteen liittyva viestintd on terveys-
viestintad, sellaiseksi katsotaan kuitenkin vain tavoitteellinen ja terveyden puolesta ar-
volatautunut viestintd. Madritelma siis rajaa pois kaiken sellaisen terveyteen liittyvén

viestinnan, jonka tavoitteena ei ole positiivinen vaikutus terveyteen.

Aarva (1991: 25) laajentaa terveysviestinnan kasitettd edellisestd, silla hdnen mukaan
“terveysviestintd on yleistd informaatiota terveyteen liittyvistd kysymyksistd”. Silld voi-
daan pyrkia terveyden edistdmiseen, mutta se voi myos olla terveyttd koskevaa viestin-
taa ilman terveysvalistuksellisia tavoitteita. Toisaalta Aarvan (emt.) méaaritelma on sup-
peampi kuin edelld esitelty Wiion ja Puskan mééritelmd, silla han pitéé terveysviestintaa

joukkoviestinndn osana ja rajaa nain pois keskindis- ja kohdeviestinnan.

Mikkolan ja Torkkolan (2007: 2) mukaan englanninkielisella termilla health com-
munication viitataan usein vain sellaiseen viestintdn, jolla on terveytta edistavé tai sai-
rautta hoitava tavoite. WHO (1998: 8) méérittelee terveysviestinnan keskeiseksi strate-
giaksi, kun yleisolle tiedotetaan terveyteen liittyvista asioista ja yllapidetdan julkista
keskustelua merkittavista terveyskysymyksistd. Maaritelméssa korostetaan joukkovies-
tinnan, multimedian ja muiden teknologisten innovaatioiden merkitysta terveytté edista-
van terveystiedon levittdmisessd. Uusien, terveystiedon saavutettavuutta helpottavien
teknologioiden myota terveysviestintd katsotaan myos tarkeéksi vaikuttajaksi yksildiden
ja yhteisdjen voimaantumisessa. Mikkola ja Torkkola (2007: 3) kritisoivat maaritelmaa
lilasta joukkoviestinndn korostamisesta. Rokotuskriittisyytta ei voida katsoa WHO:n
madritelman mukaiseksi terveysviestinndksi, mutta katson myos siind olevan jossain
méaéarin kysymyksen yksiloiden voimaantumisesta. Omassa fyysisessa ymparistossaan
kenties marginaalista mielipidettd edustavat rohkaistuvat ja voimaantuvat yhdessa sosi-

aalisessa mediassa (Kumanan & Keelan 2013).

Edelld esitetyissa maaritelmissa viestintd nahdaan suppeasti informaation siirtona, mika

Torkkolan (2008: 83) mukaan on ristiristiriidassa uudempien viestinndn maaritelmien
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kanssa, jotka painottavat merkityksid ja sosiaalista vuorovaikutusta. Torkkola (2008:
83) nakee eri viestinndn maéaritelmien yhdistyvén terveysviestinndsséd. Hanen mukaansa
terveysviestinta ei ole vain perinteisesti ajateltua tiedon siirtoa lahettdjélta vastaanotta-
jalle, vaan terveyksien ja sairauksien merkityksellistdmista ja yksilon suhteen rakenta-
mista niihin. Torkkola (emt.) mé&arittelee terveysviestinnan kulttuurisesta nakokulmasta

ja sisallollisesti laajasti:

Terveysviestintd on terveyksia ja sairauksia tuottava kulttuurinen ja yhteiskun-
nallinen k&ytantd. Konkreettisesti terveysviestintd on terveyteen ja sairauteen
sekd niiden tutkimiseen ja hoitoon liittyvaa viestintaa kaikilla viestinnén alueilla
eli keskinais-, kohde- ja joukkoviestinndssa. Sisallollisesti terveysviestinta voi
perustua tietoon, tunteeseen tai kokemukseen ja olla seka faktuaalista etté fiktii-
Vista.

Torkkolan (2008: 38, 83, 86) laaja madritelma siséltdd myds internetin terveytta ja sai-
rautta késittelevat sivustot, jollaiseksi Rokotusinfon sivukin voidaan katsoa. N&mé&
Torkkola katsoo osaksi joukkoviestintdg, jonka terveydenhuollon instituutiot haluaisivat
sitouttaa omiin paamaariinsa eli terveyden edistamiseen. Maaritelmén mukaan terveys-
viestintdnd ei voida pitéd vain tiedon siirtoa l&hettgjalta vastaanottajalle, vaan “erilaiset
toimijat saavat erilaisia puheoikeuksia ja heitd asemoidaan eri tavoin” (emt. 83). Ter-
veyteen ja sairauteen liittyvat tekstit rakentavat toimijoiden vélistd vuorovaikutusta ja

asemoivat toimijoiden suhdetta terveyteen ja sairauteen.

Kuten tdmén luvun alussa todettiin, viestinta- ja yhteiskuntatieteilijOille terveysviestin-
ta4& on erilaisin painotuksin kaikki terveyteen, sairauteen, terveydenhuoltoon tai ladke-
tieteeseen liittyva viestinta (Torkkola 2002: 5; 2008: 39). Torkkolan tavoin viestintatie-
teilijand ymmarran terveysviestinnan laajasti kaikeksi terveyteen ja sairauteen liittyvaksi
viestinnaksi. N&in ollen myds Rokotusinfon sivulla kdytava rokottamiseen liittyvé kes-
kustelu katsotaan tdssa tutkimuksessa osaksi terveysviestintdd. Seuraavassa alaluvussa

esittelen terveysviestinnan tutkimussuuntauksia.
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2.2 Terveysviestinnan tutkimussuuntauksia

Viestinndn tutkimuksen nékokulmasta terveysviestintdd on tutkittu vasta kolmisen-
kymmenta vuotta. Aiemmin terveytta ja viestintda tarkasteltiin psykologian, sosiaali-
psykologian ja sosiologian piirissé. Terveysviestintd onkin tyypillinen monitieteinen
tutkimusalue, jossa kohtaavat niin sosiologisen, sosiaalipsykologisen, psykologisen
kuin terveys-, hoito-, ladke- kuin viestintatieteellisenkin tutkimuksen paradigmat ja tut-
kimuskaytannot”. (Torkkola 2002: 9) Krepsin, Bonaguron ja Queryn (1998: 1) mukaan
tutkimus pohjaa yhteiskuntatieteisiin, hyodyntdd humanististen tieteiden teorioita ja
useiden eri ammattialojen periaatteita. Juuri terveysviestinndn monitieteisyydesta ja
epayhtendisestd tutkimusperinteesta johtuen ei ole olemassa itsenéista terveysviestinnén
paradigmaa (Torkkola 2008: 40). Wrightin, Sparksin ja O’Hairin (2008: 3) mukaan ter-
veysviestintd on yksi viestinnan tutkimuksen nopeimmin kasvavista ja pragmaattisim-

mista tutkimusalueista.

Torkkola (2002: 10; 2008: 39-78) jakaa terveysviestinndn tutkimuksen tutkimuksellis-
ten lahtdkohtien ja tavoitteiden mukaisesti kolmeen péaalinjaan, joita han nimittda vuo-
rovaikutus-, vaikutustutkimus- ja kulttuurilinjaksi. Vuorovaikutuslinjan tutkimuskoh-
teena on hoitohenkilokunnan ja potilaiden vélinen vuorovaikutus. Terveysviestinnén
vuorovaikutustutkimuksen Torkkola (2002: 10) nédkee ennemminkin terveyssosiologi-
aksi kuin viestinnaksi, silla se on ollut vahvasti lasna erityisesti suomalaisessa terveys-
sosiologisessa tutkimuksessa. Sen sijaan toinen paalinja, terveysviestinnan vaikutustut-
kimuslinja, on perinteisempa& viestinnan tutkimusta. Siind pyritdén selvittdmaan, mil-
lainen vaikutus joukkoviestinnalla on terveyskéayttaytymiseen. Torkkola (2008: 89) itse
edustaa kolmatta tutkimussuuntausta eli terveysviestinnan kulttuurisesti suuntautunutta
linjaa, jossa ’terveysviestintd on terveyksid ja sairauksia tuottava kulttuurinen ja yhteis-

kunnallinen kédytanto”.

Oman tutkimukseni katson edustavan kulttuurista suuntausta. Rokotusinfon sivulla kay-
tavassa rokotuskriittisessé keskustelussa tuotetaan tietoa ja mielikuvia rokotteista, saira-
uksista ja terveyksistd suomalaisen kulttuurin ja yhteiskunnan vaikutuspiirissa, mutta

internetin tarjoamasta rokotuskriittisesta kulttuurista vaikutteita imien. Katson erityisesti
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sosiaalisen median kontekstissa tapahtuvan terveyteen ja sairauteen liittyvan viestinnan
olevan edelld mainittua kulttuurista ja yhteiskunnallista kaytadnt6a, koska sosiaalisessa
mediassa siséltod voi tuottaa kuka hyvénsa kayttdja padasiassa ilman ulkopuolista kont-

rollia.

Lee, Leung, Qiun ja Chu (2013: 10) toteavat, etta internetin ja sosiaalisen median mer-
Kitysta ei voi tand pdivana jattdd huomiotta misséan viestintd- ja mediatutkimuksessa.
Kehittyvét viestintateknologiat ja muuttuva viestintdymparistd tuovat uusia tuulia myos
terveysviestinndn tutkimukseen. Torkkolan (2015) mukaan sosiaalisessa mediassa ta-
pahtuvan terveysviestinndn tutkiminen nostaa esiin virallisen terveyspuheen ulkopuolel-
le jadvat terveydet ja sairaudet, kun tutkimuskohteena on sosiaalisen median kayttajien
tuottama sisaltd, heidan kokemuksensa ja potemuksensa. Lisaksi sosiaalisessa mediassa
syntyvia yhteiskunnallisia jarjestyksia ja niiden tuottamista voidaan eritelld terveyksien

ja sairauksien ndkékulmasta.

Rokotusinfon sivulla kéytavassd keskustelussa ja rokotuskriittisesséd keskustelussa
yleensékin on kyse juuri virallisen terveyspuheen — THL:n terveyspuheen — ulkopuolel-
le jadvasta terveyksien ja sairauksien tuottamisesta, jolle sosiaalinen media tarjoaa hel-
pon ja nopean foorumin. Seuraavassa alaluvussa enemman rokotuskriittisen terveyspu-

heen historiasta ja aiemmasta tutkimuksesta.

2.3 Rokotuskriittisyyden historiaa ja aiempaa tutkimusta

Taudeilta suojautuminen rokottein tai vastaavin keinoin ei ole uusi keksintd. Jo 590-
luvulla, luultavasti aikaisemminkin, Kiinassa tavoiteltiin immuniteettia variolaatiolla,
jossa sairastuneen henkilon kudosta siirrettiin terveeseen ihmiseen. (Lattanzi & Rap-
puoli 2004: 4) Varsinainen rokottaminen keksittiin Englannissa vuonna 1796, ja laaja-
mittainen rokottaminen alkoi seuraavan vuosisadan alkupuolella (André 2003: 593, Lat-
tanzi & Rappuoli 2004: 4).
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Vaikka rokottamista pidetdan yhtena laaketieteen merkittdvimmisté edistysaskeleista, on
kriittisid 4ania kuultu aina ensimmaisen rokotteen keksimisesta, 1700-luvun lopulta l1&h-
tien. Rokotettaessa ihmisen elimistoon asetettu taudinaiheuttaja tai sen osa luo suojan
kyseistd taudinaiheuttajaa vastaan (Terveyskirjasto 2016). Rokottamisen on sanottu ole-
van Jumalan tahdon vastaista ja tehotonta, saastuttavan ihmiskehon eléinperaisilla mate-
riaaleilla ja polkevan kansalaisvapauksia ja perusoikeuksia. Vaikka laéketieteen tekno-
logia on kehittynyt sitten ensimmaisten rokotteiden, samoja argumentteja voi kuulla

mya0s tdméan paivan rokotuskriittisessa keskustelussa. (Kitta 2012: 11-12)

Rokotusvastaisia yhdistyksid syntyi Isossa-Britanniassa pian ensimmadisen rokotteen
keksimisen jalkeen, mutta monet pitdvat varsinaisena rokotusvastaisen liikkeen synty-
ajankohtana vuotta 1854, jolloin John Gibbs julkaisi ”Our Medical Liberties” nimisen
pamfletin vastauksena Ison-Britannian tiukentuneeseen pakkorokotuslakiin. (Spier
2001: S81) Gibbsin pamfletti teki liikkeiden uskomukset julkisiksi ja helposti saavutet-
taviksi (Kitta 2012: 11-12).

Suomessa rokotuksen vastainen liike alkoi saada siind madrin jalansijaa 1900-luvun al-
kupuolella, ettd Hannikainen (ks. 1914) katsoi tarpeelliseksi kirjoittaa aiheesta Duode-
cim-lehteen reilun 30-sivuisen artikkelin. Hannikaisen (1914: 67) mukaan otollisinta
maaperad rokotuskriittisille opeille olivat hallitusvastaiset ja yksilon oikeuksia puolus-
taneet sosialistit, vaikka rokotuskriittiset ja rokotuksista kieltaytyjat olivat ennemminkin
koululd&ketieteen kuin hallituksen vastustajia.

Tana paivana edellda mainittujen kahden ideologisen perussuuntauksen rinnalle on No-

hynekin (2011) mukaan noussut

yhé& fragmentoituneemman ja yksilollistd kokemusta korostavan ajan ilmid. Sil-
le on tyypillistd luottamuksen rapautuminen niin ladketieteeseen kuin ladketie-
teellisen tiedon tuottajiin ja soveltajiin. Luottamuksen puutos tayttyy helposti
tunnepitoisilla, ideologisesti tai kaupallisesti tuotetuilla mielikuvilla. Tervey-
denhuollon ammattilainen virheellisesti lukee tdmén luottamuksen puutteen tie-
tovajeeksi ja ymmarryksen puutteeksi, ja pyrkii tdyttdmaan sitd vain rokotus- ja
tautitietoa lisdamalla. Taman péivan rokotuskriittinen suomalainen syyttéékin
terveydenhuollon ammattilaisia avoimuuden ja lapindkyvyyden puutteesta,
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kumppanuuden ja yhteisen osallistumisen aliarvioimisesta sekd kyvyttomyy-
desté kunnioittaa ihmisten omaan tiedonhankintaan perustuvia paatoksia.

N&ma yksiloa korostavat tamén paivan rokotuskriitikot Nohynek (2011) nékee erillisena
traditionaalisesta rokotusvastaisesta liikkeestd, jonka argumentit ovat pysyneet samoina
sitten 1880-luvun. Katan (2012: 3780—3782) mukaan tdman péivan rokotusvastaisen
lilkkeen syntyyn antoivat laht6laukauksen Yhdysvalloissa vuonna 1982 esitetty televi-
siodokumentti DPT: Vaccine Roulette sek& Andrew Wakefieldin myohemmin virheelli-

seksi todistettu tutkimus, jossa vditettiin MRR-rokotteen aiheuttavan autismia.

Rokotuskiistassa rokotusmyonteisestd, terveydenhuollon viranomaisten virallisesta kan-
nasta poikkeavaan ilmioon viitataan ainakin seuraavilla termeilld: rokotusvastaisuus
(anti-vaccination), rokotuskriittisyys (vaccination criticism), rokotusskeptisyys (vac-
cination scepticism), rokotushuoli (vaccination concern) ja rokotusepéardinti (vaccinati-
on hesitancy) (ks. esim. Kitta 2012; Zimmerman, Wolfe, Fox D, Fox J, Nowalk, Troy &
Sharp 2005; Grant, Hausman, Cashion, Lucchesi, Patel & Roberts 2015; Hausman,
Ghebbremichael, Hayek & Mack 2014; Larson, Jarrett, Eckersberger, Smith & Paterson
2014). Kaésitteiden maaritelmat ovat yleisesti hyvin samanlaisia, vaikka termeissé ilme-
nee rokotusvastaisuuden voimakkuuteen liittyvid vivahde-eroja. Tdssé tutkimuksessa
kaytetadan lahteen mukaista termia ja yleisesti aiheeseen viitatessa termié rokotuskriitti-
syys, jonka madrittelen ilmioksi, jossa rokotteisiin ja niihin liittyviin terveysviranomai-

siin suhtaudutaan epaillen, kriittisesti tai kielteisesti.

Rokotuskriittisyytta internetin ja sosiaalisen median aikakaudella ovat tutkineet muun
muassa Grant ym. (2015), Hausman ym. (2014), Kata (2010 ja 2012) sek& Zimmerman
ym. (2005). Grant ym. (2015) ovat vertailevassa tutkimuksessaan analysoineet retorisia
piirteitd, suostuttelua ja web 2.0:n tarjoamien mahdollisuuksien hyédyntdmisté roko-
tusmyonteisiltd ja rokotusskeptisiltda internetsivuilta. Tutkimuksen mukaan rokotus-
myonteiset internetsivut keskittyivat jakamaan tarkkaa ja paikkansapitavaa todisteisiin
perustuvaa tieteellista tietoa, kun taas rokotusskeptisilla sivuilla padpaino oli yhteisdjen
luomisessa. Rokotusskeptisilla sivuilla hyédynnettiin enemman web 2.0:n toiminnalli-

suuksia kuin rokotusmyonteisilla.
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Hausman ym. (2014) ovat tutkineet retorisista lahtokohdista kdsin rokotushuolen histo-
riallisia jatkumoja ja muutoksia Yhdysvalloissa. He soveltavat Edbauerin (2005: 5—24)
lanseeraamaa kasitetté retorinen ekologia, joka painottaa sosiaalisen ympariston vaiku-
tusta siihen, kuinka tietyt ilmaukset ja ajatukset kiertdvat, saavat voimaa ja kasvavat.
Tutkimuksessaan he analysoivat rokotushuolen retorista ekologiaa eli kuinka historialli-
nen ja sosiaalinen konteksti vaikuttavat rokotushuoleen vaitteisiin ja perusteluihin.
Teemat, jotka esiintyvat seka 1900-luvun alkupuolen ja sosiaalisen median aikakauden
keskustelussa, ovat saastuneiden rokotteiden pelko, epaluottamus ladketieteen ammatti-
laisia kohtaan, rokotuspakon vastustus ja rokotushuolen paikallinen luonne eli huolen
levidminen sosiaalisissa verkostoissa. Retorisessa ekologiassa itse huoli voi pysya sa-
mana, mutta sen aiheuttaja muuttuu. Esimerkiksi rokottamisen alkuaikoina rokotteiden
saastumisen pelossa oli kyse mikrobien pelosta, tanéd pdivané raskasmetallien ja adju-

vanttien pelosta.

Kata (2010, 2012) on analysoinut Yhdysvaltojen ja Kanadan rokotusvastaisilla internet-
sivuilla esiintyvda argumentaatiota, diskursseja ja misinformaatiota (Kata 2010) seka
sivuilla esiintyvia taktiikkoja ja trooppeja eli usein toistettuja mottoja, fraaseja ja vasta-
vditteitd (Kata 2012). Teemat ja argumentit, joita 10ytyi suurimmasta osasta tutkittuja
sivuja, koskivat rokotteiden turvallisuutta ja tehokkuutta, vaihtoehtolaéketiedettd, kansa-
laisvapauksia/kansalaisten perusoikeuksia, salaliittoteorioita ja moraalia. Katan (2010:
1709) mukaan rokotusten vastustajat esittavat postmoderneja argumentteja, jotka kielta-

vat tieteelliset “totuudet” heiddn omien tulkintojensa hyviksi.

Zimmerman ym. (2005) ovat analysoineet yleisia piirteitd ja eettisia véitteitd rokotus-
kriittisilla internetsivuilla. Tutkimuksen mukaan rokotuskriittisilla sivuilla vaitetaan,
ettd rokotteet aiheuttavat sairauksia, ovat saastuneita ja tehoavat vain tilapéisesti, suosi-
tellaan vaihtoehtolddketiedettd ja véitetddn perinteisen l&é&ketieteen olevan véarassi,
tuodaan esiin tunnepitoisia tarinoita ja tehdaan eettisia syytoksia salaliitoista, peittelysté,
kansalaisvapauksien ja perusoikeuksia loukkaamisista, totalitarismista ja moraalitto-
muudesta. Tutkimuksessa tullaan johtopdatokseen, etta rokotuskriittisilla internetsivuilla
esitetddn vakavia vaitteitd, jotka yhdessé terveystiedon kiihtyvén internetiin siirtymisen

kanssa aiheuttavat vaaran, etta vaitteisiin uskotaan ja rokotteista kieltaydytaan.
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Seuraavassa luvussa tarkastellaan ensin yhteiskunnallisten muutosten vaikutusta retorii-
kan kasitteeseen. Tamén jéalkeen esitelladn tdman tutkimuksen kannalta olennaiset seikat
tutkimuksen taustalla olevasta argumentaatioteoriasta. Lopuksi kasitelladn sosiaalista

mediaa ja sen yleisbn moninaisia rooleja.
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3 ARGUMENTOINAT SOSIAALISESSA MEDIASSA

Ymparoiva kulttuuri ja yhteiskunnalliset muutokset vaikuttavat kulloinkin vallalla ole-
vaan retoriikan kasitykseen (Puro 2006: 7-8). Perinteisesti retoriikka on maaritelty
opiksi vaikuttamisesta ja vaikutuskeinojen analysoimisesta. Jaottelussa painottuvat siis
vaikuttavan puheen kaytdnnon menetelmien hallinta ja tarkastelu, mista tdméa vaikuttava
puhe koostuu. (Emt. 10) Aristoteleen (2000: 10-11) mukaan retoriikka on taito havaita,

mika kussakin yhteydessa on vakuuttavaa.

Antiikin retoriikan eli klassisen retoriikan edustajien, kuten Aristoteleen, vaikutus na-
kyy taman paivan moderneissa argumentaatioteorioissa eli uudessa retoriikassa (Puro
2006: 7-8). Puron (emt.) mukaan retoriikka tulkitsee itsedan yha tanakin paivana nii-
den muodon ja sisdllon perusjdsennysten mukaan, jotka luotiin jo antiikissa”. Uutta re-
toriikkaa ei kuitenkaan tule pitéa klassista retoriikka kehittyneempéané. Niiden vertailu
on kaikin puolin turhaa, koska ne ovat syntyneet eri maailmoihin. Klassinen retoriikan
muotoutui antiikin Rooman yhteiskuntajéarjestelmén vaikutuksen alaisena, uudelle reto-
riikalle antoi laht6laukauksen 1900-luvun teknologiset harppaukset. Ajanhammas puree
my0s uuteen retoriikkaan, ja 2000-luvun teknologinen kehitys, kuten internetin ja sosi-
aalisen median synty, nostaa esiin varsin oikeutetusti kysymyksen uuden retoriikan so-

veltuvuudesta tdhan paivaan.

Klassisessa retoriikassa puhuja kohtasi yleisonsa kasvokkain ja osasi ndin muokata pu-
heensa tilanteeseen tarkoituksenmukaiseksi. Vaikuttaja ja vaikutettava olivat selvésti
eriteltavissd. 1900-luvun viestintateknologian kehitys rikkoi tdiman ajan ja paikan suh-
teen (Puro 2006: 11—12), ja tdmén hetkinen murros sosiaalisine medioineen sekoittaa
my0s vaikuttajan ja vaikutettavan roolit (ks. esim. Laaksonen, Matikainen & Tikka
2013a: 9—17). Blomstedt (2003: 9—10) kuvailee siirtymaa klassisesta retoriikasta uuteen
retoriikkaan siirtyméné “neuvoista neuvotteluihin”. Siind, missd antiikin ajan puhetai-
don opettajat pyrkivat luomaan ja opettamaan yleispétevid kaavoja yleison suostutte-
luun, uudessa retoriikassa nédhddén prosessin vastavuoroisuus ja yleison aktiivisempi
rooli siind. Yleiso ei ole vain passiivinen vaikutettava, vaan aktiivinen tulkitsija, joka

neuvottelee viestien merkityksestd ja funktioista kontekstissaan. Vaikka Blomstedtin
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(2003: 9—10) kuvaus on ajalta ennen sosiaalista mediaa, se kuvaa hyvin myos siirtyméa
perinteisistd, yksi suuntaisista medioista uusiin, vuorovaikutteisiin medioihin ja sosiaa-

liseen mediaan, joista tarkemmin luvussa 3.3.

Retoriikan painopiste vaikuttaa muuttuvan jatkuvasti. Keskidssa ovat vuoroin sisalto ja
muoto, etiikka ja moraaliset teemat (Puro 2006: 12—13). Blomstedtin (2003: 14—15)
mukaan kaytannon retoriikka heijastelee kunkin aikakauden voimasuhteita, suuntauksia
ja ajatustapoja, ja sen haasteena on monimuotoisuus, joka sisaltaa niin opetukset, tyylit
kuin kaytannotkin. Koska retoriikka on aina aikansa lapsi, ympardivan yhteiskunnan ja
kulttuurin rakenteiden ja toimintaperiaatteiden ymmartdminen auttaa hahmottamaan
kunkin ajan retoriikan ytimen (Puro 2006: 14).

Seuraavissa alaluvuissa esittelenkin tdman tutkimuksen taustalla vaikuttavaa Perelmanin
argumentaatioteoriaa ja sosiaalista mediaa siltd osin kuin se tutkimukseni kannalta on

tarkoituksen mukaista seka niiden yleisojéa.

3.1 Argumentaatioteoria

Perelmanin (ks. Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971) argumentaatioteoriassa retoriikka
perustuu yhteistoimintaan ja yhteisymmarrykseen pyrkivaan argumentaatioon, jossa “re-
torisen tilanteen kaikki osapuolet tuntevat olevansa jaetussa, yhteisiin paamaariin suun-
tautuvassa tasa-arvoisessa keskustelutilanteessa” (Puro 2006: 130—131). Se, kuten
muutkin modernit argumentaatioteoriat, pohjautuu klassiseen logiikkaan, dialektiikkaan
ja retoriikkaan (Eemeren van, Grootendorst & Kruiger 1987: 55), ja siind analysoidaan
ja systematisoidaan niit& keinoja, joilla vaitteiden vakuuttavuutta eri tilanteissa rakenne-
taan (Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971; Perelman 2007, Summa 1996: 69).

Perelman ja Olbrechts-Tyteca (1971: 13—14) erottavat luonnollisen argumentaation de-
monstratiivisesta pééattelystd ja muodollisesta logiikasta. Demonstraatio on loogisen
paattelyn muoto, jossa saantdja noudattamalla saadaan aina oikea lopputulos. Demonst-

raatio osoittaa oikean p&atelmén ottamatta kantaa sen hyvaksyttavyyteen. Argumentaa-
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tio sita vastoin on jarjellisen paattelyn muoto, joka tdhtadé yhteisymmarryksen saavutta-
miseen ja sitoutumiseen kyseesséd olevaan véitteeseen tai ehdotukseen. Se on “’todenna-
koisyyksien maailmassa” tapahtuvaa praktista paittelyd, jossa pyritddn lisédmaan tai
vahentdmaan jonkin vditteen uskottavuutta, kun sekd ldhtokohdista ettd paattelysaan-
ndista voidaan jatkuvasti kiistelld”. (Summa 1996: 65—66) Argumentoinnissa ei kuiten-
kaan ole kyse vihamielisesta vastakkainasettelusta, vaan mahdollisuudesta jarkiperai-
seen paatoksentekoon (Kakkuri-Knuuttila & Halonen 2000: 63). Ratkaiseva ero argu-
mentoinnin ja loogisen paattelyn vélill4 on niiden yleisdsuhde. Argumentoinnissa pyri-
tddn saamaan vaitteille yleison hyvaksyntd, kun taas loogisessa paattelyssa ei ole vélié,
hyvaksyyko yleiso paatelmad. (Summa 1996: 65—-66) Yleisd onkin keskeinen elementti

Perelmanin teoriassa (Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971; Perelman 2007).

Argumentointi on sosiaalista, alyllista ja verbaalista mielipiteen oikeuttamiseen tai ku-
moamiseen pyrkivaa toimintaa, joka muodostuu vaittdmistd, joille haetaan yleison hy-
vaksyntad. Yleensa argumentointi on suunnattu toiselle henkildlle, jolta myds odotetaan
mahdollista reaktiota esitettyyn argumenttiin, mutta yhtalailla itsekseen suoritettua vaih-
toehtojen pohdiskelua voidaan pitdd argumentointina. Olipa argumentin kuulijana tai
lukijana kuka hyvansd, argumentointi on aina tietoista ja tarkoituksellista toimintaa, jo-
ka perustuu alylliselle harkinnalle, jossa tunteilla voi toki olla oma toissijainen roolinsa.

(Eemeren van ym. 1987: 2—7)

Argumentoinnissa on Kyse toisistaan eroavista mielipiteistd, jotka voivat koskea mita
hyvansa asiaa. Se, ettd joku on jotain mielta jostain asiasta, ei viela ole argumentointia,
vaan mielipide on ilmaistava ja argumentoinnin toisen osapuolen on ilmaistava olevansa
eri mieltd kyseessé olevasta asiasta. Argumentointi koostuu yhdestd tai useammasta
vaittamastd, joilla argumentoija pyrkii oikeuttamaan tai kumoamaan esitetyn mielipi-
teen. Samalla mielipidetta testataan ja altistetaan se kritiikille. (Eemeren van ym. 1987:
5)

Itse argumentilla voidaan tarkoittaa joko pelkkdd vditteen perustelua tai véitteen, sen

perustelujen ja taustaoletusten kokonaisuutta (Kakkuri-Knuuttila ym. 2000: 63). Tassa
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tutkimuksessa argumentti ymmarretadn laajan tulkinnan ja sosiaalisen median tarjoami-
en mahdollisuuksien ja kontekstin kautta. Tassé tutkimuksessa argumentilla tarkoitetaan
vaitettd ja sen perusteluja, joilla voi olla perinteisesta argumentin kasitteestd poiketen
my0s eri esittdjid. Argumentin katsotaan voivan rakentua useamman argumentoijan
vuorovaikutuksessa ja yhteistydssa. Argumentti voi muodostua myds muualta verkosta
nostetuista sitaateista tai linkeistd, jotka kontekstissaan tulkittuna muodostavat argu-

mentin.

3.2 Uuden retoriikan yleisot ja esisopimukset

Kuten edelld jo mainittiin, yleisdé on keskeinen elementti Perelmanin teoriassa (Perel-
man & Olbrechts-Tyteca 1971; Perelman 2007). Perelmanin maaritelman mukaan ylei-
s0on lukeutuvat kaikki ne, joihin puhuja haluaa argumentoinnillaan vaikuttaa. Yleiso ei
siis valttdmatta koostu kaikista, jotka argumentin kuulevat tai lukevat. Yleisd voi vaih-
della yhdestd henkilosta — joka voi olla my6s puhuja itse — koko ihmiskunnan jarjelli-
siin, arvostelukykyisiin jaseniin. (Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971: 19; Perelman
2007: 21) Tatd maarittelematontd, arvostelukykyisten ihmisten joukkoa Perelman kut-
suu universaaliyleisoksi. Erityisyleiso taas on joukko, jonka koostumus, odotukset ja

intressit tiedetdan ennalta. (Summa 1996: 67—68)

Universaaliyleisd on puhujan omien kokemusten ja tietojen perusteella mielessaan luo-
ma kasitys yleisesti hyvaksyttavissa olevista argumentaation perusteista. Harhaanjohta-
vasta nimestddn huolimatta se on “erdénlainen kulttuuri-, aika- ja paikkasidonnainen
standardi” — kulttuurin arvoperusta ja tiivistelma siitd, mihin on hyvéksyttavaa vedota,
jos haluaa perustella arvovéittamié. Lisdksi Perelman kytkee universaaliyleison késit-
teen argumentoinnin moraalisen arvoon: moraalista on sellainen argumentointi, jolle
voidaan vaatia yleispatevyytta kenen tahansa edessa. (Summa 1996: 68) Universaali-
yleisdon pyritddn vaikuttamaan jarkeen vetoavalla, vakuuttavalla argumentaatiolla, eri-
tyisyleis0on taas suostuttelevalla argumentaatiolla vetoamalla sen erityisiin intresseihin

tai taipumuksiin.
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Kuulijoiden jaottelussa universaali- ja erityisyleisoon on kyse siitd, argumentoiko puhu-
ja vain joillekin vai kaikille jarjellisille olennoille. Kyse on siis puhujan pyrkimyksista,
ei kuulijoiden méarésta. (Perelman 2007: 25; Summa 1996: 67—-68) Tassa tutkimuksessa
universaaliyleisolla tarkoitetaan suomen kieltd osaavia, suomalaisessa yhteiskunnassa ja
suomalaisen kulttuurin vaikutuspiirissd asuvia arvostelukykyisten ihmisten joukkoa.
Kun tutkimuskohteena on suomenkielinen, vaikkakin verkossa sijaitseva Facebook-

sivu, on perusteltua olettaa, ettd p&d&osa sen seuraajista asuu Suomessa.

Perelmanin universaaliyleison kasite ei ole aivan ongelmaton suhteessa konkreettisiin
yksittédistapauksiin ja konkreettisiin tilanteisiin. Ray (1978: 366—368) pitdd kasitetta lii-
an yleispatevand ja siksi sovelluskelvottomana konkreettisiin tapauksiin. My6s Summa
(1996: 69) on sitd mieltd, ettd universaaliyleison kasite tulee sitoa aikaan ja paikkaan,
jos sité halutaan pitdd argumentoinnin rationaalisuuden standardina. Tasta seuraa Sum-
man (emt. 69) mukaan kehdpaatelmd, jossa “rationaalisia ovat ne arvot, jotka pystytdan
perustelemaan niin, ettd universaaliyleisd ne hyvaksyy — mutta sitd, mika universaali-
yleisd milloinkin hyvéksyy, ei voida paételld muusta kuin siitd mika kulloinkin on hy-
viksyttyd”.

Argumentaatiossa esitetddn véitteitd tarkoituksena saada yleison kannatus niille. Sill&
pyritaan siis vaikuttamaan yleisdé6n. Jotta puhujan esityksella olisi vaikutusta, on se so-
vitettava yleison mukaan ottamalla péaattelyn lahtokohdiksi vaitteitd, jotka kuulijat hy-
vaksyvat. Johtopé&&toksié ei ole tarkoituskaan todistaa, vaan yleiséon pyritédan vaikutta-
maan esisopimusten kautta siirtdmall& niille osoitettu hyvéksynté koskemaan myos joh-
topéatoksia. (Perelman 2007: 16-18, 28) Esisopimukset ovat argumentaation julkilau-
sumattomia ldhtokohtia tai taustaehtoja, joilla viitataan siihen, millaisten tapojen, arvo-
jen ja uskomusten argumentoija olettaa ohjaavan yleison asenteita ja valintoja. Yhteis-
ymmarrys esisopimuksista toimii varsinaisen argumentaation perustana. (Perelman &
Olbrechts-Tyteca 1971: 65-66; Summa 1996: 70)

Eri lahteet (ks. Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971; Perelman 2007; Kakkuri-Knuuttila
2000) kayttavat toisistaan poikkeavia termeja puhuttaessa argumentaation esisopimuk-
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sista: argumentaation lahtokohdat, esisopimukset ja premissit. Téssé tutkimuksessa kay-
tetddn selvyyden vuoksi lahteestd riippumatta termid esisopimus. Kakkuri-Knuuttilan
(2000: 248-249) mukaan nimitys esisopimus korostaakin ldhtokohtien ’sopimuksellista,
yhteisollistd ja historiallista luonnetta”. Ilman yhteisid taustaoletuksia mikddn kommu-
nikaatio ei onnistu. Tutkimuskohteeni rokottaminen ja siihen liittyvéa tiedottaminen kyt-
keytyy suoraan ihmisten korkealle arvostamaan terveyteen. Nain ollen yhteiskunnasta ja
kulttuurista riippumatta terveys ja sitd kautta elamén arvostaminen ylipaataan ovat sel-

laisia argumentaation taustaehtoja, joihin sopii vedota.

Esisopimukset yleison ja puhujan valill4 voivat koskea joko “todellisuutta” tai toivottua
asioiden tilaa. Todellisuutta koskevat esisopimukset liittyvat asioihin, joita erityisesti
universaaliyleisd pitéa tosina, todennékoisina tai normaaleina. Naitd ovat tosiasiat, to-
tuudet ja otaksumat, jotka ovat yleispétevia ja kaikkien hyvéksymia. Toivottavaa asioi-
den tilaa koskevat esisopimukset perustuvat erityisesti erityisyleison tarkeind tai suota-
vina pitamiin arvoihin, arvohierarkioihin ja lokuksiin eli paattelysaantoihin. Arvoilla on
tarked rooli argumentoinnissa, silla ne toimivat valintojen teon ja mielipiteiden muodos-
tamisen perustana. (Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971: 65-68, 74; Perelman 2007:
30-33) Téssa yhteydessa en avaa tdman yksityiskohtaisemmin esisopimuksia, vaan ha-

vainnollista niitd aineistosta l1dytyvien esimerkkien avulla luvussa 4.

Perelmanin argumentaatioteorian lisaksi yleisolla on merkittavé ja moninainen rooli so-
siaalisessa mediassa. Seuraavaksi ké&sitelen ensin yleisesti sosiaalista mediaa ja yleison
roolia siind. Taman jélkeen esittelen tutkimukseni kannalta olennaisia Facebookin piir-

teita.

3.3 Yleiso sosiaalisessa mediassa

Perinteisesti ja pelkistetyimmillaan viestinta ja sen synonyymind pidetty kommunikaa-
tio késitetddn sanomien vaihdoksi. Kommunikaation kantamuoto communicare (lat.)
tarkoittaa paitsi jakamista, myds yhdessa tekemistd. Viestimalla rakennetaan yhteista

todellisuutta ja yhteisollisyyttd. (Seppénen & Valiverronen 2012: 21-22) Termi ja Kasit-
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teen madritelma juontaa juurensa aikaan ennen sosiaalista mediaa, mutta se toimii hyvé-

na lahtékohtana myos sosiaalisen median méaaritelmille, joita esittelen seuraavaksi.

Meneilldén olevaan viestinndn ja viestintdteknologian murrokseen viitataan usein ter-
meilla web 2.0, digitaalinen media ja sosiaalinen media (Laaksonen ym. 2013a: 12) se-
k& uusi media tai uusmedia (Lee ym. 2013: 8). Web 2.0 ja digitaalinen viestinta luon-
nehtivat muutoksen viestintateknologista puolta, kun taas sosiaalisessa mediassa painot-
tuvat sosiaaliset ja kulttuuriset muutokset ja merkitykset (Laaksonen ym. 2013a: 12).
Lee ym. (emt.) pitdvéat uutena mediana mobiiliteknologian ja web 2.0:n mahdollistamia
sivustoja ja sovelluksia, kuten esimerkiksi Facebook, Twitter, YouTube ja Wikipedia,
jotka taas toisaalla asetetaan sosiaalisen median késitteen alle (ks. esim. Kaplan & Ha-
enlein 2010; Lietsala & Sirkkunen 2008).

Kaplan ja Haenlein (2010: 60—61) madritelevit sosiaalisen median sekd teknologisen
ettd kulttuurisen muutoksen kautta: sosiaalinen media on ryhma web 2.0 alustalla toimi-
via verkkosovelluksia, joissa kayttdjat voivat itse tuottaa ja jakaa sisaltoa (user genera-
ted content). Kulttuurisella muutoksella viitataan juuri verkon kayttajien uuteen koros-
tuneeseen rooliin. Myds Majava (2006: 87) nakee web 2.0 kehityksessd teknis-
taloudellisen kehityksen liséksi kulttuurisen muutoksen, jossa korostuu verkon kayttaji-

en uusi aktiivinen rooli.

Bechmann ja Lomborg (2012: 767) nostavat esiin kolme sosiaalista mediaa kuvaavaa
piirrettd. Ensinnakin sosiaalisessa mediassa viestintd on institutionalisoitumatonta: kuka
vain voi halutessaan tuottaa ja jakaa sisaltéa haluamalleen yleisolle eli siséllon tuotanto
ja sen kontrolli ei ole vain harvojen — mediatalojen — hallussa (boyd 2008: 27—-34). Toi-
seksi, kuten edella kavi jo ilmi, kayttaja nahdaén tuottajana. Kolmanneksi viestinté sosi-
aalisessa mediassa luonnehtii vuorovaikutteisuus ja verkottuneisuus. Kayttajilla ei ole
Kiinteda roolia, vaan vuorovaikutteisessa ja verkottuneessa viestintdymparistossa rooli
vaihtelee jatkuvasti tuottajasta vastaanottajaan ja painvastoin. (Bechmann & Lomborg
2012: 767)
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Kasitteen laajuudesta ja méaéritteiden aikasidonnaisuudesta johtuen sosiaalista mediaa
on tarpeen konkretisoida. Laaksonen ym. (2013a: 15) ovat koonneet listan sosiaalisen
median verkkopalveluiden keskeisista piirteisté ja sisalldista (Kaplan & Haenlein 2010;
Lietsala ym. 2008; Luoma-aho 2010):

- yhteistuotannot, esim. Wikipedia

- verkostoitumis- ja yhteisopalvelut, esim. Facebook

- sisaltdjen jakamiseen liittyvat alustat, esim. Youtube

- blogit ja mikroblogit, esim. Twitter

- virtuaalimaailmat, esim. Second Life

- verkkokeskustelut, esim. Suomi24

Lista kuvaa sosiaalisen median verkkopalveluita vuonna 2013. Koska sosiaalisen medi-

an maadrite on aikasidonnainen, ajan myota lista el&a.

3.1.1 Osallistuva yleiso

Sosiaalisen median synty on muuttanut merkittavasti yleison roolia. Kuten edella esite-
tyt sosiaalisen median madritelmat osoittavat, viestintdd sosiaalisessa mediassa ei voi
pitéd pelkké&na viestien lahettdmisend ja vastaanottamisena. Katsoja, kuuntelija ja lukija
ovat vanhentuneita késitteitd, kun ajatellaan viestintaa sosiaalisessa mediassa (Seppéanen
& Valiverronen 2012: 25). Onkin aivan aiheellista Seppésen ja Valiverrosen (emt.) ta-
voin kysyd, onko viestin vastaanottajasta tullut “kuluttaja, kayttaja, kokija vai perati

tuottaja” ja todeta, ettd “epdilemaéttd nditd kaikkia”.

Yleis6n nimedminen on perinteisesti ollut vahvasti sidoksissa viestintavalineeseen, Ku-
ten elokuvan ja television katsoja, radion kuuntelija ja lehden lukija, jotka profiloituvat
selvésti kuluttajiksi. Sosiaalisen median yleisod kutsutaan yleisesti kayttajiksi (Livinsto-
ne 2004: 75—86), mikd sekin johtunee teknisestd viestintdvilineestd, jolla sosiaalisen
mediaan péésee: puhutaanhan myos tietokoneen ja alylaitteen kayttajistad. Kayttéja viit-
taa aktiiviseen internetissa toimijaan, joka on osallistunut omalla luovalla panoksellaan

siséllon tuotantoon ammattilaistuotantojen ulkopuolella.
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Lee ym. (2013: 10) nostavat esiin kayttdjan uuden monitahoisen roolin ja haasteet niin
kasitteen maarittelyssa kuin terminkin valinnassa. Uudet englanninkieliset hybriditermit
prosumer (produser + consumer) ja produser (producer + user) nostavat esiin yleison
aktiivista roolia. Yleiso ei ole vain informaation vastaanottaja ja kuluttaja, vaan myos
tuottaja. Van Dijckin (2009: 41-42) mukaan termi prosumer (producer + consumer)
viittaakin kayttdjien hailymiseen tuottajan ja kuluttajan tai ammattilaisen ja kuluttajan
valilla. Sen sijaan termit produser (producer + user) ja co-creator eivat enaa esita kayt-
t4jaa hailyjana, vaan ne tahdentdvat kayttdjien aina vain kasvanutta kyvykkyytta sisél-
I6ntuottajina. Produserit toimivat yhteisty6hon ja osallistumiseen perustuvassa ymparis-
t0ssd, joka kaataa raja-aidat tuotannon ja kuluttajien vélilt4. Osallistujat voivat olla seka
tiedon kayttajia ettd tuottajia, yleenséd kumpiakin samanaikaisesti (Bruns 2007). Nimitet-
tiinpé sosiaalisen median yleisoa tai kayttajaa milla termillad hyvansé, yleisda voitaneen
kuvata osallistuvaksi. Osallistumisen tapa méaraytyy sosiaalisten ja kulttuuristen séén-
t0jen kautta (Jenkins 2006: 133), eik& sen kontrolli ole instituutioiden hallussa (Bech-
mann & Lomborg 2012: 767).

Edellé esitellyt termit ilmentévét verkon kayttdjien uutta aktiivista roolia. Lee ym.
(2013: 10) pitavat kuitenkin kyseenalaisena, voiko mik&an termi kattaa kayttajan kaik-
kia rooleja uudessa mediamaailmassa. Myodskéaan tassa tutkimuksessa ei katsota tarpeel-
liseksi viitata aineistossa esiintyviin toimijoihin yhdella termilla, silla kyse on yleisoy-
den eri aspekteista. Kulloisessakin yhteydessa kéaytetddn tarkoituksenmukaisinta termia.
Asiayhteyden painottuessa mediaymparistoon eli Facebookiin ja sen mahdollistamiin
osallistumismahdollisuuksiin, kaytetdan sosiaalisen median hybridiyleisdstd termeja
kayttaja, osallistuja, jasen, julkaisija, kommentoija, tykkadja ja jakaja sekd passiivi-
sempia seuraaja ja lukija. Jos taas asiayhteys liittyy argumentaatioon, argumentin esit-
tajaan viitataan spesifisesti Rokotusinfona tai kommentoijana ja yleisesti argumentoija-

na.

3.1.2 Facebookin osallistavat toiminnot

Tassa alaluvussa esitellddn lyhyesti Facebook ja ne Facebookin toiminnot ja kasitteet,

jotka ovat merkityksellisia tutkimukseni kannalta. Facebookiin viitataan kirjoittajasta
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riippuen muun muassa yhteisopalveluna, verkkoyhteisépalveluna ja verkkoyhteisona.
Laaksonen, Matikainen ja Tikka (2013b: 359) maarittelevat Facebookin yhteisopalve-
luksi, joka “tarjoaa kéyttdjalleen mahdollisuuden kéyttdjaprofiilin luomiseen ja tilapéi-
vitysten tekemiseen ja kommentointiin sekd yhteydenpitoon”. Sosiaalisten suhteiden
yllapito ja verkostoituminen ovat Facebookin keskeisimpid toimintoja (Knight & Cook
2013: 83). Facebookissa ei vain viestitd ja verkostoiduta, vaan siella esiinnytaan. Tila-
paivityksen julkaisussa kyse on puolijulkisesta representaatiosta, joka tilapdivityksen
julkaisuasetuksista riippuen tarjoaa mahdollisuuden saavuttaa hyvinkin laajat ndkymat-
tomat yleisot. (Ridell 2011: 18—19)

Facebook tarjoaa kayttajille erilaisia tyokaluja ja toimintoja siséllon tuotantoon, sosiaa-
liseen kanssakdymiseen ja verkostoitumiseen, siis osallistumiseen. Sivunsa tilapéivityk-
sessd kayttajat, niin yksityiset henkil6t kuin organisaatiotkin, voivat julkaista tekstid,
kuvia, videoita ja linkkeja. Henkilon kaverit tai organisaation sivun tykkaajat nakevét
tehdyn tilapaivityksen oman etusivunsa uutiset-osiossa tai tilapéivityksen jakajan aika-
janalla tai etusivulla riippuen siitd, onko kyseessa yksityinen vai organisaation sivu. Ti-
lapdivitystd on mahdollista kommentoida, tykata ja jakaa. (Facebook 2016b). Tykkaa-
malla organisaation, kuten Rokotusinfon, sivusta muut kéyttajat voivat siis helpolla ta-

valla alkaa seurata sivua.

Tilapdivitystd voi kommentoida sanallisesti kirjoittamalla kommenttilaatikkoon ko-
mentin tai liittdméall& siihen tarran, kuvan tai linkin (Facebook 2016b). Kommentoija
esittdd oman mielipiteensa ja osallistuu sosiaalisen verkostonsa toimintaan. Laajemmin
ajateltuna kommentoijat osallistuvat myds siséllontuotantoon sosiaalisessa mediassa
sek& mahdollisesti kollektiiviseen argumentointiin, johon palaan luvussa 4.4.5. Kom-
menttiin voi myos vastata vastaa-toimintoa kayttaen. Vastaus voi sisaltad teksti tai liit-
teen kuten kommenttikin. (Emt.) Liséksi katson varsinaisella kommentilla ja siihen tul-
leella vastauksella olevan saman funktion eli kommentoida jotain edelld esitettyd ja
osallistua ndin rokotuskriittiseen argumentaatioon. T&ssd tutkimuksessa kommenttien
vastaukset rinnastetaankin kommentteihin edell&d mainittujen samankaltaisuuksien vuok-

Si.
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Facebook-sivusta, tilapdivityksestd ja kommentista voi my0s tyk&td. Facebook-sivua
tykkaamalla kayttaja alkaa halutessaan saada etusivunsa uutiset-osioon tykétyn sivun
tilapaivitykset. (Facebook 2016b) Tykkaadminen voidaan katsoa kannanotoksi ja hyvak-
synnaksi tykatylle sivulle, tilapdivitykselle tai kommentille (Rosenbaum 2011: 203).
Tykkaamalla kayttaja levittdd ja suosittelee sisélt6ja, mutta ei voi kommentoida niitd
(Facebook 2016b). lIman kommentointimahdollisuutta ei voi varmasti tietdd, mista tyk-
kaaja tarkalleen ottaen tykkaa vai onko tykkaamisella mahdollisesti vain faattinen, suh-

detta yllapitava funktio.

Tilapaivitysta voi myos jakaa joko sellaisenaan tai lisddmaéll& siihen oman tilapéivityk-
sen, jonka sisaltd voi esimerkiksi ottaa kantaa jaettuun sisaltoon. Jaettu tilapdivitys néa-
kyy jakajan omalla aikajanalla ja hanen kavereidensa etusivun uutisissa. Jakaja voi itse
kontrolloida, kenelle jaettu siséltd nékyy ja minne se jaetaan. (Facebook 2016b) Jaka-

minen on siten tykkadmista tietoisempaa ja voimakkaammin kantaa ottavaa toimintaa.

Facebookin kayttajat voivat siis osallistua eri tavoin sisallon tuotantoon, luoda ja yll&pi-
t&& sosiaalisia suhteita ja verkostoitua. Bechmann ym. (ks. 2012: 776) ovat kartoittaneet
useisiin eri tutkimuksiin perustuen Facebook-kéyttdjien eri rooleja. Kayttajékeskeisissa
tutkimuksissa peruskayttajat on jaettu neljaan, aktiivisuusasteeltaan ja Facebookin kayt-
totavoiltaan erilaiseen rooliin. Tuottaja (self-creator) on sisallon tuottajana aktiivisin.
Tuottaja Kirjoittaa tilapdivityksid, tykkad, kommentoi, lisd4 valokuvia, linkkejd, blogeja
ja muuta siséltéa. Taman lisaksi han pelaa Facebookin pelisovelluksia ja osallistuu tie-
tovisoihin. Jasen (member) pitdd yhteyttad ystaviinsa, ja taméan lisaksi laajentaa verkosto-
jaan kuulumalla eri ryhmiin ja yhteisdihin ja osallistuen niiden keskusteluihin. Ystavien
tilapdivitysten ja uutisien lukijaa voidaan pitaa yleisona (audience; lukija (reader), vai-
jyja (lurker)), tiedon tai ajanvietteen hakijana. Profiilinomistaja luo profiilin ja kertoo

sielld enemmaén tai vahemman itsestaan.

Myo6s Rokotusinfon sivun osallistujat voidaan nahda aktiivisuusasteeltaan ja osallistu-
mistavoiltaan erilaisissa rooleissa. Aktiivisimmat ovat sisallontuottajia ja koska tassé
tutkimuksessa tarkastellaan myds argumentaatiota, voidaan osallistujat ndhd& myds ar-

gumentoijina. Koska tdssé tutkimuksessa Rokotusinfon sivua pidetdan rokotuskriittisend
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ryhmand, osallistujat ovat myds jasenié ja yleisod, joka hakee tietoa rokotteista ja myos
viettdd aikaa samanhenkisten profiilinomistajien kanssa. Seuraavassa luvussa esittelen

tarkemmin Rokotusinfon sivulla esiintyvaa toimintaa ja argumentaatiota.
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4 ARGUMENTAATIOSTRATEGIAT ROKOTUSKRIITTISELLA FACEBOOK-
SIVULLA

Tassa luvussa esittelen ensin analyysin kulun, tutkimusaineiston paateemojen mukaisen
luokittelun ja aineiston maarallisen analyysin. Tdmén jalkeen tarkastelen aineistoa ar-
gumentaation ndkokulmasta. T&ssd yhteydessa pohdin myos sitd, miten sosiaalisen me-
dian yleisokasitys ja Perelmanin teorian erityisyleisd ja universaaliyleisd suhteutuvat

tutkimusaineistooni.

Analyysin ensimmaisessa vaiheessa jaottelin tutkimusaineiston tilapéivitysten paatee-
mojen mukaisesti eri luokkiin ja nimesin luokat. Esiin nousseet teemat ja luokittelu ovat
aineistokohtaisia eli tutkimuksessa ei kaytetty mitdén aiempaa, olemassa olevaa sisélto-
luokittelua. Luokittelu on siind mielessd myos tutkijakohtainen, ettd joku toinen tutkija
voi tulkita aineistoa toisin ja luokitella sen eri tavalla kuin téssé tutkimuksessa on tehty.
Jokainen tilapéivitys on sijoitettu vain yhteen luokkaan, koska luokittelu perustui vain
paateemoihin. Jos luokkaan tuli vain yksi tilapdivitys, sijoittui kyseinen tilapaivitys
luokkaan Muut. Aineiston luokittelun jalkeen kokosin taulukkoon teemoittain ja tilapéi-
vityksittain niihin tulleet kommentit, tykkéaykset, jaot ja kommenttien tykkéaykset. Luo-

kittelun ja mééréllisen analyysin yhteenvedon esittelen alaluvuissa 4.1-4.2.

Analyysin toisessa vaiheessa tarkastelin argumentaatiota. Listasin luokittain aineistosta
I0ytyneet argumentit ja analysoin niiden sisallon, rakentumisen sekd kaytetyt esisopi-
mukset, joista esittelen vain kaikista tyypillisimmat. Argumentaation yleisoa ja esisopi-
muksia tarkastelen lapi tutkimusraporttini, jos muuhun yhteyteen valitsemillani esimer-
keilla voin niita havainnollistaa. Taman liséksi tarkastelen niita vielda lopuksi omassa

alaluvussaan. Argumentaatioanalyysin tulokset esittelen alaluvuissa 4.3—4.5.

4.1 Tilapdivitysten teemat

Tutkimusaineisto siséltdé 52 tilapdivitystd, jotka olen jaotellut tilapéivitysten padateemo-

jen perusteella seitseméén luokkaan: rokotteet, sairaudet, auktoriteetit, juridiikka, medi-
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an rooli, rokotusohjelmat ja muut. Tilapdivitykset olen koodannut julkaisupdivamaarén
mukaisesti siten, ettd esimerkiksi 6. kesdkuuta 2015 julkaistuun tilapéivitykseen viita-
taan koodilla (060615). Jos samana paivana on julkaistu useampi tilapdivitys, viitataan
ensin julkaistuun koodilla 060615a, seuraavaksi julkaistuun 060615b ja niin edelleen.
Jos tilapaivitys esitelladn kuvassa, siihen viitataan tekstissa kuvan numerolla, ei koodil-
la. Taulukossa 1 esitetaan tilapdivitysten jakauma teemoittain sekda lukumaarind etta
prosenttiosuuksina. Aineistosta nousee runsaslukuisimpina luokkina esiin rokotteet, sai-

raudet ja auktoriteetit, joihin sijoittuu reilu 2/3 tilapaivityksista.

Taulukko 1. Tilapéivitysten lukuméarét ja prosenttiosuudet paateemoittain

Sisaltoluokka Lukumaara %
Rokotteet 16 30,8
Sairaudet 10 19,2
Auktoriteetit 9 17,3
Juridiikka 6 11,5
Median rooli 3 58
Rokotusohjelmat 2 3,8
Muut 6 11,5
Yhteensa 52 100

Rokotteet-luokkaan olen sijoittanut ne tilapéivitykset, jossa tilapéivityksen aiheena on
itse rokotteet. Tilapdivityksien ndkdkulmana on ldhes poikkeuksetta rokotteiden haitat ja
riskit seka rokotteiden tehottomuus ja hyodyttomyys. Tilapdivityksissa késitelldan kaik-
kiaan kymmenta eri rokotetta sek& yhdessé tilapéivityksessa rokotteita yleisesti. Eniten
tilapaivityksid on HPV-rokotteesta ja punkkirokotteesta.

Sairaudet-luokkaan kuuluvat ne tilapéivitykset, joissa kasitelladn rokotteiden aiheut-
tamiksi epdiltyja tai todettuja sairauksia ja muita haittavaikutuksia. Niissa ei siis kasitel-
I& niitd sairauksia, joita rokotteilla pyritddn estdmaan. Taméan luokan tilapéivitykset on
jaettu kahteen alaluokkaan. HenkilGjuttuihin sisaltyvat ne tilapéivitykset, joissa péaapai-
no on yksittdisen tai yksittéisten sairastuneiden henkil6iden tarinoissa. Jutut ovat hyvin

henkilokohtaisia ja tunteisiin vetoavia. Asiajuttuihin kuuluvat asia-artikkelityyppiset
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tilapéivitykset ja linkitykset. Tilapéivityksissa esiintyvat sairaudet ovat narkolepsia,

PANS-aivosairaus ja HPV, joista ylivoimaisesti eniten kasitelladn narkolepsiaa.

Auktoriteetit-luokkaan sijoittuvat ne tilapaivitykset, joissa keskidssé on jokin auktori-
teetti. Paivityksissa esiintyy seka rokotteisiin myonteisesti etta kielteisesti tai kriittisesti
suhtautuvia auktoriteetteja. Pédasiassa auktoriteetit ovat kuitenkin rokotteisiin myontei-
sesti suhtautuvia eli heidan mielipiteensé eroavat Rokotusinfon ja muiden rokotteisiin
Kriittisesti suhtautuvien kannasta. Auktoriteetit voidaan jakaa kolmeen ryhmaan: THL

tai THL:n edustaja, l4&karit ja muut asiantuntijat.

Muita, pienempia luokkia ovat juridiikka, median rooli, rokotusohjelmat ja muut-
luokka. Juridiikka nimiseen luokkaan sijoittuvat tilapdivitykset keskittyvét potilaan
eli rokotettavien oikeuksiin. Useimmissa tilapéivityksissa késitelladn oikeusasiamiehen
lausuntoja HPV-rokotuskéytannoistd. Muita aiheita ovat narkolepsiakorvaukset ja va-

rusmiesten oikeus Kieltaytya rokotuksista.

Median rooli -luokan tilapdivityksissa tuodaan esiin nakdkulmia siihen, millaiset &&net
paasevét esiin mediassa: rokotusmyonteiset vai rokotuskielteiset tai -Kkriittiset. Ndiden
lisaksi nostetaan esiin Julkisen sanan neuvoston langettava paatos rokotusten puolusta-
misesta, joka laajentaa tilapaivitysten nakdkulmaa kysymykseen, miten rokottamisesta

saa puhua.

Rokotusohjelmat-luokan tilapéivityksissa késitelldadn rokotusohjelmien tehostamista
EU:ssa ja THL:n rokotuskattavuusseurantaa. Rokotusohjelmien tehostamista tarkastel-
laan erityisesti rokotehaitoista aiheutuvien kulujen kautta. Rokotuskattavuusseurantaa
koskevassa tilapdivityksesséd tarkastellaan kriittisesti THL:n julkaisemia rokotuskatta-

vuusraportteja.

Muut-luokkaan on koottu ne tilapéivitykset, jotka yksindan olisivat muodostaneet vain
yhden tilapdivityksen luokkia. Na&itd ovat muun muassa tilapdivitys kotikayttoisesta

korvatulehdusmittarista, vanha artikkeli tupakantutkimusneuvoston julkaisemasta vuosi-
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raportista, keskustelu “huuhaasta”, rokotuksista ja terveydenhoidosta seké tilapdivitys

siitd, kuinka Suomessa kasitellaan rokotehaittoja.

Ajattelen rokotteiden turvallisuuden ja pienen, mutta olemassa olevan mahdollisuuden
sairastua rokotteesta koskettavan jokaista rokotettavaa — jos ei jarkisyin, niin ainakin
tunnetasolla. Se, miké koskettaa jokaista henkilokohtaisesti ja kollektiivisesti massoja,
nostattaa keskustelua. Ja mistd keskustellaan, siitd myds kirjoitetaan ja sita tutkitaan.
Néin ollen myods Rokotusinfon on helppoa ja turvallista nostaa paljon puhuttuja ja pal-
jon Kkirjoitettuja teemoja esiin. Lahteitd ja linkitettdvid sivuja on paljon saatavilla. Ai-
neistosta nousee esiin kaksi yksilOitdvissé olevaa rokotetta, jotka nostavat tilapéivitysten
maaraé tassa luokassa: HPV-rokote ja punkkirokote. HPV-rokotetta on tarjottu tytdille
osana kansallista rokotusohjelmaa marraskuusta 2013 lahtien (THL 2013a). Rokotteen
mahdolliset haittavaikutukset puhuttavat edelleen kansainvalisestikin, mika nékyy ai-
heesta tehtyjen tilapaivitysten maaréssa. Punkkirokote taas on aina ajankohtainen, ja sen

tarpeellisuutta kyseenalaistetaan toistuvasti.

Sairauksiin liittyvien tilapéivitysten maaraan vaikuttaa lahes yksinomaan yksi sairaus eli
narkolepsia. Vuoden 2009 sikainfluessapandemian torjumiseen kaytetyn rokotteen on
todettu aiheuttaneen lapsille ja nuorille narkolepsiaa (THL 2016b). Koska narkolepsia
on krooninen ja normaalia elamaa merkittavasti vaikeuttava sairaus (ks. Terveyskirjasto

2015b), se pysyy otsikoissa ja tilapéivityksissa edelleen ja todennédkaisesti vield pitké&an.

Auktoriteetteja koskevien tilapdivitysten maaraa selittdnee se, ettd niissa voi nostaa esiin
Rokotusinfon omaa asiaa eli rokotuskriittisyyttd ajavia auktoriteetteja, mutta aivan eri-
tyisesti horjuttaa rokotuksiin myonteisesti suhtautuvien auktoriteettien uskottavuutta.
Suurin tilapéivityksissa esiintyvd auktoriteettiryhmd on THL organisaationa tai sen
edustaja. THL:&4 voidaan pitdd Suomen virallisena rokotusmydnteisend &anend (THL
2015), jonka vuoksi se usein joutuu rokotuskriittisen keskustelun keskidon. Analyysis-
séni nimenomaan THL:n kasittely tilapdivityksissa ja kommenteissa tuotti tulkintavai-
keuksia, koska useissa tilapéivityksissd THL:n uskottavuuden horjuttaminen oli tulkin-
tani mukaan sek& padteema, argumentti, esisopimus ettd argumentaatiotekniikka. Se voi

toki olla néitd kaikkia. Perelmanin argumentaatiotekniikkoja (ks. Perelman & Ol-
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brechts-Tyteca 1971: 185-508) ei késitella tassé tutkimuksessa, mutta katson tarpeelli-
seksi kuitenkin mainita ne tassé yhteydessa painottaakseni tapaa, jolla THL:4a kasitel-

1a4dn rokotuskriittisessa keskustelussa.

Muiden sisaltoluokkien véhadisempi péaivitysmadra johtunee péinvastaisesta ilmidsta
kuin rokotteiden ja sairauksien kohdalla. Juridiset asiat, median rooli rokotekeskustelus-
sa ja rokotusohjelmiin liittyvat asiat toki koskettavat rokotettavia siind missé itse rokot-
teet ja niiden mahdollisesti aiheuttamat sairaudet. Ne voidaan kuitenkin nahda itsesta
kauempana oleviksi, etaisiksi asioiksi ja vain valillisiksi vaikuttajiksi. Lisaksi rokotus-
ohjelmat ovat suhteellisen muuttumattomia (ks. THL 2013b), joten niissé ei ole kuin
satunnaisesti uutisoitavaa. Se, ettd Rokotusinfo on julkaissut vahemman tilapéivityksia
naistd teemoista, johtunee siitd, ettd linkitettdvad materiaalia on yksinkertaisesti va-

hemman tarjolla.

4.2 Tilapaivityksiin liittyvéat toiminnot

Tilapaivityksiin liittyvilla toiminnoilla tarkoitetaan tdssa tutkimuksessa Facebookin
kayttdjilleen tarjoamia toimintoja, joilla kayttdja voi reagoida tilapaivitykseen. Naita
ovat kommentit, tykkdykset ja jaot. Kommentteihin tulleet vastaukset rinnastetaan tassa
tutkimuksessa kommenteiksi. Rokotusinfon sivulla oli 1304 tykk&ajaa aineiston tulos-
tusajankohtana 11. marraskuuta 2015. Vaikka sosiaalisen median yleisgja kuvataan
yleisesti aktiivisiksi ja osallistuviksi, seuraavissa alaluvuissa esiteltdvd kommenttien,
tykkéysten ja jakojen maarallinen erittely havainnollistaa sen, ettd vain pieni osa Roko-
tusinfon tykkaajista osallistuu aktiivisesti keskusteluun Rokotusinfon sivulla.

4.2.1 Kommentit

Kommentteja ovat kirjoittaneet sek& Rokotusinfo itse ettd Rokotusinfon sivun tykkaajat.
Yhteensd kommentteja on 149, joista 43 on Rokotusinfon omia ja 106 tykké&gjien. Tau-
lukossa 2 esittelen Rokotusinfon omien kommenttien jakautumisen eri sisaltéluokkiin

lukuma@éring ja prosentuaalisesti sek& kommenttien méarén suhteessa tilapéivityksiin.
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Taulukko 2. Rokotusinfon omien kommenttien (43) jakauma

Sisaltoluokka Kommentit | Kommentit | Kommentit/
Rokotteet 18 41,9 1,1
Sairaudet 9 20,9 0,9
Auktoriteetit 4 9,3 0,4
Juridiikka 6 14,0 1,0
Median rooli 3 7,0 1,0
Rokotusohjelmat 1 2,3 0,5
Muut 2 4.7 0,3
Yhteensa 43 100,0 0,8

Kuten edelld mainitsin, Rokotusinfo on kommentoinut omia tilapaivityksidén 43 kertaa
eli keskimadrin 4/5 tilapaivityksistda on myos Rokotusinfon kommentteja. Kommentit
eivét luonnollisestikaan jakaudu tasaisesti tilapdivitysten kesken, vaan 30 tilapdivitysta
Rokotusinfo ei ole kommentoinut lainkaan ja neljaa tilapaivitystd kolme kertaa. Loput
sijoittuvat néiden vélille. Kommenttien jakauma seuraa paapiirteissaén sisaltéluokkien
jakaumaa eli kolme suurinta siséltdluokkaa on kerénnyt yli 70 prosenttia kommenteista,
kun taas kolme pienint4, mukaan lukien Muut-luokka, vain noin 14 prosenttia kommen-
teista. Tarkasteltaessa kommenttien méaarad suhteessa tilapdivitysten maaraan aiemmas-
ta tarkastelusta poiketen Juridiikka- ja Median rooli -luokkien kommentointimaarat

nousevat esiin, lahes Rokotteet-luokan rinnalle.

Rokotusinfon sivun tykkadjat ovat kommentoineet tilapéivityksia 106 kertaa eli jokai-
sessa tilapdivityksessa on keskimaarin kaksi tykkaajien kommenttia. Tykkaajien kom-
mentit jakautuvat siten, ettd 21 tilapdivityksessa ei ole lainkaan tykkaajien kommentteja
ja yhdessa tilapdivityksessa (060215a) on 12 kommenttia. Loput jakautuvat nédiden va-
lille. Kommentoiduin tilapéivitys kasittelee kovaa tuhkarokkoepidemiaa, jolta rokote-

tutkaan eivét olisi suojassa (kuva 8).
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Taulukko 3. Rokotusinfon tykkadjien kommenttien (106) jakauma

Kommentit | Kommentit | Kommentit/
Siséltoluokka Ikm % tilapaivitys
Rokotteet 27 25,5 1,7
Sairaudet 19 17,9 1,9
Auktoriteetit 23 21,7 2,6
Juridiikka 11 10,4 1,8
Median rooli 15 14,2 50
Rokotusohjelmat 6 57 3,0
Muut 5 4,7 0,8
Yhteensa tai ka. 106 100,0 2,0

Rokotusinfon tykk&ajia ovat méaaréllisesti eniten puhuttaneet rokotteisiin, sairauksiin ja
auktoriteetteihin liittyvat teemat. Naihin luokkiin sijoittuu noin 2/3 kommenteista, kuten
taulukosta 3 voidaan todeta. Sisédltdluokkien jakaumasta hieman poiketen véhinten
kommentointia aiheuttaneet teemat liittyvét juridiikkaan, rokotusohjelmiin ja Muut-
luokan teemoihin. Kun tarkastellaan kommenttimadria suhteessa tilapaivitysten maariin,
esiin nousevat sisaltéluokat ovat Median rooli, Rokotusohjelmat ja Auktoriteetit. N&issa

on keskimaarin 2,5-5 kommenttia per tilapaivitys.

Tilapaivityksen ja siihen tulleiden kommenttien kommentoija on paitsi yleis6d myos
siséllontuottaja ja argumentoija. Kommentoija osallistuu kollektiivisen argumentin ra-

kentamiseen. Kollektiivisesta argumentista enemman alaluvussa 4.4.5.

4.2.2 Tykkaykset

Tassa alaluvussa tarkastelen ensin tilapdivityksien tykkayksia ja sen jalkeen kommentti-
en tykkayksid. Aineiston tulostusajankohtana 11. marraskuuta 2015 reaktiopainikkeita
oli Facebookissa vain yksi eli tykkaa-painike, ei analysointiajankohtana tarjolla olevia

muita vaihtoehtoja.

Yhteensa tilapdivityksid on tykéatty 853 kertaa eli jokaisessa tilapdivityksessa on keski-

méaéarin 16 tykkaysta. Tykkaykset jakautuvat siten, ettd yhté tilapdivitysté ei ole tykatty
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lainkaan ja yhta 65 kertaa (tilapdivitys 250615), muut tykk&ysmadarat sijoittuvat naiden
valille. Hajonta on siis laaja. Tykatyimmassa tilapaivityksessa punkkitutkija toppuutte-
lee rokotehysteriaa, koska puutiaisaivokuumeen tartuntariski on pieni. Kaikki tykkayk-
set ovat Rokotusinfon sivun seuraajien eli Rokotusinfo ei itse ole tyké&nnyt tilapéivityk-
sidan, mika sekin olisi teknisesti mahdollista Facebookissa.

Taulukko 4. Tilapéivitysten tykkaysten jakauma

Tykkaykset | Tykkaykset | Tykkaykset/
Sisaltéluokka lkm % tilapdivitys
Rokotteet 356 41,7 22,3
Sairaudet 123 14,4 12,3
Auktoriteetit 97 11,4 10,8
Juridiikka 112 13,1 18,7
Median rooli 33 3,9 11,0
Rokotusohjelmat 10 1,2 5,0
Muut 122 14,3 20,3
Yhteensa tai ka. 853 100,0 16,4

Taulukossa 4 tarkastellaan tykkéyksié sisaltoluokittain. Kolme suurinta sisaltéluokkaa
on kerannyt reilu 2/3 tykkayksistd. Jakauma on siis likipitden sama kuin itse tilapéivi-
tysten jakauma. Juridiikka- ja Muut-luokan tykkaysmaarat nousevat lahes eniten tykatyn
Rokotteet-luokan tasolle. Juridiikka-luokan paljon tykéatyissa tilapdivityksissa on kasi-
telty oikeusasiamiehen paitoksié ja moitteita THL:lle koskien HPV-rokotusohjeistusta.
Muut-luokassa tykkéysmaaraa nostaa erityisesti tilapaivitys (040215), jossa rinnastetaan
tupakkateollisuuden ja ladketeollisuuden roolit kummankin tutkimuksen taustalla ja ra-

hoittajana.

Myads tilapéivityksiin tulleita kommentteja on mahdollista tykatd. Kaikkiaan komment-
teja on tykatty 259 kertaa. Tykkaykset jakautuvat siten, ettd noin 1/5 tykétyistd kom-
menteista on Rokotusinfon kirjoittamia ja loput muiden kommentoijien (taulukko 5).

Rokotusinfon kommenteista noin puolet on ilman tykk&yksia ja tykatyin kommentti on
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kerdnnyt 8 tykk&ystd. Rokotusinfon sivun tykkadjien kommenteista reilua puolta on ty-

katty ainakin kerran ja tykatyinta kommenttia 16 kertaa.

Taulukko 5. Kommenttien tykkéysten jakauma

Tykkaykset Tykkaykset RI Tykkaykset

Sisaltéluokka Ikm Ikm Muut Ikm
Rokotteet 91 18 73
Sairaudet 22 10 12
Auktoriteetit 78 12 66
Juridiikka 14 5 9
Median rooli 24 5 19
Rokotusohjelmat 14 0 14
Muut 16 2 14
Yhteensa 259 52 207

Kuten aiemmin luvussa 3.1.2 mainitsin, tykkayksiin ei voi liittdd kommenttia eli selit-
tda, mistd tarkalleen ottaen esimerkiksi tilapéivityksessé tykk&a. Tulkintani mukaan
tykkaamiselld kuitenkin osoitetaan tukea esitetyille argumenteille ja toisaalta sosiaalisen

median nakokulmasta halutaan osallistua ja pitda ylla kontaktia sosiaaliseen verkostoon.

4.2.3 Jaot

Tilapaivityksid on jaettu yhteensd 420 kertaa eli jokaista tilapdivitysta on jaettu keski-
maarin kahdeksan kertaa. Jakojen hajonta on laaja. 20 tilapdivitystd ei ole jaettu lain-

kaan ja jaetuinta tilapéivitysté (040215) 87 kertaa.
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Taulukko 6. Tilapdivitysten jakojen jakauma

Jaot Jaot Jaot/

Sisaltéluokka Ikm % tilapdivitys

Rokotteet 217 51,7 13,6
Sairaudet 83 19,8 8,3
Auktoriteetit 4 1,0 0,4
Juridiikka 23 55 3,8
Median rooli 0 0 0,0
Rokotusohjelmat 1 0,2 0,5
Muut 92 21,9 15,3
Yhteensa tai ka. 420 100,1 8,1

Taulukossa 6 esitelladn jakojen jakauma sisaltéluokittain. Kuten kommenttien ja tyk-
kaystenkin tapauksessa, Rokotteet-luokan tilapéivityksida on myos jaettu eniten. Jokaista
Rokotteet-luokan tilapéivitysta on jaettu keskiméaarin reilu 13 kertaa. Rokotteet-luokassa
sijaitsee toiseksi eniten jaettu tilapdivitys (080915): 68 kertaa jaettu tilapéivitys Suo-
messa syksylla 2015 kayttoon otettavasta, 2-vuotiaille tarkoitetusta nendsuihkeinfluessa-
rokotteesta ja sen potentiaalisesta narkolepsiariskista. Muut-luokan nostaa esiin koko
aineiston jaetuin, jo tykkéyksia kasitellessd mainittu tupakkateollisuuden ja laéketeolli-

suuden rinnastava tilapdivitys (040215).

Jakajia ja sitd, minne on jaettu, ei voi yksityisyysasetusten vuoksi tarkastella maaréalli-
sesti. Yleissilmadykselld voidaan kuitenkin todeta, ettd jakoja ovat suorittaneet yksityis-
profiilit, ammatinharjoittajaprofiilit kuten esimerkiksi Homeopaatti N.N. ja erilaiset yh-
teis6t ja muut yhteenliittymat kuten Suomen kokonaisvaltaisen terveydenhuollon kes-
kusliitto. Osa yhteisdista ja muista yhteenliittymistd on virtuaalisia eli ne toimivat vain
online-elamassd, tassd tapauksessa Facebookissa. Osa niistd toimii myds offline-
elaméssa. Jakoja on tehty padasiassa omille aikajanoille, mutta myos muiden aikajanoil-

le.
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4.3 Argumenttien sisallot

Tassa alaluvussa esittelen kolmesta suurimmasta sisaltdluokasta 16ytyneitd argumentte-
ja. Kolmeen suurimpaan sisaltéluokkaan sijoittuu noin 2/3 tilapéivityksistd, joten niista
luokista 16ytyvien argumenttien esittely antaa kattavan kuvan tutkimusaineiston tyypilli-

simmistd argumenteista.

Rokotteet-luokan tilapdivityksissa ja kommenteissa argumentoidaan péadasiassa itse
rokotteista, mutta my0ds viranomaisista, mediasta ja ladketeollisuudesta. Lahes kaikki
argumentit osoittavat Kriittista suhtautumista edelld mainittuihin aiheisiin. Aineistosta
loytyy kaksi tilapdivitystd, jotka ovat tulkintani mukaan neutraaleja ja kaksi komment-
tia, joissa rokotteista argumentoidaan mydnteiseen savyyn. Tyypilliset argumentit kos-
kien rokotteita voidaan ryhmitelld seuraavasti
- rokotteet ovat tai voivat olla haitallisia tai vaarallisia/rokotteet eivét ole tur-
vallisia, koska aiheuttavat tai voivat aiheuttaa eriasteisia sivuvaikutuksia, sai-
rauksia tai kuolemia
- rokotteet ovat turhia, hy6dyttomia tai tarpeettomia, koska tartuntariski on
pieni tai tauti vaaraton, tartuntataudit voidaan estaa tai hoitaa vaihtoehtohoi-
doilla tai rokotteet ovat tehottomia
- rokotteet ovat tehottomia, koska eivat estd kantajuutta tai koska myds roko-

tetut voivat sairastua

Eniten argumentoidaan rokotteiden olevan haitallisia tai vaarallisia eli jotenkin ei-
turvallisia niin rokotettujen kuin rokottamattomienkin terveydelle. Rokotettujen tervey-
den vaaraan saattavat rokotteiden aiheuttamat sivuvaikutukset, sairaudet ja kuolemat.
Rokottamattomien terveydelle vaaraksi on rokotteiden tehottomuus siind mielessd, ett4
rokote ei estd kantajuutta eli rokotettu voi tartuttaa tartuntataudin rokottamattomaan.

Kuva 1 toimii esimerkking haitallisuusargumentista.
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Rokotusinfo
SRS - o skuuta 2015

Suomessa kayttéon syksylla 2015 kaksivuotiaille nendsuihkerokote -
viranomaisraportti: potentiaalinen narkolepsiariski

Daily Mail: Vanhemmat: Nenasuihkeena annetusta Fluenz -rokotteesta
Bobby-pojalle narkolepsia ja katapleksia. Skottipojan vanhempien mukaan
terveysongelmat alkoivat rokotieesta. THL:sta saamiemme tietojen mukaan

Lisays:

Daily Mailin tiedoille 16ytyy vahvistus EUn 1&akeviranomaisen
anviointiraportista koskien Fluenz Tetraa - mahdollisesti Daily Mail viittaa
"valmistajilta” saamillaan tiedeilla eri yrityksiin joiden tuoiteina rokote on
ollut, esim. nykyinen myyntilupa on Medimmune:n nimissd mutta nykyinen
valmistaja on AstraZeneca. EUn 12akeviranomaisen mukaan:

"MNarkolepsia luokitellaan tarkedksi mahdolliseksi Flumistin [ suom. huom.:
Fluenzin aiempi versio | riskiksi, ja narkolepsia sisdllytetddn Fluenz Tetran
mahdollisiin riskeihin rokotteen riskinhallintasuunnitelmassa.”

Rokotusinfo EU:n [33keviraston sivuilla julkaistussa Fluenz Tetran

: BT valmisteyhteenvedossa on musta kolmio ja valmisteyhteenvedon mukaan
“Tahan ladkkeeseen kohdistuu lisdseuranta. Talld tavalla voidaan havaita
nopeasii uutta turvallisuutta koskevaa tietoa. Terveydenhuollon ammattilaisiz
pyydetadn iimoittamaan epaillyista 133kkeen haittavaikutuksista. Ks. kohdast
4.8, miten haittavaikutuksista ilmoitetaan.”

hitpfiwww ema.europa.ew’_ . Mumanf002617WCH00153412 pdf

Tykkaa - Vastaa - 8. syyskuuta 2015 kello 10:40 uokattu

Rokotusinfo Daily Mailin mukaan haittoja seuraava viranomainen vahvisti
: (Ul olevansa tietoinen muista samankaltaisista tapauksista:

Kuva 1. Osia rokotteen haitallisuudesta argumentoivasta tilapaivityksestd (080915) ja
sen kommenteista

Kuvan 1 esittdmdssd argumentissa siis vaitetddn viranomaisraporttiin viitaten rokotteen
aiheuttavan mahdollisen narkolepsiariskin. Perusteluna talle on tilapdivityksessa viittaus
Bobby-poikaan, jonka oireet alkoivat rokotteen ottamisen jalkeen, useampi viittaus
EU:n ladkeviranomaisen vahvistukseen sek& sitaatti EU:n ladkeviranomaisen sivulta.

Néaiden liséksi kommenteissa mainitaan rokotteen valmisteyhteenvedon musta kolmio,
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jonka kerrotaan tarkoittavan lddkkeeseen kohdistuvaa lisdseurantaa seké jalleen viittaus
viranomaiseen, jonka kerrotaan olevan tietoinen muistakin Bobby-pojan tapauksen kal-

taisista tapauksista.

Facebookille tyypillisesti kommenttikentéssa — ja joskus myds tilapdivityksessd — kes-
kustelu ja argumentointi alkaa levitd muihinkin kuin péateemojen aiheisiin. Rokotteet-
luokan aineistosta 16ytyy siten myds argumentteja, jotka liittyvat padasiassa viranomais-
ten vélinpitaméattomyyteen, tiedotusvélineiden rokotusmydnteisyyteen ja laéketeollisuu-
den héaikailemattomyyteen. Alla kuvassa 2 Rokotusinfon auktoriteetteihin liittyva kom-

mentti.

Rokotusinfo THL on ndk3jaan valmistautunut kysymyksiin HPV-rokotteen
turvallisuudesta:

hitps:fwenw thl fif.._fhpv-rokotusten-turvallisuudesta..

HPV-rokotusten turvallisuudesta kysyttya
f E Y D E r - Rokottaminen - THL

INVOII

Tykkaa - Vastaa

Kuva 2. Esimerkki auktoriteetteihin liittyvasta argumentista, kommentti tilapéivityk-
seen (130715)

Kuvan 2 kommentti liittyy tilapdivitykseen, jossa kerrotaan Suomen ladkeviraston
FIMEA:n selvittavan HPV-rokotteiden mahdollisia haittavaikutuksia. On nakojaan
valmistautunut vihjaa THL:n tienneen mahdollisista rokotteen turvallisuusongelmista,
koska se on katsonut tarpeelliseksi valmistautua vastaamaan niitd koskeviin kysymyk-
siin. Sindnsé suhteellisen neutraalilta vaikuttava lause saa kontekstissaan eli rokotus-
kriittisella Facebook-sivulla merkityksen, jolla argumentoidaan THL:n olevan jotenkin
vilpillinen tai valinpitdimaton rokotettujen terveyden suhteen. Véitteen perusteluna on
linkki THL:n sivulle.
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Sairaudet-luokan tilapdivityksissa ja kommenteissa véaitetddn padasiassa, ettd Pandem-
rix-rokote aiheuttaa tai voi aiheuttaa sekd narkolepsiaa ettd PANS-aivosairautta ja HPV-
rokote heikentdvaa sairautta ja muita haittoja. Eli myos tdman sisaltéluokan kuten edel-
lisenkin argumenteissa véitetddn rokotteiden olevan eriasteisesti haitallisia rokotetun
terveydelle. Vaitteitd perustellaan useimmiten omilla tai muiden kokemuksilla tai viit-
taamalla vaitetta tukeviin tutkimuksiin. Kuvan 3 tilapdivityksessd HPV-rokotteen argu-
mentoidaan olevan terveydelle haitallinen. Vaitetta perustellaan maininnalla kirjatuista
haitoista ja linkilla henkil6juttuun. Henkil6jutuissa padpaino on rokotteesta sairastuneen
henkilon tarinassa, joka on tunteisiin vetoava ja traaginen — rokotuksella on pyritty yll&

pitdmé&an terveytté ja lopputuloksena onkin nuoren ihmisen terveyden menettdminen.

Rokotusinfo
O T ETEER

The Independent (Iso-Britannia): Tuhansilla teinitytoilla pitkaaikainen
heikentava sairaus rutiinirokotuksen (HPV, papilloomavirusrokote) jalkeen.
HPV-rokotteelle on kirjattu moninkertaisesti haittoja muihin rokotteisiin
verrattuna.

Britanniassa kaytetaan samaa brittilaistaustaisen GlaxoSmithKlinen
Cervarix -rokotetta kuin Suomen rokotusohjelmassa. Valmistaja
GlaxoSmithKline on THL:n tarkea ja pitkaaikainen yhteistydkumppani.

http://www.independent.co.uk/.._/thousands-of-teenage-girls-e...

Thousands of teenage girls enduring debilitating
illnesses after routine school cancer vaccination

When Caron Ryalls was asked to sign consent forms so that her then 13-year-old
daughter, Emily, could be vaccinated against cervical cancer, she assumed it was...

Kuva 3. Esimerkki rokotteiden haitallisuusargumentista, tilapaivitys (310515)
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Tulkitsen henkilgjutun kayttdmisen argumentin vaditteend ja/tai perusteluna siten, ettd
argumentoija pyrkii vetoamaan erityisyleisoon. Perelmanin (2007: 25) yleisdjaottelun
mukaan erityisyleiséon vedotaan suostuttelevalla argumentaatiolla vetoamalla yleison
erityisiin intresseihin. Erityisyleisond pidan rokotuskriittisten argumentoijien kanssa
samanmielisid henkilditd, joille yksittdinen henkildtarina on lisdtodiste rokotteiden hai-
tallisuudesta. Vaikka argumentaatiossa yleisesti ottaen on kyse vaitteista ja vastavéit-
teistd perusteluineen (ks. luku 3.1), katson kuitenkin Rokotusinfon sivulla kaytavén
keskustelun argumentaatioksi. Argumentaatiossa ei suostutella yleis6d argumentoijan
omalle kannalle, vaan pysymé&an kannassaan, joka on sama kuin argumentoijalla. Ar-
gumentaatiolla vahvistetaan sitd, miké jo tiedetddn. Tama tulee erityisesti esiin kollek-
tiivisessa argumentissa, jossa argumentti muodostuu vuorovaikutuksessa ja yhteistydssa

keskusteluun osallistujien kesken. Kollektiivisesta argumentista lisaa alaluvussa 4.4.5.

Yksittainen henkilojuttu havainnollistaa myds rokotuskriittista arvohierarkiaa. Arvot ja
niiden jarjestys ovat toivottavaa asiantilaa koskevia esisopimuksia, joilla vedotaan ni-
menomaan erityisyleisdon. Arvohierarkioissa kyse on arvojen keskindisesta tarkeysjar-
jestyksestd. Saantond ne ovat jopa tarkedmpid esisopimuksia kuin itse arvot, koska ne
eroavat yleisostéd toiseen enemman kuin yksittéiset arvot. Vaikka arvohierarkiat, kuten
arvotkin, ovat argumentoinnissa implisiittisia, tulee puhujan ottaa ne huomioon. (Eeme-
ren van ym. 1987: 223—-224) Rokotuskriittisessd arvohierarkiassa yksilon etu katsotaan
tarkedmmaksi kuin yleinen etu. Tama ilmenee siten, ettd yksilolle mahdollisesti roko-
tuksesta aiheutuneet haittavaikutukset arvotetaan huomattavasti merkittdvammaéksi kuin
suurelle enemmistolle aiheutunut hyoty, joka jatetddn poikkeuksetta mainitsematta. Ky-
symys on myds nakemyserosta koskien hyvaksyttavaa riskid, joka ilmentaa riskien tun-
nistamisen ja arvioinnin eroa arkiajattelussa ja tieteellisessa ajattelussa (Puumalainen
ym. 2015: 2222-2223). Kuten Rokotteet-luokassa, myos téssa luokassa hyokataan eri
auktoriteetteja vastaan argumentoiden heidan olevan epdrehellisid, epdaluotettavia ja

epapatevia.

Auktoriteetit-luokan argumenteissa vaitetdan tyypillisesti rokotusmyonteisten viran-
omaisten, kuten THL:n, olevan vélinpitaméattomia, saamattomia, epdammattimaisia, vil-

pillisi& ja ladkeyhtididen talutusnuorassa, kun taas rokotuskriittisistd auktoriteeteista ar-
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gumentoidaan neutraalisti. Talla tehddén eroa “meiddn” ja "muiden” auktoriteettien va-
lilld, ja samalla vahvistetaan rokotuskriittisen erityisyleison yhteenkuuluvaisuutta. Vait-
teitd perustellaan rokotteiden haittavaikutuksilla. Eli jos rokote on aiheuttanut haittavai-

kutuksia, rokotteen valinnut tai hyvaksynyt viranomainen ei voi olla tehtdviensa tasalla.

Rokotusinfo
Rl 17 huntikuuta 2015

Fuffaako eli tekstimainostaako aiemmin ankarana laakeyhtididen kriitikkona
esilla ollut terveyssosiologian dosentti maailman suurimman
rokotevalmistajan yleisdlle suunnattua rokotteita eli yhtion tuotteita
kasittelevaa sivustoa? Nain nayttaisi Seura-lehden jutussa tapahtuneen:
"lta-Suomen yliopiston terveyssosiologian dosentti Markku Myllykangas
toteaa, ettd tietoa on monenlaista.

Esimerkiksi Rokote fi-sivusto tarjoaa asiallista tietoa."

Aiemmin Markku Myllykangas on esimerkiksi Taloussanomissa ankarasti
kritisoinut esim. 133keyhtididen |3akareille tarjoamaa koulutusta:

" — Laaketeollisuus huolehtii pitkalti ladkareiden jatko- ja
taydennyskoulutuksista, ja eivathan ne mitdan hyvantekevaisyysjarjestdja
ole. Se raha, jonka teollisuus laittaa |aakareille suunnatiuun lobbaukseen,
tulee nelinkertaisena takaisin, tutkija lataa. "

http:/fseura f/. __fasiantuntija-rokotusten-vastustajista-n.. /. ..

Asiantuntija rokotusten
vastustajista: hdlmaja,
moraalittomia,
humpuukimaakareita - Seura.fi
Terveyssosiologi pitda rokotusten vastustajia.
SEURAFI

Kuva 4. Esimerkki auktoriteetteihin liittyvastd argumentista, tilapéivitys (170415)

Kuvan 4 tilapaivityksessa argumentoidaan terveyssosiologian dosentin olevan epdam-
mattimainen, epéduskottava ja epaluotettava, koska han entisena ladkeyhtididen kriitik-
kona nyt mainostaakin ladkeyhtiolle myonteista sivua. Auktoriteetit-luokan tilapaivityk-

sissd ja kommenteissa argumentoidaan lisaksi la&keteollisuuden moraalittomuudesta,



50

median puolueellisuudesta tai epépatevyydesta sekd rokotteiden tarpeettomuudesta ja

haitallisuudesta.

4.4 Argumenttien rakentuminen

Seuraavaksi tarkastelen, miten tutkimusaineiston argumentit rakentuvat eli miten vaite
ja sen perustelu on muodostettu. Tyypittely ei perustu mihink&d&n aiempaan teoriaan,
vaan eri tavat muodostaa argumentteja ovat nousseet aineistosta ja useimmat niista ovat

kontekstinsa eli Facebook-ymparistén mahdollistamia.

Aineistossa esiintyy paasaantoisesti viidenlaisia argumentin rakentumistyyppejé, jotka
olen nimennyt seuraavasti: perinteinen argumentti, linkkiperusteinen argumentti, argu-
mentatiivinen nosto, argumentatiivinen linkki ja kollektiivinen argumentti. Argumentin
muodostamistavat voivat myos limittyd. Tama on erityisen tyypillista kollektiiviselle

argumentille.

4.4.1 Perinteinen argumentti

Perinteisella argumentilla tarkoitan yhden argumentoijan kirjoittamaa tekstiargumenttia,

jossa esiintyy vaite ja sen perustelu.

(1) Ei jaykkakouristusbakteeria vastaan mik&én rokote tehoa sill4 sairastettu
tautikaan ei tee vastustuskykyiseksi ko. bakteeria vastaan

Esimerkki 1 on kommentti Rokotusinfon tilapéivitykseen (050615), joka koskee jayk-
kakouristusrokotteen hyddyllisyytta tilanteessa, jossa eldin on purrut ihmistd. Kommen-
toija pitéa siis jaykkakouristusrokotetta turhana, koska bakteeri on niin voimakas, ettei
sit4 vastaan toimi edes taudista saatu immuniteetti. Edelld kuvailtu tavallinen tekstiar-
gumentti voisi esiintyd missa hyvénsa tekstimateriaalissa, niin séhkdisessa kuin paine-

tussakin.
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4.4.2 Linkkiperusteinen argumentti

Linkkiperusteinen argumentti muodostuu siten, ettd argumentoija esittaa vain vaitteen ja
perustelu vaitteelle on 16ydettavissa vaitteen yhteyteen liitetyn linkin takaa. Linkki voi
vieda esimerkiksi véitteen todistavaan tieteelliseen tutkimukseen tai muualla internetissa
sijaitsevaan artikkeliin. Linkkiperusteinen argumentti muistuttaa muodostumistavaltaan
digitaalista entymeemid, joka on ihmisid negatiivisesti tai positiivisesti arvioiva, ilman
selvasanaisia perusteluja oleva online-kommentti. Perustelut yleis6 10ytéa itse ymparoi-
vasta digitaalisesta kontekstista — kuvista, teksteistd, linkeistd ja videoista. (Eronen
2013: 35)

Rokotusinfo
SUNRE 10 clokuuta 2015 - @

Radio Jyvaskylassa haastattelu (kuunneltavissa netissa ) HPV-rokotteen
haitoista, riskeista ja mahdollisista hyddyista.

http://iwww.radiojyvaskyla.fi/.._/ristiriitojen-hpv-ro.../41/4734

Ristiriitojen HPV-rokote - Radio Jyviaskyla

Suomessa kaynnistettiin viime syksyna HPV-rokotusohjelma jonka tarkoituksena on
ehkaista kohdunkaulasyopaa. Ympar maailmaa kuuluu kuitenkin soradania ja mm.
yli 200 123kana eri puolilta Eurooppaa vaatii rokotusohjelman keskeyttamista. .

RADI

OJYVASKYLA FI

Kuva 5. Esimerkki linkkiperusteisesta argumentista, tilapéivitys (100815)



52

Tilapaivitys sisaltad linkin Radio Jyvaskylan internetsivulle, josta pdasee kuuntelemaan
HPV-rokotteisiin liittyvén haastattelun (kuva 5). Esimerkissé rokotteen haitat ja riskit
esitetddn faktana, mutta hyddyt potentiaalisina. Argumentilla halutaan tulkintani mu-
kaan kertoa, ettd rokotteet ovat paitsi haitallisia, my0ds turhia, koska hyddyt ovat vain
mahdollisia. Tilapaivityksessa ei ilmene véitteen perusteluja, vaan lukija 16ytd4d ne

kuuntelemalla linkin takaa 16ytyvan radio-ohjelman.

4.4.3 Argumentatiivinen nosto

Argumentatiivinen nosto muodostuu siten, ettd argumentoija nostaa tilapdivitykseen tai
kommenttiinsa muualla internetissa sijaitsevasta sisallostd omiin pdaméaériinsa sopivan
yhden tai useamman sitaatin. Sitaatti voi toimia seké vaitteena ettd perusteluna tai ar-
gumentoija voi tuottaa itse vaitteen, jonka perustelee nostamillaan sitaateilla. Valituista
sitaateista voi muodostua erisisaltdinen argumentti kuin kokonaisuutena tulkitussa alku-

perdisessa materiaalissa.
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Rokotusinfo
SV > |okakuuta 2015

Suomen Kuvalehti: Suomessa ja Ruotsissa esiintyy sikainfluenssarokotteen
jalkeen lasten neuropsykiatriasta aivosairautta PANSia.

"PANS (pediatric acute-onset neuropsychiatric syndrome) on harvinainen,
neuropsykiatrinen lastensairaus, joka muuttaa lapsen kaytosta nopeasti ja
rajusti. Oireita ovat muun muassa erilaiset pakkomielteet, kaytosoireet
kuten hallitsemattomat raivokohtaukset, voimakas ahdistuneisuus ja
linasvoimien heikkeneminen.

Moni karsii myods voimakkaasta uupumuksesta, eroahdistuksesta,
tahdonvastaisista pakkoliikkeista ja voimakkaista harhoista ja
hallusinaatioista. Asiantuntijoiden mukaan oireet laukaisee tulehdus.

Sairastuneet suomalaislapset diagnosoi kevaan 2015 aikana yksityinen
tutkimuskeskus Vitalmed. Sen tutkimusjohtajan, neurologian erikoislaakari
Markku Partisen mukaan nyt asetetut PANS-diagnoosit ovat Suomen
ensimmaiset.

Partisen mukaan Ruotsissa epaillaan PANSIin sairastuneen vuoden 2010
jalkeen noin 400 lasta. My6skaan Ruotsissa sairautta ei tavattu aiemmin
juuri lainkaan."

http://suomenkuvalehti_fi/.._/harvinaista-lasten-pans-aivosa.../

Harvinaista lasten PANS-aivosairautta loydetty
Suomesta - Suomenkuvalehti.fi

Sikainfluenssarokotteen ja sairauden valilla ei ole 10ydetty yhteytia, korostavat
terveysviranomaiset.

Kuva 6. Esimerkki argumentatiivisesta nostosta, tilapaivitys (021015)

Kuvan 6 tilapaivityksesséd Rokotusinfo on muodostanut epdsuoran véitteen, ettd sikain-

fluenssarokote aiheuttaa neuropsykiatrista aivosairautta PANS:a. Vaite on Rokotusinfon
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oma tulkinta, jonka se on muodostanut Suomen Kuvalehden artikkelin perusteella. Vit-
teen perusteluksi on nostettu rokotuskriittiselle Rokotusinfolle suosiollisia sitaatteja.
Suomen Kuvalehden sivulta taas ilmenee heti artikkelin ingressissa, etta sikainfluenssa-
rokotteen ja PANS:n Vélill4 ei ole 10ydetty yhteyttd. Sama ingressiteksti nakyy myos
tilapdivitykseen liitetystd Suomen Kuvalehden kuvallisesta linkista.

4.4.4 Argumentatiivinen linkKki

Argumentatiivisella linkilla tarkoitan argumenttia, jossa argumentin muodostaa linkki
toiseen, internetissd sijaitsevaan siséltoon. Argumentoija ei tuota argumentin sisalt6a
itse, vaan nostaa linkkaamalla esiin internetin materiaalivirrasta omiin tarkoitusperiinsa
sopivan sisallon. Katson linkin valinnan ilmaisevan mielipiteen tai vaitteen, jonka ar-
gumentoija haluaa vélittdd eteenpdin yleisolleen ja jonka argumentoija olettaa erityis-
yleison osaavan tulkita hanen haluamallaan tavalla ja saavan aikaan halutunlaista toi-
mintaa. Linkin valinta on kannanotto paitsi linkin sisallon myos siséllon sijainnin kan-
nalta, ja se vaikuttaa yleison reaktioon: ei ole yhdentekevéd, linkitetddnkd samansisal-
toiseen tekstiin Yle:n uutiseen, MeNaiset-lehden artikkeliin vai Oikeus ja kohtuus nimi-

seen blogiin.
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_ Rokotusinfo
AR 1 marraskuuta 2015 - @

Oikeus ja kohtuus: Laiton painostus HPV-rokotteen ottamiseksi jatkuu
edelleen

http:/foikeusjakohtuus.blogspot.fi/. . /laiton-painostus-hpv-r...

IVEYDEN JA
VINVOINNIN LAITOS

Ajankohtaista Tietoa aihei

-

i \|‘\Y[[() TE

NON €MILL

Oikeus ja kohtuus - kaikessa ...: Laiton painostus Oikeus ja kohtuus - kaikessa
HPV-rokotteen ottamiseksi jatkuu edelleen HPV-rokotteen ottamiseksi jal
ol Tykkaa ¥ Kommentoi ~ Jaa

Kuva 7. Esimerkki argumentatiivisesta linkistd, tilapdivitys (011115)

Kuva 7 toimii esimerkkina tyypillisestd Rokotusinfon sivulla kdytetystd argumentatiivi-
sesta linkistd. Tilapaivityksessa ei ole Rokotusinfon itse tuottamaa argumentatiivista
sisaltod. Sellaiseksi en katso blogin otsikkotekstin toistoa sellaisenaan tilapaivityksessa
tai muuta lyhytta tekstid, joka ei sisalla mitd&n argumenttia. Tilapaivityksessa on linkki
muun muassa viranomaisten mielivaltaa korostavaan Oikeus ja kohtuus nimiseen blo-
giin ja sen kirjoitukseen Laitoin painostus HPV-rokotteen ottamiseksi jatkuu edelleen.
Konteksti eli rokotuskriittinen Facebook-sivu huomioiden tulkitsen tdman siten, etta va-
litsemalla kyseisen sisallon ja siséllontuottajan Rokotusinfo argumentoi viranomaisten
olevan epdammattimaisia ja epéluotettavia sekd valinpitdmattomié rokotettavien tervey-

den suhteen. Perusteluja vaitteelle I0ytyy linkin takaa.
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Katson linkin valinnalla olevan vaikutusta nimenomaan siihen, halutaanko vaikuttaa
erityis- vai universaaliyleisoon. Argumentoija olettaa tietdvansa erityisyleison intressit
ja odotukset, ja valitsee linkityksen kohteeksi sivuston, joka tulee herattdméan erityis-
yleistssa suuria tunteita ja jonka nakdkulmaan erityisyleisd voi samaistua. Tasta esi-
merkkind edelld kuvassa 7 esitelty tilapdivitys. Tutkimusaineistosta 10ytyy useita kom-
mentteja, joissa linkitetddn johonkin tieteelliseen tutkimukseen tai artikkeliin, jossa vii-
tataan tieteelliseen tutkimukseen. Tiede on universaaliyleison arvossa pitdma totuus eli
todellisuutta koskeva esisopimus. Linkittamélla tieteelliseen sisaltoon vedotaan yleensa
universaaliyleison jarkeen. Kasittelen tieteellisen tutkimuksen esisopimusta ja yleis6a

tarkemmin alaluvussa 4.5.

4.4.5 Kollektiivinen argumentti

Kollektiivinen argumentti muodostuu yhteisty0ssé ja vuorovaikutuksessa sosiaalisessa
mediassa keskusteluun osallistuvien kesken. Se on aivan erityisesti kontekstina eli sosi-
aalisen median mahdollistama argumenttityyppi ja myds kontekstisidonnainen. Argu-
mentti syntyy siten, ettd yksi osallistuja esittaa vditteen ja mahdollisen perustelun — tas-
sé tapauksessa useimmiten tilapéivityksen luoja eli Rokotusinfo — ja muut keskusteluun
osallistuvat eli erityisyleiso tekee siihen omia lisdyksidan. Liséykset voivat olla lisépe-
rusteluja tai hyvéksynnalla osoitettuja vahvistuksia esitetylle argumentille. Kuvassa 8
on Rokotusinfon tuhkarokkoa koskeva tilapéivitys ja siihen tulleet kommentit. Kyseessa
on tilapdivitys, joka on kerannyt eniten kommentteja tutkimassani aineistossa. Yksityi-
syydensuojan vuoksi henkilokommentoijien kuvat ja nimet on peitetty ja heihin viita-

taan koodeilla K1, K2 ja niin edelleen.
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Rokotusinfo
: r February 6 .

YLE: THL:n Nohynek: Rokotetutkaan eivat ole suojassa, kun kova
tuhkarokkoepidemia iskee

http:/lyle fi/_._./rokotetutkaan_eivat ole suojassa ku.../7783774

Rokotetutkaan eivat ole suojassa, kun kova
tuhkarokkoepidemia iskee

THL:n ylilaakarin mielesta Yhdysvalloissa leviava tuhkarokkoepidemia osoittaa,
miten aarimmaisen tarttuvasta taudista on kysymys.

m

Fl

m

L Y NIINA HONIA

s Like ¥ Comment » Share

19 people like this. Top Comments ~

13 shares

I Rokotusinfo Monien lahteiden mukaan tuhkarokko on suhteellisen

vahahaittainen lastentauti silloin, kun sitd esintyy vaestossa jatkuvasti ja
inmiset saavat ns. luonnollisia tehesteita. Toizaalta funnetaan esim. kerlomus
Farsaarilta 1846 kun taufia viimeksi ofi ollut 1781, Talloin tuhkarokon
kuolleizueden kerrotaan olleen perati 2,8 prosenttia. (kts. lainaus alla)

On havaintoja, efta rokote sucjaa heikosti aikuisvaestoa silloin, jos vaestissa
ei fuhkarokkoa esiinny ja ns. lucnnellisia tehosieita ei ole. Ja Farsaarien
esimerkki viittaa siihen, ettd cliuaan poissa vaestosta taudin aiheuttamat haitat
vioivat olla suhteessa hyvinkin suuria. Tasta nakokulmasta saattaa olla miin,
etta lagjamittaizen tuhkarokkorokottaminen voikin aiheutiaa pitkalla aikavalilla
haittojen kasvamista siifdessaan sairastamisikaa sellaizeksi jossa haitat ovat
suurempia (esim. alle 1-vuoliaat, jotka eivat enaa saa aidilia sairastamisen
antamaa suojaa). Toizaalia on odotetfavizsa, ettd kohta fahan ongelmaan
aletaan tarjota ratkaisuksi tehosteroketuksia aikuisille.
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Vrt. Amo Forsius: "Suuret tuhkarokkoepidemiat vaestbizsa, joiden
keskuudessa tautia ei ole ollut pitkaan aikaan tai koskaan aikaizemmin, ovat
selventaneet faudin tarffumista ja vaarallizuutta. Tanskalainen Peter Ludwig
Panum (1820-1835) kuvasi Farsaarilla vuonna 1846 esiintyneen
tuhkarokkoepidemian, johon sairastui saarfen moin 7500 asukkaasta noin
6100. Edellinen epidemia siella oli ollut vuonna 1781 ja kukaan silloin
sairastaneista ei saanuf taufia uudelleen. Epidemiaan kuolleita oli 170,
kuolleizuus oli keskimaarnn 2,8 % ja alle 1-vuotiailla 25,6 %. Panumin jalkeen
saksalainen August Hirsch (18317-1894) sehatti tuhkarokon leviamista
miaanasista toisin. Myohemmin Australian Sidneysta levisi vuonna 1875
tuhkarokkoepidemia Fidzi-saarille pitkan valiajan jalkeen ja siella tautin kuoli
en arvioiden mukaan 25 000—40 000 henked, noin 1927 % kaikista
asukkaista.”

hitp:/Anvaw_saunalahti. fiVamoldus/morbilli. htmi

Tuhkarokko eli morbilli

Kirjoittajan huomautus: Tama kirjoitus on laadittu historialisena
katsauksena. Siina mainitut tutkimukset ja hoitomeneteimat ovat
esimerkkeja vallinneesta kdytannosta, eika niita saa toteuttaa
omaehtoisesti iman laillistetun ammatinharjoittajan potilaskohtaiseen
harkintaan perustuvaa maaraysta ja...

SAUNALAHTLFI

Like - Reply - ¥4 3 - February 6 at 3:24pm

Kakarana -60-luvulla kaikki sairastivat tuhkarokon, kuumetta,
ihottumaa ja valonarat siimat. En muista mitaan jalkitauteja kellaan olieen. Nyt
puhutaan kuin tuhkarokko olisi uusi rutto, kuolema korjaa jos suurinpiirtein
uskaltaa edes mainita. Ymmarran sen olevan tappava nalkiintyneille
kehitysmaalapsille(aikuisille),, mutta niin on moni muukin helposti vaitettava
mm. ripuli likaisesta vedesta. Rokote on keksitty ja sille on saatava
markkinat ..... ja kylla kaikki 3 lastani on rokotetut, tosin silloin en ollut yhta
valistunut kuin nyt
Like - Reply - ¥ 8 - February 6 at 2:07pm

Otsikko on kylla vertaansa vailla.
Like - Reply 5 10 - February 6 at 12:36pm
Miksi kun, miksi ei jos?

Like - Reply - ¥ 3 - February 6 at 12:37pm

Rokotetut itse asiassa voivat levittaa tautia ainakin
taman linkin viitteiden mukaan: hitp://globenewswire com/.. /Studies-Show-
thai-Vaccinated...
Like - Reply -« 1 February 6 at 7:00pm

- Janna juttu, kun oli tuo rokotus ja sen toimivuus... * Nain kavi
Suomessa vuonna 2011, jollcin kolmisenkymmenta ihmista sairastui
tuhkarokkoon. Heista noin puolet oli rokotettuja. * Mites tuo pitaisi ymmantaa?
Puolet sairastuneista rokotettuja ja puolet rokottamattomia. limeisesti
rokottamattomien syy, etta rokotetutkin sairastui vai... Vaiko "toimivan”
rokotteen.
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K6 Niinpa!

Like - Reply - February 6 at 2

K7 V'lralli?ten eli tassa jutussa referoitujen tilastojen
mukaan rokote tappaa enemman kuin tauti
http:/Awww_globalresearch.ca/measles-vaccines.. /5429736
Like - Reply - €5 1 t 3:13pm

m Huonoja rokotteita, mitka eivat toimi. (2
Like - Reply - €3 1 - February 6 at 1:31pm
Ka Eivatko rokotteet tehoakaan?
Like - Reply - February 7 at 8:17pm
K‘ O En tia muusta mut kyl oli kamala tauti.
Like - Reply - Februa at 4:06pn

}t" + rokotusriski huonosta rokotteesta (-
Like - Reply - Febru: it 1:32pm

jenkeissahan on tulossa laki aloite, etta jos on ottanut
= rokoitteen ja sattuu saamaan tartunnan joltain joka ei ole ottanut rokotetta niin
tama henkilo voidaan haastaa oikeuteen ja on korvaus velvollinen jos todetaan
syylliseksi...

Like - Reply - Februa

Write a comment...

Kuva 8. Esimerkki kollektiivisesta argumentista, tilapaivitys (060215b)

Kollektiivinen argumentti alkaa muodostua, kun Rokotusinfo kommentoi omaa tilapéi-
vitystadn (kuva 8). Linkkiperusteisen argumentin siséltavéssa tilapéivityksessé argu-
mentoidaan tulkintani mukaan rokotteiden olevan turhia ja tehottomia, koska myds ro-
kotetut voivat sairastua kovan tuhkarokkoepidemian iskiessd. Kommentissaan Roko-
tusinfo vahvistaa turha-vditteensa perusteluja toteamalla tuhkarokon olevan suhteellisen
vaaraton lastentauti, jos ihmiset saavat ns. luonnollisia tehosteita. Jos taas ns. luonnolli-
set tehosteet puuttuvat, rokote suojaa heikosti eli on tehoton ja tdman liséksi haitallinen.
Ns. luonnolliset tehosteet -perustelu pohjautuu kommenttiin liitettyihin argumentatiivi-

seen nostoon ja linkkiin.

K1 lisdd kommentin lapsuudestaan, jolloin kaikki sairastivat tuhkarokon, kuumetta,
ihottumaa ja valonarat silmat. En muista mitaan jalkitauteja kellaén olleen. Tama vah-
vistaa Rokotusinfon aiempaa argumenttia rokotteen turhuudesta. Tulkitsen myds K2:n
ja K3 kommenttien tukevan turha- ja tehoton-vaitettd. He nostavat esiin otsikon kon-

junktiovalinnan, jolla vihjataan epidemian tulevan varmasti. Rokote on siis turha ja
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my0s tehoton, kun epidemia iskee varmasti ja myds rokotetut sairastuvat. Tehoton-
argumenttia vahvistavat kommenteillaan K5, K8 ja K9. K5 tekee argumentatiivisen nos-
ton tilapaivitykseen linkitetystd artikkelista ja kommentoi sitd, K8 ja K9 kommentoivat
rokotteen tehottomuutta ja toimimattomuutta. K11 (=K8) lisad viel& myohemmin kom-
mentin rokotteen haitallisuudesta tukien ndin K4:n ja K7:n (K4=K7) kommenttiketjussa
ailemmin esittamia véitteitd rokotteiden haitallisuudesta ja vaarallisuudesta. K4:n ja
K7:n argumentit ovat linkkiperusteisia. Niinpa!-huudahduksella K6 ilmaisee tukensa K5

argumentille.

Kollektiivisen argumentin muodostamisessa ja tulkinnassa on huomioitava konteksti.
Liséperustelut ja vahvistukset ovat osa argumenttia ja muodostavat argumentin vain tul-
kittuna kontekstissaan, jolla viittaan seka Rokotusinfon sivuun, mutta aivan erityisesti
sisaltokontekstiin eli rokotuskriittiseen keskusteluun. Kun analysoin esimerkiksi edelld
kuvassa 8 esitellyn Rokotusinfon tilapaivityksen pelkkéna tekstind, ilman kontekstu-
alisointia Rokotusinfon sivuun ja rokotuskriittiseen keskusteluun, sen perusmerkitys on
varsin neutraali. Kun taas analysoin sen kontekstualisoituna Rokotusinfon sivulla kay-
tyyn (ja kaikkeen tuntemaani rokotuskriittiseen keskusteluun), 16ydan siitd rokotteiden
tehottomuuteen ja turhuuteen liittyvan argumentin. Kommentoijien esittamat véitteet,
perustelut ja hyvaksynnan osoitukset keskustelussa aiemmin esitetylle on tulkittava ni-
menomaan kontekstissaan, jotta niiden voidaan ajatella olevan osa kollektiivista argu-

menttia.

Kollektiivinen argumentti on malliesimerkki viestinnéstd yleensa ja argumenttien muo-
dostamisesta ja muodostumisesta sosiaalisessa mediassa. Keskusteluun osallistujat ja
argumentin rakentajat ovat seka tuottajia ettd kuluttajia, jotka tuottavat, kommentoivat,
tykk&avat ja jakavat sisaltgja. Kuten luvussa 3.3 toin esiin, yksittdiset instituutiot eivéat
tuota ja kontrolloi sisélt6d, vaan verkottuneet kayttdjat tuottavat sitd vuorovaikutteisesti.
Instituutioilla viitataan vanhaan mediaan ja sen yksisuuntaisen sisallon tuottajiin. Face-
book tarjoaa kéyttdjilleen eli tassa tapauksessa Rokotusinfolle mahdollisuuden mode-
roida sivuaan poistamalla tai estdmélla julkaisun tai poistamalla tai estamalla sivun tyk-
kéaajan (ks. Facebook 2016c¢). Lisaksi Facebook pidattaa itselladn oikeuden poistaa Fa-
cebookista kayttoehtojaan rikkoneen profiilin (Facebook 2016d). Rokotusinfon (2016a)
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mukaan sivun moderointitarvetta ilmenee erittdin harvoin, ja se koskee l&hinnd asiatto-
mia, kuten uhkaavia tai loukkaavia, kommentteja. Kommentissa esitetyn Rokotusinfon
mielipiteestd mahdollisesti poikkeavan mielipiteen tai nakemyksen perusteella ei kom-

mentteja tai kayttéjid poisteta eika esteté.

Argumenttien siséltéa ja rakentumista analysoituani voin todeta, ettd Rokotusinfo ja sen
kommentoijat jakavat mielipiteensd ja nakemyksensa rokotteista paria poikkeusta lu-
kuun ottamatta. Argumentoijat siis tuntevat yleisonsa koostumuksen, odotukset ja in-
tressit, koska voivat ajatella kuuluvansa samaan ryhméén eli rokotuskriittisiin, “mei-
hin”. Ryhméllad en tdssé tarkoita pelkdstddn Rokotusinfoa ja sen sivun tykkadjid, vaan
yleisesti saman, rokotteisiin kriittisesti suhtautuvan mielipiteen jakavia henkildita ryh-
mana. Yleisoon lukeutuvat paitsi kommentoijat, myos itse Rokotusinfo. Se on yleisona
kommentoijien argumenteille seka sivulleen nostamilleen sitaateille ja linkityksille. N&-
enkin niin, ettd Rokotusinfon sivun kommentoijat ja tykk&&jat ovat tdéhan paivaan ja so-
siaaliseen mediaan sijoittuva Perelmanin erityisyleisd. Seuraavassa luvussa pohdin, mita
tutkimusaineistosta 16ytyneet tyypillisimmaét esisopimukset ja muut tekemani havainnot

kertovat yleisosté.

4.5 Argumentaation yleisot

Aineistossa esiintyvat tyypillisimmat esisopimukset ovat niin laheisessa suhteessa esi-
tettyihin teemoihin ja argumentteihin, ettd on vaikea vetda rajaa, mitd ne kulloinkin
ovat: teemoja, argumentteja, esisopimuksia vai kaikkia niitd. Rajanvedossa naiden valil-
l& on kyse lahinn& vivahde-erosta tai nakokulmavalinnasta. Rajanvedon vaikeus kertoo
osaltaan alla listattavien seikkojen tarkeydesta rokotuskriittisessa argumentaatiostrategi-
assa. Tyypillisimmat esisopimukset tiivistan seuraavasti

- yksilon etu voittaa yleisen edun

- rokottaminen on vaarallista

- viranomaisiin ei voi luottaa

- tieteelliseen tutkimukseen ei voi luottaa/voi luottaa
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Tulkintani mukaan koko rokotekriittinen keskustelu pohjautuu néihin neljaan tyypilli-
simpéan esisopimukseen, joista voimakkaimmin esiin nousee yksilon edun esisopimus.
Se on usein my6s muiden esisopimusten taustalla ja legitimoi koko rokotekriittisen kes-
kustelun. Yksilon edun esisopimuksessa kyse on arvohierarkiasta eli arvojen keskindi-
sestd tarkeysjarjestyksestd. Arvojen keskindisessd tarkeysjérjestyksessd on enemmaén
eroavaisuuksia eri yleisdjen valilla, joten esisopimuksina ne ovat tarkedmpia kuin itse
arvot. (Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971: 80—81; Eemeren van ym. 1987: 223—-224)

Yksilon edun esisopimus esiintyy implisiittisesti erityisesti keskusteluun nostetuissa si-
sélloissé: esiin nostetaan rokotteiden yksildille mahdollisesti tai todetusti aiheuttamat
haitat, mutta jatetddn mainitsematta suurelle enemmistélle koituneet hyddyt. Yksilolle
koituvista haitoista on kyse myos rokotteiden vaarallisuuden esisopimuksessa. Ekspli-
siittisesti yksilon edun esisopimus esiintyy esimerkiksi Raatikaisen kommentissa kuvas-
sa 10, kun hdn kyseenalaistaa Pandemrix-rokotteen hy6ty-haitta-suhteen. Katson talla
vedottavan erityisyleis6on. Yksilon edun nostaminen yleisté etua tarkeammaéksi ja yksi-
I6n oikeuksien ja vapauksien painottaminen viittaa siihen, ettd rokotuskriittisyydessa on
vaikutteita eettisestd individualismista. Eettinen individualismi on ndkemys moraalisuu-
den luonteesta perimmaéltaén individuaalisena eli eettisid ja moraalisia kysymyksié pide-
t&an yksilon valintoina (Lukes 2006: 87—88)

Tilapdivitykseen (021115) on linkitetty blogiteksti, jonka otsikko on THL:n diipadaa-
paduupa vastaus Pandemrix-kirjelm&an. Tilapéivityksesséd argumentoidaan siis argu-
mentatiivisen linkin avulla, ettd THL on jotenkin epékelpo. Se, ettd nain voidaan argu-
mentoida ilman epardintid, implikoi mielesténi esisopimusta viranomaisten epaluotetta-
vuudesta. Argumentoija luottaa siihen, etta erityisyleison ajatukset ja asenteet perustu-
vat samoihin lahtokohtiin. Tulkitsen viranomaisten luotettavuuden toivottavaa asioiden
tilaa koskevaksi arvoksi. Koska luotettavuus ei toteudu, viranomaisten argumentoidaan
olevan epéluotettavia ja siksi halveksuttavia. Arvoilla on tarkeé rooli argumentoinnissa,
sill& ne toimivat valintojen teon ja mielipiteiden muodostamisen perustana. Puhuja no-
jaa olettamiinsa yleison hyvaksymiin arvoihin tehdékseen valinnan kahden vaihtoehdon
valilla ja oikeuttaakseen tdman valinnan siten, ettd yleis0 voi sen hyvaksya. Perelman
liitta4 arvot erityisyleisoihin. (Perelman & Olbrechts-Tyteca 1971: 74—79)
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Tieteellisen tutkimuksen esisopimus on kahtalainen. Argumentit voivat pohjautua esi-
sopimukseen, jonka mukaan tieteelliseen tutkimukseen ei voi luottaa, ja toisaalta siihen
taas vedotaan ja kédytetddn argumenttien perusteluna. THL:n mediastrategiaa koskevan
tilapdivityksen kommenteissa K2 toivoo riippumattomia tutkimuksia rokotteiden toimi-
vuudesta (kuva 10). Kuvassa 9 K1 viittaa kaikkiin tutkimuksiin ja rokotteita puoltaviin
tutkimuksiin. Ei-puoltavat tutkimukset jatetaan tekstissd mainitsematta, mutta K3 (=K1)
lisaéd kommentissaan linkin tutkimukseen, jonka mukaan rokotetut henkilot levittavéat
tuhkarokkoa. Esisopimuksen mukaan siis tieteellinen tutkimus on luotettavaa ja siihen
voidaan vedota, jos sen tulokset tukevat argumentoijan omaa ajatusmaailmaa. Péinvas-

taiset tulokset taas ovat paheksuttavia ja epaluotettavia.

- Kaikkien tutkimustulosten lukeminen ei taida kuulua
rokoteyksikdn 1aakareiden toimenkuvaan. Rokoteyksikon 1adkarit taitavat
tykata vain niita rokotteita puoltavista tutkimuksista. Muistaakseeni
Tuhkarokkoa voi tartutiaa se juuri rokotteen saannut inminen (siis eikd
viranomaisilla ole sen vertaa pokkaa, et vaatii sellaisia rokotteita, jotta
epidemia ei synny sen vuoksi, eft3 rokote on paska), mita tulee
hinkuyskaankin, niin eihan se ole mihinkaan rokottamalla havinnyt. Niin sita
rokotetutkin tuppaavat sairastamaan, kuin rokottamattomat. Eniten miuta
huolestusitaa se naiden rokotevahinkojen mitatointi, seka vaaran tiedon
jakaminen siella viranomaistasolla.

Tykkaa - Vastaa -« 8 - 29. toukokuuta 201¢

X0

K2 CDC:n autismipeitiely ja omien tutkijoiden paljastukset jaavat
: naemma pois tarkastelusta. Mit3 toistaalta voi SK:lta odotiaa.

Tykkaa - Vastaa - &% 3 - 29. toukokuuta 2015

< 1 vastaus

m hitp://iwww . westonaprice.org/.. /studies-show-that.../
Tykkaa - Vastaa - ¥y 1 - 29. toukokuuta 2015 kello 16:13

Kuva 9. Esimerkki tieteellisen tutkimuksen esisopimuksesta, tilapéivitys (290515a)

Tieteellisen tutkimuksen esisopimus on kahtalainen myos siind mielessa, etta Perelma-
nin teorian mukaan tieteelld vedotaan universaaliyleisoon. Tieteellisen tiedon katsotaan
edustavan totuutta, jonka jokainen arvostelukykyinen ihminen hyvaksyy. (Perelman &
Olbrechts-Tyteca 1971: 9, 69) Vaikka argumentteja perustellaankin tieteellisill tutki-

muksilla, niiden valikoiva kéytt6 viittaa denialismiin, jossa argumentaation keinoin tuo-
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tetaan kiistaa ja ristiriitaa asiassa, jossa niita ei todellisuudessa ole. (Diethelm & McKee

2009: 2). Talla katson vedottavan erityisyleisdon.

Denialismiin viittaa my0s laéketieteellisten tosiasioiden kieltdminen ja vaihtoehtoladke-
tieteeseen uskominen. Esimerkissa 1 véitetaan, ettd narkolepsiasta voi parantua homeo-
patian avulla. Virallisen ladketieteen mukaan narkolepsia on kuitenkin parantumaton
sairaus (Terveyskirjasto 2015b).

(2) Hei! Rokotteeseen saa homeopaattisen vasta-aineen!!!1H111111 Ota yhteyt-
td yv:lla jos kiinnostaa tai kdy jollain toisella homeopaatilla! Oikeasti
tuosta voi PARANTUA! (241114)

Esimerkin 2 kommentoija perustaa vaitteensa seka omaan tietotaitoonsa homeopaattina

ettd alan yleiseen tietotaitoon suosittelemalla myds toista homeopaattia.

Katson myos aineistosta 10ytyvat puhuttelut viitteeksi argumentoinnista erityisyleisolle
eli rokotuskriittiselle ”meille”. Puhutteluksi kutsun suoraa tai epdsuoraa viittaamista tai

me/muut-erottelun kautta tapahtuvaa viittaamista rokotuskriittisiin.

‘ "sPandemrix-rokote esti rokotusta seuranneen vuoden
aikana arviolta 80 000 sikainfluenssatartuntaa seka noin 50
K 1 kuolemantapausta.
*Pandemrixin laukaisemasta narkolepsiasta on tullut
Laakevahinkovakuutuspooliin ilmoituksia 241, joista 19 on hylatty ja 16:n
kasittely on kesken."

Yli 200 varmaa todettua narkolepsiatapausta versus (oletetut) 50
kuolemantapausta... Mina en nyt ole ihan varma, etta oliko haittahyotysuhde
kuitenkaan niiiiiin hyva?

Tuo ylimielinen asenne rokotekriittisiin ei jotenkin mitenkaan lisaa
luottamustani kyseiseen inmiseen/tahoon ja voisiko se kaytastyyli olla myods
yksi syy myaos sille, etta "keskustelu ei onnistu”...?

Tykkaa - Vastaa - 7. kesakuuta 2015 kello 16

"Enemmistd on sita mieltd, etta rokotteita tarvitaan.” Eiko tuo
rokotteiden toimivuus tulisi osoittaa riippumattomien tutkimusten avulla?
Ainakaan minua ei vakuuta enemmiston kanta asiaan. Yleensa se
enemmiston kanta perustuu meidan median harrastamaan aivopesuun ja ei
nain ole taysin puolueeton nakemys asiasta. Kun asioita tutkii syvemmin ja
kasittelee kummankin puolen faktat, niin rokote vastaisuus on hyvinkin
perusteltua.

Tykkas - Vastaa - €92 - |

Sh

Kuva 10. Esimerkki puhuttelusta ja esisopimuksista, tilapaivitys (060615)
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Kuvan 10 kommentit liittyvat tilapdivitykseen, jossa kasitellaan THL:n mediastrategiaa
ja median roolia rokotekeskustelussa. Sekd K1 ettd K2 tekevét eroa rokotuskriittisten
”meiddn” ja rokotemyoOnteisten “muiden” vilille. K1 positioi THL:n edustajan epé-
luotettaviin ja rokotuskriittisiin ylimielisesti suhtautuviin “muihin”. K2 puolestaan erot-
taa itsensd, “meiddt”, enemmistostd, jonka mukaan rokotteita tarvitaan. K2:n mukaan
enemmistd on puolueellisen median vietdvissd ja siksi epdluotettava. ”Me” sen sijaan
perustaa kasityksensa faktoihin ja on néin ollen luotettava. Puhutteluilla ilmaistaan siis

joko samuultta tai erilaisuutta ja rakennetaan omaa, “meidén”, uskottavuutta.

Edelld olen aineistoni analyysiin perustuen tulkinnut, ettd Rokotusinfo ja muut kom-
mentoijat argumentoivat rokotuskriittiselle erityisyleisolle. Argumentoijat ja yleiso ja-
kavat siis mielipiteen rokottamisesta, ja argumentaation tarkoituksena on vahvistaa tata
mielipidettd. Rokotusinfon sivu on julkinen eli kuka hyvansa voi halutessaan seurata
siella kaytavaa keskustelua. Kuka hyvansé eli universaaliyleisd. Analyysini mukaan
universaaliyleison mahdollisuutta ei kuitenkaan huomioida argumentaatiostrategiassa.
Teemat, argumentit ja esisopimukset ovat padsaantoisesti tunteita herattavia ja tunteisiin

vetoavia eli ne on osoitettu erityisyleisolle.
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6 PAATANTO

Taman tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd, millaisia ovat rokotuksiin Kriittisesti suh-
tautuvien argumentaatiostrategiat paasaantoisesti rokotusmyonteiselléd terveysviestinnén
kentalld. Tdssa tutkimuksessa argumentaatiostrategian katsotaan rakentuvan niista tie-
toisista tai tiedostamattomista sisalto- ja keinovalinnoista, joilla omaa agendaa ajetaan
kontekstissaan ja konteksti huomioiden. Argumentaatiostrategioita tarkasteltaessa ai-
neistosta analysoitiin Rokotusinfon tilapéivityksissé esiintyvia paateemoja ja sitd, mil-
laisia reaktioita ne aiheuttivat yleistssa, mita tilapaivityksissa ja kommenteissa vaitettiin
ja kuinka vditteet perusteltiin, kuinka sosiaalisen median ominaislaatua hyddynnettiin,
mihin vedottiin ja kenelle argumentit osoitettiin. Tutkimuksessa tarkasteltiin tasavertai-
sina Rokotusinfon ja sen kommentoijien tuottamaa argumentatiivista siséltoa eli tilapai-

vityksid ja kommentteja.

Rokotusinfon tilapdivityksien paateemat liittyivat itse rokotteisiin, niiden aiheuttamiin
todettuihin tai epailtyihin sairauksiin, rokottamiseen liittyviin auktoriteetteihin, juridiik-
kaan, median rooliin sek& muihin yksittdisiin aiheisiin. Kolme ensiksi mainittua teemaa
muodosti selvdn enemmiston tilapéivityksissd, mika selittyy rokotteiden mahdollisten
riskien henkilokohtaisuudella ja rokotuskriittisyyteen keskeisesti kuuluvalla auktoriteet-
tivastaisuudella. Naihin kolmeen paateemaan liittyvia tilapéivityksia yleis6 myos paéa-
séantoisesti eniten kommentoi, tykkasi ja jakoi. Maininnan arvoinen poikkeus on Muut-
luokkaan sijoitettu aineiston jaetuin ja huomattavan paljon tykatty tupakkateollisuuden
ja ladketeollisuuden rinnastava tilapéivitys. Tupakkateollisuus tunnetaan tupakan terve-
yshaittoja véahattelevana toimijana, jonka tuote myos tiedetdan yleisesti terveydelle erit-
tain haitalliseksi. Kyse onkin rokotuskriittiselle argumentaatiolle tyypillisesta paatoksel-
lisuudesta, joka herattdd yleisossd voimakkaita tunteita ja halua reagoida tilapaivityk-

seen.

Sosiaaliselle medialle tyypillisesti Rokotusinfon sivun seuraajat osallistuivat aktiivisesti
keskusteluun kommentoimalla, tykkaamaélla ja jakamalla, mutta reaktioiden kokonais-
madria sivun tykkaajamaaradn verratessa voi vetda johtopaatoksen, ettd aktiivisia osal-

listujia on suhteellisen pieni maara. Yhtend Rokotusinfon argumentaatiostrategian osana
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pidan kuitenkin sitg, ett4 se on Facebookissa, jossa myo6s yleiso voi osallistua aktiivises-
ti argumentointiin, ja jonka edelld mainittujen toimintojen vélitykselld tilapéivitykset

levidvat myos sivun tykkadjia laajemmalle yleisolle.

Aineistossa esiintyneet argumentit koskivat tyypillisesti itse rokotteita ja niiden aiheut-
tamaksi todettuja tai epailtyja sairauksia seka viranomaisten, ladketeollisuuden ja medi-
an toimintaa, jotka nahtiin padsaantoisesti rokotusmyonteisina. Rokotteiden turvallisuut-
ta, tehokkuutta ja tarpeellisuutta kyseenalaistettiin painokkaasti ja ilman epardintia. Vi-
ranomaisten katsottiin toimivan vilpillisesti ja rokotettavien etu unohtaen. Liséksi viran-
omaisten katsottiin olevan ladketeollisuuden talutusnuorassa. Mediaa pidettiin padasias-
sa puolueellisena. Namé tutkimustulokset ovat yhdenpitavid aiempien ulkomaisten tut-
kimusten kanssa (ks. Kata 2010 & 2012; Zimmerman ym. 2005). Rokotteita ja niiden
haittavaikutuksia koskevia vaitteita perusteltiin useimmiten omilla tai muiden kokemuk-
silla tai viittaamalla vaitettd tukeviin tutkimuksiin. Viranomaisten epékelpoutta taas pe-
rusteltiin tyypillisesti rokotteiden aiheuttamilla haitoilla eli haitat néhtiin seurauksena

viranomaisten ammattitaidottomuudesta.

Sosiaalisen median ominaislaatua hyddynnetddn Rokotusinfon sivulla paitsi osallistumi-
seen, myos argumenttien rakentamiseen. Erittelin tutkimusaineistosta viisi erilaista ar-
gumenttien rakentumistapaa: perinteinen argumentti, linkkiperusteinen argumentti, ar-
gumentatiivinen nosto, argumentatiivinen linkki ja kollektiivinen argumentti, joista eri-
tyisesti viimeinen on sosiaalisen median mahdollistama. Kollektiivinen argumentti
muodostuu siten, ettd yksi osallistuja esittad vaitteen ja mahdollisen perustelun ja muut

keskusteluun osallistuvat eli erityisyleiso tdydentaa sité.

Argumentaatiossa vedottiin tyypillisesti yksilon etuun, rokottamisen vaarallisuuteen,
viranomaisten ja tieteellisen tutkimuksen epéluotettavuuteen. Argumentoijat uskovat
siis argumentin lukijoiden jakavan kanssaan edelld mainitut arvot ja uskomukset. Roko-
tuskriittisen ajattelutavan mukaan yksilon etu voittaa yleisen edun, eiké yksil6a tule uh-
rata yleisen hyvan vuoksi. Rokottaminen katsotaan lahtokohtaisesti yksilolle haitallisek-
si, ja yleinen etu jatetddn huomiotta. Viranomaiset ja tieteellinen tutkimus ovat joko luo-

tettavia tai epaluotettavia argumentista ja kontekstista riippuen. Arvoja ja uskomuksia
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tarkastelin aineistosta 16ytyneiden esisopimusten kautta. Esisopimuksien perusteella
katson rokotuskriitikoiden argumentoivan toisilleen eli rokotuskriittiselle erityisyleisol-
le. Rokotuskriittiselld erityisyleisolld tarkoitetaan tassé kaikkia rokotuksiin Kriittisesti
suhtautuvia henkil6ita ryhmand, ei pelkastddn Rokotusinfon sivun ja sielld k&ydyn roko-
tuskriittisen keskustelun seuraajia.

Taman tutkimuksen tulosten perusteella tulkitsen tyypillisimmat teemat, argumentit ja
esisopimukset siten, ettd rokotuskriittinen argumentaatiostrategia nousee eettisesta indi-
vidualismista ja denialismista. Kuten aiemmin mainitsin, eettinen individualismi on na-
kemys moraalisuuden luonteesta perimmaltaan individuaalisena eli eettiset ja moraaliset
kysymykset ovat yksilon valintoja. Eettinen individualismi voidaankin nahda yksilon
autonomian vakavasti ottamisen filosofisena seurauksena. (Lukes 2006: 87—88) Roko-
tuskriittisessa eettisessa individualismissa katsotaan rokotuksista yksilélle aiheutuneet
haitat aina merkittdvammaéksi nakokohdaksi kuin suurille massoille koituneet edut. Yk-

silon etu voittaa siis yleisen edun.

Individualismiin, tarkemmin yksilon autonomiaan pohjautuu myoés yksilon oikeus pééat-
tda rokottamisestaan tai rokottamatta jattdmisestddn sekd auktoriteettivastaisuus, joka
ilmenee viranomaisten, erityisesti THL:n ja ladkareiden, luotettavuuden epailyna. YKksi-
I6n autonomia tai itseohjautuvuus oli yksi valistuksen aatteen keskeisia arvoja, johon
kuului olennaisena osana yksilén oma ajattelu, kriittinen arviointi ja tdhan perustuva
itsendinen ja rationaalinen paitoksenteko (Lukes 2006: 55—56). Voidaan siis ajatella,

ettd rokotuskriittisyys pohjimmiltaan ponnistaa valistuksen ihanteista.

Toisaalta rokotuskriittisyydessé on vaikutteita denialismista, jota ei voi pitaa valistuksen
aatteen tapaisena kriittisend arviointina, silla denialismissa kategorisesti kiistetadn ylei-
sesti hyvaksytyt tieteelliset totuudet. Denialismilla tarkoitetaan “retoristen argumenttien
kéyttod antamaan vaikutelma asiaankuuluvasta kiistasta asiassa, jossa ristiriitaa ei todel-
lisuudessa ole. Padmaaréana on siis kieltad asia, josta vallitsee tieteellinen yksimielisyys”
(Diethelm 2009, suomennos Strandberg 2009: 3528). Strandbergin (emt.) mukaan de-
nialistinen Kritiikki ei edista tiedettd, vaan tarkoituksellisesti vaaristaa sitd. Denialismin

tyypillisia piirteitd ovat salaliittoepéilyt, pseudoasiantuntijat, tutkimustulosten valikoiva
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kayttd, mahdottomat vaatimukset ja harhautukset, virhepdatelmat, vaarat analogiat ja
yleistykset (Diethelm 2009), jotka l16ytyvat myds rokotuskriittisistd argumentaatiostra-

tegioista.

Oikealla ja luotettavalla terveystiedolla on merkittava rooli yksilon ja yhteiskunnan
kannalta. Terveystiedon siirtyminen internetiin, jossa huhut kiertavat ja kuka vain voi
esiintyd asiantuntijana, ja vaikeus tunnistaa luotettavaa tietoa voivat saattaa vaaraan niin
yksilon terveyden kuin laajemmin kansanterveydenkin. Terveysviestinndssé ja siihen
liittyvéassa argumentaatiossa eettisyyteen, moraalisuuteen ja vastuullisuuteen onkin Kkiin-
nitettdva aivan erityistd huomiota, etenkin jos tiedon tuottaja vaikuttaa muodostuvan
padasiassa maallikoista, kuten Rokotusinfo, tai tuottaja on kaupallinen taho, kuten
www.rokote.fi. Koska argumentaatiolla pyritdan vaikuttamaan yleis66n, argumentoijan

paamaaria ei pida jattaa tarkastelun ulkopuolelle, ja kriittinen medialukutaito on tarpeen.

Tutkimukseni sosiaalisen median ja argumentaation yhdistava teoriatausta ja tutkimus-
menetelma olivat tutkimustavoitetta ajatellen toimivia. Tavoitteenani oli selvittaa, mil-
laisia ovat rokotuksiin Kriittisesti suhtautuvien argumentaatiostrategiat paasaantoisesti
rokotusmyonteisell& terveysviestinndn kentélla. Tutkimukseni perusteella rokotuskriitti-
set argumentaatiostrategiat nousevat sosiaalisen median kontekstista sen ominaislaatua
hyodyntéen, ja strategioissa korostetaan yksilén autonomiaa ja kielletddn kategorisesti
tieteellisid totuuksia. Argumentaatiolla pyritdadn vahvistamaan erityisyleison rokotus-
kriittista asennetta.

Huomionarvoisena pidan havaintoani sosiaalisen median vaikutuksesta argumenttien
muodostamiseen. Nosta esiin kollektiivisen argumentin, joka muodostuu yhteistydssé ja
vuorovaikutuksessa sosiaalisessa mediassa keskusteluun osallistuvien kesken. Yleiso ei
ole vain sosiaalisen median tapaan sisallontuottaja, vaan vahvasti mukana muodosta-
massa argumentteja kollektiivisesti. Argumenttien muodostuminen sosiaalisessa medi-
assa ja aivan erityisesti kollektiivisen argumentin muodostuminen tarjoaa téssa paivassa
kiinni olevan kohteen jatkotutkimukselle. Ei vain terveysviestinndssa, vaan omana tut-
kimuskohteenaan. Tassd tutkimuksessa kollektiivisia argumentteja muodostettiin sa-

manmielisten yhteis6sséd. Mielenkiintoinen kohde jatkotutkimukselle on esimerkiksi
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kollektiivisen argumentin muodostuminen erimielisten yhteisdssd, jossa ryhmédyna-
miikka, ryhman sisdinen kontrolli ja mahdollinen keskustelun moderointi oletettavasti

vaikuttavat aivan eri tavalla argumentaatioon kuin samanmielisten ryhmassa.
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