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Terveyshuoli osana Venajan alhaisen syntyvyyden
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Johdanto

Presidentti Jeltsin kuvasi 1990-luvun alussa
maansa viestdtilannetta “Venijin kansanmur-
haksi”. Vladimir Putin on jatkanut edeltijinsi
linjoilla ja esittinyt huolensa Venijin kansasta.
Kyseinen huoli on toki niiden paimiesten puhei-
ta vanhempaa. Ensimmiisen kerran “demografi-
sesta kriisista” puhuttiin 1960-luvulla (Rivkin-
Fish 2006; Attwood 1990). Puheenparsi voimis-
tui entisestiddn jilleen 1990-luvulla, jolloin syn-
tyvyys laski jyrkisti, ja viestdtappioita kirjattiin
myds kuolleisuuden ja muuttoliikkeen osalta.

Vuonna 2006 Venijin viestd kutistui 0,32 pro-
senttia (Goskomstat 2006). Maan kokonaishe-
delmillisyysluku vuonna 2003 oli 1,32 lasta yh-
td hedelmillisti naista kohden. Vuonna 2004 ko-
konaishedelmillisyysluku nousi hieman, mutta
ei merkittivisti, 1,34 lapseen (Rosstat 2004.)"
Veniji sijoiccuu muiden jilkisosialististen mai-
den kanssa ryhmaiin, jotka ovat kokeneet lintis-
ti Eurooppaa rivakamman demografisen muu-
toksen suhteellisen korkeasta syntyvyydestd ma-
talaan syntyvyyteen (ks. esim. Therborn 2004; de
Bruijin 1999). Vertailun vuoksi mainittakoon, et-
td Suomessa kokonaishedelmillisyysluku on 1,8
ja Yhdysvalloissa 2,1.

Veniildiset elivit 1900-luvun alussa pitkilti ag-
raariajan suurperheissi lukuisine lapsineen. Vi-
hitellen perhekoko alkoi pienentyi, mutta vie-

1.Kokonaishedelméllisyysluku kertoo sukupolven
oletetun kokonaishedelmillisyyden hedelmélli-
sessd idssd olevaa naista kohden. Viestén uusinta-
miseen tarvittava kokonaishedelmdllisyysluku on
noin 2,1 lasta yhtd hedelméllistd naista kohden.

524 YHTEISKUNTAPOLITIIKKA 73 (2008):5

ld kolmekymmenti vuotta sitten Venijin synty-
vyys riitti uusintamaan viestén. 1980-luvun “he-
delmallisyyspoliittisten” toimenpiteiden jilkeen
syntyvyys saavutti huippunsa vuonna 1987, jol-
loin kokonaishedelmillisyysluku nousi 2,19:44n.
1990-luvun alussa kokonaishedelmillisyysluku
oli vield 1,9, mutta kahdeksan vuotta myshem-
min se oli tipahtanut 1,24:44n. (Kohler & Kohler
2002; Therborn 2004; Ivanov & al. 2006.)
Venidjin poliittiset toimijat selictdvit alhais-
ta syntyvyyttd kansalaistensa huonoilla sosioeko-
nomisilla olosuhteilla (Isola 2008; vrt. Rivkin-
Fish 2006, 160). T4std esimerkkini on Venijin
tilastokeskuksen uutisointi kesilld 2006 siiti, et-
tei talouskasvu toistaiseksi ole nostanut kokonais-
hedelmillisyyslukua (Goskomstat 2006). Reto-
risesti kiinnostava kannanotto syntyvyyteen oli
my®s presidentti Putinin voitonpiivin puhe ke-
viilld 2006, jolloin hin lupasi ratifioida uuden
perhepoliittisten tukia parantavan kansallisen oh-
jelman. Timi ditiyspidoma’-ohjelma (ks. Aitys-
piddoma) kidynnistyi vuoden 2007 alussa.
Venidjin poliittiset toimijat ja viranomaiset
miirittelevit syntyvyyden liian alhaiseksi ja ti-
ten ongelmaksi. Viestén absoluuttinen vihene-
minen ja erityisesti miesten lyhyt eliniin ennus-
te ovat muodostaneet koko yhteiskunnan lipii-
sevin puheen ”demografisesta kriisistd” tai jo-
pa “demografisesta katastrofista” tai “kuolevasta
kansakunnasta” (Vishnevsky 1996; Rivkin-Fish
2006). Hegemoninen viestddiskurssi, jota Riv-
kin-Fishin (2006) mukaan erityisesti nationalis-
tit ovat ruokkineet, on toiminut ja toimii vies-
tdpoliittisten toimien legitimaationa. Federaati-
on harjoittama pronatalistinen, korkeampaa syn-
tyvyytti tavoitteleva politiikka ilmenee erityises-



ti Vditiyspdioma’-ohjelmasta. Pronatalistista po-
litiikka harjoitetaan, jotta alhaisen syntyvyyden
ongelma saataisiin ratkaistua (Isola 2008). T4-
hin politiikkaan sisiltyvit toimenpideohjelmat,
joiden erityiseni tavoitteena on kohottaa synty-
vyyttd taloudellisin tuin ja sosiaalista turvallisuut-
ta korottamalla. Federaatiotasolla syntyvyyttd ki-
sitellddin useissa terveys-, sosiaali- ja viestdpoliit-
tisissa dokumenteissa, konseptioissa seki tavoite-
ohjelmissa, jotka luovat valtion toiminta- ja ke-
hittimissuunnitelmien perustan. Konseptiot kir-
jaavat yleispitevid ohjeistuksia, kun taas tavoite-
ohjelmar sisiltivit konkreettisia ja toiminnallisia
tehtivid ja ovat sidottuja federaation budjettiin.

Miksi ylipidinsd puhutaan ”demografisesta ka-
tastrofista”? Alhainen syntyvyys, korkea kuollei-
suus, kansan huono terveys sekd 1990-luvun jil-
kipuoliskolta kiihtynyt maastamuutto kietou-
tuvat retorisesti toisiinsa, kun Venijilli keskus-
tellaan kansainvilisestikin huomiota herittivis-
td vdestdtappiosta.” Tarkastelen tissd artikkelis-
sa veniliistd terveyshuolipuhetta Venidjin fede-
raation sosiaali-, terveys- ja viestopoliittisissa oh-
jelmissa. Miksi Venijilld on paljon huonosti voi-
via ihmisid seki invalideja, ja miten nimi asiat
liittyvit puheeseen syntyvyydesti? Miten asiakir-
jat argumentoivat syntyvyyteen liittyvin ongel-
man ja muutostarpeen? Tarkastelen artikkelissani
terveyshuolidiskurssia naiskansalaisuuden avulla:
miten huolen seki tilasto- ja ideaalinormaalin re-
toriikka toimivat venildisen viestdpolitiikan kei-
noina, kun politiikan kohteena ovat didit ja tytti-
ret, synnyttijit ja tulevien sukupolvien mahdolli-
set synnyttdjit ja yhteiskuntakelpoisiksi kasvatet-
tavat kansalaiset? Seuraan naisiin liittyvii puhet-
ta ja naisille kirjoitettuja odotuksia karkeasti kah-
dessa ikiryhmissd, aikuisuudessa ja lapsuudessa.
Lopuksi pohdin, miksi teksteissd kiytetdin tiet-
tyjd retorisia strategioita, mistd kiytetyt strategiat
kertovat ja miksi juuri naisten toimijuus esitetiin
miestoimijuutta voimakkaammin.

Artikkelia jisennin huolen, normaalin ja su-
kupuolittuneen kansalaisuuden avulla. Lopus-
sa pohdin tekstien retorisia valintoja medikalisaa-
tion avulla (Zola 1972). Huoli ja normaali nou-
sevat jisentimiin analyysia pidasiallisesti aineis-
tosta. Kansalaisuus sen sijaan asettuu viestdpoliit-

2. Myés kansainviéliset toimijat (esim. World Bank
2005) esittavat Vendjan vdeston tilan ja viestoti-
lanteen huolestuttavaksi.

tisten toimien kohteeksi: esimerkiksi naisen kan-
salaisuuden omintakeisuus on lisidntymisessi.
Niin naisen kansalaisuuteen eittimiced latautuvat
oikeus lisddntymiseen ja velvollisuus yhteiskunta-
kelpoisten kansalaisten kasvattamiseen (Gordon
& al. 2002, 313-314; Nitkin 1997, 183).

Aineisto ja menetelma

Aineistoni koostuu Venijin federaation sosiaali-,
terveys- ja viestdpoliittisista asiakirjoista. Asia-
kirjat ovat laatineet sosiaali-, terveys-, opetus-
ja tydministerididen virkamiehet yhdessi Veni-
jin lidketieteellisten akatemioiden kanssa. Asia-
kirjat tarjoavat tekstuaalisen ikkunan periaattei-
siin, jotka ohjaavat varsinaisia poliittisia toimen-
piteitd. Kyseessi on viranomaiskielen lajityyppi,
joka on hioutunut yksityiskohtaisten tydstimis-
prosessien aikana: sen rekisteri painottuu nomi-
naaleihin, toistoihin, yhdyssanoihin ja sanaki-
teytymiin. Teksteissi nimetdin ilmiditd, mutta
jatetddn ne midrittelemited. Tyypillinen virka-
kielen rekisteri nominaalistuksineen ja kiteytti-
vine ilmauksineen hiivyttii ja etddinnyttdd toi-
mijoista (Hiidenmaa 2000). Vierasperiiselle tut-
kijalle miirittelemittdmyys ja etdisyys aiheutta-
vat ongelman ja jatkotutkimuksen tarpeen sii-
td, mitd kiteytymien takana on, miten ne mer-
kityksellistyvit?

Kisittelen artikkelissani sosiaali- ja terveyspo-
liittisia ohjelmia sosiaalisina instituutioina (Ber-
ger & Luckmann 1994), jotka tuottavat ja vah-
vistavat esimerkiksi sukupuoli- ja sukupolvisuh-
teiden sekd syntyvyyden ympiirille totuttuja li-
sddntymismalleja.

Koska syntyvyys on Venijin polttava ongelma,
tarkastelemani poliittiset ohjelmat nimeivit al-
haisen syntyvyyden ongelman: demografisen ti-
lanteen parantuminen ja syntyvyyden nostami-
nen esitetddn poikkeuksetta ohjelmissa kansalli-
sen politiikan “yhdeksi tirkeimmisti tavoitteis-
ta”. Koska halusin kaventaa tutkimuskysymyk-
sen koskemaan syntyvyys- ja terveyshuolen raja-
pintaa, valikoin aineistoksi lopulta ne asiakirjat,
jotka keskittyvit ratkomaan sekd syntyvyyteen et-
td terveyteen liittyvid huolta. Terveyttd, erityisesti
lisddntymisterveyttd, ja syntyvyyttd koskeva huoli
esiintyy asiakirjoissa lihinni ideationaalisella ta-
solla. Toisinaan huoli lausutaan julki retorisella
tasolla. Dokumentit viittaavat intertekstuaalises-
ti toisiinsa seki suoraan kielelliseni toistona ettd

YHTEISKUNTAPOLITIIKKA 73 (2008):5 525



ideatasolla (Fairclough 2001a; Vuori 2001, 115;
Heikkinen 2000).

Dokumentit rakentuvat neljisti elementisti: ly-
hyistd asiakirjan laatijoiden esittelyistd, tilanteen
kuvaamisesta ongelmalihtoisesti, toimenpiteisti
ja tehtivistd sekd toivotuista tuloksista. Koska ky-
seessd ovat muutokseen tihtddvit politiikkaohjel-
mat, niilld halutaan vakuuttaa lukijat muutoksen
tarpeellisuudesta. Huomioni kiinnittyy titen reto-
riikkkaan ja erityisesti retorisen puheen sisiltdihin
seki jossakin miirin muotoihin. Menetelminini
kiytin argumentaatioanalyysin ja retoriikan ana-
lyysin tyckaluja (Lapintie 1997; Olbrecht-Tyte-
man & Perelman 1971; Summa 1989).

Retoriikka on kykyd ymmirtid ja kiytedd kiel-
ti sen eri muodoissaan (Summa 1989; Olbrecht-
Tyteca & Perelman 1971). Tissi artikkelissa kes-
kityn retoriikkaan lihinni kielelliseni keinona,
joka tihtdd kuulijan tai lukijan suostutteluun tie-
tyn paamairin hyviksymiseksi. Téllaisessa retori-
sessa tehtivissi kiytetddn hyviksi diskursseja eli
suhteellisen ristiriidattomia kielellisid resursseja
siind kontekstissa, jossa ne on esitetty. Diskurs-
sin kriteereini ovat toistuvuus, esiintyvyys seki
vaihtoehdoton ja selvi sanoma (Eskola & Suo-
ranta 1998, 198; Jokinen & Juhila 1993, 30). Ne
muodostavat kollektiivisen, joskin tulkinnallisen
varaston, josta yksild jisentdd maailmaansa ja jos-
ta retoriikka ammentaa argumentteja.

Numeroista faktoiksi. Numerot ja huoli.

"Yhteni keskeisenid mittarina, joka kuvaa naisille anne-
tun ladketieteellisen avun laatua ja naisten terveydenti-
laa, voidaan pitii dityskuolleisuutta. Timi tunnuslu-
ku ei viime vuosina ndyti alenneen Venijin federaati-
ossa. Ko. luku ylittid miltei 2,5 kertaa vastaavan keski-
eurooppalaisen tason. Aitien kuolleisuuden syyni ovat
useimmiten abortit, verenvuoto ja raskausmyrkytykset,
kun samalla on todettava, etti asiantuntijoiden mu-
kaan 2/3 niistd kuolemantapauksista olisi ollut ennal-
tachkiistivissi.”

(Turvallinen iitiys.)

“Turvallinen itiys”-ohjelmasta lainatun katkel-
man viite on, ettd veniliisten naisten terveyden-
tila on huono. Viitetti on tuettu seuraavalla argu-
mentaatioketjulla: Argumentiksi on valittu tun-
nusluku ditiyskuolleisuudesta, jonka kehittymistd
tarkastellaan tilastojen valossa. Tunnuslukua puo-
lestaan vertaillaan kansainvilisesti, miki toden-
taa viitteen naisten huonosta terveydesti. Tdmin
jilkeen ditiyskuolleisuudelle annetaan selityksii.
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Viimeisen lauseen tarkoitus on kahtalainen. En-
siksikin se viestittdd suurimman osan iitiyskuol-
leisuudesta olevan turhaa. Toisekseen se todistaa
muutokseen tihtddvien politiikkatoimenpiteiden
tarpeen. Viimeisessi lauseessa muutostarvetta pe-
rustellaan asiantuntijoiden sanalla.

Esimerkki havainnollistaa suurimman osan ve-
niliisissd ohjelmissa kiytetyisti argumentaatio-
strategioista. Niitd ovat numeerisen tiedon kiyt-
t8, kansainvilinen vertailu, vetoaminen nimetts-
miin asiantuntijoihin seki aikavertailujen teko ti-
lastotietoa hyddyntimailli.

Seuraava esimerkki havainnollistaa syntyvyys-
ja terveysretoriikan yhteispintaa. Yhteiskunnan
sosioekonomisilla olosuhteilla, lasten ja nuorison
epiedullisella ravitsemustilanteella seki erityisesti
naisten ja raskaana olevien naisten huonolla ter-
veydelli selitetddn alhaista syntyvyyttd, korkeaa
sairastavuutta ja kuolleisuutta. Tilld viestitetdin,
ettd huono terveys ja alhainen syntyvyys ovat seu-
rausta valtiontalouden episuotuisasta kehitykses-
td. Viitteitd huonosta terveydellisestd tilasta pe-
rustellaan “valdiollisilla selvityksilld”, ja nume-
roita kiytetiin argumentaatiostrategiana. Mut-
ta vaikka valtiontalous esitetdin syyni alhaiseen
syntyvyyteen® ja korkeaan sairastavuuteen, myds
yksilod, eritoten naista, vastuutetaan teoistaan,
kuten myshemmin artikkelissani esitin.

"Vaikeudet valtiontaloudessa ja sosiaalisessa kehitykses-
s heijastuivat mm. erityisen korkeina sairastavuus- ja
kuolleisuuslukuina sekd matalana syntyvyyteni ja vai-
kuttivat ditien ja lasten terveydentilaan ja ravinnon laa-
tuun, erityisesti syrjdytyneen viestdnosan keskuudessa,
sosiaalisen eriarvoistumisen yhi syventyessi.

Niin ollen, Venijin vieston terveydentilasta tehdyn
valtiollisen selvityksen mukaan tydikiisistd kuolleista
miesten osuus on n. 80 %. Miesten kuolleisuus on nel-
jd kertaa korkeampi kuin naisten ja 2—4 kertaa korke-
ampi kuin kehittyneissd maissa.”

(Terveys 2003-2010.)

Todetaan, ettd syntyvyys alenee. Numeroiden tai
nimettdmiksi jidvien selvitysten tehtiviksi an-
netaan todistaa viite. Edellisessi esimerkissi ti-
lastotietoa kiytettiin vasta kansainvilisessi ja su-
kupuolten vilisessi vertailussa. Seuraavassa nu-
meeriset argumentit yhdistetdin aikavertailuihin
ja numeroilla perustellaan viite suoraviivaisesti:

3. Venéléisten politiikkaohjelmien kiinnostava
piirre on se, ettd niissa alhaista syntyvyytta seli-
tetddan kansalaisten huonolla taloudellisella tilan-
teella, vaikka tutkimukset kertovat toisin: kohe-
nevissa talouksissa lapsimédéaré vahenee eika kasva
(Mace 1998).



"Venijin federaation demografiselle tilanteelle on tun-
nusomaista syntyvyyden lasku: vuonna 1990 tuhatta
asukasta kohti oli 13,4 syntynytti, kun vastaava luku
v. 1995 oli 9,3. Synnytysten keskimiiriinen lukumii-
rd tuhatta naista kohti v. 1990 ikiluokassa 15—49 oli
55,3, kun vastaava luku v. 1995 oli 35,3, toisin sanoen
vuosina 1990-1995 syntyvyys laski 36,1 %.”

(Turvallinen itiys.)

Viite Venijin alenevasta syntyvyydesti faktuaalis-
tuu tilastotiedolla. Vaikka sanaa "huoli” ei esimer-
kissi kiytetd, se paljastuu muutostarpeesta: kun
peritiin muutosta syntyvyystilastoihin, muutok-
sen kohde, toivottua korkeampi syntyvyys, osoit-
taa huolen, joka on alhainen syntyvyys. Huolipu-
he puolestaan perustelee muutostarpeen. Huoli
toimii kahtalaisesti: se on sekd objekti (huoli al-
haisesta syntyvyydesti) ettd subjekti, joka tuottaa
muutostarpeen. Huoli ei kohdistu ainoastaan ti-
hin piividn, vaan yhti lailla tulevaisuuteen, po-
liittisissa ohjelmissa runsaasti viljeltyihin mahdol-
lisuuksiin ja potentiaaleihin, kuten lisdintymis-
terveys-ohjelman tavoitteet osoittavat:

”Ohjelman tavoitteena on lisidntymisterveyden tur-
vaaminen ja parantaminen, vieston uusintaminen ja

vieston lisddntymispotentiaalin kohottaminen. ---”

”Viime vuosien kielteinen demografinen kehitys ja
vieston viheneminen on johtanut sithen, ettd Vendjin
vieston lisdintymiskyvyn turvaamisesta on tullut yk-
si tirkeimmistd hallinto- ja terveydenhuollon viran-
omaisten huolenaiheista — edellytykseni on valtion so-
siaalipolitiikan tehokkuuden lisdiminen.”

(Lisddntymisterveys.)

Jalkimmiisessd sitaatissa huoli poikkeuksellises-
ti artikuloidaan. Miirittelen huolen ajatteluksi,
jossa asioiden ennakoidaan kiintyvin huonom-
paan suuntaan tai huonontuvan edelleen tutki-
mustapauksessani Venijin valtiosubjektin niko-
kulmasta. Esa Erikssonin ja Tom Erik Arnkilin
(2005) mukaan huoli koostuu vyshykkeisti, jos-
sa alimmalla tasolla eletddn pientd huolta ja kor-
keimmalla tasolla ollaan hilytystilassa, vaarassa.
Dokumenteissa viltetddn “viestokatastrofin tai
viestokriisin”® kaltaisia kirkevid, julkisuudessa
muuten usein viljeltyji ilmaisuja ja kirjoitetaan
korkeintaan “viestokadosta” (depopulatsija). Silti
teksteissd vallitsee retorisesti hititila: demografi-
nen tilanne vaatii puuttumista, tulevaisuuden en-
nakoimista ja voimavaran 1ytimistd. Voimavara
ja ratkaisu ovat ennen kaikkea naiset ja nuoriso,
joka sekin tuntuu olevan kovin sairasta.

Huolen tehtivi on perustella muutostarve, tut-
kimustapauksessani poliittiset toimenpiteet. Seu-

raavaksi tutkin, miten kisitteellinen “normaali”
osoittaa muutoksen suunnan ja toivotut viestd-
poliittiset muutokset. Terveyspoliittisissa doku-
menteissa kiytetdin sanaa "normaali”, ja esiin-
tyypd niissi myds normaalin sukulaiskisite ”ab-
soluuttinen terveys”.

Normaali politiikan tyékaluna

"Lahivuosien ennusteet saavat aikaan epiilyksen siiti,
ettd terveiden, raskaana olevien naisten miiri laskee
edelleen. Ennuste perustuu timinhetkiseen terveiden

sa heidin sairauksiensa miiri on noussut melkein kol-
minkertaiseksi. Absoluuttisesti terveiden koululaisten
maird viimeisten tieteellisten tutkimusten mukaan on
korkeintaan 20-25 prosenttia.”

(Turvallinen iitiys.)

Tarkkanikoinen lukija on saattanut jo huomata,
ettd timin artikkelin katkelmissa havainnolliste-
taan viestdn terveydentilaa naisia koskevilla esi-
merkeilld. Edellinenkin esimerkki kertoo, ettd
yhi harvempi nainen on terve ja tulevaisuudessa
terveiden midri vain laskee. Mitd tarkoittaa ol-
la 7terve, raskaana oleva nainen”? Miten terveys
miiritellddn, miki on normaalia, mikd epinor-
maalia? Kun mairitelldin normaali, valjastetaan
numerot tehtiviin. Faktat ovat valikoitu tietystd
numeraalisten tietojen joukosta kuvaamaan ja pe-
rustelemaan juuri tiettyi asioiden tilaa.

”Kun normaaleja synnytyksid v. 1985 oli 55,8 % syn-
nytysten kokonaismiiristd, oli niiden osuus v. 1995
36 %.”

(Turvallinen itiys.)

Yleiskieleen “normaali” juurtui tarkoittamaan
juuri tyypillistd, tavoiteltavaa ja oikeaa (Jauho
2003, 54-56). Sana “normaali” on monimerki-
tyksinen veniliisessi arkikielessid (Palosuo 2000,
57 & 2003, 28). Kulttuuriset konnotaatiot vai-
kuttavat sithen, miten “normaali” ymmirretiin.
Tutkiessaan helsinkildisten ja moskovalaisten itse
miiriteltyd terveydentilaa Hannele Palosuo ha-
vaitsi, ettd moskovalaisten “normaali terveys” si-
silsi useampia sairauksia kuin helsinkiliisten kes-
kiverto terveys, mutta moskovalaisten normaa-
li tarkoitti my®s tilaa ilman kroonisia sairauk-
sia. Toisaalla, kuten Helsingissd, Palosuon mu-
kaan moskovalaisten normaaliksi kisittimi terve-
ys voitaisiin miritelld hyviksi. Venildinen “nor-
maali” on siten kisitteend lavea.

Asiakirjoissa kerrotut absoluuttisesti terveiden
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hyvin pienet osuudet voivat selittyi osaltaan silld,
miten “normaali” Venijilli kisitetdin, vaikka esi-
merkiksi Palosuon (2000) tutkimustuloksia hel-
sinkildisten ja moskovalaisten itse koetusta tervey-
desti ei voi yksi yhteen verrata virallisten tekstien
kisitteisiin. “Turvallinen ditiys”-ohjelmassa kir-
joitetaan: “absoluuttisesti terveiden koululaisten
miiri on tutkimusten mukaan ollut viime vuosi-
na korkeintaan 20-25 prosenttia’, mutta " Veni-
jin lapset”-ohjelmassa maalataan kuvaa vield pa-
hemmasta tilanteesta:

“Terveiden lasten tilanteen arvioidaan olevan katastro-
faalinen. Terveiden lasten osuus federaation eri alueilla
on neljisti prosentista kymmeneen.”

(Venijin lapset.)

Niiden esimerkkien jilkeen kuuluu kysymys, mi-
hin venildisissi teksteissd tarvitaan sekd normaa-
lin ettd “absoluuttisen terveyden” miiritelmid?
Kun kiytetdin absoluuttisen terveyden kisitet-
ti, terveydellisten ongelmien esiintyminen viis-
timited korostuu, silld yhi harvempi yksilo ylead
absoluuttisesti terveiden kategoriaan. Esitetyt esi-
merkit normaalista ja absoluuttisesta terveydesti
paljastavat asiakirjojen kahtalaisen luonteen nii-
den pyrkimyksessi kuvailla todellisuutta. Yhtiil-
td pyritddn luomaan kuvaa asioiden totuudelli-
sesta laidasta ongelmalihtdisesti. Toisaalta tulkin-
ta todellisuudesta on aineiston perusteella mai-
ritelmillisesti muuttuva, koska arviot terveiden
thmisten midristd vaihtelevat asiakirjoittain, ku-
ten edelliset esimerkit "Turvallinen itiys’- ja "Ve-
nijin lapset”-ohjelmista osoittivat. T4ssi kohdin
kielelld on performatiivinen luonne. Kisite abso-
luucttisesta terveydesti ja absoluuttisesti terveiden
pienestd mi4ristd yrittdvit luoda nikemyksen to-
dellisuudesta, jossa ihmiset ovat sairaita. Koska
absoluuttista terveytti tai normaalia ei politiikka-
teksteissd mairitelld, kuten virkakielelle tyypilli-
sesti ei useita muitakaan kisitteitd, kielen perfor-
matiivinen luonne korostuu entisestiin. Kielessi
kansakunnasta luodaan sairas. Kieli voi tuottaa
sen, minki se esittdd (vrt. Yurchak 2005).
Normaaliutta tutkinut Mikko Jauho (2003, 45)
toteaa normaalin kisitteen heijastavan tavoiteltu-
ja asiaintiloja, oli kyse sitten esimerkiksi tervey-
destd, syntyvyydestd tai muusta viestddn liitey-
viistd mitattavasta asiasta. Samalla kun “normaali”
heijastaa toivottuja asioita, se myos vilittdd nimi
heijastumat ihmisille. Jauho jatkaa, ettd normaali
ja normaalin merkitykset ovat samanaikaisesti se-
ki kuvaus tietysti viestdstd ettd mittapuu, jonka
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perusteella populaation jisenet voidaan yksiloidi
ja asettaa vertailusuhteisiin keskendin.

Normit kehittyivit, kun ihmisistd alettiin ke-
ritd tietoa tilastoihin. Viestdd koskevat normit
nousivat viestostd itsestddn, sen mitatuista ja si-
ten objektiivisista piirteistid (Jauho 2003, 46). Ve-
nildisten asiakirjojen kohdat normaaliterveyden
ja normaalisynnytysten lukumiirillisesti vihyy-
desti esittdviit siis jannittdvin huomion: normaa-
li ei teksteissid niink#in ndyttiydy keskivertona
asiaintilana, silld yhd harvempi venilidinen ylcdd
lidketieteellisen normaalin kategoriaan. Sen si-
jaan normaali ndyttdytyy tavoitetilana. Vertailua
ei tehdd veniliisiin itseensi. "Normaali” Veni-
jdlld ei jousta viestdn yleisen terveydentilan mu-
kaan. Koska vertailu tehdiin “taloudellisesti ke-
hittyneiden” tai "teollistuneiden verrokkimaiden”
viestddn, huonosti voivien ihmisten tilastollinen
miird Venijilli on korkea. Venijin kansalaista
ei aseteta vertailusuhteeseen toisen kansalaisen
kanssa, vaan kansa asetetaan vertailusuhteeseen
toisen kansan kanssa.

Pelkiit tilastot eivit midritd normaalia. Normi
syntyy myos arvottaen. Sairaus saa osittain mer-
kityksensi siind, miten yksilo terveyden ja sairau-
den arvottaa. Tilld normatiivisen arvottamisen
jdrjestykselld on Frangois Ewaldin (2003, 56-60)
mukaan kaksi erityispiirrettdi. Normi voi olla se-
ki tosiseikka ettd arvo. Veniliisissi asiakirjoissa
se tuntuu olevan tavoiteltava asia, arvo. Pyritiin
normaaliin, tavanomaiseen tilaan pienine vaivoi-
neen mutta ilman suurempia ongelmia.

Terveydenhuoltojirjestelmien on Venijilld
mielletty panostavan kroonisten sairauksien hoi-
tamiseen ja ehkiisemiseen terveyden edistimisen
kustannuksella (Palosuo 2000, 47; Aarva & al.
2006). Sen sijaan, etti keskityttiisiin akuuttien
ongelmien ratkomiseen, katse pyritiin kohdista-
maan ehkiiseviin toimenpiteisiin. “Terveiden ih-
misten terveyden suojelu ja vahvistaminen”-ohjel-
ma vuosille 2003-2010 (ks. Terveys 2003-2010)
korostaa jo otsikossaan sairauksien ehkiisy4, sai-
rauksien toipumisajan lyhenemisti ja terveyden
nikemistd strategisena potentiaalina” niin yh-
teiskunnan kuin kansalaisen kannalta.

Ohjelmat ovatkin tulevaisuuspainotteisia, mis-
td osaltaan kertovat useat viittaukset potentiaa-
lin lajeihin sekd nuorison asettaminen erityiseen
asemaan arvioitaessa kansakunnan tulevaisuuden
nikymii. Ohjelmien mukaan lisddntymispotenti-
aalia pyritddn edistimiin lisddntymisidssi olevien
naisten terveyttd parantamalla. Téssd kohdin ty-



tot diteineen tulevaisuuden edustajina kutsutaan
mukaan kansakunnan tulevaisuuden turvaami-
seen, viestdpoliittisten toimien kohteeksi. Syn-
nyttivithin he tulevaisuuden jilkeliiset.

Vastuulliset aidit, nakymattomat
miehet

Aikaisemmin kirjoitin, kuinka liian matala syn-
tyvyys ja huono terveys selitetddn valtiontalou-
den ja sosiaalisten olojen episuotuisalla kehitty-
miselld. Meri Larivaaran (2008) venildisten gy-
nekologien parissa kerdimi aineisto osoittaa, et-
td Venijilldi puhutaan moraalisesti vastuullises-
ta elimintavasta. Laarivaara kirjoittaa gyneko-
logien lihestyvin lisiintymisterveydellisten on-
gelmien syitd naisten yleisen tietimittémyyden,
vilinpitimittomyyden ja puutteellisen moraalin
nikékulmasta. Seuraava esimerkki kertoo samaa
ja vihjaa my®s yksilon vastuuseen omasta tervey-
dentilastaan:

"Kansallisesta mentaliteetista puuttuu kiinnostus tet-
veyden yllipitimiseen ja terveelliseen elimintapaan
liittyviin kysymyksiin, mitd voidaan pitii erddni syy-
ni naisten terveydentilan huonontumiseen”.

(Naisten asema.)

"Naisten asema’-konseptiosta lainattu esimerkki
yleistdd venildistd kansaa ja sitoo sen jdsenet tie-
tyn kollektiivisen kiyttiytymisen kaavaan. Siti,
mihin viite kansallisesta mentaliteetista perustuu,
ei kerrota. Sen sijaan kerrotaan, etti kiinnostuk-
sen puute terveyttd kohtaan johtaa naisten ter-
veyden huonontumiseen. Samassa konseptiossa
kerrotaan, ettd “moraalikasvatus on heikentynyt
perheissi, koulussa, yhteisoissi ja yhteiskunnassa
yleensd.” Samaa moraaliteemaa tuo esiin seuraa-
va esimerkki:

"Viestdn timinhetkinen vastuuton ja kevytmielinen
suhtautuminen aborttiin vaatii muutosta. Asenteen
muuttamiseksi tarvitaan systemaattisia ja pitkdjintei-
sid ponnisteluja, silld abortilla on episuotuisa vaikutus
naisen terveyteen ja lisiintymiskykyyn.”
(Perhesuunnittelu.)

Yll4 olevan katkelman avainsanat puolestaan ovat
vastuuttomuus, muutos ja naiset. Esimerkki ker-
too, miten vastuuttomuus ja kevytmielisyys joh-
tavat pahimmillaan naisen hedelmittomyyteen.
Venijilld on sikili synkkd aborttihistoria, ettd dis-
kurssi abortista ehkiisykeinona on ulottunut jo-

pa tieteen kieleen (ks. esim. Kon 1995; Gatvinskij
& Jarskaja-Smirnova 2004, 58). Aborttien madri
on rajusti vihentynyt 2000-luvulla, mutta keski-
miirin venilidiselle naiselle tehdiin kaksi abort-
tia hinen hedelmillisen ikinsi aikana (European
Health for All; Ivanov & al. 2006).

Esimerkit osoittavat, etti nainen asettuu sel-
kezksi toimijaksi ja kohteeksi ohjelmissa. Suku-
puolittunutta puhetta esiintyy eritoten silloin,
kun kyse on yhteiskunnan uutta tuottavasta ruu-
miista, naisten lisddntymisterveydestd. Lisidnty-
misterveys hallitsee sisillsllisesti syntyvyysreto-
riikkaa. Puhuttaessa lisdintymisoikeuksista ko-
rostetaan naisten oikeutta kunnollisiin lisddnty-
misterveyspalveluihin. Keskustelua siitd, miten ja
missi olosuhteissa tai haluaako nainen ylipdinsi
lisddntyd, ei kiydi.

Kun tarkastellaan aiheen sukupuolittumista,
paljastavaa on, ettd ensin kirjoitetaan “kansallises-
ta mentaliteetista, josta puuttuu kiinnostus tervey-
den ylldpitoon”. Sitten lauseessa mainitaan nais-
ten terveydentilan heikentyminen. Tai kun kirjoi-
tetaan “vastuuttomasta ja kevytmielisestd suhtau-
tumisesta aborttiin”, mainitaan jilleen jilkimmai-
sessd lauseessa naiset. Ensin kerrotaan viite, timin
jilkeen se havainnollistetaan naisia apuna kiyt-
tden. Valitsemissani katkelmissa ei liiemmin pui-
da yhti venilidisten viranomaisten suurista huo-
lista, joka on miesten piiasiassa alkoholinkiytds-
ti ja tapaturmista johtuvat ennenaikaiset kuole-
mat. Kun poliittisissa ohjelmissa kirjoitetaan nais-
ten terveydestd, siihen herkemmin liitetdsin mo-
raalisia velvoitteita ja arvottavaa puhetyyli. Laari-
vaara (2008) on havainnut saman: pietarilaiset l44-
kirit arvelivat huolettoman suhtautumisen tervey-
teen olevan “veniliisen mentaliteetin mukaista”.

Miesten alkoholinkdyttd6n ja siitd johtuviin
kuolemiin ei retoriikassa liitetd vastuuttoman toi-
minnan leimaa, tai vaikka niin olisi, politiikka-
ohjelmien retorisella tasolla vastuuttomuutta ei
esitetd. Tdmid osoittaa, ettd “kansallisen menta-
liteetin” kisite on sukupuolittunut. Seuraava esi-
merkki kertoo, miten vieston reproduktioon liit-
tyvit tekstit suhtautuvat miehiin:

"Maan viestdn kuolleisuutta luonnehtii tydikiisen vi-
estén ylikuolleisuus. Kuolleista tydikiisisti noin 80
prosenttia oli miehii. --- Kuolleisuus on pysytellyt
korkeana infektioiden ja parasiittitautien vuoksi seki
tuberkuloosin, hengityselinsairauksien, sydin- ja veri-
suonitautien, myrkytysten ja traumojen (mukaan luki-
en alkoholin ja liikenteen aiheuttamat onnettomuudet)
ja my6s murhien ja itsemurhien tihden.”
(Viestokonseptio.)
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Tyoikiisten miesten suhteen ei kiytetd arvotta-
vaa puhetta. Miehet ovat Venijin kansan demo-
grafinen kipupiste kansanterveyden osalta. Vies-
topoliittisissa ohjelmissa he ovat kuitenkin heik-
koja objekteja, koska suoria, sanallisia muutospai-
neita ei heihin kohdistu. Toki on muistattava, ettd
my®s naisten alkoholinkiyttd on kasvanut, mis-
ti muun muassa ~"Naisten asema’-konseptio esit-
tdd huolensa. Alkoholin kiytdsti ei kuitenkaan
sanota esimerkiksi, ettd kuolemat ovat lisidnty-
neet, koska ihmiset suhtautuvat vastuuttomasti
alkoholinkiyttson.

Miesten roolittomuus syntyvyyttd kisittelevis-
si politiikassa on aiheellista kyseenalaistaa kah-
den seikan takia. Ensin siksi, ettd lisiintymister-
veys ja -oikeudet koskettavat my®s heitd. Toiseksi
voisi pohtia, vaikuttaisiko pidentyvi keski-iki tai
raitistuminen hedelmillisyyttd nostavasti. Miesten
roolittomuus ja se, ettd heidin osaltaan puhutaan
vain yleisterveydesti, todistavat syntyvyyteen liit-
tyvin puheen olevan edelleen sukupuolittunutta.
Veniliiset sosiologit Alexander Gatvinski ja Jelena
Jarskaja-Smirnova (2004, 57) kuvailevat demo-
grafisen tilanteen olevan sukupuolittunut kysy-
mys, koska miesten heikko terveystilanne rasittaa
naisten tyduraa. Korkean tapaturmakuolleisuuden
tihden michii ei ole pelkistiin naisia vihemmin,
vaan pitempiin eldvit naiset joutuvat tydskente-
lemiin tulevaisuudessa yhi vanhemmiksi. Gat-
vinskin ja Jarskaja-Smirnovan mielestd liian vi-
hin kiinnitetdiin huomiota tydiissd olevien mies-
ten kuolleisuuteen ja timin viestollisiin vaikutuk-
siin: sisillissodat, murhat, vikivalta ja terroriteot
aiheuttavat viestdhukkaa, mutta lisdintymisids-
si olevien miesten korkea kuolleisuus on heidin
mukaansa myds osasyy alhaiseen syntyvyyteen.
Esimerkiksi he kertovat vuoden 1987 alkoholin-
vastaisen kampanjan, jonka seurauksena miesten
kuolleisuus aleni ja syntyvyysluvut nousivat.

Tyttdret politiikan kohteena

Politiikkaohjelmien tavoitteina ovat lisdintymis-
kyvyn heikentymisen ehkiisyn, lisiintymiskyvyn
edistimisen ja ihmisten vastuullisuuden paran-
taminen. Tavoitteena on myés “yleisen mielipi-
teen muokkaaminen”, jonka merkitysti ei kui-
tenkaan ohjelmissa avata tarkemmin. Muutoksen
kohderyhmiini viestén uusintamiseen liittyvissd
teksteissd niyttdisivit olevan naiset. Muutokseen
tihddtiin koko valtiotasolla lainsiidinnén, am-
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mattilaiskoulutuksen ja tieteen keinoin. Kansalai-
sen valistustehtivissi hyddynnetiin opetusohjel-
mia, televisio- ja radio-ohjelmia ja painotuotteita.
Muutostalkoisiin kutsutaan toimijoiksi valtio ja
julkiset organisaatiot. Kansalainen toki kutsutaan
toimijaksi, mutta hinelle osoitettu aktiivisuuden
taso jad ohueksi. Asiakirjojen tavoitteista jid usein
kirjaamatta se, ettd yksildtasolla normaalitervey-
den kohentumista seuraa parempi elima.

Naiskansalainen asettuu yleensi erilaisten ter-
veyskampanjoiden kohteeksi, ponnekkaammin
timi tapahtuu silti nuorison kohdalla. Tdmi joh-
tuu siitd, ettd lapset ja nuoret luontaisesti asettu-
vat kasvatuksellisten toimenpiteiden kohteeksi,
pitddhin heistd kasvattaa vastuunsa tuntevia tule-
vaisuuden kansalaisia, koska he ovat maan inhi-
millinen pdioma, vaikka ohjelmissa nuorison tila
arvioidaankin huonoksi.

Keskityn nyt tyttdjen asemaan toimijoina. Vi-
eston uusintamiseen keskittyvi agenda tuottaa
Hitikeskeistd puhetta, mutta naiselle kansalaise-
na ei kuitenkaan osoiteta imperatiivista velvolli-
suutta lisddntymiseen. Velvollisuudet tulevat ni-
kyviin toisella tavalla: puhuttaessa alhaisesta kas-
vatuskulttuurista” tai "heikentyneesti moraalikas-
vatuksesta” viitataan tulevien sukupolvien kasvat-
tamiseen vastuullisiksi ja “normaaleiksi” kansalai-
siksi. T4min vuoksi "Lasten asema’-politiikkaoh-
jelmassa painotetaan huolta vanhempien pedago-
gispsykologisen kulttuurin alenemisesta. Repro-
duktiiviset velvollisuudet esitetdin naiskansalai-
sille, mutta ne osoitetaan yhti lailla jo tyttdkan-
salaisille, koska heidin tulee huolehtia lisidnty-
miskyvystidin.

Normatiivisuutta on luettavissa eritoten sil-
loin, kun teksteissd on kyse tulevaisuuden iideis-
td, nykyisistd tytdistd ja heidin huonosta tervey-
dellisestid tilanteestaan ja rappeutuneesta seksu-
aalikulttuuristaan. Viittaukset abortteihin kiyvit
esimerkkini:

"Venijin Federaatiossa tehdiin edelleen suuri mai-
rd abortteja ja niiden seurauksena aiheutuvia kompli-
kaatioita ja kuolleisuutta esiintyy myds paljon. Viime
vuosina on ilmennyrt, ettd koululaisten ja nuorison ter-
veys on huonontunut — erityisesti timi koskee tyttsjd
ja nuoria naisia. Viimeisten kymmenen vuoden aika-
na tyttdjen sairastuvuus on kasvanut miltei kolminker-
taiseksi. Nykytilanteelle on luonteenomaista seksuaali-
sen riskikdyttidytymisen lisddntyminen, erityisesti nuo-
rison keskuudessa.

Titd todistaa myos sukupuolitautien lisidntyminen
teini-ikidisten ja nuorison keskuudessa. Teini-ikiisten
15-17-vuotiaiden v. 1995 sairastama kuppa lisdéntyi
31-kertaisesti verrattuna vuoteen 1991.



Tutkimukset osoittivat myds, ettd enemmistd tei-
ni-ikiisistd oli tietoisia ehkiisymahdollisuuksista, mut-
ta vain puolet sukupuolielimii harrastavista kiytei-
vit ehkiisyd.”

(Perhesuunnittelu.)

Ensin lainauksessa kerrotaan suurista méristi
abortteja ja niiden kuolemaan tai terveydellisiin
ongelmiin johtavista seurauksista. Sitten tekstis-
si siirrytddn terveyshuolidiskurssin keskeiseen si-
siltoon eli koululaisten huonontuneeseen tervey-
teen. Tdmin jilkeen terveyshuoli esitetddn suku-
puolittuneena kysymykseni, silld faktojen joukos-
ta nostetaan taas nuoret naiset esiin perusteena se,
ettd tyttdjen sairastavuus on kasvanut. Teksti jit-
tdd mainitsematta, mihin tieto perustuu ja mi-
ten se on loydetty. Suorana jatkona ”Perhesuun-
nittelu”-ohjelma esittd, ettd venildistd nuorisoa
luonnehtii riskialtis seksuaalikiyttiytyminen, jo-
ta puolestaan todistavat omina kappaleinaan su-
kupuolitautien lisiintyminen ja ehkiisyn kiytei-
mitti jittiminen.

Perestroikan aikana nuorisoa ei lihestytty yk-
siloind, vaan sitd kisiteltiin paternalistisen sosi-
aalipolitiikan kohteena kokonaisena sukupolve-
na (Pilkington 1993). Venijin tulevaisuus taat-
taisiin vain nuorison, tulevaisuuden inhimillisen
pidoman, avulla. Tehtivi oli vaikea, silld nuori-
sosta alettiin samanaikaisesti puhua Hilary Pil-
kingtonin mukaan “menetettyni nuorisona.” Ti-
mi diskurssi eldd vield kymmenen vuotta myd-
hemmissi politiikkaohjelmissa, joissa venildisten
lasten ja nuorten tilaa yhi kuvataan hilytcivik-
si sekd moraalisesti ettd terveydellisesti. Puhutta-
essa nuorisosta sukupuoli hetkellisesti himmenee
ja sukupolvi voimistuu. Venidjilli nuoriso aset-
tuu politiikkaohjelmissa kahtalaiseen asemaan.
Yheiiled se kantaa “menetetyn sukupolven” lei-
maa (Pilkington 1993, 90-103), mutta toisaalta
nuorisossa, ja erityisesti tytoissi, eldvit venildisen
vieston tulevaisuuden toiveet ja potentiaali, viita-
taanhan aineistossa usein potentiaaleihin, kuten
“terveyteen strategisena potentiaalina” (roli zdo-
rovja naselenija kak strategicheskogo potentsiala),
"lisdntymispotentiaaliin® (reproduktivny potent-
sial), “inhimilliseen potentiaaliin” (chelovecheskij
potentsial) ja "sukupuolittuneeseen potentiaaliin”
(genderny potentsial). Puhe potentiaalista osoittaa
thmisten kyvyn ja mahdollisuuden parantaa omia
ja yhteiskunnallisia oloja.

Retoriikka nuorison pahoinvoinnista (Pilking-
ton 1993) kytkeytyy poliittisissa tavoiteohjelmis-
sa suoraan keskusteluun viestdn uusintamises-

ta. Venildisen nuorison pahoinvointi ja “riskial-
tis seksuaalinen kiyttiytyminen” nostaa nuorten
sairastavuutta ja heikentis moraalia, miki puoles-
taan hajottaa tulevaisuuden perheinstituution pe-
rustaa. Viestdpoliittinen konseptio kirjaa yhdeksi
tavoitteeksi perheen aseman vahvistamisen ja sel-
laisten arvojen juurtumisen, jotka tihtidvit kah-
teen tai kolmeen lapseen perheessi.

Varhain aloitettu sukupuolielimi lisid suku-
puolitautien riskid, mutta moraalin vartioinnis-
sa lienee kyse my®s ideologisesta perhenormatii-
visuudesta. Perhe ei ole yksinomaan naiskansalai-
suuden tiydentymi, kuten naistutkimus Neuvos-
toliiton ajoilta on todistanut (esim. Zdravomyslo-
va 1996): perhe-elimi on ylipdinsi vastuullisen
kansalaisuuden tiydentymi, mihin nuoriso ha-
lutaan kasvattaa pienesti pitien. My6s Larivaa-
ra (2008) on havainnut, ettd pietarilaiset ldaka-
rit odottavat naisilta vastuullista terveyskiyttiy-
tymistd ja tulevan ditiyden vaalimista.

"Yksi tirkeimmisti asioista on pohjata sellaisten ko-
timaisten instituutioiden, kuten perhesuunnittelukes-
kusten ja “avioliitto ja perhe” -konsultaatioiden tydn
kokemukseen.”

(Lisddntymisterveys.)

Pauliina Aarva ja kumppanit (2006) ovat tutki-
muksessaan todenneet, etti Venijin terveyspo-
liittisissa asiakirjoissa on tapahtunut retorinen
muutos yhi enemmin yksiln vastuuta korosta-
vaan suuntaan. Ti4std huolimatta kansalainen on
yhi objekti asiakirjoissa. Yksilot, erityisesti nai-
set ja tytdt, esitetddn, joskaan ei suoraan, usein
vastuuttomina ja valistusta tarvitsevina tukitoi-
mien kohteina. Vilinpitimittdmyyden tulkitaan
koskevan koko kansaa kollektiivisesti. My®s Lari-
vaara (2008) on nostanut gynekologien puheesta
esiin huolen potilaiden alhaisesta terveyskulttuu-
rista. Yhtid kaikki tekstit synnyttivit normeja, joi-
den kautta korostuvat odotukset yksilod kohtaan.
Jotta pdidstiisiin syntyvyyden kannalta tavoiteltui-
hin asiaintiloihin, naisille niyttiisi olevan help-
poa ja perusteltua ladata odotuksia.

Mista terveyshuolidiskurssi ja
syntyvyysretoriikka kertovat? Pohdinta

Politiikkaohjelmissa esiintyvin terveyshuolidis-
kurssin logiikan voi tiivistdd karikatyyrimiises-
ti ongelmien kehiksi: Syntyvyys Venijilld on al-
hainen, koska lisidntymisikdinen viestd yleensi
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on sairasta ja naiset erityisesti sairastelevat paljon
raskauksiensa aikana. Raskaudenaikaiset terveys-
ongelmat lisddvit komplikaatioriskeji synnytyk-
sissd, miki johtaa lasten invalidisoitumiseen seki
korkeaan iitiys- sekid imeviiskuolleisuuteen. T4-
mi vaikuttaa sithen, ettd useat lapset ovat synty-
mistdin lihtien sairaita. Koska vanhemmat ovat
kadottaneet ainakin osan “moraalisesta kasvatus-
kultcuuristaan”, terveiden lasten miairi hupenee
edelleen nuoruusiidssi. Lapset altistuvat “alhai-
sen kasvatuskulttuurin” tihden niin seksuaalieli-
min kuin ruokailu- tai liikuntatottumusten suh-
teen huonoille elimintavoille. Ongelmat kulmi-
noituvat aikuisuuden kynnyksells, jolloin nuor-
ten kansalaisten odotetaan perustavan omat per-
heensi, vaikka he politiikkaohjelmien viestin mu-
kaan eivit viletimittd ole henkisesti valmiita tai
fyysisesti kykenevid lisidntymiin. Kuitenkin ti-
mi Pilkingtonin sanoin “menetetty nuoriso” aset-
tuu reproduktiivisen politiikanteon ja toiveiden
kohteeksi.

Normaalius asettuu politiikkaohjelmissa kah-
talaiseen asemaan. Yhtiiltd normaalin saavutta-
minen on 1) politiikan tavoite: Viestén terveys-
tilanne vaatii normalisoitumista. Syntyvyys nou-
see, mikili viestén terveydentila normalisoituu
eli sairaudet vihenevit. Syntyvyys nousee, kun
vanhempien kasvatuskulttuuri kohenee ja nuo-
riso kiyttdytyy seksuaalisesti vastuullisesti. Nor-
maalitilaan tihtddvii viestdpolititkkaa perustel-
laan huolen retoriikalla: viestd voi huonosti eri-
toten kehittyneisiin linsimaihin verrattuna. Toi-
saalta normaali kisitteend palvelee 2) politiikan
tyokaluna. Se miirittdd toivotun ja ei-toivotun,
ja silld mairitelldan. Talloin vdestdn terveyden
poikkeamat normaalista huonompaan perustele-
vat terveyshuolipuheen.

Politiikkatekstien keskeinen kiinnostava piirre
on sairauden lidsniolo teksteissi. Jo Neuvostolii-
tossa synnytettiin puhetta kansasta sairaalloisena
(Rivkin-Fish 2006; Attwood 1990). Venijin itse-
niisen sosiaalipoliittisen tutkimuslaitoksen tutki-
ja Tatjana Maleva vildyttdd mahdollisuutta, ettd
yhi useampi ihminen midrittyisi sairaaksi hallin-
nollisten kiytintdjen takia: monet sosiaalipoliit-
tiset etuudet jaetaan oletetusta normaalista poik-
keaville, tietyt kriteerit tiyttiville ryhmille, esi-
merkiksi sairauden perusteella tai yksinhuolta-
jille. Maleva mainitsee, ettd veniliisten invalidi-
en miird noussee muutamilla miljoonilla tulevi-
en vuosien aikana, eiki timi hinen mielestiin
suinkaan johdu veniliisen kansan ikillisestd sai-

532 YHTEISKUNTAPOLITIIKKA 73 (2008):5

rastumisesta. Kyse on poliittishallinnollisten toi-
mien medikalisoivasta voimasta. Kun taloudel-
lisen etuuden saa vain se, joka on miiritelty sai-
raaksi tai invalidiksi, seurauksena voi helposti olla
sairauden miiritelmin l8ystyminen tai yhti lailla
terveyden miidritelmin kiristyminen, koska yhi
useampi kansalainen haluaa taloudellisen etuu-
den. T4hin puolestaan vaikuttaa se, ettd sosiaali-
poliittinen jirjestelmi ei taloudellisesti ole kansa-
laisen kannalta riittivin vahva. (Maleva 2005.)

Puhe sairaiden suurista miiristi voi tosin kielid
my®s “veniliisen kansan mentaliteetista’, tavas-
ta midrictdd — syystd tai toisesta — kansa sairaal-
loiseksi. Sen lisiksi, ettd venildisen kansan ole-
mus nihdidin sairaana, voidaan puhua myos kie-
lellisesti medikalisaatiosta (Conrad & Schneider
1980), jossa lidketieteen normaalikisitykselld on
prosessissa keskeinen sijansa. Ensin politiikkaoh-
jelmien kieli on saanut runsaasti vaikutteita l3i-
ketieteellisestd sanastosta. Sitten kieli on alkanut
hallita kiytintsjd, tutkimustapauksessani sosiaa-
li-, perhe-, ja terveyspoliittisia toimenpiteiti ja
miidritelmid. T4dmid on johtanut edelleen hallin-
non medikalisoitumiseen, miki on saattanut joh-
taa terveyden kisitteen kapeutumiseen siten, et-
td “absoluutisesti terveitd” ei enii ole kuin kou-
rallinen.

Kysymys erikseen sitten onkin, miksi politiik-
kaohjelmissa kirjoitetaan “kansallisesta mentali-
teetista”, josta puuttuu kiinnostus oman tervey-
den hoitoon. Vield tirkeimpii olisi pohtia, mik-
si tistd "kansallisesta mentaliteetista” kirjoitetaan
politiikkaohjelmissa naisten ja nuorten kohdalla
lisaantymisterveydellisissd kysymyksissi eikd kan-
sallisena mentaliteettina esitetd esimerkiksi taipu-
musta alkoholismiin.

Yksi selitys terveyshuolipuhuntaan ja pu-
heeseen kansallisesta mentaliteetista on Alexei
Yurchakia (2006) jiljitellen se, ettd neuvostodis-
kurssi viricedd edelleen nyky-yhteiskuntaa. Ai-
emmin mainitsin, ettd viranomaiskieli painottuu
nominaaleihin, toistoihin, yhdyssanoihin ja sana-
kiteytymiin. Yurchak (2006, 50-54) on léytinyt
veniliisessi kielenkdytossd ilmiolle selityksen, jo-
ta hin kutsuu kielen “hypernormalisoitumiseksi”.
On hyvin mahdollista, ettd kiteytymit tai avaa-
matta jidvit kisitteet “absoluuttisesta terveydes-
td”, “perhearvojen korostamisesta” tai “kansalli-
sittemmin Yurchakin sanoin hypernormalisoitu-
neesta neuvostoaikaisesta kielestd, jossa nominaa-
lit ovat alkaneet eldd omaa elimiinsi niin, ettd ne



ovat luonnollistuneet. Yurchakin mukaan kielen
hypernormalisoiduttua ideologisista asioista ei lo-
pulta voinut keskustella keskustelijan omin kisit-
tein tai sanoin, vaan keskustelua oli kiytivi sul-
jettujen ovien takana luoduin ilmauksin.

Hypernormalisoitumisen seurauksia on aina-
kin kaksi: yhtddled kieli jahmettyi, kuten venilii-
set viestopoliittiset ohjelmat kiteytyneine ilma-
uksineen osoittavat. Toisaalta ilmaisut muuttui-
vat tavoiksi, jotka lipiisevit koko yhteiskunnan.
Kun joitakin ilmaisuja kiytetdin toisia enemmiin,
ne viistimittd alkavat eldd vahvemmin. Niin ol-
len voisi ajatella, ettd neuvostodiskursseista on
muodostunut kollektiivinen tajunta, diskurssi-
varasto, josta on helppo ammentaa materiaalia
nykypiivin retoriikkaan. Puhe demografisesta
kriisistd syntyi, kun lapsiluku pieneni hetkellises-
ti 1960-luvulla. Sittemmin demografisen kriisin
kisite heriteltiin henkiin Neuvostoliiton loppuai-
koina. Nami neuvostoajalle omintakeiset tavat ja
tyylit puhua ja kirjoittaa ovat edelleen sovelletta-
vissa nykyiseen demografiseen tilanteeseen.

Kiteytyneen kielen direlld syntyy viistimictd
tarve tutkia vaihtoehtoisia diskursseja. Loppu-
tuloksen kannalta on tirkeidd kyseenalaistaa jo-
pa ajatus siitd, ettd alhainen syntyvyys olisi huo-
no asia. Olisi hyvi seikkailla jshmein virkakielen
avarammalle puolelle ja katsoa, 16ytyykd nuoriso-
kulttuurista tai kansalaisjirjestdjen puheenparres-
ta nykyistd viestodiskurssin hegemoniaa kilpai-
luttavia diskursseja.

Venijin kansalaisille esitetdin erilaisia subjekti-
positioita, joiden kautta parempaa vieststilannet-
ta tavoitellaan. T#ssi artikkelissa keskityin padasi-
assa naiskansalaisen asemaan. Naisia ja diteji pu-
hutellaan dokumenteissa valistusobjekteina. Mik-
si nidin on? Naiset asettuvat politiikan kohteeksi
medikalisaation ja edelleen vastuun kautta. Kos-
ka naiset synnyttivit jilkeldisid, heiddn ruumiin-
sa tarkkailu on legitimoitavissa. Eritoten synnytys
on medikalisoitunut. Uuden teknologian ja tut-
kimuksen vuoksi riskeji on alettu nihd niin pal-
jon, etti terveydenhuollon kontrolli ulotettiin ris-
kisairauksista normaaliraskauksiin. Venijin l33-
kirivallasta mielestini oiva esimerkki on Larivaa-
ran (2008) tutkimuksen havainto siitd, ettid veni-
ldinen ditiyshuolto sai veniliisiltd gynekologeil-
ta arvostusta osakseen siini, etti raskaana olevat
naiset ovat koko ajan liskirien seurannassa, kun
taas Suomessa erikoisldzkirien osuus normaaliras-
kauksien seurannassa jii vihiiseksi.

Tavoite siitd, ettd kansalainen mahtuisi yhi ka-

peampaan normaaliuden muottiin ja ettid kansa-
lainen asettuisi valistuspolitiikan objektiksi, kielii
Venijin vahvasta valtiosubjektista. Naiset muo-
dostavat viestollisen potentiaalin, joka nihdiin
keinona vapautua huolestuttavasta viestdtilan-
teesta’. Mutta kun huoli lipiisee venildisen yh-
teiskunnan ja kun se on saavuttanut hegemonisen
aseman kielessi (Fairclough 2001b), voiko kiydi
le Rivkin-Fish (2006) kysyykin aiheellisesti, on-
ko mahdollista irtaantua vaikeasta tilanteesta, jos
viranomaiset alati yllipitavit diskurssia veniliis-
ten kyvyttomyydestd synnyttdd terveitd jilkeldi-
sid. Venildiset politiikkkaohjelmat tukevat Rivkin-
Fishin nikemysti siiti, ettd kansa nihdiin “kirsi-
vini kollektiivina”.

Huoli moraalikorroosiosta, kohdistuupa se per-
heeseen yhteiskunnan perusyksikkoni tai seksuaa-
lisuuteen, kirjoitetaan ohjelmiin usein. Timi
huoli niyttidytyy myds veniliisen yhteiskunnan
kaikkiin kerroksiin tunkeutuneena ideologise-
na voimana, silli esimerkiksi Jussi Lassila (2007,
76) toteaa venildisen Yhdessikulkijat-nuorisojir-
jestén padvihollisen olevan kansakuntaa uhkaava
moraalinen rappio. Huoli moraalisesta korroo-
siosta ja sitd seuraava huono terveys ja edelleen
seuraava alhainen syntyvyys kielivit suuremmas-
ta huolesta: kuinka Venijin kiy? Viestokato hei-
kentdd Vendjin kultcuurista asemaa, koska esi-
merkiksi vendji on vaarassa menettii asemansa
neljinneksi puhutuimpana kieleni ("Venijin kie-
li”-tavoiteohjelma). Rivkin-Fish (2006, 155) kir-
joittaa, ettd kansallista viestdpolitiikkaa on tarvit-
tu turvaamaan Venijin kansainvilinen asema su-
pervaltana. "Viestokonseptio” kirjaa timin geo-
poliittisen huolen ainoana tutkimistani politiik-
kaohjelmista.

Syntyvyyteen, terveyteen ja viestoon liittyvien
politiikkaohjelmien perusteella kasvavan venilii-
sen tytdn harteilla lepdd painava vastuu, koska
hin nuorena ja naisena on politiikkaohjelmien

4. Syntyvyyslukuja halutaan nostaa, mutta samal-
la mdééritellddn implisiittisesti ei-toivottuja ihmis-
ryhmié (Isola 2008), joiden syntyvyyden kehitys ei
saisi olla nopeaa. Muuttoliike voisi ratkaista aina-
kin osan demografisesta tappiosta, mutta esimer-
kiksi syksylld 2006 vallinneet vihamielisyydet sekd
laillisia ettd laittomia georgialaisia maahanmuut-
tajia kohtaan kertovat toista kieltdan. Niitd maa-
hanmuuttajia, joita Vendjén olisi voinut ajatella
tarvitsevan vdestdkehityksen kannalta, loukattiin
ja haadettiin poliittisista syista.
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kaksinkertainen objekti. Neuvostoajan katsotaan
jdttdneen naisille perinnoksi ditiyden kautta to-
teutettavan naiseuden (Zdravomyslova 1996;
Caiazza 2002). Nuoriso puolestaan edustaa tule-
via sukupolvia. Pitkdin on puhuttu naisen kak-
soistaakasta. Tutkimieni politiikkaohjelmien pe-
rusteella puhuisin pikemminkin kolmoistaakasta:
nainen on vastuussa perheesti ja tydstd seki kan-
sakunnan tulevaisuudesta. Vastuu kansakunnan
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ENGLISH SUMMARY

Anna-Maria Isola: Daughters’ responsibilivy. Health
concerns as part of the low fertility rhetoric in Russia
(Tyttiirien vastuu. Terveyshuoli osana Vendijin albai-
sen syntyvyyden retoriikkaa)

In 2006 the Russian population declined by 0.32 per
cent. In 2003, the country’s total fertility rate was 1.32
children per woman of reproductive age. In 2004 the
figure edged up marginally to 1.34 children. As other
post-socialist countries, Russia has recently seen much
sharper demographic changes than Western Europe as
its formerly relatively high fertility rate has turned in-
to a significantly lower birth rate. Because of the coun-
try’s negative demographic trends the political estab-
lishment and authorities in Russia have defined the
low fertility rate as a public health problem. With the
Russian population in absolute decline and the male
life expectancy remaining extraordinarily low, there is
much talk in Russian society now about a “demograph-
ic crisis”, a “demographic catastrophe”, even about a
“nation in its death throes”.

This article provides an overview of these Russian
health concerns as they are voiced in the Russian Fed-
eration’s social, health and population policy pro-
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tien terveyden kohentamista seki ditiyskuolleisuu-
den ja -sairastavuuden vihentimisti, invaliditeetin
ehkiisemisti ja vastasyntyneiden terveyden kohenta-
mista. Ohjelman painopiste on naisissa ja dideissi.

VENAJAN KIEL: O federalnoi tselevoi programme
"Russki jazyk 2006-2010 gody”. Pravitelstvo
Rossiskoi federatsii postanovlenie ot 29 dekabrja
2005 g. N 833.

Venijin kieli -tavoiteohjelma

VENAJAN LAPSET: Federalnaja tselevaja programma

“Deti Rossii” 2002.
Venijin lapset -ohjelma vuodelta 2002 on viiden
ministerién yhteisohjelma. Ohjelma koostuu nel-
jistd alaohjelmasta, jotka ovat "Terve lapsi”, "Lah-
jakkaat lapset”, "Alaikiisten rikosten vihentimi-
nen” ja "Lapsi-invalidit”.

VAESTOKONSEPTIO: Pravitelstvo Rossiskoi federatsii.
Rasporjazenie ot 24 sentjabrja 2001 goda N
1270. O kontsepstsii demografitSeskogo razvitija
Rossiskoi federatsii na period do 2015 goda.
Viestdpoliittinen konseptio vuodelta 2001 on fe-
deraatio-, ty6- ja terveysministerividen yhdessd Ve-
ndjin valtion subjektien (osavaltioiden) ja niiden
valtaa kiyttivien organisaatioiden kanssa laatima
ohjelmallinen teksti. Konseption tarkoituksena on
parantaa Venijin demografista tilannetta vuoteen
2015 mennessi. Se kirjaa viideksi tirkeimmiksi
kisiteltidviksi osa-alueekseen syntyvyyden, perhei-
den tukemisen, eliniin pidentimisen, terveyden ja
muuttoliikkeen vaikutukset demografiseen kehi-
tykseen.

ArrivspAioma: Materinski kapital. Fereraljny zakon.
O vnecenii izmennii v otdelny zakonnodateljnye
akty Rossijskoj federatsii v chasti gosudarstvennoj
podderzhki grazhdan, imejushsih detei 2006.

grammes. Why are there so many people in Russia who
are in poor health, who are crippled and disabled, and
how does this tie in with talk about the country’s fertil-
ity rate? How are the fertility problem and the need for
change articulated in policy documents? How do the
rhetorics of concern and statistical and ideal normalcy
serve as Russian population policy tools when the pol-
icy focus is turned to mothers and daughters, to today’s
and future generations’ potential childbearers?

The material for this overview consists of seven so-
cial, health and population policy documents compiled
by officials at the social, health, education and labour
ministries in the Russian Federation in close consulta-
tion with Russian medical academies. The examination
makes use of the tools of rhetoric and discourse analy-
sis. The article is structured around the themes of con-
cern, normalcy, and gendered citizenship.

One of the key elements in the fertility rhetoric is
the concern surrounding the health of the Russian peo-
ple, which is described as poor in all the policy doc-
uments reviewed. The documents refer to the small
number of “absolutely healthy” people, the decrease in
normal deliveries and to severe health problems in chil-

dren. The argument of poor public health is backed up



by anonymous health experts’ statements, statistical ev-
idence and international comparisons. Numerical data
are used to represent the statistical and medical norm.
The statistical norm is adopted as the fertility policy
objective. However in the policy documents reviewed
that norm is not based on the average Russian health
status, but the target level is set according to the aver-
age citizen in advanced Western countries. The Russian
citizen is not compared against the Russian citizen, but
the Russian population is compared against the popu-
lation of Western countries.

Women and young people are identified as targets
for reproduction policy measures, but the responsibil-
ity for the nation’s future is placed squarely on girls.
Women are charged with moral obligations in the

realms of family formation and sex life. It is interest-
ing that none of the policy documents reviewed deal in
moralistic terms with alcoholism, a particularly acute
public health problem in Russia today.

The burden of responsibility placed upon women
implies a dual responsibility: for mothers, it implies the
responsibility of raising their daughters and sons as or-
dinary, responsible or “normal” citizens” who will later
go on to form their own families. On the other hand,
it also implies a responsibility for oneself and for one’s
own reproductive health.
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