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Uskomuslääkintä on harhaanjohtava termi 
”Kieleni rajat ovat maailmani rajat” (Wittgenstein)

Lääketieteen sanastolautakun-
nan mielestä termi uskomus-
lääkintä on käypää lääkäreiden 
ammattisanastoa keskusteltaessa 
lääketieteen ulkopuolisista hoi-
doista. Kivelä ja Kellosalo kir-
joittivat, että ”uskomushoidot 
tukeutuvat sananmukaisesti us-
komuksiin elimistön rakenteesta 
ja toiminnoista…” ja että ”usko-
muslääkinnässä tyypillisesti val-
litsee usko yliluonnollisiin voi-
miin, jälleensyntymiseen, kosmi-
siin energioihin ja ihmeisiin” (1). 

Uskomuslääkintä on epäon-
nistunut käännös englannin-
kielen ”complementary and al-
ternative medicine” -käsitteelle 
(CAM). Parhaimmat määritel-
mät CAM-käsitteelle ovat sosio-
logisia ja poliittisia (2,3). Yhdys-
valloissa Institute of Medicine 
määritteli, että CAM-hoidoilla 
tarkoitetaan hoitoja, jotka eivät 
ole tyypillisiä vallitsevalle tervey-
denhoitojärjestelmälle kyseisessä 
yhteiskunnassa tai kulttuurissa 
tiettynä historiallisena ajanjakso-
na (4). Eisenbergin ym. mukaan 
vaihtoehtohoidoilla tarkoitetaan 
hoitoja, joita ei opeteta laajalti 
[Yhdysvaltain] lääketieteellisissä 
tiedekunnissa ja jotka eivät ole 
yleisesti käytössä [Yhdysvaltain] 
sairaaloissa (5). 

Nämä ja vastaavat määritelmät 
eivät ota kantaa siihen, perustuu-
ko jokin hoito kummallisiin us-
komuksiin elimistön rakenteesta 
ja toiminnoista. Ne eivät myös-

kään ota kantaa siihen, tehoaako 
hoito vai ei. Eräät CAM-hoidot 
perustuvat näyttöön perustuvan 
lääketieteen (EBM) tasoiseen 
näyttöön, ja Cochrane-luokitte-
lussa esimerkiksi foolihapon an-
taminen raskaana oleville naisille 
on CAM-hoitoa (2,3,6,7).

Nimet vaikuttavat ajatteluun, 
ja voimakkaasti leimaavat nimet 
johtavat vääristyneeseen ajat-
teluun. Kun hoitoa kutsutaan 
uskomushoidoksi, on helppo 
ehdottaa, ettei rajallisia resursse-
ja ole aiheellista tuhlata sellaisen 
hoidon tutkimiseen. Jos samaa 
hoitoa kutsutaan vaihtoehtohoi-
doksi, voidaan neutraalisti poh-
diskella, kannattaako hoitoon 
perehtyä, mihin hoito perustuu 
ja voisiko siitä olla jopa hyötyä.

Potilaiden kanssa keskustelu 
edellyttää hienotunteisuutta ja 
potilaiden arvostamista. Lääkä-
rin pitäisi suhtautua neutraalisti 
potilaan ajatuksiin hänen omas-
ta sairaudestaan ja sen hoidois-
ta. Vaihtoehtohoitoja käyttävä 
potilas voi lopettaa keskustelun 
omista hoitokokeiluistaan, jos 
lääkäri väheksyy niitä uskomus-
hoidoiksi.

En ole nähnyt uskomuslää-
kintä-sanaa käytettävän silloin, 
kun lääkärit puhuvat toisten 
lääkäreiden uskomushoidoista, 
kuten virustautien hoidosta an-
tibiooteilla. Termiä on käytetty 
ainoastaan silloin, kun on pu-
huttu lääketieteen ulkopuolisista 

hoidoista. Tässäkään suhteessa 
termin käyttö ei ole neutraalia.

Heikki Hemmilä ehdotti, että 
sanan uskomuslääkintä käyt-
tö lopetettaisiin, koska se on 
monella tavalla harhaanjohtava 
suomennos CAM-käsitteelle 
(8). Kivelä ja Kellosalo vastasi-
vat kritiikkiin, mutta vastineesta 
jäi vaikutelma, etteivät he olleet 
perehtyneet CAM-käsitteen 
englanninkielisiin määritelmiin 
ja käyttöön (1,2,4,5,6). He eivät 
myöskään piitanneet siitä, että 
termi uskomuslääkintä loukkaa 
niitä potilaita ja lääkäreitä, jot-
ka ovat kiinnostuneita lääketie-
teen ulkopuolisista hoidoista. 
Edelleen he väittivät, ettei sanan 
uskomuslääkintä tarkoitus ole 
herjata, mutta sellaisessa tarkoi-
tuksessa sitä usein käytetään. 
Sanoja pitäisi välttää, jos kuulijat 
kokevat ne vahvasti loukkaavina.

Uskomuslääkintä-sanalla on 
voimakkaasti negatiivinen sävy. 
Sille on vaikea nähdä muuta 
käyttöä kuin vallitsevan tervey-
denhoitojärjestelmän ulkopuo-
listen hoitojen väheksyminen. 
Sellainen kuitenkin tukahduttaa 
mielekkään keskustelun ja hi-
dastaa eräiden lääketieteen ulko-
puolisten hoitojen tehokkuuden 
arviointia. ■
HARRI HEMILÄ, dosentti
Kansanterveystieteen osasto
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Uskomuslääkintä ei ole käännöstermi

Uskomuslääkintä-termi on Duo-
decimin sanakilpailun voittaja 
vuodelta 1995. Se ei ole kään-
nös termistä complementary 
and alternative medicine (CAM, 
suomeksi vaihtoehtoinen ja täy-
dentävä lääkintä), joka on yleis-
tynyt käyttöön uskomuslääkintä-
termiä myöhemmin. Esimerkiksi 
COST B4 -projektin vuonna 
1998 julkaistussa loppurapor-
tissa ei CAM-termiä käytetty, 
vaan nimitys oli unconventional 
 medicine (1).

CAM on terminä monella 
tapaa ongelmallinen. Uskomus-
hoidot eivät sovi vaihtoehdoiksi 
lääketieteelliseen tutkimukseen 
perustuville hoidoille eivätkä 
usein edes täydentämään niitä. 
Ytimekästä ja osuvaa uskomus-
lääkintä-termiä ei ole syytä kor-
vata epämääräisellä, vierasperäi-
sellä CAM-termillä.

Uskomuslääkintä selitetään 
Lääketieteen termit -sanakirjassa 
tieteelliseen tutkimukseen pe-
rustuvan lääkinnän ulkopuolelle 
jääviksi hoitomenetelmiksi. Ter-
missä lääkintää määrittää sana 
uskomus, joka tarkoittaa Kie-
litoimiston sanakirjan mukaan 
perinnäistä uskoon perustuvaa 
käsitystä jostakin (yliluonnolli-
sesta). Uskomus ei ole loukkaava 
tai negatiivinen sana. Myöskään 
uskomuslääkintä-termiä ei ole 

tarkoitettu herjaavaksi.
Uskomuslääkintää ovat hoi-

dot, joihin liittyy lääketieteelli-
sen tiedon kanssa ristiriidassa 
olevia uskomuksia esimerkiksi 
elimistön toiminnasta, lääkkei-
den ja ravinnon vaikutuksista ja 
sairauksien syistä. 

Diagnostiikassa tukeudutaan 
muun muassa uskomukseen, että 
silmän värikalvoa katsomalla, 
jalkapohjaa painelemalla tai niin 
kutsuttua auravalokuvaa tulkitse-
malla voidaan määrittää sairaus. 
Hoidossa saatetaan uskoa, että 
äärimmäisen pitkälle laimennet-
tu aine vaikuttaa voimakkaim-
min tai että tauti on mahdollista 
parantaa lähettämällä parantavaa 
energiaa. Tautien aiheuttajina 
voidaan pitää muun muassa 
tarrahenkiä, energiavirtausten 
tukosta tai kuona-aineiden ker-
tymistä suolistoon. 

Foolihapon käyttö sikiön ke-
hityksen varmistamiseksi ei ole 
koskaan ollut uskomuslääkintää, 
toisin kuin eräiden muiden vita-
miinien ja hivenaineiden jättian-
nosten käyttö monien sairauk-
sien hoitoon (2). Myöskään 
virusinfektioiden hoito mikro-
bilääkkeillä ei ole uskomuslää-
kintää. Lääkärit eivät usko mik-
robilääkkeen vaikuttavan myös 
viruksiin, vaan yrittävät mikrobi-
lääkkeillä torjua virustulehduk-

siin joskus liittyviä, bakteerien 
aiheuttamia sekundaari-infek-
tioita. Summittaisesti toteutet-
tuna tällainen lääkitys on useim-
miten haitallista, ja siitä pyritään 
tarmokkaasti eroon. 

Uskomuslääkinnän harjoit-
tajien piirissä kriittisyys omia 
käytäntöjä kohtaan on vähäistä, 
vaikka tutkimusnäytön (esimer-
kiksi 3,4) perusteella useista 
uskomuslääkinnän menetelmis-
tä olisi syytä luopua. Hoito voi 
kuitenkin siirtyä uskomuslääkin-
nästä lääketieteeseen perustuvan 
hoidon puolelle, jos teho ja tur-
vallisuus osoitetaan tieteellisesti 
luotettavilla menetelmillä. Sen 
jälkeen hoito ei ole uskomuksiin 
vaan näyttöön perustuvaa lääkin-
tää. ■
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