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PLANETAARINEN TERVEYS
KATSAUS

TEEMA

Hanna Haveri ja Jenni Simkin

Ovatko metsäkylvyt osa tulevaisuuden sairaanhoitoa?

Luontoympäristöjen mahdollisuudet 
terveyden edistämisessä

Ihmisen toiminta on johtanut peruuttamattomiin muutoksiin maapallon elottomassa ja elollisessa luon-
nossa. Keskustelu planetaarisesta terveydestä on herätellyt terveydenhuoltosektoria näkemään ihmisen 
ja ympäröivän luonnon välisiä kytköksiä. Tarttumattomien tautien taakka lisääntyy samaan aikaan glo-
baalisti. Syitä on etsitty kaupungistumisesta, passivoivasta elämäntyylistä ja ihmisen erkaantumisesta 
monimuotoisista luontoympäristöistä. Viimeistään koronapandemia ja lisääntynyt tieto luontokadon 
seurauksista herättivät keskustelun luonnon terveyshyödyistä ja monimuotoisempien luontoalueiden 
tarpeesta myös kaupungistuvassa Suomessa. Vaikka luonnon merkitystä ihmiselle on vaikeaa mitata, al-
kaa esimerkiksi mielenterveyteen ja immunologisiin häiriöihin liittyvä tutkimusnäyttö olla vahvaa. Ken-
ties tulevaisuuden hyvinvointialueilla ohjaaminen vaikkapa metsäkylpyihin kuuluu esimerkiksi elintapa-
neuvonnan perustyökaluihin.

T arttumattomien tautien jatkuva lisäänty-
minen koettelee terveydenhuollon kan-
tokykyä globaalisti. Moderni elämäntapa 

on yhdistetty liikkumattomuuteen ja lukuisiin 
stressiperäisiin ongelmiin. Mielenterveyden 
häiriöt ovat yleisin työkyvyttömyyden syy, ja jo 
yli puolet suomalaisista aikuisista on ylipainoi-
sia tai lihavia (1,2). Lisäksi autoimmuunisai-
raudet ovat lisääntyneet ilman perintötekijöi-
hin liittyvää selitystä (3). WHO on tarjonnut 
luontoympäristöjä mahdolliseksi ratkaisuksi 
tarttumattomien tautien aiheuttamaan kansan-
terveystaakkaan. Suomessa luontoympäristöjen 
mahdollisuudet hyvinvoinnin ylläpitämisessä ja 
sairauksien ehkäisyssä ovat asuinpaikasta ja so-
sioekonomisesta asemasta riippumattomia, sil-
lä jonkinlainen lähivirkistyskohde sijaitsee noin 
300 metrin päässä yli 95 %:lla suomalaisista 
(Elinympäristön tietopalvelu Liiteri). Ulkoilus-
sakaan ei juuri ole maantieteellisiä eroja (4).

Tutkimustietoa on kertynyt kattavasti eten-
kin luontoympäristöjen mielenterveyttä edistä-
västä ja liikuntaa lisäävästä vaikutuksesta (5). Jo 
lyhyt luontoympäristössä käynti parantaa mie-
lialaa ja lisää energisyyttä (6). Luontoympäris-

tö myös palauttaa stressistä eli elvyttää auttaen 
tarkkaavuuden palautumisessa (7). Luontoko-
kemukset kohentavat lasten ja nuorten itsetun-
toa ja tukevat kognitiivista suoriutumista (8). 
Fyysisen ja psyykkisen hyvinvoinnin lisäksi tut-
kimusnäyttö luonnon monimuotoisuuden suo-
tuisasta vaikutuksesta erilaisten autoimmuu-
nisairauksien ehkäisyssä on vahvistunut (9). 
Pohdimme tässä katsauksessamme luontoym-
päristöjen merkitystä ja mahdollisuuksia osana 
terveydenhuoltoa. Tutkimustietoa aihealueesta 
on vielä verrattain vähän.

Tiedonhaku haasteena

Luontoympäristöissä toteutettavia tai luon-
toperustaisia hyvinvointia ja terveyttä mah-
dollisesti kohentavia menetelmiä on tutkittu 
vuosien varrella eri tieteenaloilla. Nimikkeistö 
vaihtelee, eikä yhteisiä määritelmiä menetel-
mille ja niiden sisällöille ole toistaiseksi luotu. 
Tämä vaikeuttaa tiedonhakua. Käyttämillämme 
sanayhdistelmillä ”nature treatment” ja ”nature 
therapy”, ”green space”, ”blue space”, ”forest 
bathing” ja ”nature-based” yhdistettynä sanoi-
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hin ”health” tai ”healthcare” saimme yhteensä 
565 tulosta (julkaisuajankohta tammikuusta 
2002 lokakuuhun 2022). Näistä julkaisuista 
223 liittyi karkeasti arvioituna luontoympäris-
töjen ja terveyden yhteyteen, mutta ne olivat 
laadullisesti erittäin vaihtelevia. Poissulkukri-
teereinä käytettiin pientä aineistokokoa (alle 
kymmenen) tai vertailuaineiston puuttumista. 
Ainoastaan englannin- tai suomenkieliset jul-
kaisut huomioitiin. Mukaan otettiin hakutulos-
ten ulkopuolelle jääneitä, kirjoittajien laaduk-
kaiksi arvioimia tutkimusraportteja, kuten My-
gindin ym. ja Engemannin ym. julkaisut (8,10).

Luontoympäristöjen 
terveyshyötyjen luokittelu

Luontoympäristöt jaetaan usein viher- ja si-
niympäristöihin. Molemmat pitävät sisällään 
laajan variaation rakennetuista ja hoidetuis-
ta viher- tai vesielementeistä luonnontilaisiin 
metsä-, niitty- tai luonnonvesiympäristöihin. 
Hyvinvointikontekstissa on keskusteltu myös 
kasvipeitteisyydeltään niukkojen alueiden (erä-
maat ja aavikot) sekä lumipeitteisten alueiden 
merkityksestä. Tutkimuksen rajaamiseksi kes-
kitymme tässä katsauksessamme viherympäris-
töihin, pois lukien hoivaympäristöjen toimin-
nalliset pihapuutarhat, koska halusimme tar-
kastella luontoympäristöjen itsensä vaikutusta.

Luontoympäristöihin liittyvät terveys- ja hy-
vinvointihyödyt voidaan jakaa kolmeen luok-
kaan: fyysiseen aktiivisuuteen, psyykkiseen 
hyvinvointiin ja sosiaaliseen vuorovaikutteisuu-
teen (KUVA 1) (7). Viimeaikainen tutkimustieto 
on tuonut myös neljännen ulottuvuuden – im-
muunipuolustuksen vahvistumisen (5). Luon-
non terveyshyödyillä tarkoitetaan mitattavissa 
olevia myönteisiä vaikutuksia, jotka ylittävät 
mahdolliset kielteiset vaikutukset (5).

Luonnossa oleiluun liittyvät riskit, kuten al-
lergeenit, eläimistä ihmisiin siirtyvät taudit eli 
zoonoosit ja muut, esimerkiksi eksymiseen ja 
petoeläimiin liittyvät pelot, vaikuttavat kaikki 
luontoympäristöön liittyvään psykologiseen 
kokemukseen. Riskit ja myös luonnonlääkin-
nän olemme kuitenkin rajanneet tämän kat-
sauksen ulkopuolelle. Terveyttä tarkastellaan 
katsauksessa WHO:n terveyden määritelmän 
mukaisesti fyysisessä, psyykkisessä ja sosiaali-
sessa ulottuvuudessa.

Luontoympäristöt kansanterveyden 
tukena

Viheralueet lähellä ihmistä. Luontoympä-
ristöt ovat tutkitusti yhteydessä positiivisiin 
tunteisiin ja parempaan terveyteen (KUVA 2) 
(6). Tämä pitäisi huomioida paremmin eten-
kin isoissa kaupungeissa, joissa luontoaluei-
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Hoiva- ja kuntoutusympäristöt +
Monipuolinen kasvuympäristö +
Virkistäytyminen +
(Kestävä) liikkuminen +
Sosiaalinen toiminta +

Kuumuus –

Melu –

Ilmansaasteet –
Mikrobialtistus +

Stressin hallinta,
mielen hyvinvointi +

KUVA 1. Luontoympäristöjen ja lähiluonnon merkitys ihmisen terveydelle.
+ = positiivinen vaikutus terveyteen; − = negatiivinen vaikutus
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den määrä supistuu jatkuvasti. Kaupunkien 
rakennukset ja asfalttialueet keräävät lämpöä 
ja aiheuttavat niin sanottuja kuumia saarekkei-
ta. Luontoympäristöt tasaavat lämpötiloja ja 
samalla vähentävät mielenterveysongelmia, sy-
dän- ja verisuonitautikuolleisuutta sekä yleistä 
kuolleisuutta (11). Vuonna 2021 julkaistussa 
tutkimuksessa todettiin lisäksi, että euroop-
palaisissa kaupungeissa vältettäisiin yli 43 000 
ennenaikaista kuolemaa, jos luontoalueiden 
saavutettavuus olisi WHO-suositusten (0,5 
hehtaaria enintään 300 metrin etäisyydellä) 
mukaista (12).

Saksassa 22 000 lapsen tutkimuksessa ha-
vaittiin viheralueiden saavutettavuuden olevan 
yhteydessä pienempään painoindeksiin (13). 
Myös alueen koolla on merkitystä, sillä suuret 
yli 25 hehtaarin lähiviheralueet lisäsivät helsinki-
läisten liikuntaa väestöotantaan kohdistuneessa 
kyselytutkimuksessa (14). Asuinalueilla, joilla 
viheralueiden määrä oli suurempi, havaittiin 
niin ikään suomalaisessa pitkittäistutkimukses-
sa pienempi riski sairastua masennukseen (15). 
Viheraltistus näyttäisi myös tukevan lasten neu-

ropsykologista kehitystä ja mielenterveyttä (16).
Viherpeitteisyydellä saattaa olla yhteys 

terveydenhuollon kustannuksiin. Kaliforniassa 
havaittiin vuosina 2003–2015 jopa 374 dollaria 
pienemmät vuotuiset kustannukset henkilöä 
kohden runsaimman viherpeitteisyyden alueel-
la, kun sosiodemografiset ja ‑ekonomiset tekijät 
huomioitiin (17). Päinvastaisiakin tuloksia on 
saatu, australialaisessa 55 339 henkilön viiden 
vuoden seurantatutkimuksessa todettiin epä-
suotuisa yhteys masennuslääkemääräysten ja 
etenkin avoimien nurmialueiden esiintyvyy-
den välillä (18). Tutkimustulosten tulkinta ja 
vertailu on kuitenkin vaikeaa, ja jo pelkästään 
sana ”viheralue” määritellään usein eri tavoin 
tutkimusmaan mukaan. Aineistojen tarkkuus-
kin vaihtelee paljon.

Luontoympäristöjen laadulla tärkeä 
osa

Viherympäristölle ei ole asetettu laadullisia 
kriteereitä. Kasvillisuusindeksi (normalised 
deviation vegetation index, NDVI) kuvaa vih-

Luontoympäristöjen mahdollisuudet terveyden edistämisessä

Mielialavaikutukset:
Masennus
Ahdistus
Stressi
Tarkkaavuus

Sydän- ja verisuoni-
vaikutukset:
Verenpaine
Syke

Immunologiset vaikutukset:
Allergia- ja astmariski
Tyypin 1 diabeteksen riski
Luonnolliset tappaja (NK) -solut

Vaikutukset aivotoimintaan:
Prefrontaalisen aivokuoren ja 
mantelitumakkeen rauhoittuminen
Kipu

Umpieritys ja
autonominen hermosto:
Kortisoli
Adrenaliini
Parasympaattinen hermosto

Ihon, limakalvojen ja 
suoliston mikrobiomin 
monipuolistuminen

KUVA 2. Luontoympäristöjen fysiologisia ja mielenterveydellisiä vaikutuksia.
↑ = positiivinen, toimintaa lisäävä tai pitoisuutta suurentava vaikutus  

↓ = negatiivinen, toimintaa vähentävä tai pitoisuutta pienentävä vaikutus
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reän kasvillisuuden määrää. Maanpeitteestä 
saa tietoa Corine Land Cover ‑paikkatietoai-
neistosta. Viherympäristöiksi tulkitaan usein 
kaikki vihreää maanpintaa tai esimerkiksi puita 
sisältävät alueet. Tyypillisesti ne jaetaan kar-
keasti avoimiin alueisiin, puistoihin ja metsiin. 
Pinta-alaa, pirstaleisuutta tai muokkaamisen as-
tetta otetaan harvemmin huomioon. Melu- tai 
ilmansaastemääriä on tarkasteltu osassa tutki-
muksista ja valosaasteen merkitystä vain har-
vakseltaan.

Luonnonmukaisissa ja ihmisen muokkaa-
missa luontoympäristöissä näyttää myös ole-
van eroja. Tanskassa luonnonmukaisempien 
ympäristöjen lähellä asuminen näytti suojaavan 
lapsia skitsofreniaan sairastumiselta 21 vuoden 
seuranta-aikana (10). Vastaavasti uusiseelanti-
laisten lasten kahden ensimmäisen elinvuoden 
aikainen kotipaikan sijainnista johtuva altistu-
minen monimuotoiselle luonnolle suojasi lap-
sia leukemialta, mikä havaittiin yhdistämällä 
terveysdata biodiversiteettidataan (19).

Suomalaisessa kenttäkoetutkimuksessa 

osallistujien vieraillessa eri tutkimuskohteissa 
luonnonmukaisempi metsäympäristö elvytti 
hieman hoidettua puistoa tehokkaammin (6). 
Japanilaistutkimuksessa harvennetussa metsäs-
sä verenpaine laski ja syljen kortisolipitoisuus 
pieneni enemmän kuin samanikäisessä hoita-
mattomassa metsässä, mutta hoitamaton metsä 
lievitti paremmin masennukseen taipuvaisten 
henkilöiden stressiä (20). Tutkimuksen hoita-
maton metsä ei kuitenkaan ollut luonnontilai-
nen, toisin kuin suomalaistutkimuksessa, jossa 
luonnontilainen vanha metsä oli yhtä elvyttävä 
kuin hoidettu hakkuukypsä talousmetsä (21). 
Suomalaistutkimuksessa nuori talousmetsä 
elvytti selvästi heikommin kuin iäkkäämmät 
metsät.

Tiivistyvä rakentaminen on lisännyt kiin-
nostusta kaupunkipuiden merkitystä kohtaan. 
Brysselissä vertailtiin puiden latvuspeittävyy-
den yhteyttä mieliala- sekä sydän- ja verisuo-
nitautilääkkeiden myyntiin. Kookkaampien 
puiden esiintyvyydellä ja pienemmällä mie-
lialalääkkeiden kulutuksella havaittiin olevan 
yhteys, kun alueen väestön ikä- ja sosioekono-
minen rakenne huomioitiin (22). Vastaavasti 
puiden suurempi runkotiheys oli yhteydessä 
kolmanneksen suurempaan mielialalääkkeiden 
ja liki neljänneksen suurempaan sydän- ja ve-
risuonitautien lääkkeiden myyntiin. Suurempi 
runkotiheys liittyy puustoltaan nuoreen kas-
vustoon, jolloin myös latvuspeittävyys on pie-
nempi. Näin ollen terveyttä kohentavana teki-
jänä nähtiin nimenomaan kookkaiden puiden 
säästäminen kaupunkialueilla.

Luontoympäristöjen sairauksia 
lievittävä vaikutus

Mielenterveys. Vahvinta näyttö luontoym-
päristöjen terveysvaikutuksista on mielenter-
veyden osalta (5). Luontoalueiden tiedetään 
lisäävän liikuntaa ja sosiaalista kanssakäymistä, 
mikä tukee mielen hyvinvointia (7). Luonto-
altistukseen liittyvää psykologista elpymistä 
on tutkittu eniten, mutta luontoympäristössä 
myös masennuksen ja ahdistuksen oireet lievit-
tyvät (23). Tarkoitukseen on kehitetty erilaisia 
luontoperustaisia terapiamenetelmiä kuten 
Luonnosta virtaa ‑interventio (TAULUKKO 1) 
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Viherreseptejä käytetään vaihtelevasti eri puo-
lilla Isoa-Britanniaa lähinnä yleislääkäreiden vas-
taanotoilla. Ne voivat pitää sisällään esimerkiksi 
terapeuttista puutarhanhoitoa tai osallistumista 
ympäristönsuojelutoimintaan. Lääkärin kirjoitta-
ma resepti ohjaa järjestön tai palveluntuottajan 
pariin, jossa potilas tai asiakas voi osallistua suo-
siteltuun toimintaan.

Terveysmetsälähete on Suomessa käytössä 
useammassa sote-keskuksessa. Lähetteellä voi-
daan ohjata esimerkiksi mielenterveyskuntoutu-
ja luontoretkisarjaan, joka on osa terveyskeskuk-
sen palvelutarjontaa.

Liikuntaneuvontakoulutuksen rinnalle on Suo-
messa kehitetty myös luontoliikuntaneuvontaa.

Tietojärjestelmien toiminnanohjausta hyödyn-
netään Suomessakin terveydenhuollossa muun 
muassa elintapaneuvonnassa. Tietojärjestelmäs-
sä voi olla valmiina esimerkiksi asiakkaille tai po-
tilaille sähköisesti lähetettäviä ohjeita ja linkkejä, 
ohjepohjia valmiina määräyksissä tai kirjauspoh-
jien valmiita muotoiluja elintapaohjaukselle.

Terveyskylän Mielenterveystalossa on muun 
muassa ohjelma, jossa tuodaan esiin luonnon 
hyvinvointivaikutuksia. Ohjelmaa voidaan hyvin 
käyttää myös terveydenhuollon tapaamisten tu-
kena.

TIETOLAATIKKO. Mahdollisia toimintamalleja poti-
laiden ohjaamiseen luontoympäristöön.
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(24). Muutaman vuorokauden metsäaltistus 
paransi pitkäaikaisesta kivusta kärsineiden hen-
kilöiden mielialaa ja elämänlaatua sekä vähensi 
itse kipua (23). Myös lasten tarkkaavuushäiriöt 
lievittyivät luontoympäristössä (25).

Umpieritys ja hermosto. Metsäkävely pie-
nentää stressihormoninakin pidetyn kortisolin 
tuotantoa (6,26). Parasympaattinen hermosto 
aktivoituu sympaattisen hermoston rauhoit
tuessa. Verenpainetta laskeva vaikutus liittyy 
tiettävästi juuri stressin lievittymiseen. Myös 
prefrontaalisella aivokuorella on todettu säh-
köisen toiminnan rauhoittumista (27). Satun-
naistetussa kontrolloidussa tutkimuksessa pään 
toiminnallisessa magneettikuvauksessa havait-
tiin metsäkävelyn jälkeen normaalisti pelko-
reaktioissa stimuloituvan mantelitumakkeen 
aktiivisuuden rauhoittuminen (28).

Verenkiertoelimistö. Valtaosassa viherym-
päristöjen terveysvaikutustutkimuksista on 
tutkittu terveitä henkilöitä, mutta suotuisia 
sydän- ja verisuonivaikutuksia on todettu sydä-
men vajaatoimintaa, verenpainetautia ja hengi-
tyselinten sairauksia sairastavilla (TAULUKKO 2) 
(23,26,27). Useamman vuorokauden mittai-
nen metsäaltistus vähentää reniini-angioten-
siinijärjestelmän aktivaatiota (26). Positiiviset 
verenkiertoelimistön vaikutukset liittyvät mah-
dollisesti vähäisempään ilmansaaste- ja etenkin 

pienhiukkaskuormitukseen (7). Korealaisessa 
vertailututkimuksessa muun muassa insulii-
nivaste parani, kun metabolista oireyhtymää 
sairastavat olivat luonnonmukaisemmassa ym-
päristössä (29).

Immunologiset vaikutukset. Viherympä-
ristöt saattavat vaikuttaa immunologiseen sää-
telyymme. Päiväkotilapsia tutkittaessa havait-
tiin, että metsämaan tuominen leikkialueelle 
muine viherrakenteineen lisää jo kuukaudessa 
ihmisen mikrobitasapainolle edullisena pi-
dettyjen gammaproteobakteerien määrää (9). 
Monimuotoinen mikrobialtistus on mahdolli-
nen autoimmuunityyppisiltä sairauksilta kuten 
tyypin 1 diabetekselta, astmalta ja allergioilta 
suojaava tekijä (3).

Terpeenit ovat havupuiden pihkassa ja kas
vien eteerisissä öljyissä esiintyviä yhdisteitä. 
Puut erittävät terpeenejä myös ilmaan. Terpee-
nien on ehdotettu indusoivan ihmisen veren-
kierrossa tiettyjen tulehdussolujen, kuten luon-
nollisten tappajasolujen (NK-solut) aktivaatio-
ta ja estävän kasvainten muodostumista (30). 
Toistaiseksi vaikutusketjuja on kyetty valotta-
maan vain osittain erilaisilla hiirimalleilla ja ih-
misen solulinjoilla (30). Luontoaltistus lisää ih-
misen NK-soluja. Samanaikaisesti metsäilmasta 
on mitattu suurentuneita terpeenipitoisuuksia. 
Yhteyttä NK-solujen aktivaatioon ei ole kuiten-

Luontoympäristöjen mahdollisuudet terveyden edistämisessä

TAULUKKO 1. Käytettyjä luontoaltistus- ja luontoterapiamenetelmiä (24,37–40).

Menetelmä (viite) Kuvaus Ympäristö Ehdotettu vaikutus terveyteen

Nature Break (37) 120 minuutin ohjattu kävely, opas 
kertoo luonnon terveysvaikutuksis-
ta, havainnointitehtäviä, viisi aistei-
hin liittyvää teemaa 

Metsä Stressin lievittyminen

Nacadia (38) Kymmenen viikon kestoinen terapia, 
pohjautuu kognitiiviseen käyttäyty-
misterapiaan: yksilöterapia, ryhmä-
mindfulness, tietoisuusharjoitukset, 
kävelyt, puutarhanhoito

1,4 hehtaarin laajui-
nen metsäpuutarha 
eli arboretum

Vaikean stressin lievittyminen,  
työkyvyn osittainen palautuminen, 
terveydenhuollon tuen vähäisempi 
tarve ja vaikutusten pysyvyys

Luonnosta virtaa (24) Toistettavia harjoituksia eri näkökul-
mista, harjoitteita yksin, pareittain 
ja ryhmissä

Luontoympäristö Stressin lievittyminen

Masennuksen lievittyminen

Mielenterveyskuntoutuminen

ForRest (39) Metsäkäynnit, erätaitotehtävät, 
eräruokailu ryhmissä, rentoutushar-
joitteet yksin mielipaikassa

Luontoympäristö Uupumuksen lievittyminen

Terveysmetsä (40) Luonnon terveysvaikutukset lähem-
mäksi terveydenhuoltoa, mahdolli-
suudet kuntoutuksessa

Metsäluonto kun-
touttavana ympäris-
tönä ja osana tervey-
denhuoltoa

Terveyspalveluita käyttävien,  
heitä saattavien, terveyspalveluiden 
henkilökunnan ja ympäristön asuk-
kaiden terveyden tukeminen
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kaan kyetty osoittamaan (23). Tutkimusasetel-
mien puutteiden vuoksi metsäilmassa olevien 
partikkeleiden terveyshyödyt ovat toistaiseksi 
kyseenalaisia. Lisää tutkimustietoa tarvitaan im-
munologisten vaikutusten selvittämiseksi.

Ohjeistaminen luontokontaktiin 
terveydenhuollossa

Luontoympäristöt ovat suomalaisten mielui-
simpia liikkumisympäristöjä (31) ja helpos-
ti saavutettavissa. Silti ajan ja kiinnostuksen 
puute ovat toimintakyvyn rajoitteiden ohella 
merkittävimpiä koettuja fyysisen aktiivisuuden 
esteitä (31). Irlannissa 62 % hankalasta kroo-
nisesta kivusta kärsineistä kipupoliklinikan 

potilaista toivoi ohjeistusta viherympäristöissä 
liikkumiseen nimenomaan terveydenhuollon 
henkilöstöltä (32). Toisessa, vähävaraisille 
suunnatussa satunnaistetussa vertailututkimuk-
sessa perheiden sisäisten suhteiden tukemisen 
vaikutus oli merkittävä ja lääkärin antama oh-
jeistus viherympäristöissä liikkumiseen saattoi 
kannustaa vanhempien ja lasten yhteiseen ak-
tiivisuuteen paremmin kuin järjestetty ryhmä-
toiminta (33).

Julkaisemattomassa suomalaistutkimukses-
sa (Mikaela Grotenfelt-Enegren, julkaisema-
ton tieto) neuvola-ammattilaisille rakennettiin 
käyntien sisältöohjeistukseen muun muassa 
ohjeet lähiluontokohteisiin, jotta perheitä 
voitaisiin järjestelmällisemmin ohjata luonto-
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TAULUKKO 2. Luontointerventioiden fysiologisia ja psykologisia vaikutuksia eri sairauksiin (23,25,26,39).

Sairaus Tutkimus-
maa (viite)

Luontointerventio 
(tutkittujen luku-
määrä)

Kesto/intervalli Fysiologiset ja  
psykologiset  
vaikutukset

Vertailuryhmän  
interventio  
(tutkittujen lukumäärä)

Verenpaine-
tauti

Kävely metsässä Kävely kaupungissa

Kiina (26) (12) 90 min / 7 vrk SP ↓, DP ↓ (12)

Japani (26) (19) 80 min/sessio;  
2 x samana päivänä

P ↓ (19)

Korea (26) (43) 60 min / 1 vrk SP ↓, DP ↓ (19)

Japani (23) (20) 17 min / 1 vrk P ↓ (20)

Liettua (23) (20) 30 min / 7 vrk SP, DP, P ↓ (20)

Masennus Korea (23) Metsäterapia (59) − BDI, HAm-D17 ↓ Kaupunkioleskelu (59)

Korea (23) Psykoterapia metsä-
kävelyillä (23)

Neljä käyntiä HRSD ↓, MADRS ↓ Psykoterapia sairaalassa (19)  
tai tavalliset vastaanotot (21)

Ahdistus Korea (23) Metsäterapia (59) − STAI ↓ Kaupunkioleskelu (59)

Uupumus Ruotsi (39) Metsäkäynnit, 
erätaitotehtävät, 
rentoutusharjoitukset 
(19, jonossa kuntou-
tukseen)

Yhteiset tehtävät 
10 min, itsenäinen 
harjoitus 120 min, 
22 käyntiä / 12 vk

Metsäryhmä ei 
tarvinnut terveyden-
huollon psykologista 
tukea jakson aikana, 
(merkitsevä ero)

Sairausloma, tarvittaessa 
lääkäritapaamiset, (muut 
kuntoutukseen jonotta-
neet)

Keuhkoah-
taumatauti

Kiina (23) Kävely metsässä (10) − Tulehdusta lisäävät 
sytokiinit ↓

Kävely kaupungissa (10)

Laaja-alai-
nen kipuoire

Korea (23) Metsärentoutus
harjoitukset (33) 

2 vrk VAS ↓, BDI ↓ Normaali kaupunkielämä 
(28)

ADHD,  
tarkkaavuus 
7–12-vuo
tiaat lapset

Yhdysval-
lat (25)

Kävely puistossa (17) 20 min Keskittyminen ↑  
(numerojännetesti)

Kävely kaupungilla (17)

↓ merkitsevä verenpaineen lasku, mitatun muuttujan heikkeneminen tai pistemäärän pieneneminen; ↑ = merkitsevä ve-
renpaineen nousu, mitatun muuttujan koheneminen tai pistemäärän suureneminen; ADHD = aktiivisuuden ja tarkkaa-
vuuden häiriö; BDI = Beck masennustesti; DP = diastolinen verenpaine; HAm-D17 = Hamilton Depression Rating Scale -17; 
HRSD = Hamilton Rating Scales for Depression; MADRS = Montgomery-Åsberg Depression Rating Scales; P = syke; SP = sys-
tolinen verenpaine; STAI = State-Rate-Anxiety-Inventory; VAS = visual analogue scale (kipujana)
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liikuntaan. Kajaanissa ja Lahdessa terveyden-
huollon pisteiden läheisyyteen on perustettu 
Terveysmetsät, joita hyödynnetään jo moni-
puolisesti (TAULUKKO 1). Sipoossa perustervey-
denhuollon lääkäreillä oli mahdollisuus tehdä 
lähete luontoperustaiseen ryhmätoimintaan 
monimuotoiseen metsään (Timo Partonen, 
julkaisematon tieto).

Yhdysvaltalaistutkimuksessa lastensairaa-
lan kävijät saivat lääkäriltä puistoreseptin, joka 
sisälsi lyhyen, vakioidun informaation luon-
toympäristöjen terveysvaikutuksista, kartan 
paikallisista puistoista, päiväkirjan ja askelmit-
tarin (33). Britanniassa moni yleislääkäri on 
ottanut käyttöönsä viherreseptin, jonka avulla 
pyritään ohjaamaan potilas luontoympäristössä 
tapahtuvaan toimintaan (KUVA 3) (34). Näiden 
reseptien todellisesta vaikuttavuudesta on vielä 
vähäisesti tietoa.

Luontoympäristöjen arvo ja laatu

Luontoympäristöjen rahallista arvoa ter-
veydelle on vaikeaa, ellei mahdotonta laskea. 
Ne ovat kuitenkin kaikille suomalaisille mak-
suttomia ja helposti saavutettavissa. Luonto-
ympäristöt tarjoavat monipuolisia oppimis- ja 
liikkumisympäristöjä niin lapsille kuin aikuisil-
lekin. Luontosuhteen rakentuminen jo varhain 
on tutkitusti positiivisessa yhteydessä lasten 
omaan terveyteen ja arvostukseen luontoa koh-
taan (35).

Luontoympäristöjen mahdollisuudet työky-
vyn ylläpitämisessä ovat laajat työhyvinvointi- 
ja kuntoutustoiminnassa. Luontoympäristöt 
tarjoavat parhaimmillaan liikuntaa ja toiminta-
kykyä ylläpitävää sosiaalista toimintaa. Sairauk
sia ehkäisevässä työssä tulisikin huomioida lä-
hiluonnon tarjoamat mahdollisuudet kaikilla 
yhteiskunnan portailla. Koska 70 % suomalai-
sistakin asuu kaupungeissa (3), kaavoituksesta 
ja kaupunkisuunnittelusta vastaavat tahot ovat 
tässä avainasemassa. Riittävän lähiluonnon ja 
viherkäytävien säästäminen on tiivistyvässäkin 
kaupunkirakenteessa olennaista ihmisen hyvin-
voinnin ja terveyden kannalta. Tiiviillä yhdys-
kuntarakenteella on kuitenkin myös suojaava 
vaikutus (36), sillä palvelut ovat usein kävely-
matkan päässä, mikä tukee aktiivisuutta.

Luontoympäristöjen mahdollisuudet terveyden edistämisessä

Luontoympäristöjen laadulla vaikuttai-
si myös olevan merkitystä ihmisen terveyden 
kannalta. Biodiversiteetin köyhtyminen on 
mahdollisesti osasyynä useisiin autoimmuuni-
sairauksiin. ”Siistillä” ja hoidetulla luontoym-
päristöllä on paikkansa, mutta luonnon moni-
muotoisuutta tulisi säilyttää isommissakin kau-
pungeissa – siellä, missä ihminen asuu. Vaikka 
tutkimustulokset ovat vasta suuntaa antavia, 
kehomme näyttäisi tarvitsevan monimuotoi-
suutta siinä missä muukin lajikirjo.

Helppokulkuista ja hoidettua metsää on 
esimerkiksi yleisesti pidetty miellyttävänä ja 
sopivana ympäristönä hauraille ja kroonisesti 
sairaille ihmisryhmille kuten masentuneille. 
Viimeaikaisissa tutkimuksissa ovat kuitenkin 
nousseet esiin monimuotoisen metsän mah-
dolliset suuremmat hyvinvointihyödyt inten-
siivisesti käsiteltyyn metsään verrattuna. Kyse 
voi olla pienuuden kokemuksesta villissä luon-
toympäristössä, varsinaisesta biodiversiteetistä 
tai muusta tuntemattomasta tekijästä. Tule-
vaisuudessa luontoperustaisen terapiatyön ja 
tieteellisen tutkimuksen yhdistäminen etenkin 
psyykkisten sairauksien osalta olisi tärkeätä uu-
sien kustannusvaikuttavien hoitomenetelmien 
löytämiseksi.

Lopuksi

Luonnon merkitystä terveyttä edistävänä te-
kijänä ei ole syytä jättää huomiotta. Tervey-

Erätaidot

Ekoterapia

Hoivafarmit

Terapeuttiset
puutarhat

Luonnonsuojelu- tai
ennallistamistoiminta

Julkiset
puutarhat

Metsäkylvyt

Luontokävelyt

KUVA 3. Esimerkkejä viherreseptien teemoista (34).
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denhuollon primaarisessa ja sekundaarisessa 
ehkäisytyössä sekä kuntoutuksessa ohjaami-
nen luontoaktiviteetteihin olisi mahdollista 
sisällyttää esimerkiksi hyvinvointialueiden 
hoitopolkuihin ja elintapaneuvontaan yhteis-
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työssä järjestöjen kanssa muuta hoitoa tuke-
vana menetelmänä. Luontoympäristö voi par-
haimmillaan olla voimavara vaikeina hetkinä 
ja liikuntaan innostava keidas, vastustuskykyä 
mahdollisesti piristävistä vaikutuksistaan pu-
humattakaan.

Luontosuhteen vaaliminen jo lapsuudessa 
rohkaisee paitsi liikkumaan aikuisena luonnos-
sa myös arvostamaan luontoa itsessään. Pla-
netaarisen terveyden näkökulmasta ihmistä ei 
pidä ajatella luonnosta riippumattomana tekijä-
nä. Monessa suhteessa nykypäivän ihminen on 
asfalttiviidakossaan ja kliinisessä ympäristös-
sään eräänlainen elonkirjon irtopala. Lisäänty-
vä tutkimusnäyttö ihmisen ja luonnon ekosys-
teemien välisestä riippuvuudesta on kuitenkin 
kiistatonta. Ihminen tarvitsee monipuolista ja 
monimuotoista luontoa. ■
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