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100 vuotta
Pohjolan joutsenia

ohjoismaisten sairaanhoitajaliit-

tojen jirjestd SSN on ollut ole-

massa 100 vuotta. Jarjestd perus-
tettiin syyskuussa 1920 Kéopenhaminassa,
jonne oli kokoontunut tuhat pohjoismaista
sajraanhoitajaa. Aikamoinen saavutus, kun
ottaa huomioon, miten vaativia pitkét mat-
kat ennen vanhaan olivat. Yhtd merkittiva
saavutus on se, ettd SSN on kasvanut suu-
reksi ja vahvaksi jarjestoksi, jonka alaisuu-
teen kuuluu tdlld hetkelld 340 000 sairaan-
hoitajaa kuudessa eri maassa.

Juhlavuoden kunniaksi SSN péaitti koo-
ta pohjoismaisten joutsenten historian
yksien kansien véliin. Aluksi joutsenia oli
viisi, mutta luku kasvoi yhdelld, kun Fér-
saaret liittyi mukaan vuonna 1998.

Téssd julkaisussa kerromme, miten
Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen
jarjestd sai alkunsa ja miten sen jidsen-
liitot ovat sadan viime vuoden ajan teh-
neet yhteistyotd saavuttaakseen SSN:n
nelja paatavoitetta:

- Parempi koulutus

- Parempi palkka ja tydehdot

« Paremmin johdettu terveydenhuoltosektori
- Lisd4 sairaanhoidon tutkimusta

Lisdksi keskitymme sairaanhoitajien arkeen
Pohjolassa vuonna 2020. Kerromme, kuinka
sairaanhoitajat pyrkivét kohti SSN:n tavoit-
teita kuudessa eri maassa samoista ldhto-
kohdista huolimatta hyvin eri tavoin. Timén

julkaisun sivuilla saat tutustua pienen fir-
saarelaiskyldn terveydenhoitajaan, suuren
koopenhaminalaissairaalan keinoihin pitdd
kiinni henkil6stostiddn, korkeateknologiseen
vanhustenhuoltoon Lénsi-Norjassa, kan-
sainvilisen tason simulaatiokoulutukseen
Islannissa, pitkdlle erikoistuneeseen sai-
raanhoitoon suomalaisella terveysasemalla
ja ylihoitajan uraan tukholmalaisessa yli-
opistosairaalassa.

Artikkelit tarjoavat kurkistuksen
yksittdisten sairaanhoitajien ty6hdn ja
osoittavat sairaanhoitoalan kehityksen
sekd monitahoisen roolin yhteiskunnas-
sa. Ne todistavat, ettd olemme onnis-
tuneet edistiméidn alan koulutusta ja
tutkimusta kaikissa kuudessa maassa.
Meitd sairaanhoitajia yhdistavia tekijoi-
td ovat ylpeys omasta alasta ja sen kehi-
tyksestd - mutta valitettavasti myds pie-
net palkat. Palkkaus onkin yksi aiheista,

GRETE CHRISTENSEN
SSN:n puheenjohtaja

SINEVA RIBEIRO
SSN:n 1. varapuheenjohtaja

GUDBJORA PALSDOTTIR
Hallituksen jdsen

GLUVA I GONG
Hallituksen jdsen

joihin SSN on viime vuosina yrittdnyt
kiinnittda poliittista huomiota.

”Pohjoismaisilla jarjest6illd, mukaan
Iukien SSN:114, on Euroopassa erityisase-
ma. Jisenet ovat aktiivisia ja jarjestdilla on
yhteiskunnallista vaikutusvaltaa.”

Nédin kirjoitti SSN:n 75-vuotisjuhla-
julkaisun esipuheessa jérjestoén silloinen
puheenjohtaja Kirsten Stallknecht. Sanat
ovat edelleen totta. Kykymme organisoi-
tua seka kansallisella ettd pohjoismaisella
tasolla on vahva. Pohjoismaiden sairaan-
hoitajia on siksi kuunneltu ja arvostettu
- ja kuunnellaan ja arvostetaan edelleen -
sekd yksittdisissi maissa, pohjoismaisella
tasolla ettd kansainvélisissd yhteyksissa.

Pysykdfimme yhtendisend joukkona, jotta
kuuden pohjoismaisen joutsenen aura voi jat-
kossakin lentdd kauniina ja vaikuttavana.

Ystdvdllisin terveisin

NINA HAHTELA
Hallituksen jasen

LILL SVERRESDATTER LARSEN
Hallituksen jasen
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Ruotsin, Tanskan ja Norjan sai-
raanhoitajaliittojen puheenjohta-
jat Bertha Wellin, Henny
Tscherning ja Bergljot
Larsson olivat perustamassa
Pohjoismaisten sairaanhoitajaliit-
tojen jérjestéd vuonna 1920. Myds
suomalaiset sairaanhoitajat olivat
edustettuina. Joukon yhteisié
paamaéria olivat parempi kou-
lutus, lyhnemmat tyopéivat seké
paremmat palkat ja elékkeet.

Sisalto

Erdén kd6penhaminalaisen sai-
raalan osastonhoitaja Hanne
Nygaard otti vastuun vas-
tapalkattujen sairaanhoitajien
perehdyttamisesté ja onnistui
lisddmaan heidén halujaan

jaéada osastolle.

borsteinn Jénssonilla
on ollut merkittava rooli simu-
laatio-opetuksen kehittéjana
Islannissa. Harjoitusnukkien
kaytto yleistyy sairaanhoitajien
koulutuksessa, ja ne ovat hyva
opetustydkalu myds Klinikoilla.

Resurssihoitaja Tove Larsen
tybskentelee Norjan lansiranni-
kolla, jossa hyvinvointiteknologia
on integroitu osaksi sairaanhoi-
toa. Siita on hyotya seké alueen
asukkaille ettd kansantaloudelle.
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Espoossa tydskenteleva Paivi
Mahonen on opetellut uutta
koko ty6uransa ajan. 50-vuoti-
aana han opiskeli itselleen 184k-
keenmaaraémisoikeuden ja voi
nyt helpottaa terveysaseman
|a&karien tyota kirjoittamalla
resepteja.

Lena Berg on esimerkki sai-
raanhoitajasta, joka on edennyt
palkka- ja patevyysportaiden
huipulle tekemalla tutkimusta

ja ottamalla johtovastuuta.

Talla hetkelld han tydskentelee
ylihoitajana Tukholman Karoliini-
sessa yliopistosairaalassa.

Sélrun Foldbo toimii
terveydenhoitajana Férsaarilla,
jossa syntyvyysluvut ovat Eu-
roopan korkeimmat. Han toivoo,
etta terveydenhoitajien koulu-
tukseen tehdyt uudistukset ja
tulevaisuudessa toivottavasti
nousevat palkat helpottavat
terveydenhoitajapulaa.

Aikajana: 100 vuotta Poh-
joismaisten sairaanhoitajaliittojen
jarjeston historiaa.



w
ﬁjmsmals‘ta yhtelst“

Poh10|sma|sten sairaanhoitajaliittojen jarjestd SSN on jo vuodesta 1920 lahtien |
taistellut sairaanhoitajien koulutuksen, tyoolojen ja palkkojen parantamiseksi.

Jarjeston perustamiskokouksessa maaritettiin kolme konkreettista tavoitetta,

joista yksi ei ole vielakaan toteutunut. -
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Tuhat sairaanhoitajaa
Norjasta, Ruotsista, Suomesta ja eri
puolilta Tanskaa sonnustautui syys-
kuussa 1920 parhaimpiinsa ja matkus-
ti Kéopenhaminaan sairaanhoitajien
ensimmdiseen yhteispohjoismaiseen
tapaamiseen. Koollekutsujana toimi-
nut Tanskan sairaanhoitajaliitto kir-
joitti kutsussa:

”Emme tavoittele suuria julkilau-
sumia emmekd valtaisia joukkoko-
koontumisia, mutta uskomme yhdessi
sovittujen tavoitteiden muodostuvan
mittaamattomaksi voimanldhteeksi”.

Tapaamisen kolmantena péivini
osallistujat pédsiviat yhteisymmaér-
rykseen jarjeston perustehtévistd ja
organisatorisista raameista. Teksti
mabhtui yhdelle paperiarkille eiké ol-
lut paljon modernia tviittid pidempi.

Pohjoismaisten  sairaanhoitaja-
liittojen jdrjestd SSN oli syntynyt.
Vuonna 2020 jirjestd juhlistaa sa-
tavuotista taivaltaan konferenssilla Tans-
kassa. Islannin ja Farsaarten sairaanhoi-
tajaliitot liittyivit mukaan my6hemmin,
ja tdlld hetkelld SSN:n alaisuuteen kuuluu
Pohjoismaissa 340 000 sairaanhoitajaa.

Jumalan ja ihmisten palveluksessa

Jarjestdn perustajajisenet ovat kuolleet
jo vuosia sitten, mutta vuonna 1920 ote-
tussa virallisessa yhteiskuvassa loistavat
edelleen heiddn pontevat ja lujatahtoiset
kasvonsa. Tanskalaisen puheenjohtajan
Henny Tscherningin kotona ikuistetussa
otoksessa poseeraavilla naisilla on ai-
kakauteen sopivat, tukevasta kankaasta
ommellut vaatteet ja rinnassa suuri pu-
naisten ja valkoisten royheldiden koris-

.
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September 1920
enedes on folgende Punkter:
1) 3 Aars Uddannelse som Minimumsfordring.

2) En Porkortelse af Sygeplejerskernes Arbejdsdag.

3) En mere g af Sygepl

og Pension anses for paakrevet.

4) Samarbejde fortsettes ved Afholdelse af em mordisk
Kongres hvert 3312 Aar og en udovende Komité bestaaende af
3 Medlemner fra hvert af de 4 nordiske Lande. Denne Komite

modes mindst een Gang om Aaret.
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tama merkki - sairaanhoitajien ensim-
mdisen yhteistapaamisen “péésylippu”.

Sairaanhoitajan ammattia pidettiin sata
vuotta sitten kutsumuksena. Tehtivina,
jota ei suoritettu hydtymistarkoituksessa,
vaan vahvan sisdisen vakaumuksen ohjaa-
mana. Tapaamisen tavoitteena oli kutsun
mukaan “oppia tuntemaan toinen toisensa
ja silld muodoin oppia palvelemaan Juma-
laa ja ihmisié entistd paremmin”.

Kieli on vanhahtavaa, ja valokuva on
kellastunut.

Ajat olivat toiset.

Tarkoittaako taméi, ettd SSN:n alku-
perdinen olemassaolon oikeutus on ka-
donnut?
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Alkuperainen asiakirja kertoo, mista
asioista tuhat sairaanhoitajaa sopi-
vat vuonna 1920.

Ei, silld Jumalan ja ihmisten
palvelemisen liséksi jdrjeston pe-
rustajat tahtoivat parantaa sai-
raanhoitajien tyoehtoja asioissa,
jotka ovat edelleen ajankohtaisia.
Vuoden 1920 lyhyen paitoslausel-
man mukaan SSN:n tulisi keskit-
tyd kolmeen tehtdvain:

1. Vahintddn kolmen vuoden
koulutus

2. Ty6pdivien lyhentdminen

3. Palkkojen ja elikkeiden yhte-
ndinen parantaminen

Edelleen paljon yhteisti
Sairaanhoitajien ty6 on muut-
tunut sadassa vuodessa monella
tavalla, mutta SSN:n télla hetkel-
1a ajamat asiat ovat suoraa jatkoa
vuoden 1920 visioille. SSN pyrkii edelleen
parantamaan sairaanhoitajien koulutusta
sekd palkkoja ja tyoehtoja - niin Pohjois-
maissa kuin kansainvilisilli areenoilla,
esimerkiksi Kansainvélisessd sairaanhoi-
tajaliitossa (ICN). Vuosien saatossa orga-
nisaation asialistalle ovat nousseet myds
terveydenhuoltosektorin johdon laadun
parantaminen ja tutkimuksen lisddminen.

SSN:d4 johtavat kansallisten sairaan-
hoitajaliittojen puheenjohtajat. Vuonna
2020 sekd SSN:n ettd Tanskan sairaanhoi-
tajaliiton puheenjohtajana toimii Grete
Christensen, jonka mielestd pohjoismai-
silla sairaanhoitajilla on paljon yhteistd
my0s tdnd paivana.



”Asialistat ovat suurimmaksi osaksi samat
kaikissa kuudessa maassa. Toivomme alalle
liséd arvostusta ja parempia palkkoja. Lisik-
si tahdomme sdilyttda hyvén kliinisen koulu-
tuksen ja kehittd4 sitd edelleen seké vahvis-
taa alan johtoa ja edistdd sairaanhoitoalan
tutkimusta. Tima kaikki paremman kansan-
terveyden hyviksi”, Christensen sanoo.

SSN edistdd mainittuja asioita lobbaa-
malla poliitikkoja yksittdisissd Pohjois-
maissa ja Euroopan mittakaavassa. Esi-
merkiksi vuonna 2013 SSN taisteli vahvan
ammattikoulutuksen puolesta, kun EU:ssa
oltiin hyvaksyméssd uutta direktiivid am-
mattipitevyyden tunnustamisesta.

Lisdksi SSN helpottaa sairaanhoitoalan
ammatillista yhteistyota eri maiden valilld
ja vaikuttaa siten sairaaloiden ja terveys-
keskusten arkeen.

”Jarjestot tarjoavat sairaanhoitajille
mahdollisuuksia kollegoiden tapaami-
seen ja ammatillisiin keskusteluihin niin
pohjoismaisella, eurooppalaisella kuin
kansainvaliselldkin tasolla. Kun tietoa

Milloin sairaanhoitajien

jaetaan, se kulkeutuu kaytinnon tyohén
erilaisten ammattijirjestéjen ja intressi-
ryhmien kautta”, puheenjohtaja sanoo.

Koulutus laadun takeena
Grete Christensen muistelee SSN:n perus-
taneita naisia ylpeydelld.

”He olivat todella sinnikkditd. Ajattele,
millaisia haasteita he joutuivat voittamaan
paistikseen KO6penhaminaan tapaamaan
kollegoitaan! Nykyédn liikkuminen on
paljon helpompaa, ja kommunikointi In-
ternetin kautta sujuu kiden kdanteessa”.

Vuoden 1920 tapaamiseen osallistuneet
tuhat sairaanhoitajaa matkasivat vaivalloi-
sesti vanhanaikaisilla junilla, laivoilla ja
raitiovaunuilla. Tanskan kansankéirijien
edessd otetussa ryhmékuvassa heidén kas-
vonsa loistavat paattavaisyyttd. He saapui-
vat paikalle, keskustelivat ja asettivat kol-
me tavoitetta: pidempi koulutus, lyhempi
tydaika seka parempi palkka ja elédke.

Miten pitkddn noiden tavoitteiden to-
teutumiseen menisi?

tavoitteet vuodelta 1920 Tanska Suomi Farsaaret Islanti Norja

toteutuivat?

Vahintdan kolmen 1920*

vuoden koulutus 1o33 lo19 /1980** loat 1948

Kahdeksan tunnin 1946 1946 1948 1942 1937

tyopaiva

Sama palkka kuin muilla gy o5 Ei viela Ei viela Ei vield Ei viela

vastaavilla aloilla****

* Osa koulutuksesta Tanskassa
** Koko koulutus Farsaarilla

*** Alkuperadinen sanamuoto: "Sairaanhoitajien tydpaivan lyhentadminen”
**+* Alkuperainen sanamuoto: "Sairaanhoitajien palkkojen ja eldkkeiden yhtendinen parantaminen”

Léhteet: Dansk Sygeplejehistorisk Museum ja SSN:n jasenliitot

Ruotsi

1993

1939

Ei viela

Kolmen vuoden koulutus puhutti
vuosikausia jarjestén sisdlld ja poliit-
tisessa tyossd. Koulutus oli jo tuohon
aikaan laadun tae, jonka avulla nuoria
pystyi houkuttelemaan alalle. Se toimi
my06s argumenttina, jonka avulla saattoi
perustella toiveet suuremmasta arvos-
tuksesta sekd paremmista palkoista ja
ty6ehdoista.

Suomessa kolmevuotinen koulutus oli
otettu kdyttdon jo vuonna 1919 eli juuri en-
nen yhteispohjoismaisen tavoitteen asetta-
mista. Tapaamisessa keskusteltiin runsaasti
siitd, millaisen koulutuksen jéilkeen itseddn
voisi kutsua sairaanhoitajaksi. Ruotsalaisia
sairaanhoitajia kritisoitiin kahden vuoden
koulutukseen tyytymisestd, ja koulutusky-
symys herétti SSN:n sisdlld suuria tunteita
vield vuosikausia, vaikka kaikki pohjimmil-
taan olivatkin samaa mieltd vdhintiin kol-
men vuoden tavoitteesta.

Vuonna 1986 kysymys koulutuksen pi-
tuudesta ja sisdllostd oli hajottaa SSN:n ri-
vit. Norjan sairaanhoitajaliitto ei nimittdin
halunnut auktorisoida ruotsalai-
sia sairaanhoitajia, jotka tahtoi-
vat Norjaan t6ihin.

Yhteistyolld téstdkin kriisis-
td onneksi selvittiin. Yhdistévid
asioita oli loppujen lopuksi enem-
man kuin erottavia.

Ruotsalaiset sairaanhoitajat
saivat odottaa periti 73 vuot-
ta ennen kuin vuonna 1920
laadittu koulutustavoite toteu-
tui. Sairaanhoitajien koulutus
muuttui kolmevuotiseksi vuon-
na 1993. Tanskassa sama tapah-
tui jo vuonna 1933 ja Norjassa
vuonna 1948.
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Osallistujat Tanskan kansankéréjien edessa SSN:n ensimmaisessa yhteistapaamisessa vuonna 1920.

Ennen virallisia, koko maan kattavia
pddtoksid monet sairaalat monissa eri
maissa tarjosivat kolmevuotista koulu-
tusta jo paljon aikaisemmin. Tanskan
sairaanhoitajaliitto hyvéksyi riveihinsd
vuodesta 1899 ldhtien vain kolme vuot-
ta opiskelleita sairaanhoitajia, ja Norjan
Bergenissd sairaanhoitajakoulutus oli
kolmevuotinen heti alusta eli vuodesta
1908 saakka.

Lyhemmiit tyopaivit
My6s kysymys lyhemmistd tyopdivistd oli
SNS:ssd vuonna 1920 kuuma peruna.
Kaikki olivat yhtd mieltd siité, ettd ta-
valliset 12-14 tunnin vuorot olivat liian
pitkid. Kansainvilisen tyovédenliikkeen
vuodesta 1889 ajama ja Pohjoismaissakin
suosiota kerdnnyt kahdeksan tunnin ty6-
péiva oli kuitenkin monien mielesti liian

Iyhyt. K66penhaminassa tyoldiset olivat
aloittaneet kahdeksan tunnin péivit vain
muutama kuukausi ennen SSN:n perusta-
miskokousta.

Sairaanhoitajia uusi laki ei kuitenkaan
koskenut. Myos yhteistapaamisessa oltiin
sitd mieltd, ettd kahdeksan tunnin tyo-
pdiva olisi kutsumuksen ja etiikan vastai-
nen. Kolmivuorotyd aiheuttaisi potilaissa
levottomuutta, ja toiden pilkkominen voi-
si viedd tyon ilon ja ammatillisen palon,
kokouksen referaatissa lukee. Kahdeksan
tunnin tyopdivdd kannattanut, K6open-
haminan Blegdamshospitaletissa tydsken-
nellyt Emma West kommentoi viitteita
seuraavasti:

”Niinpé, sairaanhoitajien on aina ollut
vaikea tottua uusiin ajatuksiin. Mutta téssa
asiassa niin on tehtava.”

Yleisostd kuului soraddnid.
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Sittemmin pohjoismaiset sairaanhoita-
jat ovat tottuneet ajatukseen lyhemmaéstd
tydajasta. Kaikissa Pohjoismaissa Suomea
lukuun ottamatta yli puolet sairaanhoita-
jista on osa-aikaisia.

Miten ihmeessd sairaanhoitajat jak-
soivat ennen vanhaan tehdd niin paljon
t6itd? Vastaus: he olivat niin sanotusti
naimisissa tyonsi kanssa. Viime vuosisa-
dan puoliviliin saakka oli tavallista, ettd
sairaanhoitajat asuivat sairaalassa. Téstd
joustettiin vasta toisen maailmansodan
jalkeisen tyovoimapulan myo6td, ja niin
sairaanhoitajatkin padsivit yhdistiméain
tyon ja perheen.

Kahdeksan tunnin ty6pdivdn levidmi-
nen kaikkialle Pohjolaan vei pitkdén. Nor-
jassa laki astui voimaan ensimmaéisend,
vuonna 1937. Farsaaret odottivat pisim-
paan, vuoteen 1948 asti.



Tyoviikko oli tosin edelleen pitka. Viiden
tyOpdivin ja kahden vapaapéivéin vuorotte-
lu yleistyi Pohjoismaissa vasta 1970-luvulla.

Palkka ja ty6ehdot

Kolmas vuoden 1920 yhteistapaamises-
sa madritelty tavoite koski palkkojen ja
elikkeiden yhtendisti parantamista. Se
on aihe, josta SSN:ssd on aina oltu tdysin
yksimielisi.

Ja se on alkuperiisistd tavoitteista ai-
noa, joka ei ole vielakdén toteutunut. SS-
N:n mukaan pohjoismaisten sairaanhoita-
jien palkat ovat nykyadnkin liian alhaiset
verrattuna muihin vastaavan koulutuksen
ja vastuumddrin ammattiryhmiin.

Edistystd on toki tapahtunut. Sata
vuotta sitten sairaanhoitajat saivat osan
palkastaan luontoisetuina eli ruoan ja ma-
joituksen muodossa.

SSN sanoutui irti tdstd kdytdnnostd
heti kun tulevaisuuteen suuntautumi-
nen toisen maailmansodan jilkeen oli
mahdollista. Vuonna 1946 SSN vaati sai-
raanhoitajille maksua ”bruttopalkkape-
riaatteella” kahdeksan tunnin tyopdivin
perusteella ja virkamiehiin rinnastaen.
Ruokaa ja majoitusta ei endd saisi laskea
osaksi palkkaa.

Uusin samapalkkaisuutta koskeva SSN-ra-
portti tosin paljastaa, ettd sairaanhoitajien
palkkaus laahaa edelleen jdljessi. Sen mu-
kaan kandidaattikoulutettujen pohjoismaa-
laisten palkkaero vuonna 2018 oli 20 pro-
senttia miesten hyvéksi. Sairaanhoidossa ja
muilla naisvaltaisilla aloilla palkat ovat vain
neljd viidesosaa miesvaltaisten alojen pal-
koista, vaikka koulutustaso on sama.

Sairaanhoitajien palkat ja neuvotte-
luasemat vaihtelevat maittain, mutta yksi
suuntaus on Grete Christensenin mukaan
ollut sama kautta vuosien:

”Avainsana taistelussa parempien tyo-
ehtojen puolesta on valitettavasti kérsi-
villisyys. Olemme ahkeroineet kaikissa
Pohjoismaissa paremman koulutuksen,
suuremman arvostuksen ja sitd myotd
korkeamman palkkatason puolesta. Palk-
kamme ovat silti huomattavasti alhai-
semmat kuin miesvaltaisilla aloilla. Ainoa
ulospéddsy epétasa-arvoisesta tilanteesta
on nihdéikseni poliitikkojen puuttuminen
asiaan. Hallituksen on kohdennettava ny-
kyistd enemmaén varoja sairaanhoitajille”,
Christensen sanoo.

Johto ja tutkimus

Viime aikoina SSN:n huomion kohteita
ovat olleet myos sairaanhoitoalan joh-
don parantaminen ja tutkimuksen lisda-
minen. Molemmat johtaisivat loppujen

lopuksi sairaanhoidon laadun ja sai-
raanhoitajien tyéehtojen paranemiseen.

Sairaanhoidon tutkimus otettiin SSN:n
tavoitelistalle vuonna 1954. Euroopan en-
simmdinen sairaanhoidon tutkimuslaitos
avattiin Suomessa vuonna 1966. Pari vuot-
ta aikaisemmin yksi SSN:n ty6ryhmisté oli
ehdottanut, ettd jarjeston pitdisi julkaista
tutkimukseen keskittyvad lehted. Aihees-
ta piti kuitenkin keskustella SSN:ssi vield
vuosikymmenid ennen kuin tutkimus nos-
tettiin prioriteettilistan kérkipaikoille.

Vuonna 1981 SNS julkaisi ensimmaéisen
sairaanhoidon tutkimusta kisittelevin
Véard i Norden -lehden, ja vuotta my6hem-
min jrjesto isdnnodi Suomessa ensimmais-
ta tutkimussymposiumia.

Pohjoismainen sairaanhoidon tutkija
on silti edelleen harvinaisuus. Sadasta sai-
raanhoitajasta vain yhdelld tai kahdella on
tohtorin tutkinto.

Kansainviilisti yhteistyoti
Pohjoismainen yhteistyd on alusta saakka
ollut tiukasti kytkoksissd ty6hon Kansain-
vilisessd sairaanhoitajaliitossa (ICN). SSN
sai alkunsa pohjoismaisten sairaanhoita-
jaliittojen turhautumisesta ICN:n passiivi-
suuteen ensimmaéisen maailmansodan jél-
keen. Kunnianhimoisena tavoitteena seka
silloin ettd nykyédéin oli kansainvélinen vai-
kuttaminen. Grete Christensenin mukaan
SSN:n vaikutusvalta maailmalla on suuri.
”Meitd pohjoismaisia  sairaanhoitajia
kuunnellaan, koska me tulemme tapaami-
siin hyvin valmistautuneina ja jarjestayty-
neind. Siksi olemme edenneet my6s merkit-
téviin kansainvélisiin tehtéviin. Meilld on
valtaa, ja me kytdmme sitd sairaanhoitajien
ja heiddn potilaidensa hyoddyksi eri puolilla
maailmaa, etenkin kehitysmaissa.”

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta ‘ -]
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Viela kolme vuotta sitten vastavalmistuneita sairaanhoitajia

oli vaikea saada pysymaan kddpenhaminalaisen Bispeb-
jergin sairaalan paivystyspoliklinikalla. Tilanne muuttui, kun
osastonhoitaja HANNE NYGAARD otti vastuun tyOkulttuurin
kehittdmisests ja tydhon perehdyttamisesta.

60penhaminalaisen Bispeb-

jergin sairaalan pdivystyspo-

liklinikka oli kolme vuotta
sitten suuren haasteen edessd: vasta-
valmistuneita sairaanhoitajia oli vaikea
saada pysymdin osastolla. Kaksi kol-
mesta irtisanoutui neljin kuukauden
kuluessa aloittamisesta.

Se ei ollut mukavaa sen parem-
min hoitajille itselleen, heidan kolle-
goilleen, potilaille kuin osaston toi-
minnallekaan. Osastonhoitaja Hanne
Nygaard otti siksi ohjat késiinsi ja
kehitti vastavalmistuneille uudenlai-
sen perehdytysjakson, jota kokeiltiin
ensi kerran vuonna 2017. Tulokset
olivat niin hyvid, ettd toukokuussa
2018 siitd tehtiin pysyvd osa osaston
toimintaa.

Nykyisin kaikki vastavalmistuneet
aloittavat tyonsa 24 viikkoa kestévil-

KoOpenhaminassa toimivan
Bispebjergin sairaalan paivys-
tyspoliklinikan osastonhoitaja
Hanne Nygaard kehitti Godt

i gang -perehdytysjakson,
joka on antanut Caroline Plum
Olsenille ja muille vastapalka-
tuille itsevarmuutta ja turvaa
uudessa tydssa.

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta

FAKTOJA
TANSKASTA

Sairaanhoitajien maara

70 935 aktiivisena tyomarkki-
noilla.

3 % valtion, 58 % l&énien, 24 %
kuntien ja 15 % yksityisen sektorin
palkkalistoilla.

Koulutuksen pituus
3% vuotta.

Palkka ja eléke

Laanit ja kunnat maksavat
keskimé&arin 34 044 Tans-

kan kruunua (4 556,76 euroa)
kuukaudessa, kun kyseessé

ei ole esimies eikd maisteriksi
kouluttautunut. Parhaiten pal-
kattu kymmmenesosa ansaitsee
40 550 Tanskan kruunua (5
427,53 euroa) ja pienipalkkaisin
kymmenesosa 27 854 Tanskan
kruunua (3 728,21 euroa).
Lisaksi maksetaan eldketta
13,55-14,18 % palkasta (pe-
ruspalkka ja lisét) ja 3,75-5 %
haittalisaa.

Johtajien koulutus

5,5 prosentilla sairaanhoitajista on
alalle soveltuva diplomi- tai mais-
teritasoinen johtajakoulutus.

Tutkimus
Alle yhdella prosentilla sairaan-
hoitajista on tohtorin tutkinto.
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AMMATILLINEN
NAKOKULMA

Hanne Nygaard, osastonhoitaja,
KoOGpenhamina

Ammatin suurin haaste

“Luulo, ettd sairaanhoitajapula voi-
daan ratkaista delegoimalla sairaan-
hoitajien tehtavia muille ammattiryh-
mille. Meidan on maariteltava entista
tarkemmin, mitd sairaanhoito on ja
millaisten tehtavien ratkaisemiseen
tarvitaan sairaanhoitaja.”

Ammatin suurin mahdollisuus
"Kokonaisvaltainen katsantokantam-
me. I8kkaat potilaat, monisairaat

ja muuten haavoittuvat tarvitsevat
ammattiryhméan, joka ylittda hoito-
sektorien rajat ja saa kaikki potilasta
hoitavat tekemé&an yhteisty6ta.”

N&in onnistumme

"Potilaiden on perinteisesti pitédnyt
mukautua terveydenhoitoalan raa-
meihin. Nykysuuntaus kulkee toiseen
suuntaan eli kohti potilaiden yksil6l-
listen tarpeiden huomioimista. Lisaksi
alaamme on alettu johtaa yli sektori-
ja sairaalarajojen. Nama ovat askelia
oikeaan suuntaan, silla ne lisdavat
potilaiden turvallisuudentunnetta.”

12 | Tanska &

1a ”Godt i gang” -perehdytysjaksolla, ja
vain joka kymmenes jittda sen kesken.
Osastonhoitaja Hanne Nygaard kehitti
jakson yhdessi kliinisten asiantuntijoiden
kanssa. Kehitystyon pohjaksi otettiin ai-
emmalle johdantokurssille osallistuneilta
sajraanhoitajilta saadut palautteet. Hanke
onnistui, koska esimiehet ottivat vastuun
tyokulttuurin kehittdmisesta.
”Tavoitteenamme on ollut luoda péivys-
tyspoliklinikalle uudenlainen kunnioituksen,
vastuunkannon ja yhteishengen leimaama
tyokulttuuri. Terveellinen oppimisymparis-
td, jossa kysymistd pidetdéin vahvuutena, ei
heikkoutena”, Hanne Nygaard kertoo.

Kysymyksille vastaajia

Aiemman johdantojakson ongelmana oli,
ettd niiltd kokeneilta sairaanhoitajilta, joi-
den piti opettaa ja auttaa vastavalmistu-
neita 10ytdméadn paikkansa, ei aina kysyt-
ty, halusivatko he ottaa moisen vastuun.

Se johti tilanteeseen, jossa osa koke-
neista sairaanhoitajista piti vastapalkat-
tuja taakkana. Ei ilkeyttddn, mutta koska
he halusivat hoitaa oman tyonsé eivitka
valttdmdirttd tunteneet osaavansa uusien
perehdyttamista.

Uudet sairaanhoitajat eivdt siis tien-
neet, kenelle voisivat kertoa huolensa ja
esittdd kysymyksensa.

Téllaisia ongelmia Hanne Nygaard on
pyrkinyt karsimaan uudella perehdytys-
jaksolla. Keinoina hédn on kéyttinyt struk-
turointia ja vapaaehtoisuutta.

”Olen kysynyt vakituisilta tyontekijoil-
td, haluavatko he osallistua perehdytyk-
seen. Kokeneimmat eivit valttdmattd ole
parhaita opettajia. Nuoremmilla voi olla
pedagogisempi ote ja taitoa jakaa tietoa”,
Nygaard sanoo.

Menestyksen avain
Perehdytysjakson onnistumisen avain on
Hanne Nygaardin mukaan se, etti vasta-
palkattuja on vastassa joukko innokkaita
ja asialleen omistautuneita sairaanhoitajia.
Godt i gang -jakso alkaa sairaalan
esittelylla. Sen jilkeen on vuorossa kym-
menen pdivad learning lab -periaatteen
mukaista harjoittelua kolmen potilaan
huoneessa. Sielld vasta-alkajilla on aikaa
keskittyd tyotehtdviin kokeneiden sai-
raanhoitajien valvonnassa. Seuraavaksi
uudet sairaanhoitajat péasevit neljiksi
viikoksi kokeilemaan seki piivi-, ilta- etta
yovuoroja - nekin kokeneempien seuras-
sa. Ensimmdisten 24 viikon aikana ha-
lukkaille on tarjolla kaksi kolmen tunnin
mentorointisessiota kokeneen erikoissai-
raanhoitajan kanssa.

Unelma-alku
Paivystyspoliklinikalla tammikuussa 2019
aloittaneelle Caroline Plum Olsenille pe-
rehdytysjakso on antanut turvaa ja itsevar-
muutta. Lyhyesti sanottuna unelma-alun
uuteen tyohon.

Erityisen tyytyvdinen hin on learning
lab -jaksoon.



”Sain olla kolmen hengen huoneessa,
eikd minun tarvinnut huolehtia osaston
muista toistd tai opetella yhteistyotd uu-
sien kollegoiden kanssa. Sain keskittyd
kolmen potilaan hoitamiseen. Se oli tur-
vallinen, keskittymisen ja ldsndolon téyt-
tdmé keidas, jossa kéytiin 14pi kaikki poti-
lasryhmét”, Plum Olsen kuvailee.

Caroline Plum Olsen muistaa elavasti,
kuinka hédn oppi imeméén potilaan hengi-
tystiet puhtaiksi ja miten itsevarmasti hin
teki saman paria pdivdd myohemmin, kun
sithen oli oikeasti tarvetta.

”En eparoinyt hetkedkéan, koska tiesin
kuinka toimia.”

OLIPA
KERRAN

Sairaanhoitaja opettaa sairaanhoita-
jaopiskelijaa kédpenhaminalaisessa
sairaalassa 1960-luvulla. Ladkekaapin
avaimen luovutus oli kuin siirtymariitti
koulutettujen sairaanhoitajien maail-
maan. Kokeneet sairaanhoitajat tarkas
tivat, ettd tabletit oli jaettu virheetto-
masti ja injektioruiskut tdytetty oikein.
Vasta kun oppilaan taidoista oli saatu
taysi varmuus, hanet paastettiin yksin
1aékekaapille.

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta 13
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Koulutuksella

lisaa tietoa ja

vastuuta

Sairaanhoitaja PAIVI MAHONEN on paivittanyt osaa-
mistaan koko ikdnsa. Nykyaan han hoitaa Kiireellisia
potilaita ja maaraa tiettyja laakkeita Samarian ter-
veysasemalla Espoossa. Aseman laakareille jaa sen
ansiosta aikaa keskittya vaativampiin tehtaviin.

airaanhoitaja Pdivi Mdhonen, 59, katsoo ympéril-
leen espoolaisen Samarian terveysaseman odotus-
aulassa. Tunnelma on tiivis heti aamulla, silla sai-
raita on talvella paljon. Nuha nikyy ja kuuluu.

”Yksi kollega neuvoi kerran peittdméén jonotusnumerot. Sil-
loin keskittyy paremmin asiakkaaseen, ei alati pitenevdédn jo-
noon”, Mdhonen sanoo.

Paivi Mdhosen tyonkuva on erilainen kuin useimmilla pohjois-
maisilla kollegoilla. T4élld Espoossa asukkaat tapaavat nimittiin
pdivystédvin ladkarin sijasta sairaanhoitajan. Ladkérit ovat 1dhel-
14, joten heille voi tarpeen vaatiessa esittdd kysymyksia tai heidét
voi kutsua potilaan luokse.

Pdivi Mdhoselld ja neljilld muulla terveysaseman sairaan-
hoitajalla on lisikoulutuksen takaama rajoitettu ladkkeenmaéa-

14 ‘ Suomi@

FAKTOJA
SUOMESTA

Sairaanhoitajien maara
72 208 aktiivisena tydmarkki-
noilla.

83,8 % kuntien ja 1 % valtion
palveluksessa, 15,2 % yksityi-
sella sektorilla.

Koulutuksen pituus

3,5 vuotta sairaanhoitajaksi.
4 vuotta ensihoitajaksi ja ter-
veydenhoitajaksi.

Palkka ja eléke

Julkisella sektorilla keskimaarin
3 082 euroa kuukaudessa, kun
kyseessa ei ole esimies eika
maisteriksi kouluttautunut.
Parhaiten palkattu kymmenes-
osa ansaitsee 3 715 euroa ja
pienipalkkaisin kymmenesosa
2 565 euroa. Elékkeista ei ole
tilastotietoa.

Johtajien koulutus
Johtajaksi kouluttautuneista ei
ole tilastotietoa.

Tutkimus
Alle yhdella prosentilla sairaan-
hoitajista on tohtorin tutkinto.
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AMMATILLINEN
NAKOKULMA

Paivi Mahoénen, terveysaseman
sairaanhoitaja, Espoo

Ammatin suurin haaste
"Kuntatalous on vedetty tiukille, ja se
nakyy terveydenhuollossa. Emme saa
sijaisia, ja etenkin flunssakausina re-
surssit ovat todella vahissa. Sairaanhoi-

tajien jaksamisesta puhutaan jatkuvasti,
mutta puheiden lisdksi tarvitaan tekoja

eli parempaa palkkaa, jotta sairaanhoi-
tajia riittda tulevaisuudessakin.”

Ammatin suurin mahdollisuus
"Sairaanhoitajien rajoitettu ladkkeen-
maaraamisoikeus vahentaa laakarien
rutiinipaivystystyota - potilasturval-
lisuutta vaarantamatta. Epavarmo-
issa tilanteissa kysymme |&&karilta
neuvoa.”

N&in onnistumme

"Olen koko tydurani kokenut, etta
tiimity® tehostaa tydntekoa ja pa-
rantaa tydn laatua. Sita olisi lisattava
entisestaan, kun taloudelliset resurssit
eivat kasva. Eldkeidn noustessa on
kiinnitettdva huomiota myds ikdanty-
vien sairaanhoitajien hyvinvointiin ja
mahdollisuuksiin jatkaa tydtehtévien
hoitamista.”

16 suomi P

rddmisoikeus. He voivat muun muassa
aloittaa lddkityksen tiettyihin baktee-
ri-infektioihin, méadrdtd ehkisyvalmis-
teita alle 35-vuotiaille naisille ja uusia
astmapotilaiden resepteji. Lisdksi heilld
on lupa antaa rokotukset influenssaa, he-
patiittia ja vesirokkoa vastaan.

Piivi Mdhonen ei pida reseptinkirjoi-
tusoikeutta tydnkuvansa tdrkeimpéna
osana.

”Tutkin ja selvitdn, mietin mahdollista
jatkohoitoa ja siind ohessa joskus kirjoitan
tai jatkan reseptejd”, hin kuvailee.

Oppia ika kaikki

Pystynkod tdhdn vield viisikymppisend?
Kysymys pyori Paivi Mdhdsen mielessd,
kun tyokaveri houkutteli hanti hakemaan
ladkkeenmaarddmisoikeuteen  vaaditta-
vaan lisdkoulutukseen.

Hén pystyi.

”Farmakologian tenttikirjoja selailles-
sa kauhistelin, ettd en tajua tdstd mitd4n!
Kun syvennyin kirjoihin, tajusin, etti olin
sisdtautiosastolla tydskennellessd omaksu-
nut samaa tietoa kiytinnon kautta. Muis-
tista alkoi 16ytya yllattdvan paljon lddke-
oppia, kun sité vdhin kaivelin.”

Opintoihin oli silti paneuduttava.

”Lukemista odottavien dekkarien pino
yopoydallani kasvoi kasvamistaan”, sala-
poliisiromaanien ystivd Pdivi Mahonen
tunnustaa.

Lisdopinnoista on nyt kuusi vuotta, sai-
raanhoitajaksi valmistumisesta 26 vuotta.

”Aloitin opinnot kolmikymppisend
kuopukseni synnyttyd. Ajatus ammatis-
ta lienee tosin muhinut péésséni jo siitd
lahtien, kun lapsena makasin sairaalassa
useita kuukausia.”

Péivi valmistui sisitautikirurgiseksi sai-
raanhoitajaksi keskelle lama-Suomea. Tyo6t
olivat tiukassa. Kaksi vuotta hén teki sijai-
suuksia Laakson sairaalassa ennen kuin sai
sieltd vakituisen tyopaikan.

Sairaala natisi liitoksissaan: potilastilo-
ja jaettiin sermeilld ja potilaita oli ylipai-
koilla pdivasalissa.

”Me sairaanhoitajat juoksimme ympé-
riinsa portatiivien kanssa. Tuntui, ettd tyo
oli yhté kiertoa potilaalta toiselle - aamu-
kiertoa seurasi lounaskierto ja sitd ilta-
kierto”, Paivi Mdhonen muistelee.

Aika pian tyoénkulut organisoitiin onnek-
si uusiksi. Se tehosti tyontekoa ja teki siitd
merkityksellisempédd. Pdivi Mdhonen viih-
tyi Laakson sairaalassa loppujen lopuksi 17
vuotta. Aina valilld hin tosin vietti lyhyita
jaksoja kierrossa muissa sairaaloissa. Se pi-
risti, antoi uutta tietoa ja esti urautumisen.

Uusia tehtévid 50-vuotiaana
Viisikymppisend Pdivi Mdhonen havahtui:
hénté sérki. Niska, sormet ja selkd alkoivat
osoittaa merkkeja raskaan potilastyon ku-
luttavuudesta.

”Silloin péitin hakea Espoon Kalajér-
ven terveysasemalle.”

Tyo pienelld asemalla oli yhtd aikaa
sekd mukavaa ettd raskasta.



”Uudenlaiset tehtdvit pakottivat pois
omalta mukavuusalueelta. En ollut juu-
ri lasten korvia tdhystdnyt, ja kun joku
kollegoista oli sairaana, tyot kasautuivat
muille”

Pari vuotta sitten Pdivi Mdhonen haki
Samarian terveysasemalle, jossa hédn te-
kee erilaisia vuoroja: puhelinpaivystystd,
ensiapua, ehkaisyneuvontaa ja sairaanhoi-
tajan konsultaatioita. Koska noin 80 pro-
senttia paivystyspotilaista hoituu sairaan-
hoitajien voimin, ladkareille jid enemmén
aikaa syventyd Kkiireettdmiin potilaisiin.

OLIPA
KERRAN

Sairaanhoitajat tutkivat
potilaskansiota Oulun
yliopistollisessa sairaalas-
sa. Sanomalehti Kalevassa
helmikuussa 1981 julkaistu
juttu kasitteli sairaanhoi-
tajapulaa.

Kuudessa vuodessa viikon ruuhkaisimman
pdivan eli maanantain 144kéripdivystykset
ovat vihentyneet 120:std 30:een.

Lapsuuden haave toteutui
Yhteistyd pelaa hyvin, my6s yli ammatti-
rajojen.

”Meilld on tosi mukavat ladkarit”, Pai-
vi Médhonen kiittelee. Muutamaa nokka-
vaa kesdsijaista lJukuun ottamatta hidn on
kohdannut terveysasemalla vain avuliaita
ja auliisti tietoa jakavia lddkéreitd. Tietoa
virtaa myos vastakkaiseen suuntaan:

”Viisas 14dkéri kuuntelee hoitajaa”, ko-
kenut sairaanhoitaja toteaa.

”Téssd idssd rankka ty6pdiva vaatii pa-
lautumista ihan eri tavalla kuin nuorena”,
vajaan viiden vuoden péésti elikkeelle ai-
kova Péivi Mdhénen sanoo.

Vaativan tyopdivin jialkeen hén ldhtee
kuntosalille tai venyttelee kipeité lihaksia
kotona.

Hyvénd paivina tyossd on hyvi flow.

”Silloin koen, niin kuin lapsena haa-
veilin, ettd kohtaan ty6ssdni ihmisid ja
autan heitd.”

Kuva ELJAS SALLMEN / KALEVA / JOKA / MUSEOVIRASTO
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Kengat jaa
eteiseen

Farsaarten naiset ovat Euroopan synnyttajamestareita, ja
terveydenhoitajilla on merkittava rooli uusien perheiden
elamassa. Tydvoimapulan korjaamiseksi tarvitaan kuitenkin

jadva

parempia palkkoja ja joustoa koulutusvaatimuksiin.

erveydenhoitaja  Sél-
run Foldbo riisuu ken-
gét ja ripustaa takkin-
sa eteisen naulakkoon.

”En mene sisddn takki pailla
tai kengit jalassa, vaikka Kkiire
olisi miten kova. Tahdon van-
hempien aistivan, ettd minulla on
heille aikaa.”

3,5 kuukautta vanha Ranja ma-
kaa tummanharmaalla sohvalla
istuvan ditinsa rinnalla. Nakyvissd
on vain vaaleanruskea hiuskieh-
kura ja imujen tahdissa liikkuva
pikku poski.

Terveydenhoitaja Sélrun Foldbo
tyoskentelee kotikyldssddn Lorvi-
kissa ja sen naapurikylissd. Pikku-
lapsiin keskittyvén terveydenhoita-
jan tehtéviin kuuluvat vanhempien
ohjaaminen ja tukeminen lapsen

18 | Farsaaretd

kehitykseen ja hyvinvointiin liitty-
vissd kysymyksissa.

Foldbon mielestd on térkeéa,
ettd tapaamispaikkana on nimen-
omaan koti.

Jos vanhempien pitdisi tulla
terveyskeskukseen, tunnelma olisi
aivan erilainen. Kotona terveyden-
hoitaja padsee lihemmas perhettd
ja voi keskustella rauhassa lapsen
hyvinvoinnista, imetyksesté, kiin-
tymyssuhteesta, synnytyksen jil-
keisistd reaktioista, parisuhteesta,
ravitsemuksesta ja muista asiaan-
kuuluvista ajheista.

Ravitsemus ja imetys kuulos-
tavat itsestddnselvyyksiltd, mut-
ta miksi terveydenhoitajan pitad
puuttua myds parisuhteeseen?

”Terveydenhoitaja katsoo koko-
naisuutta. Koko perhetti. Jos van-

FAKTOJA
FARSAARISTA

Sairaanhoitajien maara
822 aktiivisena tyémarkkinoilla.
79 % valtion, 18 % kuntien ja 3 %
yksityisen sektorin palkkalistoilla.

Koulutuksen pituus
4 vuotta.

Palkka ja elake

Keskimaarin 35 533 Tanskan
kruunua (4 738 euroa) kuu-
kaudessa, kun kyseessa ei ole
esimies eikd maisteriksi kou-
luttautunut. Parhaiten palkattu
Kymmenesosa ansaitsee 40 502
Tanskan kruunua (5 400 euroa)
ja pienipalkkaisin kymmenesosa
29 374 Tanskan kruunua (3 916
euroa). Kuukausittainen elakelisa
on vahintadan 15 % peruspalkasta,
johon ei ole laskettu haittalisaa.

Johtajien koulutus

Noin joka toisella osaston-
hoitajalla on diplomikoulutus
joko valmiina tai aloitettuna.
Kaikilla sairaaloiden ylihoitajilla
on ylempi korkeakoulututkinto.
Perusterveydenhuollossa joka
toisella ylihoitajalla on johta-
miseen liittyva ylempi korkea-
koulututkinto.

Tutkimus
Alle yhdella prosentilla sairaan-
hoitajista on tohtorin tutkinto.




Sdlrun Foldbon piti
vuodeksi Tans-
n han halusi jat-
ttautua tervey-
jaksi. Sittemmin
a on uudistettu,
yiset opiskelijat
t asua isomman
jasta Farsaarilla.
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hemmilla on ongelmia, se heijastuu myds
lapsiin. Terveydenhoitajan on siksi kiinni-
tettdvd huomiota myds vanhempien véli-
seen suhteeseen”, SOlrun Foldbo selittaa.

Kannattava investointi
Ranja on kylldinen ja katsoo kévijaa le-
vedsti hymyillen.

”Katsekontakti on todella hyva”, terve-
ydenhoitaja huomioi.

Farsaarilla syntyy vuosittain 600-700 las-
ta. Naiset synnyttdvit sielld keskimédrin 2,5
lasta ja ovat siten Euroopan karkipaikalla.

Terveydenhoitaja kéy jokaisen lapsen Iuo-
na kuusi kertaa ensimmdiisen puolentoista
vuoden aikana. Jos esimerkiksi imetyksessé
tai lapsen hyvinvoinnissa on ongelmia, kéyn-
tikertoja sovitaan liséa. Liséksi halukkaat voi-
vat osallistua &iti-lapsiryhmien toimintaan.

Férsaarilta ei ole dokumentoituja ti-
lastoja eikd tutkimuksia, mutta Sélrun
Foldbo on varma, ettid terveydenhoita-
jien ammattiryhmailld on valtava vaikutus
lasten hyvinvointiin. Tarpeeksi aikaisin
tehdyilld panostuksilla terveydenhoitajat

OLIPA
KERRAN

Sairaanhoitaja Marin Skipanes matkusti
toisen maailmansodan jalkeen ympa-
ri Farsaaria yhdesséa parantolaldakarin
kanssa. Kaksikon tehtévana oli rokottaa
kansa tuberkuloosia vastaan. Kuva: Felagid
Foroyskir Sjukrargktarfrgdingar
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voivat tukea vanhempia haasteiden kes-
kelld ja ohjata heitd oikeaan suuntaan.
”Ongelmien ennaltaehkiisy ja puuttu-
minen ajoissa ennen kuin ongelmat kas-
vavat suuriksi, on kannattava investointi.”

Pulaa kollegoista
Tyokavereita Sélrun Foldbolla ei ole liiak-
si. Alle kouluikéisistéd lapsista vastaa talla
seudulla vain kaksi terveydenhoitajaa.
”Toisinaan tuntuu yksindiseltd. Tans-
kan isoissa kunnissa on monta terveyden-
hoitajaa samassa toimistossa, ja asioista
voi aina keskustella jonkun kanssa. Tdil-
14 se ei ole mahdollista, koska koko Far-
saarilla on kaiken kaikkiaan vain alle 30
terveydenhoitajaa. Tapaamme koko poru-
kalla korkeintaan kuusi kertaa vuodessa,
mutta pienemmissi tiimeissi noin joka
kolmas viikko”, S6lrun Foldbo kertoo.
Ranja jokeltelee, kun terveydenhoitaja
mittaa hdnen padnympéaryksensi ja pun-
nitsee hénet. Pienet kddet huitovat harso-
kankaan sisélld, ja vaa’an lukemat liikku-
vat ylos ja alas kisien tahdissa.
”6 540 grammaa. Hyvin menee.”
Sélrun Foldbo kysyy didiltd, mitd miel-
td 16 kuukauden ikdinen isosisko on vau-
vasta. Isosisko vaikuttaa tykkddvan vau-
vasta, ja Ranja hymyilee aina kun nikee
siskon, &iti kertoo.

Uusia terveydenhoitajia tarvitaan

Terveydenhoitajien keski-ikd on Férsaarilla
korkea - yli 50 vuotta. Alalle haluavia ei ole,
ehka siksi ettd kouluttautuminen edellyttia
muuttamista joksikin aikaa Tanskaan. 14

prosentissa viroista on télld hetkell4 sairaan-
hoitaja, joka on saanut koulutusvaatimusta
koskevan erivapauden.

My®6s Sélrun Foldbo odotti monta vuot-
ta ennen kuin perhe oli hinen mielestdin
valmis muuttamaan.

Vuonna 2008 hédn lihti miehensd ja
kolmen lapsensa kanssa vuodeksi Aarhu-
siin, jossa hdn opiskeli terveydenhoita-
jaksi. Perheen repéiseminen irti totutusta
ympéristosté oli haaste seké taloudellises-
ti ettd sosiaalisesti.

Foldbo toivoo, ettd koulutuksen uudel-
leenorganisointi saa nykyistd useammat
opiskelemaan terveydenhoitajaksi. Endd
Tanskaan ei nimittdin tarvitse ldhted kuin
lyhyiksi jaksoiksi kerrallaan, ja osa ope-
tuksesta tapahtuu Internetin valityksella.

Enia ei siis puutu kuin parempi palkka.

Sélrun Foldbo ei ole missdén vaiheessa
katunut valintaansa. Pdinvastoin - hén ra-
kastaa tyotadn.

”Olen tehnyt tditd sairaanhoitajana mo-
nissa paikoissa, esimerkiksi sairaaloissa ja
vanhustenhuollossa. Pidin siitdkin ty0std,
mutta vithdyn parhaiten lasten kanssa. Saan
motivaatiota, kun néen lasten voivan hyvin
ja huomaan, etté ty6llani on merkitysta.”

Ennen kuin Sélrun Foldbo ldhtee Ran-
jan ja hénen &itinsa luota, hin sopii seu-
raavan kdynnin kahden viikon pa&hén.

Eteisessd hdn pukee takin ja kengét ja
kévelee sitten takaisin autolleen. Seuraava
kohde on naapurikylidssd, Fuglafjorduris-
sa. Sielld hdn pédsee tervehtimiin aivan
uutta firsaarelaista, jolla on ikdd vasta
kuusi paivaa.

AMMATILLINEN
NAKOKULMA

Sélrun Foldbo, terveydenhoitaja,
Farsaaret

Ammatin suurin haaste
"Terveydenhoitajien keski-ika on
Farsaarilla korkea ja patevista am-
mattilaisista on pulaa. Terveydenhoi-
tajakoulutus Tanskassa voi olla haaste
perheenjasenille ja perheen taloudelle.
Farsaarilla on vain alle 30 terveyden-
hoitajaa, joten ty6 voi olla yksinaista ja
kannustusta voi olla vaikea saada.”

Ammatin suurin mahdollisuus
”Kaikille lapsiperheille taatut terveyden-
hoitajan kotikaynnit tarjoavat ainutlaa-
tuisen mahdollisuuden edistad kansan-
terveytta ja ehkaista terveysongelmia jo
varhaisessa vaiheessa. My6s kouluissa
terveydenhoitajilla on tarkea tehtéva op-
pilaiden terveyden ja hyvinvoinnin edista-
jana. Oppilaat tulevat yleensa juttelemaan
oma-aloitteisesti. He nakevat terveyden-
hoitajaa saénndllisesti ja uskaltavat siksi
luottaa hdneen ongelmatilanteissa.”

N&in onnistumme
"Terveydenhoitajien koulutukseen
tarvitaan lisda resursseja. Palkkoja on
nostettava ja poliittisen jarjestelman on
tajuttava, ettd investoinnit terveyden
edistédmiseen ja sairauksien ennaltaeh-
kaisyyn ovat taloudellisestikin kannat-
tava teko.”

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta 21



Sairaanhoitaja
simulaatio-opetuksen
pioneerina
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Kliiniseen opetukseen soveltuvien tilojen puute on lisannyt
simulaatio-opetusta Islannissa. Kehitysta vauhdittaneen sairaan-
hoitaja PORSTEINN JONSSONIN mukaan simulaatio ei tule koskaan
korvaamaan Kliinistd opetusta, mutta siitd on ehdottomasti apua.

nsihoitaja ja tehosairaanhoitaja Porsteinn
Jénsson on eittdmattd johdattanut alaansa
uusille urille.

Hén on simulaatio-opetuksen johtava asiantuntija
Islannissa, jossa harjoitusnuket ovat viime vuosina lisin-
neet suosiotaan merkittévsti. Porsteinn Jénsson on joh-
tanut simulaatio-opetusta Islannin yliopistossa, ja toimii
tdlla hetkelld Islannin yliopistollisen sairaalan Landspi-
tali Islandsin simulaatiokeskuksen projektijohtajana.

Simulaatiokeskus sai hiljattain ensimmaéisend
paikkana Ison-Britannian ulkopuolella ASPiH-ser-

porsteinn Jonsson on projektijontaja
Landspitali Islandsissa, joka sai hiljat-
tain ASPiH-sertifioinnin (Association
for Simulated Practice in Healthcare).
Kyseessé on ensimmainen ASPiH-ser-
tifiointi Ison-Britannian ulkopuolella.

FAKTOJA
ISLANTI

Sairaanhoitajien maara
3 375 aktiivisena terveyden-
huoltosektorilla. 94 % julkisten
laitosten palveluksessa.

Koulutuksen pituus
4 vuotta.

Palkka ja eléke
Keskimaarin 652 655 Islannin
Kruunua (4 834 euroa) kuu-
kaudessa, kun kyseessa ei ole
esimies eikd maisteriksi kou-
luttautunut. Parhaiten palkat-
tu kymmenesosa ansaitsee
695 990 Islannin kruunua (5
140 euroa) ja pienipalkkaisin
kymmenesosa 579 427 Islan-
nin kruunua (4 279 euroa).
Lisdksi tybnantaja maksaa
elaketta 11,5 % koko palkasta,
ja tydntekija voi maksaa 2 %
vapaaehtoista eléketta.

Johtajien koulutus
Johtajaksi kouluttautuneista
ei ole tilastotietoa. Johta-
miskurssit ovat kuuluneet
sairaanhoidon kandidaattitut-
kintoon vuodesta 1972.

TUTKIMUS

Reilulla prosentilla sai-
raanhoitajista on tohtorin
tutkinto.

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta 23
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tifioinnin (Association for Simulated
Practice in Healthcare).

Islannin sairaanhoitajakoulutukseen
on viime vuosina tuonut haastetta se
tosiseikka, ettd hoitoratkaisut mutkis-
tuvat jatkuvasti ja potilaat ovat entistd
sairaampia. Samaan aikaan opiskeli-

Kuva Sigurhans Vignir

joilla on yhtééltd aiempaa huonommat
mahdollisuudet hankkia kliinistd koke-
musta ja toisaalta potilasturvallisuu-
teen kiinnitetddn entistd enemmaén huo-
miota.

”Simulaatio-opetus rakentaa siltaa teo-
riatiedon ja kdytdnnon valmiuksien vélille

ja auttaa opiskelijoita kehittdméain ammat-
titaitoaan”, Porsteinn Jonsson tiivistaa.

Huomio opiskelijoihin

Ensimméinen harjoitusnukke saapui Is-
lantiin vuonna 2007, ja siitd ldhtien si-
mulaatio-opetusta on hyédynnetty maas-

OLIPA
KERRAN

Anatomian tunti Islannin sairaanhoita-

jakoulussa noin vuonna 1950. Ohjaaja-
na on la3kariopiskelija Arni Bjdrnsson,
josta tuli sittemmin plastiikkakirurgi.




sa systemaattisesti. Se on hyvin erilaista
kuin perinteinen opetus, silld opiskelijat
néyttelevat simulaatiotunneilla aktiivista
roolia.

Perinteisessd opetuksessa keskitytddn
ensisijaisesti potilaan tarpeisiin, mutta si-
mulaatio-opetuksessa tirkeimmélle sijalle
nousevat opiskelijan tarpeet. Se on hyvi
menetelmd myos tiimityon harjoitteluun
- edellyttdahan vakavasti sairaiden hoita-
minen useiden eri ammattiryhmien koor-
dinoitua yhteisty6td, usein odottamatto-
missa tilanteissa.

”Simulaatio-opetus on luultavasti
paras tapa harjoitella eri henkildsto-
ryhmien vélistd tiimity6td, koska tii-
mity0ssd tarvitaan monia eri taitoja
ja erityisesti kaukondkdéisyytta”, Pors-
teinn Jénsson sanoo.

Simulaatio-opetuksessa opiskelijat saa-
vat aluksi perustiedot potilaan tilasta. Sit-
ten alkaa kdytdnnon osuus, ja kun se on
ohi, prosessi késitellddn vaihe vaiheelta
niin kutsutussa debriefing-istunnossa.

Istunnon tarkoituksena on ldpikdyda
tapahtumien kulkua, muodostaa yhteinen
ndkemys tapahtuneesta ja pohtia, mitd
olisi voitu tehdi paremmin. Joskus palau-
tekeskustelua tukee simulaatiotilanteesta
kuvattu video.

Apua kriittiseen ajatteluun

Simulaatio-opetuksen uskotaan yleises-
ti kannustavan opiskelijoita kriittiseen
ajatteluun ja valintojen pohdintaan. On-

han omien paitdsten ja potilaan reakti-
oiden vilinen yhteys helppo tajuta har-
joitusnuken avulla.

Virheet ovat simulaatio-opetuksessa
sallittuja - ja oikeastaan jopa toivottuja,
silld ne auttavat opiskelijoita ndkem&in
virheensd ja oppimaan niista.

”Simulaatio-opetuksessa tehtdvdan voi
toistaa kerta toisensa jilkeen, ja vaikeus-
astetta voi nostaa vihitellen. Harjoitusnu-
ket eivit tule koskaan korvaamaan kliinis-
ti opetusta, mutta simulaatio-opetuksesta
on ehdottomasti monenlaista hyotyd. Ja
opiskelijoille voi antaa tehtdviksi melkein
mitéd tahansa”, Porsteinn Jonsson toteaa.

Kolme keskusta kolmessa vuodessa
Simulaatio-opetus on lisddntynyt Islannissa
huomattavasti ldhestyttiessd vuotta 2020.
Kolmen viime vuoden aikana maahan on
rakennettu kolme simulaatiokeskusta.

Opettajina saavat toimia vain ohjaaja-
kurssin kadyneet henkil6t. Vield vdhin ai-
kaa sitten ohjaajatutkinto piti suorittaa ul-
komailla, mutta viimeisen vuoden aikana
Porsteinn Jonsson on johtanut ja jirjesta-
nyt ohjaajakursseja Islannissa, ja syksylld
2018 toteutui maan ensimmadinen kurssi
simulaatiokoulutuksen johtajille.

”Tutkimukset ovat osoittaneet simu-
laatio-opetuksen edut perinteisiin mene-
telmiin verrattuna. Olen varma, ettd si-
mulaatio-opetus lisidntyy terveystieteissi
merkittavasti tulevien vuosien aikana”,
Porsteinn Jénsson ennustaa.

AMMATILLINEN
NAKOKULMA

borsteinn Jénsson, ensinoitaja
ja tehosairaanhoitaja, Reykjavik

Ammatin suurin haaste
"Sairaanhoitajapula syvenee syvenemis-
tdan. Vajaa kolmasosa tekee muuta kuin
alan ty6ta, ja uusia rekrytoidaan vain
saman verran kuin vanhoja jaa tulevien
vuosien aikana elékkeelle. Opinton-

sa kesken jattavia ja alalta poistuvia
vastavalmistuneita on keskimaarin 15
prosenttia. Liséksi sairaanhoitajan palkka
on vahintaan 12 % alhaisempi kuin muilla
saman koulutustason ammattilaisilla.”

Ammatin suurin mahdollisuus
"Sairaanhoidon erityisasema ja sai-
raanhoitajien holistinen I&hestymistapa
voivat mahdollistaa mydnteisen muu-
toksen. Sairaanhoitajia on kuultava, kun
viranomaiset maarittavat yhteiskunnal-
lisia tavoitteita.”

Na&in onnistumme

"Sairaanhoitajien on ajateltava hoivaa
suuremmassa mittakaavassa ja tuotava
asiaansa esille myds sairaanhoitoalan
ulkopuolella. Sairaanhoitajien imagon
vahvistamiseksi tarvitaan suoraselkaisia
johtajia, jotka eivat pelkaa tehda vaikeita
paatoksia ja seisoa taistelun etulinjassa.”

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta 25
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Sairaanhoitaja Tove
Larsen (vas.) ja
projektipaallikkd

Kari Eidnes Bj@rk-
heim olivat mukana
Westland-projektin
kdynnistamisessa
vuonna 2012. Projek-
tin tarkoituksena oli
parantaa hyvinvointi-
palveluita teknologian
avulla, ja se onkin
parantanut 17 kunnan
terveyspalveluja.

bb

Hyvinvointiteknologia on helpottanut resurssinhoi-
taja TOVE LARSENIN arkea, lisdnnyt potilaiden ja
omaisten turvallisuudentunnetta seka karsinut
sairaanhoidon kustannuksia Vestlandin alueella
Norjassa. Se on oiva ratkaisu tilanteessa, jossa
vaesto ikdantyy ja sairaanhoitajista on pulaa.

un potilas painaa ranteessaan olevaa nappia,
laite kutsuu sairaanhoitajan. Viidessd minuutis-
sa olemme paikalla.”

Resurssihoitaja Tove Larsen on kdyméssi Norjan lansi-
rannikolla Lindasin kunnassa asuvan 77-vuotiaan Per Rei-
dar Dalen luona. Dale jdi eldkkeelle vuonna 2011 ajettuaan
kuorma-autoa 52 vuoden ajan. Eldkeldisen elo ei ole ollut
helppoa: miehelld on keuhkoahtaumatauti, ja sydimen
kunto on huolestuttanut ensimmadisestd infarktista 14h-
tien eli jo kahdeksan vuotta.

”Yhtend pdivina istuin tdssd tuolissa, aurinko paistoi
ja kaikki oli hyvin. Yhtdkkid en saanut henkei ja painoin
hélytysnappia. Hyvin pian joku kéveli sisiin hengitysko-
neen kanssa”, Dale muistelee.

Ranteessa olevan hilytysnapin lisiksi Per Reidar Dalella
on makuuhuoneessa ja olohuoneessa liiketunnistimet, jotka
havainnoivat miehen liikkeitd. Kaytdssd ovat myos kaatumis-
hilyttimet, ovihilyttimet ja palovaroittimet. Jos asunnossa
ei parin tunnin ajkana havaita liikettd, vuorokauden ympéri
toimivaan keskusvalvomoon ldhtee automaattisesti halytys.

”Hyvinvointiteknologia helpottaa arkea. Se tuo tur-
vallisuutta kotisairaanhoitoon ja yksinkertaistaa kaytta-
jien elamaa. Kayntikertoja voidaan siksi vihentd4”, Tove
Larsen sanoo.

Haastava tilanne kaynnisti kehityksen
Tunnin ajomatkan pédédssd Bergenistd sijaitsevassa Lin-
dasin kunnassa oltiin kevddlla 2012 haastavan tilanteen

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta

FAKTOJA
NORJASTA

SAIRAANHOITAJIEN
MAARA

105 922 aktiivisena ty6-
markkinoilla. 87 % julkisen
sektorin terveydenhuolto-
ja sosiaalialalla, 3 % julkis-
hallinnossa, 3,5 % koulutus-
jarjestelman palveluksessa,
5,5 % muilla aloilla ja 0,5 %
sijaisvalityksessa.

KOULUTUKSEN PITUUS
3 vuotta.

PALKKA JA ELAKE
Julkisella sektorilla kes-
kimaarin 49 215 Norjan
kruunua (4 996 euroa) kuu-
kaudessa, kun kyseessa ei
ole esimies eikd maisteriksi
kouluttautunut. Parhaiten
palkattu kymmmenesosa
ansaitsee 52 497 Norjan
kruunua (5 329 euroa) ja
pienipalkkaisin kymmmenes-
0sa 41 472 Norjan kruu-
nua (4 210 euroa). Lisaksi
sairaanhoitajille maksetaan
12-16 % elaketta 48 309
Norjan kruunusta, ja tydnte-
kijalta veloitetaan elékkee-
seen 2 % palkasta.

JOHTAJIEN KOULUTUS
6 000 Norjan sairaanhoitaja-
jarjestdn jasenta on rekiste-
rin mukaan esimiehia.

TUTKIMUS
Sairaanhoitajien koulutus-
jarjestelmasséa on 2 000
tieteellistd tyota tekevaa
henkil6a, joista 200 on pro-
fessoreja. Tohtoriksi koulut-
tautuneista sairaanhoitajis-
ta ei ole tilastotietoa.
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KUVa NSF ARKIV

edessd, kun sairaalat 1dhettivit koko ajan
enemmadn ja enemmén vanhuksia takai-
sin kunnan vastuulle. Koko kuvio oli aja-
teltava uusiksi. Miten voimme vapauttaa
resursseja ja varmistaa sairaanhoitopal-
veluiden laadun? Vastaus oli Vestladspro-
jektet. Hankkeen tavoitteena oli parantaa
ja tehostaa hyvinvointipalveluita tekno-
logian avulla.

”Hyvin pian huomasimme, ettd tek-
nologia védhensi valvontatarvetta. Saa-
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toimme luottaa, ettd laitteet pitivit
potilaita silmilld ja ilmoittivat meille,
jos jotain poikkeavaa tapahtui. Aikai-
semmin kotona kaatunut henkil6 saattoi
odottaa apua koko piividn”, Tove Larsen
kertoo.

17 kuntaan laajentuneen Vestlands-
projektet-hankkeen vaikutuspiirissd on
tdlld hetkelld 100 000 ihmistd. Sairaan-
hoidon lisdksi hankkeeseen kuuluu myds
tutkimusta, josta vastaa Hegskulen pa

OLIPA
KERRAN

Norjalaiset sairaanhoitajat mars-
sivat 17. toukokuuta 1945 eri
puolilla maata ja osoittivat silla
tavoin Kiitollisuutensa rauhan
koittamisesta. Tama kuva on Os-
losta. Norjaa saksalaisten puo-
lesta hallinnut fasistinen puolue
Nasjonal Samling otti sodan
aikana Sykepleierforbundet-jar-
jestén hallintaansa, ja suuri
osa jasenista erosi jarjestosta
protestiksi. Heti sodan jélkeen he
littyivat uudelleen jaseniksi.

Vestlandet -yliopiston tutkimuskeskus
Senter for omsorgsforskning Vest.
”Teknologia ei yksinddn pysty rat-
kaisemaan vieston ikddntymisen ja
sairaanhoitajapulan aiheuttamia on-
gelmia, mutta siitdi on apua. Ajattele
vaikkapa digitaalista ladkeannostelijaa,
joka sanoo ”nyt on aika ottaa tdma laa-
ke” ja pudottaa pussin kulhoon. Jos l44-
kettd ei oteta, sairaanhoitajalle ldhtee
héilytys. Mutta neljdd kertaa piivdssd



potilaan luona ei endd tarvitse kiyda”,
Tove Larsen toteaa.

Yksilollista teknologiaa
Norjassa testataan nyt myds sité, voisivatko
dementikot asua kotona teknologian avulla.

”Useimmat dementoituneet eivit halua
asua hoivakodissa, vaan omassa tutussa
ympéristdssadn. Ovitunnistinten ja hélytin-
ten ansiosta se on mahdollista. Jos asukas
lahtee ulos keskelld yotd, péivystyskeskus
saa hilytyksen ja hoitaja lihtee paikalle”.

Tove Larsen on tyytyvdinen.

”Hyvinvointiteknologia helpottaa koti-
sairaanhoidossa tydskentelevien sairaan-
hoitajien arkea. Se tehostaa palveluitam-
me ja jarkevoittdd ajankdyttodmme.”

Larsen uskoo, ettd hyvinvointiteknologia
kehittyy tulevien vuosien aikana viela lisda.

”Tamd on vasta alkua. Yhd useammat
pystyvit jatkossa asumaan kotona seki sii-
Iyttdméédn vapautensa ja eldménlaatunsa.
On tirkedd muistaa, ettei tdssd oikeastaan
ole kyse teknologiasta, vaan jhmisista.”

Mitd tarkoitat?

”Teknologia on tyokalu, joka parantaa
palveluita. Ketdén ei kuitenkaan pakoteta
kayttajaksi, eikd kaikille sopivaa valmis-
pakettia ole olemassa. Teknologiaa on
muokattava yksilollisten tarpeiden mu-
kaan. Potilaan kokonaistilanne on aina
otettava huomioon.”

Tulevaisuus tiynni mahdollisuuksia
Per Reidar Dale viettdd iltapdivdd olohuo-

neessaan. Hian on juuri palannut kuntou-
tuksesta ja on vésynyt.

“Illat ovat yksindisid, mutta kun sairaan-
hoitajat tulevat kdyméén, heilld on yleensd
runsaasti aikaa jutella. Se on mukavaa”,
Dale sanoo ja hymyilee Tove Larsenille.

”Muistan, kuinka skeptisesti suhtau-
duin teknologiaan aluksi”, Larsen tun-
nustaa.

Vuonna 2020 hyvinvointiteknologia on
Iuonnollinen osa alueen palvelutarjontaa.

”Pelkisin, ettd teknologia korvaisi 1am-
pimét kéddet ja ihmiskontaktin. Nyt tajuan,
ettemme pystyisi sdilyttdméédn palveluiden
laatua ilman teknologiaa. Véesto ikddntyy
kiihtyvélld vauhdilla, sairaita on entistd
enemmén ja sairaanhoitajista on pulaa.”

Larsen katsoo tuolissaan istuvaa Dalea.

”Kéyttdjat ovat tottuneet teknolo-
giaan ja tekevit parannusehdotuksia.
Vuoden 2012 jélkeinen kehitys on ollut
huima, ja tulevina vuosina testaamme
yhé uusia kotihoidon tueksi suunniteltu-
ja teknologisia ratkaisuja. Esimerkkeji
néistd ovat videopuhelut lddkarin kans-
sa sekd verenpaineen ja verensokerin
mittaus kotona.”

Helpottaako hyvinvointiteknologia
sairaanhoitajien tyotd entisestddn tule-
vien vuosien aikana?

“Kylldi. Kun projektit organisoidaan
hyvin ja johtajat omistautuvat asialle, tek-
nologia tulee hyddyttimain meitd entistd
enemmaén. Minidkédin en ole endi skeptik-
ko, vaan teknologiaoptimisti.”

AMMATILLINEN
NAKOKULMA

Tove Larsen, kotisairaanhoita-
ja, Lansi-Norja

Ammatin suurin haaste
"Henkildstopula seké sairaaloissa ettd ko-
tisairaanhoidossa. Monilla sairaanhoitajilla
on niin kova Kiire, etté he eivat ehdi hoitaa
kaikkia tehtavidan. Myés kuntien sairaan-
hoitajilla on liikaa tekemista. Vakavasti
sairaita l1dhetetadan sairaalasta kotihoi-
toon, vaikkei sairaanhoitajilla ole tarpeeksi
osaamista tai aikaa huolehtia heista.
Erikoissairaanhoidon ja perusterveyden-
huollon yhteisty6t& on parannettava.”

Ammatin suurin mahdollisuus
"Jos sairaanhoitajiin panostetaan
enemman, pystymme hallitsemaan
useampia tehtavia ja hoitamaan
useampia potilaita. Sairaanhoitajat ovat
asialleen omistautuneita ammattilaisia,
jotka tahtovat laajentaa osaamistaan.
Jos siihen tarjotaan mahdollisuus,
nykyistd useammat potilaat saavat tas-
maéllisempéé ja tehokkaampaa hoitoa.”

Na&in onnistumme
"Hyvinvointiteknologia voi auttaa potilai-
ta selviytymaan omatoimisesti. Sairaan-
hoitajien valvontakaynteja voi vahentaa,
jos potilailla on erilaisia apuvalineité.
Tunnistimet ja halyttimet tehostavat sai-
raanhoitajien ajankayttda ja vapauttavat
aikaa kaikista sairaimpien hoitamiseen.”
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Itsensa kehittédminen ja
tutkimustyd ovat nosta-
neet Lena Bergin pate-
vyysportaiden huipulle.
Talla hetkelld hén on
vastuussa Tukholmassa
sijaitsevan Karoliinisen
yliopistosairaalan akuut-
tihoidon kehittamisesta
ja vahvistamisesta.
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Palkka- ja

patevyysportaiden

huipulle

Kova halu kehittya on johtanut sairaanhoitaja LENA BERGIN

palkka- ja patevyysportaiden huipulle. Se on vaatinut uhrauk-
sia, mutta loppujen lopuksi Berg on tyytyvainen. Ruotsin hoi-

toalan ammattiliitto Vardforbundet kannustaa yha useampia
sairaanhoitajia seuraamaan Bergin esimerkkia.

airaanhoitajat eivit endé valitse

ammattiaan vain pééstikseen

hoivaamaan ihmisid. Nykyddn
alalle voi suunnata myos kehittyméén ja
luomaan uraa.

Yksi todiste téllaisesta suuntauksesta
ovat ne uramallit ja pitevyysportaat, joi-
den tiimoilta hoitajien ammattiliitto Var-
dférbundet ja Ruotsin kuntien ja laénien
(SKR) tyOnantajat ovat alkaneet tehdd
yhteisty6td. Yksi yhteistyon tavoitteista
on se, ettd sairaanhoitajien kouluttautu-
minen ja vastuunkanto ndkyisivit myos
palkkakuitissa.

Tukholma kuuluu alueisiin, joilla ke-
hitys on ehtinyt pisimmaélle. La4nin laa-
timat pdtevyysportaat otettiin kiyttéon
Tukholman Karoliinisessa yliopistosai-

raalassa vuonna 2017. Yksi pisimmaélle
edenneistd on sairaanhoitaja Lena Berg.

Hin aloitti opintonsa vuonna, jona
sairaanhoitajakoulutus piteni kolmevuoti-
seksi, ja valmistui vuonna 1996. Reilun 20
vuoden aikana hén on saanut kokea alan
ammatillisen kehityksen.

Entistd useammat erikoistuvat, ryhty-
vt tutkijoiksi ja kehittévit sairaanhoitoa.
Samaan aikaan Ruotsissa puhutaan terve-
ydenhuollon kriisistd ja sairaanhoitajista,
jotka eivit endd jaksa huonoja palkko-
ja ja tyoehtoja. Hoitajien ammattiliitto
Vardférbundet varoittaa, etti kokeneet
erikoissairaanhoitajat ovat jattdméassd
alan, ja vuonna 2019 se solmi ty6nantaji-
en kanssa puitesopimuksen paremmista
palkoista. Tavoitteena on, ettd erityisesti
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FAKTOJA
RUOTSISTA

Sairaanhoitajien maara
109 515 aktiivisena tervey-
denhuolto- ja hoivasektorilla.
82 % naista julkisella ja 18 %
yksityisella sektorilla.

Koulutuksen pituus
3 vuotta.

Palkka ja elake
Keskimaarin 33 520 Ruotsin
kruunua (3 059 euroa) kuu-
kaudessa, kun kyseessa ei ole
esimies. Parhaiten palkattu
kymmenesosa ansaitsee

38 750 Ruotsin kruunua (3
536 euroa) ja pienipalkkaisin
kymmenesosa 27 700 Ruotsin
kruunua (2 645 euroa). Lisaksi
tydnantaja maksaa 18,5 % ela-
ketta ja 4,5 % virkamieselaket-
ta korkeintaan 39 000 Ruotsin
kruunun palkoista. Yli 39 000
kruunun palkoista tydnantaja
maksaa 30 % elaketta.

Johtajien koulutus

72 prosentilla johtajista oli
vuonna 2015 sisainen johtaja-
koulutus ja 34 prosentilla aka-
teeminen johtajakoulutus.

Tutkimus

Kahdella prosentilla sairaan-
hoitajista on tohtorin tutkinto.
Noin 120 on professoreita.
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AMMATILLINEN
NAKOKULMA

Lena Berg, ylinoitaja, Tukholma

Ammatin suurin haaste
"Sairaanhoitajien tulisi nahda alavalin-
tansa uramahdollisuutena. Niin tekevat
muutkin ammattiryhmaéat, esimerkiksi
ldakarit.”

Ammatin suurin mahdollisuus
*Terveysongelmien ennaltaehkaisy
on tarkea osa sairaanhoitajien tyota.
Meilld on mahdollisuus vaikuttaa
terveydenhuoltosektoriin ja edistaa
kansanterveyttd. Tama patee erityi-
sesti perusterveydenhuoltoon, joka
on keskelld muutosta, kun Ruotsin
terveydenhuoltosektori siirtyy sairaa-
lajohtoisuudesta kohti ihmisten lahella
tapahtuvaa hoitoa.”

N&in onnistumme

"Kaikki ammatin valmiudet on hyédyn-
nettava, jos haluamme tarjota tasa-ar-
voista hoitoa kaikille potilaille. Uskon,
ettd onnistumme tassa. Haasteet [0yty-
vat ensisijaisesti kansantaloudesta.
Esimerkiksi monien tukholmalaissairaa-
loiden on pakko vahentaa tyévoimaa
rahapulan vuoksi.”
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ammattipateville sairaanhoitajille makset-
taisiin 10 000 Ruotsin kruunua suurempaa
kuukausipalkkaa vuoteen 2022 mennessa.
Paikalliset palkkaneuvottelut ldéneissé ja
kunnissa osoittavat, toteutuuko tavoite
kéytdnndssa.

Mahdollisuus kehittyid

Lena Berg tietdd, millaisena sairaanhoita-
jan eldmd voi ndyttiytyi: paljon vastuuta
ja stressid, paljon ilta- ja viikonlopput6ita.
Hin tahtoo piirtdd alasta vivahteikkaam-
man kuvan.

”Tybehdot ovat ehka kehnot ja palkat
matalat, mutta esiin kannattaa nostaa
muutakin. Olen ollut Karoliinisessa 21
vuotta enké ole koskaan kaivannut muual-
le, koska olen koko ajan saanut kehittéa it-
sedni tdilla. Mahdollisuus oppia uutta on
tédrked osa ammattiamme.”

Tyoskenneltyddn muutaman vuoden
ortopedian ja kirurgian parissa Lena Berg
siirtyi vuonna 2003 Karoliinisen yliopisto-
sairaalan péivystyspoliklinikalle.

”Ensiapu sopii minulle, ja paivystys-
poliklinikalla tunsin oloni heti kotoisaksi.
Lyhyet tapaamiset ja suuret potilasméé-
réit vaativat paljon energiaa, mutta mind
piddn nopeasta temposta, yllityksellisyy-
destd ja jannityksestd. TyoOstd elimin ja
kuoleman rajalla.”

Vastavalmistuneen Lena Bergin kuu-
kausipalkka oli 12 500 Ruotsin kruunua.
Nykyéddn hdn on ensiavun ylihoitaja ja
pitevyysportaiden seitseménnelld eli

ylimmalla askelmalla, jolla keskipalkka
on 49 200 kruunua kuukaudessa.

Huipulle tutkimuksen kautta

Lena Berg on tyytyvdinen palkkaansa ja
urakehitykseensd. Tie pétevyysportaiden
huipulle edellyttda kuitenkin pitkéd kliinis-
td kokemusta, maisterin tutkintoa, ohjaus-
pétevyyttd ja tohtoriopintoja tai tohtorin
tutkintoa. Kahdeksan vuoden osa-aikaisen
tutkimusty6n péatteeksi Lena Berg vaitteli
vuonna 2018 tohtoriksi potilasturvallisuu-
den riskeistd pdivystyspoliklinikalla.

”Se oli vaativaa aikaa, eikd tyttdreni
varmasti kaipaa niitd iltoja, jolloin vain
istuin ruokapdydén ddressd ja kirjoitin ja
kirjoitin. Tutkimusty6 oli kuitenkin myos
innostavaa, ja se edisti urakehitystdni.”

Ruotsin terveydenhuoltosektorin joh-
topaikat on perinteisesti tdytetty ladke-
tieteen ammattilaisilla. Ylihoitajan tehta-
vand on luoda strategioita seka kehittaa
ja selkeyttdd sairaanhoitoa. Lena Bergin
tyopaivdt tdyttyviat verkostoitumisesta,
kokouksista ja seminaareista sekd vahin-
kojen raportoinnista ja analysoinnista.

”Tehtdviini kuuluu myds sairaanhoi-
tajien statusta kohottavan foorumin luo-
minen. Olemme laatineet pitkdn tédhtéi-
men suunnitelman, jonka alkuvaiheessa
tapaamme esimiehid ja sairaanhoitajien
edustajia seminaareissa ja muissa vuoro-
puheluissa.”

Lena Berg ei ole koskaan katunut ura-
valintaansa. Hdn pitdd sairaanhoitoalaa



mahdollisuuksien noutopdytédnd. Henkil6kohtaisella tasolla se
tarkoittaa, ettd hin on lopettanut kliinisen tyon ldhes kokonaan.
Lena Bergin polttoaineina ovat aina toimineet hinen uteliaisuu-
tensa ja kehittymishalunsa.

”Uraan pitdd sitoutua. Olen tietysti tyytyvdinen palkkakehi-
tykseeni, mutta rahaa tirkedmpénd piddn mahdollisuutta nostaa
sairaanhoidon tasoa ja tukea kollegoita heiddn kehityksessdan.
Minun on vaikea unohtaa toiténi edes vapaa-ajalla, ja jos sairas-
tun, kukaan ei hoida tehtéviéni puolestani. Mutta ty6 on luonteel-
taan vapaata, ja se on minulle tirkedd.”

OLIPA
KERRAN

Kuva on otettu vuonna 1941 vihityssa lasten
hoitokodissa, jossa laitoksen johtajatar istuu
pikku potilaan séngyn vieressa. Laitoksen séan-
téjen mukaan “henkildkuntaa on kohdeltava
kohteliaasti ja kuuliaisesti”. Enka kohteliaisuus ja
kuuliaisuus on molemminpuolista? Ja ehké yksi-
161ahtdinen sairaanhoito tunnettiin jo kuvanotto-
hetkelld vuonna 19537

Pohjoismaisten sairaanhoitajaliittojen jarjestd — 100 vuotta
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Pohjmsmalsten
salraanhmtajaluttqen
100 vuotta

jarjes

Pohjoismaisten sairaanhoi-
tajaliittojen jarjestén (SSN)
ensimmainen kongressi
Koopenhaminassa. Paatos
jarjestaa kongressi kolmen
vuoden vélein ja toimeenpa-
nevan komitean tapaaminen
joka vuosi. Jasenia ovat
Tanskan, Suomen, Norjan ja
Ruotsin sairaanhoitajaliitot.

Islannin sairaanhoitajaliitto
liittyy jaseneksi.

Paatos jarjestaa kongressi
joka neljas vuosi.

P&atés tydvaliokunnan
(aiemman toimeenpanevan
komitean) tapaamisesta joka
toinen vuosi.

SSN edustaa nyt 25 000
pohjoismaista sairaanhoitajaa
ja laatii ensimmaéiset painetut
saantonsa.

SSN viettaa 25-vuotisjuhlaansa.

Kirja "Sjukskoterskors sa-
marbete i Norden - Kongres-
sberéattelser fran 25 ar”
julkaistaan.

Jarjestdén muodostetaan
kaksi pysyvaa ammatillista
asiantuntijaryhmaa. Tavoit-
teena on keskittya koulutuk-
seen seké sairaanhoitajien
tyén, hallinnon, talouden ja
sairaaloiden rakennustyon
rationalisointiin.
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Uusia saantodja:
P&atdsvalta SSN:ssa siirtyy
kongressilta edustajistol-

le. Pysyvat ammatilliset
asiantuntijaryhmat kirjataan
sdantoihin ja SSN saa ensim-
maisen vakituisen sihteeris-
ténséa seké palkatun sihteerin
ja Kirjalliset suuntaviivat.

Uusia saantoéja: Kong-
ressi ammatillisena foorumi-
na lakkautetaan. Sen sijaan
jarjestetdan ammatillisia
teematapaamisia vuosittais-
ten edustajistokokousten
yhteydessé. Pysyvat amma-
tilliset komiteat lakkautetaan
ja korvataan ad hoc -toimi-
kunnalla.

SSN aloittaa tutkimukseen
keskittyvan Vard i Norden
-lehden julkaisemisen.

SSN julkaisee ensimmaisen
version hoitotyén tutkimuk-
sen eettisistd suuntaviivoista
Pohjoismaissa.

SSN edustaa nyt yhteensa
225 000 sairaanhoitajaa
Uusia saantdja: SsNin
edustajisto ja teematapaami-
set lakkautetaan. P&atosvalta
siirtyy johtokunnalle. Jatkossa
jarjestetdan yksi ammatillinen
tapahtuma vuodessa. SSN:n
toimivalta maéritellaédn ensim-
maista kertaa Kirjallisesti:

SSN saa tehdé paatdksia vain
pohjoismaista yhteistyota
koskevissa asioissa, ei kan-
sallisissa asioissa.



SSN viettda 75-vuotisjuh-
laansa ja julkaisee kirjan Fem
svaner i flok.

Farsaarten sairaanhoitajaliit-
to liittyy jaseneksi.

SSN julkaisee raportin, jossa
luodaan ravitsemusta, kipuja,
makuuhaavoja, kaatumisia ja
henkiléstéresursseja koskeva
tilannekatsaus seké anne-
taan suosituksia niihin liitty-
vista laatuindikaattoreista.

Ruotsin SSN-jasen Vard-
forbundet ottaa yhdessa
Ruotsin sairaanhoitajaliiton
kanssa vastuulleen Vard i
Norden -lehden julkaisemi-
sen. Lehden nimeksi tulee
Nordic Journal of Nursing
Research, ja sité julkaistaan
brittildisen Sage-kustanta-
mon kautta. Vuodesta 2015
|&htien lehteen otetaan vain
englanninkielisia artikkeleita.

Saantémuutos: SSN:n
sihteeristd liitetdan sen
maan sairaanhoitajaliittoon,
jossa SSN:n puheenjohtaja on
fyysisesti.

SSN-konferenssin teemana
edistyksellinen kliininen sai-
raanhoito, Advanced Practice
Nursing.

SSN-konferenssin teemana po-
tilaiden kompleksiset tarpeet.

SSN-konferenssin teemana
sairaanhoidon tutkimus.

SNN jérjestéda samapalkkai-
suutta koskevan konferens-
sin ja pyytaa Pohjoismai-
den hallituksilta poliittisia
panostuksia palkkaerojen
tasaamiseen.

SSN jérjestda CNO/GCN-
MO-ty6pajan (Chief Nursing
Officer/Government Chief Nur-
sing and Midwifery Officer).

» 2020

Suunniteltu juhlakonferenssi
peruttiin Covid-19 pandemian
takia.

SSN méarittelee itsensd
vuonna 2020 pohjoismaisten
sairaanhoitajaliittojen yhteis-
tyéelimeksi, joka nostaa esiin
kaikkia kiinnostavia teemoja
ammatillisesta, intressipoliit-
tisesta, kansainvélisesta ja
yhteiskunnallisesta nakékul-
masta.

SSN:43 johtaa hallitus, joka
kokoontuu vahintaan kaksi
kertaa vuodessa. Hallituksen
jasenié ovat kuuden jésen-
maan sairaanhoitajaliittojen
puheenjohtajat.

SSN edustaa 340 000 sai-
raanhoitajaa ja ajaa seuraa-
via asioita:

- Sairaanhoitajien taitojen ja
toiminta-alueiden kehitté-
minen

- Laadukkaat sairaanhoito-
palvelut

- Sairaanhoitajien tyoté ar-
vostavat palkat ja tyéehdot

- Mahdollisuus vaikuttaa
terveydenhuollon ja ter-
veyspolitiikan kehittadmista
koskeviin pa&toksiin

- Jasenliittojen panosten
koordinointi muilla pohjois-
maisilla, eurooppalaisilla ja
kansainvalisilla foorumeilla

Historia-artikkelin, aikajanan
ja faktatietojen ldhteet

NETE BALSLEV WINGENDER, 1995: Fem
svaner i flok - Sygeplejerskers Samar-
bejde i Norden 1920-1995, Sygeple-
jerskers Samarbejde i Norden

VERA BROCK (redaktion), 1970: SSN
50 ar, Sygeplejerskers Samarbejde i
Norden

ASHILD FAUSE 0g ANNE MICAELSEN,
2001: Et fag i kamp for Livet - Sy-
kepleiens historie i Norge, Fagbok-
forlaget

MARIANNE FALCK m.fl. (redaktion),
1983: EPIONE - SSY - Sjukskoterskefo-
reningen i Finland 85 ar, Sjukskoters-
keféreningen i Finland

WANJA PETERSEN, 1998: Fra Diakonissu-
ni til Sjukrasystrina, Sjukrasystrafelag
Foroya

IRIS ERLOV og KERSIN PETERSSON, 1992:
Fran kall till personlighet - Sjuksko-
terskans utbildning och arbete under
ett sekel, Pedagogiska institutionen,
Lunds Universitet

KARI MELBY, 1990: Kall og kamp - Norsk
Sykepleierforbunds historie, Cappelen

SSN, 2018: Equal Pay and Working Con-
ditions, Sygeplejerskers Samarbejde
i Norden

EVA BARKEMAN, 2014: Jobba 6 timmar,
f& betalt for 8, Forskning.se

ARBEJDERHISTORIE, 2001: Ottetimers-
dagen, Leksikon.org

ARBEJDERMUSEET, 2019: Kampen om
8-timers arbejdsdagen, Arbejdermu-
seet.dk

EUR-LEX, 2019: Euroopan parlamentin
ja neuvoston direktiivi 2013/55/EU,
annettu 20. paivana marraskuuta 2013,
eur-lex.europa.eu

KUUSI POHJOISMAISTA SAIRAAN-
HOITAJALIITTOA, 2019: historiallisia
tietoja faktalaatikoihin, palkkatilastot
vuodelta 2018

SSN:N SIHTEERISTO, 2019: historiallisia
tietoja organisaation toiminnasta
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Emme tavoittele suuria julkilausumia emmeka
valtaisia joukkokokoontumisia, mutta uskomme
yhdessa sovittujen tavoitteiden muodostuvan
mittaamattomaksi voimaniahteeksi.
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