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Tiedot, taidot ja tunteet ladkarin tyokaluina

Monesti kuulee kysyttavan, miten ldakari jaksaa tehda tyotd, jossa on ldsna niin paljon karsimysta. Miten
kykenemme myd&tdelamadn kuolevien potilaiden surua, kohtaamaan moniongelmaisen ihmisen toivot-
tomuutta tai hoitoonsa pettyneiden vihaa. Totta on, ettd tunteet kuormittavat. Kysyjalta jaa kuitenkin
huomaamatta, etta hoitaminen herattda myos paljon myonteisid tunteita. Potilaat osoittavat kiitollisuut-
ta ja arvostusta. Arvostetussa tydssd saa kokea osaamista, onnistumista ja auttamisen iloa. Ammatin etu-
oikeus on oppia, mitd on olla ihminen. Kirjoitamme niista tyokaluista, joita kdyttamalla tullaan hyvaksi
ladkariksi. Késittelemme myds ladkarissa herddvia tunteita ja niiden merkitystd tyossa jaksamisen kan-

nalta.

dakirin auttamiskeinot perustuvat ladketie-

teelliseen tietimykseen, tekniseen osaami-

seen sekd kykyyn kohdata ja empaattisesti
ymmartdd apua tarvitsevaa ihmistd kiperdssd
tilanteessa (1). Tietimysti ei synny ilman tut-
kimusta. Tutkijan kokoamat havainnot ja mit-
taustulokset muuttuvat tutkimuksen analyysien
jalkeen tutkimusraportiksi. Raportti on tietoa,
joka saattaa tuoda uuden nikokulman tutkit-
tuun asiaan, vahvistaa aikaisempia tai luoda
uusia yhteyksid aikaisempien tulosten vilille.
Kun tiedon kayttdja prosessoi ja antaa tiedolle
merkityksid, se nivoutuu olemassa olevaan tie-
timykseen (KUVA 1).

Tietimys on lddkirintyon valttimiton edel-
lytys. Ladkari tarvitsee myOs viisautta, jossa
yksittdisen potilaan, potilasryhmien tai vieston
tilanteeseen nivotaan tietimyksen lisiksi ym-
marrystd ja tietimyksen soveltamista. Laakari
osoittaa viisautta keskustelemalla potilaansa
kanssa statiinihoidon jatkamisesta tilanteessa,
jossa potilaan eliminpolku on pdiattymaéssd
seuraavassa risteyksessd, vaikka valtimotau-
tisessa Suomessa kohonneiden rasva-arvojen
hoito statiinilla on perusolettama.

"Hyva laakari on sivistynyt ihminen”

Ladkirinvalassa laakari lupaa pitdd jatkuvas-
ti ylld hyvda ammattitaitoa ja arvioida tyonsa

@ Artikkeli on avoin kaikille
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laatua (2). Ammattitaidon ylldpitiminen ja ke-
hittyminen voi saada vauhtia potilastilanteesta,
konsultaatiotilanteesta, ammattikirjallisuudes-
ta, koulutustilaisuudesta tai muusta ammattiin
liittyvésta asiasta. Stimulus voi yhti lailla tulla
muualta elimistd kuten taiteesta, vaikkapa
elokuvasta. Elokuvan fiktiivinen ihmiskohtalo
saattaa nostaa pintaan ladkérid askarruttaneen
lapsipotilaan kohtalon. Ammatti-ihmisen mie-
li alkaa tyostdd tapausta uudesta nikokulmasta
ja johtaa oivalluksiin ja oppimiseen siitd, mitd

Viisaus

Tietamys

Tieto (informaatio)

KUVA 1.Tiedon karttuminen viisaudeksi.
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1. Rauhoitu

Kerda tietoa tapahtuneesta.
Al ryntad johtopéatoksiin!
Hyvaksy ajatuksesi ja tunteesi.

4. Nae uudet mahdollisuudet
ja kokeile

Muotoile yksi uusi toimintatapa tai
Idhestymistapa tyohdsi ja toteuta
se kdytdnnossa.

2. Fokusoi

Mistd on kysymys? Konkretisoi ja
nimed niin hankalat ja raskaat kuin
ilahduttavat ja toimivat asiat.

selkeyta.
Ole rohkea.

3. Jarkeile ja ideoi
Etsi teoreettista tietoa, yhdistele,

Uudet oivallukset motivoivat muutokseen.

KUVA 2. Ammatillisen reflektion vaiheet.

lapsen kaltoinkohtelusta ja hyviksikiytostd voi
seurata. Potilaat hyotyvit, kun ladkari lukee,
katsoo, kuuntelee tai kokee asioita, joita tapah-
tuu ihmiselamassa.

"Sivistynyt tieto ei kerry laksyja
lukemalla, vaan omakohtaisen ja
kriittisen harkinnan kautta”

Ammattitaidon kehittymisessd on olennaista
pysiahtyminen. Rauhoittuminen asian airelle,
tapahtuneen kertaaminen, tietojen kokoami-
nen — ja vaikeidenkin tunteiden nimedminen.
Asia voi olla jokapdivdinen rutiini, tai sen sti-
muluksena voi toimia dramaattinen tapahtuma
tai mitd vain ndiden vililtd. Pdatelmiin ei ryn-
ndtd, vaan paneudutaan kohta kohdalta asian
eri puoliin, fokusoidaan olennaisiin seikkoi-
hin. Tdmad jilkeen etsitddn tietoa, yhdistellddn
asioita, selkeytetdan ongelmia ja haetaan lopul-
ta uusia mahdollisuuksia tai lahestymistapoja.
Pysihtyminen ja pohdinta voivat tapahtua
yksin, mutta toisen ammattilaisen nikékulmat
rikastuttavat mahdollisuuksien kirjoa (KUVA 2)
(3).

Tekninen osaaminen on lidkdrin ammatti-
taitoa, jonka kehittymiseksi tarvitaan toistoja
ja pysdhtymistd tapahtuneen direlle. Teknisid

A. Helin-Salmivaara ja P. Hietanen

taitoja harjoitellaan oikeiden potilaiden sijasta
yhd useammin simulaatiomalleilla. Mestari-
kisdllimalli tulee silti sdilyméddn. Harjoittelu
oikeaa elimda muistuttavissa olosuhteissa ei
korvaa aitoja ja yllattavia potilastilanteita. Po-
tilastilanteissa kokeneet laakarit valittivat auto-
maattisesti nuoremmille kollegoille my6s am-
mattikunnan eettisid arvoja. Esimerkin voima
on suuri.

Harjoiteltiinpa teknisid ja muita taitoja milld
keinolla tahansa, havainnointi ja palautekeskus-
telut ovat olennainen osa harjoittelua. Keskus-
telut kdydadn oppijan ehdoilla, hinen l3hto-
kohdistaan, oppijan omakohtaisen pohdinnan
edistimiseksi. Tassd tarvitaan vastavuoroista
keskustelua, jossa tuutori, ohjaaja, kouluttaja
tai jollakin muulla tavalla nimetty havainnoija
toimii valmentajan tavoin. Sen sijaan, ettd kes-
kityttaisiin menneen ruotimiseen, kohdistetaan
katse tulevaan tekemiseen. Keskustellaan siti,
miten oppija padsisi seuraavaan tavoitteeseensa
ja miten valmentaja voisi auttaa hinti siina.

"Oppiminen on vuoropuhelua ja
Ioytoretkeilya”

Koulutus ja lipi eliméan kestiva opiskelu tihtas-
vit oppimiseen. Mitd oppiminen loppujen lo-
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puksi on? Tarkoittaako oppiminen omaksuttu-
jen asioiden toistamista kysyttiessd tai toimen-
piteen teknistd suorittamista ohjeen mukaises-
ti? Kuvaako oppimista se, miten oppija pystyy
soveltamaan omaksumaansa simuloidussa tai
aidossa tilanteessa? Sisiltyyko oppimiseen so-
veltamisen lisaksi ymmarrys siitd, miksi toimi-
taan juuri ndin? Vai onko oppiminen uudistu-
mista, asioiden nikemistd ja kokemista uudessa
valossa? Voiko oppijan identiteetti muuttua,
esimerkiksi opiskelijasta asiantuntijaksi, kun
oppimista on tapahtunut riittdvisti? Onko
eniten oppinut hin, joka tarkastelee omia ja
tyoyhteisonsi rutiineja kriittisesti sekd kehit-
tdd toimintoja? Vai onko oppinein tutkija, joka
tuottaa uutta tietoa, jota voidaan edelleen pro-
sessoida tietimykseksi?

Kaikkien ei tarvitse ryhtya tutkijoiksi, mutta
jokaisen kannattaa pysahtya sdannéllisesti tut-
kailemaan omaa ty6tdan. Toisen ammattilaisen
tuoma, ulkopuolinen nikékulma helpottaa sen
hahmottamista, onko tarpeen tehdi jotain toi-
sin.

"Aito vuorovaikutus alkaa
kuuntelemisesta ja elaytymisesta
toisen asemaan”

Arkkiatri Risto Pelkonen on kirjoittanut nain:
”Kaikki me kylld kuuntelemme, mutta kuu-
lemmeko todella, kaikki me katsomme, mutta
usein niemme vain itsemme, ja aina me jirkei-
lemme, mutta miten on ymmairryksen laita?
Toisen ihmisen ymmairtimiseksi tarvitaan dlyn
rinnalle my6tituntoa, tiedon rinnalle tunteita
ja jirjen kumppaniksi moraali” (4)

Arkkiatri puhuu empatiasta, jolla tarkoite-
taan kykyd ymmirtdd ja kunnioittaa toisen ih-
misen tunteita ja kokemusta. Se ei kuitenkaan
ole vain eldytymistd, vaan myds toimintaa,
jolla osoitetaan ymmarrystd. Ruumiinkieli on
tarkedssd roolissa, silld lidkdrin puheen sivy,
eleet ja ilmeet tulevat tarkasti rekisterdidyiksi.
Liiketieteessd empatiaa on médritelty laajem-
minkin potilaan tarpeiden ymmirtimiseni ja
niihin reagoimisena.

Empatiakyky on osa vuorovaikutustaitoja,
joita opetetaan nykyisin kaikissa ladketieteel-
lisissi tiedekunnissa (5). Vuorovaikutusta voi
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oppia, mutta on ehki perustellustikin kysytty,
voiko mydtituntoa opettaa. Tuore systemoitu
katsaus valottaa, ettd joillakin opetusmene-
telmilldi on mahdollista lisitdi ammattilaisten
empaattista kidyttdytymistd, mutta ndytté on
ristiriitaista eikd tiedetd, kuinka pysyvid myon-
teiset muutokset ovat (6). Laikirit itse kerto-
vat oman sairauden eli potilaan asemaan joutu-
misen olevan paras opettaja.

Potilaan kokema lddkirin empaattisuus on
yhteydessi siihen, kuinka paljon ladkiri kayt-
tdd aikaa kohtaamiseen (7). Limmin katse ei
vie enempid aikaa kuin kylmi, mutta selvii
on, ettd uupuneen lddkirin herkkyys elaytya
potilaan tilanteeseen heikkenee. Siksi hyvit
hoitosuhteet toteutuvat useimmin sielld, missa
tyontekijoitd on tarpeeksi ja ty6 organisoitu si-
ten, ettd laakari voi olla aidosti lasna kulloinkin
hoitamalleen ihmiselle.

"Toisen todellisuuteen ei voi
pujahtaa eika toisen elamaan astua,
mutta kuunnella voi, rinnalla seista
ja mukana kulkea”

Hyvin hoitosuhteen syntyminen perustuu
potilaan kokemukselle siitd, ettd ladkiri osaa,
arvostaa, kuuntelee ja ottaa tosissaan. Kaikki
tima luo pohjaa luottamukselle, joka rohkaisee
potilasta kertomaan eldmistdan. Silld voi olla
suuri merkitys juuri hinelle oikean hoidon va-
linnassa.

Hyvit hoitosuhteet auttavat potilaita para-
nemaan ja lddkareitd jaksamaan. Tdnd péivani
puhutaan paljon autonomisista asiakkaista, joi-
den "asioita” hoidetaan etini, mutta todellisuus
on monimutkaisempi. IThmisen hoitaminen on
muutakin kuin asioiden hoitoa. Lisndolon mer-
kitys korostuu, kun ollaan tekemisissi vakavasti
sairaiden kanssa.

Turvallisuuden tunne on tirkedd ja syntyy
siitd, ettd tietdd jonkun auttavan tarpeen tullen.
Kirjailija Henning Mankell kirjoitti keuhkosy6-
vin kanssa kamppaillessaan: "Mutta ne lddkdrit,
jotka muistan parhaiten, ovat osoittaneet jotain,
mitd ainakin mind tarkoitan lddkintdtaidon pe-
rimmdiselld olemuksella. Sitd ettd helpotuksessa,
lohdussa, mahdollisessa paranemisessa, on aina
kyse dialogista, jossa potilas ja lddkdri oppivat

Tiedot, taidot ja tunteet |adkarin tyokaluina
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keskustelemaan toistensa kanssa ja parhaassa ta-
pauksessa muodostavat jatkumon.” Jatkuvuuden
toteutuminen on suuri haaste isoissa organisaa-
tioissa digitalisoituvan terveydenhuollon aika-
kaudella. Potilas saattaa jadda liiaksi omaan ja
Omakannan varaan.

Juuri tunteet tekevat ladkarin tyosta
mielekasta

Thmiselld on eri puolilla aivojen tarkkaavaisuus-
verkostoja peilisoluja, jotka auttavat tunnista-
maan toisen ihmisen tunteita. Niiden toiminta
hdmirtdd minédn ja sindn rajaa. Tunteet tarttu-
vat (8). Ammatilliset kohtaamiset eivit tee tis-
td poikkeusta.

Monesti kuulee kysyttivin, miten ladkari
jaksaa tehdd tyotd, jossa on ldsnd niin paljon
karsimystd. Miten kykenemme mydotielimain
kuolevien potilaiden surua, kohtaamaan mo-
niongelmaisen ihmisen toivottomuutta tai
hoitoonsa pettyneiden vihaa. Totta on, ettd
tunteet kuormittavat. Kysyjaltd jai kuitenkin
huomaamatta, ettd hoitaminen herittia myos
paljon myonteisid tunteita. Potilaat osoittavat
kiitollisuutta ja arvostusta. Tyossd saa kokea
osaamista, onnistumista ja auttamisen iloa.
Ammatin etuoikeus on oppia, mitéd on olla ih-
minen.

Enta jos potilas drsyttaa?

Hyvian hoitosuhteen rakentumista edesaut-
tavat ladkdrin myonteiset tunteet potilasta
kohtaan. Monesti niiti herii luonnostaan,
varsinkin, jos potilas edustaa samantapaista
elaimintyylid kuin lddkiri itse. Entd jos ndin
ei ole? Edesmennyt kollega Claes Andersson
sanoi pari vuotta ennen kuolemaansa tehdyssa
haastattelussa: "Olen paljon miettinyt sitd, mi-
ten mind lddkdrind pystyn kestdmddn sen, ettei
potilaani reagoi, kuten mind toivoisin. Jos hdn ei
halua parantua, muuttua, saada apua. Tillaises-
sa tilanteessa on suuri vaara siihen, ettd lddkdri
visyy tai kokee narsistista raivoa tai ainakin pet-
tymystd. Ehkd jopa rupeaa tiedostamattomasti
toimimaan tuhoisasti, julmasti, aggressiivisesti
potilasta kohtaan. Niistd asioista olisi hyvd pu-
hua enemmdnkin kuin nykyddn puhutaan. Hoi-
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tamisessa ja auttamisessa on mukana syvi ambi-
valenssi.” (9)

Claes Andersson pohtii potilasta, joka he-
rattdd ladkarissd kiukkua. Miksi potilas toimii
tavalla, jota ei voi kisittdd? Syopalddkarid tur-
hautti, kun keuhkosy6péi sairastava nainen ei
halunnut hinelle tarjottua tismihoitoa. Kun
potilas kertoi alkavasta muistisairaudestaan ja
tuoreesta kokemuksestaan muistisairaan puo-
lisonsa omaishoitajana, tuli asia ymmdrretts-
viksi. Syyt ristiriitoihin voivat toki olla syvem-
mallakin, mutta usein ne liittyvit siihen, ettei
potilaasta tiedd tarpeeksi.

Ihmisen hoitaminen herittdd voimakkaita
tunteita, mutta hyva ammattilainen ei toteuteta
niitd tekoina (10). Laikiri ei huuda vihaiselle
potilaalle, vaikka viha synnyttidkin hinessd
vastatunteena vihaa. Hermonsa menettinyt
potilas hipedi tavallisesti jalkeen péin ja on kii-
tollinen ladkirille, joka sieti hintd visyneend ja
lapsellisena. On tarkedd, ettd lidkarilld on mah-
dollisuus puhua tyon herittimistd tunteista.
Parhaiten se onnistuu tyonohjauksessa.

Sen, joka hoitaa toisten
rikkimenneita sieluja ja ruumiita,
tulee saada omassa elamassaan
mielihyvaa

Aivot ovat hyvin aktiivisessa kidytossd sosiaali-
sissa tilanteissa. Ammatillisessa vuorovaikutuk-
sessa ladkadri on potilaan ehdoilla ja hinen kiy-
tossddn. Potilas saa sairautensa vuoksi olla visy-
nyt ja kirsimaton, ladkarin tulee visyneenikin
pitdd omat tarpeensa taka-alalla.

Aivojen energiatalouden kannalta myo6n-
teiset ja kielteiset tunteet ovat hyvin erilaisia.
Kijelteiset tunteet synkronoivat aivojen tarkkaa-
vuusverkostoa voimakkaasti ja kuluttavat. Huo-
nojen uutisten kertomisen jilkeen voi tuntua,
ettd pdivan tyot on tehty. Myonteiset tunteet
taas energisoivat, mutta niita tarvitaan monta
kielteisten kompensoimiseksi (8).

Laakarit ovat hyvid neuvomaan potilaitaan
riittavin levon, terveellisen ravinnon ja liikun-
nan tarpeellisuudesta mutta saattavat unohtaa,
ettd heitd koskevat samat fysiologian lait kuin
muitakin ihmisid. Ladketieteellisen etiikan do-
sentti Martti Lindqvist puhui antamisen ja saa-
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misen tasapainosta. Niiden, jotka hoitavat tois-
ten ihmisten rikkimenneiti sieluja ja ruumiita,
tulee saada riittavasti vaihtelua ja mielihyvaa

omassa elimissiin. W
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