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Anna Maija Saukkonen syntyi vuonna 1960 Heindvedella ja kirjoitti sielld ylioppilaaksi vuonna 1979.
Laakariksi han valmistui vuonna 1986 ja neurologian erikoisladkariksi vuonna 1992 Kuopion yliopistos-
ta. Han on tydskennellyt apulaislddkarind Pohjois-Karjalassa ja Savonlinnan keskussairaalassa. Vuosina
1992-1994 han toimi neurologian erikoislddkarind KYS:ssa ja apulaisopettajana Kuopion yliopistossa.
Vuodesta 1994 alkaen hdn on ollut erikoisladkarina ja apulaisylilddkarind Pohjois-Karjalan keskussairaa-
lan neurologian yksikossd, nykyisin Siun sotessa. Saukkonen toimi yli 20 vuotta Joensuun seudun epilep-
siayhdistyksen hallituksessa: alkuun jasenend, sitten varapuheenjohtajana ja puheenjohtajana. Han asuu
Joensuussa, perheeseen kuuluvat puoliso ja kaksi aikuista poikaa.
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Anna Maija Saukkonen

Sinulla on pitka kokemus erikoisalan poliklini-
kan johtamisesta. Kuinka saisimme poliklini-
koissa monitieteiset tyoryhmat puhaltamaan
yhteen hiileen?

Minulla on tosiaan vuosien varrella ollut ilo
osallistua sairaalamme kipu-, toiminnallisten
hiiriéiden ja neuropsykiatrisen tyoryhmin
tyoskentelyyn. Kun neuropsykiatrisen tyoryh-
man tarve oli selvd, mietittiin asiaa yhdessa
ja kutsuttiin siitd innostuneet ihmiset kool-
le. Pidinkin tdrkeimpédnd asiana, ettid nidihin
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tyéryhmiin osallistuvat ne, joilla on pilke
silmakulmassa ja aito halu ymmartdd laaja-
alaisesti ladketieteen eri aloja ja potilasta kaiken
keskelld, vaikka valilla voi olla vaikeaa asemoi-
tua uuteen nikokantaan.

Toiminnallisten hiiriéiden tydryhmin kans-
sa on auttanut se, etti olemme voineet osallis-
tua HUS:n ryhmin kokouksiin ja saada mallia
toimintatavasta sekd keskustelun levollisesta ja
sallivasta kulttuurista. Tama asennoituminen
ty6ryhméin muiden jasenten kommunikaatioon
tuo myds lisdd eviitd potilaan asian ymmarti-
miseen, vaikka esimerkiksi kivun hoidon osalta
keinot olisivatkin lopulta sitd kuuntelemista,
lohduttamista ja etenemisen arviointia tilan-
teen mukaan.

Kuvaa lyhyesti nakemyksesi laadukkaan kliini-
sen tyon edellytyksista.
Laadukasta kliinistd tyotd voidaan nikemykseni
mukaan tehdd, kun potilaan kohtaamiseen
on riittavasti aikaa. Ladkarin on hyvi sailyttaa
omaan persoonaansa sopivalla tavalla
yksilollinen ote tekemiseensi ja huomioida po-
tilaan ominaisuudet. Olennaista ammattitaidon
kohentamisessa ja yllipitimisessi on helppo
paisy tietokantoihin ja hoitoprotokolliin seki
aika perehtyd vanhaan ja uuteen kirjallisuuteen
(titd on turhan vihin).

Pitkit hoitosuhteet, joissa potilaan vaiva ei
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ole saanut tasmallistd diagnoosia, koulivat epa-
varmuuden sietoon. Parhaimmillaan ne avaavat
mahdollisuuden onnistumisen kokemukseen.
Voi olla, ettd vasta esimerkiksi toisen sukupol-
ven tullessa vastaanotolle ja uusien tutkimus-
menetelmien kautta ilmenee mahdollisuus
koko suvun asian ratkaisuun. Keskussairaala-
tasolla olemme saaneet erinomaisen avun ja
oppia erityisosaajien konsultaatiokdynneista,
joissa oman talon kollega on mukana my®s vas-
taanotolla ja harvinaissairauksiin saadaan tuore
tietdmys. Hyva verkostoituminen auttaa harvi-
naissairauksien kanssa.

Mika mielestasi nykyisin uhkaa eniten laaduk-
kaan kliinisen tyon toteutumista?

Uhkakuvina ja jo toteutuneina pulmina nien
ajan pirstoutumisen sekd vaateen “tietokoneen
kanssa seurustelusta” erilaisine tilastointi- ja
kirjaamisvaatimuksineen. Se kaikki on poissa
laadukkaasta kontaktista. Kiire ja ajanpuute
vaivaavat varmaan isoa osaa meista. Olen ollut
huolissani tapaamatta tehtivistd tyosti. Kun
kuuntelee, nikee, tutkii ja erehtyykin, oppii
mielestini varsinkin uran alussa parhaiten.

Miten saisimme opetus- ja mentoritehtavan
parhaiten osaksi normaalia kliinista toimintaa?
Kaikille erikoistuvia ohjaaville suositan vihin-
tadankin Erikoistuvan ohjaus ja arviointi -kou-
lutusta. Lyhyt, tiivis, kdytdnnon harjoittelua
ja itsetutkiskelua sisdltdva kattaus auttoi hah-
mottamaan myos itsedni niin ohjaajana kuin
oppijanakin. Olemme Joensuussa jonkin aikaa
kokeilleet tapaa, jossa miné tapaan kaikki meil-
le tulevat erikoistuvat tuloaamuna ja yleensi
myos viimeiselld tyoviikolla. Etukiteen on saa-
tu tietoa heidédn taustoistaan ja tavoitteistaan.
Pohdimme vield keskustellen, mitd he erityi-
sesti haluavat oppia, ja sovimme seuraavasta
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arvioinnista. Tdmé ontuu eniten, ja pitdisikin
luoda systeemi, jossa tietty aika viikosta tai
kuukaudesta on jérjestetty niille tapaamisille.
Ennakoiva allokointi on tirkeda.

Annatko palautetta kollegalle, kun néet siihen
aihetta?

Positiivisen palautteen antaminen on helpoin-
ta. Se voi olla puhelun yhteydessi sanottu
kiitos mukavasta konsultaatiokysymykses-
td, tai saatan pistdd sahkopostia, kun kollega
on onnistunut erityisen hyvin. Vaikeampaa
on lihestyd vaikkapa vakavamman virheen
tehnyttd. Tdhin pitdd varata kahdenkeskinen
kiireeton aika. Itselleni oli hyvi ja opettavainen
kokemus, kun kesikandi oli tehnyt virheen ja
halusi pyytdd anteeksi potilaalta. Tarjouduin
mukaan tueksi, kun vihin pelkisin, ettd kuinka
kdy. Kun tuo nuoren ihmisen vilpitén pyynto
oli sanottu, oli asia potilaan kanssa selvd, eiki
apuani tarvittukaan.

Miten rentoudut?

Harrastan aika perinteisid asioita, kuten ke-
samokilld oleilua, marjastamista, lukemista ja
litkuntaa. Loppuvuonna niihin aikoihin minua
on jo useamman vuoden ajan piristdnyt lasten-
kodin lapsille kirjoittamani joulukertomuksen
suunnittelu ja lopulta kirjoittaminen. On mu-
kavaa suunnitella sitd ja poimia pitkin syksya
sopivia lisayksid tarinan juoneen.

Mitd haluaisit lopuksi sanoa?

Rohkaisisin kollegoja tarjoamaan tietimystdin
my0s kolmannen sektorin jérjestoille. Kun laa-
dit esityksen selkokielelld, se auttaa puhumaan
selkokielisesti myds vastaanotolla. Ja yleiso-
luennot yllattavit aina! W
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