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Tama on rinnakkaistallenne. Rinnakkaistallenteen
sivuasettelut ja typografiset yksityiskohdat saattavat
poiketa alkuperaisesta julkaisusta.

Kayta viittauksessa alkuperdaista lahdetta:

Metséla, Eija; Rimpioja, Paivi; Ezeonodo, Aino; Kattainen, Eija (2019). Patevyyden
tunnustus — pateville ammattilaisille. Pro Terveys 46 (5), 16-18
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MAAHANMUUTTAJIEN KOULUTUSPOLKU

SOTESILTA  Arikkelissa kuvataan SOTEsilia -hankkeen efenemisid ja éhén mennessé saavutetiuja tuloksia.

Patevyyden
funnustus

— pateville
ammatilaisille

SOTE-silta -hankkeen tavoitteena on kehittad
sujuva prosessi terveysalan tutkinnon ulkomailla
suorittaneiden maahanmuuttajien ammatti-
patevyyden tunnustamiseen, ammatinharjoitta-
misoikeuden my6ntdmiseen ja ty6llistymiseen.

Sosiaali- ja terveysalalle tarvi-

taan osaavaa tyovoimaa myos

ulkomailla tutkintonsa suorit-

taneista maahanmuuttajista,

sillda muuten tyovoimapulaan
ei pystyta vastaamaan. Sosiaali- ja terve-
ysalan korkeakoulututkinnon ulkomail-
la, erityisesti EU/ETA-alueen ulkopuo-
lella, suorittaneet maahanmuuttajat ovat
kuitenkin kokeneet ammatinharjoitta-
misoikeuden saamisen Suomessa vai-
keaksi. Tama on johtanut vastaavan tai
alemman sote-tutkinnon suorittamiseen
uudelleen Suomessa, tyollistymiseen
koulutusta vastaamattomiin tehtaviin,
tyottomyyteen tai tydelaman ulkopuo-
lelle jaantiin. Suomessa on linjattu tinne
saapuvien osaamisen tehokkaan hyodyn-
tdmisen tarkeyttéd (1). Tavoitteena onkin
helpottaa ulkomaalaistaustaisten henki-
l6iden opiskelua ja tydelaméaan osallistu-
mista yksinkertaistamalla opiskeluun ja
tyontekoon liittyvid prosesseja. Tavoit-
teeseen péadsemiseksi korkeakoulujen
edellytetdan tarjoavan ulkomaalaistaus-
taisille suomen ja/ tai ruotsin kieliopin-
toja sekd monipuolistavan koulutustar-
jontaa (2, 3).

]6 Pro terveys

&

SUURIN OSA HANKKEEN KAUTTA
PATEVOITYMISEN HANKKIVISTA
HOITAJISTA REKRYTOIDAAN f
SUORAAN HARJOITTELUPAIKKAAN
TYONTEKIJAKSI.

Pétevaitymispolku tydelémddn

Sote-silta-mallissa opiskelijoille réiti-
16idaan yksilollinen opiskelupolku, mika
johtaa terveysalan ammattilaiseksi pa-
tevoitymiseen Suomessa. Nopeimmat
tdydentavat sairaanhoitajan tutkintonsa
Suomessa vaadittavan mukaiseksi 3-6
kuukaudessa. Vaadittavien opintojen laa-
juuteen vaikuttavat Valviran opiskelija-
kohtaisessa lausunnossaan méarittdmien
teoriaopintojen ja harjoitteluiden méaira
(18-40 opintopistettd). Kaikki suoritta-
vat sosiaali- ja terveydenhuollon palve-
lujarjestelma ja lainsdddanté -moduu-
lin sekd lddkehoito-moduulin. Suomen
kielen tasoa pyritdan kehittdmasn koko
koulutuksen ajan kohti tasoa YKI 4. Val-
viran vaatimuksen mukaisesti opiskelijan
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suomen kielitaidon on oltava tasoa YKI
3 (vastaava kuin Bl), jonka katsotaan
antavan valmiudet opiskella terveyden-
huollossa tarvittavaa ammattikieltd. (4)
Harjoitteluja on suoritettu seki peruster-
veydenhuollon etté erikoissairaanhoidon
toimintaympéaristoissi.

Hankearvioinnin malli

Sote-silta-hankkeen toteutumista on arvi-
oitu systemaattisesti alusta alkaen (Kuvio
2). Sisdiseen arviointiin tarkoitettu, tata
hanketta varten kehitetty projektiryh-
mén itsearviointityokalu on viety verk-
kolomakkeelle, joten sen tayttdminen
tapahtuu joustavasti ja tulokset saadaan
suoraan kayttoon arviointikokoukseen.
(5) Ulkoista arviointipalautetta tuotet-



tujen koulutusten onnistumisesta pyy-
detdédn sekd koulutukseen osallistuneilta
opiskelijoilta etta tydelamakumppaneilta.
Opiskelijat vastaavat verkkopohjaiseen
kyselyyn koulutuksen alussa osaamisen
kartoitus- ja arviointivaiheessa ja lisaksi
opiskeluiden paatosvaiheessa. Hankkeen
alku- ja paitosvaiheessa toteutetaan ver-
kossa my6s avoimiin kysymyksiin perus-
tuva kysely tyoelamakumppaneille.

Koettua ja opittua

Tyoeldimadn edustajien ja terveysalan
opettajien ndkokulmasta
hanke on laajentanut ymmaérrysta niiden
osaavien terveysalan ammattilaisten maa-
rastd, jotka toimivat Suomessa koulutus-
taan vastaamattomissa tyotehtidvissi tai
eivit ole lainkaan toissd. Nayttiaisi myos
siltd, ettd suurin osa tamin hankkeen

Sote-silta-

kautta péatevoitymisen hankkivista hoi-
tajista rekrytoidaan suoraan harjoittelu-
paikkaan tyontekijiksi. TAma on erityisen
tarked seikka tyonantajien ndkokulmasta,
koska harjoittelujakso toimii jo tyohon
perehdyttamisend sidfistden tyonantajien
resursseja téltd osin. Koulutuksessa on
puolestaan kiinnitetty erityistd huomiota
sairaanhoitajan itsendisempdian rooliin
Suomessa verrattuna joihinkin muihin
EU:n ulkopuolisiin maihin, esimerkiksi
Filippiineihin. Tam4i on huomioitu seka
opetuksen sisilloissi ettd korostamalla it-
seohjautuvuutta jo opintojen aikana. Tyo-
elaman ja koulutuksen yhteistyon osalta
hankearviointiin liittyvien tyoelamikyse-
lyjen lupaprosessit on havaittu joissakin
tapauksissa raskaiksi, etenkin jos orga-
nisaatiossa oli vain yksi potentiaalinen
vastaaja. Jatkossa olisikin hyodyllista si-
sallyttaa hankkeen ja terveysalan organi-
saatioiden vélisiin opiskelijoiden harjoit-
telusopimuksiin  my6s hankearviointiin
liittyvistd, tutkimusluvista sopiminen.

”Kollegan perehdytysta
suomalaiseen tyéelaméadn”
Harjoittelujen ohjaagille ohjaaminen
on ollut paasadintoisesti kollegan pereh-
dyttamistd suomalaiseen tyoelamain, ja
monikulttuurisuuden on koettu rikastut-

SOTE-SILTA-MALLI

Alkukartoitus
(1 op)
Sosiaali- ja terveyden- Ammattiala-
huollon palvelujériestelmd kohtaiset* (yht. 3 op)
O e ja lainsaadants saddokset
kartoitus,
arviointi ja
ohjaus Ammattialakohtainen* léékehoito (3 op) Opiskelija
(5 op) suorittaa
naistd
ja Ammattialakohtainen* kliininen hoitotys (3 op) Valviran
+ sairaalapdivd (1 op) lausunnon
Ammatillinen ede“yﬂﬁméii
opinnot
sulgni?n Ammattialaan* liittyva EU-direktiivin mukainen g
el harjoittelu tyéeldméssé (6 op/harjoittelu)
intergoituna
muihin
opintoihin Sote-alan Ammattiala-
ammatillinen kohtainen* (yht. 3 op)
suomen kieli suomenkieli

*AMMATTIALAT Sairaanhoitaja, Fysioterapeutti, Toimintaterapeutti,
Kitils, Réntgenhoitaja, Biou|u|yy!i(

Arvioitava

lopputehtévé

ko, Suuhygienisti

Kuvio 1.

(1 op)

SOTE-SILTA-HANKKEEN ARVIOINTIMALLI

SISAINEN

Projektiryhmén itsearviointi
puolivuosittain

Projektiryhmén itsearviointi
puolivuosittain

Projektiryhmén itsearviointi
puolivuosittain

Projektiryhmén itsearviointi
hankkeen lopussa
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LOPPUTULOSARVIOINTI
Kuvio 2.

tavan tyodyhteisoja. Harjoittelua ohjaavat
sairaanhoitajat ovat antaneet pdasaantoi-
sesti hyvéad palautetta seké kielitaidosta
ettd potilaiden kohtaamisesta. Kehitetta-
vit osa-alueet ovat liittyneet usein asep-
tiseen tyoskentelyyn sekd rohkeuteen
toimia sairaanhoitajana itseniisesti esi-
merkiksi kotihoidossa.

Opiskelijoille Sote-silta-hanke on
mahdollistanut ennen kaikkea nopean

ULKOINEN

Opiskelija-arviointi 1
opiskelumotivaatio, oppimistavat ja tydllistymistoiveet

Tydeldmdarviointi 1
Tydeldmdn odotukset ja tarpeet suhteessa koulutukseen

Opiskelija-arviointi 2
Oppimisen, koulutuksen ja harjoittelun arviointi

Tydelamaarviointi 2
SOTE-=silta konseptin toimivuus odotusten téyttyminen

Hankkeen arviointi perustuen hankedokumentteihin

vaylan koulutusta vastaavaan sairaanhoi-
tajan tehtdvain sijoittumiseen suomalai-
sessa terveydenhuollossa. Tukea ja ohja-
usta opiskeluun on ollut tarjolla kunkin
yksilollisten tarpeiden mukaan.

Ammattikorkeakoulujen  nakokul-
masta hankkeesta on hyotya valtakun-
nallisesti sen edistdessd aikaisemmin
hankitun osaamisen tunnistamisen ja

tunnustamisen (AHOT) kaytanteiden yh-
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tendistamistd. Ilman yhteniisia saantoja
erilaisiin prosesseihin kuluu moninker-
taisesti resursseja ja osaamisarviointien
tulokset voivat olla vaihtelevia. Neljan
ammattikorkeakoulun yhteistyohankkee-
na SOTE-silta-hankkeessa voimavarat
ja asiantuntijuus on yhdistetty parhaalla
mahdollisella tavalla. Hankkeen kautta
syntynyt asiantuntijoiden verkosto auttaa
jatkossakin patevoittdmain ulkomailla
tutkintonsa suorittaneita suomalaiseen
sosiaali- ja terveysalan tydelamasn. Mal-
lin toteutus alkoi sairaanhoitajakoulu-
tuksessa ja se laajenee vihitellen muihin
terveysalan tutkintoihin.

Palautieen perusteella

toimiva koulutusmalli

Sote-silta -hankkeessa tuotettu koulutus-
malli on osoittautunut saadun palautteen
perusteella jo ennen sen paattymista
toimivaksi tavaksi patevoittdsd erityisesti
EU/ETA-alueen ulkopuolella tutkintonsa
suorittaneet terveysalan ammattilaisiksi
Suomessa. Hankkeessa on sivutuotteena
kehitetty moniulotteinen hankearvioin-
nin malli, joka tuottaa tietoa hankkeen
toimivuudesta sen eri toimijoilta. @
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Viitostutkimus skitsofreniaa
ja skitsoaffektiivista hiriotd N
sairastavien suomalaisten naisten
listidintymisterveydesti

LAURA SIMOILA TiM
Helsingin yliopisto,
[idketiefesllinen fiedekunta 8.11.2019

TtM Laura Simoila vaitteli Helsingin yliopistossa 8.11.2019 skitsofreniaa ja skitsoaffektii-
vista hdiriéta sairastavien naisten lisdantymisterveydestd.

Viime vuosisadalla negatiivinen eugeniikka eli rotuhygienia tavoitteli “heikoimpien”
yksildiden lisdantymisen rajoittamista. Sterilisaatiolaki hyvéksyttiin 1934 ja sen piiriin
kuuluivat myés skitsofreniaa sairastavat henkildt. Vuosina 1935-1970 steriloitiin 7 500
ihmistd rotuhygieenisin perustein. Skitsofreniaa ja skitsoaffektiivista hairiétd sairastavien
naisten asema Suomessa on parantunut tdstd, mutta tie ei ole ollut helppo.

Kansallisen rekisteripohjan seurantatutkimuksella selvitettiin skitsofreniaa tai skitsoaf-
fektiivista héiridta sairastavia vertaamalla heitd ferveisiin verrokkeihin. Néin selvitettiin
sairastuneiden abortteihin, raskauksiin ja synnytyksiin liittyvé erityispiirteité. Pddtulosten
mukaan sairastuneiden naisten aborttien ilmaantuvuus ei eronnut tilastollisesti merkitsevasti
verrokkien aborttien ilmaantuvuudesta. Kun aborttien maaré suhteutettiin kaikkien raskauk-
sien madrddn, sairastavien naisten riski padtyd aborttiin oli yli kaksinkertainen.

Johtopé&éitksing voidaan todeta, skitsofreniaa tai skitsoaffektiivista hairiétd sairastavien
naisten raskauksiin ja synnytyksiin liittyy tiettyjé riskitekijsitd ja erityispiirteita. Aihe on
my®s voimakkaasti yhteiskunnallinen. Aidin sairauden ja fiettyjen vastasyntyneen ferve-
ysongelmien seka didin sairauden ja jalkeldisen kodin ulkopuolelle sijoituksen valillé on
merkittava yhteys. Perhesuunnittelupalveluja, kohdennettuja terveyskasvatus- ja elamén-
tapainterventioita seké vanhemmuustaitojen tukemista tulisi tarjota niille skitsofreniaa tai
skitsoaffektiivista héirista sairastaville naisille, jotka suunnittelevat raskautta, ovat tulevia
ditejd tai joilla on jo lapsia. Tiivistd yhteistyotd tarvitaan psykiatrian alan ammattilaisten,
naistentautien ja synnytysten erikoisladkéreiden sekd sosiaalitydntekijoiden kesken.

Terveys on
hyviin tyokyvyn perusta
tyottomyyden aikana MARJA HULT Til

hoitotiede, Ifd-Suomen Yliopisto

Vaités Work ability and health of unemployed persons. Focusing on promoting factors
4.10.2019 lta-Suomen Yliopistossa hoitotieteen alalta tutki tydkykyyn ja terveyteen
liittyvia asioita. Marja Hultin véitds osoitti, ettd tydttdmat, jotka kokevat terveydentilansa
hyvéksi, kokevat yleensé myds tydkykynsé hyvaksi. Vaitdstutkimuksessa tarkasteltiin laa-
jasti yksiléllisten, sosiaalisten ja tydhén liittyvien tekijdiden yhteyttd tydttdmien tydkykyyn
vdestdtasolla.

Tulokset osoittavat, ettd ne tydikdiset tydssa kdyvdt ja tydttdmat, jotka kokevat tervey-
dentilansa hyvdksi, kokevat myds tydkykynsa hyvéksi. Ne, joiden tydkyky oli hyvd, olivat
useammin tydssa kdyvid kuin tydttdmia. Merkittévaa tuloksissa oli, ettd terveydentilalla ei
ollut suoraa yhteyttd tydllisyystilanteeseen.

Tutkimuksessa keskityttiin kartoittamaan tydkykya suojaavia tekijsitd, silla jonkin verran
tietoa tydkykyd heikentdvistd tekijdista on jo olemassa. Suojaavia tekijsitd olivat tervey-
den lisgksi muun muassa liikunta, sosiaaliset verkostot ja sosiaalinen tuki sekd merkityksel-
lisyyden kokeminen. Namé suojaavat ja mahdollisesti tydkykyd edistavat tekijat saattavat
muodostua tarkeiksi voimavaroiksi, joiden avulla tycttomét henkildt selviytyvét paremmin
tysttdmyyden aiheuttamasta stressistd.

Tulosten mukaan aktiivinen ja reipas likunnan harrastaminen oli ylléttéden ainoa
elinfapatekijd, joka oli yhteydessa hyvadn tydkykyyn tysttémien osallistujien keskuudes-
sa. Liikunnan ja tydkyvyn yhteys on aiemmin havaittu tydssa kdyvien parissa tehdyissa
tutkimuksissa ja nyt yhteys vahvistettiin myds tysttomillé henkilsillé.
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