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Ledare

Ingen vanlig var

ar yrkeskar ar pa

frontlinjen och

for vara med-

lemmar som ar over 70
ar, dr livet begrénsat.

I mars 6ppnade foren-

ingen en enkit. Vi fragade

vara medlemmar hur de har
det, utbildning, alder och erfarenheter av radande
situation pa arbetsplatsen. Sammanlagt 70 perso-
ner svarade under tiden 25.3—7.5. Medelaldern var
45 ar, med variation 22—67 ar. Hilften av de som
svarade &r sjukskoétare, den andra hédlften bestod
jamt fordelat mellan hilsovardare, barnmorskor,
vardlarare, akutvardare/forstavardare och formaén.

Cirka 30 % av de som svarade upplevde att si-
tuationen &r sa gott som normal och under kontroll.
Det berodde pa arbetsplatsens — och arbetsuppgif-
ternas karaktér. Formannens férmaga att priorite-
ra, informera och att bibehélla lugn stimning pa
enheten hade véldigt stor betydelse. Kollegernas
formaéga till flexibilitet och prioritering av arbets-
uppgifterna paverkade ocksa arbetsformagan och
stimningen. De som hade mojlighet till distans-
och telefonjobb upplevde ett storre lugn.

Storsta delen, 70 %, upplevade oro, 1dng och ut-
dragen stress, otrygghet, 6kad arbetsborda, radsla
och ovisshet infor framtiden. Arbetet kinns psy-
kiskt pafrestande och utmattande trottsamt. Man
ar radd for nya arbetsuppgifter eller radd for att
bli inkallad.

Oro 6ver sin egen och sin familjs hélsa domine-
rar. Man ar radd att fa smitta och for att smitta ned
den egna familjen. Man oroar sig for kolleger som
har insjuknat. Ménga har sjélvvald karantén pa fri-
tiden for att skydda arbetskamrater och patienter.

Nagra sjukskdtare dr permitterade, ménga har
blivit forflyttade till andra enheter och fétt nya ar-
betsuppgifter. Mdnga har varit i karantén, eller sa
ar arbetskamraterna i karantén. Mycket arbetstid
har gatt till att 4ndra och inhibera mottagningar

och tidtabeller, att omplacera och omorganisera.
Patienter och anhoriga som é&r oroliga tar kontakt
per telefon.

Det dagliga arbetet forsvaras av strdommen nya
direktiv fran olika instanser. Direktiven dndras,
och &r ofta svartolkade. Det dr utmanande att ut-
bilda personalen da riktlinjerna éndras sa ofta,
ménga upplever att man inte hinner ldsa direktiven.

Skyddsutrustningen dr fysiskt tung att anvén-
da. Det rader brist pa skyddsutrustning och man
ar radd att skyddsutrustningen skall ta slut. Pa en
del enheter rengdrs skyddsutrustning av engéngs-
material och ateranvénds.

P4 arbetsplatserna upplevde manga sjukskdotare
kaos och délig stimning, 1dng véntan pé att nigot
skall hinda och skréck infor vad som kan hénda.
Vissa arbetsplatser har inte bekréftat sommarens
semestrar, det finns hot om att sommarens semes-
trar dras in eller att det kommer att beviljas enbart
minimiantal semesterdagar. Brist pa personal och
underbemanning gor att arbetet upplevs hektiskt.

Enkiten dr 6ppen tillsvidare, berétta gdrna om
era kénslor och erfarenheter. Skriv girna en artikel
till nédsta Vard i Fokus om hur Corona epidemin
paverkar just ditt jobb och din vardag. Vi hjélper
girna med utformandet av artikeln. Genom att dela
dina erfarenheter gor du sjukskdtarnas rost hord.

Da ni, kidra medlemmar, far tidningen i er hand,
har fullméktigemotena och féreningsmotet hallits
pa ett annorlunda sétt, med hjilp av datakommu-
nikation. Det nya fullméiktige har valt ordférande
och styrelse for ar 2020-2023. Jag 6nskar alla for-
troendevalda lycka till!

Under pagéende Sjukskotarens och barnmor-
skans ar har sjukskotarkéren vérlden over visat
att vi behdvs och att vi gor jobbet utan att tveka.

Jag onskar er, kdra medlemmar, en skén som-

mar. &
ANNIKA VON SCHANTZ
ordférande
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Work-life Balance

Work-life Balance vid
undantagstillstand

Mariette Pontdn Jessica Roms Melanie Shametaj Jonathan Witick
Beatrice Ohman Maria Ohman Maria Forss

Work-Life Balance (WLB) &r en viktig aspekt i diskussionen om arbete och led-

arskap. Amnet har blivit uppmarksammat i europeiska studier kring arbete och

tillfér kunskap om bade ledarskap, produktivitet och olika arbetsformer. Det ar

motiverat att diskutera WLB med 6kad digitalisering dven inom det finska arbets-
livet. De framvéaxande trenderna i arbetslivet och i samhéllsutvecklingen kan ses
i strukturerna pa hur WLB fungerar. Den finska undersékningen Finnish Quality
of Works life Survey (FQWLS) visar att det skett en dkning pa 6 % for arbete som

gors fran hemmet mellan 1990 och 2008 (1).

En arbetsgrupp tillsatt av Ar-
bets- och néringsministeriet in-
ledde sitt arbete ar 2020 och ar-
betar med dndringar av Finlands
arbetslagstiftning som EU-direk-
tivet om balans mellan arbete och
privatliv forutsdtter. Syftet 4r att
det ska bli léttare att kombine-
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ra arbete och familjeliv och att
minniskor ska orka stanna ldngre
kvariarbetslivet. Mélet ar att for-
battra mojligheterna for att jobba
deltid, i synnerhet for smébarns-
foréldrar och de som tar hand om
aldre anhoriga (2).

Artikeln som paborjades inom

ramen for studierna inom mas-
tersprogrammet for hélsofrim-
jande arbete hade som syfte att
forsta vilka de betydelsefulla fak-
torerna inom arbetslivet 4r som
man bor ta ansvar for da det gél-
ler WLB med fokus pa digitali-
sering och ledarskap. I decem-



ber 2019 i Kina uppticktes det
forsta fallet av det nya coronavi-
ruset SARS-CoV-2 som orsakar
sjukdomen COVID-19. Detta blev
pé bara nagra manader ett globalt
problem (3). I borjan av maj 2020
var néstan 3,5 miljoner manniskor
i vérlden smittade och ca 240 000
hade avlidit pa grund av sjukdo-
men. Runtom i virlden har linder
haft olika strategier for att for-
soka stoppa spridningen av vi-
ruset (4). 18.3.2020 fick Finlands
regering mandat att ta i bruk be-
redskapslagen (1552/2011) for att
skydda samhéllet mot alltfor sto-
ra forluster i och med den globala
pandemin.

Diskussionerna om artikeln
och WLB fortsatte men det stod
anda klart att allt stéllts pa sin
spets. Vad betyder det for arbe-
tet, familjen, samhaéllet, inkom-
sten och privatlivet? WLB ted-
de sig i ett nytt ljus, som i allra
hogsta grad blev personligt. Det
blev svart att skriva en artikel om
temat utan att beakta det aktu-
ella laget vdren 2020. Fragorna
handlade om WLB, digitalisering
och ledarskap, men det handla-
de ocksa om hur WLB stigit in i
den egna vardagen. Var och en av
skribenterna befann sig i en situa-
tion man inte varit forberedd pa.
Plotsligt skulle jobb skotas hemi-
fran, kanske frén det egna koks-
bordet och for en del betydde det
jobb under ovanliga omstandig-
heter. Ledarskapet kom i allra
hogsta grad i fokus. Hur finner
man en balans i annorlunda tider

och vilka strategier behovs?

Det handlade inte langre bara
om att forstda WLB som begrepp
utan det handlade utover det ock-
s& om hur det kan kdnnas och hur
olika vardagen kan te sig. Det hela
utmynnade i en etnografisk studie
kring en annorlunda balans mel-
lan arbete och privatliv.

Vad ar Work-Life Balance?

WLB ér en strdvan efter att na
tillfredstéllelse och kénsla av
kontroll i sin livssituation. For
att uppna tillfredsstéllelse krivs
enrimlig fordelning av tid, energi
och engagemang. Begreppet upp-
mirksammades redan pa 1960-ta-
let dd man mérkte att det fanns en
konflikt mellan arbete och famil-
jeliv som medforde stress for den
anstillda (5).

Genom att forbéttra balansen
mellan arbetet och privatlivet
okas médngden arbetstagare som
deltar i arbetslivet och paverkar en
jdmnare fordelning av betalt ar-
bete och obetalt arbete i hemmet
mellan mén och kvinnor. En god
balans dr d&ven sammankopplad
med en béttre upplevd arbetshél-
sa och hogre motivation i arbetet.
Arbetshilsa har sammankopplats
med hogre produktivitet och upp-
levelser av tillfredsstillelse i livet
overlag (6).

Genom implementering av
olika praxis for att forbéttra ba-
lansen mellan arbetet och privatli-
vet, gynnas inte bara arbetstagar-
na utan dven deras familjer, orga-
nisationen och samhéllet. Stod pa
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savil organisations- som ledar-
skapsniva for okad tillgdnglighet
och anvindning av initiativ for att
balansera arbetsliv och privatliv,
hgjer inte bara medarbetarnas till-
fredsstillelse pa arbetet utan dven
den allménna uppskattningen for
foretaget (7, 8).

Metod

Artikeln strdvar efter att belysa
hur pandemin paverkat balansen
mellan arbete och privatliv genom
en etnografisk studie. Skribenter-
na stillde frdgor om hur undan-
tagstillstdndet pdverkat vardagen
och vilka tankar det vickt med
fokus pa arbete och privatliv och
dess grénser och belastningar.

Ett gemensamt dokument var
alla beskrev sin vardag, sina tan-
kar, kénslor och upplevelser un-
der en annorlunda tid 6ppnades.
Alla skribenter arbetar inom so-
cial- och hélsovérden, en del i le-
dande stdllning andra i rollen som
medarbetare.

Undantagstillstand - en
dagitaget
Inom gruppen kunde vardagen se
rétt vanlig ut for vissa medan an-
dra var satta i en helt ny situation.
Kénslorna och tankarna paverka-
des dock hos alla. Okad flexibili-
tet och nyfunnen kunskap upplev-
des mycket positivt. Tekniken och
internet hade mojliggjort traffar
pé distans béade i privat- och ar-
betslivet.

Att jobba pa distans blev
snabbt den nya vardagen for
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manga, bade vuxna och barn
jobbade hemma och anvénde de
verktyg som fanns for det. Det
fods hopp om att eventuella be-
tungande arbetsresor i framtiden
kunde erséttas med digitala mo-
ten. En del upplevde tacksamhet
Over att kunna jobba pa distans
vilket mojliggjorde att man kun-
de ha barnen hemma.

Majligheten till distansarbe-
tet saknades for en del och kunde
innebéra dkad stress och réddslor.
Flera kénde uppskattning for det
“normala” livet och de smé saker-
na i vardagen.

Genom materialet framkom
att flera upplevde kénslor av oro
och osdkerhet. Flera kénde oro
da hela familjen utsattes for risk
for smitta och kdnde osdkerhet da
man inte kunde forutse situatio-
nen eller veta hur ldnge den skul-
le pagé och hur Gvergangen till
det normala skulle ske. “Vi far ta
en dag i taget” upplevdes som en
aterkommande fras.

En del berittade om dndring
i arbetsuppgifter pa grund av si-
tuationen, “Jag jobbar inom véar-
den sa gar till jobbet som van-
ligt. Mina arbetsuppgifter har
dock dndrat till en viss grad, p.g.a.
personalbrist har jag behovt gora
mer konkret vardarbete och inte
bara mina arbetsuppgifter som
férman”.

Det framkom oro for hur per-
mitteringar och hur landets eko-
nomiska situation skulle paver-
kas och upplevelser av orittvisa
da vardbranschens personal ar-
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betade med forsdmrade arbets-
villkor, “Att inte veta om man far
halla sin semester, fast man inte
kan fara nagonstans, kindes fel.
Sex dagar innan kom beskedet om
semestern”.

Inom familjerna uppstod frus-
tration och brak da alla fanns nira
inpé varann och det blev minskad
input utifrdn. En del beskrev d4ven
en kénsla av att partnern inte for-
stod eller sdg den andres situa-
tion, “Forstaelsen for den andras
situation och oro kan vara svar att
forstd, da man sjélv lever i en helt
annan vardag och med annan typ
av stress”.

Okad stress och oro upplev-
des da vardagen rymde endast de
nédviandiga elementen “work, eat,
sleep ...”, 6kad ensamhet och all-
mén oro for den mentala hélsan
forekom i materialet.

Grinserna mellan arbetet och
privatlivet upplevdes som otyd-
ligare och relationen paverkades
défleraifamiljen arbetade pa dis-
tans, “Jag och min partner jobbar
bada priméart hemifran, dir jobb-
dagarna blir langre for att fa ihop
familjelivet samtidigt som jobbet
skall skotas. Paradoxalt &r att vi
spenderar mera tid hemma men &r
mer “frdnvarande” n tidigare”.

En del hade haft mojlighet att
halla sina barn hemma fran dag-
véard och @ven kunnat ta ut extra
ledighet. For andra var vardagen
sig ganska lik, “I och med att jag
jobbar inom varden upplever jag
att min vardag inte dndrat lika ra-
dikalt som ménga andras vardag.

Jag forsoker halla barnen hemma
s& mycket jag kan (har barn som
ar berdttigade skola). Hittills har
barnen kunnat vara hemma men
om situationer héller i sig kommer
de att vara i behov av den skola
och véard som erbjuds dven utan-
for hemmet.”

Byggstenar for god balans
mellan arbete och privatliv
Via genomgéng av forskningsar-
tiklar kring WLB uppkom cen-
trala faktorer som stdder en god
balans. Stodjande strukturer och
strategier bor mojliggéras pa ar-
betsplatsen. Trygg och tydlig
kommunikation och kénslan av
att fa stod i arbetet var viktigt.
Upplevelse av kontroll dver sitt
eget arbete och livssituation fraim-
jade upplevelsen av god WLB.

Méjliggorare
Mojliggérandet av strategier for
forbattrad WLB finns pa led-
ningsniva eftersom det dr led-
ningen som tar ansvarar over att
skapa och synliggoéra organisa-
tionsstrategier (9). Arbetsgivaren
formedlar resurser till arbetsta-
garna och stéder mojlighet att
aterhdmta sig fran arbetet (10, 11).
Genom att arbetsgivaren tar
delansvar for arbetstagarens hél-
sa, starker arbetstagarens hand-
lingsfrihet, erbjuder 1amplig be-
16ning, arbetar for starkt gemen-
skap, dr réttvis och visar respekt
for medarbetarens personliga vér-
deringar leder det till att arbets-
tagaren kan stirka sin egen hilsa



(11). Arbetstagare som dr ndjdare
med sitt arbete kinner storre kon-
troll dver sitt jobb samt Gver sin
arbetstidsplanering. Det skapar
lagre stressnivaer och hojd pro-
duktivitet, vilket leder till mindre
franvaro, ldgre personalomsitt-
ning och minskade rekryterings-
kostnader vilket i sin tur gynnar
foretaget i form av kundnéjdhet,
inbesparingar och hogre presta-
tion for foretaget (7).

Kommunikation

Det hilsofrdimjande ledarskapet
sammankopplas med kommu-
nikation som &r ett sétt att vara
Oppen och knyta an till andra
miénniskor (12). Kommunikation
ar dven en central faktor for per-
sonalens arbetshélsa (12, 13) och
den har hélsofrdmjande effekter
pa hela arbetsplatsen (13). Olika
nitverk mojliggor dialog (13) och
vixelverkan mellan ledare, an-
stillda och organisation, stirker
kommunikation (12, 13) och kan
mdjliggdra kongruens i grinser-
na mellan arbete och privatliv (8).
Arbetsgivare behover skapa
relationer till arbetstagarna ge-
nom dialog (13, 14) och ledarska-
pet bor vara relationsinriktat och
situations anpassat (8). Arbetsta-
garna upplever att det dr viktigt
att arbetsgivare ger och végar ta
emot respons (12). De goda rela-
tionerna har betydelse for arbets-
givarens mdjlighet att mota utma-
ningar samt férmagan att ta dis-
tans fran ledarskapet (14).
Utover relationen behdver ar-

betsgivaren ha mod for att std upp
for de etiska vérderingarna (12).

Att arbetsgivaren har medve-
ten ndrvaro och fokuserad upp-
maérksamhet, okar sjalvkénnedo-
men och féormégan till emotionell
sjdlvreglering. Detta stirker de
sociala fardigheterna och har po-
sitiva effekter for dterhdmtning,
hilsa och livsbalans, samt leder
till att lattare kunna slippa arbe-
te &ven mentalt dd man inte arbe-
tar. Det 6kar nivan av autentiskt
ledarskap (8).

Stéd

For en hélsofrdmjande arbetsmil-
jO &r det viktigt att arbetsgivaren
stoder arbetstagarens balans mel-
lan arbete och privatliv (9, 10, 15).
Balansen kan ses som grund for
vilbefinnande och upplevd hélsa.
Arbetstagare kan uppleva att de
har svart att sjdlva uppritthalla
balansen mellan arbete och pri-
vatliv och 6nskar stéd i form av
omtanke och omsorg. Detta ger
dem en upplevelse av att arbetet
ar meningsfullt, samt kénslan av
vélbefinnande (15).

Arbetsgivare upplevde att de
far stod fran sina chefskolleger,
medarbetare och fréan sitt privat-
liv (14).

Stod pa savil organisations-
som ledarskapsniva hojer arbets-
tagarnas tillfredsstédllelse och
dven den allménna uppskattning-
en for foretaget (7).

Stodet frdn ledningen och
medarbetare, det externa stodet
(14), stodjande resurser (11) och
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i synnerhet ett stddjande privat-
liv stoder hélsan (14), sénker ris-
ken for stress (11, 14) och utmatt-
ning (11). Det leder till 6kad ener-
gi, bittre arbetsformaga (14) och
bra mdjlighet att upprétthélla en
hélsofrdmjande livsstil, s& som
motion och diet, samt kénslan av
aterhamtning (11).

Lyhordhet

For arbetshilsa och en hilsofrdm-
jande arbetsplatskultur &r kénsla
av trygghet, tillit, omsorg, lojali-
tet och humor viktiga komponen-
ter (13). Arbetsgivaren bor vara
lyhord (8) infor arbetstagarnas re-
aktioner och lyssna till dem (15).
Aven viktigt att visa medkénnan-
de (8) och ha empati (15). Dé ar-
betsgivaren kdnner sina arbets-
tagare savil professionellt som
privat (15), skapas en tillitsfull
relation (13). De psykosociala as-
pekterna s& som arbetsgivarens
attityd och beteende gentemot ar-
betstagare dr betydelsefullt (16).
Ledare kan uppleva sig ensam-
ma kring problemldsning och kan
uppleva konflikter kring hoga
krav, de kan ocksé ha svart att
kombinera arbete och familj (13).

Kansla av kontroll

Ledaren har dven en viktig upp-
gift som forebild (8, 17) och kan
foregd med gott exempel da det
géller att upprétthalla en balans
mellan arbetslivet och privatlivet
(17). Arbetstagare kan sakna for-
maga att sjdlv sitta grinserna och
arbetsgivaren har en viktig roll i
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hur 6verenskommelserna géillan-
de detta f6ljs (8, 17). Hog kongru-
ens med segmenteringen géllan-
de arbetet och privatlivet, alltsa
att de halls i sina egna sfirer, har
visat sig minska stress, konflikt
mellan arbete och privatlivet och
att arbetstillfredsstillelsen okar
(8). Att konstant vara digitalt upp-
kopplad, kan igen 6ka stressen (8,
17).

Genom att inge en kénsla av
kontroll och socialt stod for ar-
betstagare och arbetsgivare, le-
der det till minskade konflikter
mellan arbetslivet och privatlivet
och kan ge en forebyggande ef-
fekt mot obalans (18). For arbets-
tagaren &r det viktigt att kunna
ha inflytande Gver sin egen ar-
betstid och semester for att kunna
upprétthélla ett fungerande pri-
vatliv (15).

Sammanfattning

I och med att allt flera tvingas
arbeta pa distans under tiden av
undantagstillstdnd blir kraven pé
kommunikationen annorlunda
och behovet av stdod kan se an-
norlunda ut. Det dr svéarare att
ldasa av det icke-verbala spraket
da kommunikationen sker via en
datorskdrm. Det stiller dven an-
drakrav pa lyhordhet och férmed-
lande av tillit.

Kénslan och mgjligheter till
kontroll dr ocksa annorlunda da
arbetet sker pa distans. Detta sit-
ter bade arbetsgivaren och arbets-
tagaren i nya och pé olika sitt ut-
manande situationer. Arbetsgiva-
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KONTROLL

sTOD

MOILIGGORARE

LYHORDHET

KOMMUNIKATION

ARBETSTAGARE

ARBETSGIVARE

. Work-life Balance.

ren behover stirka sin roll som
mojliggdrare av stodjande struk-
turer. En mojliggorare for att till-
sammans med arbetstagaren for-
soka hantera en ny situation. Det
speciella i situationen som pan-
demin orsakade kan ses i att for-
andringarna skedde plotsligt, utan
forberedande arbete. Hur funge-
rar byggstenarna fér en god WLB
vid en plotslig och reell foréand-

ring av arbetsrutiner?

Charlotta Niemisto, ED, som
forskat kring WLB med speciellt
intresse for gransen mellan ar-
bete och privatliv, menar att un-
dantagstillstand skapar nya satt
att agera men man behdver dven
beakta de reella situationerna som
arbetstagarna befinner sig i. “Det
ar viktigt att hora sig for hur med-
arbetarna mar och hurdant stod



de kunde behdva.”, kommente-
rar Niemistd. Hon lyfter upp att
“grinsoverskridande faktorer
kan vara frivilliga eller ofrivil-
liga, och i den nuvarande situa-
tionen kan man vil konstatera att
mingden av ofrivilliga faktorer
har 6kat.” Ledarskapsfragor kring
stod, kommunikation, samarbete
och ledarskap dr minst lika vik-
tiga som tidigare. Att leda pé dis-
tans kan vara utmanande och kri-
ver bra rutiner och spelregler som
alla binder sig till. “Det &r viktigt
att inte vdnda blicken bort fran
mojliga (tidigare och existeran-
de) problem som tex. konflikter
mellan individer, eftersom sddant
kan skapa och uppritthalla klick-
bildning i organisationen. Chefen
maste vara uppméirksam for att
motarbeta sddan” (19).

Att arbeta pa distans kraver
flexibilitet och kénsla av kontroll
av bade arbetsgivaren och arbets-
tagaren. Arbetsgivaren behdver
kunna visa tillit for det arbete
som gors och diskutera hur ar-
betstid och kontroll upprétthélls.
Arbetstagaren behdver stod 1 att
sjdlv ocksa kunna péverka att ar-
betet inte blir grianslost. Niemistod
sdger att forskning redan innan
covid-19 tiden kunnat pdvisa, att
individer kan kénna att det blir en
sorts 6kad forvantning och krav
att prestera mera pé distans, ef-
tersom det dr mojligt att fa till-
gang till arbetet dven utanfor ar-
betstiden. “Man vill visa att man
var vird fortroendet som chefen
ger genom att tillata distansjobb”

(19).

Det kan finnas en snedvriden
tanke om att undantagstillstind
enbart handlar om att producera
tjénster och service effektivt med
beaktande av rddande regelverk
och att det inte finns plats for dis-
kussionen om en god WLB. Anda
visar forskning att de byggstenar
som upprétthaller en god WLB
okar pa vilmaende, produktivitet
och hilsa i arbetet. Byggstenarna
forsvinner ingenstans trots for-
dndringar, dven plotsliga sddana,
iarbetet. Det visar snarare att det
i allt hogre grad behovs stodjan-
de strukturer som mojliggoér for-
dndringarna. Ett gott ledarskap
mojliggdr dven kommunikation
och gor forandringarna begripli-
ga och hanterbara. Det krévs ly-
hordhet och tillit for kénslor och
tankar som fordndringarna vick-
er samt stod for att klara av pro-
duktivitet under annorlunda om-
standigheter.

Niemistd poédngterar att det
ar viktigt att ledare tar speciell
hénsyn till medarbetarnas situa-
tioner, vilket inte &r en sjdlvklar-
het péd arbetsplatserna idag. Det
hir kan i bésta fall leda till battre
och héllbarare personalledning i
organisationer. Niemist antar att
det efter den hér tiden markant
kommer att 6ka bade distansarbe-
te och onlinemdoten och att det till
viss del blir léttare att gallra bort
onddiga moéten. Niemistd papekar
slutligen att ménga kommer att
ha ldngvariga stressymptom, men
att ledarskapet kan ha utvecklats,
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samt att arbetstagare har haft moj-
lighet att hantera grianser pa nya
sdtt (19).

Ett ledarskap som inte beaktar
hur arbetstagarna klarar av situa-
tionen samt erbjuder det stod som
behovs for att uppritthalla balans
mellan arbetet och privatlivet an-
vénder inte de verktyg som finns
for att skapa en vélfungerande ar-
betsplats. Man kan hoppas och
onska att vi kan ta med oss nagot
positivt ut ur coronakrisen, att le-
darskapet sasom medarbetarska-
pet kan ha nytta av de verktyg de
nu under dessa forhallanden har
utvecklat och hittar en ny dimen-
sion av WLB. &
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Nar Corona kom

till mitt jobb

Malin Solstrand

Malin jobbar som sjukskétare pa Intensivvards- och évervakningsavdelningen

pa Vasa Centralsjukhus. | den héar artikeln berattar hon hur de férsta manaderna
med Corona sett ut och hur den paverkat vardagen.

Det ir svart att fa perspektiv pa
den situation vi befinner oss i nu.
Allt gick sé fort nédr vi vél insdg
att det hdr viruset kommer att na
Finland. I borjan av aret trodde
nog alla att det hér ar kinesernas
problem och ség med forfaran pa
nyheterna och de stigande dodsta-
len. Men nir sen Italien drabbades
sé hart blev det plotsligt verkligt.
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Jag minns inte ndr vi pa allvar
borjade forbereda oss for viru-
set, med sedan dess har det mes-
ta handlat om hur vi skall hantera
det. Coronarelaterade foreskrifter
fran olika hall: infektionsldkare,
hygienskdtare, laboratioriet och
véra egna liakare duggade tétt och
det kidndes som att var normala
vardag var langt borta. Alla mo-

ten och skolningar blev inhibera-
de och avdelningstimmarna har
ersatts med Skype-moten.

Forberedelser

Vi bérjade i ett tidigt skede pla-
nera personalsituationen och hur
vi skall fa extra personal. De som
skulle ha kommit som studerande
till oss blev istéllet vikarier och
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“vara” pensiondrer har tackt upp

hal i bemanningen. Sen péborja-
des en omfattande inskolning av
personal fran operation och dag-
kirurgiska avdelningen. De hann
inte fa s& gedigen inskolning som
vi hade hoppats pd, men alla som
kommit och jobbat till oss har alla
haft en bra instéllning och gjort
sitt bdsta, fast det ar inte l4tt att

mitt 1 allt bli forflyttad till en an-
nan avdelning.

Nir sjukhuset hdjde bered-
skapen och vi under pasken blev
tvungna att dela pa avdelningen
blev det plotsligt mera péfrestan-
de lage. En enhet for vira vanliga
intensivvérds- och 6vervaknings-
patienter och en for Covid-19-pa-
tienter. Detta for att minimera

smittspridning och fa tillgang till
flera isoleringsrum. I det hér ske-
det borjade vi vara forberedda pa
det virsta och jag tror att manga
av oss gick in i en egen form av
full beredskap. Att flytta en av-
delning med kort varsel dr nog ett
stressmoment for alla inblandade.

Vard i Fokus 22020 | 13
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Jobbet ar tungt

Att varda Covid-19-patienter ar
tungt. Psykiskt tungt eftersom vi-
ruset dr sd upphaussat i medier-
na och har tagit dver var vardag
s& mycket. Att hela tiden ténka
pa aseptiken och ritt arbetsord-
ning dr nagot vi alltid gor, men
i en isolering &r det s& patagligt.
Ett litet fel och du kan ha konta-
minerat dig sjdlv. Att jobba i full
skyddsklddsel med tillhérande
FFP3 mask é&r inte litt. Det blir
varmt, svettigt och daligt med
Iuft. Vi forsoker byta av varan-
dra och ta tillriackligt med pauser
for att orka. Tanken p4 att sjalv bli
smittad fanns, och finns fortfaran-
de, 1 bakhuvudet.

Intensivvard

Intensivvardspatienter med
Covid-19 édr ofta svart sjuka och
deras vard dr krdvande. De som

kommer till oss behover troligen
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andningsstdd i olika grad. Vid be-
hov intuberas patienten och kopp-
las till respirator. Samtidigt s6vs
patienten ner for att béttre tole-
rera respiratorn och tuben i hal-
sen. En hel del intravendsa lake-
medel kommer att behdvas for
att stdda hemodynamiken. Hela
kroppen paverkas och i svéra fall
kommer patienten att svéngas
till magldge. Vi har édven tidiga-
re sviangt patienter pd mage vid
svara lunginflammationer och for
Covid-19 patienter runt om i vérl-
den verkar det vara vanligt. Da
kan man béttre ventilera andra
omraden i lungorna. Det &r inte
heller omojligt att njurarna tagit
stryk och patienten behover da
dialysbehandling.

Det ér en intensiv vard och
patienten kommer att ha fa, om
nagra, minnesbilder frédn den for-
sta tiden. Vardtiden kan bli lang
och utmanande for patienten, men
ocksa for anhoriga som for tillfal-
let inte fdr komma pa besok till
sjukhuset. Vid en lang intensiv-
véardsperiod har musklerna gétt i
viloldge och att stiga upp ur sang-
en kdnns som en omojlighet. Va-
gen tillbaka till ett normalt liv &r
lang och krdver mycket trianing
och tdlamod.

Skyddsklader

Jag tdnker pa hur situationen ar i
Sverige och jamfor den med var.
Vi far vara glada for de atgérder
som gjort sd att kurvan plattats
till. Vi har atminstone hunnit pla-
nera for olika scenarion och skola

in en del ny personal. Likasa har
vi en bra situation med skydds-
klader och utrustning. Men &ven
i Finland skiljer sig forutsdttning-
arna at, var goda situation med
skyddskldder finns inte pa var-
je arbetsplats. Att behdva skydda
sig med egen halsduk eller dylikt
inom &ppna varden kénns orétt-
vist. Vardpersonalen borde fé de
bésta mgjliga forutséttningarna
att skydda sig.

Lugnare period, just nu

Vi verkar befinna oss i en lugnare
period just nu och har fétt flytta
tillbaka avdelningen. Men vi far
vara forberedda pa att eventuellt
flytta igen. Ingen vet hur framti-
den ser ut. Som jag skrev i borjan,
det dr svart att fa perspektiv pa
hela situationen, men jag hoppas
att da det hér dr 6ver kommer vi
att ha lart oss massor, hallits fris-
ka och utvecklat var verksamhet
till det battre. Som optimist tror
jag nog att vi kan se bakat och
kdnna att vi klararde av Coronan
med hedern i behall. Vi dr inga
hjéltar, tvirtom onskar jag att vart
yrke kunde uppskattas mera, utan
att en pandemi skall behévas. @

FORFATTARE

Malin Solstrand
Sjukskotare
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Aldreomsorg med munskydd
och besdksférbud

Ann-Charlotte Lindfors-Nenonen Soile Salo Susanne Under

ardagen fordndrades

fullstidndigt 13.3 dé det

blev besoksforbud i alla
serviceboenden. Husets chef var
pa semester, sé allt ansvar lag pa
sjukskodtarna i huset som vikarie-
rar chefen. Férutom chefen, hade
vi 6 ndrvardare i karantén pga. av
utlandsresa.

Sa vi ringde runt till alla an-
horiga och forklarade situationen,
lappar om besoksforbud skulle
upp pa alla dorrar. Lyckligtvis
var alla anhériga vildigt forsta-
ende. Undantagsforhéallandet var
ett faktum. Ingen visste dnnu hur
lange dessa regler skulle gilla.

Varje dag kom det ny information
och nya direktiv, till och med var-
je timme och alla méten flyttades
till "teamsmoten”.

Som tur sluta chefens semes-
ter, hon kom hem men hamnade
i karantdn s med henne géllde
ocksa bara méten pa distans. Vis-
sa saker kunde hon inte géra he-
mifran pga. datasékerhet, sé vi-
karierna hade ansvaret 6ver hu-
set dnnu.

Det fanns oro och osdkerhet
bland personalen i bdrjan. Det
uppstod en massa frdgor som ing-
en dnnu dé kunde svara pa. Kun-
skapen om Covid-19 var da inte

stor vilket ledde till att informa-
tionen fran myndigheterna dndra-
des i bdrjan hela tiden vilket gjor-
de personalen dnnu mera oséker.

Da direktiven kom att skolor-
na och daghemmen skulle stang-
as, borjade staden forbereda sig
for ”det virsta”. Interna perso-
nalforflyttningar gjordes, vilket
for oss betydde att vi samman-
lagt fick 16 dagvérdsarbetare till
vart hus, for inldrning, och tva
sjukskotare blev forflyttade till
en baddavdelning. Sjukskotarna
som var kvar fick introduktion i
hur man testar for corona, ifall
vi skulle ha behov att ta tester i
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huset.

Efter ca en hektiskt ménad
borjade situationen lugna ner sig
eftersom vi hade fétt klara direk-
tiv. Dagvérdspersonalen var in-
troducerad och vi hade vildigt
stor hjdlp av dem. Tack vare dem
har klienterna fatt en menings-
fullare vardag, med program som
musik, film, fotvard, handvard,
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utevistelse mm. Personalen har
haft tid till annat 4n grundvérd,
vilket har varit vildigt uppskat-
tat eftersom klienterna inte far se
sina anhdriga.

Da situationen éntligen lugna-

de ner sig, fick vi nya och string-
are direktiv enligt STM:s anvis-
ningar. Personalen skulle borja
anvdnda munskydd hela tiden i

nirkontakt med klienterna och
klienterna skulle skyddas &nnu
mer. Gemensamma maltider skul-
le undvikas och samhorigheten
i dagsalen blev mer begrinsad.
Klienterna skulle ha avsténd till
varandra. I borjan kéndes detta
valdigt tungt for personalen, ef-
tersom personalen ansag att det-
ta var en for strdng begransning.



Vi anvénder ju redan munskydd
och ingen utomstaende far kom-
ma in till huset, hur ska vi kunna
begrinsa vara klienters rorlighet?
I servicehemmet bor det bade fy-
siskt aktiva och dementa klienter,
vilket betyder att personalen inte
kan Overvaka att det fysiska av-
stdndet mellan klienterna r till-
rackligt eller ”foérbjuda” dem att
rora pa sig. Till slut diskuterades
direktiven i huset och vi kom fram
till 16sningar for att behalla en s&
normal vardag som mojligt. Kli-
enterna hjélps till dagsalen un-
der olika tider sd att det inte &r
for mycket klienter samtidigt pa
plats. Tack vare det fina vidret
har vi haft mgjlighet att vara ute
ndstan dagligen.

For det mesta har personalen
varit valdigt positiva och foljt di-
rektiven véldigt noga. Det enda
som har kints tungt dr anvénd-
ningen av munskydden vid nér-
kontakt, speciellt besvirligt i bas-
tun/duschen! Vissa klienter har
reagerat negativt pd maskerna.
De som bara anvénder ickever-
bal kommunikation ser inte per-
sonalens miner, vilket kan leda
till stress for klienterna. En del
har undrat vad som pagar da per-
sonalen gdr omkring med mun
och nésa intékt.

Dé situationen fortfarande
fortsatter, har klienterna fatt led-
samt efter sina anhoriga, och an-
horiga efter dem. Personalen har
sé gatt det gar forsokt ordna sa
att klienterna far se sina anhori-
ga. Detta givetvis utomhus, och
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med tanke pa sékerhetsavstandet.
Klienterna kors ut pa terrassen
och de anhoriga féar tala med dem
fran andra sidan staketet. Detta
har fungerat véldigt bra, bade an-
horiga och klienter har varit val-
digt tacksamma Gver detta. Perso-
nalen har markt att det varit psy-
kiskt véldigt bra for klienterna
att se sina anhoriga. Vi har ock-
sé skickat massor med bilder till
anhoriga och ringt till dem bade
vanliga samtal och videosamtal.
Det kréver lite extra tid av perso-
nalen, men det gbr vi mer dn géirna
da man fé se lyckan hos anhoriga
och klienterna.

Trots den tunga starten, har

vi tack vare den positiva andan i
huset lyckats behélla en sd normal
vardag som mojligt for klienterna.
Klienterna mér trots omstiandig-
heterna bra, dven sa personalen.
Sommaren bdrjar ndrma sig,
vilket dr bra da vi kan vara ute
mycket. Vi far bara kdmpa vida-
re, allt kommer att ordna sig! @®

FORFATTARE
Ann-Charlotte Lindfors-Nenonen
Handledare for serviceboende

Soile Salo
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En annorlunda var

Maje Tast

Varen blev annorlunda fér mig, som for alla andra. Hela vintern hade jag sett

framemot den 13 mars da jag skulle flyga till Etiopien och Kenya. Senaste varter-

min jobbade jag tre manader som volontér i Dessie, Etiopien och ville nu aterse
de gravt funktionshindrade barnen som jag jobbade med.

Tre kappsdckar stod packade i
tamburen, reskldderna var pa lik-
som flygstrumporna. Jag var tvek-
sam - ska jag resa eller inte och i
sista minuten beslot jag att inte
resa efter att ha fitt samtal som
avradde mig fran Etiopien. Na-
turligtvis gjorde det mig ledsen
men nu i efterhand &r jag glad att
jag inte reste.

Den 17 mars kom undantagla-
garna i kraft och 70+ skulle halla
sig isolerade. Sedan dess har jag
varit 22 av dygnets timmar hem-
ma. Att ha det trevlig hemma an-
sag jag viktigt s& varje gang jag
gick till butiken kopte jag blom-
mor. Till pasken bytte jag till
paskdukar och pyntade trots att
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bara var for mig och min katt.
De Ovriga tva timmarna har
jag varit ute pa langa promenader.
Tur att coronan kom nu och inte i
november dé det regnade nistan
varje dag. Nu har det for det mes-
ta varit soligt och jag har njutit av
att folja med vérens framétskri-
dande, att se de forsta blasippor-
na, tussilagon, vitsipporna osv.
Dagligen ser jag nya vartecken
i naturen och hor féglarna kvitt-
ra. Hér i min nérhet har jag fina
promenadvégar och skogsstigar.
Att halla fast vi vissa rutiner
anser jag viktigt. Efter morgon-
sysslor och morgonkaffe tar jag
en lang promenad och efter 1,5
timme utomhus smakar det gott

med formiddagskaffe. Lunchen ar
en av dagens hdjdpunkter. Jag har
en langtidsplanering av mina mal-
tider, dé jag handlar mat bara en
gang i veckan. Butiksbesoken gor
jag tidigt, genast butiken 6ppnar,
iklddd munskydd och handskar.

Jag har stickat manga par
sockor som jag hoppas ha moj-
lighet att fora till barnen i Afri-
ka. Medan jag stickar kan jag tdn-
ka pa barnen dér och dé jag vet
hur de bor dar kan jag inte annat
dn vara tacksam Over hur bra jag
har det.

Kontakten med vénner ar vik-
tigt. Tack vare dagens interntfor-
bindelser har jag pratat med vén-
ner i Afrika, Kanada, USA, Dan-



mark och Sverige via olika appli-
kationer, forutom alla samtal till
vénner inom landet. Det har gjort
att jag inte ként mig sa isolerad.
Jag kunde konstatera att situatio-
nen for vdnnerna utomlands &r
likadan som har.

Der har funnits tid att ldsa
bocker. Den senaste boken jag last
dr ”Som pesten” av Hanne-Vibe-
ke Holst pa 840 sidor. Hon skrev
boken 2017 utan att veta om den-
na pandemi. Boken handlar om en
pandemi som borjade i Danmark
och sedan spred sig 6ver virlden.
Man kan dra jimforelser med
coronapandemin.

Coronapandemin 2020

HANNE -VIBEKE
HOLST

Pussel har jag gjort som om-
vixling till 1dsande och stickan-
det. TV har jag tittat pd mera &n
normalt pé kvéllarna medan radi-
on har héllit mig séllskap pa da-
garna.

Min katt Lily har varit trev-
ligt séllslap och hon undrar sékert
varfor jag 4r hemma med henne
alla dagar.

Jag sjunger i Matteus kyr-
kokdr och vi har sjungit i strea-
made gudstjénster. Vi har 6vning-
ar via internet och sjunger in vér
stimma och skickar till kantorn
som sedan sétter ihop stimmorna.
Idag fick jag stimmor till tva nya

sanger sd nu maste jag borja 6va.

Det blev en annorlunda var.
Men ingenting dr sd illa att det
inte har nagot gott med sig. Just nu
dr jag tacksam for mitt hem och
for alla mina vanner och for Lily
som sitter brevid mig nu nér jag
skriver. Denna var kommer jag
alltid att minnas som coronava-

ren. @

FORFATTARE

Maje Tast
Pensionerad vardlarare
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Tankar kring distansjobb, studier
och undervisning i vard

ag har distansjobbat under

varen 2020. Allt jag gor gél-

lande mitt jobb, gor jag on-
line och pa distans. Jag planerar
kurser, har moten och diskuterar
med kollegor och undervisar. Jag
saknar att traffa mina hérliga stu-
denter. Visst undervisar jag, jo,
jag tréaffar dem. Jag gor praktik-
handledning, féor dem som dnnu
kan vara pa praktik. Over ni-
tet, pd en skdrm. Det blir mycket
chatt. Sa jag sitter stilla och skri-
ver. Jag dr en pratsam méanniska.
Man kunde sédga att den hir peri-
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Petra Ekman

oden &r en bra trining for mig i
att inte prata sd mycket. Jag foljer
med diskussioner pé sociala me-
dier. Dér har jag tranat upp mig i
att inte alltid kommentera, trots
att det kliar i fingrarna att skriva
friasigt. Men jag haller mig. Jag
borjar 1dra mig att vilja mina krig.

Men jag har funderat. — Nej,
hjdlp, skulle manga i min nér-
maste krets sdga. Bade min hér-
ligt glada chef, mina stddande ar-
betsvénner och mina goda vénner.
Det dr just dessa spontana diskus-
sioner jag saknar hir i mitt dis-

tanskontor. Jag trivs bra hemma,
och distansjobb har aldrig varit
ett problem. Men nu, om jag vill
bolla en tanke, sd maste jag forst
kolla fargen pa bollen pa skarmen
vid namnet till den jag vill tala
med, och sen antingen skicka en
chatt-rad eller ringa upp. Stun-
den for spontanitet gar forbi och
den roliga tanken var inte ldngre
sé viktig.

Men det som jag nu har funde-
rat pa dr diskussionen om arbetet
inom vérden. Forhandlingar om
kollektivavtal diskuteras, behovet



av vardpersonal i kristider disku-
teras. Behovet att hoja vardares
16ner diskuteras. Jag har véntat
pa tva kommentarer i diskussio-
nen. Inom ett dygn triffade jag
pé bada nir jag kollade sociala
medier. Det ena kunde jag inte
kommentera for jag hade inte at-
komst till inldgget, det andra val-
de jag att 14ta bli att kommentera.
Men vad véntade jag d& pa? Jo,
nummer ett, “’visst dr vardperso-
nal viktig men ni maste ju forsta
att kommunerna inte har rad att
hoja 16nerna for vardare efter en
kris som den har?” Nummer tva,
alla som soker sig till branschen
borde vil vara medvetna om att
de kommer att ha ett 1agavlonat
arbete, sé varfor klaga?”.
Kommunalekonomin tdnker
jag inte diskutera i det héir sam-
manhanget, vi kan samtidigt i s&
fall konstatera att det progres-
siva beskattningssystemet ater
upp sma 16neférhdjningar. Men
som vardldrare upplever jag kom-
mentar nummer tvd ganska in-
tressant, jag viljer att sdga in-
tressant, framom raseriframkal-
lande. I synnerhet i dessa tider
for kris i samhdllet och jobb pa
distans. Kommer den hir krisen
och framlyftandet av vardperso-
nal som samhdllets hjdltar att 6ka
pa dragningskraften till vardyrke-
na? Eller kommer det att ga som
den frina kommentatorn sa att de
som kunde vilja studera vérd, vél-
jer att inte soka till utbildningen
eftersom det dr frigan om ett lag-
avlonat, obekvamt arbete?

Redan nu ser vi en trend av
mindre sékande till utbildning-
en som kanske inte motsvarar de
mindre arskullarnas inverkan.
Om de potentiella vardstuden-
terna véljer bort vardarbetet, hur
ska vi fa ldra upp vardare till sam-
héllets hjaltar? Hur ska vi kunna
sprida yrkesstolthet och glddjen
over vardarbetet till dem? Hur ska
vi kunna berétta att det dr ett ro-
ligt jobb? Ett utmanande, mangsi-
digt och kravande jobb, dir du far
traffa manniskor fréan alla sam-
héllsgrupper, du far vara kreativ,
inkdnnande och kameleont, sa att
du kan bemdta alla dina patienter
och klienter pa ett sitt som &r det
bista for dem.

Hur ser vérdlararens arbets-
bild ut nér studenterna véljer bort
véardyrket framom ett battre betalt
jobb? For tillféllet finns det lander
som utbildar mer sjukskdtare &n
landets vardsektor behdver. Ska
finlédndska vérdlararens framtid
vara att sitta pa sitt distanskon-
tor, uppkopplad via nétet for att ge
distanskurser for att ge en kom-
plettering av utlindska vardarex-
amen for att motsvara EU-kompe-
tens sa vi kan importera sjuksko-
tare till Finland. Borde vi dé ock-
sé fundera pa att borja undervisa
vér befolkning i de sprék som de
utldndska sjukskdtarna kan bést?
Lite filippinska och nepalesiska
pa medborgarinstituten, sa dldre
klarar av kommunikationen med
sjukskdtaren? Byta ut ett par kur-
ser i grundskolan till sjukvards-
sprak? Utbilda fler tolkar, inte for
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patienter som talar fraimmande
sprak utan at finlindare som inte
har ett gemensamt sprak inom
varden. Visserligen blir det ocksé
finskaldrarnas marknad. Och hér
ska ni inte vélja att misstolka mig,
jag kdnner manga superduktiga
sjukskdtare som inte ér finldindska
fran borjan, duktiga vardare som
lart sig landets sprak snabbare &n
manga infédda, utan lds min for-
undran med en nypa ironi.

Det hér tinker jag pa nér jag
sitter uppkopplad i mitt distan-
skontor bakom skdrmen och av-
héaller mig for att skriva ilskna
kommentarer pd sociala medier.
Jag tdnker pa att jag vill jobba som
jag gjort tidigare. Lite pé distans,
lite ndtkurser, men framfor allt
vill jag jobba i nirkontakt med
de duktiga studenter som jag och
mina arbetsvinner har privilegiet
att f& vara med och utveckla till
morgondagens hjéltar och folja
med dem da de utvecklas och vax-
er in i sin yrkesroll for att sedan
breda ut sina vingar och flyga ut
iarbetslivet dir vi tréffas igen, da
de handleder foljande kull blivan-
de vardare.

Texten har tidigare publice-
rat i foreningens blogg pd www.
sffi.fi. &

FORFATTARE

Petra Ekman
Halsovardare, lektor i halsovard
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Att arbeta som barnmorska
under undantagstillstand

lockan dr kring 17, man-

dagen den 16 mars 2020,

och jag har just fatt veta
fran regeringens presskonferens
att undantagstillstind infors
frdn och med onsdagen den 18
mars. For mig som arbetar som
barnmorska i Sverige blir det nu
svart. Jag ringer direkt till be-
manningsassistenten i Umea och
meddelar att jag inte kan komma
imorgon som planerat, jag hade
sju skift inplanerade dér. Min bat
skulle ha gatt om tre timmar men
jag farringa och avboka dven den.
Bemanningsassistenten fragar om
jag nog dndé kommer i april som
planerat. Ja svarar jag, det far vi
vil tro att jag gor.

Men jag hade fel, jag fick av-
boka dven den resan, samt min
inplanerade vecka pa Gotland i
bérjan pa maj.

Jag har arbetat som barnmor-
ska i Sverige sedan 2014, fore det
pa BB i Jakobstad som tyvirr la-
des ner samma ar.
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Johanna Holméng

Finlands strdnga restriktio-
ner i samband med coronapan-
demin innebér stora problem for
bemanningen pa sjukhusen i Sve-
rige, jag dr inte den enda barn-
morskan/sjukskdtaren som fatt
avboka inplanerade jobb. Sjukhu-
sen dér gar pa knéna. Men det &r
svért for oss att ta oss till och frén
Sverige, men framfor allt ar det
svart att vara i karantin tva veck-
or efter varje jobbtur och samti-
digt forsoka leva ett normalt liv.
Déarfor har jag nu valt att arbe-
ta pa Kvinnokliniken i Helsing-
fors i vér, tanken ar dock att aka
tillbaka till Sverige sé fort det ar
mera mojligt. Lénen &r ju nagot
helt annat dér, och man far dven
gdra mera timmar dn vad man far
nu hdr i Finland i.0.m. den nya ar-
betstidslagen.

I mitt arbete pa forlossnings-
avdelningen under dessa svéra ti-
der har vardagen sin gilla géng.
Man talar inte s& mycket om coro-
na, kvinnorna har samma behov

och samma smérta som tidigare,
det 4r samma fantastiska glddje
och samma spénning. Det som
ar patagligt ar dock parens sorg
Over att partnern inte far vara med
pé sjukhuset under igéngsittning
och inte heller efter férlossningen
pa BB. Partnern far endast vara
med i férlossningssalen under ak-
tiv forlossning, och i familjeupp-
vakningen som anvénds efter kej-
sarsnitt. Det hér betyder alltsa att
partnern inte fir vara med under
sjdlva kejsarsnittet och fodelse-
ogonblicket.

Partnern far alltsa inte folja
med till BB och delta i barnets
forsta dygn, och det hér ar na-
got som faktiskt gor ont i barn-
morskehjirtat, att se hur partnern
tvingas aka hem direkt efter for-
lossningen nir mamma och baby
flyttas till BB, man skulle s unna
dem att fa dela den alldeles forsta
tiden tillsammans.

Kvinnan intervjuas grundligt
redan i telefonen fore hon anlédn-
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Barnmorska Johanna Holméng tillsammans med
Annika Martikainen och Aaron lImakari och deras

nyfédda barn.

der till sjukhuset, har hon eller né-
gon i hennes nérhet coronasymp-
tom. Om inte, sa tar vi emot hen-
ne utan skydd. Vid minsta lilla
misstanke om forkylningssymp-
tom eller andra symptom som
hor till covid-19 tas hon emot
fullt pakladd med langdrmad
rock, munskydd, visir och hand-
skar. Det kénns naturligtvis som
att man &r “ldngre” ifran kvin-
nan nér man tvingas kla sig i full
skyddsmundering, ndrvaron och
dktheten kdnns svarare att for-
medla. Barnmorskearbetet dr ett
vildigt néra arbete och innehéll-

er mycket kroppskontakt och en
del tartorkande - nu far man for-
soka hitta andra kanaler att inge
trygghet genom.

En symptomfri fodande kvin-
na skots alltsé helt oskyddat, men
alla far anvédnda skyddsutrustning
om man vill. Ddremot rekommen-
deras att vi under sjédlva kryst-
ningsskedet anvénder skyddsut-
rustning, oavsett om kvinnan har
symptom eller ej.

Det som kan upplevas otryggt
ar att man ju naturligtvis aldrig
vet om kvinnan eller partnern ar
smittobédrare eller inte, man kan
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“Pa férhand fanns oro/dngslan éver
restriktionerna. Jag var radd fér
férlossningen och vi var nervésa

6ver om flera begrénsningar var pa

kommande, tex. att partnern inte far
vara med under férlossningen. Som
tur var blev det inte sa. Nar vi kom
till sjukhuset klarnade det f6r oss
att partnern inte far komma in och
vdnta, om inte férlossningen startat.
Det har fick mej lite i panik fér jag
ville inte bli limnad ensam. Sist och
slutligen stérde inte restriktionerna
férlossningen, allt gick bra fér vi
kénde att vi var i professionella

hénder”

aldrig vara siker trots att de ne-
gerar symptom. Men det dr en oro
som vi alla i samhallet sékert de-
lar nu, var finns smittan och nér
kommer den for nira en sjalv?
Att vara barnmorska dr under-
bart och dven i detta prekéra lige
ar det en ynnest att fa ndrvara vid
Ogonblicket ndr en ny ménniska

fods. &

FORFATTARE

Johanna Holméng
Barnmorska
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Sjukskotarens karriar

Under lupp: den nya

sjukskotarens karr

iar och

valbefinnande i arbetet

Maria Forss Anu Gronlund Lotta Eronen

Det att varldshalsoorganisationen WHO har utlyst ar 2020 till sjuksk&tarens
och barnmorskans ar &r inte en slump. Enligt WHO behdver vi globalt sett

9 miljoner fler sjukskétare och barnmorskor framtill ar 2030 f6r att méta kom-
mande behov och trygga hélso- och sjukvard fér alla (1). En férutspadd brist pa
vardpersonal har varit ett val igenkant problem globalt sett redan under det

senaste artionde (2).

Da vi tittar pa framtida digitali-
sering och arbetslivskompetenser
visar det sig att hélso- och sjuk-
vardssektorn &r det enda omré-
det dér behovet av kompetenser
utférda av ménniskan kommer
att vdxa under dren fram till ar
2030. Digitalisering och automa-
tik kommer inte helt att kunna
ersétta de fardigheter en profes-
sionell inom varden besitter, och
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sdledes kan framtida digitalise-
ring och automation inte ses som
ett hot inom hélso- och sjukvards-
branschen (3).

En verklig utmaning finns i
att hélla kvar utexaminerad vérd-
personal i branschen och att géra
sjukskotaryrket mer lockande.
Det visar sig att den kritiska ti-
den géllande fordndring och ut-
veckling édr dé de nyutexaminera-

de sjukskotarna kommer ut i det
kliniska vardarbetet och i véard-
miljon. For att forstd varfor sjuk-
skotare lamnar yrket krivs for-
staelse i varfor de ursprungligen
valt yrket. Det visar sig att en del
sjukskdtare upplever att de inte
langre kan fullf6lja sitt eventuella
kall och verkstélla en patientvard
som uppfyller etiska principer for
god vard (2).



Sjukskétarens karriar

Vad ar problemet?

En forutspadd brist pd vardpersonal har varit ett vél igen-
ként problem globalt sett redan under det senaste artiondet.
En verklig utmaning finns i att hélla kvar utexaminerad
vardpersonal och att gora sjukskdtaryrket mer lockande.
Ytterligare ar problemet att unga professionella inom so-
cial-, hélso- och sjukvarden lider av stress och utbrandhet.

Vad vet vi fran tidigare?

Resultaten av den svenska LUST forskningen visade att
unga professionella inom social-, hilso- och sjukvérden be-
hover stod for att forhindra stress och utbrandhet och for att
motverka yrkesbyte. Oro dver att unga professionella Gver-
ger sitt yrke dr redan ett vél igenként fenomen (9, 2). Gemen-
samt for till exempel de sjukskdtare som planerar att Gverge
sin profession &r en ung dlder och ny yrkesroll (4, 5, 6, 2).

Vad bidrar den har artikeln med?

Vi presenterar hir en ny studie som sitter fokus péa kon-
kreta handlingar for att dtgarda och bidra till 16sning kring
problematiken, med ett speciellt intresse for Svenskfinland.

De tre forsta aren i kliniskt ar-
bete dr statistiskt sett en avgoran-
de kritisk tid fér nyutexaminera-
de sjukskdtare dd man pratar om
att byta arbetsplats eller att 1imna
branschen. Det finns statistik som
séger att till och med 30-50 % av
nyutexaminerade sjukskdtare by-
ter arbetsplats eller limnar bran-
schen under de tre forsta aren i
kliniskt arbete.

Tidigare har sjukskotarnas
karridrer varit kidnda for att de
ar langa, men for tillféllet upp-

skattas en ny sjukskdtares karri-
drsldngd vara fem ar eller till och
med kortare. Globalt sett uppskat-
tas det finnas flera miljoner sjuk-
skotare som inte utdvar sitt yrke
aktivt (2).

Alder

Den gemensamma ndmnaren for
de sjukskotare som planerar att
6verge sin profession &r en ung
alder (4, 5). Aven de professionel-
la som &r nya i sin yrkesroll upp-
visar storre tvivel dver sitt yrkes-

val d4n de som arbetat ldngre (6).
Det betyder att sjukskotare med
arbetserfarenhet mindre én 15 ar
dr mer benédgna att limna yrket dn
de som arbetat ldngre &n 15 ar (7,
5). Aldern ses alltsé korrelera med
intention att Iimna yrket: ju yngre
sjukskotare, desto mer sannolikt
blir ett branschbyte aktuellt.

Dalig
arbetstillfredsstillelse

Utbrdndhet bland vardpersonal
ses fororsaka dkade finansiella
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forluster och forsdmra vérdkva-
litén ur ett organisatoriskt, eko-
nomiskt och samhilleligt per-
spektiv. Investering i egenvérd,
resiliens och vilbefinnande hos
vardpersonalen borde ses som en
allt viktigare forebyggande atgérd
i diskussionen kring brist pa yr-
keskunnig vardpersonal. Proble-
matiken bakom orsakerna till att
allt fler sjukskotare lamnar yrket
kan delas i organisatoriska och in-
dividuella faktorer. Délig arbets-
tillfredsstéllelse ur en individuell
synvinkel ses bero pa bland annat
pa problem med att utfora sitt jobb
vél och pé ett onskvirt sett.

Ekonomi

Pengar visar sig vara en orsak till
demografiska fordndringar och
faktorer. Sjukskétare upplever att
de dr underbetalda och studier ty-
der pa att I6nen inte ar tillrdacklig,
baserad pa den utbildning och de
kvalifikationer som krévs och for-
véntas av sjukskotare. De kande
levnadskostnaderna ses paverka
karridrvalen hos unga redan i ett
tidigt skede (2).

Ledarskap

Ytterligare visar det sig att de som
inte arbetar med uppgifter som
motsvarar kompetens dr mer be-
nédgna att lamna yrket (8). Den
omfattade europeiska forskning-
en som granskade mer dn 23 000
sjukskétares uppfattning i 10 oli-
ka ldinder sammanfattade att orsa-
kerna for att verge sitt yrke del-
vis beror pa de ungas egna fysiska
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kondition och stresstalighet men
att orsakerna dven kan sparas till
ledarskap och strukturer pa ar-
betsplatserna (9).

Yrke med héga
emotionella krav

Forskning om hallbarhet inom
verksamheter som karakterise-
ras av hoga emotionella krav ar
viktig (10). Till yrken som karak-
teriseras av hoga emotionella krav
horbl.a. sjukskétare, forstavarda-
re och socionomer. Avgransning-
en till dessa yrken motiveras av
sammanstélld forskning som vi-
sar att exponering for komplexa
krav kan utgéra en central risk-
faktor for att utveckla icke vél-
befinnande i arbetet (11) eller for
att overge yrket (12). Oro dver att
unga professionella dverger sitt
yrke &r inte enbart ett finskt el-
ler ett nordiskt fenomen utan ett
pa global nivé vél igenként pro-
blem (2, 9).

I medierna skrivs det om hur
eftertraktade finldndska sjuksko-
tare dr pa arbetsmarknaden i vara
nordiska grannldnder. Republi-
kens president Sauli Niinisto tar
fasta pa problematiken kring psy-
kiskt belastande branscher inom
servicesektorn och utbrdandhet
bland olika yrkesgrupper bl.a.
vardpersonal i sitt nyarstal 2020.
Detta ar faktorer som dventyrar
ett fungerande samhille (13).

Vad kan vi gora for att mot-
verka detta och fa véra blivan-
de sjukskdotare, nyutexaminera-
de sjukskdtare och véra professi-

onella inom yrket att mé bra och
stanna kvar i hemlandet och inom
branschen?

En ny forskning tar form:
FINLUST 2020

Flera studier visar pa att nyutbil-
dade i vardbranschen inte trivs
i sitt arbete och ménga upplever
samvetsstress och dverviger att
byta bransch. Mot denna bak-
grund blir det av extra stor bety-
delse att bidra till en hallbar sam-
hillsutveckling och identifiering
av de faktorer som skapar en att-
raktiv och gynnsam arbetsmiljo
for finlandssvenska unga inom
social- och hélso- och sjukvarden
i Finland. Faktorer som paverkar
karridrutveckling, vdlbefinnande
i arbetet och motivation utgér fo-
kus for den nya forskningen.
Forskningen frimjar speciellt
det finlandssvenska perspektivet
pa ungdomar i beréd att bli pro-
fessionella inom social- och hél-
sovardsvisendet och fokuserar
pa hallbarhet i arbetslivet for den
tidiga karridren. Specifikt hand-
lar det om faktorer som paverkar
forandringsprocessen fran utbild-
ning till arbetsliv och bidrar till
att en ny professionell kommer in
1 sin roll med gott vélbefinnande
och hog arbetsmotivation. Detta
eftersom forskning bade i Finland
och Sverige tyder pa oklarheter
kopplat till yrkesroll och -funk-
tioner (14, 15, 16). Arbetet upp-
levs som péfrestande (17, 18, 19)
och ménga nyutbildade har lag ar-
betsmotivation eller planerar byta



bransch (12, 14).

Syftet med forskningen FIN-
LUST 2020 éar att utreda vilka
faktorer som péverkar karridr-
utveckling, arbetsvélbefinnande
och motivation hos nyutbildad
och nyanstélld finlandssvensk
social- och hilsovérdspersonal,
for att presentera effektiva strate-
gier vilka frimjar det finlindska
arbetslivet till ett mer attraktivt
och héllbart for finlandssvenska
ungdomar.

I forskningen handlar det
om att utforska skedet for dver-
ging fran utbildning till arbets-
liv. Fokus for forskningen é&r ett
totalurval finlandssvenska stu-
derande i utbildningen och nyut-
bildade inom social- och hilso-
véardsbranschen for tre kohorter &r
2020 framét. Rekryteringen sker
via yrkeshogskolorna Arcada och
Novia. Det vill sdga, forskning-
en foljer med alla nya studerande
frdn skolstart fram till och med
de forsta aren som nya professi-
onella.

Ett elektroniskt frdgeformulér
har utarbetats fran ett validerat
instrument: Sjukskoterskors kar-
ridrvégar och hélsoutveckling de
forsta &ren efter utbildning (20).
Frigeformuléret har anpassats till
att moéta finléndska behov. Insam-
lade data analyseras med sedvan-
liga statistiska metoder och tolkas
for att kunna gora slutsatser och
utvecklingsforslag.

Diskussion

De forviantade resultaten fran
forskningen FINLUST 2020 an-
tas fa bade vetenskapligt och sam-
hélleligt genomslag. Den nya ve-
tenskapliga effekten &r att resulta-
ten fran forskningen fér samman
och visar pa hur finlandssvenska
ungdomar idag sjdlva forklarar
och motiverar sina val kring sin
egen framtid.

Vetenskapligt forvéntas resul-
taten bidra med forstaelse till de
vetenskapliga fynden som gjorts
kring ungdomar inom social-
och hilsovarden som Overvéger
att 1dmna sin profession (12, 14).
Ytterligare forvéntas forskningen
fa samhilleligt genomslag efter-
som det ses viktigt att ur ett langre
perspektiv forsté finlandssvenska
nyutbildades karridrutveckling,
for att forebygga byte av bransch
och utflyttning.

Med forankring i forskning-
ens resultat skapas aktuell arbets-
och karridrsbild samt en uppfatt-
ning om i vilken omfattning unga
véljer att 1dmna den finldndska ar-
betsmarknaden. Pé kort sikt kom-
mer det samhélleliga genomslaget
handla om att 6ppna debatter om
ungas situation pd den finlénd-
ska arbetsmarknaden. P4 lidngre
sikt kommer forskningen att bi-
dra till forebyggande av bransch-
byte och utflyttning samt stod for
aterflyttning till Finland. En for-
staelse av unga finlandssvenskars

Sjukskétarens karriar

arbetskarridrer fordjupas genom
jamforelse mellan regioner i Fin-
land och med Sverige.

Forskningen har ett starkt in-
ternationellt stod fran Karolinska
Institutet. Det betyder att en in-
ternationell jaimforelse blir moj-
lig langre fram. I fraga om long-
itudinell forskning finns en kri-
tisk punkt vid deltagares fortsatta
deltagande. Mot detta dr det in-
tressant att notera att den svenska
longitudinella forskningen LUST
i sin kohort av 6138 studenter tre
ar senare fortfarande hade 4316
som deltog, vilket betyder svars-
procent pa 70 % (20). Motivering-
en till den hdga svarsprocenten
kan ligga i att de unga inom soci-
al- och hélsovardsbranschen sjil-
va upplevde vikten av att utreda
och arbeta for ett mer hallbart ar-
betsliv for unga. Vilket betyder att
dven om risken finns att deltagar-
antalet minskar under aren antas
ett liknande engagemang hos véra
respondenter.

Vi far hoppas att det finns in-
itiativ, engagemang och intresse
bland studerande till att bidra i
forskningen och till att dirmed
medverka i utvecklingsarbete
kring sin egen framtida karriér!

®
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Sjukskotare

— jobba hos oss!

Vi anstaller nu sjukskotare i huvudstadsregionen.
Hos oss hinner du ge individuell vard for vara aldre.

- Jag hade hort bara positivt om Folkhalsan innan jag borjade och kan verkligen
instdamma. Jag ville jobba pa mitt modersmal och har inte en endaste dag angrat
att jag borjade har, sager Stella Mdkinen som jobbar som sjukskotare pa Folk-
halsanhuset i Brunakarr i Helsingfors.

Hon vill att personalen skoter om de boende precis pd samma satt som de
skulle ta hand om sina egna foraldrar.

— De som bor har ar ndgons foraldrar — inte bara ett namn. De har alla en lang
livshistoria som man maste beakta i varden. Det ar sjalvfallet annorlunda att
bo har an i det egna hemmet, men det kanns bra att fa gora nagot gott for
invanarna. Vi forsoker gora det basta av deras tillvaro.

Som person ar du ansvarstagande, har en positiv livssyn, ar empatisk och trivs
med att arbeta i team. Folkhalsan ar en flexibel arbetsgivare. Du kan jobba
heltid eller deltid, eller bara vissa manader.

Du talar &tminstone litet svenska, men om du har ett annat modersmal och
vill 1ara dig svenska via arbetet passar det ocksa bra.

Las mera om hur det ar att jobba pa Folkhalsan och lamna in din ansokan pa
www.folkhalsan.fi/jobb

% folkhalsan



Begreppsbestidmning

"Fran ord till handling”.
Begreppet 'handling’ ur ett
vardvetenskapligt perspektiv
- en begreppsbestamning

Inledning

Begreppet "handling’ anvénds i
manga olika sammanhang, t.ex.
sjukskotare utfor dagligen olika
handlingar som kréver ett gott
handlag. Studerande forvintas ha
en god handlingsberedskap nér de
far sin examen. For att hantera
olika situationer krdvs handlings-
kraft, men vad dr det som gor att
sjukskdtare viljer att agera och
handla pé olika sétt?

Betyder handling endast att
utfora olika uppgifter eller kan
det handla om nagot mera, nagot
djupare? Vad innebér begreppet
“handling’ i djup mening och vad
ar dess substans?

Syftet med studien var att
fordjupa forstaelsen av begrep-
pet *handling’ d.v.s. att uppticka
handlingens innersta vésen (on-
tologi) ur ett virdvetenskapligt
perspektiv.

30| VardiFokus 22020

Anette Tast Yvonne Hilli

Forskningsfragorna var:

+ vad innebédr begreppet
“handling’?

*  hurblir begreppet "handling’
synligt och evident i
vérdandet?

Bakgrund

Tidigare studier visar att ett gott
och respektfullt bemotande har en
positiv effekt pa patienters vélbe-
finnande och péaverkar deras upp-
levda hilsa (1, 2, 3). Ett daligt be-
motande och upplevd krankning
kan leda till ett lidande for pa-
tienten och kan dventyra patient-
sédkerheten. Ett dédligt bemotan-
de kan ge en negativ upplevelse
trots adekvat vard. Orsaker till
daligt bemétande forklaras ofta
med tidsbrist, stor arbetsméngd,
bristande kommunikationsforma-
ga samt attityder (2).
Bemdtandet dr en handling,

som hor till ett professionellt for-
hallningssétt. Wallinvirta (4, 5)
lyfter fram att vardandet hand-
lar om négot mera &n att utfora
uppgifter, om mycket mera dn att
fungera utifran ett gérande. Var-
dare som utfor handlingar som
endast stoder en uppgiftscentre-
rad vard har ett mera eller min-
dre undvikande forhallningssatt
till att stanna upp infor patientens
djupa smirta.

I ett flertal studier beskrivs
etisk vard, dér patienten bekraf-
tas och icke-etisk vard dér patien-
tens vérdighet krénks (2, 6, 7, 8,
9, 10). Handlingar som bekriftar
patientens vardighet dr att lyssna,
ge tid, vara niarvarande, visa upp-
marksamhet, trosta, inge mod och
hopp (1, 6, 7, 8, 9, 10).

Beroring ar en konkret var-
dande handling som befrdmjar
hilsa, ger vilbefinnande och lind-



rar lidande (3). Krinkande hand-
lingar beskrivs bl.a. som respekt-
16shet, nonchalans och likgiltig-
het (2, 8, 9, 10). Handlingens in-
nersta kdrna beskrivs som en etisk
akt ddr kdrleken yttrar sig i ord,
ton och via hiander (11). Tidigare
studier visar att sjukskotares héll-
ning och handlingar har konse-
kvenser for patienters upplevelse
av det goda vérdandet, hilsa och
lidande.

Teoretiskt perspektiv
Studiens teoretiska perspektiv ut-
gér fran vardvetenskapens virde-
grund, ethos, kirleks- och barm-
hirtighetstanken, caritasmotivet,
samt respekten for minniskans
absoluta helighet och vérdighet
(12, 13).

Virdegrunden i en kultur ut-
g0r dess innersta kérna, dess et-
hos, som blir synlig och uppen-
bar i ménniskans sitt att vara, i
héllningen och i andan som ska-
pas i rummet ddr manniskor méts.
Virdegrunden finns innesluten i
ménniskans innersta rum och ut-
g6r motiv och drivkraft for var-
dandet. Att bejaka sin kallelse,
ar att folja ett inre ’bor” som star
utanfor alla yttre etiska regelverk.

Nar ethos genom bildning blir
en inre etik kommer handlingar-
na av sig sjilva och inte utgédende
fran yttre pabud (13, 14). Caritas
och claritas (som betecknar ljus
och glans) hér samman och ut-
gor en kraftkélla. Nar méannisk-
an dr barare av denna vardegrund
far hen en utstralning som vitt-

nar om en inre kraft och glddje.
Att bejaka sitt ethos innebér att
vara lyhord infor det egna hjér-
tats rost (12).

Den historiska “huvud-hjér-
ta-hand-modellen” (15) har ge-
staltat vardandets evidens och
anvindes som forstaelsehorisont
i studien. ”Huvudet”, som sym-
boliserar det vetenskapliga och
logiska, strévar efter det san-
ningslika, ”handen” efterstravar
det skona, estetiska och "hjértat”
stravar efter det goda, det etiska.
Det som ménniskan upplever som
sanningslikt och gott i relation till
kunskap om verkligheten, leder
till meningsfulla handlingar (12,
16, 17). Modellen “huvud-hjir-
ta-hand” visar vdg for vad be-
greppet “handling” kan innebéra
som det sanningslika, det skona
och det goda och hur begreppet
“handling” blir sanningslikt, es-
tetiskt och etiskt, d.v.s. evident i
vardandet.

Metodologi och metoder

I studien anvéndes en del av on-
tologisk begreppsbestimning ut-
vecklad av Eriksson (18) med her-
meneutisk tolkning (19). I den for-
sta fasen gjordes en etymologisk
analys genom att utforska begrep-
pets ursprung (20). I den andra fa-
sen utfordes en semantisk analys
genom att granska 12 ordbock-
er (1850—-1998) for att underso-
ka begreppets ursprung och for-
andring. En synonymtabld, som
beskriver begreppets olika bety-
delser och forandringar over tid,

Begreppsbestamning

Inforuta

Vad vet vi sedan tidigare?
Sjukskoétares hallning och

handlingar far konsekvenser
for patientens upplevelse av
vardandet, hdlsa och lidande.

Bemgtandet ér en professionell
handling. Ett daligt bem&tande
kan ge en negativ upplevelse
trots adekvat vard.

Vad nytt tillf6r studien?
Handlingen utgar fran var-
degrunden, ethoset, det som
vardaren uppfattar som det
sanningslika och goda. Hand-
lingen synliggors 1 hdllningen
och genom handens gérningar.
Handling innebér mycket mera
an ett gorande och utférande

av olika uppgifter.

Studiens betydelse for klinisk

praxis och vérdutbildning?
Virdegrundens betydelse

bor lyftas fram inom vérdut-
bildningen och i klinisk prax-
is for att medvetandegora stu-
derande och sjukskdtare om
handlingens innebord och kon-
sekvenser.

For att upprétthalla en etisk
kompetens ar det viktigt att
kontinuerligt reflektera kring
virdegrunden och etiska fra-
gor i vardutbildningen och kli-

nisk praxis.
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Begreppsbestidmning

uppgjordes och dérefter gjordes
en diskriminationsanalys (21, 22).

I den tredje fasen anvéndes
“huvud-hjirta-hand”-modellen
som en forstdelsehorisont nér re-
sultatet speglades mot semantiska
analysen, tidigare forskningar och
teoretiska perspektivet. I alla de-
lar av studien har forskningsetis-
ka principer och anvisningar for
god vetenskaplig praxis iakttagits
for att garantera trovardighet och
giltighet (23).

Resultat och diskussion

I resultatet frdn den etymolo-
giska och semantiska analysen
framsteg fyra begreppsfamiljer:
handling som akt, handling som
girning, handling som intrig och
handling som aktion. Synony-
merna dr kursiverade i texten.
Handling som aktion och intrig
bestar endast av ett huvudord och
star darfor utanfor de tva dvriga
begreppsfamiljerna.

Ontologisk
vdsensbestdmning av
begreppet ‘handling’
Begreppet "handling’ harstammar
fran fornsvenskans hand(e)ling(h)
och tyskans handeln. Handla’
anges som motsvarande betydel-
se till ’handling’ (24). Som syno-
nymer till *handla’ anges vidrora,
hantera, behandla, handhava och
forhandla (20). Fyra begreppsfa-
miljer med olika betydelsedimen-
sioner framtrédde: handling som
akt, gdrning, intrig och aktion.
Begreppsfamiljen handling som
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akt bildas av begreppen doku-
ment, urkund och ceremoni. Be-
greppsfamiljen handling som géir-
ning bildas av begreppen verk,
foretag, forrdttning, ddad och be-
drift.

Handling som akt har en inre
och yttre dimension. Aktens inre
dimension kan tolkas som en inre
handling hos ménniskans andliga
visen (25), en handling dar moj-
lighet 6vergar till verklighet (26)
och ér en yttring av en viss egen-
skap. Synonymerna avsikt, syfte
och mening berdttar om att det
finns ett inre motiv som driver
handlingen.

En ceremoni avspeglar aktens
inre dimension, t.ex. en helig och
héogtidlig handling. Dokument
och urkund &r skriftliga handling-
ar, yttre bevis som bér vittnes-
bord om aktens inre dimension,
en saks eller handlings sannfér-
dighet och kan anvéndas som rdt-
tesnore och forebild. Aktens yttre
dimension visar sig genom artig-
hetsbetygelser, etikett, takt och
god ton. Formaliteter kan @ven
upplevas som tomma formalite-
ter, krus och fjdsk. Akt innehaller
dven synonymerna uppmdrksam-
het, omsorg och vdrd.

Handling som gdrning har
ocksé en inre och yttre dimen-
sion. Synonymen kall beskriver
girningens inre dimension. Sin-
nelaget bevisas i eller med ord
och girningar (27). Synonymerna
goromadl, dtgdrd och verksamhet
berittar om ett gérande, ett utfo-
rande av olika sysslor och uppgif-

ter. Garningens yttre och formel-
la dimension beskrivs av synony-
merna arbete, yrke och tjdnst, en
yttre plikt. Arbetet kan resultera
iett hastverk eller ett mdsterverk.
Synonymerna skapelse och ve-
tenskap, berittar om ett skapan-
de och kreativitet, en estetisk och
teoretisk dimension.

D&d betyder ursprungligen
ett ridderligt handlingssdtt, god
egenskap, dygd, vilgdrning och
gava (20). Dad och bedrift kan
vara en hjdltemodig etisk gér-
ning, och bedriften, hjdltedddet
ar ett kraftprov som visar ddd-
kraft. Gérningen kan ocksa vara
en icke-etisk handling, d.v.s. en
missgdrning eller ett illddd som
metaforiskt dodar det sanningsli-
ka, det skona och det goda.

Handling som aktion &r ett ytt-
re agerande, ett ingripande uti-
frén 1 en verksamhet. En aktion
kan vara en etisk eller en icke-
etisk "handling” beroende av vad
som driver aktdren att handla.
Handling som intrig betyder ur-
sprungligen illgrepp (20). "Hand-
lingen” att intrigera kan vara ett
listigt och forsatligt agerande, ett
rdvspel.

Hiindelseforloppet kanneteck-
nas av bedrdgeri och manipula-
tion, som for bort handlingen frén
det sanningslika, det goda och det
skona. Det blir ett falskt, ont och
fult maktspel.



Den nya férstaelsen

- handling som det
sanningslika, det goda och
det skéna

Modellen “huvud-hjirta-hand”
anvéndes som forstaelsehorisont
nédr resultatet speglades och re-
flekterades mot studiens teoretis-
ka perspektiv och tidigare forsk-
ningar. Speglingen gav en ny och
djupare forstéelse av begreppet
’handling’. Den nya forstaelsen
frystes till en stillbild, en tentativ
modell, for att synliggdra begrep-
pet, *handling’, och dess evidens
1 vardandet.

Handling som det
sanningslika - huvudet

Handlingens motiv far sin me-
ning genom kérleks- och barm-
hirtighetstanken och respekten
for ménniskans absoluta virdig-
het och okridnkbarhet, dess ethos
(12). Vérdegrunden finns inne-
sluten i médnniskans innersta rum
och utgdr motiv och drivkraft for
vardandet (14). Kallet utgor gér-
ningens inre dimension och inne-
bér att visa sitt intresse och enga-
gemang.

Genom gérning bevisar man
sitt sinnelag med ord och i gér-
ningar (27). Genom att ha det san-
ningslika som réittesnore forverk-
ligas ett etiskt och estetiskt var-
dande. Garningen bér vittnesbord
om vardandets virdegrund, d.v.s.
visar handlingens sanningsenlig-
het och utgor ett réttesnore for
den genomforda handlingen. Till
praxis hor att vilja, att bestdm-

ma sig for nagot och mot nagot,
vilket forutsétter ett engagemang
och dr salunda en aktiv handling
(19). "Handling’ kan beskrivas
som en viljeakt och en valhand-
ling dar vdrdegrunden &r person-
lig och blir synlig i hallningen och
handlingen (14).

I begreppet *forstaelse’ (19) in-
gér sdvil en inre tilldgnelse som
en yttre tillimpning. Det betyder
att forstaelse utan praktisk till-
lampning inte dr en forstaelse om
den inte omsitts i handling. For-
stéelse och bildning kan ses som
kdrnan i att utbilda professionel-
la sjukskotare. En forstaelse som
blir evident i handling, hallning
och gérningar (28).

Sjukskétarens kompetens kédn-
netecknas bl.a. av att kunna om-
sdtta teori i praxis, att ha ett gott
handlag, forméaga till ett kritiskt
reflektivt tdnkande, kommuni-
kativa fardigheter och att kunna
skapa en vardande relation. Kom-
petensen forutsidtter en inre och
yttre motivation, som utvecklas
genom erfarenhet i stodjande ar-
betsmiljoer. En professionell sjuk-
skotare arbetar tryggt, sékert och
holistiskt (29).

I den evidenta handlingen
vill och véljer sjukskdtaren att ta
vara pa mojligheten att forverk-
liga det sanningslika, det goda
och det skona. Nér ethos genom
bildning blir en inre etik kom-
mer handlingarna av sig sjilva
och inte utgdende fran yttre pa-
bud (14). Genom ett tilldgnat et-
hos kan sjukskotaren gé fran “ord

Begreppsbestamning

till handling”.

Handling som etisk akt -
hjértat

Ethos och etik hér samman och
visar sig i héllningen, den etis-
ka akten. I den etiska akten blir
handlingen evident genom en vil-
jeyttring, dir sjukskdtaren viljer
att ta ansvar. Ansvar dr en hand-
ling som innefattar vilja, formaga
och ett val mellan sannolika moj-
ligheter. Ansvar som omddme ses
som en inre handling i sjuksko-
tarens medvetande. Sjukskdtaren
vérderar vad som &r gott genom
att bejaka eller forkasta handling-
en (4).

Kérleken kan inte gripas el-
ler tvingas, den visar sig i hall-
ningen, tyst och osynlig. Kérle-
kens grundhdllning dr en krea-
tiv kraft, som genom spontani-
tet och engagemang blir evident
och synligt i konkreta vardande
handlingar. Den visar sig i ord
och ton, i blicken och via hénder,
m.a.o. i vard och omsorg (11). Att
mota en méinniska med aktning
och respekt &r en etisk akt, som
uttrycker att sjukskdtaren vir-
nar om den enskilda manniskans
vérdighet (12). Symbolhandling-
ar som att ge “det lilla extra” be-
kriftar och bevarar minniskans
virdighet (7). Att visa dkta upp-
mirksamhet innebér att lyssna till
den andras berittelse, dven det
outtalade, ett sant forsok att dela
situationen, att vara néarvarande.
I motet tillater sjukskdtaren sig
sjalv att bli berord, att uppleva
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medlidande (1, 9, 12). Sjukskéta-
ren bekréftar genom sin héllning,
iord och handling att hen sett och
tagit emot patientens beréttelse.

Nar sjukskotaren bjuder in och
vialkomnar patienten till en var-
dande relation och visar att ”jag
finns hér for dig”, bar det vittnes-
bord om en godhet som har kraft
att lindra kénslan av ensamhet
och lidande (6). Den etiska hall-
ningen och det grundmotiv som
styr vardandet dr avgorande om
sjukskotaren formér vidrora pa-
tientens innersta rum och sétta
1 gdng en rorelse sé att patienten
kan uppleva en kénsla av enhet
och hilsa.

Kiérleks- och barmhértighets-
motivet innebér att vilja den an-
dra vil, en barande kraft som ut-
gor killan till det som helar. Da
ménniskan foljer hjértats rost och
dravgjord for sin sak utstralar hen
gliddje, harmoni och ljus. Detta vi-
sar sig i takt och ton, i andan som
skapas i det yttre eller abstrakta
rummet dér sjukskoétare, patienter
och familjer méts (14). Nar sjuk-
skotaren dr barare av ett sant ethos
utstralar hen gliddje och en inre
kraft, som blir synligt och evident
i héllningen, en anda av karlek,
respekt och ansvar. (12, 14)

Handling som handens
gédrningar - handen
Handlingens inre dimension vi-
sar sig genom handens gérningar,
ett gorande, ett utférande av oli-
ka sysslor och atgérder. Den ytt-
re formella plikten utgdrs av det
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som yrket och arbetet forutsatter.
Genom handens gérningar bevi-
sas sinnelaget i olika handlingar.
Handens gérning kan vara en vil-
girning, en gdva da den bir pd en
god egenskap.

En hjéltemodig person hand-
lar villkorslost utgdende fran sitt
ethos, sitt inre kall. Hjiltemodiga
gérningar dr minnesvarda hand-
lingar som visar pd handlings-
kraft. Handlingarna kan vara en-
staka bedrifter som t.ex. livrad-
dande atgirder. Sjukskotare kan
vara vardagshjiltar, som genom
enkla girningar gor minnesvar-
da handlingar som inger trost,
hopp och mod. Enkla handlingar
drt.ex. att fraga: Hur mar du? Hur
har du det? (1, 7).

Via hédndernas beréring kan
sjukskdtare bade bekrifta och
trosta patienter (1, 3). En respekt-
och taktfull beréring far patienter
att kénna sig narvarande och for-
ankrade i en meningsfull gemen-
skap. Genom vardande beroring
skapas ett utrymme dér patienten
kan ta emot vird som har kraft att
lindra lidande. Icke-vdrdande be-
roring kan upplevas skraimmande
och fororsaka eller forvirra lidan-
det for patienten (3, 30).

Det finns hjédltemodiga sjuk-
skotare som har handlingskraft
och mod att agera vid etiska di-
lemman, t.ex. ndr patienters véar-
dighet krénks (10).

Handens girningar kan ock-
s& vara missgdrningar. Patienters
virdighet kan krénkas genom att
t.ex. bemdta patienter som ob-

jekt, inte respektera deras vilja,
begrénsa patienters sjalvbestdm-
manderitt och inte respektera de-
ras integritet. Missgirningar kan
innebédra att patienter bemots
med likgiltighet och nonchalans
eller att sjukskotare medvetet el-
ler omedvetet utovar maktmiss-
bruk (2, 9, 10). Dylika illgdrning-
ar skapar kraftloshet i vrdandet
och ”dddar” det sanningslika, det
goda och det skona.

‘Handling” som handens gér-
ningar erbjuder en mdjlighet att
forverkliga det sanningslika, det
goda och det skona.

Studiens giltighet och
trovardighet

I studien anvindes tva etymolo-
giska ordbdcker och 12 ordbdcker
som informationskillor. De val-
des med avsikt att ge en s& bred
och nyanserad bild av begrep-
pet *handling’ som mgjligt. Ord-
bdckerna ér forfattade av ansedda
sprakvetare och representerar en
tidsperiod pa ca 150 4r.

En svaghet i studien &r att ord-
bockerna dr fran aren 1850 till
1998. Vid en granskning av SAOL
(31) konstaterades att inga nya sy-
nonymer for begreppet "handling’
har tillkommit.

Slutsatser

Handlingen utgér fran virdegrun-
den, ethoset, det som ménniskan
uppfattar som det sanningslika,
och utgdr motiv och drivkraft for
girningen. Handlingen synlig-
gOrs 1 sittet att vara, i héllning-



en, i den etiska akten och genom
handens gérningar.

Betydelsen av att bli med-
veten om virdegrunden dr en
personlig viljeakt och valhand-
ling, som minniskan tilldgnar
sig. En sjukskdtare som tilldgnat
sig vardvetenskapens caritativa
viarden, ethos, utstralar vilvil-
ja och vénlighet. Sjukskotaren
har en inre kraft och formaga att
skapa en anda av viarme, ljus och
gliddje. Den vardande handlingen
blir synlig och evident nér den ar
etisk och estetisk och vittnar om
det sanningslika, det goda och det
skona. Sjukskdtares hallning och
handlingar far konsekvenser for
patienters upplevelse av vardan-
det, hilsa och lidande. I vardan-
det behovs hjéltemodiga sjuksko-
tare som utfor vélgidrningar och
minnesvérda handlingar.

Det behovs sjukskotare som
har mod att vara sjukskdtare, att
se och bekrifta patienten i hall-
ning och handlingar. Handling &r
mycket mera dn ett gérande och
utférande av olika vardatgarder.
Dérfor ar det viktigt att fragor
géllande viardegrunden lyfts fram
inom véardutbildningen och i kli-
nisk praxis. Vardutbildningen &r
inte enbart en kompetensgivan-
de utbildning utan framforallt en
bildningsprocess, dir bade intel-
lektets och hjirtats bildning bor
vara i fokus, d.v.s. vad det innebér
att vara en sjukskoétare.

Sjukskétare som tilldgnat sig
viardegrunden blir kulturbidra-
re och handlingarna blir synliga

och evidenta i kulturen de skapar.
For att utvecklas professionellt
och personligt behdver studeran-
de goda forebilder, i form av kul-
turbdrare, bade inom ldrarkédren
och bland kliniska handledare ute
i vardpraxis. Upprétthéllandet av
en etisk kompetens inom yrkes-
karen ar viktigt, vilket kriver att
kontinuerligt reflektera kring vér-
degrunden och etiska fragestéll-
ningar.

Tack

Tack till Sjukskoterskeféreningen
i Finland rf for stipendium. Arti-
keln dr skriven utgdende frén re-
sultatet i Tasts magisteravhand-
ling (32). Hilli har varit handle-
dare for Tast under hela proces-
sen och ansvarat for artikelns de-
sign. Bada forfattarna har deltagit
i skrivandet av denna artikel och
4ar overens om dess innehall. &
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Stiftelsen for sjukskotarutbildningen i Finland sr’s stipendier for vardveten-
skaplig forskning och utvecklingsprojekt inom vardarbetet kan sékas
1.8-31.8.2020. Mera information och ansékningsanvisningar finns pa

stiftelsens webbsidor: www.shks.fi

Stiftelsen for sjukskoterskeutbildning i Finland sr
Styrelsen
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HIMSS & Health 2.0
European Conference

Sirkku Saatela

E-hélsa och digitala I6sningar for social- och hélsovarden ar hégaktuella och ut-
vecklingen inom omradet &r enormt snabb. Méjligheterna &r oéndliga och inno-

vationerna manga. | det praktiska arbetet inom halso- och socialvarden etableras
anda nya metoder och teknologiska |6sningar langsamt i relation till utbud och
kunskap som redan finns. | ett led att sprida information om nyheter inom e-hélsa

men ocksa inom integrering av social- och hélsovard stod Helsingfors som vérd i
den Europeiska HIMSS konferensen i maj i Helsingfors (1).

Medlemsorganisationen
HIMSS

HIMSS eller Healthcare Informa-
tion and Management Systems
Society (2) dr den storsta hilso-
teknologiska medlemsorganisa-
tionen i virlden och HIMSS Eu-
rope dr den europeiska delen av
organisationen. I organisationens
regi ordnas konferenser virlden
6ver och 2019 &rs europeiska kon-
ferens holls 11-13.5 1 Helsingfors

misscentrum. Konferensens tema
var Health 2.0 och samlade intres-
serade och experter for att dela
forskningsrén och beprovad prax-
is samt visa nyheter, innovationer
och ron gillande digitala 16sning-
ar for bade social- och hélsovérds-
sektorn.

I konferensen deltog ca 3000
personer fran dver 55 linder. Over
200 globala talare och ca 140 ut-
stillare pa expoomradet bidrog

till det digra programmet. Pa kon-
ferensen gavs dven mdojligheter
till ndtverkande med globala ak-
torer inom omradet. Konferen-
sens omfattande och mycket in-
tressanta program gjorde det svart
att vilja sessioner att ahdra sa i
denna text ska jag forsoka aterge
ndgra av de mest intressanta ses-
sionerna jag fick lyssna till.

Vard i Fokus 22020 | 37



Konferensrapport

Digitala I6sningar

Onsdagens session “Health and
Mental wellbeing - no patient
left behind” gav flera mycket
hogklassiga presentationer. Ses-
sionen handlade om digitala 16s-
ningar for integrering av fysiskt
och mentalt vilméende eftersom
hélsans grundpelare &r det psykis-
ka vdlméende. Utan det kan inte
kroniskt sjuka patienter klara av
att skota sin fysiska hélsa.
Presentationen som intresse-
rade mig var Marko Kuismas Ka-
iku Health (3)” How digital Health
Interventions can help supporting
Cancer Survivors Overall Well-
being and Quality of life”. Ka-
iku-projektet har FICAN West
dvs Vistra Finlands Cancercenter
i Abo (Abo Universitetssjukhus)
(4) som uppdragsgivare och sam-
arbetar med flera universitet for
att befrdmja vdlmaende hos can-
cerpatienter. Har presenterades en
mobilanpassad personlig hélsoin-
tervention dér den som anvinder
applikationen registrerar sig i Ka-
iku-plattformen. Algoritmen gor
en psykologisk riskkalkylering pa
basen av validerade skattnings-
skalor ss. Connor-Davidsons Re-
silience Scale (5) angdende livs-
kvalitet, forndjsamhet med livet,
resiliens samt dngest. I praktiken
gar det till sa att vardpersonalen
pa cancerkliniken bjuder in pa-
tienten till Kaiku Health och pa-
tienten paminns via sms/e-post
om att rapportera sitt maende. Al-
goritmen uppticker depressions-
relaterade symptom i patientens
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rapport, som informeras till vard-
personalen som kan konsultera
och erbjuda hjdlp pé basen av just
den patientens personliga profil.
Cancerpatienter har trots botad
sjukdom ménga icke-6nskade hal-
soproblem och hdégre mortalitet
jamfort med resten av populatio-
nen. Det finns alltsd en bestill-
ning pa uppfoljning av dessa pa-
tienters psykiska vdlméende (6).

Eduard Maroon fran Tartu
pratade om psykiatriska patien-
ters engagemang via applikatio-
ner for psykisk hilsa och varfor
en del av dessa ¢j fungerar. Han
nidmnde genomgéende i sin pre-
sentation hur viktigt det &r att ha
ett patientfokuserat ndrmelsesatt
och att lata patienterna vara del-
aktiga i utvecklande av digitala
16sningar.

James Reed fran Storbritan-
nien presenterade sitt arbete i Bir-
mingham omréadet, Mental Health
Trust, som fatt pris som den bés-
ta digitala organisationen inom
mentalvard i Storbritannien. Han
talade om problemen med att dela
information och hur det foérhin-
drar optimal helhetsmissig vard
for patienterna.

Framtidens sjukhus

Torsdagens keynote hade rubri-
ken ”Future of Hospitals” for en
full férelasningssal. Risto Lintu-
ri, framtidsforskare och futurist,
talade i sitt framférande om de
viktigaste nyckelfaktorerna for
transformationen av hélsovard
som redan sker. Dessa ar:

Telemedicin har, enligt Lintu-
ri, redan 2030 allt storre mojlig-
heter for diagnostik och tester i
hemmilj6 (som idag gors pa lab),
multispektrum kameror, in vivo
(inom kroppen) med tabletter som
har inbyggda sensorer, tatuering-
ar med sensorer som mater vitala
funktioner samt robotik som sam-
lar in data.

Sjalvdiagnostik sker via Al
(artificiell intelligens) och ma-
skininldrning i sociala medier
och med hjilp av olika grupper
pa internet.

Biohacking tillater experi-
mentering mellan patienter eller
patientgrupper som anvénder sig
av olika sensorer och hemlabo-
ratorier som kan monitorera be-
hov av t.ex. niringsdmnen och
pa basen av det ge kostrad. Det-
ta mojliggor dven produktion av
biologiska mediciner och proteser
genom 3D-printing som kommer
att forsnabba bl.a. utvecklingen
av mediciner. Detta hdnger ihop
med mojligheter f6r personifie-
rade hélsoinsatser (personalized
health) genom att ndringsforslag
och mediciner baseras pa person-
ligt data, genom cellsignaler och
microbiome (dvs personlig bak-
terieflora) vilka kan testas pa en
s.k. digital tvilling.

Enligt Linturi har dven test-
ning av mediciner mot aldrandet
redan péborjats.

Ny protetik med hjilp av robo-
tisering och Al kan goras for t.ex.
blinda eller personer med demens
for att skapa en forstaelig varld.



Det gar redan att gora s.k. exos-
kelett med hjélp av robotik for att
gora det mojligt for en forlamad
person att g& och utfora dagliga
funktioner.

D& man lyssnade pé dessa
scenarier verkar det som om
ALLT kan vara mgjligt och det
inom snar framtid. Det var nés-
tan skrimmande med samtidigt
vildigt fascinerade.

Sessionen “Integrating Health
and Social care” presenterade oli-
ka digitala 16sningar och praxis
for att garantera kontinuitet och
holistisk vérd och omsorg for oli-
ka patientgrupper. Det behovs en
bittre koordination och ett mera
personcentrerat tillvdgagéngs-
sétt dn tidigare. De tre huvudta-
larna kom alla frdn Storbritan-
nien, Kevin Benton, Masood Na-
zir samt John Rayner.

I Storbritannien har man ut-
vecklat integration mellan soci-
al- och hdlsovard inom vissa om-
rdden men de regionala skillna-
derna ér stora. Huvudinnehallet
i alla dessa presentationer var att
patienterna bor horas och séttas i
centrum. [ annat fall misslyckas
forsoken att engagera och utveck-
la helhetsméssig vard och omsorg.
Detta kréver att man frgar vad
invanarna i omradet behdver och
forvéntar sig.

Sammanfattning

Den roda traden i de presentatio-
ner jag deltog i var personcentre-
ring, patientdelaktighet och konti-
nuitet och jag konstaterade att det

samlas in massor av data som ofta
dr dubbleringar av det som redan
finns och endast en liten brakdel
anvénds systematisk. Digitala 16s-
ningar kan inte 16sa allt utan den
minskliga kontakten behovs. Ifall
digitala system inte dr anvandar-
véinliga for personal och de om-
sorgsbehdvande ér de onddiga och
kostsamma.

Endast en liten del av allt kon-
ferensen erbjod kan édterges i den-
na artikel. Det finldndska bidra-
get i konferensen var ocksa om-
fattande med bl.a. professor Kaija
Saranto, Sjukskoterskeforbundets
Nina Hynninen sam lektor Outi
Ahonen fran YH Laurea repre-
senterade den finlandska sjuksko-
tarkaren. Tyvérr missade man en
hel del intressanta presentationer
man girna skulle lyssnat pa.

Finland hade dven en egen pa-
viljong pa expoomréadet dir det
var program samtidigt med &vri-
ga sessioner och manga utstélla-
re var finska, framst teknologifo-
retag med innovationer gillande
hilsoapplikationer, mjukvara for
dokumentering av vard och om-
sorg, 16sningar for likemedelssé-
kerhet, robotik och AT for diag-
nostisering for att nimna nagra.

Ilitteraturforteckningen finns
lankar om material som ej berdrs
i denna text, dvs mojlighet till vi-
dareldsning for den som dr intres-
serad.

HIMSS Europe ordnar en
digital konferens 7-11.9.2020.
Mera information pa: www.
himsseuropeconference.eu. @

Konferensrapport

REFERENSER

1. HIMSS Europe 2019 Helsinki (Internet).
Hamtad frén: https://himss.messukes-
kus.com/.

2. HIMSS Europe (Internet). Hamtad fran:
www.himss.eu/about-himss-europe.

3. Kaiku Health (Internet). Himtad fran:
https://kaikuhealth.com/.

4. TYKS syopakeskus (Internet). Himtad
fran: www.vsshp.fien/syopakeskus/
Pages/default.aspx.

5. Connor, Davidson. Development of a
new resilience scale: The Connor-Da-
vidson Resilience scale (CD-RISC)
(Internet); 2003. Hamtad frén:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/
pdf/10.1002/da.10113.

6. Oeffinger etal. Chronic Health Condi-
tions in Adult Survivors of Childhood
Cancer (Internet). N Engl J Med. 2006;
355:1572-1582. Hamtad frdn: www.
nejm.org/doi/full/10.1056/NEJM-
sa060185.

TILLAGGSLITTERATUR

Aukia. Ladkarin apuoaly; 2017.Tillgénglig
pa: www.loimu fi/lehti/artikkelit/2017/6/
Laakarin_apualy.

FinnGen. Tillgéngligt pd: www.fimm.fi/en/
research/grand-challenge-programmes/
finnish-genomes-empowering-personali-
sed-and-predictive-health/finngen.
Vehko, Ruotsalainen, Hyyppdnen. EHealth
and Welfare og Finland - Checkpoint
2018; 2019. Tillgangligt p&: www.julkari.
fi/bitstream/handle/10024/138244/
RAP2019_7_e-health_and_e-welfare_
web_4.pdf?sequence=48&isAllowed=y.

www.healthvillage.fi

FORFATTARE

Sirkku Saatela
Lektor YH Novia, Vasa
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Minne fran arbetslivet

Regementets Sjukhus

| Hango

Juno Alice Aberg f. Nordberg

Fiskardottern Juno Alice f. Nordberg, fédd 1912, fran Estluotan i Sibbo skargard
skrev historien. Juno blev sjukskétare 1936 fran Statens sjukskoterskeskola kurs

B 8. Under kriget jobbade hon pa soldattag, i Tavastehus som operationsskétare,

pa Tilka soldatsjukhus och i slutet av kriget som 6verskotare i Hango.

Den handskrivna texten hittades bland hennes papper 2017 och har sants till

féreningen av dottern och sjukskétaren Eva-Mi Sederl&f.

Téaget stannade pa Hango station
omkring midnatt, det var under
kriget den 25 augusti 1944, jag
skulle tillbaka pa jobb till Ryk-
mentets sjukhus.

Jag var litet ruggig och trott.
Tog min tunga kappséck i ena
handen, och resten av bagage i
den andra och klarade mig ifrdn
den hoga tagrampen. I sakta mak
borjade jag ’dra” emot Sjukhuset.
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Sa plotsligt stod dar en militir
i givakt och fragade om han fick
hjdlpa mig att biara min kappséck.
Jag var litet yrvaken och fundera-
de vad detta betydde! Han hjdlper
mig girna med den tunga kapp-
sdcken! Tittade vil litet funder-
samt pa honom, men han verkade
trygg nog och hjdlpsam:

— Ge hit kappsécken nu bara,
sé hjélper jag er.

—Jag har lang vég till Sjukhu-
set och gar sakta, klara mig nog!

— Asch, braka inte da ni en
géng kan fa hjélp — och han tog
tag i kappséacken.

Na lat ga tankte jag, nog ord-
nar det vél sig. Vi gingo lugnt den
langa vigen och talade om krig
och fred — som ur Fanrik Stals
sdgner.

Sa narmade vi oss Sjukhuset



Minne fran arbetslivet

Till vénster foto av Regementets
Sjukhus och personal.

Ovan Juno Alice Nordberg, med
foreningens medlemsmarke.

fran 6vre sidan, litet om sidan av
végen i en terridng av kort grés,
sand, mossa, sma stubbar m.m.
Menade da tacka och taga kapp-
sidcken men da dndrade sig man-
nen helt och sade, att nu skulle
hér betalas for hans méda och vi
skulle bara gé in.

— Inte har jag lovat ndgon
betalning, och inte kan han alls
komma in pa Sjukhuset.

Dé sldppte han kappsédcken
och borjade ndrma sig litet hot-
fullt.

—Tack véldigt mycket for vian-
ligheten! Inte rar du pa mig alls,
ga nu ivig dnda.

—Sitd ndhdddn”, och sa drog
han mig omkull med krokben.
Dir tumlade vi sedan runt pa
marken - kanske i en timmes tid.

Da hordes hért ljud, fran var

gammaldags WC.

—Nu ér det paivystdva upseeri
som kommer, sade jag och ropade
nagot mansnamn.

D4 fick mannen fart pa sig.
Ovanfor var kdmpaplats var en
ganska brant bergvagg. Efter den
kom en ganska hog taggig héck.
Mannen flog 6ver bade berg och
hick, det brakade bara i skogen.

Sjélv satt jag i sanden och
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kunde ej lata bli att skratta, men
med dran i behall samlade sa ihop
mina pinaler och gick sakta in
frén husets andra trappa, for att
ej vackandgon. Tog skorna av mig
och sanden rasslade efter mig.
Dajag avsandat mig det vérsta
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var klockan halv tva. Det blev en
ganska orolig nattsémn. P& mor-
gonen undrade man mitd meidén
ylihoitajan kanssa? Skrapad i an-
siktet maste jag beritta litet om
mitt nattliga dventyr. Vara dejour-
erande militdra reservister rusade

Juno Alice Aberg f. Nordberg.

ut och spana i terrdngen! In kom-
mo de skrattande, si de stédde
varandra. Som troféer gav dom
mig en militirmdssa, av batmo-
dell, en slidkniv, en epalett, diver-
se militdrknappar, blandade med
mina regnrocks dito.

Pojkarna berittade att manga
stubbar flyttat plats och att sand
och jord var uppsparkad pé en
stor plats.

— Kylld meilld sentdédn on eri
”6veri”! Pojkarna gjorde honnor
och hade svart att halla sig for
skratt.

Mig var inte virre, dn knéna
uppskrapade och kldderna for-
storda. Den hjidlpsamma milité-
ren kunde ju ej veta, att jag alla
tider lart av min far att brottas
och att jag med mina pojkkusiner
fajtats mycket, simmat och dykt i
kapp m.m. &

FORFATTARE
Juno Alice Aberg f. Nordberg
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Vaccin saini

Norden

Denise Kaskinen Maria Lehto Fanny Mard Anne Nummela Christine Alm

Artikeln ar skriven som en form av examination av halsovardarstuderande vid

Yrkeshogskolan Novia i Abo, utexaminerade den 14 juni 2019.

I den hér artikeln granskas och jamférs de nordiska landernas vaccinationspro-

gram sinsemellan. Som professionell halsovardare bér man kunna fungera som

sakkunnig i vaccinationsfragor savéal nationellt som internationellt och det kréver

kunskaper om vaccinationsprogrammen.

Vaccinationer ér ett aktuellt imne
i dagens samhille och det finns
dven en del motstand mot vacci-
nationer. Eftersom grundvacci-
nationerna oftast ges at barn och
unga granskas specifikt de natio-
nella vaccinationsprogrammen
for barn och unga.
Frégestéllningarna som be-
svaras i artikeln ar:
*  Hur ser de nordiska lander-
nas vaccinationsprogram for
barn och unga ut?
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»  Forekommer det skillnader
mellan vaccinationsprogram-
men och hurudana skillnader
kan ses?

Metodbeskrivning och
material

Materialet i artikeln har samlats
in med hjélp av en narrativ littera-
turdversikt. Med den hdr metoden
kan man ge en bred Oversikt av
dgmnet som behandlas. Den nar-
rativa oversikten fokuserar pa att

utforska problem, utveckla idéer
samt identifiera forskningsluck-
or. Syftet med en narrativ Gver-
sikt dr ett 14ttldst resultat och brett
fokus for att f4 en omfattande
oversikt. Metoden har for avsikt
att sammanfatta tidigare gjorda
forskningar. Materialet i en nar-
rativ litteraturversikt har inte ge-
nomgétt en systematisk analys (1).

Materialet som anvidnds ar
omfattande och mangsidigt och
valet av material begrénsas inte



av metodiska regler. Materialet
ar elektroniskt eftersom det ger
mojlighet till den senaste infor-
mation inom omréadet.

Som utgangspunkt for arti-
keln anvénds Finlands vaccina-
tionsprogram for barn och unga.
I artikeln finns tabeller &ver de
nordiska lindernas vaccinations-
program for barn och unga. Vac-
cinationsprogrammen mellan de
nordiska ldnderna varierar pa
grund av sjukdomars utbredning,
bedémning av sjukdomsbdérdan
samt ekonomiska och praktiska
mojligheter att utféra vaccine-
ring. Vaccinationsprogrammen
uppdateras efter behov och dér-
for bor man se till att man anvan-
der information om det aktuella
vaccinationsprogrammet.

Datainsamlingen skedde indi-
viduellt men allt material genom-

6 veckor
6 veckor (endast barn med

forildrar fran hogrisklander)

3 man
Iman
3mén
5 mén
5 man
12 méan
12 mén
15 mén
7 ar
11 ér
12 ar
15 ar

gick en kritisk granskning for att
sdkerstélla killans reliabilitet och
validitet.

Vaccinationsprogram

Syftet med det nationella vacci-
nationsprogrammet &r att skyd-
da finldndare s& bra som mojligt
mot infektionssjukdomar som kan
forebyggas med hjilp av vacci-
nation. Vaccinationerna i Fin-
land é&r frivilliga och avgiftsfria.
I Finland har barn och ungdomar
mojlighet att f4 vacciner mot elva
olika sjukdomar och for flickor
erbjuds dven HPV-vaccin. Vac-
cinationstdckningen i Finland, ut-
gaende fran vaccinerna i det na-
tionella vaccinationsprogrammet,
ar hog.

Social- och hélsovardsminis-
teriet dr det bestimmande orga-
net betrdffande vaccinationspro-

Rotavirusvaccin
BCG

Rotavirusvaccin
DTaP-IPV-Hib-Hep B

Vaccinationer

grammet i Finland. De vacciner
som ingar i det nationella vaccina-
tionsprogrammet finansieras med
statliga medel. I Finland ansva-
rar Institutet for hilsa och valfard
(THL) f6r genomforandet och sé-
kerheten av det nationella vacci-
nationsprogrammet (2).

Det finns olika faktorer som
paverkar det nationella vaccina-
tionsprogrammet. Om foérekom-
sten av infektionssjukdomar som
kan forebyggas med hjilp av vac-
cinationer férandras, vaccinernas
skydd och dess effektivitet for-
dndras eller om det sker forénd-
ringar i hur allvarlig sjukdomens
klassificeras som, dess foljdsjuk-
domar eller langsiktiga skador,
foréndras dven det nationella vac-
cinationsprogrammet. Aven ut-
vecklingsarbete betrédffande vac-
ciner, fordndring av och nya vac-

Pneumokockkonjugatvaccin, PCV

DTaP-IPV-Hib-Hep B

Pneumokockkonjugatvaccin, PCV

DTaP-IPV-Hib-Hep B

Pneumokockkonjugatvaccin, PCV

MPR-vaccin
DTaP-IPV
MPR

HPV (Cervarix)
DTaP-IPV

Vaccinationsprogram i
Norge (10).
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ciner samt fordndring av risk-
grupper och biverkningar som
kan uppkomma, kan péverka (2).

Déa man gjort upp tidsschemat
for vaccinationer i det nationella
vaccinationsprogrammet har man
stravat efter att med sa fa vaccin-
doser och biverkningar som mdj-
ligt fa ett tillrackligt skydd i rétt
tid. Vid uppldgget av tidsschemat
bor man exempelvis beakta vac-
cinets effekt och mognad av im-
munfdrsvaret hos den som ska bli
vaccinerad (2).

Vaccinationsprogram mel-
lan olika lédnder kan variera pa
grund av sjukdomars utbredning,
beddmningar av sjukdomsboérdan
samt ekonomiska och praktiska
mojligheter att utféra vaccinering
(3). Allanordiska lander erbjuder
vaccin som ingar i vaccinations-
programmet avgiftsfritt at alla
medborgare och det ar frivilligt
att vaccinera sig.

De nordiska ldnderna

De nationella vaccinationspro-
grammen regleras pa olika sétt
i de nordiska ldnderna. I Sverige
reglerades vaccinationsprogram-
met ar 2013 enligt smittskyddsla-
gen. Regeringen fattar beslut om
vilka sjukdomar som skall inga
i det nationella vaccinationspro-
grammet med stdod och informa-
tion av Folkhédlsomyndigheten.
Folkhélsomyndigheten ansvarar
for att ta fram foreskrifter om
vem vaccinet ska erbjudas till,
antal doser samt intervall. Alla
dessa vaccinationer skall regist-
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reras i det nationella vaccinre-
gistret (4).

Norge ér ddremot mer lik Fin-
land da social- och hélsovardsmi-
nisteriet styr det nationella vacci-
nationsprogrammet (5).

I Island &r hélsostyrelsen, un-
derordnad regeringen, ansvarig
for forebyggandet av infektions-
sjukdomar (6). Vaccinationerna
pa Island bygger pa forordning-
en nr. 221/2001, som i sin tur ba-
seras pa Lagen om férebyggande
av sjukdomar, nr. 19/1997. Dessa
tva dr styrdokumenten som utgor
grunden for det nationella vac-
cinationssystemet pé Island (6).

I Danmark &r Statens Serum
Institut (SSI), som dr underordnat
social- och hdlsovardsministeriet,
ansvarig for att forebygga infek-
tionssjukdomar (7).

Verkstéllandet av
vaccinationsprogrammen

I Finland inleds genomfdrandet
av det nationella vaccinationspro-
grammet vid tvd manaders alder.
Tidigast inleds vaccinationspro-
grammet i Norge dér man far sitt
forsta vaccin redan vid sex veck-
ors élder. I de 6vriga nordiska ldn-
derna, Sverige, Island och Dan-
mark, inleds vaccination vid tre
manaders alder.

Norge och Finland &r de enda
av de nordiska linderna var man
vaccinerar mot rotavirusinfek-
tion. Det forekommer dven skill-
nader i hur manga doser man far
av ett vaccin, till exempel i Fin-
land far man tre doser av rotavi-

rusvaccin medan man i Norge far
tva doser.

Sverige och Norge borjade ar
2016 erbjuda vaccin mot hepatit
B till alla barn (3, 8). Vaccinet in-
gér i kombinationsvaccinet DTaP-
IPV-Hib. I Sverige och Norge f6l-
jer man samma tidsschema for
vaccinationserien mot hepatit B. I
de nordiska landerna tillhor &nnu
Danmark, Island och Finland dem
som endast vaccinerar riskgrup-
per mot hepatit B.

Alla flickor i de nordiska lan-
derna erbjuds HPV-vaccin men i
Norge erbjuds frdn och med hos-
ten 2018 vaccinet dven till pojkar
(3). THL rekommenderar dock
att vaccinet borde inforas &ven
for pojkar i Finland. Att infora
HPV-vaccinet i pojkarnas vacci-
nationsprogram skulle vara ett ef-
fektivt sétt att hindra forekomsten
av cancer genom att forebygga
spridning av papillomvirus, bade
hos mén och kvinnor (9).

Island dr det enda landet i Nor-
den som erbjuder meningokock-
vaccin som en del av det natio-
nella vaccinationsprogrammet. [
meningokockvaccinserien ingéar
tva doser som ges vid sex och atta
ménaders alder.

Finland &r det enda landet av
de nordiska landerna som har in-
fort vaccin mot vattkoppor i na-
tionella vaccinationsprogrammet.

Sammanfattning

Vaccinationsprogrammen i de
nordiska landerna &r 6verlag vil-
digt lik varandra till innehall-



et men tidsschemat for vaccina-
tionsprogrammet varierar.

I alla de nordiska ldnderna ar
vaccin, som ingér i landernas na-
tionella vaccinationsprogram, av-
giftsfria samt frivilliga.

HPV-vaccin at pojkar erbjuds
endast i Norge for tillfédllet. Vi
anser att THL:s rekommendation
om HPV-vaccin dven borde ges at
pojkar, borde genomforas dven i
Finland. Vaccin ér ett effektivt
verktyg i1 den forebyggande var-
den och dérfor vore det viktigt
att malgruppen fér HPV-vaccina-
tioner utvidgades dven i Finland.

Frégestéllningarna blev vil
besvarade och resultatet blev in-
tressant och mangsidigt. Syftet
med den hér artikeln har varit att
granska och jimfora de nordiska
landernas vaccinationsprogram
sinsemellan. Vi har fatt méngsi-
dig ny kunskap och vi anser att ar-
tikelskrivning om de hér frdgorna
varit till stor nytta. &
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DTaP-IPV-Hib
Pneumokockkonjugatvaccin, PCV
DTaP-IPV-Hib
Pneumokockkonjugatvaccin, PCV
DTaP-IPV-Hib
Pneumokockkonjugatvaccin, PCV
MPR-vaccin

MPR-vaccin

DTaP-IPV

For flickor: HPV (Cervarix)

Vaccinationsprogram i Danmark (7).

2 man

3 mén

3 mén

3 mén

5 mén

5 mén

5 mén

12 man

12 mén
12—-18 man
6 min-6 ar
1,5ar-11 ar
4 ar

6 ar

6eller 12 ar
11-12 ar
14-15 ar

Rotavirusvaccin

Rotavirusvaccin

DTaP-IPV-Hib, "Fem-i-ett-vaccin”
Pneumokockkonjugatvaccin, PCV
Rotavirusvaccin
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3 Man DTaP-IPV-Hib-Hep B
3 Man Pneumokocker

5 Man DTaP-IPV-Hib-Hep B
5 Man Pneumokocker

12 Man  DTaP-IPV-Hib-Hep B
12 Man  Pneumokocker

18 Man MPR

5ar DTaP-IPV

Ak 1-2 MPR

Ak 5-6 HPV till flickor

Vaccinationsprogram i Svering (8). Efter att denna
artikel skrevs har Sverige i september 2019 infort

rotavirusvaccin.
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3 man PCV (Synflorix)
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5 man PCV (Synflorix)
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Sjukskotare 2020
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Jag ser dig.
Ser du mig?
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Det ar dags
att andra
lagger marke

till vem vi arl

WHO har utsett 4r 2020 till ’Sjukskotarens
och Barnmorskans ar”. Den 12.5.2020 pa
Internationella Sjukskotardagen hade for-
eningen en marknadsforingskampanj i de
finlandssvenska dagstidningarna. Annon-
sen syfte var att lyfta fram sjukskétarna
och vad de gor. Annonsen kastar ljus pa
yrkeskunskapen bakom uniformen. Som
véardare ser vi alla patienter men ser om-
virlden oss? Ar métet 6msesidigt? Det 4r
dags att andra lagger mérke till vem vi ar.
Annonsen ér designad i samarbete med
Linnéa Sjoholm, grafisk formgivare och
Hanna Rosvall, copywriter .

En annan pagdende utmaning, en ut-
maning som redan pagatt linge, &r bristen
pé véardare. Den 7 april, pa Virldshilsoda-
gen, publicerade WHO tillsammans med
International Council of Nurses rappor-
ten “State of the World’s Nursing Report
2020”(www.who.int/publications-detail/
nursing-report-2020). I rapporten konsta-
teras att det globalt saknas 6 miljoner sjuk-
skotare. Brist pa vardare betyder en risk for
den globala hilsan. &
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Regionala féreningar

SF | HELSINGFORS MED OMNEJD

Styrelsen 6nskar alla en varm sommar. Infor-
mation om hostens planer kommer senare.
Folj med pa www.sffi.fi och facebook.

SF | MELLERSTA OSTERBOTTEN

13.11.2020 85-ars jubileumsfest. Festen
planeras for tillfalle och mera information
kommer senare.

Vi 6nskar alla en trevligt var och sommar!

SFI1SYDOSTERBOTTEN

September/oktober, biokvall i Narpes.
Filmen samt tidpunkt bestams senare.

November/december, gammaldags jul-
fest pa Vanha tupa i Lappfjard

Eftersom 2020 &r utlyst till sjukskétarens
och barnmorskans ar vill vi profilera oss
mera an vanligt genom att deltaga i oli-

ka massorindromradet och beratta om
sjukskotar och barnmorske yrket men ocksa
halla fram Sjukskéterskeféreningens verk-
samhet och betydelse. Vi planerar att beso-
ka hogstadier och gymnasier i ndromradet
och ev ordna en féreldsnings eftermiddag
for vardpersonalen.

En trevlig och varm sommar 6nskas alla vara
medlemmar!

SF I VASA

Féreningen har ej dnnu slagit fast ett nytt
datum for jubileumsfesten som blev inhi-
berad pa varen. Mera information samt
information om héstens program kommer
senare. F6lj med pa sociala medier och pa
www.sffifi.

Skén sommar!
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SF 1 VASTRA NYLAND

SF i Vastra Nyland 6nskar alla en skén som-
mar!!

SF 1 ABOLAND

17.9.2020 besoker vi det nya sjukhuset
Pohjola i Abo d.v.s om coronaléget tillater.
Tiden och trakteringen ar annu oklar. Folj
med laget i din e-post eller pa var hemsida
www.sffi.fi dar vi meddelar ndrmare om
tiden m.m

Vi énskar er en bra sommar och hoppas att
vi syns i host!

SF PA ALAND

Pga. Covid-19 sa har Florence galan senare-
lagts. Inget nytt datum ar annu spikat. Sty-
relsen aterkommer med festplaner sa hall
utkik t.ex. pa facebook och pa www.sffi.fi.

Styrka och mod till er alla i dessa tider! Var
radda om er.

-

4

r %

LADIES WITH THE LAMP

SF 1 OSTRA NYLAND

Styrelsen 6nskar alla en vacker sommar. Vi
aterkommer senare med hdstens program.



i Viruspandemin tvingade féreningen att
. inhibera Studiedagen 2020 i Tammer-

. fors. Nasta Studiedag gar av stapeln

i 26.3.2021 pa Haiko gard, Borga. Mera

: info i ndsta nummer av Vard i Fokus.

: Féreningen hade bokat biljetter till Sja-

: larnas 6 pa Svenska Teatern 5.12.2020.

: Pga radande samhallsituation har Svens-
. ka Teatern varit tvungen att omboka sina
: forestéllningar och férestallningen den

: 5 december ar inhiberad. Féreningen

: kommer ar 2021 att arrangera ett nytt

. evenemang/festlighet fér medlemmar-

. na. Sekretariatet informera an efter pla-
: nerna framskrider, pa hemsidan, sociala
: medierna och via regionalféreningarna.

UPPDATERA KONTAKTUPPGIFTER:

: Vid behov uppdatera dina kontaktuppgif-

: ter pa : www.sffifi/adress-och-namnand-
i ring/

Speciellt e-post adresserna ar viktiga for
: de regionala féreningarna.

Regionala foreningar

STYRELSENYTT

e Styrelsen har beviljat stipendier for
bl.a. kongresser och studieresor.

* Med anledning av jubileumsaret
2020 utmanade Alands barnmor-
skeforening rf Sjukskoterskeféren-
ingen. Styrelsen beslot att donera
450 € for utbildning av en kvinna
till barnmorska/sjukskoterska i
Tanzania.

e Historikprojketet har kommit
igang. Den historiska kommitén
bestaende av Marta Marjamaki,
Ann-Helén Sandvik och Sandra
Alldén har sammankommit. SFF’s
125 ar historik ges ut under jubi-
leumsaret 2025.

e Styrelsemedlem Ann-Maj
Johansson representerar SFF i
HOTUS arbetsgrupp vars uppgift
ar att utvardera och kontrollera
den svenska Gversattningen av
vardrekommendationerna.

e Foreningen har beviljat bidrag pa
2 000 € for ett minnesseminarium
tillagnat professor emerita Katie
Eriksson. Seminariet arrangeras
hosten 2020 pa Arcada.

e Medlemsfakturan for ar 2020
sands till vara medlemmar i juni.

e 18.5.2020 hade féreningen 3640
medlemmar.

Viktiga datum hésten 2020!

e 23.8.2020 deadline for material till
Vard i Fokus 3/2020

e 9-10.10.2020 styrelsemote

e 23.11.2020 deadline for material till
Vard i Fokus 4/2020

e 12.12.2020 styrelseméte
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Styrelsen och fullméktige 2017-2020

STYRELSEN
Ordfoérande

Annika von Schantz, HVM, verksamhetsledare,
Hugo och Maria Winbergs stiftelse.

Végbrottet 3A 10, 02320 Esbo

040-5370376

annika.vonschantz@winbergs.fi

Vice ordférande

Carola Sundberg barnmorska, sjukskotare.
Durkvégen 5A 1, 68620 Jakobstad
050-3564324

colasund@gmail.com

Ledaméter

Katarina Ekberg, sjukskotare, Vastra Nylands Sjukhus.
Snicknasvégen 1, 10520 Tenala

040-5210612

katarina.ekberg@outlook.com

Ann-Maj Johansson, HVM, avdelningsskotare, AUCS
Abolands sjukhus, polikliniken.

Vévargatan 12, 21600 Pargas

044-3444945

ann1maj.johansson@gmail.com

Ann-Charlotte Lindfors-Nenonen, handledare inom
serviceboende, Svalakers servicehem , Borga stad.
Kompassvagen 19 J, 06150 Borga

0400-905601
ann-charlotte.lindfors-nenonen@porvoo fi

Annika Kvist-Ostman, sjukskotare, hélsovérdare, boen-
deledare inom V6ra kommuns dldreomsorg.

Brudsund 736, 66640 Maxmo

050-5910088

annika.kvist-ostman@vora fi

Lisbeth Schultz, pensionerad specialsjukskétare, Aland.

Bygatan 3, 22410 Godby Aland
0457-5244085
lisheth.schultz@aland.net

Helena Strandholm, pensionerad sjukskétare.
Asvigen 100, 64220 Yttermark

050-3738348

helenastrandholm@gmail.com

Karla Wendt, HVM, avdelningsskotare, Helsingfors stad.

Utterhallsstranden 22 A 1,00180 Helsingfors
043-8243535
karla.wendt@welho.fi
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Ersattare

Pia-Maria Haglund, Monica Mattila-Ekholm, Charlotta
Liesipuro, Inger Runn, Marice Nedergard, Jana Sund-
berg, Gerd Metsaranta och Anna Holmstrom.

Fullméaktige

SF | HELSINGFORS

Carola Aspholm-Backman, Liljendal
Nette Kumlin, Helsingfors

Hanna Lindquist, Helsingfors

Marit Rdman, Helsingfors

SF | MELLERSTA OSTERBOTTEN
Annica Haldin, Jakobstad

Marica Hinders, Nykarleby

Sissel Lovsund, Jakobstad

Ann-Kristin Svenlin, Bosund

SF1SYDOSTERBOTTEN
Nancy Westerlund, Pjelax
Rose-Marie Holmberg, Tjock

SF | VASA

Lisbeth Fagerstrom, Vasa
Camilla Kamila, Vasa
Gunilla Hallvar-Hudd, Vasa
Ann-Helén Sandvik, Vikby
Helena Svahn, Iskmo

SF I VASTRA NYLAND
Anna Lindbom, Ekenas
Henrita Fagerstrom, Ekends
Terese Lindholm, Ekenés

SF 1 ABOLAND

Charlotta Liesipuro, Abo
Monica Drugge-Makila, Masku
Mia Ehrstrom, Abo

SF PA ALAND

Laila Aaltonen, Mariechamn
Patrice Karlsson, Saltvik
Sussi Sjovall, Mariehamn
Katarina Ulenius, Foglo

SF 1 OSTRA NYLAND
Ann-Catrin Tapanainen, Liljendal
Marika Innanen, Borga

Catrina Hollmén, Borgé



Bli medlem

Ansokan om medlemskap i
Sjukskoterskeféreningen i Finland rf

Till styrelsen for Sjukskoterskeféreningen i Finland rf, jag anhaller om att bli antagen som
medlem i Sjukskoterskeféreningen och férbinder mig att arligen erlagga medlemsavgiften.

Tillnamn:

Férnamn:

Fodelsetid (inte PErsONMUMMEr): .. . . i

Néaradress:

Mobiltelefon: E-post:

Onskar ta emot medlemsfaktura pa e-post: JA/ NEJ

Sjukskotare ar Halsovardare ar

Barnmorska ar Halsovardsmagister ar

Férstavardare ar Anna examen, vilken:
ar

Jag vill héra till regionalféreningen i

Ortochdatum ..., den...../....20.....
Underskrift. ...
Andringsanmalan

NAMNANDRING ADRESSANDRING UTTRADE

Tilllnamn: Tidigare tillnamn:

Férnamn:

Néaradress:

Postnummer och -anstalt

Mobiltelefon: E-post:

Sjukskoterskeféreningen i Finland rf @€ Annegatan 31-33 C 50 € 00100 Helsingfors
tele: 045 153 7075 anne.nylund@sffi.fi
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Vik har och nita eller tejpa ihop de fria kanterna! Lagg direkt pa posten! Féreningen betalar portot.

Sjukskoterskeforeningen i Finland rf
Kod 5009299
00003 SVARSFORSANDELSE

Adressaten
betalar
portot




