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Opinnaytetydn tarkoituksena on kuvailla ja ymmartaa terveydenhuoltoneuvos Tyyne Luo-
man elaméntyota terveydenhoitajakoulutuksen historian ja varhaisen vuorovaikutuksen
teemojen avulla. Opinnaytetyon tavoitteena on yhdistda osa terveydenhoitotytn historiasta
nykypdaivan terveydenhoitajan tyéhén. Tama opinnaytetyd on osa Metropolian Ammattikor-
keakoulun Terveys- ja hoitoalan yllapitaman Hoitotydn koulutuksen museon ja Metropolian
Ammattikorkeakoulun yhteistd hanketta Hoitotyon ja sen koulutuksen historiasta nykypai-
viin ja tulevaisuuteen.

Opinnaytetydn lahestymistapa on historiallinen. Teoreettinen viitekehys ja tulkintamene-
telma nousevat hoitotieteen laadullisesta tutkimusmenetelmasta. Opinnaytetydssa on kay-
tetty Hoitotydn museon ja Kansallisarkiston dokumentteja seké hoitotytn historiaan liittyvia
tutkimuksia ja kirjallisuutta. Dokumenttien avulla kuvaillaan Tyyne Luoma ja hanen uransa.
Varhaisen vuorovaikutuksen teemojen avulla kuvaillaan hanen ajatuksiaan terveydenhoita-
jan koulutuksesta, terveydenhoitajan tyon kehittdmisestd, terveyssisarkoulutuksen synty-
vaiheista seka siitdq, miten varhainen vuorovaikutus huomioitiin koulutuksessa.

Varhaisen vuorovaikutuksen analyysirungon teemoiksi muodostuivat terveydenhoitajan
tehtavat ja taidot, terveydenhoitajan ominaisuudet, terveydenhoitajan tydymparisto ja ime-
vaisikainen lapsi perheineen.

Opinnaytetydssa merkitykselliseksi nousi, miten paljon Tyyne Luoma opetti ja kirjoitti per-
heestéd kokonaisuutena, yhteisdkeskeisyydesta, terveydenhoitajan ominaisuuksista ja nii-
den kytkeytymisesta nykypaivan varhaiseen vuorovaikutukseen. Osa oppiaineiden sisal-
|6ista on vahvistanut myds terveydenhoitajan vuorovaikutustaitoja seké kykya kohdata
perhe kokonaisuutena ja tukea perheen siséista vuorovaikutusta. Tuolloin oli jo nahtavissa
aidin ja vauvan varhaisen vuorovaikutuksen tukemisen merkitys muun muassa siten, etta
vastasyntyneen ja aidin ensikohtaamiseen annettiin aikaa.

Yhteiskunnassa tapahtuneiden muutosten ja terveydenhoitotyon historian tuntemus auttaa
aitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajaa ymmartdmaan ja vaikuttamaan sukupolvien
ajan vallinneisiin kasityksiin imevaisikdisen lapsen hoidosta.

Avainsanat Tyyne Luoma, varhainen vuorovaikutus, terveydenhoitotytn
historia, hoitotydn koulutuksen museo, kansallisarkisto, tervey-
denhuoltokurssi terveyssisarkurssi, terveydenhoitaja
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The purpose of this study was to portray and understand the life and work of Tyyne
Luoma, Counsellor of the Finnish public health care. The aim of this study was to combine
a part of history of public health nursing education to current duties of public health nurse.
This study is part of the common project of Metropolia University of Applied Sciences and
the Museum of Nursing Education.

The approach of this study is historical. Theoretical frame of reference and the method of
understanding follow qualitative research of nursing science. Historical documents were
gathered from Museum of Nursing Education and The National Archives of Finland. Stud-
ies and literature from the Finnish nursing history were also used to portray the life and
career of Tyyne Luoma. Her thoughts of Finnish public health nursing education, the im-
provement of the job and the beginning of public health nursing education and also what
was taught at the Finnish Nursing School are described in this study by means of the
themes of early interaction.

Four themes of the analysis of early interaction were formed as following: The duties and
competence of public health nurse, qualities of public health nurse, working environment of
public health nurse and the infant with her/his family.

What Tyyne Luoma taught and wrote about the unity of families, communal, the qualities of
public health nurses and how these matters are connected with early interaction came up
in this study with great importance. Some of the courses in nursing education stressed the
interaction skills of public health nurses and the holistic approach to family. Even at that
time the support of mother-child interaction was important. When public health nurse met a
newborn and her/his family for the first time, the reception was given plenty of time.

The awareness of social changes and nursing history will help public health nurse working
at the maternity and child welfare clinic to understand and influence on impressions of tak-
ing care of a infant.

Keywords Tyyne Luoma, early interaction, history of nursing, The Mu-
seum of Nursing Education, The National Archives of Fin-
land., course of district nurse, public health nurse
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1 .Johdanto

Opinnaytetyd on osa Metropolian Ammattikorkeakoulun Terveys- ja hoitoalan yll&apita-
man Hoitotydn koulutuksen museon ja Metropolian Ammattikorkeakoulun yhteistd han-
ketta: "Hoitotydn ja sen koulutuksen historiasta nykypaiviin ja tulevaisuuteen.” Hank-
keen paatavoitteena on tallentaa hoitotydn ja sen koulutuksen historian vaiheita koulu-
tuksen alkuajoista nykyisyyteen ja tulevaisuuteen. Hoitotydon koulutuksen museo sijait-
see opinnaytetyon kirjoittamishetkelld Metropolian Tukholmankadun toimipisteen tilois-

sa. Museo on alan vanhinta historiaa esitteleva henkil6- ja aineistomuseo Suomessa.

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kuvailla ja ymmartad terveydenhuoltoneuvos
Tyyne Luoman elaméantyota terveydenhoitajakoulutuksen historian ja varhaisen vuoro-
vaikutuksen teemojen avulla. Opinnaytetydn tavoitteena on yhdistaa osa terveydenhoi-
totydn historiasta nykypéivan neuvolan terveydenhoitajan tyéhon. Samalla Metropolian
Ammattikorkeakoulun terveys- ja hoitoalan yllapitdma Hoitotyon koulutuksen museo
tulee tunnetummaksi. Opinnaytetydmme lahestymistapa nousee historian tutkimukses-
ta, teoreettinen viitekehys ja tulkintamenetelméa hoitotieteen laadullisesta tutkimusme-

netelmasta.

Terveydenhuoltoneuvos Tyyne Luoma oli aikakautensa merkittava naisvaikuttaja, jonka
merkityksellisyys terveydenhoitajan ammatin kehittymisessa on kiistaton. Han on ollut
merkittdvassa asemassa neuvolajarjestelman luomisessa ja siten osaltaan vahentanyt
sotien jalkeista imevaiskuolleisuutta. Nykyiset terveyskeskukset, kotisairaanhoito, ter-
veydenhoidon lait ja saadokset seka terveydenhoitajakoulutuksen siséalto ja pituus ovat

l&htbisin hanen ajatuksistaan.

Varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen on yksi taméan paivan neuvolaterveydenhoita-
jan keskeisistd tydmenetelmista. Varhaisen vuorovaikutuksen teemat on johdettu ai-
kuiskoulutuksen vuoden 2012 terveydenhoitajaopinnoissa kaytetyista oppikirjoista.
Teemat ovat terveydenhoitajan tehtavat ja taidot, terveydenhoitajan ominaisuudet, ter-
veydenhoitajan tydymparistd ja imevaisikdinen lapsi perheineen. Teemojen avulla teh-
dyn analyysirungon mukaan varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen on néhtavissa
my6s Tyyne Luoman ajamissa uudistuksissa sekd ensimmaisen terveydenhuolto-

opiston vuosikurssin sisalloéssa.



Terveydenhoitotyon historiaan liittyvia hoitotieteen ndkodkulmasta tehtyja opinnaytetoita
on tehty vahainen maaréa (Lukana 2012: 83-94). Varhaisen vuorovaikutuksen n&ko-
kulmasta terveydenhoitotyon historiaa ei ole tiettavasti tutkittu. Kuvaamme tassa opin-
naytetydssa varhaisen vuorovaikutuksen avulla historiaa ja tuomme sen lAhemmaksi
nykypaivan tyéelamaa. Nykyisen terveydenhuollon haasteet on helpompi ymmartaa,
kun tuntee hoitotydn historian. Se antaa mahdollisuuden hyédyntaa eri terveydenhoito-
hoitotydn kehitysvaiheiden antamaa tietoa nykypaivan paattksen teossa ja mahdollis-
taa erilaisten tekijoiden vaikutusten ymmartamisen terveydenhoitotydssa.

Tassa opinnaytetydssa on kaytetty Metropolian Hoitotyén koulutuksen museon ja Kan-
sallisarkiston dokumentteja sek&d hoitotyon historiaan liittyvaa kirjallisuutta ettd tutki-
muksia. Historiallinen aineisto koostuu, Helsingin Sairaanhoito-opiston, Tyyne Luoman
ja Valtion terveydenhuolto- opiston arkistomateriaaleista. Tyyne Luoman ura Valtion
terveydenhuolto-opiston johtajattarena alkoi vuonna 1931. Hanen uransa ensimmaisen
vuoden 1931-32 kurssin siséltd kuvataan varhaisen vuorovaikutuksen teemojen avulla.
Kyseinen aikakausi on merkityksellinen, koska terveydenhoitajatarkoulutus siirtyi silloin

valtion vastuulle.

Opinnaytetydssa esiintyvat rinnakkain terveyssisar-, terveydenhoitajatar- ja terveyden-
hoitajanimikkeitda, koska viralliset nimikkeet ovat vaihdelleet seka laékintohallituksen
maarayksesta ettad lakimuutosten myo6ta. Taman opinnaytetydn tekstiviitteissa esiintyy
kaksi lyhennetta. Valtion terveydenhuolto-oppilaitoksesta kaytetaan lyhennettd VTO ja

Helsingin sairaanhoito-opistosta lyhennettd HSO.

Toivomme, ettd tdman opinnaytetyén myota lukija kiinnostuu terveydenhoitotydn ja sen
koulutuksen historiasta ja innostuu tutkimaan sita myds muista terveydenhoitotydn osa-

alueista.



2 Opinnaytetydn lahtokohdat ja tutkimusasetelman tdsmentaminen

2.1 Opinnaytetyon tausta, tarkoitus ja kysymyksen asettelu

Tyyne Luomalle vuonna 1935 pidetyssa puheessaan Agnes Sinervo sanoi:

Sinun puutarhaty6si on kantanut hedelmad, kaunista, runsasta satoa, huolimatta
siitd, ettei kylvdmaasi suinkaan ollut valmiiksi muokattu pehmeé puutarhapenkki
vaan monissa kohdin outo, perkaamaton maa.

Mutta sinulla oli hyvia siemenid, joita istutit, eivatké ne olleet yksinomaan kotois-
ten kokemusten kasvattamia, vaan kauempaakin hankittuja, jopa valtameren ta-
kaisiakin. (Agnes Sinervo 1935).

Opinnaytetydn tarkoituksena on kuvailla ja ymmartaa Terveydenhuoltoneuvos Tyyne
Luoman elaméanty6ta terveydenhoitajakoulutuksen historian ja varhaisen vuorovaiku-
tuksen teemojen avulla. Opinnaytetydn tavoitteena on yhdistaa osa terveydenhoitotyon
historiaa nykypdaivan terveydenhoitajakoulutukseen ja aitiys- ja lastenneuvolan tervey-
denhoitajan tydhon. Metropolian Ammattikorkeakoulun terveys- ja hoitoalan yllapitaméa

Hoitotydn koulutuksen museo tulee tunnetummaksi sielta lainattujen lahteiden kautta.

Etsimme vastauksia opinnaytetydssamme seuraaviin kysymyksiin:

1. Mita Hoitotydn koulutuksen museon ja kansallisarkiston dokumentit
sekd uudemmat tutkielmat ja tutkimukset tuovat esille Tyyne Luomas-
ta ja hanen urastaan?

2. Mita nykykirjallisuudesta johdetut varhaisen vuorovaikutuksen teemat
tuovat esille Tyyne Luoman ajatuksista terveyssisaren koulutuksesta
ja terveydenhoitotydn kehittdmisesta?

3. Mita Hoitotyon koulutuksen museon ja kansallisarkiston dokumentit
sekd uudemmat tutkielmat ja tutkimukset tuovat esille terveyssisar-
koulutuksen synnysta?

4. Miten nykykirjallisuudesta johdetut varhaisen vuorovaikutuksen tee-

mat nakyvat terveyssisarkoulutuksen ensimmaisella vuosikurssilla?



2.2 Opinnaytetyon tyOtavat ja menetelmat

Hoitotydn historiantutkimuksesta menetelmana on kirjoitettu varsin vahan. Ohjeet ovat
eri tutkimusraporteissa ja eri tieteenalojen oppikirjoissa. Ongelmana on se, etta yhte-
nevaa ohjetta siitd, miten hoitotyon historiaa tulisi kirjoittaa, ei ole. Td&mén opinnayte-
tyon lahestymistapa nousee historian tutkimuksesta. Hoitotieteen laadullinen tutkimus
muodostaa teoreettisen viitekehyksen ja tulkintamenetelman.

Tarkastelemme terveydenhuoltoneuvos Tyyne Luoman eldmanty6ta historiallisten do-
kumenttien avulla. Muodostimme koulutuksessamme kaytettyjen oppikirjojen sisallésta
nelja varhaisen vuorovaikutuksen teemaa. Naiden teemojen avulla analysoimme Tyyne
Luoman ajatuksia ja kirjoituksia seka terveyssisarkoulutuksen alkuaikojen opetuksen
sisaltbd. Analyysin kohteena ovat olleet vanhat dokumentit sek& aihetta sivuavat viime

vuosikymmenin julkaistut tutkimukset.

Historiallinen nakdékulma auttaa meitd ymmartamaan terveydenhuollon nykyisia haas-
teita. Se antaa mahdollisuuden hyddyntaa eri terveydenhoitotydn kehitysvaiheiden an-
tamaa tietoa nykypaivan paattksen teossa ja mahdollistaa erilaisten tekijoiden vaiku-
tusten ymmartamisen terveydenhoitotydssa. Historiassa tapahtuneista virheista ja oi-
valluksista voidaan myf6s ottaa oppia. Terveydenhoitotydn historian avulla voimme
ymmartaa paremmin terveydenhoitotydn perinteitd, hoitokulttuuria, terveydenhoitotydta
seka terveydenhoitajia. (Lukana 2012: 83-94.)

Menneisyyden tulkinnan avuksi tutkija voi vapaasti valita tutkimuksen lahestymistavan,
historian aatesuuntauksen tai monen aatesuuntauksen yhdistelman. Monitieteellisyys
tarkoittaa muun muassa sita, etta tutkimuksen lahestymistapa, teoreettinen viitekehys
ja tulkintamenetelma nousevat eri tieteen aloista. Historian tutkimuksen avulla korostuu
mahdollisuus ymmartaa maailmaa eri tavoin, vahitellen syntyvana tarinana jossa on
juoni ja jonka avulla etsitaan yhteyksia tapahtumien valille. Kyseessa on lahestymista-
pa, jolla sovelletaan ja analysoidaan muun muassa elamantarinoita, haastattelutekste-
ja, paivakirjoja, kirjeita, tutkijan muistiinpanoja ja arkielaméan pikku viesteja. Historian
kirjoittaminen on menneisyyden ymmartamisen lisdksi usein myos aavistus tulevasta.
(Syrjala 2001: 203-217; Paunonen — Vehvilainen — Julkunen 1997: 188-192; Lukana
2012;Mikkeli — Pakkasvirta 2007: 28, 167.)



Tassa opinnaytetydossd Tyyne Luoman eldmankerta ja ura kuvataan vahitellen synty-
vana tarinana. Varhaisen vuorovaikutuksen teemat toimivat analyysirunkona, jonka
avulla kuvailemme ja pyrimme ymmartdm&an hanen maailmaansa uudella tavalla. Et-
simme aineistosta yhteyksia varhaiseen vuorovaikutukseen muodostamiemme teemo-
jen avulla. Tyyne Luoman elamantarinan kirjoittamisella ja terveydenhoitajakoulutuksen

historian kuvaamisella pyrimme menneisyyden lisaksi ymmartamaan tulevaisuutta.

2.3 Aineiston tutkimusmetodi ja tulkintamenetelma

Opinnaytetydmme aineisto koostuu Tyyne Luoman kirjeenvaihdosta ja hdnen Valtion
terveydenhuolto-opiston johtajattaren uransa ensimmaisen opetussuunnitelman sisal-
Iosta. Kirjeenvaihto koostui seka yksityiselamén kirjeista ettd ammatillisista Kkirjeista.
Tuohon aikaan yhteydenpito tapahtui paljolti kédsin ja myéhemmin kirjoituskoneilla laa-
dittujen kirjeiden muodossa. Tulkitsemme opinndytetydssamme Tyyne Luoman Kirjoi-

tusten ja hanesta kirjoitettujen aineistojen kautta hanen arvomaailmaansa ja visioitaan.

Huhtela (2009) tuo vaitdskirjassaan esille Renvallin (1983) ja Kalelan (2000) ajatuksia
historian tutkimuksesta. Hallintohistoriallisen tutkimuksen avulla voidaan h&anen mu-
kaansa ymmartda koulutuksen arvolahtékohtia valtionhallinnon muutoksesta kasin.
Arvolahtokohdat nakyvat siten myos opetuksen suunnittelussa. (Huhtelan 2009: 22-36

mukaan.)

Mikkelin ym. (2007: 26—30) mukaan oppiaineiden rakenteet ja niissa tapahtuneet muu-
tokset tarjoavat mahdollisuuden erilaisten valintojen tarkasteluun omana aikanamme.
Ne tarjoavat mahdollisuuden historiallisen kehityskulun tarkasteluun, jossa yhteiskun-
nallisista muutoksista huolimatta oppiaineita kuvaavat kasitteet ja nimet ovat sailyneet
samankaltaisina. Hoitotydn historiaan liittyvia hoitotieteen nakoékulmasta tehtyja opin-

naytetoita on tehty vahainen maara (Lukana 2012: 93-94).

Opinnaytetydssamme tulee esiin Tyyne Luoman ja Valtion terveydenhuolto-opiston
johtokunnan seka muiden aikalaisten katsomukset ja kasitykset. Nama asiat saadaan
selville tutkimalla erilaisia tuolta ajalta sailyneitd dokumentteja. Dokumentit sidotaan
aikaan, paikkaan ja toimijoihin. Tarkastelemme Valtion terveydenhuolto- opiston en-
simmaisen terveydenhuoltokurssin (1931) opetuksen sisaltda peilaten sita varhaisen

vuorovaikutuksen teemoihin.



Kvalitatiivisen tutkimuksen tarkoituksena on jonkin tietyn, rajatun ilmién kuvaaminen ja
mielekkaan tulkinnan antaminen. Sen toteuttamiseksi ei ole tarkkaa viitekehysta ja ai-
neiston analyysi on koko tutkimusprosessin eri vaiheissa mukanaolevaa toimintaa.
Laadullisen aineiston analyysi on syklinen prosessi, joka tutkii yksittaista tapausta ja
antaa uuden tavan ymmartaa ilmiota. Laadullisessa tutkimuksessa tapausta kasitellaan
perusteellisesti syvyyssuunnassa ja siind ollaan kiinnostuneita merkityksistd, kuinka
ihmiset kokevat ja ndkevat maailman. Laadulliseen tutkimukseen liittyy suora kontakti
tutkijan ja tutkittavan valille. (Kananen 2008: 20-28.)

IImi6t, joita kuvaamme ja tulkitsemme varhaisen vuorovaikutuksen ndkokulmasta, ovat
Tyyne Luoman ura ja h&nen kirjoituksensa sek& terveydenhuoltokurssin sisaltd v.
1931-32. Lahdemateriaalin analyysia olemme tehneet koko prosessin ajan, etsien sy-
Vyyttd ja uutta tapaa l&hestya kuvaamiamme ilmi6itd. Aiheesta meilla ei ole ollut aiem-
paa tietoa eika oletuksia. Opinnaytetydn prosessin alussa analysoimme terveydenhoi-
tajakoulutuksessamme kaytettyja varhaiseen vuorovaikutukseen liittyvaa kirjallisuutta ja
muodostamme analyysirungon teemat. Tarkastelemme Tyyne Luoman elamantyota

varhaisen vuorovaikutuksen teemojen avulla.

Dokumenteilla tarkoitetaan kaikkea painettua, kirjallista aineistoa, kuva- ja aanimateri-
aalia. Dokumentit voidaan ryhmitellda monella tapaa. Historiallisen tutkimuksen ongel-
mana voi olla se, ettd ne pyrkivat selittamaan asioita parhain pain. Kirjallisia aineistoja
voidaan kayttaa sellaisinaan tutkimusmateriaalina ja talléin uskottavuutta voidaan pa-
rantaa aineistotriangulaation keinoin. Se tarkoittaa tutkittavaan ilmiéon liittyvia erilaisia
aineistoja ja niiden hyodyntamista. llmi6ta voidaan talléin ymmartad paremmin. Vaikka
se tuo tutkimukseen syvyytta ja leveytta se ei kuitenkaan pysty kertomaan sita, mika eri

ratkaisujen tuomista tulkinnoista on oikea. (Kananen 2008: 39-41, 81-82, 91.)

Opinnaytetydmme tarkastelun kohteena ovat vanhat oppikirjat ja luentomateriaalit. Li-
saksi kaytossdmme on kokouspoytakirjoja, opintokirjoja, tilastoja, kirjeitd, muistiin-
panoja ja lehtileikkeleitd. Uutta materiaalia edustavat viime vuosikymmenina tehdyt
eriasteiset tutkintoon johtaneet tutkielmat ja tieteelliset julkaisut. Kyseiset lahteiden
tarkastelundkodkulma oli erilainen, kuin tassa opinnaytetydssa. Hoitotydn historiaa ku-
vailleet tieteelliset julkaisut selittivat lahinna sairaanhoitajakoulutuksen ja -tyon kehitty-
misen historiaa seka terveydenhoitajakoulutuksen mydhaisempia vaiheita. Tarkastelun
tavoitteena meilla on Tyyne Luoman elamantydn ja koulutuksen syvéllisempi ymmar-

taminen seka kuvaileminen.



2.4 Tiedon haku ja aineiston kuvaus

Tiedonhakua olemme tehneet seka elektronisesti ettd manuaalisesti. Lahdemateriaalia

etsiessdmme olemme edenneet niin sanotusti laajalla rintamalla.

Elektronista tiedonhakua varten kaytimme hakukoneina Nelli-portaalia sekda Google
Scholaria. Nelli-portaalissa k&ytimme aineiston rajauksena aihealuetta Sosiaali- ja ter-
veysala. Cinahl tietokannasta l6ysimme viisi aihealueeseen sopivaa englanninkielista
tutkimusta ja kolme artikkelia. Tyyne Luoma hakusanalla ei tullut yhtdéan tulosta. Ha-
kusanoilla "terveyssisarkoulutus” sekd yhdistelméalla "terveyssisarkoulutus ja historia”
Idysimme Google Scholarista nelja suomenkielistéd artikkelia ja tutkielmaa. Naista
otimme tarkempaan kasittelyyn yhden. Nelli-portaalista néilla hakusanoilla ei tullut yh-
tdan tulosta. Hakusanoilla "varhaisen vuorovaikutuksen historia” ja "terveydenhoitaja-
koulutuksen historia”, "history of nursing or Finland” saimme muutaman opinnayte-
tydbmme kannalta merkityksettoman tuloksen. Yhteistd naille kaikille tuloksille oli se,
ettd niiden kaytettavyys opinnaytetytn alkuvaiheessa oli heikkoa. Monet naista kasitte-
livat sairaanhoitajakoulutuksen historiaa eivatkd niinkaan terveydenhoitotydta. Tassa
vaiheessa olimme yhteydessad Terveystieteiden maisteri Anne Lukanaan. Hanelta
saimme kattavan listan hoitotydn historiaan liittyvistd 1990- ja 2000-luvulla kirjoitetuista
pro gradu -tutkielmista ja lisensiaattitdistd. Han kertoi oman pro gradu -tutkielman yh-
teydessa tehneensa saman havainnon, ettd elektroniset hakukriteerit tdssa aihepiirissa
pitéisi olla hyvin tarkkoja antaakseen tuloksia. Koska elektroninen haku ei antanut kat-

tavia tuloksia, siirryimme manuaaliseen hakuun.

Manuaalista hakua teimme vuoden 2012 toukokuun ja vuoden 2013 helmikuun vélise-
na aikana Hoitotydn koulutuksen museossa, terveystieteiden kirjasto Terkossa seka

Kansallisarkistossa.

Hoitotyon koulutuksen museossa kdvimme lapi Tyyne Luoman kirjeenvaihtoa seka
museon eri huoneiden kirjallisuutta. Museosta, tarkemmin Tyyne Luoman huoneen
arkistoista ja hyllyistd, etsimme terveydenhoitajakoulutukseen liittyvia dokumentteja,
oppikirjoja ja opetussuunnitelmia vuosilta 1931-1944. Léysimme muutaman hoitotyon
historiaan liittyvan kirjan seké tuon aikakauden oppikirjaksi sopivan teoksen. Tyyne
Luoman huoneessa oli runsaasti erilaista kirjallisuutta. TAhdn opinnaytetyéhtn valit-
simme sieltd Inkeri Bensonin vuonna 1973 kirjoittaman elamankerran sekd avoimen

yliopiston hoitoty6n historian kurssilla tehdyn lyhyen historiikin Tyyne Luomasta. Muse-



osta l6ytyneisiin terveydenhoitajalehtiin dokumentoidut muistelmat ovat olleet merkitta-
via lahteita.

Terveystieteiden kirjastosta, Terkosta, Ioysimme ja luimme muutaman aiheeseen liitty-
van kirjan seka pro gradu -tutkielman. Niita lukiessa kirjasimme ylos niissa kaytettyja
taman opinnaytetydén kannalta merkityksellisia lahteita tarkempaa tarkastelua varten.
Naiden lahteiden mydta ldysimme tiemme kansallisarkistoon syksylla 2012.

Kansallisarkistossa saimme selville, ettd siella sijaitsee Tyyne Luoman henkilokohtai-
nen arkisto ja lisdksi haneen liittyvaa tietoa on myds heilla olevassa Helsingin sairaan-
hoito-opiston (HSO) arkistossa. Kansallisarkisto sail66 historiallisen materiaalin kote-
loihin, jotka erikseen tilataan tarkasteltavaksi. Ensimmaiseksi tutustuimme Kkaikkiin
Tyyne Luoman arkiston koteloihin (11 kpl) vuosilta 1893-1970. Kansallisarkistossa
tutustuimme myés HSO:n (34 koteloa) koosteluetteloon. Tilasimme HSO:n koteloista
14 kappaletta lahempaa tarkastelua varten. Tilausperusteena oli aikarajaus (1930—
1944). HSO:n arkistomateriaalia lukiessamme totesimme oppikurssien paivakirjojen ja
muun materiaalin koskevan sairaanhoitajakoulutusta. Kansallisarkistossa kavimme lapi
my6s HSO:n sairaanhoitajien kurssimateriaaleja ymmartaaksemme minkalainen pohja-
koulutus ja historia olivat silloisilla terveyssisarilla. Ne luettuamme ymmarsimme, etta
Valtion terveydenhuolto-opiston (VTO) arkisto onkin vield tasta erillinen osa. Léysimme
opinnaytetybhémme sopivat VTO:n kotelot (12) HSO:n arkistoluettelon avulla. Kotelot
olivat paksuudeltaan kahdesta kahdeksaan senttimetriin ja sisalsivat pienista paperi-
lappusista isoihin vihkoihin kaikkea mahdollista. Arkistomateriaalin maara osoittautui
valtavaksi. Sielta 16ytyi henkilokohtaista kirjeenvaihtoa ja paivakirjoja, opintokirjoja, op-
pilasluetteloita, poytakirjoja, toimintakertomuksia, kurssipaivéakirjoja, kurssisuunnitelmia,
puheita, esitelmia, lehtileikekirjoja, organisaatiokuvauksia, Laakintéhallituksen kirjelmia,

koekysymyksia, erilaisia tilastoja jne.

Tyyne Luoman itse ammattilehtiin, kuten Duodecimin, Kirjoittamat artikkelit sisalsivat
opinnaytetydémme kannalta oleellista tietoa. Suunnitelmissamme oli myos tutustua Ken-
raali Mannerheimin lastensuojeluliiton arkistoon. Hylkdsimme taman ajatuksen, koska
liton osuus terveyssisarkoulutuksen alkuunpanijana tuli riittavan hyvin ilmi Valtion ter-

veydenhuolto-opiston arkiston dokumenteista.



2.5 Lahdekritiikki

Hoitotyon historiaa tutkiessa on hyva muistaa, ettd kaikkea ihmisen aikaisemmasta
toiminnasta sailynytta materiaalia voidaan pitda lahteina. Kirjoitetun sanan liséksi l&h-
teend voidaan kayttda valokuvia, elokuvia, videoita ja taideteoksia. Myds esineita voi-
daan kayttdd lahteina. Erityyppisten l&hteiden kayttd voi antaa monipuolisemman ku-
van historiasta, mutta taytyy muistaa etta sattuma on ratkaissut, mitka lahteet ovat sai-
lyneet. Hoitotyon historiassa aikaisempien historioitsijoiden kirjoituksiin tutustumisen
lisdksi on tarked palata alkuperaisléahteisiin ja arvioida niitd uudelleen. Primaari- ja se-
kundaarilahteiden valinen ero on hailyva. Primaarildhteen on yleensa tuottanut henkilg,
joka on ollut l&asnd kuvatussa tapahtumassa tai osallistunut siihen. Sekundaarildhde
voidaan maaritelld kuvaukseksi, jostakin mita henkild on kuullut tai lukenut. Se mita
voidaan katsoa primaarilahteeksi, liittyy osittain myds kysymyksen asetteluun. Kun ky-
sytdan, mita kirjallisuusdokumentit kertovat tutkittavasta ilmiésta, ovat nama silloin pri-
maarilahteitd. Historiantutkijoiden térkein aineisto on kirjallinen jaamistd. Yksityinen
jddmistd muodostuu muun muassa muistiinpanoista, pdaivakirjoista, muistelmista ja
yksityiskirjeistd. Julkinen jaamistd muodostuu muun muassa Kkirjoista, aikakausjul-
kaisuista ja sanomalehdista. Asiakirjoihin kuuluvat valtioin, kunnan, kirkon ja niihin rin-
nastettavien viranomaisten julkisia tai julkisoikeudellisia asiakirjoja. (Paunonen ym.
1997: 196-197.)

Olemme opinnaytetydssamme kayttdneet paaosin primaarilahteitd, kuten edellisen
luvun aineiston kuvauksesta kay ilmi. Olemme rajanneet vanhemmat lahteet siten, etta
oppikirjaksi katsottuja teoksia on dokumenttien mukaan kaytetty terveydenhoitajakoulu-
tuksen alkuaikoina. Yhteista ndille kirjoituksille ja tutkielmille on ollut hoitotydn historia
ajalta, jolloin Tyyne Luoma vaikutti terveydenhuollon historiaan. Arkistomateriaalin kay-
ton kriteereina olivat suomenkielisyys, luettavissa oleva késiala, tutkimuksen kannalta
sopiva ajankohta ja liittyikd aihe terveydenhoitajakoulutukseen tai Tyyne Luomaan.
Uudempien lahteiden kayttokriteereina pidimme sitd, ettd ne ovat hoitotieteen tai lahi-
tieteiden tutkimuksia, liittyvat terveyssisartyon tai terveyssisarkoulutuksen historiaan ja

auttavat meitd vastaamaan tutkimuskysymyeksiin.
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2.6 OpinnaytetyOn prosessin ja aineiston analyysin kuvaus

Laadullisessa tutkimuksessa tiedonkeruu ja analyysivaihe kytkeytyvat tiiviisti toisiinsa.
Tutkimusprosessi ei etene vaihe vaiheelta tiukassa jarjestyksessa vaan valilla joudu-
taan palaamaan syklin edelliseen vaiheeseen. Syklisyys ja jatkuva reflektointi kuuluvat
tdman tutkimusotteen piirteisiin. Taltd osin laadullinen tutkimusprosessi muistuttaa
hermeneuttista kehad, jossa ilmion kerroksellisuutta kuoritaan sipulin tavoin lahestyen
ydint& eli totuutta. (Kananen 2008: 56-57.)

Esiymmanys

Yksityiskohtainen

tarkastelu
Kokonaisuuden

tarkastelu

Ymmarrys syvenee
joka kierroksella

Kuvio 1. Hermeneuttinen keha

Opinnaytetydprosessiamme voi hyvin kuvata ylla olevan hermeneuttisen kehan avulla.
Aiheen tdsmentyminen on tapahtunut aiheeseen liittyvan materiaalin keruun ja esiym-
marryksen kautta. Jo esiymmarryksen vaiheessa rajasimme osan vastaamme tulleesta
materiaalista pois. Tassa vaiheessa luimme lukuisia historian tutkimuksen Kirjoja,
HSO:n, Tyyne Luoman ja VTO:n arkistomateriaalia seka hoitotyén historiaan liittyvia
vaitoskirjoja ja tutkielmia. Tutkimuskysymykset tdsmentyivat yksityiskohtaisemmiksi
tutustuttuamme tahan esiymmarrysvaiheen laajaan materiaaliin. Syvensimme ymmar-
rystamme aiheesta perehtymalla yha uudelleen aineistoon. Otimme tassa vaiheessa
uudelleen tarkasteltavaksi VTO:n ja Tyyne Luoman arkiston materiaalia. Rajasimme ja
kirjasimme muistiin Tyyne Luoman elamantyéhon ja terveydenhuoltokoulutukseen liit-

tyvaa aineistoa.
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Aineiston tarkastelun yhteydessa havaitsimme, ettei ollut niin tarkedd kuvata kaikkia
koulutusohjelmia ja opetussuunnitelmia, vaan paadyimme analysoimaan yhden oppi-
kurssin sisallon. Kyseinen oppikurssi on VTO:n ensimmainen ja siksi historiallisesti
merkittéva terveydenhuoltokurssi vuodelta 1931.

Varhaiseen vuorovaikutukseen liittyvaan kirjallisuuteen tutustuessamme saavutimme
uuden ymmarryksen tason. Laatiessamme analyysirunkoa kaytimme Neuvolatyon ka-
sikirjaa (Armanto 2007), Vavu-hankkeen loppuraporttia (Hastrup 2005), Aidin ja vauvan
varhaista vuorovaikutusta (Puura 2003) ja Onnistunut imetys kirjaa (Puura 2010). Na-
ma kirjat valitsimme, koska niita on kaytetty koulutuksessamme. Vavu-hankkeen loppu-
raportin otimme mukaan, koska se kertoo varhaisen vuorovaikutuksen koulutuksen
synnysta Suomessa, seka siihen liittyvasta teoriasta. Tassd vaiheessa huomasimme,
ettd varhaiseen vuorovaikutukseen liittyvassa kirjallisuudessa esiintyy keskenaan sa-
mankaltaisia aihealueita. Kokosimme toisiaan tukevat ja samankaltaiset aihealueet
ryhmiin. Ryhmien nimet ovat analyysirunkona kaytetyt nelja teemaa. Teemat ovat ter-
veydenhoitajan tehtavat ja taidot, terveydenhoitajan ominaisuudet, terveydenhoitajan

tydymparisto ja imevaisikéinen lapsi perheineen.

Teemat laitoimme Tyyne Luoman Kkirjoituksia kuvaavan suuremman kokonaisuuden
yhteyteen kdyden vuoropuhelua historiallisten lahteiden ja nykypaivan kanssa. Olem-
me ndiden teemojen avulla analysoineet toisen oppikirjoista, joita terveydenhuolto-
oppikurssilla numero yksi kaytettiin. Muodostamiemme teemojen avulla etsimme do-
kumenteista varhaisen vuorovaikutuksen tukemiseen viittaavia ohjeita ja pyrimme nain
muodostamaan kasityksen sen ajan perheiden henkisten voimavarojen tukemisesta ja

miten ne liittyivat terveyssisarkoulutukseen.

Kerromme Tyyne Luoman urasta ja elamantyosta kertomuksen, joka tuo esille hanen
merkityksensa taman paivan terveydenhoitotybhdn. Kuvailemme aineistoa siten, etta
peilaamme varhaisen vuorovaikutuksen teemojen kautta vanhoja oppikirjoja, opetuk-

seen liittyvid dokumentteja, paivékirjoja ja Tyyne Luoman kirjoittamia ajatuksia.
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3 Varhainen vuorovaikutus ja siitd johdetut teemat

3.1 Varhaisen vuorovaikutuksen maaritelma

Varhainen vuorovaikutus ja siitd syntyva kiintymyssuhde lapsen ja vanhemman tai
huoltajan valilla on lapsen psyykkista kehitystd ohjaava tekijd. Lapsen ja vanhemman
valinen vuorovaikutus on edellytys lapsen neurobiologian, tunne-elaman sek& kognitii-
visten ja sosiaalisten taitojen kehittymiselle. Riittavan hyvan vuorovaikutuksen synty-
mistd on tuettava raskauden alusta lahtien. Varhaisen vuorovaikutuksen tukemisen
yhtena tavoitteena on auttaa vanhempia luomaan myoénteinen ja realistinen kuva vas-
tasyntyneen ominaisuuksista ja kyvyista. Jo vastasyntyneelld vauvalla on synnynnéi-
nen tarve kiinnittya hoivaajaansa. Kiinnittymisen elinehto on, ettd lapsi saa kasvaa tay-
sikasvuisen, visaamman ja kokeneemman yksilon [&hella. Varhaisen vuorovaikutuksen
tehtavana on myos vahvistaa vanhempien sitoutumista vauvaan. (Puura 2013; Puura
2011: 97.)

Ei ole olemassa yhtd luonnonmukaista vuorovaikutusta, vaan kukin vauva ja hénen
vanhempansa loytavat omanlaisensa (Siltala 2003: 16). Terveydenhoitajan yksi tar-
keimmisté tehtavistd on hyvan vuorovaikutuksen rakentaminen hanen ja perheen valil-
le. Tama on osoittautunut tehokkaaksi keinoksi autettaessa ja ohjattaessa vanhempia
ja lasta loytamaan riittavan hyva, omanlainen vuorovaikutus. Jotta neuvolan tervey-
denhoitaja onnistuisi tehtavassaan, tulee hdnen saada koulutusta varhaisen vuorovai-
kutuksen tukemisesta. Koulutuksen my6ta terveydenhoitajan tulisi ymmartaa ja tietaa
mit& se on ja miksi se on tarke&a vauvan kehitykselle. Hanen tulee kyeté tunnistamaan
lapsen kehitykselle haitalliset tekijat. Liséksi hanella tulee olla tietoa toimintatavoista ja
taitoa luoda sellainen asiakassuhde, jossa ongelmien puheeksi otto ei uhkaa asiakas-
suhdetta.( Puura 2003: 476—-477.)

3.2 Varhaisen vuorovaikutuksen koulutus

Sosiaali- ja terveysministerio ja Stakes kaynnistivat vuonna 1997 erityisesti peruster-
veydenhuollon lastenneuvolaan kohdistuvan hankkeen. Varhaisen vuorovaikutuksen
tukemisen koulutus ja siihen liittyva hanke nousi neuvolatydntekijoiden tarpeesta saada
keinoja lasten psykososiaalisen kehityksen tukemiseen. Koulutus perustuu aikuiskoulu-

tusmalliin, jossa oppimisprosessit muistuttavat asiakkaan neuvontaprosesseja. Varhai-
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sen vuorovaikutuksen koulutusmenetelma levisi nopeasti koko Suomeen. (Hastrup
2005: 11-30, 37-39.)

Hankkeen tavoitteena oli arvioida varhaisen vuorovaikutuksen koulutusmenetelméan
kayttoonottoa Suomessa. Hankkeen tarkoituksena oli saada lasten ennaltaehkaiseva
mielenterveystyd osaksi peruspalveluita. Tarkoituksena on tunnistaa varhain psy-
kososiaaliset riskitekijat sekd tukea lapsen ja vanhemman valistd vuorovaikutusta pe-
rustason tydssa tavoitteellisemmin ja tehokkaammin. ( Hastrup 2005: 11-30, 37-39.)

Perusterveydenhuoltoon kohdistuvan projektin tavoitteita oli kolme. Ensimmainen tavoi-
te oli kayttda projektia varten kehitetty koulutusohjelmaa koulutettaessa neuvolan ter-
veydenhoitajia tuntemaan ja tunnistamaan lapsen psykososiaalista kehitysta kuormitta-
via tekijoitéd. Terveydenhoitajia koulutettiin tunnistamaan ne lapset, jotka ohjataan mie-
lenterveyspalvelujen piiriin. Toisena tavoitteena oli kouluttaa terveydenhoitajia kaytta-
maan apua tarvitsevien perheiden kanssa tydskennellessaan vanhemman ja lapsen
vuorovaikutukseen vaikuttavia tydmenetelmid. Kolmantena tavoitteena oli luoda ter-
veydenhoitajien peruskoulutukseen integroitavissa oleva varhaisen vuorovaikutuksen
koulutusohjelma.( Hastrup 2005: 11-30, 37-39.)

Varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen perustason tydssa — koulutus koostuu perus-
koulutuksesta, tyonohjauksesta ja kurssilaisten ryhmétapaamisista. Peruskoulutukses-
sa opiskellaan lapsen kehitysta, riittavan hyvaa vanhemmuutta, lasten mielenterveys-
ongelmien tunnistamista ja ennaltaehkaisya. Lisaksi koulutuksessa kasitelldaan lapsen
ja vanhemman valisia vuorovaikutustaitoja havainnollistaen niiden tukemista ja tuen eri
muotoja. Peruskoulutus pitad sisdlladn teoriaa ja kaytdnnon harjoittelua. (Hastrup
2005: 11-30, 37-39.)

Varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen perustason tydssa — koulutuksessa koroste-
taan myos kumppanuussuhdetta. Auttamisprosessi alkaa ja rakentuu kumppanuussuh-
teessa. Tyontekijan ja perheen viélisen kumppanuussuhteen perustana on kuuntelu,
luottamus, kunnioitus, lasnaolo ja aito kiinnostus. Kumppanuussuhteeseen kuuluu la-
heinen yhteistyd, yhteiset tavoitteet, tdydentava asiantuntijuus, kunnioitus, neuvottelu,
kommunikaatio, rehellisyys ja joustavuus. Laheinen yhteistyd tarkoittaa molempien
osapuolten osallistumista ja sitoutumista. Hoitotyontekijoilla ja vanhemmilla on erilaista
asiantuntijuutta, jota kunnioittamalla paastaan parempiin tuloksiin lapsen psykososiaa-
lisen kasvun tukemisessa. (Hastrup 2005:11-30, 37-39.)
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3.3 Varhaisen vuorovaikutuksen teemat

Kaytimme Neuvolatydn kasikirjaa (Armanto 2007), Vavu-hankkeen loppuraporttia
(Hastrup 2005), Aidin ja vauvan varhaista vuorovaikutusta (Puura 2003) ja Onnistunut
imetys kirjaa (Puura 2010) muodostaessamme varhaisen vuorovaikutuksen teemoja.
Kokosimme kirjoissa esiintyvista toistuvista kasitteista taulukon (lite 1). Ryhmittelimme
késitteet ja niiden pohjalta maarittelimme varhaisen vuorovaikutuksen teemat. Teemoja
kayttden analysoimme dokumentteja (opintokirjat, koekysymykset, opetusmateriaali,
luennot, tutustumiskayntien aiheet jne.). Muodostamamme teemat ovat: Terveydenhoi-
tajan tehtavat ja taidot, Terveydenhoitajan ominaisuudet, terveydenhoitajan tydympa-
ristd ja imevaisikdinen lapsi perheineen. Tassa opinnaytetydssa nama teemat sisalta-
vat vain varhaisen vuorovaikutuksen tukemiseen liittyvia asioita. Teemojen sisaltamat

kasitteet on kuvattu taulukossal. (taulukko 1.)
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Taulukko 1.  Taulukko 1. Varhaisen vuorovaikutuksen teemat ja niiden sisaltamat kéasitteet.

Teema

Keskeiset kasitteet

terveydenhoitajan tehtavat ja taidot

tukeminen, kumppanuussuhde, ennaltaehkéisy,
yhteistyd, huoliperheen tunnistaminen, riittavan
hyv& vanhemmuus, havainnointi, yhteiset tavoit-
teet, auttamisprosessi, neuvottelu, kommuni-
kaatio, hoito- ja hoivatilanteet, yhdesséolo, pa-
lautteen anto ja vastaanotto, aktiivinen kuuntelu,
mielenterveysty®, perheen rohkaisu, vuorovai-
kutuksen havainnointi ja arviointi: kayttaytymi-
nen, tunneilmaisu ja psykologinen taso, somaat-
tisen terveydentilan havainnointi, raskauden
aikaisen terveydentilan seuranta

vanhempien voinnin kartoitus

mielikuvat, odotukset, imetyksen, varhaisime-
tyksen ja ihokontaktin merkityksen ohjaaminen,
rehellinen, mydnteinen palaute

vanhempien rohkaisu, yhteistyd, kodinhoidon
apu, ohjaus tukitoimenpiteiden ja hoidon piiriin

terveydenhoitajan ominaisuudet

kyky vuorovaikutukseen, luottamus, kuuntelu,
kunnioitus, aito kiinnostus ja lasndolo, jousta-
vuus, asiantuntijuus, rehellisyys

terveydenhoitajan tydymparisto

sosiaaliset olosuhteet

imevaisikainen lapsi perheineen

kyky ja halu vuorovaikutukseen, kehitysta suo-
jaava ja edistava tekija, kyky saadella vuoro-
kausirytmia, tukirakenteiden tarjoaja ja vastaan-
ottaja, kontaktinottokyky, kyky ymmartaa lapsen
viesteja, saannodllisyys, turvallisuus ja jatku-
vuus., vuorovaikutus, vanhemman mielikuvat
lapsesta, vanhemman odotukset lapsesta, en-
nakkokasitykset vauvan hoidosta, perheen ti-
lanne, vaikeuksien ratkaisutaidot, realistinen
kuva vastasyntyneesta,

vauvaan sitoutuminen, vanhemman mielikuvat
itsesta kasvattajana, lapsen kanssa olemisen
tavat, rajojen ja saanttjen asettaminen, vuoro-
vaikutus, vuorovaikutuskokemukset, tunnevuo-
rovaikutus, kiintymyssuhteen laatu, hyva hoito,
vauvan kokemukset, tunne-eldman ja kayttay-
tymisen saately, omien tunteiden tunnistaminen,
tunteiden saately, huolenpito, hyva hoiva, kat-
sekontakti, vanhempien ennakoimat vaikeudet
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4 Tyyne Luoma ja hanen uransa

4.1 Tyyne Luoman elama ennen vuotta 1931

Tyyne Luoma oli Jalasjarvelta kotoisin olevan isansa ja Kalvidlta kotoisin olevan aitinsa
neljasta lapsesta nuorin. Han syntyi 31.1.1893 Helsingissa. (Benson 1973: 4.)

Tyyne Luoma suoritti siihen aikaan tytdlle harvinaisen ylioppilastutkinnon ja suunnitteli
alkuun yliopisto-opintoja. H&n opiskelikin 21-vuotiaana, vuonna 1914, syyslukukauden
Helsingin yliopistossa historiallis- kielitieteellisessa tiedekunnassa. Han meni vuoden
1915 alussa, ollessaan 22-vuotias, tohtori K. Eskelinin yksityissairaalaan sairaanhoito-
harjoittelijaksi. Puolen vuoden sairaalassa tyoskentelyn jalkeen hanet hyvaksyttiin Hel-
singin Yleisen Sairaalan sairaanhoitajatarkurssille, joka kesti kaksi vuotta. (Benson
1973: 6; Sorvettula 1998: 445; Huhtela 2009: 87-90.)

Kirjallisuutta ja Helsingin Sairaanhoito-opiston toimintakertomuksia tutkiessa kavi ilmi,
ettd sairaanhoitajaksi opiskelu oli vaativaa noihin aikoihin. Tyoaika oli kaksitoista tuntia
seitseméanéa paivana viikossa ja sunnuntai iltapéiva saattoi olla vapaata. Kerran viikossa
oli tehtava yovuoro kaksitoista tuntia kestdneen pdaivavuoron paatteeksi. Tydpaivan
paatteeksi opiskelijoiden tuli lisdksi osallistua kahden tunnin iltaluennoille, joiden ras-
kautta yritettiin keventaa siirtamalla toinen oppitunti aamuun. (HSO toimintakertomuk-
set 1925-1939; Lukana 2011:47-48.)

Taman tiedon valossa ymmarsimme paremmin, minkélaisia luonteenpiirteita ja mita
opiskelu hoitoalalle on tuona aikana vaatinut. Kansallisarkiston tietojen mukaan tervey-
denhoitajalta vaadittavia luonteenpiirteita olivat vaatimattomuus, itsensad unohtaminen
toisten hyvéksi, uskallus opiskella perheen emannaksi ryhtymisen sijasta, asialle omis-
tautuneisuus. Muun muassa naimisiin meno oli koulusta erottamisen syy. Terveyden-
hoitaja on ollut ndyra suhteessa kollegoihin ja ladkareihin, mutta rohkea ja aikaansaava
suhteessa asiakkaisiin. Paivat olivat pitkia ja vaativat niin fyysista kuin henkistakin kes-
tavyytta. Ehka se ei yksinaan riitd selittamaéan, miksi Tyyne Luomasta tuli terveydenhoi-
totydn uranuurtaja, mutta avaa nakemystdmme asiasta. Ymmarsimme myds, miten
vahvasti tuo "kutsumus” sana nayttaytyy edelleen terveydenhuollon toiminnassa, vaik-

ka aikaa on kulunut liki sata vuotta.
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Tyyne Luoma valmistui sairaanhoitajattareksi marraskuussa 1917. Sen jalkeen han
siirtyi silloisen kaytannon mukaisesti apulaishoitajaksi Helsingin Yleisen sairaalan gy-
nekologiselle osastolle. Jo puolen vuoden kuluttua hénet ylennettiin osastonhoitajaksi.
Toimittuaan osastonhoitajana kaksi vuotta, han siirtyi leikkaussalin hoitajaksi. Leikka-
ussalissa han tyoskenteli puoli vuotta. Sen jalkeen han siirtyi vajaaksi vuodeksi Kuopi-
on laaninsairaalan leikkaussalin hoitajaksi. Nama edella mainitut nelja vuotta jaivat neiti
Luoman ainoiksi sairaalassa tydskentelyvuosiksi Suomessa. Tuona aikana han kiin-
nostui ennaltaehkaisevan tyon ja kotisairaanhoidon menetelmista. ( Benson 1973: 6,
Sorvettula 1998: 445, Liimatainen — Lamberg 1993: 7; Huhtela 2009: 87-90.)

Tyyne Luoma matkusti Yhdysvaltoihin kolmevuotiselle ty6- ja opintomatkalle vuonna
1921 omin varoin. Han oli saanut selville, ettd muualla maailmassa (erityisesti Yhdys-
valloissa) oli alettu kiinnittdd yh& enemman huomiota sairauksia ennaltaehkéisevaan
toimintaan ja kotisairaalahoitoon. New Yorkissa han tydskenteli alkuun viiden kuukau-
den ajan Neurological Institut'ssa. Sen jalkeen han tydskenteli Fort Hom Hospital ssa,
kunnes aloitti tyoskentelyn ja terveyssisarkoulutuksen Henry Street Settlementissa
1922. Naissa sairaaloissa tydskennellessdan tutustui han toiseen suomalaiseen sai-
raanhoitajattareen Kyllikki Pohjalaan. Yhdesséa he opiskelivat englannin kielta ja tekivat
kovasti toitd tuoden suomalaisen sisukkuuden esiin. (Benson 1973: 7-8, Sorvettula
1998: 445; Huhtela 2009: 87—-90.)

Henry Street Settlementissa Tyyne Luoma tyéskenteli kiertavien sairaanhoitajien osas-
tossa. Opinahjon ideologiana oli, etta ihmisia tuli auttaa auttamaan itse itseaan ela-
maan taytelaista ja rikasta elamaa. Sen tulisi pohjautua hyvalle terveydelle, tydn ja le-
von oikealle vaihtelulle. Tama aate sai Tyyne Luoman valtoihinsa ja han tuo sen esiin
mm. Duodecimiin v. 1926 kirjoittamassaan artikkelissa: "Uusi sairashoidollinen tydalo-
te” (liite 2) seka mydhemmin sairaanhoitajille pitamillaan luennoilla. Vaikka tyopaivat
olivat pitkia, han jaksoi opiskella itselleen New Yorkin yliopiston sairaanhoitajien pate-
vyyden Columbian yliopistossa Teachers Collegen luennoilla. Oppiaineina siella olivat
johdatus terveystieteisiin, psykiatrinen huoltotyd, yleinen terveydenhuoltotyd ja lasten
terveydenhuoltotyd. Nama oppiaineet ovat olleet myts Suomalaisen sairaanhoidon ja
terveydenhuoltotydn opetuksessa osittain Tyyne Luoman ansiosta.( Benson 1973: 8;
Sorvettula 1998: 445; Huhtela 2009: 87-90; VTO johtokunnan kokousten poytakirjat
1931-1950; Tyyne Luoma arkisto: kotelo 9)



18

Samoihin aikoihin (v.1924), kun Tyyne Luoma palasi Suomeen, oli Suomen sairaanhoi-
tajamaailma ajautunut kriisitilanteeseen ja suomenkieliset sairaanhoitajat eriytyneet
ruotsinkielisistd sairaanhoitajista sek& perustaneet oman Suomen Sairaanhoitajatarlii-
ton. Uuden liiton puheenjohtaja- sihteeriparina aloitti Lyyli Hagan ja Tyyne Luoma. Hei-
ta kuvataan kirjallisuudessa rohkeiksi, tyotelidiksi ja isanmaallisista tunnoista voimansa
saavina persoonina. Liiton tehtavissa Tyyne Luoma oli perustamassa liiton lehted, ke-
rasi varoja liiton hyvaksi ja osallistui kansainvalisiin sairaanhoitajatarkongresseihin.
(Benson 1973: 10, Sorvettula 1998: 153-155; Huhtela 2009: 87-90.)

Kotisairaanhoidon ja terveydenhuollon keskus seka yksityishoitajatarkoti 1925 perustet-
tiin Tyyne Luoman aloitteesta. Han aloitti taman tyon Henry Street Settlementissa
saamiensa oppien mukaisesti. Tyyne Luoma Kirjoitti tdstd Duodecim-lehteen artikkelin
vuonna 1927 (liite 3). Aili Klami kirjoitti Tyyne Luoman ansiokkaasta toiminnasta liiton
hyvaksi katsauksessaan Suomen sairaanhoitajatarliiton alkuvuosien toiminnasta. Han

kuvasi Tyyne Luomaa seuraavasti:

Sairaanhoitajatarliitolle oli onni, ett se sai tyon alkajaksi neiti Luoman kaltaisen
persoonallisuuden, jolla oli sekéd laaja nakemys, ettd tarmoa ja aloitekykya toi-
minnan alkuun panemiseen ja liton kodin pystyttamiseen, ja han antautuikin talle
tydlleen sydamenséa koko lammolla. Lukemattomat ovat ne liiton alaiset toimi-
kunnat, joiden jasenena han on ollut. (Benson 1973: 9—-11; Sorvettula 1998 153—
155, 445 Huhtela 2009: 87-90.)

Vuonna 1929 Tyyne Luoma palasi takaisin Henry Street Settlementtiin oppiakseen
lisda kotisairaanhoidon jarjestamisesta. Han tydskenteli puoli vuotta Henry Street Sett-
lementissé ja toisen puoli vuotta Englewoodissa yksityishoitajattarena. Tama matka ei
sujunut niin onnellisissa merkeisséa kuin hdnen ensimmainen matkansa. Matkaa varjosti
ystavattaren sairaus, huoli ja koti-ikdva sekd Suomesta saadut ikavat uutiset Suomen
sairaanhoitajatarliittoon liittyen. Benson kuvaa tuon ajan Tyyne Luoman ystavalleen
lahettamia kirjeita alakuloisiksi, mutta 16ytdd niistakin vahvaa uskoa tulevaisuuteen.
Kirjeistad kay ilmi Tyyne Luoman hellittdmatdén ote tyohon ja ajatus siitd, ettéd "odottaa
itseltddn eika itselleen” (kirje ystavalle 1.2.1930). Vuoden 1930 alkukevaasta Tyyne
Luoma tapasi Amerikassa Helsingin Sairaanhoito-opiston johtajattaren Venny Snell-
manin, joka tiedusteli mahdollisuutta suomen sairaanhoitajatarliiton kotisairaanhoidon
ja terveydenhuollon keskuksen kayttba terveydenhuolto-opiston opetuskenttana. Nai-
den keskustelujen myoéta kaantyi lehti Tyynen Luoman elamassa ja han palasi koti-
maahan. (Benson 1973: 11-12 ; Sorvettula 1998: 243, 445; Huhtela 2009: 87-90.)
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4.3 Tyyne Luoma Valtion terveydenhuolto-opiston johtajattarena

Palattuaan toiselta opintomatkalta Tyyne Luoma pyydettiin Valtion terveydenhuolto-
opiston johtajattareksi, jossa toimessa han toimi vuosina 1933-1943. Valtion tervey-
denhuolto-opiston kokouspoytakirjojen mukaan Tyyne kuului sen johtokuntaan jo en-
simmaisestd kokouksesta (alkuvuosi 1931) alkaen. Ensimmaisessa kokouksessa joh-
tokunta valtuutti neiti Tyyne Luoman, neiti Venny Snellmannin ja neiti Elsa Abergin tar-
kastamaan opistoon hakijoiden hakupaperit. Patevien opettajien puuttuessa paatettiin
samaisessa kokouksessa kayttaa terveyssisarkoulutuksen opettajina Suomen sairaan-
hoitajatarliiton kotisairaanhoitajattaria. (Benson 1973: 13; VTO johtokunnan kokousten
poytékirjat 1931-50; Huhtela 2009: 87—-90.)

Kolmannelle, yhdeksan kuukautta kesténeelle, opintomatkalle Yhdysvaltoihin ja Kana-
daan Tyyne Luoma léhti vuonna 1932 ja palasi seuraavan vuoden alussa. Elsa Aberg
toimi tuon ajan Tyyne Luoman sijaisena. Ulkomaan matkojen ja siella saadun koulutuk-
sen myota neiti Luoman ajattelu liittyi saumattomasti kansainvaliseen sairaanhoitajien
ajattelutapaan ja kehityskulkuun joka muovasi terveydenhuoltoty6td. Han alkoi toimia
Valtion terveydenhuolto-opistossa johtajattarena vuoden 1933 alussa. Aluksi han hoiti
palkkiotoimena opiston johtajattaren tehtavia ja vasta vuoden 1939 alusta siirtyi perus-
palkkaiseen johtajattaren toimeen, joka tuli voimaan asetuksen nojalla. Han vaikutti
koulutuksen sisaltéon, teki lukuisia ehdotuksia sen parantamiseksi, huolehti opetus-
kenttien lisddmisestd, hoiti opiston taloudenpitoa ja laati tulo- ja menoarviot. Kirjallisuu-
dessa Tyyne Luomaa kuvataan synnynnaiseksi pedagogiksi. Hanella oli taito siirtaa
0sa sammumatonta innostustaan oppilaisiin. Han piti jatkuvaa yhteytta entisiin oppi-
laisiinsa, jotka toimivat terveyssisarina maakunnissa. Tama molemminpuolinen Kirjevir-
ta edesauttoi sekd terveyssisarten tydssd jaksamista ettd Tyyne Luoman pysymista
ajan tasalla siitd mita kentalla tapahtuu. Tyyne Luomalla oli nelja ominaisuutta, jotka
presidentti Eisenhower nimesi vaatimukseksi suurten tehtavien suorittajille: luonne,
vastuuntunto, kyvykkyys ja kokemus. (Benson 1973:11-20; Punto 1989: 67—69; Punto
1991: 97-99;VTO johtokunnan kokousten poytékirjat 1931-50; VTO toimintakertomus
1939; Huhtela 2009: 87-90.)

Tyyne Luoma laati kurssiohjelmat osittain sen mukaan, mitd Mannerheimin lastensuo-
jeluliitto oli opettanut kouluhoidosta ja pienten lasten hoidosta seka tuberkuloosin vas-
tustamisyhdistys tuberkuloosihuollosta. Han opetti my6s sairaanhoitajaopiskelijoille

kotisairaanhoidon kursseja ja liitti kurssinsa opetusohjelmaan my6s Teachers Colleges-
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ta Columbian yliopistosta saamiaan vaikutteita sekd rakkaan kotisairaanhoidon vaikut-
teita. (Benson 1973:11-20; Punto 1989: 67—69; Punto 1991: 97-99; VTO arkisto johto-
kunnan kokousten poytékirjat v. 1931-50; VTO:n kurssien opintokirjat vuosilta 1933—
44)

Tyynen Luoman kouluttajakauden merkittavia saavutuksia oli myds kodinhoitajatarkou-
lutuksen aloittaminen, sodan vuoksi tyhjilldan olevissa emantdkouluissa. Opettajina
toimivat terveyssisaret, jotka opettivat kodinhoitajattarista Tyyne Luoman vision mukai-
sesti oman neuvontatyonsa jatkajia. Yleisesti kodinhoitajista ajateltiin heidéan olevan
vain kotiapulaisia ja koulutuksen jarjestamisen my6ta osoitti Tyyne Luoma jalleen kau-
askantoisuutensa. (Benson 1973: 11-20; Punto 1989: 67—69; Punto 1991: 97-99.)

Yksi hanen kauaskantoinen ja tanakin paivana nakyva ajatus on keskitetyn terveyden-
hoitotydn kehittdminen, jota varten han teki lujasti toitd. Valtion terveydenhuolto-opiston
ja laékintohallituksen valisessa kirjeenvaihdossa nékyy Tyyne Luoman perehtyneisyys
vallitseviin tyéskentelyolosuhteisiin ja han perusteli opetuskentan perustamista monin
tavoin. Yksi opetuskentan perustamisen perusteista oli juuri tuo keskitetyn terveyden-
huollon opettaminen kaytannon tyon kautta. Lisaksi Tyyne Luoma suoritti vuonna 1937
ajalleen epatyypillisen terveydenhoitajatarhenkilokunnan laskennan koulutustarpeen
arvioimiseksi. Laskennan perusteella maariteltiin terveydenhoitajakoulutuksen aloitus-
paikat. (Benson 1973:11-20; Punto 1989: 67—69; Punto 1991: 97-99; VTO arkisto joh-
tokunnan kokousten pdytékirjat v. 1931-50; VTO:n kurssien opintokirjat vuosilta 1933—
44.)

Kun sota syttyi 30.11.1939, maarasi Ladkintdhallitus johtajatar Luoman siirtymaan laa-
kintéhallituksen mukana pois Helsingista. Tyyne Luoman tehtavana oli avustaa laakin-
taviranomaisia siviilivdestdn sairaan- ja terveydenhoidon jarjestelyissa. Myo6s tervey-
denhoitajakurssien oppilaat osallistuivat sotaan ja kurssit keskeytettiin vuosina 1941—
1942 (osa kursseista). Oppilaat tyoskentelivat tuona aikana sotilassairaaloissa. Yksi
sotilassairaaloista toimi Valtion terveydenhoito-opiston tiloissa. Tyyne Luoman kurssi
lahti Karjalaan kenttatydhon kesken kurssin, koska kaikki terveyssisaret olivat sotasai-
raaloissa ja rintamalla tydssa. Tyyne Luoma sai silloin lisdnimen "Aiti Luoma”, silld han
uskoi ja valoi uskoaan myods oppilailleen siita, ettd nama kylla parjasivat siella. Han
kehotti kuuntelemaan ja olemaan yhteistydssa siella olevien ihmisten kanssa. (Benson
1973:11-20; Punto 1989: 67—-69; Punto 1991: 97-99; HSO/VTO arkisto johtokunnan
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kokousten poytakirjat 1931-1943; VTO:n kurssien opintokirjat vuosilta 1933-44; Tukia
2000: 8.)

Tyyne Luoman aikakausi Valtion terveydenhuolto- opiston johtajattarena pé&éattyi, kun
hanet maarattiin ladkintdhallitukseen hoitaakseen toistaiseksi terveyssisartoimen tar-
kastajan tehtavia. Terveyssisar Sylvi Kondnen maarattiin silloin toistaiseksi hoitamaan
terveydenhuolto-opiston johtajattaren tointa.

Sigrid Lasson piti Tyynen 60-vuotispdivana (1953) puheen, jossa hén sanoi:

Aika, jonka Tyyne Luoma toimi terveyssisarkoulun johtajattarena, oli koululle el&-
vaa kehityksen ja kypsymisen aikaa. Se oli ajanjakso koulun historiassa, mika ei
milloinkaan voi jadda unohduksiin.

(Benson 1973:11-20; Punto 1989: 67—69; Punto 1991: 97-99; VTO arkisto johtokun-
nan kokousten poytékirjat v.1931-50.)

4.4 Tyyne Luoma yhteiskunnallisena vaikuttajana

Tyyne Luoma oli yhteiskunnallisestikin toimelias. Han oli mukana perustamassa eri
yhdistyksid ja toimi niissa sekd paattajaelimissa ettéa aktiivijasenena. Terveyssisaryh-
distyksen puheenjohtajana han toimi sen perustamisesta lahtien (1938). Yhdistyksen
nimi muutettiin Suomen Terveyssisaryhdistys ry:ksi vuonna 1946 ja silloin han alkoi
toimia hallituksen jasenena. Tyyne Luoma oli aikaansa edella mm. tutkijana, opettajana
ja kansainvalisten yhteyksien yllapitajana. Han vaikutti vahvasti terveydenhoitajan ja
katilon koulutuksen eriytymiseen omiksi erikoistumislinjoiksi Han oli mukana luomassa
koko Suomen kattavaa neuvolaverkostoa, neuvolajarjestelméaa ja sitd tukevia lakeja.
Myds muiden terveydenhoitoa ohjaavien lakien valmistelussa Tyyne Luoma on ollut
mukana mm. ystavansa kansanedustaja Kyllikki Pohjalan rinnalla. (Benson 1973: 21—
25, Sorvettula 1998: 455.)

Tyyne Luoma jai ladkintéhallituksen terveyssisartoimentarkastajan tehtavista elakkeelle
kesalla 1960. Taakseen han jatti monin tavoin tunnustetun mittavan elamantyonsa.
Florence Nightingale -mitalin hén sai tunnustuksena elamantydstaan v. 1951 ja sai-
raanhoitajien koulutussaation ansiomerkin v. 1955. Vuonna 1961 han sai Mannerhei-
min lastensuojeluliiton hopeisen ja kultaisen ansiomerkin. Hanelle myonnettiin tervey-

denhuoltoneuvoksen arvonimi 25.2.1961. Liséksi Sairaanhoitajaopistossa paljastettiin
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Tyynen Luoman 60- vuotissyntyméapaivana Kirsti Reinin maalaama muotokuva. (Ben-
son 1973: 42, Sorvettula 1998: 456.)

Min& ja minun ik&polveni on saanut elda kanssamme ihmeellisimméan kohtalon-
taipaleen. Synkkien sotavuosien ja sisdisen kuilun repeaméan jalkeen seurasi su-
kupolvine unelmien tayttymys: itsendisyys. Kaikesta ristiriitaisuudesta ja mielen-
kipeydesta huolimatta ryhdyttiin suureen rakennustyéhon. Kansalle hahmoteltiin
uutta huomispaivada, onnellisten kotien ja elinkelpoisten yksildiden takaamaa tu-
levaisuutta. Ja siind tydssa oli sairaanhoitajilla ja terveyssisarilla oleva korvaama-
ton tarkeé& osuutensa. On ollut onni saada olla mukana téssa suunnittelu — ja kyl-
vOtydssa. (Tyyne Luoma 1960 jadhyvaispuheessaan jdadessaan elakkeelle).

Tyyne Luoman elamasta elakkeelle jadnnin jalkeen ei 16ytynyt dokumentteja. Huhtelan
(2009: 90) mukaan Tyyne Luoman henkil6historia on ollut yhta kuin hanen tydhistori-

ansa.

Tyyne Luoman viimeinen matka paattyi Kiveléan sairaalassa 26.1.1970 ja h&anet on
haudattu Kaartin hautausmaalle vanhempiensa sukuhautaan. Haudalle on terveyssisa-
ryhdistyksen toimesta pystytetty reliefi, jonka on tehnyt kuvanveistaja Terho Sakki.
Tyyne Luoman muistotilaisuus pidettiin Helsingin sairaanhoitajaopistossa 4.2.1970.
(Benson 1973: 45.)

4.5 Tyyne Luoman merkitys

Tyyne Luoman periaatteita olivat: "On analysoitava asiat ennakkoluulottomasti ennen
kuin ryhtyy toimenpiteisiin, olisi osattava luopua vanhoista muodoista ja tavoista, jos
uudet osoittautuvat asiallisiksi ja on kartettava kaavoihin kangistumista.” Edella luetel-
tujen periaatteiden lisaksi Tyyne Luomalla oli "kyky ymmartaa nuoria ja Aidillinen huo-
lenpito oppilaista.” Opetuksessaan han korosti terveyssisaren kutsumustyota. Terveys-
sisaren oli oltava tytssaan esikuvana lapselle ja hanen vanhemmilleen. (Punto 1991:
109-110.)

Tyyne Luoma katsoi myos, etta kehittdmistyo askel askeleelta, tutkien, kokeillen ja ar-
vioiden varmistaa sen, ettd kehitys on jatkuvasti muutosta parempaan pain. Hanen
elamantyd kumpusi elaman suurista kysymyksista. Han pystyi sitomaan sosiaalisen ja
eettisen nakemyksensa eldman kaytantéon toiminnoksi, joka koko maan kattavan ter-
veyssisarverkon ja neuvolatoiminnan valityksella vei terveydenhoidon tiedon ja tuen
jokaisen kodin ulottuville. (Siivola 1993: 11.)
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Jo 1920-luvulla Tyyne Luoman haaveena on ollut saada Suomeen terveystaloja, joissa
hoitajat toimisivat (lite 2). Ensimmainen terveystalo perustettiin 1940-luvulla Malmille.
Kansanterveyslain myota terveystalot tulivat osaksi terveyskeskuksia 1972. My6s koti-
sairaanhoidon kehittdjana ja uranuurtajana han toimi ansiokkaasti. Han maaritteli yksi-
tyishoitajattaren tyon olevan ymparivuorokautista hoitoa huokeampi tapa hoitajan ikaan
kuin piipahtaa asiakkaiden luona ja samalla kerralla hoitaa terveydellisia pulmia ja an-
taa terveydenhuollollista tukea lapsiperheille. (Huhtela 2007.)

Keskitetty terveydenhoito, jota terveystaloissa ja kodeissa oli tarkoitus antaa, oli Tyy-
nen Luoman pitkaaikainen haave. Hanen kirjoittamansa kirjeet laakintdhallitukselle
sisdlsivat mm. seuraavanlaisia perusteluja: Terveydenhoitajan tyd on tehokkaampaa,
kun yksi terveydenhoitaja hoitaa koko perheen. Perhe on kokonaisuus ja sen yhden
jasenen hyvinvointi riippuu koko kodin hyvinvoinnista. Han naki myos tarkeaksi sen,
ettd terveydenhoitajan suhde perheeseen ja sen jaseniin tulee laheisemmaksi. Useiden
eri tyontekijoiden (lastenhuolto, sosiaalityd, tuberkuloosihoitaja jne.) kdydessa kotona
oli vaarana ristiriitaisten tietojen antaminen, hoitajien astuminen toisen tydmaalle ja
toisaalta jonkin terveyteen vaikuttavan ongelman jaaminen huomiotta kapeakatseisen
ja pirstaleisen tyon vuoksi. Tyyne Luoma perusteli keskitettyd terveydenhoitotytta ta-
loudellisin perustein, koska tyd voitaisiin keskitetysti hoitaa vahemmalla tyomaaralla.
Tama keskitetty terveydenhoitotyd oli Tyyne Luoman mielesta tarkea osa oppilaiden
kaytannollisesta opetuksesta kentalla. (VTO:n johtokunnan kokousten poytakirjat
1931-50.)

Vuoden 1933 Valtion terveydenhuolto-opiston johtokunnan kokouspdytékirjasta kay ilmi
Tyyne Luoman ehdotuksia koulutuksen sisallén muuttamiseksi. Han esitti lisattavaksi
nelja tuntia lapsisielutiedetta luentosarjaan, johon kuului sielutiedettda, kasvatus- ja ope-
tusoppia ja lapsisielutiedetta (jota oli 26 tunnista vain kaksi tuntia). Taman han koki
tarkedksi, koska se hanen mielestdan antaisi riittdvan pohjan sielunterveydenhoidon
luennoille. Kyseinen esitys hylattiin. Sen sijaan ehdotus, jossa kaytannoélliseen tervey-
denhuoltotydhdn lisatdan pienten lasten huoltoa, koululaisten huoltoa ja tuberkuloosi-
huollon luentoja, hyvaksyttiin. Kyseiset luennot pitivat kullakin erikoisalalla tydskentele-

vat terveydenhoitajat. (VTO:n johtokunnan kokousten péytakirjat 1931-50.)

Vuonna 1936 Tyyne Luoma ehdotti koulutuksen pituudeksi kahdeksaa kuukautta enti-

sen kuuden sijasta ja kurssien alkamista kahdesti vuodessa (VTO:n johtokunnan koko-
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usten poytakirjat 1931-50). Koulutusta pidennettiin kuitenkin vasta vuonna 1939 ja sen
kestoksi tuli yhdeksan kuukautta (Luoma 1958).

Tyynen paivana 15.9.2000 terveydenhuoltoneuvos Taimi Vellonen puhui Tyyne Luo-
man viitoittamasta terveydenhoitajan polusta, joka kantaa tanakin paivana.

Tyyne Luoman nerous oli kansanterveysjarjestelman luomisessa. Han aloitti ns.
keskitetyn terveyssisartyon tédsséa maassa. Siind keskeisia periaatteita ovat per-
hekeskeisyys ja yhteisOkeskeisyys. Terveyssisaren yhtena tarkeimmisté tehtavis-
téa oli luoda yhteydet eri ammattikuntiin, tehda yhteisty6ta heidan kanssaan ja ot-
taa kaikki terveyssisarpiirissa olevat ongelmat huomioon suunnitellessaan ja to-
teuttaessaan terveyssisarty6taan.

Puheessaan Taimi Vellonen esitti toiveena, ettd jokainen terveydenhoitaja tutustuisi
Tyyne Luoman viitoittamaan perinteeseen ja terveyssisartyon historiaan. Niiden sisal-

tamat periaatteet ovat "up to date” tdnaankin. (Vellonen 2000.)

4.6 Tyyne Luoman kirjoitukset varhaisen vuorovaikutuksen teemojen mukaan

Yksi neljasta varhaisen vuorovaikutuksen kasitteista johdetuista teemoista on Tervey-
denhoitajan tehtavat ja taidot (taulukko 1.). Tahén teemaan sisaltyy muun muassa ka-
sitteitd, jotka nousevat Tyyne Luoman kirjoituksissa esille eri sanoin, mutta sisélldllises-
ti samaa tarkoittaen. Naita kasitteitd ovat: tukeminen, ennaltaehkaisy, huoliperheen
tunnistaminen, riittdvan hyva vanhemmuus, auttamisprosessi, hoito- ja hoivatilanteet,

mielenterveystyo ja perheen rohkaisu.

Sodan johdosta erikoisesti karsimaan joutuneen lasten terveydentilan parantami-
seksi lahetettiin eri puolille maata kiertavia lastenhoidon neuvoloita. Niiden etuna
oli niiden toiminnan ulottuminen syrjaisemmillekin seuduille. Neuvolan tehtavana
oli antaa ensiapua, laakkeita mikali se oli tarpeellista. Mutta ennen kaikkea antaa
aideille neuvoja ja ohjeita lastenhoidosta. Pienokaista odottaville dideille annettiin
neuvolassa myos hoito-ohjeita. Monien satojen lasten elamia pelastettiin lahet-
tamalla lapsia perustettuihin lastensairastupiin, joita oli ympari maata. (Luoma
1944-45)

Maamme terveyssisartydn historian kddnnekohtana Tyyne Luoma piti vuotta 1944,
jolloin astui voimaan laki kunnallisesta aitiys- ja lastenneuvolasta. Silloin Hallinnollisen
kehittymisen myoéta toiminnan painopiste alkoi yha enemman siirtyd koteihin, perheen-
jaseniin seka kehollisen, mielen ja sosiaalisen terveyden edistavaksi toiminnaksi. Ter-
veyssisarlain ja -asetusten mukaan vahvistettiin johtosaantd. Niiden maaraykset antoi-
vat hyvan ja selkedn kuvan siitd laajasta ja monipuolisesta tyosta, jota terveyssisar

suoritti. Etualalla Tyyne Luoma naki olevan kotien terveydenhoidon edistamisen. siihen
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sisaltyi kaikkien ik&ryhmien terveytta edistava valistus- ja huoltotoiminta kodissa, neu-
volassa, tytpaikalla ja muualla yhteiskunnassa. (Luoma 1941- 62.)

Terveyssisarien tuli antaa ohjeita tuleville aideille ja ohjata &iteja lastenhoitotydssa.
Aitiys- ja lastenneuvolan tehtavana Tyyne Luoman mukaan on opastaa aiteja tarkoituk-
senmukaisesti kayttamaan hyvakseen aitiys- ja perhelisdavustuksia. Lisaksi neuvolan
tehtavana oli vahentdd raskauden aikaan, synnytykseen ja lapsivuoteeseen liittyvia
terveydellisia vaaroja seka edistaa tulevien aitien ruumiillista ja henkista terveytta. Ta-
voitteena oli myos edistda lasten syntymista mahdollisimman terveind ja voimakkaina
samoin kuin lasten hoidossa ja kasvatuksessa ohjata vanhempia siten, etta lapsilla on
suotuisat mahdollisuudet sailyttda terveytensd ja kehittyd hyvin. Neuvolatoimintaan
kuului myds kotikayntien suorittaminen, jonka tehtéavana oli valvoa miten neuvolassa
annetut ohjeet on kotona voitu toteuttaa. Terveyssisaren on autettava perheita yhteis-
kunnallisissa ja taloudellisissa vaikeuksissa, siten etta han asettuu yhteistytéhtn kussa-
kin tapauksessa parhaiten apua antavan yhteiskunnallisen tydjarjeston kanssa. (Luoma
1941- 62, Luoma 1926.)

Terveyssisarten neuvottelupaivilla vuonna 1958 Tarkastaja Tyyne Luoma piti puheen,

jossa han toi esiin terveyssisartytn sen hetkisen tilan ja tavoitteet.

Terveyssisaret tekevat ty6td muuttuvassa maailmassa, jossa vaestd on muuttu-
nut, yhteiskunta teollistunut. Se on saanut aikaan sen, etta myds perheolosuhteet
ovat muuttuneet. Nain ollen terveyden — ja sairaanhoidonkin alue, sektori, milla
se toimii yhteiskunnassa, on laajentunut. Me puhummekin nykyaan terveyden-
edistamisestd, sairauksien ehkaisysta ja parantamisesta seka kuntouttamisesta.
Ty6 tapahtuu konkreettisesti paikkaan nahden kaikkein eniten juuri nimenomaan
siella kodissa, perheen keskella, perheen parissa, hyvin laheisessad suhteessa
koko perheeseen. Uuden nakemyksen mukainen terveyssisartyén tavoite on yk-
sil, perhe ja yhteiso. toisena ajankohtaisena tavoitteena on hoidon jatkuvuus ja
kuntoutuminen. Kolmas tavoite on terveyskasvatus tai sanoisinko mieluummin
neuvotteleva ohjaus. (Luoma 1958.)

Toinen neljasta varhaisen vuorovaikutuksen kasitteistéa johdetuista teemoista on Ter-
veydenhoitajan ominaisuudet (taulukko 1.). Tahan teemaan sisaltyy Tyynen Luoman
kirjoituksissa aito kiinnostus ja lasnaolo, joustavuus seka asiantuntijuus. Asiantuntijuus

korostui naista vahvimpana.

Tyyne Luoma painotti kirjoituksessaan vuonna 1940 opetustydta tekevien terveyden-
hoitajattarien patevyytta tydssaan. Han néki, ettd "heidan tulee kehittya jatkuvasti tyon

edistyessa seka itse opiskelun kautta.” Tyyne Luoman johdolla terveyssisarten koulu-
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tusta kehitettiin jatkuvasti ja siten vaikutettin myos terveyssisarten ominaisuuksiin.
"Terveyssisarkoulussa tulee oppilaan kaiken ensimmaiseksi oppia miten terveytta hoi-
detaan ja sitten vasta miten sairasta on hoidettava.” (Luoma 1940.)

Terveyssisaren tavoiteltaviksi ominaisuuksiksi Tyyne Luoman Kkirjoituksissa nousee
ymmartavaisyys ja hienotunteisuus. Han korosti myos perhekeskeisen ajattelun merki-
tystd seka lapsen ja hanen aitinsa kuuntelemisen taitoa. Terveyssisaren tuli kyetéd an-
tamaan ohjeita ja neuvoja seké vastaanottamaan ja tulkitsemaan erilaista tietoa asiak-
kailtaan. (Punto 1991: 102, 205.)

Kolmas neljasta varhaisen vuorovaikutuksen kasitteistd johdetuista teemoista on Ter-
veydenhoitajan tydymparistd (taulukko 1.). Varhaisen vuorovaikutuksen teemoista ter-
veydenhoitajan tydymparisto oli suppein, silla siihen sisaltyivat vain sosiaaliset olosuh-
teet. Tyyne Luoma on kiinnittanyt kirjoituksissaan melko paljon huomiota terveydenhoi-

tajan tydymparistoon.

Sodanaikaisessa terveydenhoitotydssad maa jaettiin lastenhoitopiireihin, joissa aitiys- ja
pikkulastenhuoltoty6ta johti lastenldaékari ja hdnen apunaan toimi terveydenhoitajatar.
Tyyne Luoma kirjoittaa, ettd Suomen terveydenhuoltotydn kehitys on ollut huomattavaa
1920-luvulta alkaen. Tydn johto kuului Laékintéhallitukselle ja useat vapaaehtoiset jar-
jestot suorittivat ennaltaehkaisevaa terveydenhuoltoty6ta yhteistydssa viranomaisten
kanssa. Yhteistyo oli térke&a erityisesti sodan aikana, jolloin valtaosa maan terveyden-
huoltohenkilostdstd komennettiin armeijan palvelukseen. Evakkomatkat ja uudet ahtaat
olot uhkasivat erityisesti lasten terveydentilaa ja sen vuoksi terveydenhuoltotyé kohdis-

tui ensisijaisesti diteihin ja lapsiin. ( Luoma 1944—45.)

Huomattava edistys terveydenhuollon opetuksen alalla saavutettiin kesalla 1940,
kun Hgin maalaiskuntaan perustettiin erikoinen terveydenhuollon harjoittelukent-
td. ns. terveystalo. Siella toimi aitiys- ja lasten neuvola, henkisen terveydenhoi-
don neuvola, kotitalousneuvola ja kouluhammashoitola. Valtion Terveydenhuolto
- Opiston oppilaat opiskelivat siella 8 kk kurssiajastaan 4 kk. Opiskelu tapahtui
tehden ty6ta ja samalla perehtyen tuleviin tyétehtaviin terveydenhoitajana.( Luo-
ma 1944-45.)

Terveyssisaret tydskentelivat neuvoloissa ja tyohon liittyi kiintedasti myos kotikayntien
tekeminen. Tyyne Luoma korostaa terveyssisaren laheistd suhdetta piirinsd koteihin.
Laheinen suhde palveli uuden mielisairaanhoitolain puitteissa suunnittelun alaisena
ollutta koteihin kohdistuvaa psykiatrista huoltoa ja mielenterveytta edistavaa valistus-

tyota. Vuonna 1957-58 Tyyne Luoma piti terveyssisartytn hallinnon opiskelijoille esi-
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tyksen, jossa han toteaa terveyssisartyon olevan yksilgihin ja koteihin kohdistuvaa kan-
santerveystyota. ( Luoma 1941-62, Luoma 1958.)

Neljas varhaisen vuorovaikutuksen kasitteista johdetuista teemoista on imevaisikainen
lapsi perheineen (taulukko 1.). Siihen liittyvia ja Tyyne Luoman kirjoituksista [0ytyvia
siséltoja ovat: Tukirakenteiden tarjoaja, perheen tilanne, vaikeuksien ratkaisutaidot,
lapsen kanssa olemisen tavat, kehitysta suojaava tekija, turvallisuus ja jatkuvuus.

Artikkelissaan "Sairaanhoitajatarliiton yksityishoitajatartoiminta ja kotisairaanhoito” (liite
3.) Tyyne Luoma kirjoittaa imevaisikaisen lapsen hoidon neuvontatydsta. Esimerkkeina
han kayttaa tapauksia, joissa nuori aiti haluaa oppia kylvettdmaan ja hoitamaan pieno-
kaistaan ja toinen aiti haluaa oppia valmistamaan jonkun maitoseoksen. Perheelle on
neuvottava miten sairaanhoito ja kodin olosuhteet ovat jarjestettava. Nain voi ymmar-

taa kotisairaanhoitajattarelle avautuvat toimintamahdollisuudet. (Luoma 1927.)

Tyyne Luoma olisi halunnut lisata vuonna 1933 terveyssisaropetukseen nelja tuntia
lapsisielutiedetta. Han katsoi, ettd se olisi antanut hyvan pohjan sielunterveydenhoitoa
koskeviin luentoihin. TAma esitys kuitenkin hylattiin. Sen sijaan ehdotus jossa kaytan-
nolliseen terveydenhuoltotydhon lisataan pienten lasten huoltoa, koululaisten huoltoa ja

tuberkuloosihuollon luentoja, hyvaksyttiin. (VTO kokouspoéytakirjat 1931-50.)

Sodanaikaisesta terveydenhuoltotydsta Tyyne Luoma kirjoitti vuonna 1944—45:

Erittain tarked puoli sodan aikaisessa ja sodan jalkeisesséa lasten hoidossa on
lastensuojeluty6. Kansanterveyden kohottaminen on jalleenrakennustydn tar-
keimpia tehtavia. Elavan voiman menetyksen jalkeen on sodan ja sen jalkeisena
aikana jokainen lapsi maalle erikoisen kallis. On siis kaikin tavoin suojattava ja
vaalittava uutta syntyvaa ja kasvavaa elaméaa. Siksi onkin maassamme ryhdytty
entista voimaperaisempaan tyéhon lastenhoidon kohottamisen ja lastensuojelu-
tydn hyvaksi. Lapsissa on kansamme ja maamme tulevaisuus. (Luoma 1944—
45.)

Vuonna 1945 neuvolatytn tulokset alkoivat jo nakya neuvolan kirjoissa olevien ime-
vaisikaisten lasten kohonneessa méaarassa. Samalla imevaisten kuolleisuus oli laske-
nut 6 %, ollen enda vain 3 %. Aitien neuvonnassa korostuivat imevaisen ravitsemus,
rintaruokinta ja tartuntatautien ehkaisy Kaikkiaan aitien neuvonta painottui lapsen fyysi-
sen terveyden hoitoon ja sen turvaamiseen. Imevaisikaisen lapsen psyykkiseen turval-

lisuuteen ei artikkelin mukaan kiinnitetty huomiota lainkaan. Kuitenkin artikkelissa tuo-
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daan esille, ettd psykiatrisessa lastenneuvolassa toimi ladkarin apuna psykiatrinen
huoltohoitajatar seké kaksi psykologia. (Leppo 1945.)

5 Valtion terveydenhuolto-opiston ensimmainen terveydenhuoltokurssi

5.1 Terveydenhuoltokurssin taustaa

Tyyne Luoma kirjoitti esitelmassaan "Terveyssisartyd Suomessa” (v. 1958), etta terve-
yssisartyd alkoi omalla painollaan ja tarpeen sanelemana kehittyen kohti terveyssisar-
tyota. Terveyssisartyon tarve ja merkitys tunnustettiin myds julkisesti siirtdmalla koulu-
tus Valtion terveydenhuolto-opistoon (lite 4). Ensimmaiset terveyssisaret koulutettiin
kahden vapaaehtoisjarjeston myotavaikutuksella: Tuberkuloosin vastustamisyhdistyk-
sen ja Kenraali Mannerheimein lastensuojeluliiton. Ensimmainen terveyssisarkurssi
jarjestettiin Mannerheimin lastensuojeluliiton toimesta v. 1924. Kurssi kesti nelja kuu-
kautta ja opetus oli seka teoreettista ettd kaytanndllista. Opetusohjelman laati professo-
ri Arvo Ylpp6. (Koskinen 1920-1930; Luoma 1958; Benson 1973: 15, 25, Laakintéhalli-
tus 1931).

Paamaarana olkoon, ettd jokainen lapsi didin kohdusta lahtien ja koko kasvunsa
ajan saa oikeutetun osansa siita hellyydesta ja huolenpidosta, joka yksinaan voi
laskea pohjan nuorten kehitykselle hyviksi ja hyddyllisiksi kansalaisiksi. ( Koski-
nen 1920-1930, Kenraali Mannerheimin Lastensuojeluliiton perustamisajatus.)

Kenraali Mannerheim varasi vuonna 1919 rahaa sodan kautta holhoojansa menetta-
neiden turvattomien lasten huoltamiseksi ja kasvattamiseksi. Lahtokohtana oli sodan
uhrauksista selviaminen, tyytymattomyytta ja katkeruutta vastaan taisteleminen. Se ei
Kenraali Mannerheimin mukaan ollut mahdollista niin kauan, kuin oli tuhansia turvatto-
mia, laiminly6tyja, ruumiillisesti ja henkisesti vajavaisia lapsia. Kenraali Mannerheimin
lastensuojelun keskusliitto aloitti toimintansa aluksi pienten lasten hoidon kehittamisella
ja varttuneempien lasten siveellisen kasvatuksen edistamisella. Vuosien myéta toiminta
laajeni neljaan paaryhmaan: Kansanterveyden kohottaminen, nuorisohuolto, lasten
kotikasvatuksen tukeminen ja valistustoiminta. Vuonna 1921 Kenraali Mannerheimin
lastensuoijeluliitto jarjesti ensimmaisen kuukauden pituisen lastensuojelukurssin valmiil-
le sairaanhoitajille. (Koskinen 1920-1930.)
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Tyovoiman kouluttamisen ohella liitto toimi pienten lasten olojen parantamiseksi ja pe-
rusti 1922 Lastenlinnan yhteyteen ensimmaisen neuvonta-aseman imevaisen ja pien-
tenlasten hoito-ohjeiden antamiseksi aideille. Aitiyshuollon alkeita varten perustettiin
naistentautien sairaalan yhteyteen aitiyshuollon neuvonta-asema. Suomen neuvolajar-
jestelmé luotiin siis melko pian Suomen itsenéistymisen jalkeen. Se luotiin osin siksi,
ettd imevais- ja lapsikuolleisuus oli niin suurta. Siihen aikaan neuvoloiden paatehtava-
na oli tukea ja neuvoa vanhempia lasten hoitamisessa, puhtaudessa ja ravitsemukses-
sa. Neuvolan keskeisten toimenpiteiden avulla seurattiin lasten fyysisen kasvun ete-
nemista. (Koskinen 1920-1930; Luoma 1958; Benson 1973: 15, 25.)

Laki sairaanhoitajattarien koulutuksesta annettiin vuonna 1929 ja samana vuonna tuli
voimaan asetus terveyssisarkoulutuksen siirtymisestda Laakintohallituksen vastuulle
(liite 4). Saadoksiin sisaltyi ammatinharjoittamisen ja terveyssisaren aseman lisksi
ehkéisevan terveydenhuollon ohjelma, toiminta-ajatus ja menetelmét. Tuohon aikaan
ne olivat ainutlaatuisia ohjeistuksia. Asetuksen mukaan koko terveyssisarkoulutus siir-
tyi valtiolle vuonna 1931, jolloin koulutuksen nimeksi tuli terveydenhuoltokurssi. Terve-
yssisarkoulutuksen siirtymavaiheessa opetuksen runkona kaytettiin Arvo Ylpon Ken-
raali Mannerheimin lastensuojeluliitolle laatimaa opetusohjelmaa. Lukuisista historian
lahteistd kay ilmi, ettd Tyyne Luoma toi ulkomailla omaksumiaan ajatuksia mukaan
terveyssisarkoulutuksen kehittamistyohon. (Punto 1991: 95-99; Siivola 1985: 167,
Laakintohallitus 1931.)

5.2 Ensimmainen terveydenhuoltokurssi

Vanhin Valtion terveydenhuolto-opiston paivékirja (liite 4) ja ohjelma (liite 5 ja 6), jonka
saimme tutkittavaksemme, kertoo kurssien 1, 2 ja 3a opetuksen sisallosta luennoitsijoi-
neen. Kyseiset kurssit suoritettin 1.9.1931-1.3.1933. Kurssi 1 kaytiin 1.9.1931-
1.3.1932 ja sen oppiaineita olivat: Lastensuojelu (4 tuntia), Asuntohygienia (6 tuntia),
Aitiydenhuolto (5 tuntia), Lasten hoito (13 tuntia), Sielutiede, kasvatus- ja opetusoppi
(26 tuntia), Kaytannollinen lastenhoito (6 tuntia), Sielun Terveys (4 tuntia), Lasten Sie-
lunelamasta (8 tuntia), Kaytannollinen Terveyssisartyd (20 tuntia), Sielutiede (10 tun-
tia), Kasvatus- (15 tuntia) ja Opetusoppi (5tuntia), Lapsisielutiede (maarittAmatéon maa-
ra), Terveysoppi (16 tuntia) ja Kaytannollinen terveyssisarty6 (15 tuntia). (VTO Tervey-

denhuolto-opiston paivakirja kurssit 1,2 ja 3a.)



30

Valokuvatuista dokumenteista kay ilmi, etta kirjanpito on joidenkin oppiaineiden osalta
epaselva. Sielutiede, kasvatus- ja opetusoppi (26 tuntia) oppikurssista oli samalle vuo-
delle kaksi eri muistiinpanoa. Toisen kohdalla opettajana on toiminut Kaino. W. Oksa-
nen ja toisen kohdalla A. Lilius. Taulukkoon laitoimme molempien opettajien nimet.
Siséllot merkintdjen mukaan ovat olleet hiukan erilailla painottuneita. Kaytannollinen
Terveyssisartyd (20 tuntia) -kurssilla toisen merkinnan mukaan opettajana on ollut vain
S. Larsson ja toisessa hanen lisakseen E. Aberg. Heidéan yhteisen opetuksen tuntimaé-
rat olivat 20 tuntia. S. Larssonin yksin pitamien oppituntien kohdalla ei ollut paivamaa-
ria eika tuntimaaria, vain oppituntien aiheet. Han opetti kyseista ainetta 11 kertaa. Do-
kumenteista ei kay ilmi, onko kyseessa ollut esimerkiksi ryhmé&jaosta johtuva paallek-
kaisyys. MyOs ensimmaisen oppikurssin paivakirjoihin liittyy paallekkaisyytta. Meille
tuntemattomasta syysta kyseisen kurssin paivakirjoja 10ytyi kaksi kappaletta, joista toi-
nen oli kansitettu ja toinen ilman kansilehted. Oppiaineet erosivat joiltakin osin toisis-
taan, mutta varhaisen vuorovaikutuksen teemoihin liittyvat aiheet olivat yhtenevat. Ter-
veyssisarkurssien tietopuolisen opetuksen ohjelmassa (lite 5) nakyy samat yleisaineet
kuin ilman kansilehtea olleessa paivékirjassa. Olemme analysoineet kansilehdellisen

paivéakirjan 2. taulukkoon. (VTO Terveydenhuolto-opiston paivakirja kurssit 1,2 ja 3a.)

Kursseille padsemisen edellytyksena oli, joko sairaanhoitajaksi opiskelun yhteydessa
tai muutoin suoritettu, kuukauden mittainen terveen pikkulapsen hoidon harjoittelu sii-
hen sopivassa laitoksessa. Oppikirjoja kursseilla kaytettiin vahan, koska niita ei ollut
saatavilla. Opetus perustui paljon muistiinpanojen tekemiseen opettajan sanelusta.
Opettajien tietolahteina olivat paaosin ulkomaiset, lahinna englanninkieliset julkaisut.
Opetusmenetelmina kaytettiin myods keskusteluja, neuvotteluja ja ongelmien pohdiske-
luja. Mydhemmin opittiin kayttdmaan hyvaksi komitean mietint6ja, artikkeleita ja sdan-
noksid. Ajan myota perustettiin sairaanhoitajien koulutussaatid, joka paéaasiallisesti
tuotti oppikirjoja. Tyyne Luoma oli mukana sdéation toiminnassa yhtena komitean jase-
nend. (Havanto 1989: 135; Havanto 1994: 31, 20-21; Punto 1991: 107-108; VTO:n
kokouspoytékirja 1931-50, VTO:n kurssipaivakirja 1931-44).

5.3 Terveydenhuoltokurssin siséltd varhaisen vuorovaikutuksen teemojen mukaan

Yksi neljastd varhaisen vuorovaikutuksen teemoista on Terveydenhoitajan tehtavat ja
taidot (taulukko 1.). Tahan teemaan siséltyvid asioita [6ysimme monesta oppiaineesta.

Lasten Hoito- tunneilla opetettiin eri lapsityypeista, lapsen ja imevaisen kasittelyad, ruo-
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kintaa, tartuntataudeista seké lapsen sdatelysta. Sielun terveyden tunneilla on opetettu
yleistéa asiaa sielun terveydesta seka persoonallisuudesta etta kotitapojen merkitykses-
ta. Kaytannollisen terveyssisartyon oppiaineeseen siséltyi lastenhoito, aitiys- ja pienten
lasten huolto, neuvonta-asema ja kotikaynnit sekd terveyskasvatus. (VTO kurssien
paivakirjat 1,2, 3a.)

Toinen neljasta varhaisen vuorovaikutuksen teemoista on Terveydenhoitajan ominai-
suudet (taulukko 1.). Tah&n teemaan liittyvia asioita emme oppikurssien sisallgista 10y-
taneet. Tama ei kuitenkaan tarkoita sitd, ettei oppitunneilla olisi kiinnitetty huomiota
myds terveydenhoitajattaren henkildkohtaisiin ominaisuuksiin. Tyyne Luoman Kirjoitus-
ten mukaan terveydenhoitajan ominaisuudet ovat olleet tarkeitd. Terveydenhoitajan
alalle omistautuneisuus oli hyve ja esimerkiksi naimisiinmeno tai huonot elaméantavat
johtivat koulusta erottamiseen. Joustavuus ja rehellisyys olivat hyvan terveydenhoitajan
ominaisuuksia jo koulutuksen aikana. Sitoutuneisuus nakyi siten, etta terveydenhoitaja
oli piirinsd perheiden kaytettavissd ympari vuorokauden. Ty6- ja koulupaivat olivat pit-
kia ja vaativat seka oppilailta etta heidan opettajiltaan paljon. Tyyne Luoman opetusna-
kemys oli se, etta terveyssisaroppilas omaksuisi opiskelunsa aikana “terveydenhoito-
tydn hengen”. Terveyssisaren tydlle perhekeskeisyys loi vahvan pohjan. Tyyne Luo-
man mukaan tarkeita olivat etenkin lapsen ja hanen aitinsa kuunteleminen, "kutsuun
vastaaminen”, tietojen ja hoito-ohjeiden tulkitseminen seka &idin ja lapsen vuorovaiku-
tuksen tarkasteleminen ja tukeminen yhdessa aidin ja lapsen kanssa. ( Punto 1991.:
195; Siivola 1985: 58-63; VTO kurssien paivakirjat 1,2, 3a, VTO kurssien opintokirjat
1931-1944.)

Tyyne Luoma uudisti terveyssisarkoulutuksen opetusmenetelmia viimeiselta Yhdysval-
toihin suuntautuneelta opintomatkaltaan saamiensa oppien mukaan. Punton (1991)
mielesta erityisesti ryhmatydmenetelman kayttaminen osana opetusta oli merkittava.
Punto tuo vaitoskirjassaan esiin Tyyne Luoman pitdneen opetuksessa tarkeana sita,
ettd opetus on molemminpuolinen prosessi ja luottamuksellinen vuorovaikutussuhde.
Se oli Tyynen Luoman lahtékohtana terveyssisaren ohjaus- ja heuvontatyélle lapsen ja
aidin valilla. (Punto 1991: 158.)

Kolmas neljasta varhaisen vuorovaikutuksen teemoista on Terveydenhoitajan tydympa-
ristd (taulukko 1.). Tybymparistd sisaltaa kasitteen sosiaaliset olosuhteet. Ne sisaltyvat
my6s Asuntohygienia- oppiaineeseen (6 tuntia), jossa opetti yleista asiaa asunnoista ja

niiden terveysoloista. Kaytanndllisen terveyssisartyén oppitunneilla on tahan teemaan
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liittyen opetettu neuvonta-asemasta ja kotikdynneisté. Lastensuojelutunneilla on puhut-
tu ympariston merkityksesta lapsen kehitykselle. Kaytannollisen opetuksen tavoitteena
oli, ettd terveyssisar ymmartaad yhteiskunnallis- taloudelliset terveyden edellytykset.
Terveyssisaren tuli my6s tuntea olosuhteet ja osata suhtautua niihin, kuten ihmisiin,
ymmartavasti ja hienotunteisesti. Kaytannollistd opetetusta oli kuuden kuukauden kou-
lutuksessa lahes neljan kuukauden ajan. Lisaksi oli mahdollista harjoitella tulevien tyo-
tehtéavien mukaisissa opetuskentissa yhdestad kahteen viikkoa riippuen tydtehtavasta.
Teoriaopetusta annettiin paljon myés ohjatun kaytannén harjoittelun avulla. Ajatuksena
oli, ettd opetus olisi mahdollisimman kaytannon laheista, jotta kaytannon taidot raken-
tuisivat ammatilliselle tietoperustalle. (VTO lukusuunnitelma kurssi 1, Punto 1991: 102,
205; Laakintohallitus 1931; VTO kurssipaivakirja kurssit 1,2 ja 3a.)

Neljas varhaisen vuorovaikutuksen teemoista on imevaisikdinen lapsi perheineen. (tau-
lukko 1.). Valtion terveydenhuolto- opiston ensimmaiselld oppikurssilla opetettiin Las-
tensuojelussa rajoista ja ymparistén merkityksesta lapsen kehitykselle. Kaytannollisen
lapsen hoidon yhteydessa luennoitiin imetystekniikasta. Kaytannéllisen terveyssisar-
tyon tunneilla opetettiin lasten hoitoa seka aitiys- ja pienten lasten huoltoa. Sielutiede,
kasvatus- ja opetusoppi (26 tuntia) tunneilla luennoitiin lapsen aistimuksista, tunteista,
tarkkaavaisuudesta, tahdosta, laiskuudesta, tottelemattomuudesta ja itsehillinnasta.
Nailla tunneilla kaytiin lapi myods kasvatuksen paamaaria ja rajoja, kasvatukseen liitty-
vid rangaistuksia ja palkintoja seka probleemalasten hoidosta. Lasten sielunelama -
oppiaineen sisaltd koostui lasten leikeistd, uskonnollisesta elamasta, tyélaisten lasten
sielunelamastd, tiedon ja kasvatuksen harrastuksesta, sekd sympaattisesta tunne-
elamasta. Terveysopin tunneilla on kayty yleista lasten terveydenhoitoa seké aistien ja

hermoston hoitoa. (VTO kurssipaivakirja kurssit 1,2 ja 3a.)
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Taulukko 2. Ensimmaéisen terveydenhuoltokurssin siséltd varhaisen vuorovaikutuksen teemo-
jen mukaan
Oppiaine Luennoitsija Varhaiseen vuorovaikutuk- | Varhaisen vuoro-

jatuntimaéara

seen liittyvat aiheet

vaikutuksen teemat

Lastensuojelu

S.S.Salmensaari

rajat ja ympariston merkitys

terveydenhoitajan

(4 tuntia) lapsen kehitykselle tydymparisto

Asuntohygienia | R. Nordensson yleistd asumisesta ja niiden | terveydenhoitajan

(6 tuntia) terveysoloista, syodpéaldisten | tydympéristo
havittaminen, asumisolot

Aitiydenhuolto Martti Siirala raskauden muutokset ja sai-

(5 tuntia) raudet, saannéllinen ja epa-

sdannodllinen synnytys

Lasten hoito

Viljo Rantasalo

lapsityypit, lapsen ja imevai-

terveydenhoitajan

(13 tuntia) sen kasittely, ruokinta, tartun- | tehtavét ja taidot
tataudit ja lapsen saately

Sielutiede, kas- | Kaino.W.Oksanen | tunne- ja tahtoeldma seka | imevaisikainen lapsi

vatus- ja ope- | ja A. Lilius kasvatuksen paamaara ja | perheineen

tusoppi (26 tun- rajat, tunteiden ja tahdon

tia)

kasvattaminen, rangaistukset
ja palkinnot, lasten valheet,
laiskuus, tottelemattomuus,
lapsen hallinta ja ohjaus seka
probleemalapset

Kéaytanndllinen

Agnes Sinervo

imetystekniikka

imevaisikainen lapsi

lastenhoito perheineen
(6 tuntia)
Sielun Terveys Harri Rehn? (epa- | yleiskatsaus, persoonallisuus | terveydenhoitajan
(4 tuntia) selva) ja kotitapojen merkitys tehtavat ja taidot
Lasten Sie- | A. Lilius lasten leikit, uskonnollinen | imevdisikainen lapsi
lunelamasta elama, tyolaisten lasten sie- | perheineen
(8 tuntia) lunelama, tiedon ja kasvatuk-
sen harrastus seka sympaat-
tinen tunne-elaméa
Kaytannéllinen Elsa Aberg ja lasten hoito aitiys- ja pienten | terveydenhoitajan

Terveyssisarty®

Sigrid Larsson

lasten huoltoa, neuvonta-

tehtavat ja taidot

(20 tuntia), asema ja kotikaynnit, terveys-

kasvatuksesta
Sielutiede A.Lilius Aistimukset, tarkkaavaisuus, | Imevaisikainen lapsi
(10Tuntia) tunteet, kasvatuksen paa- | perheineen, tervey-
Kasvatus-(15 maara ja rajat, tahdon kasvat- | denhoitajan tehtavat
tuntia) ja taminen, lasten valheet, prob- | ja taidot
Opetusoppi leemalapset, opetuksen paa-
(5tuntia), maara, opetussuunnitelma-
Lapsisielutiede oppi
(maarittdamaton
maara)
Terveysoppi Kaarina Kari yleista lasten terveydenhoitoa | terveydenhoitajan
(16 tuntia) sekd aistien ja hermoston | tehtavét ja taidot

hoitoa

Kéaytanndllinen
terveyssisartyd
(15 tuntia)

Sigrid Larsson

Aitiys- ja pienten lasten huol-
to, neuvonta-asema, Koti-
kaynnit, koululaisten huolto,
terveyskasvatus, yleisid neu-
volatydn jarjestamisesta

terveydenhoitajan
tehtavat ja taidot,
terveydenhoitajan
tydymparisto
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Kansallisarkiston lahteiden mukaan terveydenhoitajattarien opetuksessa kaytettiin tie-
topuolisten aineiden lastenhoitokirjana Arvo Ylpdn ” Aiti pikkulapsen hoitajana’- kirjaa.
Sen lisdksi terveysoppikirjana oli Kaarina Karin "terveydenhoidon opas”. ( Punto 1991:
112-115; VTO:n johtokunnan kokouspoytakirjat 1931-50, VTO:n kurssipaivakirja kurs-
sit 1,2 ja 3a; HSO oppikirjatilaukset.) Loysimme Hoitotyon koulutuksen museosta Arvo

Ylpon kirjan analysoitavaksemme. Kaarina Karin kirfjaa emme saaneet analysoitavaksi.

Arvo Ylppo keskittyi kirjassaan, "Aiti pikkulapsensa hoitajana”, paljolti lapsen fyysiseen
hoitoon ja huolenpitoon. Kirjassa tulee esille myds varhaisen vuorovaikutuksen teemaoi-
hin liitettavissa olevia sanoja. Aidin suhteen varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen
tulee esille siing, etta terveyssisaren tulee ohjata lastaan odottavaa aitia kokonaisval-
taisen hyvinvoinnin ja terveyden vaalimiseen. Han korostaa sita, etta aiti heti synnytyk-
sen jalkeen haluaa kaikkein ensimmaiseksi tutkia tarkoin lastansa. Lapsen imettaminen
ennen kuin lapsi ilmaisee nalkaansa huutamalla, ei Ylpdn mielesta ollut tarpeen. Muu-
toin hdn kokee imetyksen erittdin tarkeana lapsen elaman turvaajana. Hanen mieles-
taan tulisi oppia erottamaan, milloin lapsi huutaa sairauden tai epamieluisten tunteitten
takia tai vain seuran puutteesta. Nain imevaista estetddn tulemasta kodin hirmuvalti-
aaksi. "Kun tarkastelee lastansa naiden nakdkohtain kannalta ja tietd, ettda huutaminen

on rintalapsen puhetapa, niin selvidd useimmiten piankin sen syy.” (Ylpp6 1925: 9-34.)

Imevaisen suhteen varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen tulee Ylpon kirjassa esille
havainnoissa, etta lapsi alkaa tarkastella ymparist6dan jo kahden kuukauden ikaisena.
Imevainen oppii hyvin varhaisessa vaiheessa tuntemaan aitinsa ja lahimman ymparis-
tonsa seka aitinsa iloksi osoittaa mielihyvaa nauramalla. Taman lisaksi Ylpp6 mainitsee
imevaisen kyvyn leikkia katosillaan, jotka ovat lapsen ensimmainen leikkikalu. Aisteista
Ylppo kirjoittaa hyvin fyysiseltd ndkdkannalta tuoden kuitenkin esille imevaisen aistien
puutteellisuuden. (Ylppd 1925: 24-30.) Tana paivana nahdaan aistien merkitys moni-
ulotteisemmin. Aistiensa avulla vauva tunnistaa oman &aitinsa, taméa ei kerro ainoastaan
aistien toimivuudesta vaan myds siita, etta vauvat kykenevat muistamaan ja oppimaan.
Vauvat siis kykenevat kasittelemaéan havaintojaan aktiivisesti. Vauvojen kykya olla vuo-
rovaikutuksessa ymparistdn ja laheisten ihmisten kanssa on Hastrupin (2005) mukaan
tutkittu lAhes 30 vuoden ajan. Tutkimuksen mydéta todettiin vauvojen olevan kyvyk-
kdampia ja aktiivisempia kuin oli aiemmin ymmarretty. Uusin tutkimustieto on I6ytanyt
tiensd vauvan kehityksen teorioihin ja viitoittanut tieté kehityksen tukemiselle. (Armanto
2007: 128; Hastrup 2005.)
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6 Johtopaatokset

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli kuvailla ja ymmartaa terveydenhuoltoneuvos Tyyne
Luoman elamanty6ta terveydenhoitajakoulutuksen historian ja varhaisen vuorovaiku-
tuksen teemojen avulla. Opinndytetydn prosessin alussa muodostimme analyysirungon
teemat koulutuksessamme kaytettyjen varhaisen vuorovaikutuksen oppikirjojen avulla.
Varhaisen vuorovaikutuksen teemoiksi muodostimme: terveydenhoitajan tehtavat ja
taidot, terveydenhoitajan ominaisuudet, terveydenhoitajan tydympéristo ja imevaisikai-
nen lapsi perheineen. Selvitimme Hoitotyon koulutuksen museon ja kansallisarkiston
dokumenttien sekd uudempien tutkielmien ja tutkimusten avulla kuka Tyyne Luoma oli.

Meille selvisi, kuinka merkityksellinen henkild han oli.

Tyyne Luoma oli edistyksellisesti ajatteleva ja asialleen omistautunut. Tama tuli esille
hanen rohkeudessaan matkustaa ulkomaille oppia hakemaan aikana, jolloin kulkuyh-
teydet ja tiedonkulku oli vasta kehittymassa. Uudemmat aiheeseen liittyvat dokumentit
toivat esille, ettéd Tyyne Luoma kiinnostui ennaltaehkéisevasta tyosta ollessaan kirurgi-
sen sairaalan hoitajattarena. Tyyne Luoman halu kehittdd terveydenhuoltoty6téd nousi
hanen kaytanntn kokemuksistaan. Ulkomailla opiskelu osin lainatuin varoin on osoitus
hanen paamaaratietoisuudestaan. Aineistomme perusteella Tyyne Luoman yhtenad
vaikuttimena oli terveydenhuollon koulutuksen ja tyén kehittdminen ennaltaehkéise-

vaan suuntaan korjaavan toiminnan sijasta.

Tyyne Luoman ajatuksissa varhaisen vuorovaikutuksen painopisteena olivat tervey-
denhoitajan ominaisuudet ja tydymparistd. Monet Tyyne Luoman ajatuksista ovat edel-
leen ajankohtaisia. Tarkeimmiksi niista koemme varhaisen vuorovaikutuksen teemojen
mukaan kotien terveydenhoidon edistamisen, didin ja lapsen valisen suhteen vaalimi-
sen, hoitajan kyvyn tydskennella tavoitteellisesti erilaisissa sosiaalisissa ymparistbissa
sekd halun kehittad itseddn jatkuvasti. ltsensa kehittamisen myo6ta terveydenhoitaja

vahvistaa my6s varhaisen vuorovaikutuksen tukemisen taitojaan.

Osoituksena Tyyne Luoman merkityksellisyydesta ovat muun muassa hénen elamansa
aikana saamat lukuiset ansiomerkit ja tunnustukset. Tyyne Luoman ajatus, ettd perhe
oli kokonaisuus, osiensa summa nakyy hyvin vaestovastuuperiaatteella toimivassa
terveydenhuoltotoiminnassa tanakin paivana. Hanen ajatuksensa terveydenedistami-
sen tarkeydesta on edelleen keskeinen osa terveydenhoitajan ty6td. Hanen jo 1920-

luvulla "uudessa sairashoidollisessa tyoalotteessa” (liite 2) perustelemansa keskitetty



36

terveydenhoitotyd nakyy siten, etta nykyiset terveyskeskukset ovat kehittyneet sotien
jalkeen perustettujen terveystalojen perustuksille.

Tyyne Luoma oli aikaansa edella tutkijana, opettajana ja kansainvalisten yhteyksien
yllapitdjand. Han vaikutti vahvasti terveydenhoitajan ja katilon koulutuksen eriytymiseen
omiksi erikoistumislinjoiksi Han oli mukana luomassa koko Suomen kattavaa neuvola-
verkostoa, neuvolajarjestelmaa. Tyyne Luoma vaikutti koulutuksen ja terveydenhoitajan
tyon kehittdmisen kautta merkittavasti myds imevaiskuolleisuuden vahenemiseen. Ter-
veydenhoitoa ohjaavien lakien valmistelussa Tyyne Luoma on ollut mukana mm. ysta-
vansa kansanedustaja Kyllikki Pohjalan rinnalla. Tyyne Luoma perusti ja kehitti kodin-
hoitajatartoimintaa ja — koulutusta. Nykyisen kotisairaanhoidon voi katsoa olevan tuon

ajan saavutus.

Meille erityisen merkitykselliseksi muodostui se, miten paljon Tyyne Luoma opetti ja
kirjoitti perheestd kokonaisuutena, yhteistkeskeisyydestd, terveydenhoitajan ominai-

suuksista ja niiden kytkeytyminen nykypaivan varhaiseen vuorovaikutukseen.

Opinnaytetydn tavoitteena oli yhdistda osa terveydenhoitotyén historiasta nykypaivan
neuvolan terveydenhoitajan tyéhon. Selvitimme Hoitotydn koulutuksen museon ja kan-
sallisarkiston dokumenttien seka uudempien tutkielmien ja tutkimusten avulla tervey-
denhoitajakoulutuksen alkuvaiheet. Analysoimme ensimmaisen Valtion terveydenhuol-
to-opiston terveydenhuoltokurssin siséllon varhaisen vuorovaikutuksen teemojen mu-

kaan.

Suomen itsendistymisen jalkeen terveyssisarkurssien jarjestajina toimivat tuberkuloosin
vastustamisyhdistys ja Kenraali Mannerheimin lastensuojeluliitto. Valtion vastuulle,
tarkemmin laakintéhallituksen alaisuuteen, terveydenhuoltokoulutus siirtyi vuonna
1931. Siirtyméavaiheessa koulutus jarjestettiin professori Arvo Ylp6n laatiman opetus-
suunnitelman mukaan. Tyyne Luoma kehitti tdtd ohjelmaa ulkomailla omaksumiensa

ajatusten pohjalta.

Analysoimme varhaiseen vuorovaikutuksen neljan teeman mukaan ensimmaisen ter-
veydenhuoltokurssin sisalloén (taulukko 2.). Naiden teemojen kautta terveydenhoitaja-
tarkoulutuksen sisallon tarkastelu osoitti, ettd vaikka varhainen vuorovaikutus on kasit-
teena melko uusi, juontaa sen juuret jo noin 80 vuoden paahan. Ensimmaisen tervey-

denhuolto-kurssin siséltva kartoittaessamme havaitsimme oppiaineiden siséltaneen
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varhaisen vuorovaikutuksen elementteja. On ollut valaisevaa huomata, etta silloin on jo

opetettu asioita kasitteesta, jota tuolloin ei edes tunnettu.

Opetuksessa, sen sisallossa ja Tyyne Luoman ajatuksissa varhaisen vuorovaikutuksen
keskeisten kasitteiden painotukset olivat keskendan hiukan erilaisia. Ensimmaisen ter-
veydenhuoltokurssin oppiaineiden siséllon tarkastelu osoitti, etté tuolloin painotettiin
eniten terveydenhoitajan tehtavia ja taitoja sekd imevaisikaista lasta perheineen. Ter-
veydenhoitajan tehtdvia ja taitoja opetettaessa on luennoitu paljon tartuntatautien eh-
kaisyyn ja fyysiseen hoitoon liittyen. Osa oppiaineiden sisalldista on vahvistanut myods
terveydenhoitajan vuorovaikutustaitoja seka kykya kohdata perhe kokonaisuutena ja
tukea perheen sisdistd vuorovaikutusta. Imevdisikdisen lapsen ja hdnen perheensa
hoitamista on niin ikdan opetettu paljon fyysista hoitoa painottaen. Ndemme, etta tuol-
loin oli jo nahtavisséa aidin ja vauvan varhaisen vuorovaikutuksen tukemisen merkitys
muun muassa siten, etta vastasyntyneen ja aidin ensikohtaamiseen annettiin aikaa.
Vauvan viestien opettelemiseen, tulkitsemiseen ja tarpeisiin vastaamiseen on kiinnitetty
huomiota. Imevaisikaisen lapsen kykya vastavuoroiseen vuorovaikutukseen alettiin
huomioida jo tuolloin. Varhaisen vuorovaikutuksen kasitteen sisalla puhutaan myos
imevaisikaisen lapsen kyvystad vastavuoroiseen vuorovaikutukseen. Sen tukemiseen
kiinnitetddn nykyaan syvallisemmin huomiota seka terveydenhoitajakoulutuksessa etta

neuvolan terveydenhoitajan tyossa.

Opinnaytetydmme avulla lukija tulee tietoisemmaksi Metropolian Ammattikorkeakoulun
terveys- ja hoitoalan yllapitamasta Hoitotyon koulutuksen museosta. Museossa on se-
k& sairaanhoidon etta terveydenhoidon historiaan liittyvia huoneita, esineita ja kirjalli-
suutta. Tyyne Luoman tydhuoneessa on hanen henkilokohtainen kirjastonsa, huoneka-
lunsa seka terveydenhoitajan tydn historiaan liittyen vaatteita ja muuta materiaalia.

Tyyne Luoman huoneessa on myds esilla hanen saamansa ansiomerkit.
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7 Pohdinta

7.1 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen eettisia tarkastelunakdkulmia voivat olla tutkimuksen, tutkimusprosessin
tai tutkimuksen seuraukset seké sen vaikutus yhteiskuntaan ja sen kehittymiseen. Tut-
kimusaiheen valinnassa pitéisi kiinnittda huomiota tulosten hyodynnettéavyyteen niin
etta, niilla olisi merkitysta yhteiskunnan hyvinvoinnin ja kehittymisen kannalta. Tutki-
muskohteen tai — ongelman valinnassa otetaan huomioon, kenen ehdoilla tutkimusaihe
valitaan ja miksi tutkimukseen ryhdytdan. Tulisiko valita vai valttdéd muodinmukaisia
aiheita? Valitaanko helposti toteutettavissa oleva, mutta vAhemman merkityksellinen
aihe? Tutkijan tulee esittda tutkimusprosessin eri vaiheet. Ulkopuolisen arvioitsijan tulisi
pystyd arvioimaan dokumentaation pohjalta tyon tiedon keruun, analyysin ja tulkinnan
johdonmukaisuus ja luotettavuus. (Kananen 2008: 133—-136; Hirsjarvi — Remes — Saja-
vaara 2008: 24-25.)

Tarkastelemme opinnaytetydomme eettissyytta opinnaytetydprosessin, opinnaytetyon
aiheen valinnan, tulosten hyédynnettavyyden ja valittujen menetelmien kannalta. Pro-
sessin tarkka kuvaaminen palvelee seuraavia mahdollisia taman aihealueen opinnayte-

tyontekijoita.

Opinnaytetydn luotettavuutta kohentaa yleensa tarkka selostus tutkimuksen toteuttami-
sesta. Tarkkuus koskee tutkimuksen kaikkia vaiheita. Aineiston tuottamisen olosuhteet
on kerrottava selvasti ja totuuden mukaisesti. Lukijalle tulee kertoa luokittelun synty ja
perusteet ja paatelmien perusteet. Luotettavuutta lisdavat autenttiset dokumentit. Myos
tutkimusmenetelmien yhteiskayttd lisda luotettavuutta. Historiallisen tutkimuksen on-
gelmana voi olla se, etta ne pyrkivat selittdmaan asioita parhain pain. Kirjallisia aineis-
toja voidaan kayttaa sellaisinaan tutkimusmateriaalina. Tutkittavaa ilmidéta voidaan
ymmartaa paremmin erilaisten aineistojen kautta. Historiantutkimuksessa useasta lah-
teesta saatu samankaltainen tieto todistaa tiedon oikeaksi. (Hirsjarvi: 226—228; Kana-
nen 2008: 39-41, 81-82, 91; Renvall 1983: 64—66, 166—167.)

Osallistuttuamme Metropolian hoitotydnkoulutuksen jarjestamaan tydsuunnitelmapa-
jaan tasmentyi aiheemme. Sen jalkeen valitsimme opinnaytetydmme lahestymistavaksi

historian tutkimuksen. Opinnaytetydn aihe- ja aikarajaus jasentyivat meille prosessin
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loppuvaiheessa. Teoreettinen viitekehys ja tulkintamenetelm& nousivat hoitotieteen

laadullisesta tutkimusmenetelmasta.

Tarkastelimme terveydenhuoltokoulutuksen historian ja Tyyne Luoman eldman yhty-
makohtia Valtionhallinnon muutoksiin. Naista esimerkkina mainittakoon laki ja asetus
terveydenhuoltokoulutuksen siirtymisesta Valtiolle sek& kansanterveyslain vaikutuksis-
ta nykypaivan tyohon. Historiaa tarkastelimme analysoidessamme Tyyne Luoman ela-
mantyota ja terveydenhuoltokoulutuksen ensimmaisté vuosikurssia varhaisen vuoro-

vaikutuksen teemojen avulla.

Laadullisen aineiston analyysi on ollut syklinen prosessi, jonka avulla tutkimme Tyyne
Luoman eldméaa, uraa ja ajatuksia. Olemme saavuttaneet uuden tavan ymmartad ha-

nen merkitystdan nykypaivan neuvolan terveydenhoitajan koulutuksessa ja tydssa.

Opinnaytetydmme luotettavuutta liséa se, etta olemme luoneet analyysirungon. Varhai-
seen vuorovaikutukseen liittyvat teemat johdimme neljasta eri varhaiseen vuorovaiku-
tukseen liittyvasta kirjasta. Kyseiset kirjat valitsimme, koska niitd on kaytetty tervey-
denhoitajakoulutuksessa. Vavu-hankkeen raportti otettiin mukaan, koska siitd saa kasi-
tyksen miten varhaisen vuorovaikutuksen kaytté neuvolatydéssd on saanut alkunsa
Suomessa. Etsimme kyseisista teoksista keskeisid varhaisen vuorovaikutuksen tuke-
miseen liittyvid sanoja ja niiden avulla muodostimme kasiteryhmia. Kasitteistd johdim-
me neljda teemaa. Teemoja kaytimme johdonmukaisesti lapi koko tyon vastatessamme
opinnaytetydémme kysymyksiin. Teemat olisivat mahdollisesti muodostuneet erilaisiksi,
jos olisimme kayttaneet varhaiseen vuorovaikutukseen liittyvaa kirjallisuutta laajemmin.
Talldin myds analyysimme tulokset ja johtopaatokset olisivat saattaneet muodostua
toisenlaisiksi. Mielestamme valitsemamme rajaus tukee Tyyne Luoman, hanen ajatuk-

sensa ja terveydenhuoltokoulutuksen alkutaipaleen sisallon tarkastelua.

Erityyppisten lahteiden kayttdé antaa monipuolisemman kuvan historiasta, mutta taytyy
muistaa etta sattuma on ratkaissut, mitka lahteet ovat sailyneet. Primaarilahteen on
yleensa tuottanut henkild, joka on ollut lasna kuvatussa tapahtumassa tai osallistunut
siihen. Sekundaarilahde voidaan méaaritella kuvaukseksi jostakin mita henkild on kuullut
tai lukenut. Se mitad voidaan katsoa primaarilahteeksi, liittyy osittain myds kysymyksen
asetteluun. (Paunonen ym. 1997: 196-197.)
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Tarkastelumme varhaisen vuorovaikutuksen nakokulmasta syvensi kasitystamme Tyy-
ne Luoman merkityksestad tdmén paivan terveydenhoitajakoulutukselle ja — tyélle. Sa-
moja teemoja kayttden analysoimme ensimmaisen terveydenhuoltokurssin sisallon.

Loysimme opinnaytetydmme kysymyksiin vastaukset.

Kuvailemamme prosessin myo6ta lukija pdéasee helposti alkuperaisen materiaalin luok-
se. Hoitotydn koulutuksen museosta I6ysimme oppikirjoja, sekd Tyyne Luomaan liitty-
via kirjoituksia. Eri vaiheiden kautta l0ysimme tien Kansallisarkiston laajan materiaalin
luokse. Lahes kaikki lahteemme ovat alkuperaislahteitd. Kaikki kdytossamme olevat
materiaalit ovat olleet julkisia. Alkuperaisten lahteiden kaytto oli hyva, silla havaitsimme
Tyyne Luoman johtajattaren uran aloitusajankohtaan seka varhaisimpiin sailyneisiin
tietoihin opintojen sisallosta ristiriitaa uudempien tehtyjen tutkimusten kanssa. Inkeri
Benson (1973) on kirjassaan kuvaillut Tyyne Luoman aloittaneen Valtion Terveyden-
huolto-opiston johtajattarena vuonna 1933. Kansallisarkiston lahteiden mukaan Tyyne
Luoma nimitettiin johtajattareksi vuonna 1931. Tyyne Luoma lahti yhdeksaksi kuukau-
deksi opintomatkalle vuoden 1932 alussa Yhdysvaltoihin ja Kanadaan. Tuon ajan ha-
nen sijaisenaan toimi neiti Elsa Aberg. limeisesti Benson (1973) ja hénta lahteena kayt-
téneet tutkijat ovat tulkinneet Tyyne Luoman ajanjakson johtajattarena alkaneen hanen
kotiin paluun jalkeen vuonna 1933. Olemme Tyynen Luoman elamantyota kuvaukses-

sa pysyneet Bensonin (1973) nakemyksessa.

Benson (1973) on kirjassaan kuvannut ensimmaisen terveydenhuoltokurssin alkaneen
3.1.1933. Vanhin sailynyt toimintakertomus on hanen mukaansa lukuvuodelta 1937-38
(Benson 1973: 15). Kansallisarkistosta 16ytyi paivakirjoja, joiden mukaan ensimmainen
Valtion terveydenhuolto-opiston terveydenhuoltokurssi alkoi 1.9.1931. Paivéakirjoista
kéavivat selkeasti ilmi kurssin oppiaineet tuntimaarineen ja luennoitsijoineen. Paatimme
asiaa pohdittuamme kayttaa tatd ensimmaisen terveydenhuoltokurssin tietoja ana-
lysoidessamme miten terveydenhoitajakoulutuksen alkutaipaleella huomioitiin varhai-
sen vuorovaikutuksen merkitys. Se, etta Tyyne Luoma lahti kolmannelle opintomatkalle
kesken ensimmaisen terveydenhuoltokurssin, ei mielestdmme heikennd taman paiva-

kirjan kaytén merkitysta.

Kansallisarkistossa tarkastelimme vuosien 1931-44 Valtion Terveydenhuolto-opiston
paivakirjoja. Kuvasimme digikameralla kurssien 1,2 ja 3a (1931-33) seka kurssin XXII
(1944) sisallét. Analyysiin valitsimme ensimmaisen vuosikurssin sisallon. Epaselvyydet,

jotka tuon kurssin arkistointiin liittyivat, ratkaisimme valitsemalla kasittelyyn kansilehdel-
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lisen paivékirjan. Pidimme sita luotettavampana tuon kansilehden vuoksi. Analyysin
teimme varhaisen vuorovaikutuksen teemojen mukaan. Jatimme pois niin sanotut
yleisaineet, koska ne eivat sisdlla varhaisen vuorovaikutuksen tukemisen kannalta

olennaista asiaa.

7.2 Jatkotutkimusehdotukset

Kansallisarkiston materiaalien pohjalta olisimme voineet analysoida monta muutakin
ajanjaksoa tai aihetta. Olisimme esimerkiksi voineet analysoida useampia terveyden-
huoltokurssien oppikirjoja. Laajemman oppikirja-analyysin avulla varhaisen vuorovaiku-
tuksen historiallinen ulottuvuus olisi tullut kattavammin esille. T&alldin painopiste olisi
kuitenkin ollut varhaisen vuorovaikutuksen nékyminen oppikirjoissa. Tyyne Luoman ja

opetuksen muu sisélto olisi tallgin jaanyt vdahemmalle huomiolle.

Laki kunnallisesta aitiys- ja lastenneuvoloista tuli voimaan vuonna 1944 samoihin ai-
koihin, kuin jatkosotakin loppui. Terveydenhoitajat ovat olleet merkittdvassa tehtavassa
Suomen yhteiskunnan kehittyessa hyvinvointivaltioksi. Osoituksena tasta on esimerkik-
si merkittdva imevaiskuolleisuuden, kansalaisten aliravitsemuksen ja kansansairauksi-
en kuten tuberkuloosin vaheneminen. Kiinnostavaa olisi tutkia imetysohjauksen tuke-
mista ennen sotia ja tdnd paivana, mita eroavaisuuksia tai yhtenevaisyyksia naista l1oy-
tyy. Opetussuunnitelmia ja opintopaivakirjoja analysoimalla voisi muodostaa kertomuk-
sen miltd tahansa terveydenhoitajan tyon osa-alueelta, kuten tartuntatautien vastusta-

mistydsta nykyiseen rokotusohjelmaan.

Jaimme pohtimaan, nakyisivatké muodostamamme nelja varhaisen vuorovaikutuksen
teemaa terveydenhoitajakoulutuksen alkuvaiheen oppikirjoissa. Valtion terveydenhuol-
to-opiston arkistossa oli oppikirjaluettelo ja toimintakertomuksia. Niiden mukaan kysei-
sella kurssilla on kaytetty kahta oppikirjaa muun luentomateriaalin ohella. Nama kirjat
olivat Arvo Ylpon "aiti pikkulapsensa hoitajana” ja Kaarina Karin ” terveydenhoidon
opas kodeille ja naisille”. Saimme tarkasteltavaksemme vain Arvo Ylpon kirjan, joten
sisdllytimme sen analyysin terveydenhuoltokurssin siséllon analyysiin. Tama voisi

my6s olla mahdollisen jatkotutkimuksen aihe.
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7.4 Oma oppimisprosessi

Valitsimme aiheeksi terveydenhoitotydn historiaan liittyvan aiheen, terveydenhuolto-
neuvos Tyyne Luoman. Aihe oli meille tdysin vieras ja teimme paljon ty6ta 16ytadk-
semme ndkdkulman, josta hanta tarkastelisimme. Tyyne Luomasta oli kirjoitettu jo var-
sin kattava henkilhistoria, siksi koimme mielekkdammaksi kytke&d hanen ja terveyden-
hoitotydn historiat tdhan paivaan. Suurin haaste oli se, miten saada Tyyne Luomaan
littyva opinnaytety0 kytkettya tybelamaan. Kiinnostuimme opinnaytetydn tekemisesta
uudella tavalla. Laajan materiaalin hyédynnettavyys tassa opinnaytetydssa, terveyden-
hoitajan opinnoissa ja tytelamassa kirkastui meille véahitellen. Analysoimme ja poh-
dimme Tyyne Luoman eldamaa, hanen aikaista terveydenhuolto-opetusta varhaisen

vuorovaikutuksen teemojen avulla.

Tarkastelimme aihetta varhaisen vuorovaikutuksen nakdkulmasta, koska nykyisessa
aitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajan ty6ssa varhaisen vuorovaikutuksen tukemi-
nen on tarke&aa. Aitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajan ymmarrys yhteiskunnassa
tapahtuneiden muutosten ja terveydenhoitotydn historiasta auttaa hanta taman paivan
tydssa. Han kykenee paremmin ymmartamaan ja vaikuttamaan sukupolvien ajan vai-
kuttaneisiin kasityksiin imevaisikaisen lapsen hoidosta. Terveydenhoitaja osaa parem-
min kiinnittd& huomiota ja tukea perheita varhaiseen vuorovaikutukseen perheen laht6-

kohdista kasin.

Valmistuvina terveydenhoitajina koemme, etta yksild vaikuttaa ymparistoénsa ja ympa-
risto yksiloon. Tama tulisi huomioida kaikessa terveydenhoitotydssa sen painopisteesta
huolimatta. Olisi tarkedd huomioida historiassa jo hyviksi havaitut tavat toimia myds
taman paivan yha teknistyvassa maailmassa. Naita tapoja ovat esimerkiksi perhekes-
keisyyden, lapsen kasvun ja kehityksen seké varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen
neuvolatydssa. Lapset nahtiin jo 1930-luvulla tulevaisuuden voimavarana, joita tulee

suojella. Poliittisessa paatoksenteossa tuetaan tata ajatusta nykypaivanakin.

Aiheen tdsmentamisen ja opinnaytetydn kirjoittamisen aikana olemme tutustuneet toi-
siimme ja oppineet toistemme ty6tavoista paljon. Olemme olleet tasavertaisia ja ty6s-

kentelytavat ovat tukeneet toisiaan.

Ty6suunnitelmavaiheen avulla saimme jasenneltya mita talla opinnaytetyolla haemme.

Laadullisen opinndytetydn prosessiin kuuluu aiheen tasmentyminen pitkin matkaa.
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Opinnaytetydmme tarkoitus, tavoite ja kysymykset selkiintyivat, kun olimme jo tutustu-
neet kertaalleen koko laajaan materiaaliin. Tydsuunnitelmavaiheessa opinnaytetyon
nimi oli Varhaisen vuorovaikutuksen nédkyminen opetussuunnitelmissa ja opintosisal-
I6issa terveydenhoitajatydn uranuurtaja Tyyne Luoman aikaan sekd nykypaivana. Ai-
neiston keruun ja siihen perehtymisen myota tdsmensimme opinndytetydmme koske-

maan vain ensimmaista Valtion terveydenhuolto-opiston terveydenhuoltokurssia.

Pohdimme kuinka lahted liikkeelle, silla historiallisen opinnaytetyon tekeminen oli
kummallekin uusi kokemus. Luimme useita historian tutkimuksen tekemisté kasittelevia
teoksia ja tutustuimme erilaisiin aatesuuntauksiin. Etsimme historiaa hyddyntaneita pro
gradu -tutkielmia ja vaitoskirjoja saadaksemme kasityksen sopivasta tavasta edeta.
Historian tutkimuksen yhdistaminen hoitotieteeseen oli haasteellista. Jos kaytossamme
olisi ollut hoitotieteellinen historiantutkimusta kasitteleva teos, olisi opinnaytetydn pro-

sessi ollut selkedmpi.

Olemme oppineet paljon hoitotieteellisesta tutkimuksesta ja historiallisesta lahestymis-
tavasta. Yksi oivalluksista oli Hermeneuttisen kehan kayttdminen laadullisen opinnayte-
tydn prosessin jasentdmisessa. Laajan aineiston kasitteleminen ja rajaaminen selkiytyi,
kun ymmarsimme sen olevan osa tarkeaa prosessia. Hermeneuttisen kehan vaiheita
toistamalla 16ysimme opinndytetydmme kannalta keskeisen aineiston. Kirjallisuudessa
hermeneuttisen kehan kayttéa on kuvailtu sipulin kuorimisen avulla. Laaja aineisto on
sipulin uloin kerros. Aineiston ydin paljastetaan kuorimalla riittdvdn monta kerrosta.
Kuoriminen tarkoittaa aineistoon tutustumista yha uudelleen ja siten aineiston valikoituu
olennaiseen. Aineistomme ytimeksi muodostui Tyyne Luoman elama, ura ja ajatukset
sekd Valtion terveydenhuolto-opiston ensimmaisen terveydenhuoltokurssin sisallén

analyysi varhaisen vuorovaikutuksen teemojen mukaan.

Kansallisarkistossa tutustuimme kolmeen laajaan arkistokokoelmaan. Paljon mielen-
kiintoista kansallisarkistosta |0ydettya aineistoa jai kayttamatta tarkoituksenmukaisen
rajauksen myotd. Suosittelemme jokaiselle kayntia kansallisarkistossa, silla siella on

taltioituna paljon hyddyllista materiaalia.

Olemme pitaneet tata tietynlaisena matkana, jonka varrella on ollut monenlaisia polku-
ja. Polkuja kulkiessamme olemme tutustuneet Tyyne Luomaan henkiléna, opettajana ja
terveydenhuollon uranuurtajana. Tutustuimme my6s Suomen ja terveydenhoitotydn

historiaan seka opimme arvostamaan sotien aikana tehtya ty6ta uudella tavalla. Poluil-
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la kanssamme kulkivat varhaisen vuorovaikutuksen teemat terveydenhoitajan tehtavat
ja taidot, terveydenhoitajan ominaisuudet, terveydenhoitajan tydympéaristd ja ime-
vaisikdinen lapsi perheineen. Teemat auttoivat meitd tarkastelemaan kaiken tadman
merkitystd uudessa valossa. Lopputuloksena toimme terveydenhoitotydn historian
osaksi taman paivan opiskelua ja tyotd. Matkalle jai monta mielenkiintoista asiaa ja
toivomme, ettd jonakin paivana nama aiheet I6ytavéat tiensd tdhan paivaan.
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Taulukko 3. Varhaisen vuorovaikutuksen keskeiset kasitteet kirjallisuus-

katsauksen pohjalta

Tekija

julkaisuvuosi

Varhaisen vuorovaikutuksen yhteistydsuhteeseen liittyvat ka-
sitteet

Hastrup

2005

kyky vuorovaikutukseen

tukeminen

sitoutuminen

kumppanuussuhde

luottamus

ennaltaehkaisy

kuuntelu

kunnioitus

aito kiinnostus ja lasndolo

yhteistyo

huoliperheen tunnistaminen

riittdvan hyva vanhemmuus

havainnointi

joustavuus

yhteiset tavoitteet

asiantuntijuus

auttamisprosessi

neuvottelu

kommunikaatio

rehellisyys

kyky vuorovaikutukseen

halu vuorovaikutukseen

kehitystd suojaava tekija

ennaltaehkaisy

mielenterveystyo

Neuvolatyon
kasikirja

2007

sosiaaliset olosuhteet

Hoito- ja hoivatilanteet
yhdessaolo

lasnaolo

palautteen anto ja vastaanotto

aktiivinen kuuntelu

kyky saadella vuorokausirytmia

sosiaaliset olosuhteet

tukirakenteiden tarjoaja ja vastaanottaja

Hoito- ja hoivatilanteet

yhdessaolo

lasnaolo

kontaktin otto kyky

kyky ymmartéa lapsen viesteja




Liite 1
2(3)

Tekija

julkaisuvuosi

Varhaisen vuorovaikutuksen yhteistydsuhteeseen liittyvat ka-
sitteet

séannollisyys

turvallisuus

jatkuvuus

Puura

2013

vuorovaikutus

vanhemman mielikuvat lapsesta

vanhemman odotukset lapsesta

ennakkokasitykset vauvan hoidosta

perheen tilanne

vaikeuksien ratkaisutaidot

realistinen kuva vastasyntyneesta

vauvaan sitoutuminen

palautteen anto ja vastaanotto

perheen rohkaisu

vanhemman mielikuvat itsesta kasvattajana

lapsen kanssa olemisen tavat

rajojen ja saantdjen asettaminen

Onnistunut
imetys,

2010

vuorovaikutus, vuorovaikutuskokemukset, tunnevuorovaikutus

kiintymyssuhteen laatu

kehitysta edistava tekija

hyva hoito

vauvan kokemukset

tunne-eldman ja kayttaytymisen saately

omien tunteiden tunnistaminen

tunteiden saately

huolenpito, hyva hoiva

vuorovaikutuksen havainnointi ja arviointi: kayttaytyminen, tunneil-
maisu ja psykologinen taso

somaattisen terveydentilan havainnointi

katsekontakti

raskauden aikaisen terveydentilan seuranta

vanhempien voinnin kartoitus

mielikuvat, odotukset
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Varhaisen vuorovaikutuksen yhteistydsuhteeseen liittyvat ka-
sitteet

vanhempien ennakoimat vaikeudet

imetyksen, varhaisimetyksen ja ihokontaktin merkityksen ohjaami-
nen

rehellinen, mydnteinen palaute

vanhempien rohkaisu

yhteistyd

kodinhoidon apu

ohjaus tukitoimenpiteiden ja hoidon piiriin
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Uusi sairashoidollinen ty6alote

Uusi sairashoidollinen tydalote.
Tyyne Luoma.

Viime vuosikymmenelld kidyty maailmansota aukaisi ihmis-
ten silmit, opittiin kiinnittdma4dn huomiota yhteiskunnallisiin
oloihin ja niissd vallitseviin epédkohtiin. Tédten ne ankarat ajat,
joita eri kansat maailmansodan melskeissid ja sitd seuraavina
vuosina saivat kesti##, osoittivat myods sosialisen sairashoidon
tarpeellisuuden ja viittoittivat tien sen eri toiminta-aloille. Oli
tasoitettava sodan arpia, suojattava ihmiselimii ja valmistettava
humanista mieltd ihmiskodeissa.

Ennen kiinnitettiin pddhuomio siihen, miten voitaisiin sai-
ras parantaa, nyt koetetaan kaikin keinon valmistaa maapera
sellaiseksi, etti voitaisiin estdd taudin tulo ja sen aiheuttamat
taloudelliset ja yhteiskunnalliset vaikeudet. Tdmin estdvin ajan
merkeissi on useissa Europan maissa ja Yhdyisvalloissa synty-
nyt kaikkien muiden yhteiskunnallisen terveydenhuoltotyomuo-
tojen, kuten esim. lastensuojelu-, tuberkulosi- ja kouluhoitotytn
rinnalla tavallaan uusi sairashoidollinen tyémuoto, jossa sairas-
hoidon historian vanhimpaan tyéomuotoon, nimittdin kotisairas-
hoitoon on liitetty uudemman ajan tuoma estdvé sairashoito.
Tdma yhteiskunnallinen terveydenhoitotyd on kaikkialla, missi
sitdi tehddin, saanut suurta tunnustusta osakseen juuri siksi,
ettd siind terveydenhoidollinen neuvontaty6é tapahtuu sairasvuo-
teen #Adressd ja juuri ndin ollen voi parhaimman tuloksen antaa.

Koska Suomen Sairaanhoitajatarliitto on ohjelmaansa otta-
nut ,maan sairaan- ja terveydenhoidon kehittimisen*®, on se teh-
nyt alotteen juuri tyén tatda muotoa silmilldpitden. Tdmid on
tapahtunut varsinkin koska Helsingin sairaaloissa vallitseva tilan-
ahtaus, suhteellisen korkeat sairaalamaksut ja toisaalta varojen
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puute kustantaa yksityishoitajatarta sekd monet muut syyt ovat
aiheuttaneet sen vaikean tilanteen, ettd hyvin suuri prosentti
kaupungissa sairastavista sairaista ei saa sairaalahoitoa, jddden
siten vaille kouluutetun hoitajattaren apua. Témin tilanteen hel-
poittamiseksi tulee Suomen Sairaanhoitajatarliitto tastéldhin toi-
mittamaan koteihin kouluutettuja hoitajattaria, jotka viipyvat ko-
deissa ainoastaan sen ajan, minkd kullekin potilaalle kuuluva
hoito ja ladkdrin madradmi kasittely vaatii ja sellaisilla maksu-
ehdoilla, ettd kaikki ovat tilaisuudessa apua saamaan. Tadssd
tarkoituksessa avataan Liiton toimiston yhteyteen ,Kotisairas-
hoidon ja Terveydenhuollon Keskus*, jonka tarkoitus on am-
mattitaitoisen hoidon hankkiminen kotona sairastaville sairaille
ja josta toimitetaan, kuten ylld on mainittu, kouluutettuja sai-
raanhoitajattaria antamaan sairasapua kodeissa, suorittamaan la4-
kidrien madrdamii hoitoa, kuten kadreitd, kylpyjd, ruiskeita j. n.e.,
sekd sairaille kuuluvan aamu- ja iltahoidon.

Taman ,Keskuksen“ vilitykselld toimivat kotisairaanhoita-
jattaret eivit anna ilmaista hoitoa, tehden kuitenkin poikkeuk-
sen tapauksissa, joissa se on aivan vilttimitontd. Potilaat mak-
savat saamastaan hoidosta 10 mk. kerralta. My&s on otettava
huomioon, etti kotisairaanhoitajatar palvelee jokaista laakarid,
joka potilailleen tarvitsee hoitajattaren apua, ja on hin siis ti-
laisuudessa téten palvelemaan kaikkia yhteiskuntaluokkia. Niissd
kahdessa yllimainitussa kohdassa eroaa kotisairaanhoitajattaren
tyd aluelddkirien alaisina toimivien diakonnissojen tyostd, joka
rajoittuu ainoastaan aluelddkirien hoidossa olevien potilaiden
hoitoon ja ehdottomasti maksuttomaan avunantoon. Kotisai-
raanhoitajatar ei tdten tule astumaan diakonissojen toiminta-
alueelle, vaan avautuu hénelle oma laaja ty6maa.

Kotisairaanhoitajatar ei suorita vuorokausi-, piiva- eikd yo-
hoitoa, kuten yksityishoitajatar, vaan on hinen, suoritettuaan
potilaalle kuuluva hoito, jitettdva timi perheen jdsenten huos-
taan. Hoitajattaren on siis annettava ohjeita ja neuvoja, miten
sairasta on hoidettava hénen poissaollessaan ja miten sairaan
elimin, olosuhteita silmilldpitden, voi jirjestid mahdollisimman
mukavaksi ja miten ympiriston on sairaaseen suhtauduttava.
Tdten avautun hoitajattarelle tilaisuus antaa neuvoja sekd pa-
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rantavassa ettd estdvdssd kotisairashoidossa, koti- ja henkilo-
kohtaisessa terveydenhoidossa ja jos potilaana on lapsi tai per-
heessid on lapsia, pientenlasten hoidossa. Myos kuuluu hoita-
jattaren tehtdvddan, mikédli mahdollista, auttaa hidnen hoitoonsa
joutuneita perheitd yhteiskunnallisissa ja taloudellisissa vaikeuk-
sissa, asettuen yhteistydhdn kussakin tapauksessa parhainta apua
antavan yhteiskunnallisen tyojirjeston kanssa.

Myds on kotisairaanhoitajattaren oltava hyvissd yhteis-
tyossd kutakin potilasta hoitavan ldakarin kanssa. Kouluutet-
tuna hoitajattarena tuntee hidn tarkoin potilaista vastuussa ole-
van lddkédrin ja hoitajattaren valilla vallitsevan suhteen, joten hin
el anna mitddn hoitomadridyksid, vaan toimittaa ldakérin an-
tamat méidrdykset ja neuvoo ja ohjaa perheen jdsenid, miten
lddkdrin antamia ohjeita ja médrdyksid on noudatettava. Kuta-
kin potilasta hoitavan ladkidrin méadrdyksia varten jittad hoita-
jatar potilaan kotiin erityisen hoitomerkintilistan, johon ladka-
rilld kdynnilld&in on tilaisuus merkitd potilaalleen haluamansa
hoito. Hoitajatar puolestaan merkitsee kdynnillidn tekeminsi
potilaan tilaa koskevat havainnot. Taten on lddkérin ja sai-
raanhoitajattaren yhteistyd myos kodeissa jédrjestettdvissd siten,
ettd sitd, kuitenkin kunkin kodin olosuhteita silmallapitden, voi-
daan tehdd samoilla edellytyksilld ja samalla menestykselld kuin
lddkdrin ja hoitajattaren yhteistytd sairaalassa.

Se, miten edelld esitettyjen periaatteiden mukaan tyskentele-
vien jirjestéjen tyé on muissa maissa pantu alulle ja milla
menestykselld ne ovat toimineet, kdy paraiten selville tarkasta-
malla sellaisten jdrjestdjen tyotd, joiden toiminta-aika voidaan
laskea jo vuosikymmenissd. Yksi téllainen sosialinen sairas-
hoitojérjests on New Yorkissa toimiva ,Visiting Nurse Service,
administered by Henry Street Settlement*.

,Henry Street Settlementin® syntysanojen lausuja oli eris
nuori amerikkalainen sairaanhoitajatar, miss LiLLian D. WaLp.
Han oli juuri lopettanut sairaanhoitajatarkouluutuksensa, kun
erds hyvintekeviisyysjdrjesté pyysi hintd antamaan pienen kurs-
sin kotisairashoidossa New Yorkin laitakaupungin siirtolaisille.
Erddnd pdivdnd tuli hinen luokseen pieni tyttd, joka kertoi, ettd
diti oli sairas ja pyysi tdtd tulemaan didin luokse. Miss WALD
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meni ja tuolla kdynnilld hdn sai, kuten hidn itse sanoo, ,henki-
sen kasteensa“. Hin oli nahnyt paljon surkeutta yleisessi sai-
raalassa, mutta sairaus ja suuri elimidn kurjuus tidssd pienessd
kotihokkelissi New Yorkin itdisen osan laitakaupungissa sai
hidnet 16ytimadn eldmintehtdvinsd. Hén tunsi kansalaisvelvol-
lisuudekseen asettua asumaan sinne laitakaupungin kurjuuden
keskelle, voidakseen ldheltd seurata ja lievittdd sielld vallitsevaa
sairautta ja suurta hdtad. Saatuaan kumppanikseen erddn kurssi-
toverinsa vuokrasi hidn Henry Streetin varrella sijaitsevan pie-
nen huoneuston, josta muodostui se keskus, josta sen kaupun-
ginosan asukkaat saivat sekd apua ettd neuvoja, tietiméttd vield
silloin, ettd hdn tdten oli laskemassa perustaa yhdelle Ameri-
kan nykyisin kuuluisimmista ja paraiten jirjestetyistd sosialisen
sairashoidon tydjirjestoistd. '

T44lla New Yorkin laitakaupungilla he sitten hoitivat sai-
raita, antoivat neuvoja kaikessa, missd huomasivat neuvoja tar-
vittavan, tutustuivat asunto-oloihin, seurasivat lasten eldmii ja
heiddn kauttaan kouluoloja. Heiddn silmédnsd olivat avoinna
kaikelle, he olivat kaikkien neuvonantajia ja ystdvid ja auttoi-
vat kaikessa, missd voivat. Pian olivat he siksi perehtyneitd
sikdldisiin oloihin, ettd siirtolaiskomiteat, terveydenhoitolauta-
kunta, koulujen johtokunnat, asunto-olojen tarkastajat y. m.
tulivat kysymiéin heilti neuvoja.

Taten tydala laajeni, uusia tyomuotoja syntyi ja tyonteki-
joitd tdytyi lisdtd. Jérjesteltiin opetusta ja erilaatuisia kursseja
lapsille ja dideille ja sairaanhoitajien pihamaasta tuli lasten
leikkikenttd. Siten siitd pienestd ja vaatimattomasta alusta,
joka tehtiin v. 1893, on kehittynyt sellaiset yhteiskunnallisen
terveydenhuoltotyén - muodot kuin ditiyden-, pientenlasten-,
koululastentuberkulosi-, ja nuorisohuolto. Ty6 on sittemmin
vuosi vuodelta yhd vain kasvanut ja késittdd nykydidn koko
Suur-New Yorkin esikaupunkeineen. Henry Street Settlementin
palveluksessa on nykyadn 300 hoitajatarta, jotka tytskentelevit
25 eri paikallisen huoltokeskuksen vilitykselia. Kullakin hoi-
tajattarella on oma piirinsd, jonka sairaustapauksista ja tervey-
dellisistd oloista hoitajatar huolehtii.

Kuten edelld esitetty kansan terveyden kohottamiseksi ja
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edistdmiseksi tydskentelevd yhteiskunnallinen terveydenhuolto-
tyén jdrjestd on myds Suomen Sairaanhoitajatarliiton avaama
,Kotisairashoidon ja Terveydenhuollon Keskus“ ottanut ohjel-
mansa sek#d sairashoidon ettd siihen vilittémisti liittyvdn neu-
vonta- ja valistustyon ja tulee siten suorittamaan osansa siind
taistelussa, jota kdydddn tauteja, kurjuutta ja h#tda vastaan.
Kotisairashoidon ja Terveydenhuollon Keskus uskaltaa siis titen
astua niiden sairashoidollisten ja yhteiskunnallisten tyojarjesto-
jen riviin, jotka kaikki yhdessd ja kuitenkin kukin alallaan te-
keviat tyotd Suomen kansan taloudellisen ja terveydellisen eli-
mén kohottamiseksi sekd luovat uutta terveempidd ja onnelli-
sempaa sukupolvea.

Suomen Sairaanhoitajatarliitto sulkee tdten ,Kotisairashoi-
don ja Terveydenhuollon Keskuksen* (Liisank. 21 B, puh. 23 262)
kaikkien aikakauskirja Duodecimin arvoisien lukijoiden huomioon.
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Suomen Sairaanhoitajatarliiton yksityishoitajatartoiminta ja kotisairashoi-

to

Suomen Sairaanhoitajatarliiton yksityishoitajatar-
toiminta ja kotisairashoito.

Tyyne Luoma.

Tietden, ettd asianmukaisen sairashoidon tarjoaminen yhteiskun-
nalle on sairaanhoitajatarammattikunnan velvollisuus, oli Suomen Sai-
raanhoitajatarliitolla heti sen perustamisen jdlkeen selvilld, ettd sen
ensimmaiinen tehtivi oli perustaa, ensiksi Helsinkiin ja sitten mydhem-
min mahdollisuuksien mukaan muihin kaupunkeihin, toimisto, josta
toimitetaan sairaanhoitajattaria kodeissa sairastaville sairaille. Syys-
kuun 1 p:nd 1925 avattiinkin Helsingissd Liiton yksityishoitajatartoi-
misto ja sen yhteydessd yksityishoitajatarkoti yksityishoidossa ja
muuaita sairaaloiden ulkopuolella toimivia sairaanhoitajattaria varten.
Kun hoitajattarien kysyntd kuitenkin kuukausi kuukaudelta on yha
vain kasvanut eiki toisaalta ole voitu hoitajatarvoimia samassa suhteessa
lisdta, oli etsittiva myos joku teinen tapa kuin yksityishoitajattarien
vilitys, toimittaa hoitajattaria koteihin sairaustapausten sattuessa,
jotta Suomen Sairaanhoitajatarliitto voisi suuremmassa madrin lyy-
dyttaa sairaanhoitajatarapua tarvitsevan yleison tarpeita sekd toi-
mittaa hoitajattaria niin moneen kotiin kuin mahdollista. Monien
ulkomaisten sairaanhoitajataryhtymien esimerkkid seuraten avasi
Suomen Sairaanhoitajatarliitto sitten maaliskuun 15 p:nd 1926 yksi-
tyishoitajatartoimistonsa yhteydessd n.k. »Kotisairashoidon ja Tervey-
dentiuollon Keskusy-nimisen toimiston, jonka tarkoituksena on toi-
mittaa ammattitaitoista apua kotona sairastaville sairaille kotikayntien
muodossa.

Niiden molempien toimistojen tyd vuonna 1926 selvidd seuraavasta
tilastosta:

Yiksilyishoitajalarioimisto.

Toimiston valitykselld on yksityishoidossa vuoden 1926 kuluessa
tyoskennellyt 55 hoitajatarta, joista 25 on ollut ympari vuoden toimis-
ton palveluksessa.

Hoitopaikkoja on vilitetty 306 ja on hoitopdivien fuku 5256;
niistd on ollut: vuorokausihoitoa 3960

paivihoitoa 476
yohoitoa 820.
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Yksityshoitajattaret ovat myds tarvittaessa toimineet eri sairaaloissa
viransijaisina.

Kolisairashoidon ja Terveydenhuollon Keskus.

Kotisairaanhoitajattaria on Liiton palkkaamina vakinaisella kuu-
kausipalkalla toiminut 2, joista teinen kuifenkin ainoastaan 6 kuukautta.
Hoitajatarvoimia tullaan tietysti lisidmadn sita mukaa kuin tyon
lisadantyminen sitd edellyttda.

Maaliskuun 15 pdivistd lihtien on hoidettu 205 potilasta ja tehty
1364 kotikdyntia, joista ¢33 on sairaskdyntid ja 431 huoltekdyntia.

Sairaskdynnil jakautuvat seuraavasti:
aikuisia 487
lapsia (2—16 vuotiaita) 152
lapsia (2 v. nuorempia) 254

Huollokdynnit jakaufuvai:

aikuisia ja lapsia 259

(2 v. vanhempia)

japsia (2 v. nuorempia) 162

ditiydenhuoltoa 15
Kotikiyntejd, joista on suoritettu midrdtty maksu, on tehty 903 ja
ilmaisia 461.

Kuten ylliolevasta tilastosta nikyy, on Kotisairashoidon valityk-
selld hoidettu 9 1/2 kuukaudessa 205 potilasta, kun taas yksityishoita-
jattaret ovat koko vuonna hoitancet 306 potilasta, vaikka tydvoimaa
on ollut niilld monin verroin enemmin, mutta onkin otettava huomioon,
etti vuorokausi eli 24 tunnin ty0 on se hoitomuoto, jota yksityishoita-
jattaret ovat suurimmalta osalta suorittaneet. Kotisairaanhoitajat-
taret taasen eivit koskaan hoida potilastaan 12-—24 tuntia vuorokau-
dessa, vaan viipyvit kodeissa ainoastaan sen ajan, minka kullekin
potilaalle kuuluva hoito ja lddkédrin midriama késittely vaatii. Jos
potilas on niin huono, ettei hantd voida jittid omaisten hoidettavaksi
hoitajattaren kotikdyntien valisend aikana ja jos hdnta ei myoskaan
voida siirtda sairaalaan, silloin kotisairaanhoitajatar pitda huolenaan
hankkia hoitajattaren, joka hoitaa hidntd, kunnes tauti saa paremman
kdanteen ja hin jilleen voi siirtyd kotisairaanhoitajattaren hoitoon.
Talid tavoin sadnndsteltyné voidaan hankkia péatevidd ja samaila huo-
keaa sairashoitoa lukuisille perheille. Silli aikaa kun yksityishoita-
jatar hoitaa yhtd ainoata sairasta, voi kotisairaanhoitajatar hoitaa
810 potilasta paivassa.

Hoitomaksuna kannetaan 10 markkaa kotikdynniltd, tdmad maksun
alhaisuus tekeekin kotisairaanhoitajattaren antaman avun mahdolli-
seksi kaikille yhteiskuntaluokille. Parempiosaisten perheiden pofilaita
hoidetaan rinnan kéyhempien kanssa ja jos potilas on varaton, anne-
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Laakintohallituksen kirje Kenraali Mannerheimin lastensuojeluliitolle 27

p:né& huhtikuuta 1931. N:o 3294. I.

o
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‘,,-,27 p.na hunhtikuute 1931,
 N:o 329%. I.

sairaalan hoitajattareksi, saada haluamansa erikoisalan jat-

- oppilaan tulee myoskin ‘tyoskennelld pienten lasten neuvo

#R A4S0 s

: sella ei ole kéytetts au omia 1

Aeib Kenraali ullannerheinin 1a:
-----  tensuojeluliitolle., then

5

Ssiraenhoitajettarien koulutuksesta annetun asetuksen
mukasn tulee seiraanhoitajataroppilaan, Joka haluaa erikoig
tua jollekin muulle sairasnhoitajattaren tyoalalle kuin

ko-opetusta opiskeluaikanzan saireanhoitejatarkoulussa. Seamen
gasetuksen mukaan tulee vanhempien koulutettujen saireenhol-
tejattarien sasda tilaisuus Jjatko-opetuksen sasmiseen sai-
rasnhoitejatarkoulussa,

Tarpeelliste terveyshuolto-opetusta varten on léskints-
hellituksen n#inollen jérjestettdvd 6 Kkuukautta Kkestévia
terveyshuoltokursseja osittain valtion sairaanhoite jatarkoul
Jen kolmannen vuoden 'oppilaille osittain koulutuksensa ai
kaisemmin p#sttineille sairasnhoitajatterille. Koska  tuhen—
kulosihoitajatarkurssit semalla lakkauteta=an, tulee Kkurssi-
en terkoitus olemaan tysvoiman koulutteminen niin hyvin
tuberkulosinvastustamistyshon kuin muuhun terveyshuoltotyohon.

Rurssien ohjelme on suunniteltu paépiirteissaén samak-
81 kuin Xearaali Mannerheimin 1l astensuojeluliiton terveys-
sisarkurssien. [&in ollen oppilaiden, Jotka aikalsemmin ei-
vBt ole perehtyneet terveen pikkulapsen hoitoon, tulee 1
kuukauden ajen harjoitella sopivassa laitoksessa. Kunkin

. “a-esemalle vahint#in 2 viikon ajen. Kun laak tohall
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~ edelleen tulee

'y

'kymykmsn olevet: henmot Byoa

4§ korvausta vastaal. LA
Kaytannollisen narjoittelun onjelmaan tulee odeu.e

rveyshuoltoon, l8hinnd koulunoit ajatar-

kuulumaan muuhun te g
hon perehtyminen, joten lésdkin-

Jja tuberkulonho:ltaaatartyb ;
4phallitus semalla tiedustelee voisiko lastensuojeluliitto

luovuttaa liiton tai sen osastojen yllépitémid, nykyisen
terveyssisarkurssin vastaavia tyomeita valtion terveyshw-
tokurssien har301ttelukent1ks1. 'Siind tepauksessa ettd liit-
to néinollen ei ket soisi oleven syytd jetkea omien ter-
veyssisarkurssiensa toimeenpanemist & voiteisiin epéilemétté
ne sairasnhoitajattaret, jotka liitto on aikonut syyslu-
xuksudella kouluttesa, siirtss Kkysymyksessdoleville vealtion
kursseille.
Tarkoitus on terveyssisarille, joilla tulee olemaan
yurssien osanottajia ohjattavanaan, suorittaa kuukaudessa = =
300 markkaa palkkiona opetustehtavéstéa,
Kun valtio nyt sairesnhoitajatarkoulutuksesta anne‘Ja B
asetukcen mukaisesti kaéy Jérjestémaan Kenreeli lannerhei-
min lastensuojeluliiton viitoittaman tien mukeaisia terveys-
giserkurssejs, tentoo léékintohallitus lausua tunnustuksen-
sa ja kiitollisuutensa liitolle siitd arvokkaasta tyostéa,
jonka 1liitto on suorittanut patevén tyovoimen Kkoulutta-
niseksi maen ‘terveyshuoltotyshon. Laékintshallitus Tyhtyy S
 tin&n tyohon siind toivossa ettd vapad“»"--rust"eneuojei tyo

el

antamaan virallisello toini 2 e
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Valtion terveydenhuolto-opiston paivékirja, kurssi 1-3a
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Terveyssisarkurssien 1. 1X1931 - 29 1l 1932 ohjelma, tietopuolinen opetus
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