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Opinnaytetyon tarkoituksena oli laatia opas sairaanhoitajille, jotka suunnittelevat ryhty-
vansad toimimaan itsendisind ammatinharjoittajina yksityisessa ladkarikeskuksessa. Tuo-
tokseen painottuvassa opinndytetydssa selvitettiin mitd sairaanhoitajalta edellytetdan,
jotta han voi toimia itsendisend ammatinharjoittajana yksityisessa laékarikeskuksessa,
minkalainen on toimintamalli, jossa sairaanhoitaja toimii itsendisend ammatinharjoitta-
jana yksityisessa ladkéarikeskuksessa ja miten sairaanhoitaja aloittaa ammatinharjoittaja-
na toimimisen. Opinndytetyon tavoitteena oli lisata tietoa itsendisend ammatinharjoitta-
jana toimimisesta niin sairaanhoitajille, tyoelaméyhteistytaholle kuin opinndytetyon
tekijalle. Tavoitteena oli myos heréttdd kiinnostusta sairaanhoitajien yrittajyyttad koh-
taan.

Oppaassa kerrotaan miten sairaanhoitaja voi aloittaa itsendisend ammatinharjoittajana
toimimisen ja mitd kéytdnnon asioita hénen tulee hoitaa toiminnan kdynnistdmiseen
liittyen. Opas koostuu prosessikuvausmallisista kuvista sekd kuvia tarkentavasta ja sel-
ventavéstad kirjallisesta osuudesta. Oppaassa késitelladn ammatinharjoittajana toimimi-
sen aloittamiseen liittyvid keskeisia asioita, joita ovat ammatinharjoittajan patevyys ja
ammattitaito, yhteisty¢ ladkarikeskuksen kanssa, toiminimen perustaminen ja tehtévat
ilmoitukset, talousasiat ja kirjanpito seka vakuutusten jarjestdminen ja verkostoitumi-
nen.

Kehittdmisehdotuksena esitetddn tutkimuksen tekemisté siitd, millaisia kokemuksia it-
sendisind ammatinharjoittajina toimivilla sairaanhoitajilla on toiminnan aloittamisesta ja
miten tulevat ammatinharjoittajat voisivat hyotya tuotetusta tiedosta.
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The purpose of this study was to create a guide for nurses who were starting to operate
in a private medical center as self-employed nurses. Another purpose was to gather in-
formation about operating as a self-employed nurse. The study was conducted as a pro-
ject.

The product of this study was a guide for nurses. The guide describes and explains how
nurses begin to operate as self-employed nurses and what practical things they have to
manage before that. The guide consists of process pictures and a literary part. The key
issues in operating as a self-employed nurse are the qualifications of a nurse, coopera-
tion with the medical center, the establishment of the business name, the required notifi-
cations, economic affairs, insurances, accounting and networking.

To further develop the procedure in the future, the experiences of self-employed nurses
starting the business should be more explored and the gained information could be uti-
lized to help starting to work as self-employed nurses.

Key words: nurse, entrepreneurship, self-employed, medical center
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1. JOHDANTO

Suomessa terveydenhuolto on perinteisesti painottunut julkiseen terveydenhuoltoon ja
terveydenhuollon koulutus on kouluttanut sairaanhoitajia julkisen sektorin tyontekijoik-
si. Yhteiskunnan kehittymisen myo6té tyontekomuodot ovat monipuolistuneet ja yrittéja-
na toimiminen on lisadntynyt monella alalla kuten myos sairaanhoitajien keskuudessa.
Palvelurakenteet ovat muuttuneet ja palvelutarve kasvaa, néin ollen sairaanhoitajia tar-
vitaan enemméan myos yksityiselle sektorille. Télla hetkell& sairaanhoitajat tydskentele-
vat yksityisissé laakarikeskuksissa useimmiten palkansaajina. (Verohallinto 2015; Tehy
2015.)

Mahdollisuus vaikuttaa omaan tyéhonsa, itsendisyys ja vapaus lisadvat yrittdjyyden
houkuttelevuutta. Myds sairaanhoitajien kokemukset kiireesta ja siitd, etta tyota ei pys-
tytd tekemaan itsed tyydyttavalla tavalla ovat epdkohtia, jotka lisdavat halukkuutta ryh-
tya yrittajéksi. Itsendisend ammatinharjoittajana toimiminen on yksinkertaisin yrittami-
sen muoto ja yksi sairaanhoitajan uravaihtoehdoista. Tassé opinnaytetydssa késitelldén
sairaanhoitajan toimimista itsendisend ammatinharjoittajana laékarikeskuksessa. (Tehy
2014, 7; Sankelo 2008.)

Ammatinharjoittaminen yksityissektorin ladkarikeskuksissa on ollut tavallista jo pitkaan
la&kareiden keskuudessa, mutta nykyisin myds enenevassa maarin sairaanhoitajat ovat
kiinnostuneita tydskentelem&in ammatinharjoittajina joko paa- tai sivutoimisesti (Tehy
2014, 7). Vaeston iké&antyessd, teknologian kehittyessa ja asiakkaiden vaatimustason
noustessa terveyspalvelujen kysynta lisaantyy ja yksityisen sektorin tarjoamien palvelu-

jen osuus terveyspalveluissa tulee nousemaan (Hartman 2011; LPY 2014).

Tassé opinndytetydssa selvitetddn padosin kirjallisuuteen perustuen kuinka sairaanhoita-
ja voi toimia itsendisend ammatinharjoittajana laékarikeskuksessa. Keratyn tiedon pe-
rusteella on laadittu opas sairaanhoitajille, jotka haluavat aloittaa toimimisen itsendisena

ammatinharjoittajana la&karikeskuksessa.



2. OPINNAYTETYON TARKOITUS TEHTAVAT JA TAVOITE

Taman opinnéytetyon tarkoituksena on laatia opas sairaanhoitajille, jotka suunnittelevat
yrittdjéksi ryhtymisté ja haluavat tyoskennelld itsendisind ammatinharjoittajina yksityi-

sessa laakarikeskuksessa.

Opinndytetyon tehtdvané on selvittaa:

1. Mitd sairaanhoitajalta edellytetaan, jotta hén voi toimia itsendisend ammatinhar-
joittajana yksityisessa ladkarikeskuksessa?

2. Minkalainen on toimintamalli, jossa sairaanhoitaja toimii itsendisend ammatin-
harjoittajana yksityisessé laakarikeskuksessa?

3. Miten sairaanhoitaja aloittaa ammatinharjoittajana toimimisen?

Opinndytetyon tavoitteena on lisata tietoa toimimisesta itsendisend ammatinharjoittajana
niin sairaanhoitajille, tydeldamayhteistydtaholle kuin opinndytetyon tekijélle itselleen.
Tavoitteena on myos herattda kiinnostusta sairaanhoitajien yrittdjyyttad kohtaan ja osal-
taan helpottaa sairaanhoitajien yrittdjaksi ryhtymistd. Opinndytetyon aihe on rajattu ké-
sittelemd&n nimenomaan ammatinharjoittajana toimimista yksityisessa ld&karikeskuk-

Sessa.



3. TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Sairaanhoitaja
itsendisena
ammatinharjoittajana

Sairaanhoitajan
ammatinharjoittaja-
toiminnan
kdynnistaminen

Sairaanhoitajana
toimiminen
laakarikeskuksessa

KUVIO 1. Opinnéytetydn teoreettiset l&htokohdat.

Ammatinharjoittaminen on yksinkertaisin yrittdmisen muoto. Ammattitoiminnassa ko-
rostuu henkil6kohtainen ammattitaito ja tyypillisia ammatinharjoittajia ovat perinteisesti
olleet esimerkiksi laakérit, fysioterapeutit, kampaajat ja hierojat. Ammatinharjoittajia

kutsutaan my®6s toiminimiksi. (Salin 2013, 10.)

Itsendiselld ammatinharjoittajamisella tarkoitetaan sellaista toimintaa, jossa terveyden-
huollon ammattihenkild ei ole julkisessa virassa eikd muussakaan palvelussuhteessa,
vaan tuottaa palvelut itsendisesti suoraan asiakkaalle (L&akériliitto 2015). Sairaanhoitaja
on laillistettu ammattihenkilo eli h&nell& on ammatinharjoittamisoikeus (Verohallinto
2015).
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Itsendisenda ammatinharjoittajana toimiva sairaanhoitaja myy ja suorittaa terveyden- ja
sairaanhoidon palveluja. Terveyden- ja sairaanhoidon palvelulla tarkoitetaan ihmisen
terveydentilan sekd toiminta- ja tyokyvyn palauttamiseksi tai yllapitdmiseksi tehtavia
toimenpiteitd. (Verohallinto 2015.) Yksityisessa laakérikeskuksessa toimiva sairaanhoi-
taja voi esimerkiksi toimia laakarin tyéparina, pitdd sairaanhoitajan vastaanottoa omaan
erityisosaamiseensa liittyen kuten esimerkiksi diabeteshoitaja tai psykiatrinen sairaan-
hoitaja. My0s sairaanhoitajan omaan erityisosaamiseen perustuva ryhméatoiminnan tar-
joaminen voi olla yksi toiminnan muodoista. Vain mielikuvitus on rajana. (Runne
2015.)



4. SAIRAANHOITAJA ITSENAISENA AMMATINHARJOITTAJANA

Sairaanhoitajayritysten méaaré lisadntyy, mutta tarkkoja tilastotietoja asiasta on vaikea
saada, silla viranomaiset tunnistavat koko sosiaali- ja terveysalan yrittdmisen yhtena
isona kokonaisuutena. Valviran tilaston mukaan lokakuussa 2011 sairaanhoitajaksi kou-
luttautuneita itsendisia alalla toimivia ammatinharjoittajia oli 408. Namé yritt4jat tarjo-
sivat kotisairaanhoitoa sek& sairaanhoitajan, terveydenhoitajan tai katilon vastaanotto-
toimintaa tai palveluja. Tieto ei kuitenkaan ole kattava, koska rekisterissd on paljon
ammatinharjoittajia, jotka eivat palvelualatietojen puutteellisuuden takia ndy poimin-
nassa. Mukana ei myoskaan ole sellaiset terveydenhuollon palveluja tuottavat sairaan-
hoitajayrittajat, joiden toiminta on luvanvaraista. (Ojanen 2013.)

4.1 Sairaanhoitaja ja yrittaja

Sairaanhoitajan tyonkuvassa on tapahtunut muutosta ja moniammatillinen tyoskentely
on lisdantynyt. Hoitajavetoinen vastaanottotoiminta on yleistynyt ja joitakin aikaisem-
min laékarin rutiinitehtaviin kuuluvia ty6tehtavié on siirretty sairaanhoitajien tehtaviksi.
Vuodesta 2012 alkaen riittdvan k&ytdnnon kokemuksen ja vaadittavan lisdkoulutuksen
omaama sairaanhoitaja on voinut saada myos rajatun ladkkeenmaard&dmisoikeuden.
(Valvira 2015 (2); Jauhiainen 2011.) Tydnkuvan ohella my6s tydsuhteiden muoto on
muuttunut. Aiemmin tyypillinen vuosikymmenid samaan tyonantajaan kestanyt tydsuh-
de on kaynyt harvinaisemmaksi ja tilalle ovat tulleet epatyypilliset tydsuhteet kuten
méérdaikaiset tyosopimukset, tyon projektiluontoisuus ja yrittajyys (Leppénen & Korte-
suo 2013, 8-14).

Sairaanhoitajien ty6olobarometri 2014 -selvityksen mukaan tyon imu ja tyotyytyvaisyys
sairaanhoitajan tyossa heikkenee jatkuvasti eika sairaaloita koeta houkutteleviksi tyo-
paikoiksi. Vetovoimaisiksi tydpaikoiksi koetaan sellaiset organisaatiot, jotka kehittavét
toimintaansa ja pystyvat tarjoamaan mielekkaitd ja haastavia tyotehtavid. Etenkin Y-
sukupolvi eli 1980-2000 luvulla syntyneet tuovat esiin tyytymattomyytt4 tyooloihinsa.
Ongelmat liittyvat huonoon johtamiseen, perehdytyksen puutteeseen ja vaikutusmahdol-
lisuuksien vahyteen. Euroopan maiden kesken tehdyn vertailun mukaan Suomessa ja
Kreikassa sairaanhoitajat vaihtavatkin eniten tyostaan toiselle alalle. (Hahtela 2015;
Vuokola 2015.)
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Hoiva-alan ja yrittdjyyden yhdistdmiseen liittyy tyypillisesti tietynlaista ristiriitaisuutta.
Feminiininen hoiva-ala ja siihen usein liittyva kutsumus seké voittoa tavoitteleva yritta-
Jyys ja businessajattelu ovat yhdistelm4, joka heréttaa ristiriitaisia tunteita. Tat4 mielen-
kiintoista asiaa on tutkinut Kirsi Hasanen (2013) vaitoskirjassaan Hoiva, yrittajyys ja
kerronnan keinot. Usein hoivayrittajat haluavat perustaa yrityksen juuri pystyakseen
tarjota hyvéa ja laadukasta palvelua ja yrittajyys on keino, jonka avulla se on mahdollis-
ta toteuttaa. (Hasanen 2013.)

Suomalaisessa kulttuurissa yrittajailmapiiri ei valitettavasti ole perinteisesti ollut kovin
myonteinen (Leino ym. 2013, 32). Lisaksi viranomaisyhteistyo ei toimi Suomessa kovin
joustavasti (Ojanen 2013). Epdonnistumisen pelko ja yrittajyyteen liittyvat kovat odo-
tukset voivat estéa yrittajaksi ryhtymistd. Suomessa kaivataankin positiivista, kannusta-

vaa ja rehellistd keskustelua yrittdjyyteen liittyen. (Leino ym. 2013, 32.)

4.2 Miksi ryhtya yrittajaksi?

Yritystoiminnan aloituksen lahtokohta on oma halu ja tahto aloittaa yrittdminen (Sai-
raanhoitajaliitto 2014). Yrittajand voi vaikuttaa omaan tyohonsa ja tehda toitd omalla
tavallaan ja aikataulullaan ja sitd kautta mahdollisesti vaikuttaa omaan tyotyytyvaisyy-
teensd ja jaksamiseensa (Sankelo 2008). Yrittajana toimiminen antaa uutta nakokulmaa
ammatissa toimimiseen ja voi siten vastata vaatimuksiin haasteellisesta tyosta (Puhak-
ka-Tanskanen & Tossavainen 2008, 99). Mediassakin esiin tuotu hoitajien tyytymatto-
myys tyooloihinsa on liséantynyt ja se nakyy erityisesti nuorten sairaanhoitajien joukos-
sa (Yle uutiset 2015).

Yrittdjien hyvinvointibarometrin (2014) mukaan kaksi kolmasosaa yrittdjistad kokee tyo-
kykynsa hyvaksi. Yrittajat tekevat usein pidempad tyoviikkoa ja pitavat palkansaajia
vahemman lomia, mutta jaksavat hyvin, koska ovat innoissaan siitd mité tekevat. (Lun-
dell ym. 2014, 3.) Naisyrittajat ovat tutkitusti paaosin tyytyvaisia tyéhonsa. Terveys- ja
sosiaalipalveluissa toimivat naisyrittajat ovat tyohonsa muilla toimialoilla toimivia
naisyrittajia tyytyvaisempid ja motivoituneempia. My0s terveys- ja sosiaalipalvelujen
naisyrittajat arvioivat tyokykynsa paremmaksi kuin muiden toimialojen naisyrittéjat.
(Palmgren ym. 2010, 11-13.)
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Lehtinen (2014) on tutkinut gradussaan sairaanhoitajien kokemuksia yrittajyysvalmiuk-
sistaan hoiva-alalla. H&n viittaa gradussaan Wilsonin ym. (2003, 2004) tutkimuksiin
koskien sairaanhoitajien yrittajyytta Australiassa, jossa yrittdjind tyOoskentelevat sai-
raanhoitajat toimivat konsultteina terveydenhuoltoalalla, kouluttajina ja sairaanhoitajina.
Australiassa sairaanhoitajat tyollistavat itsensd yrittdjind, koska haluavat toteuttaa tyo-
tdan omalla tavallaan. Hoitotyon yrittdjind he kokivat itsensa itsenéisiksi ja tyytyvéisik-
si. Tyo koettiin monipuolisena, koska he pystyivét vaikuttamaan omiin aikatauluihinsa

sekd pystyivat nostamaan imagoaan laadukkaan hoidon avulla.

Potentiaalisten maksukykyisten asiakkaiden madrd kasvaa tulevaisuudessa vdaeston
ikéantyessd. Suomessa arvioidaan olevan vuonna 2030 yli 1,5 miljoonaa yli 65-
vuotiasta. Ihmiset elavét pidempaan ja heill& on terveempi ja aktiivisempi vanhuus kuin
aikaisemmilla sukupolvilla. Thmiset haluavat myds yksilollisempaé palvelua. (Talous-
elama 35/2014). Terveyden merkitys on kasvanut ja siitd ollaan valmiita maksamaan
ailempaa enemman. Tamé synnyttdd kuluttajille myds uusia terveystarpeita. (Laaksonen
& Koskinen 2004, 174.) Vaaksyn laakarikeskuksessa toimiva sairaanhoitajayrittaja Tii-
na Wangel kertoo Kauppalehden 14/2013 artikkelissa uskovansa toita riittavan véaeston
ikadntyessa ja yksityisten terveyspalvelujen kysynnan kasvaessa. Wangel suosittelee
yrittjyyttd muillekin sairaanhoitajille sen tarjoamien hyvien mahdollisuuksien vuoksi.
Hén kokee tekevansd mielekéstd tyota hoitaessaan potilaitaan kokonaisvaltaisesti.
(Ohrnberg 2013.)

Sairaanhoitajan ryhtyminen yrittdjaksi ei valttaméattd ole niin riskipitoista verrattuna
joihinkin muihin aloihin. Sairaanhoitajan tyon tekeminen ei vaadi suuria investointeja
verrattuna aloihin, joissa tarvitaan kalliita koneita ja laitteita. Yrittdjyys lisdd myds
mahdollisuuksia urakehitykseen ja etenemiseen. Julkisella puolella tdydennyskoulut-
ksiin voi olla vaikea padstd, mutta yrittajat kouluttautuvat ahkerasti. (Ojanen 2013.)

4.3 Sairaanhoitajayrittajalta vaadittavat ominaisuudet

Yrittdjyyteen ja yrittdamiseen liittyvéssa kirjallisuudessa ja keskustelussa on paljon poh-
dittu hyvan yrittdjan ominaisuuksia. Itseohjautuvuuden on sanottu olevan ylitse muiden
nousevia yrittdjan ominaisuuksia (Pyykkd 2011, 79). Itseohjautuvuus pitaa siséllaan
paljon ominaisuuksia kuten vastuullisuus, oma-aloitteisuus, Kriittisyys, valintojen teke-

miseen kykenevyys, sopeutuvuus ja yhteistyokykyisyys. ltseohjautuvuudessa ja yritta-
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Jyydessé on arvioitu olevan paljon yhtéalaisyyksiad. (Puhakka-Tanskanen & Tossavainen
2004, 102.) Yrittajan on pystyttava tyoskentelemé&an itsendisesti ja hdnen on uskottava
omiin kykyihinsa (Tehy 2004, 7). Vaikka tiettyja yrittdjan ominaisuuksia voidaankin
luetella, ei kukaan kuitenkaan synny yrittdjaksi vaan se vaatii paljon muutakin. Yritta-
Jyytta on kuvattu myos sisaisen yrittdjyyden kautta asenteeksi, joka nékyy tapana ajatel-

la ja toimia sekd suhtautua tydntekoon (Leino ym. 2013, 32).

Puhakka-Tanskanen ja Tossavainen (2004) ovat kuvanneet sosiaali- ja terveysalan yrit-
t4jyyden osaamisvaatimuksia. Heiddn mallissaan korkeatasoinen ammatillinen koulutus
luo pohjan osaamiselle ja ammatin hallintaa yrittajané tukevat tyokokemus, alan yritté-
jyyskoulutus seké sisdinen kontrolliperusta. Sisdinen kontrolliperusta tarkoittaa sisaista
elaménhallintaa ja halua ottaa vastuuta. Se nakyy kykyna hallita yll&ttavid tapahtumia ja
joustavana toimintana, jossa asiakas otetaan huomioon. (Puhakka-Tanskanen ja Tossa-
vainen 2014, 101.)

Ammattitaito, jossa yhdistyvét sekd koulutus ettd kokemus tuo hyvan edellytyksen toi-
mia yrittdjand (Tehy 2014, 7-8). Sairaanhoitajayrittdjan on oltava pateva ja selvilla vas-
tuistaan. Sairaanhoitaja on terveydenhuollon laillistettu ammattihenkilo ja Valvira
myOnt&4 oikeuden harjoittaa ammattia. (Valvira 2014.) Ammattikorkeakouluissa voi
suorittaa sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkinnon sairaanhoitaja (AMK).
Myos ammattikorkeakoulusta valmistuneilla ensi- ja terveydenhoitajilla seké katiloilla
on sairaanhoitajatutkinto. Sairaanhoitajatutkinnon laajuus on 210 opintopistetta ja kou-
lutus kestad noin 3,5 vuotta. (Tampereen ammattikorkeakoulu 2015.)

Sairaanhoitajan ammatillisen koulutuksen liséksi yrittdjaksi aikova tarvitsee kokemusta
ammattilaisena olemisesta. Sitd on voinut kertyd sosiaali- ja terveysalalla toimisen li-
saksi myods muista asiakaspalvelutehtavista. (Puhakka-Tanskanen & Tossavainen 2004,
101.) Sairaanhoitajaliitto suosittelee ennen yrittajaksi ryhtymistd vahintdan 2 vuoden
tyokokemusta ja jatkuvaa kouluttautumista vuosittaisen tdydennyskoulutuksen muodos-
sa (Peltomaa 2006, 10).

Menestyminen yrittdjana vaatii vahvaa ajantasaista ammattitaitoa, palveluhenkisyytta ja
innovatiivisuutta. Sairaanhoitajaliitto on julkaissut laatuvaatimukset yrittdjinéd toimivien
sairaanhoitajien toiminnalle. Laatuvaatimukset on kuvattu kuviossa 2. (Laaksonen &
Koskinen 2004, 181.)
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Laatuvaatimukset yrittajasairaanhoitajien toiminnalle

Yrittdjana toimiva sairaanhoitaja on valmis

e Kehittamaan jatkuvasti itsedaan
e Ottamaan ammatillisen vastuun tyostaan
e Toimimaan hoitotyon arvojen ja toimintaperiaatteiden mukaisesti

¢ VVastaamaan asiakkaiden fyysisiin, psyykkisiin ja sosiaalisiin tarpeisiin
hoitotyon auttamismenetelmia kayttaen

¢ Hoitotyon jatkuvaan kehittamiseen
e Laatuvaatimuksien jatkuvaan seurantaan, arviointiin ja kehittamiseen

KUVIO 2. Sairaanhoitajaliiton yrittdjasairaanhoitajien laatukriteerit (Laaksonen & Kos-
kinen 2004, 181).

Terveysalan yrittdjalla korostuu eettinen vastuu ja osaaminen muuhun yritystoimintaan
verrattuna. Palvelut, joita yrittdja tarjoaa kohdistuvat jollakin tapaa asiakkaan terveyden
ja hyvinvoinnin edistdmiseen ja tdma luo erilaisen lahtokohdan yrittdjyyteen kuin muilla
aloilla. ArvolahtGinen toiminta on perusta sairaanhoitajayrittajalle ja vahva eettinen
osaaminen on valttaméatonta asiakkaan hyvén edistdmisen vuoksi. (Lehtonen & Paloma-
ki 2015, 115-118.)

4.4 Yrittajaksi kouluttautuminen

Sosiaali- ja terveysalan yrittdjyyden osaamisvaatimusten pohjana on korkeatasoinen
ammatillinen koulutus (Puhakka-Tanskanen & Tossavainen 2004, 101). Yrittajalta ei
sindnsé vaadita mitaan erillista yrittajakoulutusta, mutta toki sellaisesta on hyotya. Sal-
misen ym. (2012) mukaan nykyinen terveysalan koulutus ei tue yrittdjyytta uravaihtoeh-
tona. Sairaanhoitajat eivat saa koulutuksen kautta riittdvia osaamisvalmiuksia yrittdjana
toimimiselle, joka on huomattava este yrittajaksi ryhtymiselle. Terveysalan opettajat
kokevat my0s tietonsa yrittdjyydesta heikoiksi. Tutkimuksen mukaan sosiaali- ja ter-
veysalan opettajien yrittajyyteen liittyvilla tiedoilla ja taidoilla on paljon merkitysta sai-

raanhoitajien yrittdjiksi ryhtymiseen. (Salminen ym. 2012.)

Sairaanhoitaja- ja yrittajyyskoulutuksen yhdistdmisessé on haasteensa. Yrittajyys antaa
sairaanhoitajan ammatissa toimimiselle uuden nakékulman. Tama tekee opettajien tyon
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haastavaksi, koska opettajalla on oltava valmiudet opettaa esimerkiksi hoitotyohon liit-
tyvié asioita yrittdjyyden ndkokulmasta. Koulutuksessa tulisi yhdistaa niin eettisyyteen,
taloudellisuuteen kuin johtamistaitoihin liittyvéat vaatimukset. (Puhakka-Tanskanen &
Tossavainen 2004, 99.)

Oman paikkakunnan yritysneuvojalta voi saada maksutonta ja luottamuksellista neu-
vontaa kaytdnnon asioissa. (Pyykko 2011, 10-11; Palmgren ym. 2010, 13.) Sairaanhoi-
tajaliitto ja Tehy tarjoavat myds apua ja tietoa yrittdjind toimivina ja sen aloittamista
suunnitteleville jasenilleen. Sairaanhoitajayrittdjat ry on sairaanhoitajaliiton yhdistys
yrittéjille, joka jérjestdd koulutusta ja tarjoaa tukea yrittdjyyteen liittyvissa kysymyksis-
sd. (Sairaanhoitajaliito 2015.) TE-keskuksen kautta voi osallistua yrittajéksi aikoville
suunnatuille uravalmennus- tai yrittajakoulutuksiin. Uravalmennus tutustuttaa yrittdjyy-
teen ja sen avulla voi selvittdd omia valmiuksia. Yrittdjdkoulutuksen kautta saa perustie-
toa yrittdjyydestd ja yritystoiminnan eri alueista. Yrityksen perustamiskoulutuksessa voi
perehtyd laajemmin yrityksen perustamiseen liittyviin asioithin. My6s monet yksityiset
tahot jarjestavat yrittjakoulutuksia ja valmennuksia. (Tyo- ja elinkeinoministerid
2015.)

Uusyrityskeskus Ensimetri jarjestaa yrittajyyttd harkitseville ja aloittaville yrittajille
erilaisia koulutuksia ja infotilaisuuksia kuten Tampereella kolmen viikon valein pidetta-
va -Minustako yritt4ja? infotilaisuus (Tampereen seudun uusyrityskeskus ry 2015).
Tampereen Aikuiskoulutuskeskuksella on myds runsaasti tarjolla yrittdjyyteen liittyvaa
koulutusta ja valmennusohjelmia (Tampereen aikuiskoulutuskeskus 2015). Yrittdjyyden
koulutus ylemman amk-tutkinnon kautta on myos yksi hyva vaihtoehto kehittya yritta-
jand. Tampereen ammattikorkeakoulussa on mahdollista opiskella tradenomin ylempi
amk-tutkinto, joka on suunnattu yrittajille tai yrittdjaméisessa tyosuhteessa toimiville,
joilla on aiempi korkeakoulututkinto sekd tyokokemusta alalta. Suomen Yrittajaopistos-
sa voi opiskella yrittdjan ammattitutkinnon nimenomaan sosiaali- ja terveysalalle.

(Tampereen ammattikorkeakoulu 2015; Suomen Yrittdjdopisto 2015.)
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5. SAIRAANHOITAJANA TOIMIMINEN YKSITYISESSA LAAKARIKES-
KUKSESSA

Suomessa terveydenhuolto on perinteisesti painottunut julkisen terveydenhuollon puo-
lelle. N&in ollen terveydenhuollon koulutuskin on kouluttanut sairaanhoitajia julkisen
sektorin tyontekijoiksi. Palvelurakenteet ovat kuitenkin muuttuneet ja palvelutarve kas-
vaa, néin ollen sairaanhoitajia tarvitaan enemman myos yksityiselle sektorille. (Sairaan-
hoitajaliitto 2015.) Julkisten palvelujen Kkarsinta seké ulkoistaminen tekevat myos tilaa

yksityisille palveluntuottajille (Hiltunen ym. 2007, 9).

Yksityisten terveyspalvelujen tuottajat ovat osa Suomen terveyspalvelujérjestelmaa.
Yksityinen sektori tuottaa avohoidon laékaripalveluista noin 25-30 % ja erikoislaékéri-
palveluista yli 35 %. Erityisesti tyoterveyshuollon palvelut ovat merkittava yksityisten

la&kariasemien toimintamuoto. (L&&kariliitto 2014.)

Laakarikeskuksessa toimii seké ladkarikeskuksen tyontekijoita ettd itsendisia ammatin-
harjoittajia. Laakarikeskus tarjoaa itsendisesti palveluita kuten erilaisia tutkimuksia,
jonka lisaksi ladkarikeskus huolehtii muun muassa ajanvarauksesta ja laskutuksesta
ammatinharjoittajan lukuun. Ammatinharjoittaja ei ole tyosuhteessa ladkarikeskukseen.
Ammatinharjoittaja ja laakarikeskus vastaavat kumpikin itsendisesti omasta toiminnas-

taan suoraan asiakkaalle. (Laakariliitto 2015.)

Laakarikeskuksissa tavallinen toimintamalli on, ettd ammatinharjoittajat pitavét vas-
taanottoa l&akérikeskuksen tiloissa. Laakarit tekevéat sopimuksen la&karikeskuksen
kanssa, jossa maaritelld&n muun muassa ladkarin maksama korvaus tilan vuokrasta ja
muiden ladkaritoiminnan harjoittamiseen liittyvien olosuhteiden jarjestdmisesta. L&&ka-
rikeskus vastaa yleensa toimitiloista, ajanvarauksesta, markkinoinnista, laskutuksesta ja
potilastietojarjestelmistd. Ammatinharjoittajan ladkarikeskukselle maksama korvaus voi
maardytya esimerkiksi laskutuksen perusteella. (Laakariliitto 2014; LPY 2014.)

Ammatinharjoittaminen l&d&karikeskuksessa on la&kdarien ja muiden terveydenhuollon
ammattihenkildiden kautta varsin vakiintunut toimintamalli. Sairaanhoitajien ammatin-
harjoittamisessa péatee pitkalti samat periaatteet kuin edelld on kerrottu. (Lukkarinen

2014.) Ammatinharjoittajat perehdytetadn laakarikeskuksen toimintaan ja allekirjoitta-
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vat sopimuksen, jossa he sitoutuvat noudattamaan laakérikeskuksen perusperiaatteita.
(Runne 2015.)

Yksityisessa ladkarikeskuksessa itsendisena ammatinharjoittajana toimivan sairaanhoi-
tajan tyd voi olla esimerkiksi vastaanottotoimintaa omaan erityisosaamiseensa liittyen
kuten psykiatrinen sairaanhoitaja, diabeteshoitaja tai katilo. Myos erilainen ryhmaétoi-
minta erikoisosaamisen kautta voi olla mahdollista. Tasta esimerkkeind voidaan mainita

lasten hoitotyon puolelta pottaryhma ja uniryhmd. (Runne 2015).
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6. SAIRAANHOITAJAN AMMATINHARJOITTAJATOIMINNAN ALOIT-
TAMINEN

Aloittavalla yrittajalla on kéytéssadan melko hyva tukiverkosto ja tietoa ja tukea on
mahdollista saada eri tahoilta, kuten edell& luvussa 4.4 on kerrottu. Yksityinen sosiaali-
ja terveyspalvelutuottaja kohtaa melkoisen lupa- ja lakiviidakon heti perustamis- ja
aloittamisvaiheessa. Tasta ei kuitenkaan kannata lannistua, vaan aloittaa asiaan tutustu-
minen ja perehtyminen. Lainsaadannon tarkoituksena on turvata palvelujen laatu ja saa-
tavuus asiakkaille ja yrittdjan on oltava tietoinen omaa toimintaansa koskevista ja siihen
vaikuttavista laeista. (Hilunen ym. 2007, 205-206.) Keskeisimmat yksityisessa tervey-
denhuollossa huomioon otettavat lait ovat: laki yksityisesta terveydenhuollosta
(152/1990), laki terveydenhuollon ammattihenkildista (559/1994), laki potilaan asemas-
ta ja oikeuksista (785/1992), potilasvahinkolaki (585/1986) ja henkilttietolaki
(523/1999). (Karvonen-Kalkaja ym. 2009, 69-72.)

Joskus yritystoiminta halutaan aloittaa aluksi sivutoimisena niin, ettd tyésuhde edelli-
seen tyonantajaan jatkuu. Talléin alun rahoitusvaikeudet helpottuvat, kun saa vield
palkkaa vanhasta tyostd. On kuitenkin huomioitava, ettd tydsopimuslain (55/2001) mu-
kaan on kiellettyd harjoittaa Kilpailevaa toimintaa ilman tyonantajan lupaa. N&in ollen
suunniteltaessa aloittaa ammatinharjoittaminen omaan lukuun, on suositeltavaa keskus-

tella tydnantajan kanssa asiasta etukateen. (Tehy 2014, 11.)

6.1 Yritysideasta liiketoimintasuunnitelmaan

1. Ideointi

Liiketoimintasuunnitelman tekeminen alkaa ideoinnista. Liikeidea voi syntyd nopeasti
tai pitkén kehittelyn tuloksena. Hyva idea poikkeaa muiden toteuttamista ideoista jolla-
kin tavalla. Talléin toiminnassa on jokin ominaisuus, miké eroaa muiden tavasta toimia.
Hyva idea voi syntyé oivaltamalla jotain uutta, jota ei ole ennen kokeiltu alalla ja se voi
olla esimerkiksi uusi palvelu- tai markkinointi-idea tai markkinoilla olevan aukon kek-
siminen, jolloin joitain tiettyd palvelua ei ole ollut saatavilla. (\Vélke 2007, 27-28; Kain-
lauri 2007, 35.)
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Terveyspalvelut ovat useimmiten aineettomia palveluja, jonka vuoksi liikeidean konkre-
tisoiminen voi olla haasteellista. Se kannattaa kuitenkin tehdd, silla jasennellysti kuva-
tun toiminnan avulla on helpompi péasté alkuun liiketoiminnassa ja se helpottaa myds
neuvotteluissa yhteistydkumppanien kanssa sekd asiakaskontaktien luomisessa. Lii-
keideaa voi jasentad ryhmittelemalld sitd ydinpalvelun, ammatinharjoittajan osaamisen
ja toimintaymparistoon liittyvien eri tekijoiden mukaan. (Valke 2007, 27-28; Kainlauri
2007, 35-36.)

e mita yritys tarjoaa e yrittdajan osaaminen e toimintaympariston
asiakkailleen mahdollisuudet ja
haasteet
e palvelujen kysynnan
analyysi

® olemassa olevien
palvelujen puutteet
ja heikkoudet

KUVIO 3. Yritysideoinnin elementit (Kainlauri 2007, 36).

Ydinpalveluihin kuuluvat ne ydintoiminnat, joita asiakkaille tarjotaan. Osaaminen tar-
koittaa yrittdjadn ammatillisen patevyyden lisdaksi my6s muihin tietoihin, taitoihin ja
mahdollisuuksiin perustuvaa osaamista, jota voi hyddyntaa liiketoiminnassaan. Toimin-
taymparistoon kuuluvat toimipaikkaan liittyvat tekijat kuten sen tarjoamat mahdollisuu-
det, jo olemassa olevat palvelut ja niiden puutteet ja heikkoudet. On hyva selvittdd onko

joku muu tehnyt vastaavaa aikaisemmin. (Kainlauri 2007, 35-36.)

2. Liiketoimintasuunnitelma

Liiketoimintasuunnitelma on Kkirjallinen selvitys yritysideasta ja sen toteuttamisesta.
Liiketoimintasuunnitelman avulla yrittdjaksi ryhtyva pystyy jasentdméén ajatuksiaan ja
se voi toimia tyokaluna, joka helpottaa esimerkiksi kerrottaessa yhteistyokumppaneille

toiminnan sisallosta ja merkityksesta. Liiketoimintasuunnitelma tdsmentaa hahmotelmia
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ja tuo esille myds toiminnan heikkoudet. Liiketoimintasuunnitelmassa esitellaan yritta-
jan tarjoamat palvelut, resurssit ja tavoitteet. Siind arvioidaan myds kilpailutilannetta,
rahoitusta ja uhkia. (Kainlauri 2007, 37-38.)

Liiketoimintasuunnitelman laadinta lahtee liikkeelle analysoimalla yrityksen toimin-
taympaéristoa eli toimialaa, markkinoita ja alalla toimivia muita kilpailijoita. Niiden pe-
rusteella tehddan valintoja ja mééritellddn mik& on tapa toimia, mihin panostetaan, mi-
ten asiakkaat valitaan, mihin asiakkaiden tarpeisiin vastataan, mita palveluja tarjotaan ja
mill& hinnalla. Néista tekijoistd muodostuu kilpailuetu eli se miksi asiakkaat ostavat
palvelun juuri sinulta. (Pyykkd 2011, 37-40; Leppéanen & Kortesuo 2013, 52; Hiltunen
ym. 2007, 35.)

Ammatinharjoittajalla on hyva olla selked nakemys siitd mitd han myy ja mihin kannat-
taa keskittyd. Tehy-lenden (12/2013) Seuraava yrittdja! -nimisessa artikkelissa yrittdjana
toimiva sairaanhoitaja Hilkka Lydén korostaa profiloitumisen tarkeyttd. Hanen mukaan-
sa jos on erityisen hyva jollain tietylla osa-alueella kuten haavanhoidossa, silloin kan-
nattaa keskittya siihen ja jattaa esimerkiksi terapiapalvelut pois omista palveluistaan.
(Suomalainen 2013.) Tam& on osa tuotteistamista, jolla tarkoitetaan sitd, etta palvelu
tehd&én asiakkaalle mahdollisimman helpoksi ostaa ja miellyttavasi kuluttaa. Se lahtee
yrittdjan omasta osaamisesta seké asiakkaiden palvelutarpeesta. Tuotteistamisella kerro-
taan mité tekee ja miksi tekee ja télla tavoin toiminta saadaan nakyvaksi asiakkaalle ja
sidosryhmille. Hyvin tuotteistettu palvelu auttaa markkinoinnissa ja silloin palvelulle
voi myos laittaa korkeamman hinnan. (Hiltunen ym. 2007, 47-48.)

6.2 Asiakaskunnan muodostuminen

Terveyspalvelujen asiakkaita ovat palvelujen loppukayttdjat sekd palveluja hankkivat
tahot kuten omaiset ja tyonantajat (Kainlauri 2007, 75). Yksityisié terveyspalveluja os-
tavat eniten kotitaloudet ja tyonantajat (Kauppinen & Niskanen 2005, 81). On arvioitava
onko asiakkaita riittavasti ja minkéalaisia asiakkaat ovat. Misté asiakkaita saa ja kuinka
ne saa sdilytettyd. Téhan liittyy huomioitavana asiana palvelun laatu. Asiakastyytyvai-
syys edellyttaa palvelujen laadukkuutta ja houkuttelevuutta, jotain joka ylittda asiakkaan
odotukset. Tama edellyttad yrittdjalta erityisosaamista, joustavuutta, luovuutta ja tilan-
netajua. (Juvonen ym. 2014, 50-54.) Myos yhteiskunnan muutokset vaikuttavat asiak-
kaiden saamiseen. Esimerkiksi ladkéarikeskusten tarjoamien palvelujen kysynta laskee
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taantuman aikaan, koska maksavat asiakkaat ja palveluja ostavat yritykset joutuvat kar-

simaan menojaan (Holtari 2014).

Asiakkaita voidaan madritelld erilaisten asiakasryhmien eli segmenttien avulla. Asiak-
kaita jaetaan segmentteihin erilaisten tekijoiden mukaan, joita voivat olla sosioekono-
miset, alueelliset, kulttuuriset ja kayttdytymiseen liittyvat tekijat. Sosioekonomisiin teki-
joihin kuuluu esimerkiksi asiakkaiden tulotaso, koulutus, sukupuoli ja eldménvaihe.
Sosiaaliset ja kulttuuriset tekijat liittyvat esimerkiksi kansallisuuteen, kieleen, kulutus-
tottumuksiin ja elamantyyliin. Esimerkiksi lapsiperheet muodostavat yhden padaryhmén
ja edelleen valtavan maarén erilaisia lapsiperheryhmid. Asiakkaiden segmentointi auttaa
selventamé&an minkalaisiin asiakkaisiin ammatinharjoittaja toiminnassaan keskittyy,
mitka ovat heidén tarpeensa ja miten kannattaa toimia esimerkiksi markkinoinnin kans-
sa. (Kainlauri 2007, 80-81.)

Markkinoinnilla on tarked tehtdva yrityksen myynnin edistdmisessé ja tiedottamisessa.
Markkinointi kohdistuu yrityksen nyKyisiin ja potentiaalisiin eli mahdollisiin asiakkai-
siin seka muihin sidosryhmiin. Yrityksen kaikki viestintd ja jokainen kontakti ovat
markkinointia ja tdma on tarke& asia ymmartad. On tarkeatd tulla suositelluksi, silla mo-
net palvelut myydaan suositusten ja puskaradion kautta. Parasta olisi saada suosituksia
asiakkailta. Mainokset ovat vain pieni osa markkinointia. Olennaista on, ettd yrittajan
viestinnan kuten mainosten kautta valittyvat lupaukset ja mielikuvat ovat rehellisia ja
samassa linjassa yrityksen toiminnan kanssa. Markkinointi on mielikuvien kanssa tyos-

kentelya ja asiakkaan kokemukset ovat avainasemassa. (Kainlauri 2007, 79-82.)

6.3 Yritysmuotona toiminimi

Yksityinen henkil6 voi harjoittaa ammattitoimintaa ilman yhtion perustamista. Yksityi-
send ammatinharjoittajana toimiminen on yksinkertaisin yrittdmisen muoto. (Salin
2013, 10-11.) Ammatinharjoittajana toimimista voidaan kutsua myos toiminimeksi.
Tehyn (2014) julkaisemassa yrittdjdoppaassa kerrotaan, ettd sairaanhoitajan toimiessa
itsendisend ammatinharjoittajana selkein ratkaisu yritysmuodoksi on toiminimi. Toimi-
nimen voi perustaa nopeasti ja se vaatii hyvin véhéan byrokratiaa, koska toiminimiyritta-
ja tekee kaikki sopimukset omalla nimelldan. Yrittdja vastaa sitoumuksistaan myds hen-

kilokohtaisella omaisuudellaan, joka toisaalta on toiminimen miinuspuoli.
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6.4 Tehtavat ilmoitukset

1. Toiminimen perustamisilmoitus

Kun sairaanhoitaja aloittaa palvelujen tarjoamisen itsendisend ammatinharjoittajana
la&karikeskuksessa tulee siitd tehda perustamisilmoitus kaupparekisteriin. Ilmoitus teh-
daan Yritys- ja yhteisotietojarjestelmén YTJ:n perustamisilmoituslomakkeella Y3 ja sen
voi tayttdd internetissa osoitteessa www.ytj.fi. IImoituksen jalkeen ammatinharjoittaja
saa Y-tunnuksen. Ammatinharjoittaja tarvitsee Y-tunnusta kaikkiin elinkeinotoimin-

taansa liittyviin asiakirjoihin ja lomakkeisiin. (Salin 2013, 10-11.)

Perustamisilmoituslomakkeella Y3 ilmoittaudutaan myods kaupparekisteriin. Kauppa-
rekisteriin tulee ilmoittautua, jos ammatinharjoittajan toiminta on luvanvaraista tai jos
h&nen toimipaikkansa on omasta asunnosta erilldan oleva liiketila. N&in ollen ladkari-
keskuksessa ammatinharjoittajana toimivan sairaanhoitajan tulee tehdé ilmoitus kauppa-
rekisteriin. Kaupparekisteriin ilmoittautumalla ammatinharjoittaja saa myos yksinoi-
keuden nimen kéyttdmiseen. (Salin 2013, 12.)

Samalla lomakkeella ilmoittaudutaan myds ennakkoperintarekisteriin. Ennakkoperin-
tarekisteri on Verohallinnon yll&pitdma rekisteri yrittdjista ja yrityksista. (Salin 2013,
40-43.) Perustamisilmoituksella yrittdja ilmoittaa ensimmaisen tilikauden arvioidun
litkevaihdon ja arvioidun verotettavan tuloksen. Arvioiden mukaan verotoimisto laskee
yritykselle ennakkoveron madrén ja lahettad ennakkoverolipun. (Karvonen-Kalkaja ym.
2009, 90.)

Arvonlisdverovelvollisten rekisteriin ilmoittaudutaan tarvittaessa samalla toiminimen
perustamisilmoituslomakkeella Y3. Miké&li ammatinharjoittajana toimiva sairaanhoitaja
antaa pelkéstadén terveyden- ja sairaanhoitopalveluja, hanen ei tarvitse liittya arvonli-
séverovelvollisten rekisteriin. Seuraavassa kappaleessa on madritelty tarkemmin mita
arvonlisaverovapaudelta edellytetddn. Sen sijaan esimerkiksi koulutuspalveluista ja
ryhméatoiminnasta tuleva myynti on paasaéantoisesti arvonliséverollista. Miké&li toiminta
on véhaista eli arvonlisaverollisten palvelujen tilikauden liikevaihto eli vuoden aikainen
myynti on alle 8 500 euroa, ei arvonliséveroa tarvitse maksaa. Alaraja tulee olemaan
1.1.2016 alkaen 10 000 euroa. (Jokinen ym. 2015, 17, 89-97.)
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Terveydenhuollon ammattihenkildn antama terveyden- ja sairaanhoitopalvelu on saddet-
ty verottomaksi. Ndin ollen itsendisend ammatinharjoittajana toimivan sairaanhoitajan ei
tarvitse maksaa terveyden- ja sairaanhoitopalvelujensa myynnista arvonlisaveroa. Ve-
rottomaksi sdddetylla terveyden- ja sairaanhoitopalvelulla tarkoitetaan ihmisen tervey-
dentilan seka toiminta- ja tyokyvyn maarittamiseksi, palauttamiseksi tai yllapitamiseksi
tehtdvid toimenpiteitd. Verohallinnon 8.5.2015 antaman ohjeen mukaan terveydenhuol-
lon ammattihenkilon myymien palvelujen arvonlisdverottomuus edellyttaa, ettd myydyt
hoitopalvelut ovat sellaisia, joiden antamiseen ammattihenkilon koulutus antaa pate-
vyyden. Téallgin esimerkiksi akupunktio ja lymfaterapia ovat verotonta terveydenhoito-
ja sairaanhoitopalvelua, kun hoito on l&&ketieteellisesti perusteltua eli potilas on saanut
hoitoon ladkarin méarayksen tai l&hetteen ja lisdksi hoidon antajan tulee olla rekisteroity
terveydenhuollon ammattihenkild, joka on saanut akupunktuuri- tai lymfaterapiakoulu-
tuksen. Veroa ei myoskaan suoriteta hoidon yhteydessa hoitoon liittyvista luovutettavis-
ta tavanomaisista palveluista tai tavaroista kuten ld&kkeistd ja hoitotarvikkeista. (Arvon-
lisdverolaki 1995/1767; Jokinen ym. 2015, 89-92.)

2. limoitus aluehallintovirastolle

Yksityinen sosiaali- ja terveyspalvelu on aina luvan tai ilmoituksen varaista toimintaa ja
naiden palvelujen valvonta kuuluu aluehallintovirastolle. ltsendisend ammatinharjoitta-
jana toimivan sairaanhoitajan tulee tehda toiminnastaan kirjallinen ilmoitus aluehallin-
tovirastolle ennen kuin hé&n alkaa antaa terveyden- ja sairaanhoidon palveluja. Itsendise-
n& ammatinharjoittajana aloittavan sairaanhoitajan ei tarvitse hakea erillista lupaa vaan
pelkka ilmoitus aluehallintovirastolle riittdd. Ilmoitukseen on oma lomakkeensa, joka
I6ytyy ohjeineen aluehallintoviraston internetsivuilta osoitteesta www.avi.fi "asioi ver-
kossa" kohdasta "Lomakkeet" ja "Terveys". Aluehallintovirasto ja Valvira yllapitavéat
Valveri-nimisté rekisteria yksityisesta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen tuottajis-
ta ja itsendisistd ammatinharjoittajista. (Aluehallintovirasto 2015; Valvira 2015; laki

yksityisesté terveydenhuollosta 152/1990.)

Itsendisen ammatinharjoittajan on toimitettava vuosittain toimintakertomus aluehallin-
tavirastolle. Toimintakertomuksessa ilmoitetaan terveyden- ja sairaanhoidon palveluja
koskevat toimintatiedot sekd mahdolliset muutokset toiminnassa. (Laki yksityisestd
terveydenhuollosta 152/1990.) Toimintakertomuksen laadintaan on oma sosiaali- ja

terveysministerion vahvistama lomake ja se tdytetddn sahkoisessd asiointipalvelussa
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osoitteessa www.valveri.fi. Palvelussa on myds ohje toimintakertomuslomakkeen téyt-
tamistd varten. (Valvira 2015 (3).)

6.5 Vakuutukset

Jokaisen yritystoiminnan aloittavan on selvitettdvd mitd vakuutuksia hanen tulee ja kan-
nattaa ottaa toimintaansa varten. VVakuutusten ottaminen on osa riskien hallintaa. Va-
kuutusten avulla voidaan vaikuttaa ainakin henkildsto- ja vastuuriskien hallintaan. Mité
pienempi yritys, sitd suurempi merkitys on henkilostoriskeilld, joka nékyy esimerkiksi
yrittdjan sairastumisen vaikutuksena yritystoimintaan. Yrittdja vastaa itse sosiaalitur-
vansa eli sairas- ja vuosilomien, eldke- ja ty6ttdmyystuvan jarjestdmisesta. N&in ollen
kannattaa miettid miten vakuutusten avulla voi varautua naihin mahdollisiin tilanteisiin.
(Tehy 2014, 78-79; Juvonen ym. 2014.)

Yrittdjien elakelain mukainen YEL-vakuutus on pakollinen vakuutus yrittajalle. Se tur-
vaa yrittajaa tyokyvyttémyyden ja eldkkeen varalta. YEL-vakuutusmaksu méaaraytyy
yrittdjan vahvistetun tyotulon perusteella. YEL-maksu on Kkuitenkin joustava ja sita voi
esimerkiksi hyvind vuosina tilapdisesti korottaa ja painvastoin. On kuitenkin muistetta-
va, ettd eldke ja tyokyvyttdmyyspaivarahan suuruus méaraytyvat vahvistetun tyétulon ja

sen mukaan maksetun YEL:n mukaan. (Ty6eléke.fi 2015.)

Itsendisesti ammattia harjoittavalla sairaanhoitajalla tulee olla potilasvakuutus potilas-
vahinkolain mukaisen vastuun varalta. Potilasvahinkolain mukaan korvataan potilaalle
tapahtunut henkildvahinko, joka on sattunut Suomessa annetun terveyden- tai sairaan-
hoidon yhteydessa. Potilasvahinkolain mukaisen vakuutuksen yrittajalle myontaa va-
kuutusyhti6. Tehyyn kuuluvat itsendiset ammatinharjoittajat, joilla ei ole alaisia on va-
kuutettu potilasvahinkolain mukaisella vakuutuksella. Tehyn jasenmaksuun kuuluu
my0s vastuu- ja oikeusturvavakuutus. Yrittdjyydestd tulee ilmoittaa Tehyyn, jotta asi-
anmukaiset vakuutukset tulevat voimaan. (Potilasvahinkolaki 585/1986; Tehy 2014,
79-80.)

Vapaaehtoisten vakuutusten avulla yrittdja voi saada lisaturvaa erilaisia tilanteita varten.
Vapaaehtoisen eldkevakuutuksen avulla yrittdja voi parantaa eléke-etujaan. Muita va-
paaehtoisia vakuutuksia ovat tapaturma-, henki- ja sairausvakuutus. Vahinkovakuutus-
yhtiot auttavat yrittdjad vakuutusasioissa. (Yritys Suomi 2015.)
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Mikali yrittdja haluaa turvata itselleen ansiosidonnaisen ty6ttomyysturvan, voi han liit-
tya yrittajien tyottomyyskassaan, joita on kaksi: AYT eli Ammatinharjoittajien ja Yritté-
jien tyottdmyyskassa seka SYT eli Suomen Yrittajain Tyottomyyskassa. (AYT 2015;
Suomen Yrittajain Tyottomyyskassa 2015.)

6.6 Talousasiat ja toiminnan rahoitus

Ammatinharjoittajatoiminnan alkuun paasemiseksi on raha-asioiden suunnittelu véltta-
matonta. On pystyttava arvioimaan ja laskemaan yrityksen kannattavuutta sekd maksu-
valmiuteen ja vakavaraisuuteen liittyvié asioita. Tama tarkoittaa kdytdnnossa sitd, kuin-
ka yritys pystyy suoriutumaan kuluistaan ja tarvitaanko rahoitusta lainan muodossa ja
kuinka paljon. Myos yrittdjan tausta voi vaikuttaa rahoitukseen ja siihen liittyvien ris-
kien hallintaan. Jos ammatinharjoittajalla on merkinttj4 henkil6luottotiedoissa, vaikeut-
taa se lainan saamista sekd sopimusten tekemistd. (Juvonen ym. 2014, 29-53.)

Ammatinharjoittajan pitaa tietdd ja olla selvillda mistd raha tulee, mihin sitd menee ja
kuinka paljon naiden jalkeen j&& kateen. Tatd kutsutaan kassavirtalaskelmaksi. Kassa-
virtalaskelmaan arvioidaan kuukausitasolla mikd on kuukausittainen myynti eli liike-
vaihto. Menoihin kuuluvat ainakin ladkarikeskuksen perimé vuokra, vakuutuksiin me-
nevé raha ja tilitoimiston kirjanpidosta perima maksu. On my6s mietittdva toiminnan
jatkuvuutta ja onko sille kysyntaa tulevaisuudessa. (Leppanen & Kortesuo 2013, 52;
Pyykkd 2011, 27-30.)

Alkuvaiheessa ennen toiminnan kunnollista kdynnistymistd voivat tulot olla pienet ja
usein tarvitaankin ulkopuolista rahoitusta toiminnan k&ynnistamiseen. Vieraan pddéoman
eli lainan hankkiminen on yksi mietittavisté asioista. Rahoitukseen liittyvassa suunnitte-
lussa voi kéyttad apuna kirjanpitdjan osaamista ja myds pankin asiantuntijoita. (Leino
ym. 2013, 38-45; Tehy 2014, 79-80.)

Pankki on yksi yrittdjan yhteistybkumppaneista ja toimivaa pankkisuhdetta tarvitaan
asioiden hoitamiseksi. Ammatinharjoittajatoimintaa varten kannattaa avata oma tili,
johon voi liitta4 tarvittavat muut pankkipalvelut. Pankkitilia avatessa kannattaa pankkiin
varata etukéteen aika ja mukaan ottaa ainakin henkil6llisyystodistus ja kaupparekiste-
riote. (Aktia 2015; Yritys Suomi 2015.)



25

6.7 Kirjanpito

Kaikki yritykset seka liike- ja ammattitoimintaa harjoittavat yksityishenkilot ovat Kir-
janpitovelvollisia. Kirjanpito aloitetaan toiminnan aloituksen ensimmaisestd paivéasté
alkaen. Kirjanpito tarkoittaa huolehtimista siitg, etta liiketapahtumista syntyva aineisto
kootaan ja sailytetdan. Tama aukoton tositeaineisto pitaé sisélldédn esimerkiksi osto- ja
myyntilaskut, kéteis- ja pankkikorttikuitit ja ammatinharjoittamiseen liittyvét sopimuk-
set kuten vuokra- ja luottosopimukset. Aineistosta laaditaan méaardajassa kirjanpito hy-
van kirjanpitotavan ja -lain mukaan. Yrityksen tulos saadaan selville kirjanpidon perus-
teella tehdysta tilinpaatoksestd, joka on tehtéva tiettyyn maardaikaan mennessa. (Kir-
janpitolaki 1336/1997; Lampi 2015.)

Ammatinharjoittajan on jarkevaa hankkia kirjanpitaja. Esimerkiksi verotukseen liittyvat
asiat ovat sellaisia, joissa tarvitaan asiantuntijaa. Hyvalta kirjanpit4jélt4 saatavat taloutta
koskevat neuvot maksavat hintansa takaisin. Kirjanpitdjaltd voi saada apua myos toi-
minnan aloittamiseen seka kaikissa ammatinharjoittajatoiminnan talouteen liittyvissa
asioissa. (Leppanen & Kortesuo 2013, 54-55; Karvonen-Ké&lkaja 2009, 38.)

6.8 Verkostoituminen

Verkostoituminen tarkoittaa eritasoista yhteisty6td. Sen avulla voidaan saavuttaa jotain
sellaista mihin yksin ei kykenisi. (Satuli 2010.) Muiden alojen kollegat ovat sairaanhoi-
tajayrittajan tarked vertaisverkosto. Yhteistyd muiden ammatinharjoittajien ja kollegoi-
den kanssa on yrittajalle hyodyllista ja niiden kautta voi saada paljon etua. Erityisen
verraten he tuntevat ja ymmartavat hyvin ympadriston jossa toimitaan. Tutkimuksen mu-
kaan naisyrittdjan tarkeimmat tukipilarit ovat perhe ja muut yrittgjat. (Palmgren ym.
2010, 13; Lehtonen & Palomaki 201, 117-118.)

Kollegiaalinen verkostoituminen edistaa tydssa jaksamista, kun tydssa kohdattuja vai-
keita tilanteita voi purkaa ja jakaa kollegan kanssa. Verkostoitumiskanavia voivat olla
esimerkiksi tyopaikalla tai muualla tydskentelevat kollegat sekd oman ammattialan jér-
jestot. Myo6s vapaamuotoiset tapaamiset yrittajakollegoiden ja yrittdjien verkostojen
kanssa ovat tarkeitd. Talloin on mahdollisuus kohdata samanhenkisid ihmisid, joiden
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kanssa voi olla helppo puhua, tuulettaa ajatuksiaan ja virkistaytya. Yrittdjaverkostoissa
vallitsee usein positiivinen ja kannustava ilmapiiri, joka on térked voimavara. Nuorelle
yrittjalle voi olla hyodyllistd verkostoitua vanhemman osaajan kanssa ja hyddyntaa
tdman kokemusta. Onnistuneen verkostoitumisen avulla voi jakaa kokemuksia, oppia
toiselta sekd saada vertaistukea ja kannustusta. (Leino ym. 2013, 48-49; Lehtonen &
Palomaki 2015, 118.)

Yrittdjan on oltava itse aktiivinen verkostoitumaan ja luomaan kollegiaalisia suhteita.
Itsendisenda ammatinharjoittajana toimiva sairaanhoitaja voi saada apua verkostoitumi-
seen esimerkiksi Sairaanhoitajaliiton Sairaanhoitaja yrittgjat ry:n kautta. T&man yritta-
javerkoston tarkoituksena on tukea yrittdjien yhteistoimintaa ja tarjota jasenille ammat-
titaidon, yritystoiminnan ja hoitotydn kehittdmiseen liittyvaa apua. Sairaanhoitajayritta-
jat ry jakaa jasenilleen tietoa ajankohtaisista asioista ja jarjestaa neuvontapalveluja seké
koulutusta. (Laaksonen & Koskinen 2004, 173-175; Sairaanhoitajaliitto 2015.)
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7. TUOTOKSEEN PAINOTTUVA OPINNAYTETYO

Tama opinndytetyd on toiminnallinen ja tuotokseen painottuva. Paadyin kyseiseen
opinndytetydn muotoon, koska tyon tyéelaméléhtoisen ja ajankohtaisen aiheen perus-
teelta oli tarkoituksena laatia konkreettinen tuotos eli opas sairaanhoitajille, jotka suun-
nittelevat ryhtymistd itsendisiksi ammatinharjoittajiksi. Vilkan ja Airaksisen (2003) mu-
kaan toiminnallinen opinndytety6 tavoittelee ammatillisessa kentdssé kaytannon toimin-
nan ohjeistamista, opastamista tai toiminnan jarjestamista ja jarkeistamista. (Vilkka &
Airaksinen 2003, 9.)

Toiminnallinen tuotokseen painottuva opinndytetyd on vaihtoehto tutkimukselliselle
opinndytetyodlle. Toiminnallisen tuotokseen painottuvan opinndytetyon tuotoksena syn-
tyy jokin konkreettinen tuote kuten téssa tydssa opasmateriaali. (Vilkka & Airaksinen
2003, 9.) Toiminnallinen opinnéytetyd voi olla rakenteeltaan yksi-, kaksi- tai kolmi-
osainen ja sisdltden toiminnallisen osuuden sek& opinndytetyéraportin (Pohjannoro &
Taijala 2007, 14). Tama opinndytetyd on rakenteeltaan yksiosainen ja tuotos on raportin
liitteena (Liite 1). Tass& opinnaytetydssa yhdistyvéat toiminnallisuus, teoreettisuus, tut-

kimuksellisuus sek& raportointi.

7.1 Opinnaytetyon toteutus

Opinnaytetyoprosessi kesti kaiken kaikkiaan reilun vuoden verran alkaen elokuussa
2014 orientaatio opinndytetydhon -kurssin muodossa. Halusin tehd& opinnaytetyon yrit-
tajyyteen liittyen. Oma kiinnostukseni yrittajyytta kohtaan on syttynyt sen tarjoamista
lukemattomista mahdollisuuksista tyollistad itsensa. Lisaksi aihe on ajankohtainen ja
halusin lisaté tietojani yrittajyydesté juuri terveydenhuoltoalalla. Myds aikaisempi tra-
denomikoulutus seké& tydskentely rahoitusalalla tukivat paatdstani aiheen valinnan suh-

teen.

Opinnaytetyon eteneminen kulki Tampereen ammattikorkeakoulun asettaman aikatau-
lun mukaisesti. Ideaseminaari, tydeldmépalaveri, suunnitelmaseminaari seka kasikirjoi-
tusseminaarit rytmittivat tyon tekemista ja tyo eteni aikataulujen mukaisesti. Tyoela-
mépalaverien kautta sain tarkedatd tietoa mitd tyoltani odotetaan ja minkalaiselle tuotok-
selle on tarvetta. Saamani palautteen ja kehitysehdotuksien mukaisesti pystyin muok-

kaamaan tyota tarpeelliseen suuntaan.
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Suunnitelmani oli aloittaa opinnédytetyoprosessi tiedonhaulla ja teoriaosuuden kokoami-
sella. Tiedonhaussa hyddynsin kirjastoja ja eri tietokantoja, joiden k&yttéon sain tukea
Tampereen ammattikorkeakoulun jarjestaméltéd tiedonhaun kurssilta seké kirjaston hen-
kilokunnalta. Etsin tietoa ja lahteita erityisesti yrittajyyteen, sairaanhoitajayrittdjiin, ter-
veydenhuollon ammatinharjoittajiin ja terveyspalveluihin liittyen. Pyrin l0ytdma&n
mahdollisimman tuoreita ja ajankohtaisia lahteitd. LOoysin paljon mielenkiintoista aihetta
sivuavaa kirjallisuutta kuten sairaanhoitajien ja yleensa yrittajyytta ja tyéelamén muu-
tosta késittelevia kirjoja, artikkeleita ja tutkimuksia, mutta vain osa niisté oli hyddynnet-
tavissa opinnaytetyohoni. Sote-uudistuskeskustelun ollessa pinnalla marras-joulukuussa
2014 terveyspalvelujen palvelujérjestelméstd ja sen tulevaisuudesta oli paljon puhetta

lehdissa ja muussa mediassa.

Haasteelliseksi osoittautui tiedonhaku liittyen sairaanhoitajien toimimiseen itsenéisina
ammatinharjoittajina ja etenkin ladkarikeskuksissa toimimiseen painottuen. Tietoa oli
kovin niukasti saatavilla. Olisin halunnut hyddyntaa tydssédni enemman asiantuntija-
haastattelujen kautta saatua tietoa, mutta tdma ei onnistunut alkuperaisten suunnitelmien
mukaan. Jatkokehitysideana ajatellen olisikin mielenkiintoista selvittdd ammatinharjoit-
tajina toimivien sairaanhoitajien kokemuksia toiminnan aloittamisesta ja siitd kuinka

sitd voisi tehda helpommaksi.

Tavoitteenani oli koota teoriaosuus tukemaan mahdollisimman hyvin tulevaa tuotosta
niin, ettd tuotos olisi helppo laatia teoriaosuuteen perustuen. Teoriaosuus taydentyi hil-
jalleen loogiseksi kokonaisuudeksi ja taydensin tietoja aina syksyyn 2015 asti, jolloin

mya0s tuotos valmistui.

7.2 Tuotoksen kuvaus

Opinnaytetyoni tuotos on opas, joka on suunnattu sairaanhoitajille, jotka haluavat tyos-
kennelld itsendisind ammatinharjoittajina yksityisessé ladkéarikeskuksessa. Opas on sen
kaltainen, ett& sita voi kdyttdd myos koulutustarkoituksessa niin ladkarikeskuksissa kuin
oppilaitoksissakin. Oppaassa kerrotaan miten sairaanhoitaja aloittaa itsendisend amma-
tinharjoittajana toimimisen ja mitd kdytannon asioita tulee hoitaa toiminnan kaynnista-

miseen liittyen.
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Pyrin laatimaan tuotoksesta mahdollisimman selkedn ja helppolukuisen. Halusin ha-
vainnollistaa asiaa kuvilla ja paadyin mallintamaan asioita prosessikuvausmallisesti.
N&in asioiden tekemisjarjestys tulee esiin. Asiat on avattu myos sanallisesti. Opinnéyte-
tyoni kirjallista osuutta voi kéyttda oppaan rinnalla ja halutessaan siitd voi hakea tar-
kempaa lisdtietoa. Opasta voi kéyttdd niin paperisena kuin sahkodisessdkin muodossa.
Opas on laadittu Powerpoint-muotoon, joka vastaa ty6eldmayhteistykumppanin tarpei-
ta. S&hkoisessa muodossa olevaa opasta on tarvittaessa helppo muokata tydelamayhteis-
tybkumppanin tarpeiden ja kayttotilanteen mukaan. Oppaan ulkonékdé on mahdollista
muokata yhtendiseksi tydelaméyhteistyokumppanin yritysilmeen ja muiden Kirjallisten

materiaalien kanssa.
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8. JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

8.1 Eettiset ja luotettavuuteen liittyvat kysymykset

Tampereen ammattikorkeakoulu on koonnut hyvaan tieteelliseen kaytdntéon kuuluvat
tutkimuseettiset ohjeet, joita tulee noudattaa opinndytetyotd tehtdesséd. Opinnéytetyota
tehdesséni olen toiminut rehellisesti ja huolellisesti. K&yttdessani tietoja muiden julkai-
suista, olen tehnyt asianmukaiset viittaukset ja merkinnat lahdeluetteloon. Olen toiminut
opinndytetydn suunnittelussa, toteutuksessa ja raportoinnissa ohjeiden mukaisesti.

(Tampereen ammattikorkeakoulu 2015.)

Opinnaytetyoni aihe on tyéeldamal&htdinen, joka on lisdnnyt motivaatiota tyon tekemi-
selle. Koen, ettd oma kiinnostus aihetta kohtaan on ollut valttdmé&tonté onnistuneen lop-
putuloksen kannalta. Toisaalta toimeksi annettu ty6 lisaa riskia tyon kasvamista alkupe-
réistd suunnitelmaa laajemmaksi (Vilkka & Airaksinen 2003, 18). Olen pyrkinyt alusta
alkaen huomioimaan rajalliset resurssit ja tyotad on ollut pakko rajata. Mielenkiintoisia
aihetta sivuavia tietolahteitd on tullut eteen, mutta niita on ollut pakko karsia tyén joh-

donmukaisuuden sailyttamiseksi.

Opinnaytetyoni ydinté eli sairaanhoitajien ammatinharjoittajatoimintaa yksityisessa laa-
karikeskuksessa koskevaa tietoa on ollut todella niukasti saatavilla. Tietoja on pitanyt
koota pienistd palasista suuresta maarasta lahdeaineistoa. Yrittajyytta ja hoitotyota kos-
kevia sdadoksid ja ohjeistuksia on paljon ja ne voivat muuttua, joten jotkin tiedot voivat
olla piankin jo vanhentuneita. Tahan opinnaytetydhdn on kelpuutettu vain tuoreita tieto-
ldhteitd. Opinndytetydsséd on hyddynnetty runsaasti internetin kautta saatavia tietoja,
joka voi toisaalta luoda epdvarmuutta tiedon luotettavuudesta. Sahkdiset lahteet on kui-
tenkin pyritty valitsemaan kiinnittdmalla td4hén asiaan huomiota.

8.2 Johtopéaatokset ja jatkokehitysehdotukset

Toivon, etté tastd opinnédytetyostd on apua sairaanhoitajille, jotka haaveilevat yrittajaksi
ryhtymisestd. Tiedon niukkuudesta ja sen késiin saamisen vaikeudesta paatellen sai-
raanhoitajien itsendisend ammatinharjoittajana toimiminen ladkérikeskuksessa on vieléd
harvinaista. Tdma opinndytety0 voi kenties olla alkusysédys toiminnan aktivoitumiselle
ja ylipaataan toivon sen herattdvan kiinnostusta aihetta kohtaan. Asian kehittdmiseksi,
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markkinoimiseksi sairaanhoitajille ja toimivien toimintamallien luomiseksi tarvitaan
varmasti paljon ty6té. Asiaan liittyy hyvid ja houkuttelevia puolia sairaanhoitajan n&ko-
kulmasta. Itsendisend ammatinharjoittajana voi paasta nauttimaan yrittdmisen hyvisté
puolista pienilld investoinneilla. Aloitettaessa itsendisend ammatinharjoittajana laakéri-
keskuksessa ty6td tehdaan tiiviissé yhteistyossa laakarikeskuksen kanssa, jolloin apu ja

ammattitaito ovat ymparilla helposti saatavilla oman toiminnan tueksi.

Jatkokehitysideoita liittyen sairaanhoitajien itsendisena ammatinharjoittajina toimimi-
seen yksityisessa laékarikeskuksessa tuli tdmén opinnéytetydprosessin aikana lukuisia.
Olisi mielenkiintoista selvittdd enemman sairaanhoitajien henkil6kohtaisia kokemuksia
asiasta ja sitd kautta saada tietoa kuinka sairaanhoitajien yrittajiksi ryhtymista voisi ke-
hittda ja helpottaa. Jatkokehitys toimivien toimintamallien luomiseksi seka asian mark-
kinointiin liittyen ovat my6s asioita, joita voisi tarkastella. Mielenkiintoisia mahdolli-

suuksia on paljon.



32

LAHTEET

Aktia Pankki Oyj. 2015. Tarvittavat asiakirjat. Luettu 1.5.2015.
http://www.aktia.fi/fi/tarvittavat-asiakirjat.

Aluehallintovirasto. 2015. Ohjeistus yksityisen terveydenhuollon palvelujen tuottajalle.

Aluehallintovirasto. 2015. Aluehallintoviraston ohje itsendisen terveydenhuollon amma-
tinharjoittamisen ilmoittamisesta. Luettu 27.8.2015.
https://lomake.fi/a/ec/lomakepalvelu/download?s=2JmO6GOO7PclUui&id=13326%2F
OFC85E8B95F3F261EC65DF374612A85A&type=statics.

Aluehallintovirasto. 2015. Aluehallintovirastot. Luettu 2.3.2015.
http://www.avi.fi/web/avi/avi-lansi-ja-sisa-suomi-yhteystiedot#.VPQXSxaYVRU.

Arvonlisaverolaki 29.12.1995/1767.

AYT Yrittgjien tyottomyyskassa. 2015. Kuka voi liittyd? Luettu 1.5.2015.
http://www.ayt.fi/fi/jaseneksi/kuka-voi-liittya.

Hahtela, N. 2015. Sairaanhoitajien tydolobarometri 2014. Sairaanhoitajaliiton selvitys
sosiaali- ja terveysalan vetovoimaisuudesta ja tydhyvinvoinnista. Sairaanhoitajaliitto.

Hartman, S. 2011. Toimialaraportti 10/2011. Terveyspalvelut. Helsinki: Tyo ja elinkei-
noministerio.

Hasanen, K. 2013. Narrating Care and Enterpreneurship. Tampereen yliopisto. Yhteis-
kunta- ja kulttuuritieteiden yksikko. Vaitoskirja.

Henkilotietolaki 22.4.1999/523.

Hiltunen, M., Karjalainen, T., Mannio, L. ym. 2007. Hyvinvointiyrittajan liiketoiminta-
opas. Helsinki: Tietosanoma Oy.

Holtari, S. 2014. Mehildinen saa hampaat. Talouselama 46 (41), 15-16.

Jauhiainen, 1. 2011. L&&karien rutiinitehtavat siirtyvat hoitajille. Mediauutiset. Luettu
13.7.2015.
http://www.mediuutiset.fi/medi_promojuttu/laakarien+rutiinitehtavat+siirtyvat+hoitajill
e/a708088.

Jokinen, M., Klemola, A. & Takalo, T. 2015. Kaytdnnon arvonlisaverotus. Helsinki:
ST-Akatemia.

Juvonen, M., Koskensyrja, M., Kuhanen, L., Ojala, V., Pentti, A., Porvari, P. & Talala,
T. 2014. Yrityksen riskienhallinta. Helsinki: Finanssi- ja vakuutuskustannus Oy.

Kainlauri, A. 2007. ldeasta hyvinvointialan yrittajaksi. Helsinki: WSQOY pro.



33

Karvonen-Kalkaja, A., Soback, D. & Uusitalo, S. 2009. Mindko hyvinvointialan yritta-
jaksi? Ohjeita sosiaali- ja terveysalan yritysta suunnitteleville. Kokkola: Keski-
Pohjanmaan ammattikorkeakoulu.

Kauppinen, S. & Niskanen, T. 2005. Yksityinen palvelutuotanto sosiaali- ja terveyden-
huollossa. STAKES.

Kirjanpitolaki 30.12.1997/1336.

Laaksonen, K. & Koskinen, K-M. 2004. Sairaanhoitajaliitto yrittdjien tukena. Teoksessa
Rissanen, S. & Sinkkonen, S. (toim.) 2004. Hoivayrittdjyys. Jyvaskyld: PS-Kustannus.

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 17.8.1992/785.

Laki terveydenhuollon ammattihenkilGista 28.6.1994/5509.
Laki yksityisesta terveydenhuollosta 9.2.1990/152.
Lampi, J. Tilitoimistoyrittdja. 2015. Haastattelu 1.5.2015.

Lehtinen, A. 2014. Sairaanhoitajayrittdjien kokemukset hoivayrittdjana tarvittavista
valmiuksista. Tampereen yliopisto. Terveystieteiden yksikkd. Pro gradu -tutkielma.

Lehtonen, T. & Paloméki, U. 2015. Kollegiaalisuus sairaanhoitajayrittajan ndkokulmas-
ta. Teoksessa Becker, E., Hahtela, N. & Ranta, I. (toim.) 2015. Kollegiaalisuus hoito-
ty6ssa Hoitotyon vuosikirja 2015. Helsinki: Fioca Oy.

Leino, S., Juhala, K., Kasi. E. & Aali, P. (toim.) 2013. Yrittajyyden tie. Turku: Turun
ammattikorkeakoulu.

Leppénen, E. & Kortesuo, K. 2013. Uuden tydelamén aakkoset. Jyvaskyld: Docendo.

LPY. 2014. Selvitys terveyspalvelujen tulevaisuudesta Suomessa, tiivistelma tutkimuk-
sen tuloksista 2014. Luettu 20.11.2014.
http://www.lpy.fi/lpy_yksityinen_terveydenhuolto/lpy_raportit_tilastot. (1)

LPY. 2014. Toimialat. Luettu 21.11.2014.
http://www.lpy.fi/lpy_yksityinen_terveydenhuolto/Ipy_toimialat. (2)

Lundell, S., Visuri, S. & Luukkonen, R. 2014. Hyvinvointibarometri 2014 Suomen yrit-
tajat.

Lukkarinen, S. 2014. OKT. Lakiasiaintoimisto Nyanssi Oy. Sairaanhoitaja ammatinhar-
joittajana ladkéarikeskuksessa. Sahkopostiviesti. yrittajaneuvonta@nyanssi.info. Luettu
8.12.2014.

Laakariliitto. 2014. Yksityissektorilla 1adkarind. Paivitetty 23.1.2014. Luettu
20.11.2014. http://www.laakariliitto.fi/edunvalvonta-
tyoelama/edunvalvonta/yksityissektori/.

Laakariliitto. 2015. Potilaille tuotettavia yksityisia terveyspalveluita koskevat ehdot.
Ammatinharjoittajan mallisopimukseen liittyvat yleiset ehdot.



34

Ojanen, S. 2013. Yrittdjyys houkuttelee. Sairaanhoitaja 86 (5), 10.

Palmgren, H., Kaleva, S., Jalonen, P. & Tuomi, K. 2010. Ty6- ja elinkeinoministerion
julkaisuja. Tyo ja yrittajyys 5/2010. Naisyrittajien tyéhyvinvointi. Helsinki: Edita.

Peltomaa, P. & Gronvall, U. (toim.) 2006. Sairaanhoitaja yrittjand. Helsinki: Suomen
Sairaanhoitajaliitto ry.

Potilasvahinkolaki 25.7.1986/585.

Puhakka-Tanskanen, A. & Tossavainen, K. 2004. Sosiaali- ja terveysalan yrittajyyskou-
lutus kehittdmishankkeena. Teoksessa Rissanen, S. & Sinkkonen, S. (toim.) 2004. Hoi-
vayrittajyys. Jyvéskyla: PS-Kustannus.

Pyykko, M. 2011. Minustako yritt4ja? Helsinki: Wsoypro Oy.

Runne, T. 2015. Kehittdmispééllikkd. Haastattelu 28.4.2015.

Sairaanhoitajaliitto. 2015. Sairaanhoitajayrittajat. Paivitetty 11.3.2015. Luettu
27.8.2015. https://sairaanhoitajayrittajat.sairaanhoitajat.fi/.

Sairaanhoitajaliitto. 2014. Sairaanhoitajayrittgjat. Usein kysyttya. Paivitetty 4.11.2014.
Luettu 1.12.2014. https://sairaanhoitajayrittajat.sairaanhoitajat.fi/usein-kysyttya/.

Salin, M. 2013. Liikkeen- ja ammatinharjoittajan verokirja. Helsinki: Verotieto Oy.

Salminen, L., Heinonen, J., Lindberg, E.& Leino-Kilpi, H. 2012. Terveysalan opettajien
tiedot yrittajyydesté ja asenteet yrittdjyytta kohtaan. Hoitotiede 24 (3), 244-254.

Sankelo, M. 2008. Sairaanhoitajat ryhtyvét yha useammin hoivayrittdjiksi. Sairaanhoita-
ja 81 (4), 31-33.

Satuli, H. 2010. Verkostoituminen on yrittdjan etu. Fennia 4/10, 25-27.

Soste Suomen sosiaali ja terveys ry. 2014. Sosiaalibarometri.

Suomalainen, T. 2013. Seuraava yrittdja! Tehy-lehti 16 (12), 24-28.

Suomen Yrittgjain Tyottomyyskassa. 2015. Liittyminen jaseneksi. Luettu 1.5.2015.
http://www.syt.fi/index.php/fi/liity-jaseneksi.

Suomen Yrittajaopisto. 2015. Yrittdjan ammattitutkinto sosiaali- ja terveysalalle. Luettu
8.10.2015. http://www.syo.fi/yrittajyys/toimiva-yrittaja/yrittajan-ammattitutkinto-
sosiaali-ja-terveysalalle.



35

Talouseldmd. 2014. Ne joilla on varaa, ostavat. Talouselama 46 (35), 57.

Tampereen Aikuiskoulutuskeskus. 2015. Yrittdjyysalan seuraavaksi alkavia koulutuk-
sia. Luettu 27.8.2015. http://www.takk.fi/koulutus/yrittaejyys.html.

Tampereen ammattikorkeakoulu. 2015. Yritt4jyyden koulutus. Luettu 27.8.2015.
http://www.tamk.fi/web/tamk/arkisto-yamk/yrittajyys-yamk#Opintojen%20rakenne.

Tampereen ammattikorkeakoulu. 2015. Tutkimuseettiset ohjeet. Luettu 31.8.2015.
https://intra.tamk.fi/fi/web/tutkinto-opinto-opas/tutkimuseettiset-ohjeet.

Tampereen ammattikorkeakoulu. 2015. Sairaanhoitajakoulutus. Luettu 31.8.2015.

http://www.tamk_fi/sairaanhoitaja-paiva.

Tampereen seudun uusyrityskeskus ry. 2015. Koulutukset alkavalle yrittajalle. Luettu

27.8.2015. http://www.ensimetri.fi/fi/koulutus/alkavalle-yrittajalle.

Tehy. 2014. Tehyn yrittajaopas. Helsinki: Tehy.

Tyobelédke.fi. 2015. Yrittdjan vakuuttaminen. Pdivitetty 23.2.2015. Luettu 1.5.2015.
https://www.tyoelake.fi/fi/vakuuttaminen/yrittajanvakuuttaminen/Sivut/default.aspx.

Tyo6- ja elinkeinoministerid. 2013. Te-palvelut. Yrittdjaksi kouluttautuminen. Péivitetty
30.4.2014. Luettu 27.8.2015.
http://www.tepalvelut.fi/te/fi/tyonantajalla/yrittajalle/aloittavan_yrittajan_palvelut/yritta

jaksi_kouluttautuminen/index.html.

Tydsopimuslaki. 26.1.2001/55.

Yritys Suomi. Tyo- ja elinkeinoministerio. 2015. Vapaaehtoiset vakuutukset. Luettu

1.5.2015. https://www.yrityssuomi.fi/vapaaehtoiset-vakuutukset.

Valvira. 2015. (1) Yksityisen terveydenhuollon luvat. Paivitetty 1.9.2014. Luettu
2.3.2015. http://www.valvira.fi/luvat/yksityisen_terveydenhuollon_luvat.



36

Valvira. 2015. (2) Hoitajien rajattu ladkkeenméaaramisoikeus. Luettu 13.7.2015.
http://www.valvira.fi/terveydenhuolto/hyva-

ammatinharjoittaminen/laakehoito/sairaanhoitajan_rajattu_laakkeenmaaraamisoikeus.

Valvira. 2015. (3) Yksityisten sosiaali- ja terveyspalvelujen antajien asiointipalvelu.
Luettu 30.8.2015. https://www.valveri.fi/fi-
Fl/public/Etusivu?url=https://www.valveri.fi:443/&p=.

Valvira. 2014. Ammattioikeudet. Luettu 21.11.2014.
http://www.valvira.fi/luvat/ammattioikeudet []

Verohallinto. 2015. (1) Terveyden- ja sairaanhoidon arvonliséverotus. Luettu 22.3.2015.
http://www.vero.fi/fi-

F1/Syventavat_veroohjeet/Arvonlisaverotus/Terveyden_ja sairaanhoito_seka_sosiaalih
uolto/Terveyden_ja_sairaanhoidon_arvonlisavero%2812328%29.

Verohallinto. 2015. (2) Olenko palkansaaja vai yritt4ja? Luettu 5.4.2015.
https://www.vero.fi/fi-
FI/Yritys_ja_yhteisoasiakkaat/Liikkeen ja_ammatinharjoittaja/Palkansaaja_vai_yrittaja.

Vilkka, H. & Airaksinen, T. 2003. Toiminnallinen opinndytetyd. Helsinki: Tammi.

Vuokola, J. 2015. Ripaus startup-henked sairaaloihinkin. Talouseldma. Paivitetty
27.1.2015. Luettu 13.7.2015.
http://www.talouselama.fi/uutiset/ripaus+startuphenkea+sairaaloihinkin/a2289259.

Vélke, R. 2007. Hyvinvointiyrittdjan liiketoimintaopas. Helsinki: Tietosanoma Oy.

Wilson, A., Averis, A. & Walsh, K. 2003. The influence on and experiences of becom-
ing nurse enterpreneur. A Delphi stydy. International journal of nursing practice 9/2013,
236-245.

Wilson, A., Averis, A. & Walsh, K. 2004. The Scope of Private Practice Nursing in a
Australian Sample. Public Health Nursing 21 (5), 488-494.

Yle uutiset. 2015. Riittdmattomyys uuvuttaa hoitajaa -"On raskasta kestaa sitd taakkaa
ettei pysty hoitamaan kunnolla”. 28.1.2015. Luettu 5.4.2015.
http://yle.fi/uutiset/riittamattomyys_uuvuttaa _hoitajaa__on_raskasta_kestaa sita_taakka
a_ettei_pysty _hoitamaan_kunnolla/7761174.

Yritys Helsinki. 2015. Sote-tietopaketti. Luettu 2.3.2015.
http://www.yrityshelsinki.fi/fi/oppaat/sosiaali-ja-terveysalan-tietopaketti.

Ohrnberg, P. 2013. Sairaanhoitaja perusti laakarikeskuksen Vaiksyyn. Kauppalehti 120
(14), 14-15.



37

LITTEET

Liite 1. Opas

Sairaanhoitaja itsendisena
ammatinharjoittajana
|aakarikeskuksessa

Opas toiminnan kaynnistamiseen

Kuinka sairaanhoitaja aloittaa itsenaisena
ammatinharjoittajana toimimisen
ladkarikeskuksessa?

Sairaanhoitajan
patevyys ja Verkostoituminen
ammattitaito

Yhteistyd
ladkarikeskuksen Vakuutukset
kanssa

Toiminimen
perustaminenja
ilmoitus
aluehallintovirastolle

Talousasiatja
kirjapidon
jarjestaminen




Patevyys ja ammattitaito

Sairaanhoitajan Oman alan
koulutus erityisosaaminen

Jatkuva

Kokemus taydennyskoulutus

Itsendisend ammatinharjoittajana
toimiva sairaanhoitaja tarvitsee
sairaanhoitajan koulutuksen lisdksi
kokemusta ammattilaisena olemisesta.

Sairaanhoitajaliitto suosittelee ennen
yrittajaksi ryhtymistad vahintaan 2
vuoden tyokokemusta seka jatkuvaa
kouluttautumista vuosittaisen
tdydennyskoulutuksen muodossa.

Varsinaista yrittdjakoulutusta ei vaadita,
mutta siitd on hyotya.

Yhteistyo laakarikeskuksen kanssa

Toiminnan
suunnittelu yhdessa Sopimuksen
ld&karikeskuksen tekeminen
kanssa

Perehdytys

Laakarikeskuksessa toimivaammatinharjoittaja vastaa
itsendisesti omasta toiminnastaan suoraan
asiakkaalle.

Léakarikeskus huolehtii muun muassa toimitilojen ja
muiden toiminnan harjoittamiseen liittyvien
olosuhteiden jarjestdmisestd kuten ajanvarauksesta,
laskutuksesta ja potilastietojarjestelmasta.

Ammatinharjoittaja ja ladkarikeskus tekevat
sopimuksen, jossa maaritellddn ammatinharjoittajan
maksama korvaus tilan vuokrasta ja muiden
toiminnan harjoittamiseen liittyvien olosuhteiden
jarjestamisestd ja ammatinharjoittajasitoutuu
noudattamaan |dakéarikeskuksen perusperiaatteita.

Laakarikeskusjarjestdd ammatinharjoittajalle
perehdytyksen ladkarikeskuksen toimintaan.
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Toiminimen perustaminen

Sairaanhoitajan toimiessaitsendisena ammatinharjoittajanaselkein ratkaisu
yritysmuodoksi on toiminimi. Sen perustaminen on nopeaa ja ammatinharjoittaja
tekee kaikki sopimukset omalla nimelldan.

Toiminimen perustamisestatehdddn perustamisilmoitus kaupparekisteriin Y3
lomakkeella. Se 16ytyy Yritys- ja yhteisotietojdrjestelman YTJ internetsivuilta
www.yt].fi -> perustamislomakkeet -> Yksityinen elinkeinonharjoittaja "Toiminimi"
Y3 sis. henkilotietolomake

Y3 lomakkeella ilmoittaudutaan kaupparekisteriin, ennakkoperintarekisteriin ja
tarvittaessa arvonlisdaverovelvollisten rekisteriin. IImoituksen jalkeen
ammatinharjoittaja saa Y-tunnuksen, jota tarvitaan kaikkiin
ammatinharjoittajatoimintaan liittyviin asiakirjoihin ja lomakkeisiin.

llmoitus aluehallintovirastolle

Itsendisend ammatinharjoittajana toimivan sairaanhoitajan tulee tehda
toiminnastaan kirjallinen ilmoitus aluehallintovirastolle ennen
toiminnan aloitusta.

Erillistd lupaa ei tarvita vaan pelkka ilmoitus riittaa.

lImoitukseen on oma lomakkeensa internetosoitteessa www.avi.fi ->
asioi verkossa -> lomakkeet -> terveys -> limoitus ja ohje ilmoitukseen
itsendisesta terveydenhuollon ammatinharjoittamisesta.
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Talousasiat

Talous- ja raha-asioiden suunnittelu toiminnan kdynnistamiseksi on
valttdmatonta. On pystyttava arvioimaan ja laskemaan
ammatinharjoittajatoiminnan kannattavuutta.

* Kuinka paljon rahaa tulee ja mihin sitd menee?
* Tarvitaanko alkuvaiheessa ulkopuolista rahoitusta?

Ammatinharjoittajatoimintaa varten kannattaa avata oma tili, johon voi
liittda tarvittavat pankkipalvelut.

Kirjapito

Itsendinen ammatinharjoittaja on kirjanpitovelvollinen toiminnan
aloituksen ensimmaisesta pdivasta alkaen.

On suositeltavaa hankkia kirjanpitdja. Esimerkiksi verotukseen liittyvissa
asioissa voidaan tarvita asiantuntijaa, jollainen hyva kirjanpitaja on.
Kirjanpitdjalta saatavat taloutta koskevat neuvot maksavat hintansa
takaisin. Kirjanpitajalta voi saada apua ja neuvoja myds toiminnan
aloittamiseen ja kaikissa raha-asioihin liittyvissad asioissa.



Vakuutukset

Pakolliset vakuutukset ovat yrittdjien eldkelain mukainen YEL-vakuutus ja
potilasvakuutus.

Tehyyn kuuluvat itsendiset ammatinharjoittajat, joilla ei ole alaisia on vakuutettu
potilasvahinkolain mukaisella vakuutuksella seka vastuu- ja
oikeusturvavakuutuksella.

Vaﬁaaehtoisilla vakuutuksilla yrittdja voi saada lisaturvaa erilaisia tilanteita varten.
Vahinkovakuutusyhtiot auttavat vakuutusasioissa.

Mikali yrittdja haluaa ansiosidonnaisen tyottomyysturvan, voi han liittya yrittdjien
tyottomyyskassaan, joita ovat Ammatinharjoittajien ja Yrittdjien tyottomyyskassa
AYT ja Suomen Yrittajien Tyottomyyskassa SYT.

Verkostoituminen

Itsendisend ammatinharjoittajana toimivan sairaanhoitajan kannattaa
verkostoitua muiden yrittdjien ja kollegoiden kanssa. Verkostoituminen
edistda tydssa jaksamista ja sen avulla voi jakaa kokemuksia, oppia
toisilta, saada vertaistukea ja kannustusta.

Verkostoitumiseen voi saada apua esimerkiksi Sairaanhoitajaliiton
Sairaanhoitajayrittajat ry:lta, joka jakaa jasenilleen tietoa
ajankohtaisista asioista ja jarjestda neuvontapalveluja sekd koulutusta.
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Yhteenveto

jatehtavat ilmoitukset
i 1j j It itukset: Y6 muiden yrittajien
*Tydkokemus *Sopimuksen tekeminen kaupparekisteriin ja mihin sita menee? YEL-vakuutus ja Jjakollegoiden kanssa
den f yiy: i il i i il «Sairaanhoitajayrittdjat ry
o e ¥3-lomakkeella rahoitusta? *Muita vakuutuksia: vastuu-
i imi e ja oikeusturvavakuutus,
aloittamisesta o = tapatt -, sairaus-ja
Aluehallintovirastolle elskevakuutus

*Ansiosidonnainen
tyBttsmyysturva: yrittajien
tydtiomyyskassa

—

Opas perustuu Johanna Lammen syksylld 2015 tekemddn opinndytety6hon.

Lampi, J. 2015. Sairaanhoitaja yrittdjana -sairaanhoitaja itsendisend ammatinharjoittajana lddkarikeskuksessa. Tampereen

ammattikorkeakoulu. Hoitotyon koulutusohjelma. Opinndytetyo.
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