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TERVEYDENHUOLLON
JOHTAMINEN
LAAKARIN
AMMATTINA

Terhi Hermanson.

L&dkéri terveydenhuollon hallin-
nossa.

L&&kintShallistuksen tutkimuksia
n:o 49 Helsinki 1989, 215 s.

Hallintoldaékarien kasvava ja
heterogeeninen ryhma

Terhi Hermansonin vaitdskirja
sivuaa maassamme ajankohtaista
kiistan aihetta terveydenhuollon

johtajuudesta. Tutkittavina ovat
terveydenhuollossa toimivat hal-
lintolaakérit, joiden mé&ara on kas-
vanut nopeasti viime vuosina.
Vuonna 1973 heita arvioitiin olevan
56, mutta aineistonkeruun ajan-
kohtana 1987 maéaara oli noussut
miltei kymmenkertaiseksi 647:44n
(5 % laakareista). Kasvu on yksi
osoitus hallinnon laajenemisesta.
Hallintola&kéreiksi tutkimuksessa
maéaritellaén 14akarit, jotka kaytta-
vat tydajastaan puolet tai enem-
man hallinnollisiin tehtéaviin ja/tai
toimivat koko organisaationsa ei-
ka vain yhden osastoryhman tai kli-
nikan johdossa. Toimipaikkana
heilld oli joko sairaala, terveyskes-
kus, yksityinen hoitolaitos,

keskus- ja l&aninhallinto tai valta-
kunnallinen j&rjestd.

Vaitoskirja on monipuolinen,
kattava ja ansiokas kartoitus kas-
vavasta hallintola&karien ryhmaés-
t4. Se koostuu kolmesta laajasta
empiirisestad osatutkimuksesta:

— siséllén analyysi terveyden-
huollon hallintoa ja johtamista
koskevasta 158 artikkelista, jot-
ka on valittu Suomen la&kari-
lehdestd, Sairaalasta ja Nuo-
resta 1a&kéarista,

— laaja tilastollinen analyysi kai-
kista hallintolaakareista, joita
verrataan kolmessa toimipai-
kan mukaisessa osaryhméssa
niiden oletetuista rekrytointi-
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pohjistavalittuihin saman suu-
ruisiin idn mukaan kaltaistet-
tuihin 1&&kariryhmiin ja

— 39 hallintola3k&rin teemahaas-
tattelu.

Lis&ksi kirjan alkuosa sisé&ltaa
johdattelun hallinnon ja johtami-
sen kisitteisiin, professioiden so-
siologiseen teoriaan seka hallin-
nossa toimivien Ia&karien aseman,
tehtévien ja koulutuksen kehityk-
seen.

Kukin osatutkimus muodostaa
melko itsendisen kokonaisuuden.
Niita sitoo 18yh&hkdsti yhteen ky-
symys: Onko terveydenhuoltoon
muodostunut tai muodostumassa
yhtendinen muista |&akéreista
erottuva hallintola&karien ryhma?
Vastaus on kielteinen. Sosiode-
mograafisten ominaisuuksien, hal-
lintoon suuntaumisen ja uratapah-
tumien suhteen hallintol&akarit ei-
vat muodostaneet muista 148ka-
reistd erottuvaa ryhmaa. Saman or-
ganisaatiotyypin (keskushallinnon,
sairaalain ja terveyskeskusten) joh-
dossa toimivat 1a&kérit muistutti-
vat enemman rekrytointipohjansa
vertailuld&kéreita kuin koko hallin-
toladkarien ryhmaa. Muista 144ka-
reistd hallintoldakarit erosivat vain
kolmen ominaisuuden, miessuku-
puolen, poliittisen kannan ilmaise-
misen seka hallinnon patevyyden
hankkimisen suhteen. Naiset kuu-
luivat harvoin hallintola&ké&rikun-
taan. Yleisin puoluekanta kaikissa
hallintoldakariryhmissa oli kokoo-
mus ja hallintola&karit olivat hank-
kineet muita la&kareitd useammin
hallinnon péatevyyden.

Hallinnon ja kliinisen ty®n vali-
nen jannite Professioon jaorgani-
saatioon suuntautumisen vélinen
jannite on tutkimuksen ensim-
maisté ja kolmatta osaa yhdistéva
»npunainen lankan», Tutkijatulkitsee
professioteorioiden ohjaamana
analysoimaansa lehtikirjoittelua ja
teemahaastatteluja seuraavasti:

Seki lehtikirjoituksista ett4
osasta hallintoldakéarien haastatte-
lujailmeni huoli ja pyrkimys oman
ammattiryhman aseman sailytta-
misestéd. Varsinkin lehtikirjoitukset
ilmensivéat professionaalisille am-
mattiryhmille tyypillista pyrkimys-
td ohjata ja kontrolloida paitsi
omaa tyStadn ja tybolojaan koko
tybymparist6&dan oman ryhménsé
etujen mukaisesti. Kirjoituksissa
késiteltiin runsaasti vallanjakoa ja
professionaalista kontrollia. Sen
sijaan vdhemma&n huomiota oli
kiinnitetty itse terveydenhuoltoon
ja sen toimivuuteen. Saavutettujen

strategisten asemien séilyttadmi-
nen oli la&kareille ensisijaisen tar-
ked, joskin ammattikunnan etujen
mukaisia ndkdkantoja perusteltiin
usein koko terveydenhuollon toi-
mivuudella. Taustalla oli julkilau-
sumaton ajatus, elleivat |&dakarit
péatevdityisi hallintotehtaviin, ne
siirrettéisiin muille. Tosin analysoi-
tua lehtikirjoittelua ei voida yleis-
taa koko laadkarikuntaan. Tutkijan
mukaan kirjoittajat edustivat etu-
jarjestdjen intresseja tai toimivat
itse kdytanndn hallintotehtavissa.
Laakarien suurta enemmistda ter-
veydenhuollon hallintoa koskeva
keskustelu ei koskettanut.

Kolmannen osatutkimuksen
haastattelut paljastivat, ettei kaikil-
la hallinnossa toimivilla l|43kareil-
& suinkaan ole kapeaa ammatti-
ryhmé&keskeista perspektiivia. Esi-
merkiksi hallintojohtajiksi tutki-
muksessa nimitettyjen |a&k&rien
ensisijainen suuntautuminen oli
organisaatioon, ei omaan ammat-
tiryhméaén. Tassakaan kohdin hal-
lintoldakarit eivat siis muodosta-
neet yhtendistd ryhmaé&. Organi-
saatioon ja ammattiin suuntatumi-
sessa erotettiin nelja perustyyp-
pi& 1) ensisijaisesti ammattiin
suuntautuneet kliinikkojohtajat, 2)
ensisijaisesti organisaatioon
suuntautuneet hallintojohtajat, 3)
samassa méaarin seka organisaati-
on etta professioon suuntautuneet
l&akarijohtajat ja 4) seka hallintoon
ettd potilastybhdn vieraantunees-
ti suuntautuneet sitoutumattomat.

Tydss4 tulee ilmi professionalis-
miin liittyva ristiriita: johto- ja hal-
lintotehtavat halutaan sailyttaa
omalla ryhmall4, vaikka se aiheut-
taakin ryhmén jasenille ongelmia
mm. siksi, etté hallintotehtavat ei-
vét ole yhta arvostettuja kuin po-
tilastyd. Haastatelluista jotkut ko-
kivatkin uhrautuneensa siirtyes-
s&én hallintotehtaviin, joitaheidan
mukaansa kunkin 1&&karin oli hoi-
dettava vuorollaan yhteisen edun
vuoksi. Kaikki hallintolaakarit eivat
kokeneet ristiiriitaa. Osa oli sopeu-
tunut hallintoon hyvin ja piti siita.
Mutta hallinto ei ollut heidénk&an
alkuperéinen valintansa, vaan klii-
ninen l&3karintyd. Vaikka |&akarit
haluavatkin ryhmana sailyttaa it-
selleen tarkedt johto- ja hallinto-
tehtavat, vain harvoille haastatel-
luille 1&8kéareille hallinto oli ollut
harkittu ja pysyvd uravalinta.
Useimmat olivat siirtyneet hallin-
toon sattuman, ei tietoisen valin-
nan kautta. Hallintoon siirtyess&an
monet olivat kdyneet 14pi vaikean
sopeutumisprosessin.

Kenestd terveydenhuolion
johtaja?

Otsikon sis3ltdm& ajankohtai-
nen kiistakysymys ei toki sellaise-
naan kuulu tutkimuksen kysymyk-
senasetteluun. Mutta teemaa ja
tutkimustuloksia voidaan tulkita
my&s taltd kannalta. Tulokset tar-
joavat hyvin erilaisia — jopa taysin
vastakkaisia — vastauksia tahan
kysymykseen. Ensimméisen osan
lehtikirjoitusten siséllén analyysin
tulkinta on yksiselitteinen: Laaka-
rit haluavat kiistatta, etta tervey-
denhuollon johtajuus kuuluu vain
heille.

Tutkija valttaa diplomaattisesti
ottamasta suoraan kantaa kysy-
mykseen, kenen tulisi olla tervey-
denhuollon johtajan. Han tarkaste-
lee la&karien aseman sdilymisen
ehtoja siind tapauksessa, ettd 144-
kérien vahva asema terveydenhuol-
lon hallinnossa halutaan pitéa ar-
gumentoiden muun muassa seu-
raavasti: »La&kareiden organisa-
tionaalisen aseman séilyttamisel-
le on valttamatdntd hallinnollisten
tehtavien mieltdminen la&karipro-
fessioon kuuluvaksi ja t4t4 kautta
syntyvd kiinnostus alan opiske-
luun ja sill4 patevbitymiseen. L44-
kareiden johtoaseman oikeutuk-
seksi ei tule riittdmaan laaketie-
teen erikoisasiantuntijana olemi-
nen». Tutkija suhtautuu optimisti-
sesti tdhan mahdollisuuteen tode-
ten, ettd nuori |&d3karipolvi alkaa
nahd4 |&43karin tybkentin laajem-
pana ja monipuolisempana siten,
ettd my&s hallinnolliset tehtévat
mielletd&dn kuuluvaksil&dakarin tyd-
alaan. T&lldin ristiriita vahenee ja
hallintoon siirtyminen ei vaadi pit-
kallista ja tuskallista sopeutumis-
prosessia tai irrottautumista |a8ka-
riprofessiosta kuten monille tutki-
tuille hallintolagkareille oli kaynyt.

Yksi edelld kuvatun ristiriidan
ratkaisuvaihtoehto olisi, ett& |144ka&-
rit siirtyisivat hallinnosta asiantun-
tijatehtaviin ja hyvédksyisivat am-
mattikunnan ulkopuoliset johtajat
kuten monissa muissa maissa.
Mutta ajankohtaiset kiistat Helsin-
gin terveydenhuollon johtajuudes-
taosoittavat, ettei |1&&kéarien etujar-
jest6 ole halukas téllaiseen ratkai-
suun Suomessa.

Miksi l&8karikunta on meilldon-
nistunut monien muiden maiden
kolleegojaan paremmin sailytta-
ma&n asemansa terveydenhuollon
johdossa? Esimerkiksi Ruotsiin,
Iso-Britanniaan ja Yhdysvaltoihin
verrattuna Suomessa la&kareilld
on poikkeuksellisen keskeinen
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asema terveydenhuollossa. Mitka
tekijat suomalaisessa jarjestel-
massa pitavat ylla |aakarien val-
taa? limeisesti yksi keskeinen syy
on poliittisen jarjestelmamme ha-
janaisuus ja heikkous, mika mah-
dollistaa voimakkaan korporatis-
min. Varsinkin kuntatasolla haja-
nainen ja siksi heikko poliittinen
jarjestelméaon voimaton vahvojen
professioiden rinnalla kuten Hel-
singin terveydenhuollon johtajuus-
kiista jalleen osoitti. Professio
voitti kansan valitsemien valtuutet-
tujen jaadessa havidlle.

Mutta kyseinen kiista osoittaa
myds, ettd terveydenhuollon muut
professiot nostavat paataan. Nii-
den aiheuttamien paineiden vuok-
si terveydenhuollon johtajuus 184
kéarien yksinoikeutena ei ole enaa
itsestaanselvyys. Siksi kiistat ter-
veydenhuollon johtamisesta jatku-
nevat ja pitavat vaitdskirjan kasit-
telemén aihepiirin ajankohtaisena
1990 luvullakin. limeisesti vastaa:
vanlainen keskustelu laajenee tu-
levaisuudessa muillekin sektoreil-
le, joilla on voimakkaita profes-
sioita.

Vaitéskirjatyd osoittaa tervey-
denhuollon johtajuuteen liittyvia

ongelmia. Niihin ratkaisujen etsi-
minen vaatii puolueetonta ja mo-
nipuolista analyysia, jossa on et-
sittava vastauksia ainakin seuraa-
viin kysymyksiin: Millaista asian-
tuntemusta terveydenhuollon joh-
tamisessa tarvitaan? Millainen
koulutus ja kokemus sita tuotta-
vat? Minka terveydenhuollon osa-
alueen tuntemus on valttamaton
tai paras terveydenhuollon johta-
jille?.

Hallinnon tutkimuksen kannalta
Terhi Hermansonin véitdskirja on
mielenkiintoinen ja tarked monel-
latavalla. Ladketieteen vaitdskirja-
na se osoittaa tieteenalan tutki-
muskohteen ja -otteiden laajene-
mista. Terveydenhuollon hallinto
jasiinatoimivat nahdaan hyvaksyt-
tavaksitutkimuskohteiksi myds
laaketieteen piirissa. Tieteenalojen
rajat eivét siis ole kovin selvig, ei-
ka niita kannata keinotekoisesti pi-
taa ylla. Tieteellisen edistyksen
vaitetaan syntyvan vanhat reviirira-
jat ylittavissa eri tieteenalojen leik-
kauspisteissa. Arvioitavana oleva
vaitdskirjaolisi tuskin kuitenkaan
syntynyt pelkastaan |adketieteelli-
sen peruskoulutuksen turvin. Tut-
kijalla on sekd yhteiskuntatieteel-

linen etta laaketieteellinen koulu-
tus. Ty® voitaneen tulkita aske-
leeksi kohti |aakarin tybkentén laa
jentamista ja legitimointia kohti
hallintoa. Vaitdskirjassa esiin tule-
vat vanhemman laakaripolven k&
sitykset, ettad hallinnon patevyys
voitaisiin hankkia pelkastaan kay-
tanndn kokemuksen kautta ovat
vaistymassa. Hallinto nahdaan
myds ladkarien keskuudessa tie-
teellisen tutkimuksen kohteeksi.

Vaitoskirja tuo hyddyllisen lisén
meilld perin niukkaan julkisen hal-
linnon henkildstén tutkimukseen.
Se nostaa myds mielenkiintoisel-
la tavalla esille hallintotieteilijéi-
den pohtiman kysymyksen: Voiko
hallinto olla itsendinen professio
vai onko se aina alisteinen jollekin
muulle toiminta-alueelle? Juha
Vartolan véitdskirjassa olevaa kes-
kustelua lukuun ottamatta suoma-
laiset hallinnon tutkijat eivat ole
juurikaan kasitelleet tata kysymys-
ta. Olisi esimerkiksi ilo lukea Ter-
hi Hermansonin tydn kanssayhta
analyyttista, monipuolista, katta-
vaaja perusteellista esitysta ylihoi-
tajista tai hoitajista terveydenhuol-
lon hallinnossa.

Sirkka Sinkkonen





