Talla paikalla esitelladn hammas-
ladkareita seka muita alan vaikut-
tajia ja puhutaan vahan muustakin
kuin tyosta.

Elokuusta 2008 Ulla Harjunmaa on opintojensa
ja hammaslaakarin tyonsa ohella tyoskennellyt
apulaisopettajana Tampereen yliopiston kan-
sainvalisen laaketieteen yksikéssa. Hanen paa
tehtavanaan on suunnitella International |
-koulutusohjelman sisaltoa.




Nepalista

kansainva

lisen

laaketieteen
jatko-opintoihin

Ulla Harjunmaa on paikannut ja poistanut hampaita
nepalilaisissa vuoristokylissa. Neljan vuoden kehitys-
maatyoskentely antoi kipinan kansainvalisen laaketie-
teen jatko-opintoihin Tampereella.

Teksti: Sanna-Kaisa Hongisto

un Ulla Harjunmaa oli
yhdeksdnvuotias, hinen
korvaldékari-isdlleen tar-
jottiin toitd Tansaniasta
Kilimanjarolta.
“Kuvittelin mielessé-

ni, millaista Afrikassa olisi, ja miti sielld
tekisin”, Harjunmaa kertoo.

Mutta isd péétti, ettd perhe pysyisi
koti-Suomessa.

“Muistan olleeni hirveédn pettynyt ja
ajatelleeni, ettd aikuisena mind kylla 14h-
den t6ihin kehitysmaihin.”

Aikuisuuden kynnykselld Ulla Har-
junmaa pyrki Turun yliopistoon opiskele-
maan hammasladkariksi.

“Ladketiede kiinnosti, mutta en ha-
lunnut 1adkariksi. Ammatinvalinnassa en
miettinyt sitd, mitd ty6td voisin tehdé ke-
hitysmaissa.”

Harjunmaa sai opintonsa péitokseen
pahimpaan lama-aikaan vuonna 1994.

“Tyotd ei ollut tarjolla missddn. Soitin
varmaan jokaiseen Suomen terveyskes-
kukseen saadakseni orientoimispaikan.”

Lopulta ty6 16ytyi Y16jéarveltd, ja Po-
rin tyttd muutti Himeeseen.

Viikon kavelymatka
sairaalaan

Vuonna 1997 Harjunmaa ja hinen erityis-
opettajamichensd saivat mahdollisuuden
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1. Paras tyovaline

Omat aivot — ja varsinkin toisten, it-
seani viisaampien ja kokeneempien
ihmisten.

2. Paras potilas

Vakiasiakas, josta tunnen muutakin
kuin hampaat.

3. Paras kirja

Talla hetkella luen pelkastaan oppikir-
joja. Kansainvalisesta laaketieteesta
kiinnostuneille suosittelen kansainva-
lisen laaketieteen perusoppikirjaa Glo-
bal Health — An Introductory Textbook.
Siitd saa hyvan yleiskuvan kansainva-
lisesta terveystieteesta. Kirjaa saa ai-
nakin netista tilaamalla.

4. Paras ruoka

Uudet perunat voin kanssa.

5. Paras juoma

Suomalainen rasvaton maito.

6. Paras paikka

Oma koti Ylgjarvella. Nuorempana ei
kaivannut juuria, mutta mita vanhem-
maksi tulen, sita tarkeammaksi kay
oma paikka.
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Ulla Harjunmaa tyoskenteli Nepalissa
sairaalassa seka kylaterveydenhuolion
projektissa vuosina 2000-2004. Perhe
muutti takaisin Suomeen, kun maolaisten
lietsoma siséllissota karjistyi.

ldhted Suomen Léhetysseuran kolmen
kuukauden tydalueharjoitteluun Namibi-
an Ambomaalle. Kuitenkin vasta neljan
vuoden tydskentely Nepalissa vuosituhan-
nen alussa lunasti Harjunmaan lapsuuden
haaveet kehitysmaatyGsta.

Nepalin keskildnnessd sijaitsevassa
maaseutukaupungissa Tansenissa Har-
junmaa tydskenteli puolipdivdisesti pai-
kallisessa sairaalassa ja puolipdivdisesti
kylaterveydenhuollon kehitysprojektissa.
Sairaalassa tyoskenteli paljon ulkomaa-
laisia ladkédreitd. Ullan mies Antti johti
kaupungin kansainvilistd koulua.

“Silloin 23 miljoonan asukkaan Ne-
palissa oli yhteensd noin 30 hammaslia-
kédrid. Nykyisin Nepalissa koulutetaan
hammaslédikareitd jo omasta takaa, mutta
valmistuneet jddvit yleensd suurimpiin
kaupunkeihin”, Ulla Harjunmaa kertoo.

Nepal on yksi maailman kdyhimmis-
td maista. Vuoristoisessa maassa teitd on
harvassa, ja Lansi-Nepalissa on jopa ko-
konaisia ldédnejd, joissa on vain kidvelyyn
soveltuvia polkuja. Thmisid tuli Tansenin
sairaalaan viikonkin kdvelymatkan paés-
ta.

“Se oli otettava huomioon hoidos-
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sa. Pdivikausia kavellyttd sairasta ei voi
kddnnyttdd ovelta ja sanoa, ettd tdndédn
meilld ei ole aikoja.”

Koyh#d véestdd vaivaa aliravitsemus,
joka puolestaan herkistdéd infektioille.
Sairaalan osastolla oli jatkuvasti ihmisid
hammasperdisten infektioiden takia.

“Minun sielld ollessani useita ihmisié
kuolikin karioituneesta hampaasta alka-
neeseen infektioon, silld hoitoon hakeu-
duttiin usein hyvin mydhéin, jos silloin-
kaan”, Harjunmaa kertoo.

Nepalin kaltaisessa kehitysmaas-
sa suun terveydenhuollon jédrjestiminen
on Harjunmaan mukaan hankalaa. Koko
videstdn toimivaan hammashuoltoon vaa-
dittava rahamddrd veisi suurimman osan
valtion terveydenhuollon budjetista. Vaik-
ka henkil6kuntaa olisikin saatavilla, suun
terveydenhuollon jérjestiminen ldnsimai-

seen tapaan olisi siis taloudellisesti mah-
dotonta. Siksi ehkdisevi tyd, kuten koulu-
laisten valistus, olisi Harjunmaan mukaan
ensiarvoisen tirkedd.

Terveydenhoitajat hoitavat
myos hampaita

Nepalissakin korkeasti koulutettuja pai-
kallisia ladkéreitd on ylivoimaisen vaikea
houkutella téihin kaupunkien ulkopuo-
lelle.

Kyldterveydenhuollon projektissa Har-
junmaa olikin mukana kouluttamassa kak-
sivuotisen koulutuksen saaneita valtion
kyldterveydenhoitajia poistamaan ham-
paita ja paikkaamaan ldhinnd molaarien
purupintoja mekaanisella ART-menetel-
mélld. Kyldterveysasemilla toimenpiteet
tiytyi tehdéd ilman sédhkod ja vettd. Ter-
veydenhoitajat saivat kdyttoonsd perus-



instrumentit sekd aloituspakkauksen lasi-
ionomeeripaikka-ainetta.

“Potilailla vain ei useinkaan ollut
varaa maksaa edes nimellistd korvausta
hoidosta, joten paikkoja tehtiin lopulta
véhdn.”

Toisinaan Harjunmaa jalkautui itse
vuoristokyliin kollegojensa kanssa. Pa-
osa matkasta taittui jeepilld, mutta usein
viimeinen pdivimatka jouduttiin kulke-
maan jalan.

“Terveydenhuoltoryhmén saapumi-
nen kylddn oli vuoden tapaus, josta ku-
kaan ei halunnut jadda paitsi. Hoitoon
piti padstd, vaikkei olisikaan ollut mitdén
vaivaa.”

“Kerran erdilld koululla koulutimme
ensin opettajia ja tarkastimme ja hoidim-
me sen jilkeen kaikkien lasten hampaat.
Opettajat asettelivat penkkirivit eteemme,
ja koko koulu opettajat mukaan lukien
seurasi tydtdimme kolme péivéd. Parhaina
pdivind poistimme jopa 250 hammasta.”

Harjunmaan tydkauden lopulla mao-
laisjoukkojen kapinointi oli yltynyt sisil-
lissodaksi, joka esti kyldtyon. Ulkonaliik-
kumiskiellot ja niin sanotut bandat rajoit-
tivat myds potilaiden pddsyd sairaalaan.
Maolaisten médiradmien bandojen aikana
koulut ja virastot piti pitdd suljettuina,
eikd moottoriajoneuvoilla saanut litkkua.

“Valill sairaalasta loppuivat aneste-
siakaasut ja basaarista ruokatarpeet, eivit-
k& pommirdjahdyksetkéddn olleet harvinai-
sia”, Harjunmaa muistelee.

Lansimaistuminen muuttaa
kehitysmaan ongelmia

Ulla Harjunmaan mukaan Nepalin kal-
taiset kehitysmaat kérsivét tdlld hetkelld
kahtalaisesta tautitaakasta. Viestod vai-
vaavat toisaalta aliravitsemus ja infektio-
taudit seka toisaalta liikalihavuus ja muut
“elintasosairaudet”.

Ruokavalion lansimaistuminen, 14-
hinné sokerin kédyton lisddntyminen, hei-
kentdd myds suunterveyttd.

“Nepalissa ruoka on perinteisesti val-
mistettu perusraaka-aineista. Nyt jokai-
sessa kaupassa myydddn halpoja kekse-
jé ja cocacolaa, joita pystyvit ostamaan
myds vdhédvaraiset.”

Ulla Harjunmaan mukaan useimmat
nepalilaiset eivit edes olleet tietoisia siité,

Ulla Harjunmaa kannustaa
hammaslaakareita hakemaan
ensi syksyna alkavaan kaksi-
vuotiseen International Health
-koulutusohjelmaan. Hakuaika
alkaa joulukuussa ja paattyy
13.2.2009.

ettd sokerin syominen liittyy hampaiden
reikiintymiseen.

“Melko yleinen kaisitys oli, ettd reidn
hampaaseen tekee jonkinlainen toukka.
Reikiintyneen hampaan nimitys oli ‘kirale
khaeko daat’ eli madonsyomé hammas”,
Harjunmaa sanoo.

Hén muistuttaa, ettd kehitystyota te-
kevin ei kuitenkaan kannata ylenkatsoa
paikallista kulttuuriperintdd. Thmiset si-
toutuvat muutokseen vain, jos heidén né-
kemyksidédn kuullaan. Kehitystyota teke-
vén on siksi tirkedd perehtyd kohdemaan
kieleen ja kulttuuriin.

Fluoriton maapera
lisda haasteita

Nepalissa suun terveydenhuollon haastei-
ta lisdd se, ettd maaperdssi ei ole juuri
lainkaan fluoria. Vesijohtoveden fluoraus
ei ole jirkevad, koska suurin osa ihmisis-
td kayttdd pinta- tai kaivovettd. Aiemmin
lahes kaikki hammastahnat olivat fluorit-
tomia ja muutenkin liian kalliita paikalli-
sille. Erddssd projektissa saatiin suostutel-
tua paikallinen Pepsodentin tehdas tuotta-
maan halpaa fluoritahnaa. Téstd sukeutui
menestystarina: tutkimusten mukaan kou-
luikdisten lasten hampaiden karioituminen
viheni huomattavasti.

Hyvin suunnitellut ja johdetut ter-
veydenhuollon kehittdmisprojektit tuot-
tavat siis hyvad tulosta, mutta toisaalta
Ulla Harjunmaa tietd, etté isotkin jirjes-
tot voisivat joskus suunnitella projektin-
sa huolellisemmin ja perehtyd paremmin
paikalliseen kulttuuriin.

“Suurten rahasummien lahjoittami-
nen ei valttdméttd johda kuin eriarvoisuu-
den kasvuun, kun rahat havidvét ‘parem-
piin taskuihin’.”

“Neljdn Tansenissa vietetyn vuoden
aikana tajusin, miten pientd maarad ihmi-

sid voi auttaa pelkélld kliiniselld tyolld.
Muutoksessa avainasioita ovat rahoituk-
sen liséksi paikallisten ihmisten koulut-
taminen, asioiden hoitaminen kulttuuriin
sopivalla tavalla, ja valtionhallinnon si-
toutuminen terveydenhuollon kehittdmi-
seen.”

Hakuaika kaynnissa
Tampereen koulutuksiin

Kehittddkseen ammattitaitoaan Ulla Har-
junmaa haki opiskelemaan kansainvilistd
ladketiedettd Tampereen yliopistoon. Hin
on ensimmaisid International Health -kou-
lutusohjelmassa aloittaneita, ja hdnen on
médré valmistua ohjelmasta terveystieteen
maisteriksi ensi kevaédna.

Elokuusta 2008 asti Harjunmaa on
opintojensa ja hammaslddkirin tyonsi
ohella tydskennellyt apulaisopettajana
kansainvilisen lddketieteen yksikossa.
Hénen pditehtivdnddn on suunnitella
International Health -koulutusohjelman
sisaltod.

Tekeilld olevassa gradussaan hén tut-
kii sitd, miten suomalaiset lapset kasvavat
nykydén verrattuna suomalaisissa neuvo-
loissa kdytettdvddn verrokkiaineistoon ja
kansainvidliseen WHO:n verrokkiaineis-
toon. Professori Per Ashornin ohjaama
tutkimus ei nivoudu hammaslaketietee-
seen.

“Tanseniin voisin mennd uudestaan-
kin vaikkapa vuoden ajaksi, mutta tahtéi-
sin uuden koulutukseni vuoksi uudenlai-
siin tehtaviin. Tdlla hetkelld olen todella
innostunut tydsténi yliopistolla, ja jatkai-
sin tyoskentelyd sielld mielelléni.”

Harjunmaa haluaa kannustaa ham-
maslddkareitd hakemaan ensi syksyna al-
kavaan kaksivuotiseen maisteriohjelmaan.
Hakuaika alkaa joulukuussa ja pééttyy
13.2.20009.

Harjunmaa suosittelee myds ensi ke-
sdnd jarjestettdvad viiden viikon Global
Health -diplomikurssia, jonka suunnitte-
lussa hén on myds mukana, ja jonka ha-
kuaika alkaa niin ikdén joulukuussa. Kurs-
siin kuuluu kahden viikon kenttéharjoitte-
lu ulkomailla.

Lisdtietoja: www.uta.fi/dih

www.uta.fi/masters/healthsciences/
www.globalhealth.fi
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