Mita, ei kai astma voi vaikuttaa tyokykyyn?
Alkumusiikki

Miesaani: Tama on Vates valittaa -podcast. Eri jaksoissa avaamme
vammaisten ja osatyokykyisten henkildiden tyollistymiseen

si‘i =

liittyvia ilmioita. Tervetuloa mukaan. Vates valittaa
Kaija Ray:

Tervetuloa mukaan. Tervetuloa tdmankertaiseen Vates-sdation Vates valittaa -
podcastjakson pariin. Minun nimeni on Kaija Ray ja minulla on talla kertaa
keskustelukumppanina Katariina ljas ja Risto Heikkinen. Molemmille kovasti
tervetuloa.

Risto Heikkinen:
Kiitoksia.
Katariina ljas:
Kiitos.
Kaija Ray:

Me keskustellaan tandan sellaisesta aiheesta, joka periaatteessa aika monelle on
hyvinkin tuttu. Siita keskustellaan julkisuudessa. Aika monella meista on jonkun
nakoinen yhtymapinta siihen, mutta nyt me pureudutaan tahan tiettyyn
sairauteen tydn nakokulmasta, eli me puhumme astmasta. Astma vaikuttaa
tietysti eri tavoin eldman eri vaiheissa, mutta silla on vahva vaikutus mydskin
tydelamaan. Mutta mita te kertoisitte, ettd miten tietoisia niista ollaan ja mista
asioista pitaisi saada viela lisaa tietoa? Te molemmat tydoskentelette Allergia-,
Ilho- ja Astmaliitossa ja olette taman kanssa tekemisissa paivittaisessa
tydssanne, niin millainen yleiskasitys teilld tamanhetkisesta tilanteesta on?

Katariina ljas:

No astmahan on tosiaan tosi yleinen sairaus. Se on meidan kolmanneksi yleisin
kansansairaus, joten tosiaan kuten sanoit, niin varmasti ldhestulkoon kaikilla on
jonkinnakoinen tieto siita, ettd minkalainen astma on ja miten se mahdollisesti
oireilee. Mutta just siita, etta miten se oikeastaan yksilotasolla vaikuttaa ja
erityisesti just tydkykyyn vaikuttaa, niin se on varmaan viela vahan epaselvaa. Toki
niin kuin nayttaa kuitenkin silta, etta astmaa sairastavat parjailee ihan
kohtuullisen hyvin tydelamassa. Mutta tuota, Risto osaatko sina kertoa vahan
ehka tarkemmin tasta.

Risto Heikkinen:



Kaija Ray:

Niin, en tieda tarkemmin, mutta se mika astman erityispiirre on, etta se ei nay
ulospain ja se vaikuttaa varmaan myds tydelamassa seka tyonantajan
nakdkulmasta etta tyontekijdn ndkokulmasta, etta puhutaan niin sanotuista
nakymattomista sairauksista. Eli se on varmaan se perushaaste. Ja kun me tehtiin
kysely tydelaméan haasteista kolmen muun jarjestdn kanssa, niin astmaatikkojen
kohdalla keskeisin haaste viimeisen vuoden aikana oli ollut tiedon puute. Ei
tarkemmin tiedeta, ettd onko se mista nakodkulmasta, mutta tiedon puute on ollut
tydelaman suurin haaste vastaajien mielesta.

Onko jotain erityista sielta, mika olisi noussut esiin, etta mista ei tiedeta? Vai
onko se ihan perustiedon puute?

Risto Heikkinen:

Katariina ljas:

Kaija Ray:

Katariina ljas:

Me ei tarkemmin kysytty kyselyssa, mutta veikkaan, etta tiedonpuute aika
moninaisista nakokulmista, ettd varmaan riippuu tilanteesta, etta mista on kyse
eli ei tiedeta miten astma vaikuttaa oikeasti, vaikka se ei nay ulospain.

Joo, ja ehka tahan nain, kuitenkin vaikka puhutaan usein astmasta, niin sitten se
kuitenkin yksilotasolla oireilee vahan yksildllisesti. Joten vaikka jonkun kohdalla
astma ei valttdmatta oireellista tietyista altisteista arsykkeista niin sitten toisen
kohdalla jo tosi pienikin maara voi aiheuttaa oireita. Ja tama tietysti voi aiheuttaa
semmoista hankaluutta, etta jos mietitdan nyt vaikka sita tydnantajaa tai sitten
tyokavereita, niin se etta yksi astmaatikko ei nyt oireile siella tydpaikalla
tuoksuihin tai joihinkin muihin arsykkeisiin, niin se toinen astmaatikko voi
saadakin tosi voimakkaat oireet. Jolloin tasséa olisi tarkeata aina jokaisen kohdalla
jotenkin tietysti huomioida sitten se, etta mita ne on sitten ehka ne toimet, miten
sitten tyontekija siella parjaa mahdollisimman hyvin oireettomana. Ja silloin se
vaatii ehka semmoista vuoropuhelua seka tietysti tyontekijan, tydnantajan

kanssa, mutta ylipdataan tydyhteisossa.

Onko se jotain sitten semmoisia asioita, joihin liittyy jotain vaarinymmarryksia
astman kohdalla? Oletetaan jotain ja sitten se ei pidakaan paikkaansa. Jos
ajatellaan niin kuin miten se vaikuttaa tydhdn ja ehka muuhunkin eldamaan.

Jos mietitaan, niin tietysti ylipaataan astma, kun sekin vaikuttaa tosi paljon, etta
missa vaiheessa astma todetaan eli just se, etta jos ei ole semmoista
henkildkohtaista kokemusta minkalainen astma on sairautena niin toki se ehka se
kuvasto, mita jostain tuolta medioista tai muista saadaan, niin eihan se
valttamatta ole ollenkaan se, miten se astma oikeasti siella arjessa oireilee. Ja



ehka just se, etta tyon luonnekin vaikuttaa siihen, etta miten sitten mahdollisesti
se tyo siihen vaikuttaa.

Risto Heikkinen:

Kaija Ray:

Tuo on aika hankala kysymys kaiken kaikkiaan, mutta tan saman kyselyn
perusteella toiseksi suurin haaste astmaatikkojen mielesta on asenteellisuus. Eli
varmaan se, etta ei valttamatta uskota siihen, etta ne oireet oikeasti hankaloittaa.
Jajotenkin pelatadn nayttaa myos ehka sitd omien oireiden vaikutusta. Me on
tehty kolme eri kyselya viimeisten vuosien aikana astmaatikoille, ja kaikissa on
musta hyva piirre se, etta vaikka koetaan toimintakyky heikoksi ja vaikka koetaan
ettd se astma vaikuttaa vahvasti siihen arkeen ja tydelamaan, niin silti
tyytyvaisyys elaméaan ja eldmanlaatuun on paljon suurempi kuin se kokemus
toimintakyvyn vaikutuksista.

En tieda, mutta tahankin saattaa osittain vaikuttaa siihen, etta koska kerran
kyseessa on, niin kuin sanoitte, tammaoinen piilossa oleva sairaus eli se ei hay
paallepain eli silloin ei myoskaan ymparisto niin vahvasti reagoi siihen, muuta kun
sitten niissa tilanteissa kun se oireilu ihan selvasti nakyy, niin se ei ole
semmoinen niin lapitunkeva tai kaikessa nakyva asia, niin mahtaisiko se vaikuttaa
jotenkin siihen?

Risto Heikkinen:

Katariina ljas:

Kaija Ray:

Varmaan selittaa osittain, kylla.

Ihan varmasti, ja toisaalta taas sitten tietysti ajattelen itse, ettd monella on
astmaa sairastavana halu parjata siella toissa ja tydelamassa ja ehka toisaalta
pelkokin sitten siita, etta se tydkyky mahdollisesti sieltd voi heikentya. Ja toisaalta
kyllahan meilla on semmoinen ehka parjaamisen kulttuuri tdalla Suomessa, niin
se, etta monesti sitten sita pyritdan sinnittelemaan sitten aika viimeiseen asti ja ei
ehka sairastavanakaan haluta sitten lahted tuomaan esiin sitten semmoisia
tekijoita, mitkd mahdollisesti kuitenkin voi vaikuttaa ja sitten voi sen takia valilla
ehka ne tilanteetkin karjistya sitten.

Niin, tamahan on tyypillinen tilanne, jos ajatellaan, etta terveydentilasta on kyse
ja tydsta, niin siina tulee niin nopeasti sitten vastaan tammaoiset tietosuojaan
liittyvat asiat, koska terveydentilasta ei tietyissa tilanteissa saa kysya. Ja se on
joskus semmoinen jopa aika herkka asia. Niin tama on oikeastaan siina mielessa
aika selva asia, etta sita sitten ei valttamatta kaikille kaikkea halutakaan kertoa.
Mutta tuossa kun sanoit, etta kyselyssa tuli esille, etta tiedon puute on se isoin
haaste. Te olette molemmat jarjestossa toissa ja siella jarjestossa, omassa
liitossa annatte myoskin maksutonta neuvontaa sita tarvitseville. Onko sielld



semmoisia tiettyja teemoja, jotka naissa yhteydenotoissa nousisi selvasti esiin
jotenkin karkisijoilla?

Risto Heikkinen:

Kaija Ray:

Jos puhutaan ty6eldmasta ja astmasta, niin aika vahan loppujen lopuksi tulee,
onneksi, niihin liittyvia kyselyita, mutta ne mita tulee, niin mun kohdalla... Oon siis
sosiaalihuollon ammattilainen, niin ndma prosessit eli miten toimitaan tilanteissa
ja kenen puoleen kdannytaan ja just vaikka tietosuoja-asioita: pitadké mun kertoa
sairaudestani vai kenen vastuulla se on ja ettd nda herattaa kysymyksia. Etenkin,
jos sielld on koettu, etta tydterveyshuolto vaikka ei tule vastaan asiassa eika
lAhde auttamaan, niin sitten mietitdan yhteydenottajan kanssa, ettd miten
edetaan asiassa, jotta parjaisi paremmin tydpaikalla.

No nyt kun otit tuon sosiaalihuollon ndkékulman esiin, niin liittyykd astmaan
jotain tallaisia niin kuin etuuksien yhteensovittamisen haasteita tai etuuksien
tukimuotojen ja palkan yhteensovittamista? Tuleeko tammaodisia tapauksia esiin ja
semmoisia niin sanottuja kinkkisia tilanteita, joissa se kysyjan tilanne ei
selvidkadan ihan vaan niin kuin peruslakikirjaa lukemalla tai jotain opasta
lukemalla, etta olisi haasteita taman asian suhteen?

Risto Heikkinen:

Katariina ljas:

Jos ajatellaan sairastamisen tai vamman vuoksi haettavia tai saatavia etuuksia,
niin kdytannossa keskeisin asia on se sairauden aiheuttamat kustannukset. Eli
meidan kyselyn mukaan 63 prosenttia astmaatikoista kokee
kokonaistaloudellisen tilanteen vahintddn melko suurena rasitteena. Eli mika on
aika suuri osuus kuitenkin, ja tuota eli puhutaan sitten toimeentulotuen
hakemisesta, vaikka erityiskorvattavia laakkeisiin tai vastaavaa. Mutta meilla on
aika vahan semmoisia tasmaetuuksia. Nimenomaan astmaatikon, pelkan astman
perusteella ei oikeastaan pysty saamaan mitdan muuta. Tietysti
sairauspaivarahat ja muut mitka koskettaa meita kaikkia, mutta sinallaan
astmaan liittyvia ei, ei ole.

Joo useinhan siina tuntuu, etta se on kuitenkin semmoinen niin kuin monen
tekijan summa siina vaiheessa, kun lahdetaan miettimaan sitten mahdollisesti
tyokykya. Etta aika usein siella kuitenkin astmaa sairastavalla on sita tai muitakin
sairauksia siellda mukana mitka vaikuttaa siihen. Ehka juuri nyt tdhan viela, etta
miten tuonne meidan neuvontaan sitten, minkalaisista aiheista ollaan
yhteyksissa, niin tietysti itse kun taas vahan niin kuin terveyspuolen neuvontaa
antaa, niin sitten taas usein ne on aika konkreettisia ne asiat, minka takia ollaan
yhteyksissa.

Monesti liittyy just sinne tyopaikan olosuhteisiin eli just se, etta...mahdollisesti
siihen sisailma-asioihin, tuoksuihin, ihan siihen, ettd miten voisi valttaa sitten



tammoisia pahenemisvaiheita, etta pelataan niita infektioita. Tai juuri
infektiokaudella, miten mahdollisesti voisi miettia sita tydntekoa niin, etta ei
ehdoin tahdoin itsedan altistaisi sitten asioille, jotka tiedetaan ettd ne pahentaa
niita oireita. Mutta sitten ihan myés semmoista kaytdnndn asiaa, etta miten nyt
suojaan itseani, onko ilmanpuhdistimista vaikka tyopaikalla apua? Miten sita
ehka tietoisuutta tyopaikalla voisi lisata, jotta voisi astmaa sairastavana siella niin
kuin ehkad vahan helpommin olla. Hyvin moninaisia on ne kysymykset, mita sielta
tulee.

Risto Heikkinen:

Katariina ljas:

Kaija Ray:

Katariina ljas:

Joo, tahan viela haluaisin tdydentaa, mika on tullut kyselyiden vapaakentissa
esiin muutaman kerran on se, ettd muistan yhdenkin kommentin, etta ”mina en
ole pitkaaikaissairas, minulla on ollut astma”. Etta jotenkin se etta jos puhutaan,
niin kuin muista tuista, vaikka vammaistuesta, niin veikkaan, etta moni
astmaatikko edes kuvittelee, etta hanella voisi olla oikeus vammaistukeen, koska
se vammaisuus-sana herattaa ehka sellaisia ajatuksia. Eli ne kertoo varmaan
siita, ettd moni astmaatikko parjaa ns. normaalisti arjessa eikd han koe, ettd ne
haasteet tai vaikeudet jotenkin oikeuttaisivat mihinkaan.

Ehka tahan myoskin toi, etta kun astma on tietysti sairautena vdhan semmoinen,
etta... ja tietysti jos mietitdaan astman hoitotavoitteitakin, niin kyllahan siella
tavoitteena olisi, etta se astma ei sita arkea haittaisi millaan tavalla. Niin silloin se
ehka myods kertoo siita, etta silloin kun se astman hoito sujuu hyvin, niin se
harvoin silloin tosiaan mitenkaan isommin rajoittaa sita eldmaa. Mutta etta sitten
kun niita oireita alkaa tulla, niin kylldhan hengittdminen on meille sen verran
tarkea peruselintoiminto, niin silloin se vaikuttaa sitten niin kokonaisvaltaisesti
sitten siihen arkeen. Etta se ei tosiaan jaa vaan siihen tydhon tai tydpaikalle, vaan
kylla ne oireet sitten seuraa sinne arkeen muutenkin, ja sitten tuleekin tietysti niin
kuin jo paljon enemman ja moninaisempia haasteita.

No nyt kun mainitsit tuon terveydenhuollon nakékulman niin voisinkin kysya, etta
mika on mennyt eteenpain? Kliseisesti sanottuna kehitys kehittyy ja ladkehoito ja
muut muodot niin kuin parantaa myoskin sitten sita tdoissa olemista, niin mita
hyvaa kehitysta on tapahtunut lahiaikoina?

No kyllahan astman kohdalla on tapahtunut paljonkin hyvaa kehitysta ja
astmatuntemus on parantunut tdssa viime vuosina paljon. Astma tunnetaan jo
nyt niin kuin hyvinkin moninaiseksi sairaudeksi eli siella on erilaisia
astmatyyppeja, mika tarkoittaa sitten, kun niita erilaisia astmatyyppeja
tunnetaan, niin pystytaan sitd astman hoitoakin vahan kohdentamaan sen tyypin
mukaan, mika tarkoittaa yleensa sitten parempaa...sita hoitotasapainoa ja tietysti



Kaija Ray:

Katariina ljas:

parempaa toimintakykya. Suomessa myos tietysti se, etta on tarjolla paljon
erilaisia astmalaakkeita, joten usein l0ydetaan sitten sielld astmaa sairastavalle
niin kuin parhaiten toimivat laakkeet. Ja ylipaataan on tullut uusia hoitoja, joten
aikaisemmin tietysti vaikeata astmaa kun ei ole osattu, valttamatta ei ole ollut
niita valineitd miten hoidetaan, niin nyt markkinoille on tullut sitten myds uusia
laakkeita, esimerkiksi vaikean astman hoitoon. Mika mahdollistaa sen, etta
mydskin se tydkyky pysyy mahdollisesti, vaikka siella sairastaisikin vaikeata
astmaa. Eli paljon on kylla tassa mielessa tapahtunut.

Tuossa jonkun verran sita dsken jo sivuttiinkin, kun mietitte sita etta mita
neuvonnassa kysytaan astmasta ja tydelamasta ja etta onko joku semmoinen
puheenaihe, mita valtetaan tai ei haluta kertoa. Mutta jutellaan siita viela vahan
lisaa, etta liittyykd astmaan jotain asenteellisuutta? Ensimmaisena ehka tulee
mieleen semmoinen tilanne, ettd otetaanko astma tosissaan tyopaikoilla?

No ma voisin tahan tietysti kommentoida, etta riippuu varmasti siita tydpaikasta,
tyoyhteisosta. Ja toki on se, ettd onhan siis ammatteja, joista tiedetaan jo, etta
siella on niitad altisteita. Puhutaan altisteisesta tyosta, mista tiedetdan etta mitka
nostaa ylipaataan sita astman riskia. Tai tiedetaan, ettd mitka (tyot) ei valttamatta
ole sellaiselle tydntekijalle, joka mahdollisesti sairastuu astmaan, niin
optimaalinen, joten todennakoisesti tammaoisilla tydpaikoilla astmariski
tiedetaan, tunnistetaan paremmin. Mutta on varmasti paljon siita kiinni, etta
minkalainen se ylipaataan se tydyhteiso on tai sitten just se, etta se tieto etta
miten sielld puhutaan ja minkalaiset mahdolliset asenteet sitten siihen liittyy.

Risto Heikkinen:

Kaija Ray:

Ehka jopa ammattilaisten asenteet. Muistan yhden tutkimuksen, missa
selvitettiin sote-maailman asiakkaiden ja potilaiden kohtuuttomia tilanteita. Sen
kaytiin lapi satoja eri tapauksia ja siella oli yksi esimerkki siina, etta laakari totesi
astmaatikolle, kun han kaveli huoneeseen ”eihan sulla ole mitaan, kun pystyt
kavelemaan noin hyvin”. Etta mina usein olen miettinyt sita, etta miten paljon sita
esiintyy oikeasti myds ihan ammattilaisten puolella, etta ei pystyta auttamaan,
koska on jo ties minkalaisia asenteita astmaan liittyen.

Tahan saattaa liittya osittain tama sinun aikaisemmin mainitsema identifiointi eli
mihin muuhun ryhmaan astmaatikot itsensa sijoittaa, etta nakevatko he itsensa
tassa terve-sairas-akselilla milla tavalla, ja juuri etta ei haluta ajatella, etta
minulla on joku pitkaaikaissairaus, etta minulla on astma. Ja se on eri asia,
saatikka etta se yhdistettaisi johonkin vammaan.

Risto Heikkinen:



Katariina ljas:

Kaija Ray:

Niin vaikka se ettd menee vastaanotolle ja sitten ollut hankaluuksia tyopaikalla,
mutta sitten ei osaa sanoa niitd hankaluuksia siind maarin kuin ne oikeasti on
vaivanneet, etta jotenkin jAhmettyy ladkarin vastaanotolla tai vastaavaa. Etta
tamahan on meille kaikille varmaan aika tuttua, etta koetaan se auktoriteetti niin
suureksi tai aika on niin lyhyt, ettei ehdi kertoa kaikkia niita asioita, mitka liittyy
tilanteeseen.

Kylla, ja toki astman kohdalla yksi haaste on, etta moni sairastava myos vahan
niin kuin tottuu niihin oireisiin. Eli sitten tamakin, jos se ammattilainen siella ei
valttamatta osaa haastatella sita ihmista jotenkin silla tavalla ajatellen sit3, etta
se ihminen on voinut mydskin elaa oireisena aika pitkaan ja just pyrkia
sinnittelemaan, niin silloin siina voi kayda just nain, etta sitten laakarikin toteaa,
etta niin kuin Risto just tdssa esimerkissa kertoo, ettd no eihan tama nyt voi olla
paha.

Tuleeko teille mieleen tilanteita, ettd astma olisi ollut syyna siihen, etta olisi
pitanyt jaada kokonaan pois toista? Etta toki riippuen tietysti siita, etta mihin
aikaan on sairastunut, ettd jos miettii uravalintaa ja joutuu sulkemaan pois
tiettyja tehtavia ja ammatteja sen takia, etta tilanne on mika on. Mutta sitten jos
se ei ole niin aikaisin esiin noussut asia, vaan se tulee nimenomaan siella toissa
esiin, niin voiko tammoinen menna niin pahaksi, etta joutuu jdamaan kokonaan
pois toista?

Risto Heikkinen:

Katariina ljas:

Viime kevaan kyselymme mukaan, mihin oli noin 1 000 vastaajaa, niin noin joka
neljas on joutunut vaihtamaan tydpaikkaa astman vuoksi ja joka kymmenes on
joutunut kouluttautumaan uudelleen. Ja puolet on ollut vahintaan paivan poissa
astman vuoksi ja joka 10. on ollut yli kolme viikkoa pois tdista. Eli ihan varmasti
tahan joukkoon mahtuu myads niita, mitka joutuu luopumaan tyéelamasta. Tama
nakyy aika hyvin myds vammais- ja hoitotuen saajien maarissa, etta aikuisia
tyoikaisia astmaatikoista hoitotukea saa vain muutama sata kappaletta
suomessa, kun taas hoitotuen saajia on lahes 3 000. Eli veikkaan etta taalla on
paljon niita, mitka joutuu jaamaan tydeldmasta pois ainakin osittain astman
vuoksi ja paatyy sitten hoitotuelle sen jalkeen. Mutta mulla ei ole mitdan faktaa
taman enempaa tahan liittyen. Miten sulla Katariina?

Joo ei mulla kanssa sinansa enempaa ole faktaa, etta toki naita esimerkiksi
ammattiastmoja todetaan vuosittain, mutta harva kuitenkaan sen takia joutuu
kokonaan pois tyoelamasta. Vaan silloin lahdetdaan miettimaan sitten niitda muita
mahdollisia toimia, uudelleen kouluttautumista tai mahdollisesti jotain muita
toimia.



Kaija Ray:

Katariina ljas:

Kaija Ray:

Mutta kylldhan niita tosiaan on, etta jos mietitaan: tyoikaisia sairastuu vuosittain
astmaan, noin se 10 000, niin osa heista on niita, joilla tosiaan sitten se tyo
pahentaa niitd oireita ja ei siina senhetkisessa ammatissa pysty toimimaan. Se
etta tuleeko sielta sitten mahdollisesti mydhemmin ihan ammattiastma
tammoista -statusta vai jaako se siihen tyon pahentamaksi astmaksi, niin siita nyt
ei ole tarkempaa faktaa. Mutta kylla se kuitenkin ehka antaa jotain osviittaa, etta
han on tdmmadisellad statuksella.

Ja toisaalta taas on ihan mielenkiintoista, jos mietitdadn ylipaataan naita astmaa
sairastavia tyoikaisia, niin kylla se jossain arviossa on sanottu, etta tosiaan joka
viidennella tyossakayvalla astmaa sairastavalla on tyohon liittyvia
hengitystieoireita. Eli oireita on monella, mutta just se ettd menettaako sitten sen
takia taysin tyokyvyn, niin onneksi ehka harvempi.

Nain mainitsit termin ammattiastma, mita se tarkkaan ottaen pitaa sisallaan mita
silloin tarkoitetaan, kun puhutaan nimenomaan ammattiastmasta?

No Suomessa silla tarkoitetaan astmaa, jonka todennakoinen tai sitten
paaasiallinen aiheuttaja on joku siella tydymparistossa esiintyva, yleensa
hengitettava altiste eli joko siella on tallainen altiste, mille herkistytaan tai on
altistunut jollekin hengitysteita tosi voimakkaasti arsyttavalle aineelle. Ja
Suomessa toki myos sitten korvataan ammattiastmana, jos siella nyt selkedasti
todetaan, etta sielld tydymparistdossa on ollut joku tdmmoinen
kosteusvauriomikrobialtistuminen, mutta niita tietysti koko ajan ehka on vahan
vahemman. Etta aika usein se on herkistyminen jollekin altisteelle.

No me ollaan nyt kayty lapi aika paljon ja monipuolisesti naita haasteita, mutta
sitten haasteille pitaisi yleensa loytaa ne ratkaisut. Ja kaytiin jo lapi sita, ja kerroit
Katariina, etta mita on hoitopuolella mennyt eteenpain ja lAakitysta on mennyt
eteenpain ja miten pystytaan sitten monipuolisemmin helpottaa sita astmaatikon
elamaa. Mutta mitd on semmoisia ihan helppoja, ihan arjen ratkaisuja, mista voi
aloittaa? Koska astmaatikon oireilukin on varmaan sellainen, etta jos
astmaatikolla on helppo olla toissa niin ei se varmaan meidan muittenkaan oloa
vaikeuta. Eli mita olisi semmoisia helppoja keinoja, mista voi aloittaa, ettd meilla
kaikilla ja myOs astmaa sairastavilla olisi helpompi olla tdissa?

Risto Heikkinen:

Niin, ma nakisin, ettd se sen asian puheeksi ottaminen on varmaan sellainen.
Onko se sitten tyoterveyshuolto vai tydkaverit vai esimies, etta ei tavallaan pida
sita asiaa sisallaan pelkastaan. Etta tama on varmaan semmoinen yksi keskeinen
juttu. Siita lahtee liikkeelle sitten eri prosesseja, vahan riippuu tilanteesta.



Katariina ljas:

Kaija Ray:

Katariina ljas:

Mut sitten jos mennaan ihan konkretian tasolle, niin totta kai sielld kannattaa sita
omaa tydymparistoa katsoa vahan silla silmalla, etta siita ei ole kenellekaan
haittaa. Etta siella tyopaikalla esimerkiksi siivous hoituu silla tavalla
asianmukaisesti ja sisailma-asiat on mietitty niin, etta siella ei ole mitaan
ylimaaraisia tuoksuja tai karyja tai muita, mika voisi arsyttaa astmaakin
sairastavan hengitysteita. Tai etta on yhdessa sovittu se, ettd miten mahdollisesti
kaytetaan vaikka erilaisia hajusteita tai onko muuten mietitty, etta siella ei ole
tammaisia erilaisia mahdollisia arsykkeita, mitka voisi arsyttaa niita hengitysteita.
Eliihan aika maalaisjarjellakin paasee jo pitkalle.

Tai sitten jos tosiaan ylipaataan voidaan siella tydyhteisdssa sopia, etta jos
sairastutaan vaikka flunssaan, etta ei tulla sinne tyopaikalle eli just ettd yritetdan
silla tavalla vahan suojella niitd muita tydkavereita. Niin sinansa ei valttamatta
edes tarvitse niin kuin alleviivata, etta hei, tydyhteisdssamme on astmaatikko ja
sen takia naita, vaan ne on ylipdatansa ihan jarkevia pelisdantodja muutenkin
tydyhteis6on kuin tydyhteisdon.

Aivan, me kaikki tiedetaan nyt ainakin viime vuosina, jos ei muuten, niin on tullut
hyvin tutuksi tdma, etta ei sairaana toihin. Me ollaan nyt enimmakseen puhuttu
siita, ettd miten astma nakyy tydelamassa. Voitaisiin viela hetki jutella siita, etta
mitas sitten kun ollaan vasta menossa sinne tdihin? Jos vaikka epailee tyossa
parjaamista tai esimerkiksi nuori henkild, joka miettii uravalintaansa ja on
todennut, etta ihan kaikki nyt ne ammatit mihin haluaisin hakeutua niin ei sovi
minulle, koska minulla on astma. Niin jos epailee parjdamista tdissa, niin mita te
silloin neuvotte?

No ehdottomasti siind vaiheessa, kun tarvitsee lahtea miettimaan mahdollista
tulevaisuuden ammattia, uraa, kannattaa siina vaiheessa olla yhteyksissa vaikka
sinne senhetkisen oppilaitoksen oppilaanohjaukseen, sinne opoon ja jutella
tietysti hanen kanssaan ja lahtea miettimaan sita myoskin mahdollisesti sen
haaveopiskelupaikan, vaikka sinne kouluterveydenhuoltoon. Siella kysellaan
vahan niita. Ja tietysti se oma ehka hoitava ldakarikin on semmoinen, koska on
tosiaan tiettyja aloja, missa se lapsena, nuoruudessa saatu astma estaa tietylle
alalle hakeutumisen. Toki tietysti taytyy sanoa kannustimena, etta aika harvoin se
astma on jotenkin totaalisen estava, etta sen tietyn alan ymparilta voi loytya
kuitenkin sitten semmoinen opiskeluala tai paikka, miten paasisi ehka sita
tulevaisuuden tai unelma-ammattia jollain tavalla toteuttamaan. Mutta etta kylla
semmoinen hyva suunnittelu ja ennakointi on aika tarkeata siina vaiheessa.

Risto Heikkinen:



Kaija Ray:

Joo musta toi on tarkea pointti, etta ei tavallaan tyrméata mitaan vaihtoehtoja, etta
tavallaan tehdaan realistinen suunnitelma, jossa tavallaan pyritdan nimenomaan
niita toiveita ja haluja myds loytdmaan, ja miten voidaan toteuttaa niita, vaikka ei
paasisi just siihen tdsmatyohon. Koska astman luonne ihan vaan muuttuu
vuosien mittaan, niin ei voi tavallaan tietaa, etta.. ja ainahan voi vaihtaa sitten
uraa myohemmin.

Mita te tdhan loppuun viela molemmat sanoisitte sanaparista astma ja tyo, mita
neuvoja, mita rohkaisua, mita faktaa, mita asenteen torjumista? Mika on teidan

ihan henkilokohtainen, mutta myoskin Allergia-, lho- ja Astmaliiton semmoinen

viesti, mita te haluatte valittaa?

Risto Heikkinen:

Katariina ljas:

Kaija Ray:

Asia misté ei puhuttu yhtaan tanaan, on vertaistuki ja se on, meidan jarjestosséa
tydskentelevat, me nahdaan sen merkitys lahes paivittain. Eli jos paasee
kosketuksiin muiden astmaatikkojen kanssa, pystyy vaihtamaan kokemuksia,
saamaan hyvia vinkkeja myds tydeldman haasteisiin.

Joo ja ehka se, mita itse tietysti haluaisin valittaa, niin semmoinen viesti on se,
etta mieluummin sitten vahan ennakolta lahtee miettimaan sita, jos huomaa etta
on mahdollisesti jotain haasteita siind tyon ja astman yhteensovittamisessa, etta
sita varten on tyoterveyshuolto. Siella loytyy asiantuntemusta. Sita varten
kannattaa tosiaan olla mahdollisimman matalalla kynnykselld yhteydessa siihen
omaan esihenkildodn, kertoa niistad haasteista. Tai just tosiaan sitten, ehka siina
tyoyhteisdssa ylipaataan, niin kuin asian puheeksi ottaminen. Harvoin silla, etta
piilottaa niitd asioita tai tosiaan pyrkii hampaat irvessa parjaamaan, niin
saavutetaan mitaan kovin toimivia ratkaisuja. Vaan painvastoin se, ettd ollaan
avoimia, haetaan sita vertaistukea ja toisaalta haetaan sita apua ja tukea sitten
sielta semmoisilta tahoilta, missa sita kuitenkin on tarjolla, niin silla paastaan
yleensa parhaaseen lopputulokseen.

Vertaistuki, maalaisjarkeen perustuvat ratkaisut ja astmaatikon tyon kayntia
helpotetaan niin, etta samalla helpottuu kaikkien muidenkin tyossakaynti.
Lammin kiitos teille molemmille Katariina ja Risto. Tama oli tamankertainen Vates
valittaa -podcast-jakso, kiitoksia kuulijoille.

Miesaani, musiikkia:

Vates valittaa.
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