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Kliinisen alan professorin toimenkuvaan kuu
luu yliopistosairaalan sivuvirka. Siten moni pro
fessori pitää tutkimuksen ja opetuksen lisäksi 
kliinistä potilasvastaanottoa esim. konsultaatio
poliklinikalla, toimii leikkaussalissa ja osallis
tuu tarvittaessa sairaalapäivystykseen. 

Kun professori saavuttaa eläkeiän, yliopisto
sairaalan nykykäytäntö rajoittaa osallistumista 
kliiniseen työhön. Esim. HUS:ssa professorin 
HUSaffiliaatiota voidaan anomuksesta jatkaa 
puolivuosittain korkeintaan 4 vuotta eläkkeelle 
jäämisen jälkeen edellyttäen, että professori on 
työterveyshuollon lääkärintodistuksen mukaan 
terve. Neljän vuoden jälkeen yliopiston emeri

tusprofessori ei enää voi jatkaa kliinisessä työs
sä, vaikka hänellä olisi siihen halua ja tietotai
toa, ja vaikka moni emeritusprofessori on oman 
alansa huippuasiantuntija ja huippuosaaja. 

Tämä on kliinisten resurssien tuhlaamista, 
mikä väistämättä johtaa emeritusprofessorien 

poistumiseen klinikkayhteisöstä, opetuksesta, 
nuorempien kollegoiden ohjaamisesta ja sen 
myötä nopeasti myös kliinisestä tutkimuksesta. 

HUS:n käytäntö poikkeaa muiden maiden 
käytännöistä. Akateemisen ikäsyrjinnän sijaan 
muualla päinvastoin halutaan tukea emeritus
professorien vapaaehtoista osallistumista yli
opistosairaalan toimintaan. Palkkiosta ei meillä 
voi olla kyse, sillä emeritusprofessorin muodol
linen palkkio on 5 % professorin peruspalkasta.

Olisiko HUS:n yliopistotoimikunnan noudat
tamaa ja HUS:n toimitusjohtajan Juha Tuomi
sen vahvistamaa käytäntöä syytä muuttaa? 
Edustaako nykykäytäntö akateemista ikäsyrjin
tää aikana, jolloin lääkärin ikärajoitukselle ei 
ylipäätänsäkään ole perusteita? Emeritusprofes
sorien palvelussuhteita määrittelevät periaatteet 
72. ikävuoden täyttymisen jälkeen eivät näin 
 ollen ole yhteneväiset Helsingin yliopistossa ja 
HUS:ssa.

Lisäksi emeritusprofessorilla pitäisi olla mah
dollisuus hakea valtion tutkimusrahoitusta, jo 
senkin takia, että moni meistä ohjaa edelleen 
erikoistuvien lääkärien väitöskirjatutkimuksia. 
HUS:n noudattama kyseenalainen nykykäytän
tö vaikeuttaa tai estää tätäkin. ●

Ovatko kokeneet emeritusprofessorit 
HUS:n ongelmajätettä?
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