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Uutisia

Hälytystyötä, rekrytointia ja suloista suvea

	 Lääkäriliiton anestesiologien alaosasto piti vuosikoko-
uksensa SAY:n kevätkokouksen yhteydessä Oulussa tou-
kokuussa. Sääntömääräisten asioiden lisäksi keskusteltiin 
anestesiologien työvoimatilanteesta, sairaanhoitopiirien 
käytössä olevista hätätyökorvauksista ja tulossa olevista 
valtuuskunnan vaaleista. Kokousväkeä puhuttivat myös yli-
opistojen uudet lisäkoulutusohjelmat ja niiden suhde Lää-
käriliiton erityispätevyyksiin.

”Vielä ei ole varaa hengähtää”
Alaosasto selvitti anestesialääkä-
reiden työvoimatilannetta kuluvan 
vuoden maaliskuussa lähettämällä 
asiaa koskevan kyselyn anestesiayli-
lääkäreille. Tulosten perusteella työ-
voimanäkymät ovat kohentumas-
sa, mutta SAY:n puheenjohtaja Ri-
ku Aantaan sanoin ”vielä ei ole varaa 
yhtään hengähtää”.

Läheskään kaikkiin viimeisen vuo-
den aikana avoinna olleisiin erikois-
lääkärin virkoihin ei ole löytynyt ha-
kijoita, ja monissa paikoissa on eri-
asteista työvoimavajetta. Positiivista 
on, että uusia erikoistuvia lääkärei-
tä on hakeutunut alalle, ja joihinkin 
paikkoihin kysyntää on ollut niin pal-
jon, että kaikkia erikoistuvia ei ole 
voitu palkata. 

Kokouksessa työvoimatilantees-
ta keskusteltiin vilkkaasti, ja yhteinen 
näkemys oli, että alalle rekrytointiin 
on kiinnitettävä erityistä huomio-
ta. Rekrytointi kannattaa aloittaa jo 
amanuenssi- ja kesälääkärivaiheessa. 
Professori Seppo Alahuhta totesikin, 
että ”jokainen amanuenssi, kandi ja 
nuori lääkäri tulee nähdä potentiaa-
lisena tulevana anestesiakollegana”. 
Työoloja korostettiin palkkausta mer-
kittävämmäksi työssä viihtymisen ja 
pysymisen kannalta. 

Kyselytutkimuksen tulokset esitel-
lään tarkemmin seuraavassa Finna-
nestin numerossa.

Hälytystyökorvaukset sovittava pai-
kallisesti

Lääkäriliitto kokosi syksyllä 2005 sai-
raanhoitopiirien voimassa olevat so-
pimukset hälytystyön korvauksista. 
Koska korvaukset on sovittu paikal-

lisesti, ne vaihtelevat suuresti. Hä-
lytystyötä koskevia sopimusmalleja 
onkin lähes yhtä monta kuin sairaan-
hoitopiiriä.

Hälytysrahan suuruus vaihtelee 
eri sairaanhoitopiireissä arkisin välillä 
16–100  €, keskiarvon ollessa 55,50 
€. Viikonloppuisin hälytysraha on 16–
200 € , keskiarvo on 80,30 €. Joissain 
paikoissa hälytysrahan asemesta yli-
määräiselle päivystäjälle maksetaan 
vapaamuotoisen päivystyksen perus-
korvaus koko vuorokauden ajalta.

Hälytysrahan lisäksi maksetaan 
yleensä tunti- tai toimenpideperus-
teinen korvaus. Kahdeksan sairaan-
hoitopiiriä maksaa hätätyöhön kut-
sutulle lääkärille hälytysrahan lisäk-
si päivystyksen aktiivityökorvauk-
sen. Muutamassa paikassa käytetään 
kliinisen lisätyösopimuksen mukais-
ta toimenpidepalkkausta joko sellai-
senaan tai korotettuna 40–50 %:lla. 
Yhdessä sairaanhoitopiirissä makse-
taan kaksinkertainen tuntipalkka ja 
VES:n mukaiset epämukavan työajan 
korvaukset. Toinen sairaanhoitopii-
ri taas maksaa vapaa-ajalta työhön 
kutsuttavalle lääkärille 163 €/h.

Joihinkin sopimuksiin on kirjattu, 
että ylimääräisenä päivystäjänä voi-
daan pitää myös henkilöä, joka kut-
sutaan päivystämään sairastuneen ti-
lalle. Erillinen potilassiirtoja koskeva 
sopimus oli viime syksynä käytössä 
kahdessa sairaanhoitopiirissä.

Kaikissa sairaanhoitopiireissä ei ole 
tehty sopimusta hälytystyön korvaa-
misesta. KVTES:n mukainen hälytys-
raha on 7,57 €. Lääkärisopimuksessa 
ei ole mainintaa hälytystyöstä, vaikka 
viranhaltija ei voi kieltäytyä hätätyös-
tä ilman pätevää syytä. Asianmukai-

sen korvauksen saaminen edellyt-
tääkin paikallista aktiivisuutta ja so-
pimuksen tekoa. Koska useimmiten 
hälytystyö tehdään epämukavaan ai-
kaan – öisin tai viikonloppuisin – ja se 
on luonteeltaan normaalityötä vaa-
tivampaa, ei pitäisi olla kohtuutonta 
edellyttää siitä kunnollista korvaus-
ta. Jos et ole tyytyväinen oman sai-
raanhoitopiirisi sopimukseen, ota yh-
teyttä sairaalasi lääkäriluottamusmie-
heen. Tarkemmat tiedot hälytystyön 
korvauksista on saatavissa alaosas-
ton johtokunnalta, yhteystiedot alla.

Erityispätevyyksistä yliopistojen li-
säkoulutusohjelmia?

Viime aikoina yliopistojen lääketie-
teelliset tiedekunnat ovat innostu-
neet perustamaan lisäkoulutusohjel-
mia erikoislääkäreille. Jos perustetta-
va lisäkoulutusohjelma on päällekkäi-
nen jonkin Lääkäriliiton erityispäte-
vyysohjelman kanssa, jälkimmäinen 
tullaan pääsääntöisesti lakkautta-
maan. Näin on käymässä esimerkik-
si tehohoidon erityispätevyydelle, jo-
ta on jo esitetty lakkautettavaksi sillä 
perusteella, että Helsingin, Kuopion 
ja Oulun tiedekuntiin on perustettu 
tehohoitolääketieteen lisäkoulutus-
ohjelmat. Helsingin yliopiston teho-
hoidon lisäkoulutusohjelma on suun-
niteltu laajennettavaksi anestesiolo-
gian lisäksi myös kirurgian, lasten-
tautien ja sisätautien erikoisaloille.

Jos anestesiologian ja tehohoidon 
erikoisalalle perustetaan uusia lisä-
koulutusohjelmia, kuten lastenanes-
tesiologia, neuroanestesia ja obstet-
risen anestesia, vastaavat erityispä-
tevyydet tullaan näillä näkymin lak-
kauttamaan. On tärkeää, että SAY ja 
sen alajaokset sekä tiedekunnat ovat 
yhteydessä toisiinsa ennen lopullisten 
päätösten tekoa erikoislääkäreiden li-
säkoulutusohjelmien perustamisesta. 
On myös huolehdittava riittävästä 
siirtymäajasta, ettei koulutuksessa jo 
oleville tule ikäviä yllätyksiä.

Älä sano ei

Muistutan vielä teitä kaikkia ensi syk-
syn Lääkäriliiton valtuuskuntavaaleis-
ta. Seuraava valtuuskuntakausi tulee 
olemaan erittäin tärkeä anestesiolo-
gien tulevaisuuden kannalta. Esillä 
ovat muun muassa uusi virkaehto-
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Satakunnan keskussairaalassa tapahtuu

	 Uusi päiväkirurginen yksikkö aloitti toimintansa Satakunnan 
keskussairaalassa 27.4. Yksikössä on 4 leikkaussalia, 12 potilaan he-
räämö, step down unit, 5-paikkainen lasten heräämö ja lasten leikki-
huone (= lasten step down unit). Leikkaussalin väritys on leppoisan 
pastellinsävyinen ja seiniä koristavat mm. porilaisen luontokuvaaja 
Seppo Keräsen valokuvat Satakunnasta.

Uusi leikkaussali on fyysisesti hyvin 
integroitunut vanhaan. Siirtymistä 
vanhan leikkaussalin puolelta tus-
kin huomaa muuten kuin seinien ja 
lattian väristä. Päiväkirurgisten po-
tilaiden sisäänkäynti sairaalaan ta-
pahtuu kuitenkin vastakkaiselta 
puolelta kuin vuodeosaston kaut-
ta tulevien. Odotus- ja ilmoittau-
tumisalueen lähellä on myös tutki-
mushuoneita niille potilaille, jotka 
tulevat suoraan lähetteen pohjalta 
esim. korvaleikkaukseen tai gyne-
kologiseen leikkaukseen.

Syksyllä Satakunnan keskussai-
raalassa alkaa myös anestesiologi-
an kandiopetus yhteistyössä Turun 
Yliopiston kanssa. Tätä tarkoitus-
ta varten on pohjakerroksessa uusi 
auditorio, jossa on mahdollista seu-
rata videon kautta Turun luentoja. 
Luentosalin lisäksi käytössä on ryh-
mätyöhuoneita.

Myös Ammattikorkeakoululle on 
valmistunut uusia tiloja, joiden naa-
purissa edelleen asustaa ikivanha 
mustavarisyhdyskunta. 

Riitta Heino

sopimus, EML-kompensaatio ja päi-
vystykseen liittyvät asiat. On siis tär-
keää, että tulevassa valtuuskunnas-
sa on mahdollisimman monta anes-
tesialääkäriä! Jos yhteiset asiat kiin-
nostavat, hankkiudu ehdokkaaksi 
joko Nuorten Lääkärien Yhdistyksen 
(NLY) tai Erikoislääkäriyhdistyksen 
(SELY) listoille. Tai jos sinua pyyde-
tään ehdokkaaksi, älä sano ei…

Suvi suloinen

Kesällä kannattaa muistaa julkisen 
viran hyvät puolet. Nauttia ansai-
tusta, palkallisesta lomasta. Unoh-
taa hetkeksi kaikki työhön liitty-
vä. Raskaat päivystykset ja kiirei-
nen, toisten tahdittama päiväryt-
mi. Antautua perheelle, läheisille, 
omalle itselle, Suomen ihanalle su-
velle. Hyvää kesää teille kaikille! 
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