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KUOPIOSSA KEHITTEILLA SAHKOINEN
ERIKOISTUMISKOULUTUKSEN LOKIKIRJA

» Lokikirja on anestesiologian ja te-
hohoidon erikoistumiskoulutuksessa
kdytdssa jo useissa yliopistopiireissa.
Leikkausosastojen tietojarjestelmista
on saatavilla anestesiologikohtaista
tietoa, jonka hyddyntaminen lokikir-
jan osana helpottaisi koulutuksen
tavoitteiden toteutumisen seurantaa.

Kuopiossa on erikoislaakari
Juuso Tammisen johdolla kehitetty
demoversio sahkdisesta lokikirjasta,
jonka tavoitteena on soveltua eri
erikoisalaille yli yliopistosairaalara-
jojen. Pohjana on ajatus kompetens-
sipohjaisesta koulutuksen arvioin-
nista pelkkien maarien seuraamisen

sijasta. Jarjestelma mahdollistaa
myos palautteen antamisen. Loki-
kirjan demoversioon voi tutustua
osoitteessa:

https://www.lokikirja.fi. (UA-L) m

REMIFENTANIILIN

» Remifentaniilia ei saada lisaa
Suomeen ainakaan ennen vuoden
2017 alkua. Tamad on aiheuttanut
huomattavia ongelmia, koska muita
ultralyhytvaikutteisia opioideja ei ole
kliinisessa kaytdssa.

Alkuperaisen Ultiva® -remifenta-
niilivalmisteen valmistajan GSK:n vas-
tuunalainen johtaja Teijo Yrjénen on
antanut asiasta oheisen tiedotteen:

"GSK:n remifentaniilivalmisteella
on ollut saatavuushdiriéitd touko-ke-
sdkuusta alkaen. Syynd saatavuus-
hdiri6ihin on ollut se, ettd kysynté on
maailmanlaajuisesti ylittdnyt tuotan-
tokapasiteetin. Tdlld hetkelld tilanne
koskee koko Eurooppaa. Myds muilla
valmistajilla on ollut samanaikaisia
saatavuushdiriditd tai niiden valmis-
teiden globaalit allokaatiomddrdt
Euroopassa eiviit ole olleet riittéivid,
joten korvaaviakaan valmisteita ei
ole ollut saatavilla. Tdmdn hetkisen
tiedon perusteella tdmd poikkeuksel-
linen ja ikdvd tilanne tulee jatkumaan
ainakin vuoden 2016 loppuun. GSK
pyrkii saamaan valmistetta mark-
kinoille mahdollisimman pian ja on
sitoutunut pitdmddn viranomaiset ja
asiakkaat ajan tasalla saatavuusti-
lanteesta.”
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Kilpailevan Remifentanil Hospira®
-valmisteen omistajan Pfizerin Team
Lead Affiliate Quality Operations Pasi
Virta ja vastuunalainen johtaja Liisa
Backas vastasivat asiasta Finnanestil-
le seuraavasti:

"Remifentaniilin saantihdirié
johtuu siitd, ettd GSK:lla on ollut
tuotantoon liittyvid ongelmia.

Témdn seurauksena GSK:n tuot-

teen maahantuonti on viivdstynyt
normaalista aikataulusta, ja tuote on
pddssyt loppumaan tukkukaupas-
ta. Kun saantihdirié koskee koko
Eurooppaa, tilanteen palautuminen
normaaliksi vie useita kuukausia.
GSK:n markkinaosuus on Suomessa
noin 80%, minkd seurauksena vajeen
paikkaaminen kokonaisuudessaan
esimerkiksi Hospiran tuotteella ei

ole ollut mahdollista. Tdmdn vuoksi
my®&s Hospiran remifentaniili on
pddssyt loppumaan tukkukaupasta,
vaikka sen maahantuonti on jatkunut
normaalisti. Koska tilanne on saman-
kaltainen kaikissa Euroopan maissa,
yksikéiéin maahantuoja ei ole voinut
saada lisderié Suomeen nopeute-
tussa aikataulussa. Remifentaniili
luokitellaan huumeeksi ja sen maas-
tavienti ja -tuonti vaativat sekd Idhto-
ettd kohdemaan viranomaisten

luvat. Tdstd syystd sen hankkiminen
normaalista poikkeavia reittejé on
hyvin hankalaa ja hidasta. Olemme
pahoillamme syntyneestd tilan-
teesta, ja pyrimme saamaan uusia
tuote-eriéd maahan mahdollisimman
pian.”

Koska eri ladkevalmisteiden toi-
mitushairidita on viime vuosina ollut
merkittavasti aikaisempaa enemman,
esimerkiksi HUS:n ja sen yhteisty6-
kumppanien muodostama Suomen
suurin ladkehankintarengas on jo pa-
rilla viimeisimmalla hankintakierrok-
sella nostanut ladkkeiden toimitus-
katkoksiin liittyvia sopimussakkoja.
Pitaisiko talla linjalla edelleen jatkaa,
tai lisaksi esimerkiksi suurentaa
varmuusvarastoja? Pitdisiko jotenkin
muutenkin painottaa toimitusvar-
muuden merkitysta kilpailutuksen
kriteereissd suhteessa tuotteen
hintaan? Taitavalla anestesiologilla
on toisaalta toki monessa tilanteessa
useampia erilaisia konsteja valikoi-
massaan, jos jokin ladke tai menetel-
ma ei sovi potilaalle tai muuten ole
kadytettdvissa. (VK) m


https://www.lokikirja.fi

GLOBAL RESUSCITATION ALLIANCE KOKOAA YHTEEN
AKILLISEN SYDANPYSAHDYKSEN PARISSA TOIMIVAT

» Akillinen sydénpysahdys ja elvytys
ovat kiivaasti tutkittu ldaketieteen
osa-alue, jonka parissa hydrii maail-
manlaajuisesti useampikin jarjesto.
Viime aikoina erityishuomiota on
kiinnitetty kansalaistason peruselvy-
tystaitoihin, hatailmoituksen tekoon
ja maallikkodefibrillaatioon. Elvytys-
tutkijat ovat kuitenkin huolissaan
siitd, ettd tutkittu tieto ei tehokkaasti
siirry kdytantdon. Hiottavaa riittaa
koulutuksen ja hoitoketjujen suhteen
vauraissa lansimaissakin, mutta erityi-
sesti vahemman kehittyneissa maissa
sydanpysahdyspotilaan ennuste on
lohduton.

> Joko tunnet SAY:n
jasenpalvelut?

SAY:n jasenyydesta hyddyt Finna-
nestin lisdksi monella muullakin ta-
valla! SAY on mukana monien alan
kotimaisten koulutustapahtumien
jarjestelyissa, ja jasenet padsevat-
kin koulutuksiin yleensa alennetuil-
la hinnoilla. Yhdistys osallistuu alan
edunvalvontaan ja jaosten kautta
monenlaiseen muuhunkin kehitys-
toimintaan.

SAY jakaa apurahoja tutkimus-
ty6hon ja ulkomaisiin koulutus-
matkoihin. Matka-apurahan maara
riippuu kohteesta seka siitd, onko
lahtijalla esitys konferenssissa.
Apuraha tilitetaan matkaraporttia
vastaan. Saadun apurahan jalkeen
on kolmen vuoden karenssi, jonka
aikana uutta apurahaa ei voida
myo6ntaa. Viime vuosina apurahan
ovat saaneet kaytanndssa kaikki
sita hakeneet.

Yhdistys myontda apurahoja
vaitoskirjatyon aloittamiseen ja
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Haasteeseen vastaamaan on tou-
kokuussa 2016 perustettu Global Re-
suscitation Alliance -yhteenliittyma,
jonka tavoitteena on kaksinkertaistaa
sydanpysahdyspotilaiden selviytymi-
nen. Tdman kansainvalisen verkoston
toiminnassa yhdistavat ensimmaista
kertaa voimansa kansalaisjarjestot,
elvytyskouluttajat, ensihoitopalvelut,
elvytystutkimuksen rahoittajat ja
elvytyssuosituksia laativat kansain-
valiset neuvostot. Mukana ovat mm.
American Heart Association, Euro-
pean Resuscitation Academy, London
Ambulance Service, Laerdal Founda-
tion, International Liaison Committee

vditteleville. Aloitusapuraha (1500
€) on haettava ennen vaitospaivaa
ja se on suunnattu vaitoskirjatyon
alkuvaiheen tukemiseksi silloin, kun
ndyttdjd muuta rahoitusta varten
eiviela ole. Vaittelijan apuraha
(2000 €) edellyttaa vaitésraportin
laatimista.

Yhdistyksella on Helsingin
keskustassa yksid, jota voi vuokra-
ta vahintdan kuukauden jaksoksi
paakaupunkiseudulla tapahtuvaa
kouluttautumista ja tyoskentelya
varten. Aiemmin asuntoa sai vuok-
rata pdivataksalla, mutta jarjes-
tyshdirididen ja muiden ongelmien
takia johtokunta paatti muuttaa
kaytantoa. Muutos heratti paljon
keskustelua, mutta asunnon aiem-
pia aktiivisia kayttajia oli alle 15.

Nyt uusi vuokraustapa on
lahtenyt hyvin liikkeelle. Kuukau-
sivuokra on 500 € ja takuu 500 €.
Vuokralaiset valitaan vapaamuo-
toisten hakemusten perusteella
paasaantoisesti hakemusten

Global

Alliance

on Resuscitation (ILCOR) seka

European Resuscitation Council (ERC).

Suomalaisedustuksesta vastaavat

Helsingin yliopistollinen keskussairaa-

la ja Maaret Castren, jotka kuuluvat
my&s verkoston perustajiin. (TP) m

saapumisjarjestyksessa. Hakemus
toimitetaan yhdistyksen sihtee-
rille vahintaan 2 kk ennen aiottua
vuokrajaksoa. Mikali samalle
ajanjaksolle osuu useita yhta
aikaa toimitettuja hakemuksia, on
ensisijalla vuokraaja, jolla on pai-
navimmat ammatilliset perusteet
asunnontarpeeseen. Asunnossa
ei ole enda liinavaatepalvelua eika
siivouspalvelua. Asiakas vastaa itse
valttdmattomyystarvikkeiden han-
kinnasta, ja asunto on siivottava
lopuksi: mikali siivousta ei ole tehty
vahennetaan siivousfirman kdynnin
kustannukset takuumaksun palau-
tuksesta. Yksidssa on patjat/sangyt
maksimissaan neljan henkilon
yhtdaikaiseen ydpymiseen, ruokai-
lu- ja ruoanlaittovalineet, mikroaal-
touunin ja liesiuunin yhdistelma,
mutta ei pesukonetta.

Tarkemmat jasenetuja koskevat
haku- ja kdytanndt ohjeet 10ytyvat
yhdistyksen verkkosivuilta. (UA-L) m
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