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Tama kivun amerikkalainen hakuteos on omis-
tettu kipuklinikoiden ja myds tdmén Kirjan kah-
den ensimmadisen painoksen (1953 ja 1990) isél-
le John J. Bonicalle ja vaimolleen Emmalle. Kah-
den ensimmaisen painoksen valilla oli 47 vuotta,
kolmas painos ilmestyi vain 11 vuotta edeltéjas-
tédn. Tama aikaero kuvastaa hyvin kivun tutki-
muksessa ja hoidossa tapahtunutta valtaisaa ke-
hitystd ja sen vauhtia. Kipuklinikat alkoivat syn-
tyd Yhdysvalloissa 1950-luvulla, porttikontrolli-
teoria kehitettiin 1960-luvulla, opioidipeptidit
innoittivat 1970-lukua ja keskushermoston plas-
tisuus seuraavaa vuosikymmentd. Paattyneen vuo-
situhannen viimeinen vuosikymmen toi molekyy-
libiologian geeneineen sekd keskushermoston
kuvantamisen avaten Kivun ymmartamiselle ai-
van uudet ulottuvuudet.

Kirja on kotoisin John Bonican omasta Kipu-
klinikasta Washingtonin yliopistosta Seattlesta.
Tamé kuvastuu Kirjoittajaluettelosta; suurin osa
Kirjoittajista on juuri tuosta laitoksesta. Kirja on
vahvasti amerikkalainen, vain muutama euroop-
palainen asiantuntija on joukossa mukana. Ame-
rikkalaisia arvoja ehka kuvastaa sekin, ettei nayt-
toon perustuvalle kivunhoidolle ole uhrattu yh-
taén lukua.

Kirjan yli 2000 sivua on pantu téll4 kertaa vain
kaksien kansien valiin. Sisallollisesti Kirja on jaet-
tu viiteen osaan: Yleistd pohdintaa kivusta, Ki-
pupotilaan tutkiminen, Yleiset kipuoireyhtymit,
Anatomisten alueiden mukaan jaotellut kiputi-
lat ja Kivun oireenmukainen hoito. Yhteensa lu-
kuja on 110.

IASP:n (International Association for the Stu-
dy of Pain) presidentin John D. Loeserin kirjoi-
tus monialaisten Kipuklinikoiden synnysta ja ke-
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hityksestd on mielenkiintoista luettavaa. Kipulaa-
kérin ja kipuklinikan kehityshistoria on lansimais-
sa padpiirteiltddn samanlainen kuvastaen luonnol-
lista vastetta uusiin ongelmiin ja haasteisiin. Ri-
vien valistd voi paatella, ettd Washingtonin kipu-
klinikan kehitys, jossa akuutin kivun hoidon, sai-
raalassa olevien kipupotilaiden ja polikliinisten
toimintojen eriyttdminen ei ole ollut tyydyttava
ratkaisu. Tatd kehityshistoriaa kannattaa suoma-
laisten kipuanestesiologien pohtia mikali haluam-
me anestesiologien olevan vahvasti mukana kivun
tutkimuksessa ja hoidossa yhteistydssa muun 1aa-
ketieteen kanssa.

Syovasté aiheutuvaa Kipua on kasitelty katta-
vasti. Jain kaipaamaan tietoa sydpakivun meka-
nismeja valottavista kipumalleista. Aiheesta on
viime vuosien aikana tullut muutamia hyvin jan-
nittavid julkaisuja. Suurin osa oleellisista asioista
luetellaan, mutta varsinkin hoitomenetelmia ka-
sittelevd luku tarjoaa enemman tukea luentoa Kir-
joittavalle kuin potilaan hoito-ongelmaan apua
tarvitsevalle. Spinaalisia infuusioita kasittelevéassa
luvussa luetellaan kaikki mahdolliset injisoitavat
aineet ja kuvataan yksityiskohtaisesti tutkimuk-
set, joissa nditd aineita on kokeiltu. Mitdan syn-
teesid aiheesta ei tehdd. Ketamiinia ei mainita
syopéakivun hoidossa lainkaan. Farmakologisissa
perusasioissa on vanhentunutta tietoa.

Fibromyalgiasta on kirjoitettu 15 sivua. Lu-
vussa kdydaan lapi kaikki mahdolliset taudin pa-
tofysiologiasta esitetyt teoriat. Hoidon osalta ker-
rotaan rennosti miten “mind yleensa teen”. Luki-
jalle pannaan sanat suuhun potilaan kanssa kay-
tdvan kommunikaation ohjaamiseksi oikeille rai-
teille. Mitdan uutta hoidon osalta ei ole, mutta
sehén ei ole kirjoittajan vika. Tekstid olisi voinut

FINNANEST Vol. 34 Nro 4 2001



tiivistdd ottamalla kriittisempi ote lahdekirjalli-
suuteen. Fibromyalgiasta kiinnostuneelle tastd
luvusta I6ytyvat tarkeimmat viitteet ja vaihtoeh-
dot patofysiologian osalta. Luku myés kannustaa
Kipuladkaria viimeisessa lauseessa todetessaan, ettd
“fibromyaligiapotilaat saattavat hyotyd hoidosta
ja ladkarikin voi saada tyydytysta tyostaan”.

Sentraalisista kiputiloista on viisas luku. Kir-
joittaja on hoitanut potilaita ja sen liséksi pohti-
nut ja tutkinut patofysiologisia mekanismeja.
Tamadn luvun jalkeen on mainiota perehtya erin-
omaiseen lukuun selkdytimen stimulaatiosta. Kir-
joittajat ovat tehneet merkittdvaa perustutkimusta
aiheesta ja lisaksi heilld on vankka kliininen ko-
kemus. Luvusta puuttuvat vain ne kontrolloidut
tutkimukset, joita ei ole tehty.

Systeemisista opioideista on Kirjoitettu 27 si-
vua. Ensimmaiset sivut kasittelevat tosin yleisid
farmakologisia periaatteita. Kirjoittaja haluaa var-
mistaa, ettd luvun lukija kertaa perustietonsa en-
nen kuin alkaa pohtia opioidien kéyttdytymistd
elimistdssa. Viitteitd on 244 ja farmakologisen
lahdeaineiston etsinnéssa luvusta on hyotya. Vai-
keisiin ja kliinisessa tyossa oleellisiin kysymyk-
siin kuten milloin pitkéaikainen opioidilaakitys
kannattaa alkaa, tulisiko opioidivastetta testata ja
seurata, mitké ovat opioidien pitkaaikaisvaikutuk-
set kognitivisiin toimintoihin, vastustuskykyyn,
neuro-endokriiniseen jarjestelmdéan jne. kirja ei
anna mitaan vastauksia. Erityisongelmia kuten
opioidin valintaa munuaisten vajaatoiminnassa,
raskaana olevalla tai huumeongelmaisella ei myds-
kaan kasitella. Tekstistd ndkee, ettd kirjoittaja on
farmakologi, joka ei ole todenndkdisesti koskaan
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tavannut potilasta. Seuraavaa painosta valmistel-
lessa kirjoittajalle voisi suositella rupatteluhetked
kipuklinikan ladkdrin kanssa. Tama voisi Kirjoit-
taa top ten topics -listan kysymyksistd, joihin
haluaisi vastauksen. Samaa koskee lukua tuleh-
duskipulaakkeista.

Kivun analysointi ja hoito pyritddn perusta-
maan kivun mekanismiin. Tdmé on perusteltua
ja vélttdméatontd, jos kipua hoidetaan oireenmu-
kaisesti. Jos kausaaliset tekijat, joihin mahdolli-
sesti vield voidaan puuttua, tulee seuloa, on ki-
putilojen anatominen jaottelu myds tarkeata.
Téassa suhteessa tdma kasikirja toimii hyvin. lIsot
kappaleet tukevat toisiaan.

Yleisvaikutelmaksi tastd perusteoksesta jad, ettd
siihen on ahdettu valtava madra tietoa, joka tar-
joillaan lukijalle pitkélti pureskelemattomana lu-
ettelona. Kirja on enemman katalogi kuin viisas
opastaja. Vaan kukapa ilman puhelinluetteloa
pérjaisi, soittamalla oikeaan numeroon saa liséd
tietoa ja loppu onkin sitten kiinni omasta kriitti-
syydestd ja paikallisen terveydenhuoltojarjestel-
maén arvoista.
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