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Keskipisteenä potilas?

L
omamatkalta palatessani Hongkongin lentokentällä luettavaa etsiskel-
lessä käteeni tarttui Eric Topolin kirja ”The patient will see you now”. 
Topol on genetiikan tutkijana kunnostautunut kardiologi. Hän oli yksi 
ensimmäisiä, jotka alkoivat epäillä rofekoksibin kardiovaskulaarista 

turvallisuutta. Topol toimii nykyisin Scripps Instituten translationaalisen 
tutkimuksen laitoksen johtajana. Hän on kirjoittanut paljon digitalisaation 
vaikutuksista lääketieteeseen. Vaikka Topolin 2015 julkaistu kirja on poleemi-
nen ja tankkaava: esimerkiksi tulevaisuuden laboratoriodiagnostiikkaa kos-
keva osio meni pahasti pieleen*, se kannattaa lukea. Ja miettiä, miten meidän 
erikoisalamme tulee muuttumaan. Voisimmeko ohjata muutosta, emmekä 
vain ajelehtia virran pyörteissä?

Kirjan tärkein viesti on potilaskeskeisyys. Tulevaisuudessa potilas valitsee 
ja ohjailee terveydenhuoltoon liittyviä toimintoja täysin toisella tavalla kuin 
nyt. Topolin visiossa tämä muutos keskittyy älypuhelimen ympärille. Häntä 
nuoremmat tosin ehkä pitävät nykyisiä älypuhelimia jo vanhanaikaisina. Vaik-
ka varsinaisten lääketieteellisten ratkaisujen täytyy perustua tutkimukseen ja 
yhteiskunnallisiin valintoihin, potilaan kohtaamisessa kannattaa tarjota sitä 
mitä hän haluaa. Jos potilas saa jonottamisen sijasta itse valita leikkausajan, 
hän luultavasti saapuu paikalle oikeaan aikaan ja on varmasti tyytyväisempi.

Yövyimme lomalla kolme kertaa samassa Denpasarin lentokentän lähellä 
sijaitsevassa hotellissa. Vaimoni on ketjun kanta-asiakas. Silti joka kerta piti 
aulaan saapuessa kirjoittaa samat tiedot uudelleen samalle lomakkeelle ja 
ottaa passeista uudet valokopiot. Muistuttaako tämä saapumista preopera-
tiiviselle poliklinikalle tai leikoyksikköönne? Sukelluskeskuksen hotellissa 
vieraat ohjattiin veneeltä suoraan omaan bungalowiin, jossa sai allekirjoittaa 
varauksen perusteella valmiiksi täytetyn henkilötietolomakkeen ja rauhassa 
kaivaa passinsa kopioitavaksi. 

Preoperatiivisessa arviossa pitää pystyä tehokkaasti hyödyntämään po-
tilastietojärjestelmissä olevaa tietoa. Perinteinen toimintatapa, jossa potilas 
viettää tuntikausia preoperatiivisella poliklinikalla odottelemassa jotakin, 
tietämättä edes mitä hän odottaa, ei kelpaa enää. Toivottavasti missään ei enää 
kutsuta potilasta vuodeosastolle leikkausta edeltävänä päivänä vain koska 
niin on ennenkin tehty. Tai lähdetä iltapäivällä leikkaussalista etsiskelemään 
seuraavan päivän potilaita ja jotain liinavaatekomeroa preoperatiivisen arvion 
tekemistä varten. Potilaan saapuessa leikkaukseen voi olla tilojen ja henkilö-
kunnan käytön kannalta tehokkainta ja potilaan kannalta mukavinta käyttää 
ns. megaklinikkamallia. Potilas ohjataan vastaanottohuoneeseen vaihtamaan 
vaatteet ja eri henkilöt, sairaanhoitaja, kirurgi ja ehkä anestesiologikin käyvät 
vuorotellen tai jopa yhtä aikaa samassa huoneessa selvittämässä asiat jotka 
täytyy vielä hoitaa. 

Ehkä yksikössäsi on jo tehty nämä muutokset. Kenties mietitte jo seuraavia 
askeleita. Tai oikeat muutokset ovatkin ihan toisenlaisia. Varmaa on, että uusia 
ratkaisuja tarvitaan. Niiden kehittämisessä täytyy asettua potilaan asemaan. 
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