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» TYKS tarjoaa vuosittain muuta-
malle erikoistuvalle mahdollisuuden
suorittaa osan erikoistumiskoulu-
tuksesta ulkomailla. Niinpa mina
onnekkaana apurahan saajana lahdin
perheineni kolmen kuukauden klinik-
kavaihtoon Melbourneen. Tyopaikka
piti jarjestaa itse, ja ilman aiempia
kontakteja sopiva sairaala I0ytyi
kaytanndssa google-hakua apuna
kayttden. Kilpailu jopa "observerin”
paikoista tuntui olevan kovaa: suo-
situimmissa sairaaloissa minun olisi
pitanyt maksaa harjoittelustani vas-
taanottavalle yksikdlle paivarahaa.

TyOskentelin lahinnd amanuens-
sin toimenkuvalla teho-osastolla
yhdessa Melbournen kolmesta
suuresta koulutussairaalasta. St
Vincent’s Hospitalin teho-osasto on
19-paikkainen sekateho-osasto, jossa
hoidetaan myds sydan- ja neurokirur-
gisia potilaita. Trauma- ja elinsiirto-
potilaat on keskitetty alueen kahteen
muuhun suureen sairaalaan.

Jannitin ensimmaista tyopdivaani
todella! lhmisten valitdn ystavallisyys
osoitti kuitenkin nopeasti jannityk-
seni turhaksi. Minut otettiin vastaan
avosylin, ja toimenkuvani mielen-
kiintoisuudesta kannettiin huolta
koko jakson ajan. Australialaiset ovat
avoimia ja puheliaita, mutta aito
kiinnostus ihmiseen tuntuu olevan
padosin pinnallista: hyvin nopeasti
opin vastaamaan kohteliaisiin kysy-
myksiin ylimalkaisen lyhyesti.

Tyopaivat olivat pitkia ja epamaa-
raisen venyvia. Aamuisin potilaat
kaytiin ensin lapi paperikiertona, ja
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sen jalkeen osasto kierrettiin seniorin
johdolla potilas kerrallaan. lltapaiva
oli varattu toimenpiteitd, paperi-
toita ja omaiskeskusteluja varten.
lltapdivakierto alkoi vuoronvaihdon
yhteydessa puoli viidelta. Australia-
laisia kollegoita ei tuntunut ollenkaan
vaivaavan sairaalassa haahuilu; tyo-
paivalle ei ollut selkeda loppumisai-
kaa eika kenelldkaan ollut kiire kotiin.
Suomalaista tehokkuutta tuli ikava,
kun iltapdivan yhta ainoaa puhelin-
soittoa valmisteltiin pari tuntia.

Arki teho-osastolla sujui tuttu-
jen rutiinien mukaisesti. Tarvikkeet
ja tyovalineet olivat samoja kuin

koti-Suomessa ja kdytetyt ladkeval-
misteet padosin tuttuja. Levosimen-
daanista kukaan ei tuntunut tietdvan
mitaan ja deksmedetomidiinia
kaytettiin kalliiseen hintaan vedoten
vain tarkoin harkituissa tapauksissa.
Minulle jai vaikutelma, etta opioidien
kaytto olisi Suomessa tottumaani
vahaisempaa ja potilaiden sedaatio
pinnallisempaa. Oma tehohoitoko-
kemukseni on toki vahaistd, joten
minun on vaikeaa tehda objektiivista
vertailua.

Potilaita tutkittiin pitkaan ja
hartaudella. Opin tekemaan neu-
rologista statusta paremmin kuin
kandiaikoina: siispa onnistuin 18y-
tamaan refleksit myos yldraajoista.
Koska en ole aikoihin tehnyt etulinjan
paivystystyotd, tuntui potilaiden tut-
kiminen hauskalta ja opettavaiselta.
Australialaisten kollegojen kliiniset
taidot ovat erittain hyvat ja teoriatie-
tamys suorastaan ylivertaista.

Laakariresurssi tuntui Suomessa
tottumaani suuremmalta. Kaytannos-
sa aina hoitoon osallistui erikois-
laakari, loppuvaiheen kokenut ja
uraansa aloitteleva kokemattomampi
erikoistuva laakari seka vastavalmis-
tunut harjoittelujaksoaan tekeva laa-
kari. Ei ollut mitenkaan harvinaista,
ettd potilaan sangyn vierellda hanen
asioitaan pohti 15 asiantuntijaa.

Jouduin nopeasti toteamaan, etta
itsensa ilmaiseminen vieraalla kielella
on kankeaa ja vivahteetonta. Ensim-
maisen kuukauden aikana minun oli
vaikea seurata keskustelua, ja usein
sain kertomuksesta ja diagnoosista
vain suurin piirtein kiinni. Vaikka
englanninkielinen terminologia on
ammattikirjallisuudesta tuttua, aust-
ralialaisella aksentilla jopa sanojen
alkamista ja loppumista oli vaikea
erottaa. Lisdhaasteensa kielikylpyyn
teki runsas lyhenteiden kaytto.

Teho-osastolla tydskenneltiin
omissa vaatteissa. Onneksi olin
kollegan neuvoja kuunnellen jattanyt
Crocksit kotiin! Tyopadivan paatyt-
tya minulla oli pakonomainen tarve
paasta tyOvaatteista nopeasti eroon,
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silla koin infektiohygienian puutteel-
lisena. Eristyspotilaiden hoidossa
kaytettiin suojavaatteita, mutta silti
seniorildakarin kravatti saattoi lojua
tutkimuksen yhteydessa potilaan
sangyssa. Valkotakkia ei kayttanyt

Kilpailu
erikoistumispaikoista
on kovaa.

kukaan, ja Suomessa vallitsevaa

kaytantoa pidettiin vanhakantaisena.

Sen sijaan australialaiset roikuttivat
tv-sarjoista tuttuun tapaan stetos-
kooppia kaulassaan.

Huumeongelma on Melbournes-
sa hallitsematon, ja yliannostuksia oli
paljon. Usein potilaat virkistyttydan
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kavelivat teho-osastolta ulos
intubaatioputki kddessaan, eika
kukaan heidan peraansa huudellut.
Neurologinen tautikirjo oli moninai-
nen aggressiivisesta Guillain-Barren
oireyhtymasta AIDS-vaiheessa
diagnosoituihin aivoabsesseihin ja
aivolymfoomaan asti. Jaksoni aikana
erityisesti neurotehohoito tarjosi
paljon kiinnostavaa opittavaa.
Pitkdaikaisempien potilaiden vuo-
rokausirytmista pyrittiin pitamaan
tarkkaa huolta. Olosuhteiden salli-
essa potilaat padsivat ulkoilemaan
sairaalan pihalle. Naky trakeosto-
moidusta ventilaattoripotilaasta
imeskelemdassa auringonpaisteessa
mehujaata oli hdmmentava.
Erikoistuminen on Australias-
sa pitka ja kivinen tie. Kilpailu on
kovaa, ja nuoret ladkarit saattavat
joutua jonottamaan halutuimpiin
erikoistumisohjelmiin useita vuosia.

Kaytédnnossa koko prosessi vie
usein yli 10 vuotta. Monet kokevat
lasten hankinnan erikoistumisaikana
mahdottomuutena ja urakehitysta
uhkaavana. Olin todella kiitollinen
suomalaisesta sosiaaliturvasta ja
perhevapaiden mahdollisuudesta
nahtyani, ettd ndma asiat eivat maail-
malla ole ollenkaan itsestdan selvia.

Erikoistuville tarjottava koulutus
oli erinomaista. Viikoittain oli koulu-
tusiltapdiva ja tuoreita artikkeleita
kasitteleva lehtiseminaari. Kahteen
kertaan sain osallistua simulaatio-
harjoituksiin, joissa potilastapaukset
olivat suorastaan nerokkaita. Tosin
tunsin itsenijalleen kerran idiootiksi,
silla nopeissa tilanteissa puutteelli-
sella kielitaidolla osallistumiseni ol
hidasta ja kankeaa.

Tentteja on erikoistumisaikana
useita. Erikoistumisen alku- ja keski-
vaiheilla on osaamista ja kehittymista



arvioivat kokeet, ja loppuvaiheessa
ensin kirjallinen ja sen jalkeen kliinisia
taitoja mittaava kdytannon koe.
Jaksoni aikana osastollani jarjestet-
tiin valtakunnallinen potilastentti,
joka olikin Suomen tavoista poiketen
mielenkiintoinen tapahtuma. Koke-
laat ohjattiin kahden heille tunte-
mattoman tehohoitopotilaan luokse
ja heille annettiin vahdinen maara
esitietoja. Potilaan saaman hoidon
arvioimiseen ja statuksen tekemi-
seen oli aikaa kymmenen minuuttia.
Arvion jdlkeen tentaattorit esittivat
aiheesta kysymyksia, joihin oli my6s
pystyttava vastaamaan tietyssa ai-
kaikkunassa. Potilastenttia pidettiin
erikoistumisen vaikeimpana osana,
ja sithen valmistauduttiin kuukau-
sia. Monet joutuivat osallistumaan
tenttiin useita kertoja, mika tarkoitti
valtavia kustannuksia ja huomatta-
vaa ajallista panostusta.

Vierailuni aikana tutustuin
my0s anestesiologien tydnkuvaan
leikkaussalissa kahden viikon ajan.
Seniori-juniori-tydparien yhteistyo
oli tiivista. Erikoistuvat |adkarit eivat

Seniori-juniori-
tyOparien yhteistyo
on tiivista.

padsseet hoitamaan kdytannossa
mitaan taysin itsendisesti. Aneste-
siologia ei ole observoijalle parhaita
vaihtoehtoja, silld varsin akkia tutun
tyon vilkuilu olan yli alkoi tuntua
puuduttavan tylsalta. Anestesialaa-
karin tyénkuva poikkesi omastamme

anestesiahoitajan vahaisen roolin
vuoksi; muuten rutiinit olivat hyvin
omiamme vastaavia.

En voi kehua oppineeni valtavaa
maaraa uutta ja ihmeellista, mutta
erilaista tyota, eldmaa ja maail-
maa ndin, ja se on aina avartavaa.
Melbournen ldmmin kevat Suomen
syksyd paossa ei olisi voinut tun-
tua paremmalta. Kaupungissa riitti
kokemista ja ndkemista loputtomasti,
ja asuminen rannan laheisyydessa
palkitsi erityisesti kesahelteiden
alkaessa.

Kiitan lampimasti Suomen Anes-
tesiologiyhdistysta matkani tukemi-
sesta ja TYKSid upean, ammatillisesti
kehittdvan mahdollisuuden tarjoa-
misesta. Suurkiitos myos kollegalleni
Anssi Heinolle, joka saman koke-
muksen lapi kdyneend osasi neuvoa
ja opastaa moninaisissa kdytannon
asioissa. m

Leijasurffaajia St Kildan rannalla.
Kuva Pauliina Paananen, 2017.
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