UHANALAINEN?

Finnanest haastatteli erikoistuva ladkari Lauri Kiehelda,
joka aikoo valmistuttuaan suuntautua kivunhoitoon.

Mika sai Sinut kiinnostumaan
kivunhoidosta?

» Kiinnostus anestesiologiaan
herdasi jo opiskeluaikana ollessani
anestesiologialla amanuenssina
HYKS:n Naistenklinikan leikkausosas-
tolla. Sen jalkeen terveyskeskuksessa
huomasin potilaiden kivunhoidon
olevan vahintaankin haastavaa ja
mielenkiinto herdsi. Nama kaksi
kiinnostuksen kohdetta oli luontevaa
yhdistaa, vaikkakin ennen kipuklini-
kan jaksoa ndin itseni ensisijaisesti
suuntautumassa leikkaussalityo-
hon. Erikoistumiskierrossa lyhyen
kipuklinikan jakson aikana innostuin
kivunhoidosta uudelleen. Mainit-
takoon viela ettd jossain vaiheessa
opiskeluaikana mietin myds psykiatri-
aa erikoisalaksi... ja sitahan kivunhoi-
to myds jonkun verran sivuaa.

Mika on kiehtovinta kivunhoidon
erikoisalassa?

Potilaat. Onnistumisen skaala kipupo-
tilaiden kanssa on valtava; toisaalta
sybpapotilaiden tai postoperatiivisen
kivun nopeat vaihtelut ja valitdn
palaute, toisaalta ne pienet edis-
tysaskeleet pitkittyneen epaselvan
kiputilan kanssa soutaessa ja huova-
tessa. Perinteinen vastaanottotyo

ja poliklinikkayhteisd tuntuu myos
hyvalta vaihtelulta kun on muuten
paljon "scrubseissa”. Moniammatil-
lisuus laajentaa mukavasti tajuntaa.
Lisaksi mietin mahdollisuuksia mita
anestesiologialla on tulevaisuudessa
tarjottavana kroonisen kivun hoi-
toon, varsinkin kun puudutusteknii-
kat ovat helpottuneet UA-laitteiden
kehityksen myota.

Sinua voidaan pitda lahes uhan-
alaisena erikoistumisssuuntauk-
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sesi takia. Mistd arvelet taman
johtuvan?

Ainakaan Helsingissa en ole ainoa
erikoistuva joka on kiinnostunut
kivunhoidon erityispatevyydesta
jatkossa, mutta selkedsti ala ei ole
samanlainen magneetti kuin esi-
merkiksi tehohoito. Anestesiologian
pariin hakeutunee paljon sellaisia,
joille vastaanottotyd ei ole mieluisaa.
Ehka anestesiologia my&s vieraan-
nuttaa vastaanottotydsta koska

sita ei erikoistumisaikana juuri ole.
Kipupotilailla on myds suotta maine
hankalina potilaina, ahdistutaan kun
potilaspapereista vilahtaa se violetti
reuna. Haastava kipu ei ole yhta kuin
hankala luonne.

Tulisiko erikoistuville ldakareille
olla mielestdsi kattavampi - tai
jopa pakollinen - jakso kivun hoi-
toon erikoistuneissa klinikoissa?
Olen harvoin pakottamisen kannal-
la. Erikoistumispalvelun tulisi olla
paremmin muokattavissa omien
kiinnostuksen kohteiden mukaan.
Mahdollisuus kattavampaan kivun-
hoitoon perehtymiseen olisi miele-
kdsta kun kerran kivunhoito nayttaa
olevan anestesiologien hyppysissa.

Onko Sinulla ollut erikoistumisu-
rallasi joku opettaja, jota erityi-
sesti arvostat?

Olen kiertanyt monta sairaalaa ja
arvostamieni opettajien nimilista

on pitka. Mainitsen kuitenkin kaksi,
ikdan kuin myohaisena positiivisena
palautteena. Kivunhoidossa mieleeni
on jaanyt Tarja Heiskasen suvereenin
keskusteleva tapa kohdata potilaansa
vastaanotoilla ja osastoilla. Leikkaus-
salipuolella To6l6ssa Kreu Maisnie-
men tehokas kdytannonldaheinen

"no-nonsense” -ajattelu on tehnyt
my®s vaikutuksen.

Onko Sinulla perhe-eldmén ja
tyon lisaksi "elamda suurempaa
harrastusta?”

Kun kalenteri sen sallii, pakenen
usein betoniviidakosta mokille, jossa
paneudun kalastamiseen, metsasta-
miseen tai muuten vaan rauhoittu-
miseen.

Finnanest kiittaa haastattelusta! m
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