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Mistä paloa tutkimukseen?

Vuosisadan kesän jälkeen meitä on viime 
päivinä hemmoteltu auringolla, joka saa 
syysvärit hehkumaan. Toivottavasti olette 

ehtineet nauttia tästä luonnon jäljittelemättömäs-
tä taideteoksesta ja kerätä voimia varastoon syys-
pimeitä varten!

Operatiivisilla päivillä esitettävien anestesio-
logien vapaiden esitelmien määrä on vähentynyt 
huolestuttavasti. Kaksi vuotta sitten vapaita esitel-
miä oli 25, tänä vuonna vain 17. Anestesiologian 
ja tehohoidon väitöskirjojen määrä ei ole lisäänty-
nyt anestesiologien määrän kanssa samassa suh-
teessa eikä suomalaisia, oman alamme julkaisuja 
löydy siteeratuimpien julkaisujen joukosta. Mihin 
on hävinnyt halu ja into tehdä tutkimustyötä, joka 
on kuitenkin kliinisen osaamisen ja erikoisalamme 
kehityksen korvaamaton perusta? 

Syitä tutkimusinnon hiipumiseen on varmasti 
monia. Kliininen työ on raskasta ja vaativaa, ja tut-
kimustyön sovittaminen sen lomaan vaatii poik-
keuksellista organisaatiokykyä ja päämäärätietoi-
suutta. Anestesiologian ja tehohoitolääketieteen 
tehtäväalue on laajentunut nopeasti, ja harvassa 
paikassa resurssointi on pysynyt vauhdissa mu-
kana. Toisaalta erikoistumisaikana kliinisen työn 
monipuoliset haasteet vievät helposti mennessään, 
jolloin erikoistuvan lääkärin aika ja energia mene-
vät uuden oppimiseen ja sisäistämiseen. Eikä se-
kään ole huono asia. Hyviä, monipuolisia ja mo-
tivoituneita kliinikoita tarvitaan aina. Lisäksi mo-
nilla erikoistuvilla lääkäreillä ja nuorilla erikoislää-
käreillä on puoliso ja pieniä lapsia, jolloin elämässä 
on tehtävä monenlaisia kompromisseja. Tutkimus-
työ ei välttämättä istu tähän kuvioon, vaikka kuin-
ka haluaisi.

Jotain on kuitenkin tehtävä, että tutkimustyö ei 
jäisi vain pienen joukon puuhasteluksi. Suomalai-
silla anestesiologeilla ei ole mitään mahdollisuuk-
sia pysyä vaativan erikoisalamme kansainvälisessä 
kehitysvauhdissa mukana ilman aktiivista, omaa 
tutkimustyötä. Korkeatasoinen tutkimustyö lisää 
myös erikoisalamme painoarvoa muiden alojen 
joukossa. Yksilötasolla tutkimustyö avaa parhaim-
millaan uusia ulottuvuuksia kliiniseen työhön, sy-
ventää näkemyksiä, opettaa tiedonhakua, lisää ak-
tiivisuutta ja kasvattaa kriittisyyttä. Tutkimustyön 
pitäisi kiinnostaa sen itsensä vuoksi – virka-ase-
man varmistamiseksi “pakkopullana” tehty väitös-
kirjatyö johtaa harvoin korkeatasoiseen jatkotutki-
mukseen. Väitöskirja ei myöskään ole esimies- ei-
kä johtamistaitojen tae. 

Miten saada hohtoa ja vetovoimaa tutkimus-
työhön? Tarvitsemme aktiivisia ja innostavia tut-
kimusryhmiä ja tiedeyhteisöjä, jotka tekevät yh-
teistyötä yli tiedekuntarajojen. Pienessä maassa 
voimavaroja ei kannata tuhlata turhien raja-aito-
jen pystyttämiseen ja ylläpitämiseen. Anestesio-
logian ja tehohoitolääketieteen professoreiden ja 
kliinisten opettajien tulee tiivistää vuorovaikutus-
taan ja yhteistyötään tuloksellisen tutkimustyön li-
säämiseksi. Tutkimustyötä aloittava tarvitsee pal-
jon suunnitelmallista tukea. Monen tutkimusin-
nostus lopahtaa alkuunsa, kun huomaa joutuvansa 
puurtamaan yksin ilman kunnollista ohjausta tai 
ryhmän tukea. Taloudellisetkin kannustimet ovat 
välttämättömiä. On ymmärrettävää, että moni per-
heellinen nuori lääkäri valitsee taloudellisin perus-
tein kliinisen työn päivystyksineen sen sijaan, että 
käyttäisi aikaansa tutkimustyön tekemiseen. Tut-
kijan uran alkua helpottaisi, jos tutkimusvapaan 
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rahoitus oli yksinkertaisempaa kuin tällä hetkel-
lä, jolloin apurahaviidakosta selviäminen tuntuu 
usein ylivoimaiselta. 

Moni suomalainen anestesiologian ja tehohoi-
don erikoisalan tutkija on, kaikesta huolimatta, 
pystynyt tekemään huippulaatuista tutkimusta. Te-
rävin kärki alkaa vain olla turhan kapea. Kykyjen 
puutteesta ei ole kyse, sillä alallemme hakeutuvat 
nuoret kollegat ovat lähes poikkeuksetta huippu-

yksilöitä. Jotain täytyy tehdä pikaisesti tutkimus-
olosuhteiden parantamiseksi ja tutkimusmyön-
teisen ilmapiirin lisäämiseksi, ettei suomalainen 
anestesiologian ja tehohoitolääketieteen tutkimus 
tipahda tiedemaailman marginaaliin.

Tapaamisiin Operatiivisilla päivillä Helsingissä! 


Jyväskylässä, 2. lokakuuta 2010

uusia innovaatioita hoitotyöhön

PL 4 (Piispantilankuja 6 A), 02241 Espoo
Puh. 09 417 606 00, fax 09 417 606 90
www.steripolar.fi 

anestesia ja
tehohoito

Steripolarilta
kaikki intubaatioon

Intubaatiotuubit ja larynx-maskit
cuffi lliset ja cuffi ttomat tuubit
intubaatiotuubi imuaukolla
esimuotoillut tuubit
erikoistuubit
kerta- ja monikäyttöiset larynx-maskit

•
•
•
•
•

Intubaation apuvälineet
sisäänviejät ja ohjaimet
intubaatiotuubin pidikenauha
kerta- ja monikäyttöiset
laryngoskoopin varret ja kielet
videolaryngoskooppi

•
•
•

•

NYT UUTTA!

LED-teknologiaa hyödyntävä 

Timesco XLED 
-laryngoskoopin varsi tarjoaa 
yli 30 000 tunnin käyttö ajan ja 

jopa 3 720 luxin valotehon.
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