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Dosenttiuutiset

Korkojen kopinaa yliopistolla

	 Anestesialääkäri Leila Niemi-Murola HUS Meilahden 
sairaalasta nimitettiin 18.6.2007 Helsingin yliopiston Anes-
tesiologian ja tehohoitolääketieteen dosentiksi. Finnanestin 
uutistoimitus haastatteli häntä sähköpostitse.

Kenen kanssa olet tutkimusta teh-
nyt? Onko joku tai jotkut henkilöt 
tuoneet sinut alalle tai vetäneet tut-
kimustyöhön? 
Tutkimusyhteistyötä olen tehnyt mo-
nien arvostamieni henkilöiden kans-
sa. Professori Per Rosenberg on kui-
tenkin se henkilö, joka ohjasi väitös-
kirjani ja veti minut tutkimustyöhön. 
Hän on nykyinen esimieheni ja men-
torini, jota vuosi vuodelta opin kun-
nioittamaan yhä enemmän. Ihailen 
erityisesti hänen kykyään tajuta uusi-
en tutkimusalojen oleelliset kysymyk-
set. Olen saanut linjata tutkimustyö-
täni hyvin vapaasti ja aina saanut hä-
neltä tukea sekä kannustusta.

Millaista tutkimusta teet tulevai-
suudessa? Keitä muita siinä on mu-
kana?
Meneillään olevat tutkimuslinjat jat-
kuvat edelleen. Eija Kalson, Reino 
Pöyhiän ja Diana Grenmannin kans-
sa on meneillään ja alkamassa kivun 
hoitoon ja opetukseen liittyviä tutki-
muksia. Simulaatio-opetus liittyy me-
netelmiltään läheisesti elvytystutki-
mukseen, ja sen osuus tulee lisään-
tymään. Yhteistyötä siinä suhteessa 
teen Juhana Hallikaisen ja Olli Väi-
säsen kanssa. Regionaalisen aneste-
sian tutkimusta jatkan myös profes-
sori Rosenbergin kanssa, vaikka sitä 
rajoittaa vähäinen kosketus kliiniseen 
työhön.

Merkittävä osa viimeaikaisesta tut-
kimuksestasi on keskittynyt oppi-
misen, opettamisen ja niihin liitty-
vien asenteiden tutkimiseen. Pitäi-
sikö meillä olla esimerkiksi lääke-
tieteellisen pedagogiikan oppiala?
Pitäisi ehdottomasti. Hyvä kliininen 
opettaja on painonsa arvoinen kul-
taa, mutta nykyään yliopisto tai sai-
raala ei pelkällä hyvällä opetustai-
dolla pitkälle pääse. Tilanne on sa-
ma kuin terveydenhuollossa eli oma 
osaaminen täytyy tehdä näkyväksi, 
hakea katvealueet ja kehittää niitä. 

Entä mitkä ovat alan tärkeimmät tu-

levaisuuden haasteet?
Kuten monella uudella alalla, oma 
tarpeellisuus pitää osoittaa ja toi-
menkuva vakiinnuttaa. Oma tärkein 
haaste liittyy simulaatio-opetuksen 
kehittämiseen ja vaikuttavuuden tut-
kimukseen.

Mikä on tärkein puute nuoren lää-
kärin elvytystaidoissa?
Vähäinen harjoitus! Elvytystentis-
sä tulee usein eteen kandeja, jotka 
teorian sujuvasta osaamisesta huoli-
matta ovat käytännön kokeessa hy-
vin epävarmoja. Paljon ja säännöl-
listä harjoitusta vaaditaan, jotta tie-
to muuttuisi taidoksi. Valitettavasti 
se kuuluu usein niihin asioihin, jotka 
tehdään aina huomenna tai viimeis-
tään ensi viikolla. Tosipaikassa harjoi-
tusta tietysti saa, mutta palautekes-
kustelun puuttuessa oppi jää vähäi-
seksi.

Millainen työnkuvasi on, mitä ta-
valliseen työpäivääsi kuuluu? Mikä 
on parasta ja mikä pahinta?
Työnkuva on niin vaihteleva, joten 
kuvaan kuluneen työviikon. Maa-
nantai on pyhitetty kliinisellä työlle. 
Nautin tehdessäni sitä työtä, jonka 
olen valinnut ammatikseni!

Tiistai alkaa anestesiameetingillä, 
minkä jälkeen on kiire pitämään el-
vytys- ja intubaatio-opetusta. Ruo-
katunnin jälkeen on elvytystentti. 
Opiskelijat ilmoittautuvat WebOodin 
kautta, ja tänään olisi tulossa kuu-
si kandia kolmen sijaan. Ylimääräiset 
kolme suostuvat tulemaan perjantai-
na. Huh! Tentin jälkeen tapaan sy-
ventäviä opintojaan tekevän kandin.

Keskiviikkona käväisen lukemas-
sa s-postit ja sopimassa professorin 
kanssa akuutit asiat ennen yliopisto-
pedagogiikan kurssin alkua. Opetta-
jalle on juhlaa olla joskus itse oppi-
laana! Torstaiaamuna teen paperitöi-
tä, iltapäivällä on taas elvytystentti. 
Perjantaina aamu alkaa talon anete-
siameetingillä. Kokous alkaa klo 10, 
ja sen jälkeen käyn pitämässä tiistail-
ta jääneen elvytystentin. Sieltä me-

Kuka olet?
Toimin kliinisenä opettajana Anes-
tesiologian ja tehohoitolääketieteen 
yksikössä Helsingin yliopistolla. Pro-
fessori Per Rosenberg kerran piloil-
laan jakoi naispuoliset yliopisto-opet-
tajat korkeakorkoisiin ja vähemmän 
korkeakorkoisiin – minä kuulun sii-
hen korkeakorkoisten ryhmään. Klii-
niset työni teen erikoislääkärinä Mei-
lahden sairaalan leikkausosastolla.

Mihin aiheisiin dosentuuriin johta-
nut oma tutkimustyösi on keskit-
tynyt?
Väitöskirjan tein aikoinaan regio-
naalisesta anestesiasta, joka aneste-
siamuotona on edelleen minulle hy-
vin läheinen. Pienen mutkittelun jäl-
keen tie johti opetuksen pariin, ja vii-
meisimmät tutkimukseni olen tehnyt 
elvytyksen sekä kivunhoidon tutki-
muksesta.

Mikä on tärkein julkaisusi? Miksi? 
Tärkein on yleensä se tutkimus, joka 
vasta on tekeillä. Tällä hetkellä tär-
keimmältä tuntuu kuitenkin Eur J Pai-
nissa ilmestymässä oleva (11:700–6, 
2007) tutkimus lääketieteen opiske-
lijoiden kipua koskevista asenteista. 
Sen kanssa jouduin tekemään todel-
la paljon töitä ja opettelemaan täy-
sin uuden tutkimusmenetelmän. Kai-
ken veren, hien ja kyynelten jälkeen 
täytyy sanoa, että lopputulos oli nii-
den arvoinen! 

Entä onko julkaisujesi joukossa 
omaa suosikkia, tutkimusta joka 
olisi itsellesi muita tärkeämpi, vaik-
ka sen ”impact factor” on ehkä vä-
häisempi? Miksi? 
Yhtä suosikkia ei ole. Julkaisujen jou-
kossa suosikkejani ovat jatkokerto-
mukset eli tutkimus, joka on johtanut 
uuteen työhön ja niistä taas on nous-
sut esiin uusia tutkimuskysymyksiä. 
Näitä sarjoja ovat varhaisen vaiheen 
spinaalikatetrityöt leikkauksen jälkei-
sen kivun hoidossa ja viime vuosil-
ta elvytystaitojen testaukseen liitty-
vät työt. 
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nen suoraan toiseen kokoukseen ja 
sitten onkin kiire käydä katsomassa 
maanantain potilaita ennen päivys-
tyksen alkua.

Parasta työssä on sen itsenäisyys, 
vaihtelevuus ja mahdollisuus kehittää 
omaa toimenkuvaa. Pahinta asiaa ei 
oikeastaan ole, mutta lukukauden 
loput ovat usein hyvin raskaita elvy-
tystenttiruuhkan takia. Kehotuksista 
huolimatta moni jättää tentin viime 
tippaan, mutta kenenkään valmistu-
minen ei tentin takia saisi viivästyä. 
Kenkätalon eukolla on monta (oppi)
lasta ja elämä puuhakasta!

Vaikuttaako dosentuuri työnkuvaa-
si?
Asiasta ei ole vielä keskusteltu.

Missä näet itsesi 10 vuoden kulut-
tua?
Taivas tietää! Toivon tekeväni moni-

puolista ja haasteellista työtä, jossa 
voin käyttää koko osaamistani, ke-
hittyä työssäni sekä oppia uusia asi-
oita. Vierivä kivi ei sammaloidu!

Anestesiologian alaan kuuluu ny-
kyisin useita varsin erilaisia osa-
alueita: tehohoitoa, kivunhoitoa ja 
ensihoitoa. Millaisena näet alan tu-
levan kehityksen? Mikä olisi mie-
lestäsi paras tilanne?
Tulee mieleeni vanha vitsi lääkäris-
tä, joka kertoi erikoistuvansa kor-
va-nenä-kurkkutauteihin. Naapuri 
kysyi:”Ai, kumpaan sieraimeen ajat-
telit erikoistua?”. Tiede ja tekniikka 
kehittyvät vauhdilla jokaisella ATEK:n 
alalla, joten ainakin yliopistosairaa-
lassa on vaikea olla pätevä jokaisel-
la niistä.

En pidä eriytymistä ja lokeroitu-
mista hyvänä asiana. Paras tilanne 
olisi antaa jokaiselle erikoistuvalle hy-

vät perusvalmiudet ja mahdollisuus 
suuntautua jatkossa omien mielty-
mysten mukaan. Liian varhainen eri-
koistuminen sulkee monia ovia, joten 
en kannata sitä.

Ensimmäiseen työpäivääsi Kirurgi-
sessa sairaalassa liittyy tarina, jon-
ka halusit kertoa.
Kauan sitten, hyvin arkana ja kun-
nioittavana aloitin ensimmäistä työ-
päivääni apulaislääkärinä HYKS:ssä. 
Anestesiakansliassa tapasin heti Arvi 
Yli-Hankalan, joka oli silloin viimeistä 
tai toiseksi viimeistä päivää Kirralla. 
Heti esittäydyttyäni hän sanoi: ”Pelle 
(ylilääkärimme) kysyy sinulta ensim-
mäiseksi, miksi aiot tulla. Vastaa sil-
loin, että Anestesiologian dosentiksi 
Helsingin yliopistoon!”. Kaikki nau-
roivat ja minä tietysti muiden mu-
kana. Hämäläisellä sytyttää hitaasti, 
mutta ideahan ei ollut huono. Arvil-
la on silmää!

Kuka olet työelämän ulkopuolella: 
mitä harrastat? 
Työpäivät ovat usein pitkiä, joten 
harrastan perheemme yhteisiä asioi-
ta. Lapsille tulee iän myötä omia me-
nojaan, mutta vanhempien ajasta on 
hyvä olla selkeää ylitarjontaa kysyn-
tään nähden. Vauvauinnista lähtien 
olemme käyneet uimassa kerran vii-
kossa. Nuorempina lapset uivat tis-
kivedessä ja jokaisessa vastaantule-
vassa lätäkössä, mutta se on onnek-
si jäänyt.

Luemme kaikki paljon, vaikka 
mieltymykset ovat erilaisia (minul-
la elämäkerrat ja salapoliisiromaanit). 
Lapsille luen ääneen joka ilta ennen 
nukkumaanmenoa. Kirjasta neuvo-
tellaan, mutta usein saan lukea omia 
vanhoja suosikkejani. Tällä hetkellä 
on menossa Paolinin Eragon. Sisus-
tukselliset keskustelut käydäänkin ai-
heesta ”Mahtuisiko meille vielä yksi 
kirjahylly?”

Kesäpäivät toukokuun alusta 
syyskuun alkuun vietämme Kanga-
salla vanhempieni mökillä, missä su-
vun lapset tekevät parhaansa kasvat-
taakseen itselleen evät ja kidukset. 
Ainoa sooloharrastukseni on sauva-
kävely, vaikka useimmiten mies ja 
koira pitävät seuraa ainakin alkumat-
kan. Klassisen musiikin kuuntelu on 
jäänyt iltateehetkeen muiden men-
tyä nukkumaan. ”On aika tehdä työ-
tä ja aika rakastaa – eikä muuhun sit-
ten aikaa jääkään” (Coco Chanel). 

Finnanestin uutistoimitus onnittelee 
uutta dosenttia!Rii
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