
Uutisia

Uusia EPA-kokonaisuuksia 
erikoislääkärikoulutukseen

	fErikoislääkärikoulutuksen osaa-
misperustaisuus etenee. Uusimpaan 
2026–2029 opinto-oppaaseen on 
lisätty kolme uutta EPA-kokonai-
suutta: akuutin kivun hoito leikkaus-
potilaalla, kriittisesti sairaan potilaan 
siirtokuljetus sairaalasta toiseen ja 
tutkimusnäytön arviointi (Taulukko). 
Nyt kokonaisuuksia on yhteensä 15.

Akuutin kivun hoitoa koskeva EPA 
keskittyy kivunhoitoon erityisesti vaa-
tivissa potilasryhmissä, kuten kroo-
nisesta kivusta kärsivät, päihteiden 

käyttäjät tai opioidikorvaushoidossa 
olevat. EPA painottaa multimodaalisen 
kivunhoidon toteuttamista heräämös-
sä, vuodeosastolla tai APS-tiimissä. 
EPA-kokonaisuuden suorittaminen 
vaatii yleensä 1–2 kuukautta aktiivista 
työskentelyä akuutin kivun hoidossa.

Siirtokuljetusta koskevan EPAn 
tavoitteena on, että erikoistuva kyke-
nee itsenäisesti johtamaan kriittisesti 
sairaan tai vakavasti vammautuneen 
potilaan siirron yleensä keskussai
raalasta yliopistosairaalaan. Kokonai

suuteen kuuluu siirron valmistelu ja 
suoritus. Suosituksena on, että erikois-
tuva toimii saattajana ainakin kolmes-
sa siirtokuljetuksessa, joista ainakin 
yhdessä potilas on ventilaattorissa.

Tutkimusnäytön arviointia kos-
kevan EPAn suoritus edellyttää, että 
erikoistuva kykenee itsenäisesti ha-
kemaan tietoa, arvioimaan tutkimus-
näyttöä sekä tekemään perusteltuja 
johtopäätöksiä. Suoritusmenetelmä 
on seminaari- tai meetingesitelmän 
valmistelu ja pitäminen ohjatusti. 
Erikoistuvan tulee noudattaa syste-
maattista tiedonhaun prosessia, joka 
kuvataan seikkaperäisesti Osaamisen 
arviointi -oppaassa ja ELSAssa. EPAn 
arvioi professori, esitelmän ohjaaja tai 
muu kouluttaja.

Kesän aikana erikoistuville on 
päivitetty ELSA-järjestelmässä näky-
mään kaikki EPAt riippumatta siitä, 

koska on saanut opinto-oikeuden. 
Lähtökohtaisesti erikoistuva suorittaa 
EPAt opinto-oikeuden alkamispäi-
vämäärän mukaisen opinto-oppaan 
mukaan. Halutessaan erikoistuva voi 
siirtyä noudattamaan uusinta opinto-
opasta. 

Minna Ilmakunnas
paatoimittaja@say.fi

Taulukko. EPA-kokonaisuudet
Opinto-opas

1.8.2022–
31.7.2023

1.8.2023–
31.7.2026

1.8.2026–
31.7.2029

Koejakso x x x

Keisarileikkauspotilas x x x

Geriatrinen potilas x x x

Päiväkirurginen aikuinen x x x

Päiväkirurginen lapsi x x x

Keuhkoleikkauspotilas x x x

Kraniotomiapotilas x x x

Pienen lapsen vaativa anestesia x x x

Tehohoidon tarpeen ja hyödyllisyyden arviointi x x x

Tehohoitopotilaan kiertäminen x x x

Monivammapotilas x x

Verisuonikirurginen/toimenpideradiologinen potilas x x

Akuutin kivun hoito leikkauspotilaalla x

Kriittisesti sairaan potilaan siirtokuljetus sairaalasta toiseen x

Tutkimusnäytön arviointi x

EPA-kokonaisuuksien täydelliset nimet, ks. opinto-oppaat  
www.laaketieteelliset.fi/ammatillinen-jatkokoulutus/opinto-oppaat#erikoislaakarikoulutus-1

Opinto-oppaaseen  
on lisätty kolme uutta  
EPA-kokonaisuutta.
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