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Uusia EPA-kokonaisuuksia
erikoislaakarikoulutukseen

> Erikoisladkérikoulutuksen osaa-
misperustaisuus etenee. Uusimpaan
2026-2029 opinto-oppaaseen on
lisatty kolme uutta EPA-kokonai-
suutta: akuutin kivun hoito leikkaus-
potilaalla, kriittisesti sairaan potilaan
siirtokuljetus sairaalasta toiseen ja
tutkimusnayton arviointi (Taulukko).
Nyt kokonaisuuksia on yhteens 15.
Akuutin kivun hoitoa koskeva EPA
keskittyy kivunhoitoon erityisesti vaa-
tivissa potilasryhmissé, kuten kroo-
nisesta kivusta karsivat, paihteiden

Taulukko. EPA-kokonaisuudet

kayttajat tai opioidikorvaushoidossa
olevat. EPA painottaa multimodaalisen
kivunhoidon toteuttamista herddmos-
sd, vuodeosastolla tai APS-tiimissa.
EPA-kokonaisuuden suorittaminen
vaatii yleensa 1-2 kuukautta aktiivista
tyoskentelya akuutin kivun hoidossa.
Siirtokuljetusta koskevan EPAN
tavoitteena on, ettéa erikoistuva kyke-
nee itsenaisesti johtamaan kriittisesti
sairaan tai vakavasti vammautuneen
potilaan siirron yleensa keskussai-
raalasta yliopistosairaalaan. Kokonai-

Opinto-opas

1.8.2022- | 1.8.2023- | 1.8.2026-

31.7.2023 | 31.7.2026 | 31.7.2029
Koejakso X X X
Keisarileikkauspotilas X X X
Geriatrinen potilas X X X
Paivakirurginen aikuinen X X X
Paivakirurginen lapsi X X X
Keuhkoleikkauspotilas X X X
Kraniotomiapotilas X X X
Pienen lapsen vaativa anestesia X X X
Tehohoidon tarpeen ja hyddyllisyyden arviointi X X X
Tehohoitopotilaan kiertdminen X X X
Monivammapotilas X X
Verisuonikirurginen/toimenpideradiologinen potilas X X
Akuutin kivun hoito leikkauspotilaalla X
Kriittisesti sairaan potilaan siirtokuljetus sairaalasta toiseen X
Tutkimusnayton arviointi X
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suuteen kuuluu siirron valmistelu ja
suoritus. Suosituksena on, etté erikois-
tuva toimii saattajana ainakin kolmes-
sa siirtokuljetuksessa, joista ainakin
yhdessa potilas on ventilaattorissa.

Tutkimusnayton arviointia kos-
kevan EPAN suoritus edellyttas, etta
erikoistuva kykenee itsendisesti ha-
kemaan tietoa, arvioimaan tutkimus-
nayttda seka tekemaan perusteltuja
johtopaatoksia. Suoritusmenetelma
on seminaari- tai meetingesitelman
valmistelu ja pitdminen ohjatusti.
Erikoistuvan tulee noudattaa syste-
maattista tiedonhaun prosessia, joka
kuvataan seikkaperaisesti Osaamisen
arviointi -oppaassa ja ELSAssa. EPAN
arvioi professori, esitelméan ohjaaja tai
muu kouluttaja.

Keséan aikana erikoistuville on
paivitetty ELSA-jarjestelmassa naky-
maan kaikki EPAt riippumatta siit4,

Opinto-oppaaseen
on lisatty kolme uutta
EPA-kokonaisuutta.

koska on saanut opinto-oikeuden.
Lahtokohtaisesti erikoistuva suorittaa
EPAt opinto-oikeuden alkamispai-
vamaaran mukaisen opinto-oppaan
mukaan. Halutessaan erikoistuva voi
siirtyd noudattamaan uusinta opinto-
opasta. m
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