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1. Ensimmaisella tut-
kimuskerralla laakari
selvittaa, miten suonikoh-
jut on parasta hoitaa. Jos
paadytaan vaahtoruisku-
tushoitoon, varsinainen
hoitokerta kestaa noin
tunnin. Aluksi laakari pai-
kallistaa tutkittavat suonet
ultradanen avulla.

2. Laakari ruiskut-
taa ultradanilaitetta
apunaan kaytta-
en hoidettavaan
suoneen vaahto-
maista ladketta,
joka surkastuttaa
suonikohjuisen
laskimon.

3. Potilaalle puetaan
tukisukka, jota han pitaa
vajaan viikon jatkuvasti ja
sen jalkeen pdivisin noin
viikon ajan. Heti hoidon
jélkeen potilaan pitaa
pysytella noin puoli tuntia
liikkeella.

VAAHTORUISKUTUSHOITO ODL BOTNIASSA

® tutkimuskaynti 75 euroa ja siihen yhdistetty ultradanitutki-
mus 131 euroa, joista Kelan korvaus noin 80 euroa

@ vaahtoruiskutushoito 320 - 570 euroa / jalka / hoitokerta, josta
Kela korvaa noin 30 euroa / hoitokerta

@ pieni lisimaksu kéytetyista materiaaleista

® ladkari antaa hoidon kustannusarvion etukateen tutkimus-
kaynnilla. Hintakatto 1500 euroa / jalka. Jos kontrollikdaynnilla
todetaan avoin kertaalleen ruiskutettu suoni, uusintaruisku-
tuksesta ei perita maksua.

@ hoitokertoja tarvitaan yleensa kahdesta neljaan

Varaa aika:
(08) 3232 400
Kauppurienkatu 27 - 29, Oulu
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”Tein aamupaivan to6ita, ja menin iltapaival-

la toimenpiteeseen. Tunnin paasta hoito oli

ohi, ja jatkoin normaalia elamaa”, Aila Palo

kertoo suonikohjujensa vaahtoruiskutushoi-

dosta ODL Botniassa.

Oululainen liike-edustaja
Aila Palo (43) sai ensimmii-
set suonikohjunsa esikoisensa
syntymdn mydtd. Sittemmin
suonikohjut lisidntyivit vield
kahden raskauden jilkeen.

"Jokainen lapsi jitti omat
kiharansa”, Aila Palo naurah-
taa. Hinelld suonikohjut ka-
saantuivat vasemman polven
yldpuolelle. Kolmetoista vuotta
Aila kuitenkin pirjisi kohjujen
kanssa, vaikka ne aiheuttivat-
kin turvotusta ja ajoittain sir-
kyikin.

”Olihan niistd my®s esteet-
tistd haittaa, vaikka en olekaan
koskaan ollut mikizin hameih-
minen.”

Suonikohjut johtuvat sii-
ressi tai reidessi olevien las-
kimoiden vajaatoiminnasta.
Vaiva on niin yleinen, etti sitd
potee noin kolmasosa suoma-
laisista naisista ja viidesosa
michistd. Suonikohjutaudin
oireet vaihtelevat lievistd, vain

kosmeettisesti hiiritsevisti

suonikohjuista kipuun, tur-
votukseen ja jopa sidrihaavaan
saakka.

Suonikohjujen hoitaminen
vaati aiemmin leikkausta. Nyt
suonikohjuja voidaan hoitaa
vaahtoruiskutuksella, jossa ei
tarvita edes puudutusta nu-
kutuksesta puhumattakaan.
Parhaimmillaan vaahtoruisku-
tushoidosta ei jid arpia, eikd
potilas yleensi tarvitse sairas-
lomaa.

TUTTAVA KERTOI
Aila Palo kuuli uudesta
vaahtoruiskutushoidosta ke-
silld tyokaveriltaan, joka oli
hankkinut hoidon itselleen.
”Ajattelin, ettid nyt voisin
itsekin hoidattaa suonikohju-
ni, koska oli tarjolla niin help-
po hoito. Leikkaukseen en olisi
kohjujen vuoksi mennyt”, Aila
Palo kertoo.
Tyoterveyslddkirinsd la-
hetteelld Aila Palo paisi
ODL:lle kirurgi Tero Raution



AILA PALO PAASI SUONIKOHJUISTA
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vastaanotolle, jossa varmistet-
tiin, sopiiko vaahtoruiskutus-
hoito Ailalle.

Vaahtoruiskutushoito so-
pii lihes kaikille suonikohju-
taudista kirsiville potilaille.
Ainoastaan laaja-alainen tauti
erittdin suurine kohjuineen
tai suuret kohjut lihelld ihoa
hoituvat paremmin leikkauk-
sella. Raskaana olevalle naiselle
ei vaahtoruiskutushoito sovi.
Myés allergia vaahtoruisku-
tushoitoaineelle, vaikea yleis-
sairaus, akuutti laskimotukos,
tulehdus hoitoalueella tai syn-
nynniinen sydinvika estivit
hoidon.

Tero Rautio hoiti Aila Palon
suonikohjut ODL Botniassa,
jossa toimii ultradiniohjattua
vaahtoruiskutushoitoa tarjoa-
va suonikohjuklinikka. Aika
toimenpidetti varten varattiin
marraskuulle Ailan aikataului-
hin sopivaan ajankohtaan.

Kaiken kaikkiaan koko toi-
menpiteeseen meni aikaa noin
tunti. Ultraiinen avulla liiki-
ri paikallisti sairaat laskimot ja
suonikohjut ja ruiskucti niihin
ohuella neulalla vaahdotettua
ldzikeainetta. Aineen tarkoituk-
sena on tukkia ja lopulta hivit-
44 sairaat suonet.

“Hoito ei tuntunut muu-
ten yhtddn miltdin, ainoastaan
pistoksen tunsi niin kuin oli-
si kidynyt verikokeessa, ei sen
kummempaa.”

VAIKIKA LOUNAS-

TUNNILLA

Toimenpiteen jilkeen jal-
kaan puettiin tukisukka, ja Ai-
lan piti liikkua puolisen tuntia.
Hin piti tukisukkaa yhtijak-
soisesti jalassaan viisi vuoro-
kautta, jonka jilkeen sukkaa oli
pidettivi vield piivisin reilun
viikon ajan.

“Tukisukka on tukevaa te-
koa, joten suosittelen hoitoa
talvisaikaan. Helteelld sukka
voisi tuntua tukalalta”, Aila
Palo pohtii.

Hyvi hoitotulos vaatii
usein kahdesta neljiin hoito-
kertaa. My®6s Aila kivi hoidossa
toisen kerran jo ennen joulua,
jakeviidlld on edessi vield kont-
rolli.

Ailan polvea kolmetoista
vuotta “koristanut” suonikoh-
jukihara on poissa. Tho polven
ylipuolella on tidysin normaa-
lin nikdinen ja silei.

"Hoidosta ei jddnyt mi-
tddn jalkid. Aluksi jalassa nikyi
mustelmia, mutta nyt nekin
ovat hiipyneet.”

”Voin suositella titi hoi-
toa. Se on nippird toimitus,
joka ei aiheuta kipua eiki vaa-
di pitkid toipumisaikoja. Ei
ainakaan sen vuoksi tarvitse
jiddd kidrsimdin suonikoh-
juista, ettei olisi helppoa hoi-
toa tarjolla. Hoidon voi ottaa
vaikka lounastunnilla.” (RT)
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aas suomalainen. Tdmi otsikko oli yleinen
1970-luvun ruotsalaislehdissi. Suomalai-
nen oli hiirikdinyt ja paissyt otsikoihin.

Me suomalaiset emme pitineet ruotsalaisleh-
tien tavasta leimata kaikki suomalaiset samanlai-
siksi hiirikoiksi.

Ruotsi antoi tydti ja uuden kotimaan usealle
sadalle tuhannelle suomalaiselle.

Useimmat heistd sopeutuivat uusiin oloihin.
Pienelle osalle siirtolaisuuden mukanaan tuomat
vaikeudet eivit sujuneet hiiriitei.

Me olemme nyt Suomessa paljolti samankal-
taisessa tilanteessa kuin Ruotsi oli 1970-luvun
alussa. Maahan on tullut ulkomaalaisia, joko
pakolaisina tai turvapaikanhakijoina tai tydtd
etsivini siirtolaisina.

Jos eduskunnan tulevaisuusvaliokunnan kaa-
vailut toteutuvat, on yksi vaihtoehto korvata
syntyvi tydvoimavaje siirtolaistydvoiman avulla.
Se merkitsisi merkittivii siirtolaistulvaa.

OODI-POHJOISSUOMALAISTEN TERVEYSLEHTI

KUVA REIJO KOIRIKIVI

Suuri osa maahanmuuttajista sopeutuu on-
gelmitta. Heistd me emme yleensd lue lehdistd.

Tissd Oodissa kerrotaan Valma-projektista,
joka helpottaa maahanmuuttajien sopeutumis-
ta uusiin oloihin ja parantaa heidin tyéllisty-
mistddn. Se on osa Oulun Diakonissalaitoksen
tekem#i maahanmuuttajatydti.

Projektissa opitaan tuntemaan myds maa-
hanmuuttajia, heidin kulttuuriaan ja tapojaan.
Usein kovien ja jopa rasististen asenteiden taka-
na on ennakkoluuloja ja tiecimittomyytei.

Impivaaaralainen lintukotoajattelu ei ole titd
piividd. Yhi useampi tulevaisuuden suomalainen
syntyy Suomen rajojen ulkopuolella.

Suomalaissiirtolaiset otettiin aikanaan vas-
taan Ruotsissa ystivillisesti. Me pystymme sa-
maan.

Hannu Rahikainen

hannu.rahikainen @ odl.fi
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MIKAEL HALONEN
KORVA-, NENA- JA KURKKU-
TAUTIEN ERIKOISLAAKARI

KESTONUHA

Minua on kymmenia vuosia
vaivannut vasomotorinen
nuha. Toistaiseksi vaivaan
ei ole 16ytynyt parannusta.
Allergiasta ei ole kysymys.
Nené vuotaa jatkuvasti eri-
tyisesti ulkosalla. Oisin lima
kasaantuu nieluun vaikeut-
taen hengitysta.

Olisiko laaketieteen ny-
kytasolla tarjottavissa kei-
noa vaivan parantamiseen
tai ainakin helpotusta oirei-
siin.

Ré&nni auki

Vasomotorisella nuhalla tar-
koitetaan nenin limakalvojen
sddtelyjirjestelmin hiiriotd,
jonka seurauksena periaattees-
sa mikd tahansa fysikaalinen
tai kemiallinen ilmi6 voi lau-
kaista nenioireita. Esimerkiksi
ulkolimpétilan tai kosteuden
vaihtelu, pélyt tai hajut voivat
aiheuttaa aivastelua, vetisti nu-
haa tai neniin tukkoisuutta.

Kyseessi ei ole kuitenkaan
allerginen reaktio. Vasomoto-
rinen nuha on pitkiaikainen,
usein ldpi elimin kestivi sai-
raus, jossa oireiden voimak-
kuudessa voi kuitenkin olla
eroja vuosien aikana.

Hoitona on kiytetty ensi-
sijaisesti antikolinergisii neni-
suihkeita, mikili pddoireena on
vetinen nuha. Nenin tukkoi-
suuden ollessa vallitseva oire
on hoitona kiytetty nenikor-

tisonisuihkeita. Joskus nenin
tukkoisuutta voidaan myds
hoitaa kirurgisesti.
Kehoittaisinkin  kysyjii
hakeutumaan korva-, neni ja
kurkkutautien erikoisliikirille

hoitovaihtoehtojen kartoitta-
miseksi.

MARJA REPO-OUTAKOSKI
NEUROLOGIAN
ERIKOISLAAKARI

LEVOTTOMAT
JALAT

Puolisoni (32) on kéarsinyt le-
vottomista jaloista melkein
ikénsa. lllalla ei voi rauhoit-
tua nukkumaan ilman poh-
keiden ja reisien hierontaa.
Yolla vaiva herattdd monta
kertaa.

On kokeiltu erilaisia
kipugeeleja, relaksantti-
voiteita, icepoweria, ide-
aalisiteitd, kylmakareita.
Neurologi maarasi parkki-
ladkkeet, joista hdn meinasi
tulla hulluksi. Han joutuu
sy6maan sarkylaaketta, jot-
ta voisi yleensa suoriutua
paivan toimista. Treenit ja
sauna pahentavat oireita.
Levoton vaimo

Levottomien jalkojen oireyh-
tymiin kuuluu epimiellytcivid
tuntemuksia etenkin jaloissa,
joskus myos kisissi. Lisiksi
jaloissa tuntuu pakonomainen
litkuttamisen tarve. Tuntemuk-
set pahenevat levossa ja paikal-
laan ollessa. Oireet lievittyviit
tai hividvit kokonaan jalkojen

litkuttelun ajaksi. Tuntemuk-
set ovat pahempia iltaisin tai
oisin pdivdaikaan verrattuna.
Nukkumaan rauhoittuminen
on usein vaikeaa jalkavaivojen
vuoksi. Oireyhtymiin liittyy
80 prosentilla myds unenaikai-
nen jalkojen liikehdiris, joka
voi aiheuttaa herkkii heriilyi
oisin.

Puolisollasi on kuvauksesi
mukaan vaikeat jalkaoireet,
joihin ei vield ole 18ytynyt hel-
potusta. Parkinsonin taudin
hoitoon kiytettivit liikkeet
auttavat useimmiten, mikili
kyse on levottomista jaloista.
Vaivan syytd kannattaisi vield
selvittdd neurologin kontrolli-
kidynnilld tarkennetulla haas-
tattelulla ja tutkimuksella, kos-
ka hoidosta ei ole ollut apua.

Yéllisen heriilyn vuoksi voi
tarvita myos unipolygrafiatut-
kimusta. Uniongelman syyn
selvittyd on mahdollista kar-
toittaa hoitomahdollisuuksia

tarkemmin.

ARJA HARILA-SAARI
LASTENTAUTIEN
ERIKOISLAAKARI

KALPEUS

Miksi 10-vuotias, muuten
terve ja reipas tytt6é on kal-
pea? Tytdn iho on luonnos-
taankin vaalea, mutta viime
aikoina véari on ladhtenyt
kasvoista kokonaan ja lap-
si muistuttaa jo meikattua
”goottia”. Han ei juo mai-
toallergian vuoksi maitoa,
mutta sy6 paivittdin kalkki-

nta
J
tabletteja. Voiko kyseessa

olla D-vitamiinin puutos?
Huolestunut isd

Kalpeus tarkoittaa ihon tai li-
makalvojen normaalin virin
menetystd. Jos kalpeus on vain
kasvoilla, eiki sitd todeta esi-
merkiksi huulissa tai suun tai
silmien limakalvoilla, kyse on
todennikéisesti hyvinlaatui-
sesta asiasta.

Yleisimmit syyt ovat aurin-
gon valon puute ja normaali
perinnollinen kalpean vaalea
ithonviri. Jos lapsi on muu-
ten terveen oloinen ja reipas,
todenniksisimmin kyseessd ei
ole mikiin sairaus.

Veren punasolumiirin
lasku eli anemia on tavallisin
sairaudellinen jatkuvan kal-
peuden syy. Se kannattaakin
poissulkea hemoglobiinin mit-
taamisella.

Jos kalpeus esiintyy vain
silloin tillsin, voi syyni olla
kasvojen verenkierron huono-
neminen esimerkiksi matalan
verensokerin, kylmettymisen,
kivun tai pydrtymisen vuoksi.
Edelld mainittuihin liittyy ai-
na kalpeuden lisiksi muitakin
oireita. D-vitamiinin puutos
ei aiheuta kalpeutta. Huolista
piidsee parhaiten tutkitutta-
malla lapsi esimerkiksi lasten-
ladkidrin vastaanotolla.

Mika
terveyteen
liittyva asia
mietityttaa?

Laheta kysymyksesi
1.3. mennessa.
ODL:n asiantuntijat vastaavat.

Laheta kysymyksesi
osoitteella

ODL Terveys / OODI
Uusikatu 50
90100 OULU

tai
oodi@odl.fi




Ortopedi, Botnia-yhtiéiden toimitusjohtaja Esa Jormakka ja ODL:n johtava ylilddkéri Timo Takala
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YHDISTYMISESTA HYOTVYVAT KAIKKI

Oulun Diakonissalaitos osti
syyskuussa 2005 Liikirikes-
kus Botnian ja Fysio Botnian
sekid enemmiston Sairaala Bot-
nian osakkeista. Kaupan myo-
td kolmen oululaisen ortope-
din vuonna 1985 perustama
ldikiriasema sulautuu osaksi
ODL.:ia.

Toistaiseksi Botnia toimii
vield entisissi tiloissaan Koulu-
kadun Liikiritalossa Oulussa.
Kun ODL:n laajennusosa, Hy-
vinvointikeskus, valmistuu en-
si vuoden keviilld, myds Bot-
nian toiminnot siirtyvit niihin
moderneihin tiloihin. Samalla
Botnia-nimi ji4 historiaan.

ODL:n johtava ylilddkiri
Timo Takala ja Botnia-yhtisi-
den toimitusjohtaja, kirurgian
ja ortopedian erikoislddkiri
Esa Jormakka konkretisoivat
yhteistuumin hydtyji, joita yri-
tyskaupasta koituu asiakkaille:

Kun ODL Terveys osti syksylla 2005 Bot-
nia-yhtiot, Botniassa tyoskentelevat ihmiset

huokaisivat helpotuksesta: ahtaaksi kdyneet

tyotilat paranevat ja yhtion omistus ja johto

pysyy Oulussa.

Kauppa parantaa seka ODL:n etta Botni-

an kilpailukykya. Siitéa hyotyy ennen kaikkea

asiakas.

Botnian asiakas pidsee kau-
pan mydtd osalliseksi ODL:n
huomattavasti monipuolisem-
man laboratorion ja réntge-
nin palveluista, miki parantaa
diagnostiikkaa eli taudin syiden
selvittimisti. Botnia on tihin
asti tarjonnut edistyksellistd
pdivikirurgiaa, mutta osana
ODL.:44 asiakkaille voidaan nyt
tarjota myds isompia leikkauk-

sia ja pitempii vuodeosasto-
hoitoa vaativia toimenpiteiti.
ODL:n palveluja Botnia
puolestaan tiydentddi maan
suurimmalla  kisikirurgian
yksikollddn, joka tarjoaa ki-
sihoitoja diagnostiikasta leik-
kauksiin ja kuntoutukseen.
Myés Botnian suonikoh-
jujen vaahtoruiskutushoidot,
ihotautien laserhoidot ja vi-

lilevyn pullistumien radio-
taajuushoidot tidydentivit
ODL:n palveluvalikoimaa.

260 AMMATIN

HARJOITTAJAA

Botnian raaja-magneetti
tuo ODL:n magneettikuva-
uspalveluihin hinta — laatu
-suhteeltaan edullisen vaihto-
ehdon.

Kaupan myétdi myos lii-
kunta-traumatologian ja fy-
sioterapian palvelut laajenevat.
Muun muassa tapaturmien
hoito parance.

Tilld hetkelli ODL:n ti-
loissa pitdd vastaanottoa noin
200 ja Botnialla noin 60 am-
matinharjoittajaa, joista suurin
osa on lddkireitd. Hyvinvointi-
keskuksen valmistumisen myo-
td asiakas voi valita vihintiin
260 lddkirin ja eri alojen tera-
peuttien palveluista omansa.



”ODL tarjoaa asiakkailleen
Hyvinvointikeskuksen myoti
keskussairaalatason erikoislii-
kiripalvelut sidehoitoa ja sy-
dinkirurgiaa lukuun ottamatta

”Tassa fuusioitui kaksi merkittdvaa sairaa-
laa. Nyt meitéd on kaksi voimakasta alueella
tunnettua toimijaa yhdesséa”, Esa Jormakka
pohtii ODL:n ja Botnian yhteenliittymaa.

Yhteisty6, verkottominen ja uudel-
leen organisoituminen on valtta-
matonta, ettd voimme kehittya ja

vastata sita kautta alan kilpailuun.

Kun kdvimme neuvotteluja valtakunnallisten
ketjujen kanssa, koin jotenkin hankalaksi
néiden yritysten eteldsuomalaisen keskusjoh-
toisuuden. ODL:n johto on Oulussa ja kasvot
paivittdisessa Oulun katukuvassa.

”Diagnostiikka on meilla
ODL:lla vahva, meilla on lahes
tayden palvelun kliininen
laboratorio, moderni réntgen
ja samassa korttelissa myés
Oulun Magneetti. Nyt tama
tulee uuden kokonaisuuden
kayttéon ja hyodyttaa sita
kautta myos Botnian asiakas-
ta. Myo6s laaja vuodeoastomme
tulee nyt entisté tehokkaam-
paan kaytt6on.”

ja kaikki yleislidkiritason pal-
velut saman katon alta”, Timo
Takala summaa.

Uudisrakennuksen myétd
ODL panostaa myds tydym-
paristoon.

"Teemme  kaikkemme
tarjotaksemme ylivoimaiset
toimintaedellytykset tyonteki-
joille”, Esa Jormakka painot-
taa. Timo Takala nyskkii ja
lisdd, ettd ammatinharjoittaji-
en kiinnostus ODL:ii kohtaan
on koko ajan lisgintynyt.

MIELUINEN KOSUA

”Ouluun on jo tullut valta-
kunnallisia terveysalan yhtisits,
jotka pyrkivit laajenemaan, jo-
ten kilpailu alalla divistyy. Siksi
on yhteistydn, verkottumisen
ja uudelleen organisoitumisen
kautta haettava kilpailukykyi”,
Timo Takala perustelee Botnia-
kauppaa. Kaupan mysti yhdis-
tyvit ODL:n pitkit perinteet ja
taito pyorittid isoa organisaati-
ota ja pienen, nopealiikkeisen
Botnian vahvuudet.

ODL ei ollut ainoa Botni-
asta kiinnostunut yhtis.

"ODL Terveys oli ensim-
miinen varteenotettava kosi-
ja’, Esa Jormakka, myds yksi
Botnian perustajista kertoo.

"ODL tarjosi meille par-
haat edellytykset kehicedd
toimintaa. ODL:1I4 oli selked
chdotus ja neuvottelut oli help-
po vetid nopealla aikataululla.
Luottamus syntyi jo kaupante-
on aikana.”

"ODL on pohjoissuoma-
lainen, vakavarainen toimija.
Sillikin oli tirkei merkitys,
ettd yhtién johto on Oulussa,
kasvot nikyvit Oulun katu-
kuvassa. Kun kerroimme kau-
pasta meilli tydskenteleville
ihmisille, kuului selvd helpo-
tuksen huokaus. Nykyisessd
kilpailutilanteessa meidin olisi
ollut joka tapauksessa tehtivi
isoja muutoksia, ja yrityskaup-
pa ODL:n kanssa koettiin hel-
pottavana ratkaisuna.” (RT)



ARI PAJALA HOITAA NIVELE

SAHAA JA
SEMENTOI

Ortopedi Ari Pajalan tyoépaiva alkaa kello

7:30. Sen jalkeen paivaan mahtuu aiemmin
leikattujen ja leikkauksiin valmistautuvien
potilaiden tapaamisia ODL:n sairaalan vuo-
deosastolla ja useita leikkauksia. Torstai-il-
taisin ladkari tapaa liséksi potilaitaan Liikun-
taklinikalla.

Kello on pyorahtanyt tayden kierroksen
ennen kuin kirurgi ehtii kotiin.




T KUNTOON

Klo 7:30

Hyvintuulisen huomenen
jilkeen ortopedi Ari Pajala
vaihtaa pukuhuoneessa ylleen
sinisen tydasun ja valkoisen
takin.

Ari Pajala on tydskennellyt
ODL:l4 reilut 1,5 vuotta. Sitd
ennen ovat tulleet tutuiksi niin
OYS:n kuin Kemin keskus-
sairaalankin leikkaussalit.

Mies nousee kerrosta ylem-
mis ODL:n tutkimusosastolle
ja kertoo samalla uravalinnas-
taan:

"Tiissi tydssd saa tehdd toi-
td kisilliin. Hoitaminen on
konkreettista, jolloin tulokset-
kin nikyvit pian. Ortopedia
on kuin puusepin tydtd, siinid
kiytetdin sahoja, ruuveja, talt-
toja, nauloja. Siind veistetidn ja
rakennetaan.”

klo 7:40

Koska tinddn ei poikkeuk-
sellisesti ole kontrollipotilaita,
ladkiri nousee jilleen kerrosta
ylemmis kirurgian vuodeosas-
tolle. Toimiston puolella hin
saa kiteensd piivin potilaslis-
tan. Kierros alkaa huoneesta
viisi.

Keskisingyssi istuu Esa
Anttila, joka on saanut pari
piivid aiemmin tekonivelen
polveensa.

“Eilen kivin kivelylld, ja
ylliteivin hyvin se meni”, mies
kertoo kuulumisiaan ldzkiril-
le.

Ari Pajala kokeilee, miten
polvi taipuu:

"Nytko tahkasee. Pidasia,
ettdi menee yli 90 astetta. Onko
kotona apujoukkoja?”

”Vaimo on.”

Tekonivelen osa.

"Ettd semmoinen pitkiai-
kainen sopimus apujoukois-
ta.”

"Joo, jos ei ole tilld vilin
sanonut sopimusta irti.”

Viereisessi vuoteessa huu-
len heittoa seuraa pudasjirve-
liinen Esko Parviainen. Hin
on saanut tekonivelen olkapii-
hinsi.

“Hoito on ollut ihan mah-
tavaa’, miehet tuumaavat kuin
yhdesti suusta.

“Ei ¢didlldi muuta puutu
kuin vierihoito.”

Huoneessa yksi odottaa
Ylikiimingistd tullut Rauni
Jaakko tekonivelleikkausta,
joka on tarkoitus tehdi vield sa-
mana piivini. Polvi on aikoi-
naan kulunut tarjoilijan tdissd
niin huonoon kuntoon, etti
joka askeleella vihlaisee. Vield
viimeisen kerran ladkiri tutkii
polven liikkeitd ja kertaa edessi
olevan leikkauksen kulkua.

Rauhallisin mielin 70-vuo-
odottamaan ja uskoo vield pii-
sevinsd humpallekin, kunhan
polvi on saatu kuntoon.

Huoneessa kolme Ari Pa-
jala ihastelee piippolalaisen
Anni Frondeliuksen sairaala-
aikanaan kutomia sukkia. Sen
jilkeen puhutaan siitd, miten
viikkoa aiemmin asennettu
polven tekonivel on toiminut:

”Kipu on pois. Nyt kun
kivelee, ei pistd endd”, tyyty-
viinen potilas kertoo.

”80-vuotiaalle iidilleni
on tehty timi sama leikkaus,
ja hin kulkee kovempaa kuin
mini. Kunhan toinenkin pol-
vi leikataan, pysyn vauhdissa
mukana. Kun on itsellikin vii-
si lastenlasta ja kuudes tulossa,
pitdd pidstd kulkemaan.”

Klo 8:25

"Hyvin hoidon lisiksi
myds ilmapiirilld osastolla on
merkitystd. [lmapiiri on paljon
omastakin huumorista kiinni.
Potilaita pitdd kehua ja roh-



kaista”, Ari Pajala pohtii hoi-
tofilosofiaansa laskeutuessaan
portaat takaisin leikkaussali-
kerrokseen.

Ikkunan takana leikkaussa-
lin hoitajat valmistelevat pian
alkavaa toimenpidetti.

"Tyékaluja kiytetdin tie-
tyssd jirjestyksessd. Leikkaus
sujuu parhaimmillaan siten,
ettd kun ojennan kiteni, hoi-
taja antaa sithen juuri oikean
tydkalun”, Ari Pajala kertoo.

”Sen, miti olen katsonut
TV:n sairaalasarjoja, ei oikea
tyd niistd kauheasti poikkea.
Ohjelmissa tulevat koroste-
tummin esille diritilanteet ja

erilaiset ongelmat. Oikeasti
95 prosenttia tyGajasta sujuu
niin, ettd kaikki menee juuri
niin kuin pitddkin.”

Myés romantiikkaa riittdd
T'V-sairaaloissa kuulemma rut-
kasti enemmin kuin ldikirin
arkityossd.

Klo 8:55

Ari Pajala peseytyy ja pu-
kee piihinsi kirurgin kypirin,
joka suojaa roiskeilta. Hoitaja
auttaa hinelle leikkaussalivaat-
teet.

Salissa tydskentelee ortope-
din lisiksi instrumenttihoitaja
Janne Honkanen, avustava
hoitaja Mervi Linnala ja anes-
tesiahoitaja Anna-Maija Kun-
ze. Tilld kertaa salissa on myds
tekonivelvalmistajan edustaja.

Lisiksi viereisessi huonees-
sa piivystid passari, sairaanhoi-
taja, jos saliin tiytyy noutaa
jotakin. My®és tekonivelen osat

toimitetaan saliin myShemmin,
silld vasta leikkauksen kuluessa
ladkiri nikee, minkalaiset pro-
teesit potilaalle sopivat.

Pyhijoelta kotoisin oleva
48-vuotias Hannu Rantala
makaa leikkauspoydilld. Hin
on loukannut vasemman pol-
vensa lilkenneonnettomuudes-
sa 1977. Polvi ei ole parantu-
nut toivotulla tavalla.

Useimmat tekonivelleik-
kaukset tehdidin puudutuk-
sessa.

"Puudutus ei yleensd ai-
heuta huonovointisuutta. Li-
siksi puudutuksessa potilaalle
voidaan antaa koko leikkauk-
sen ajan kipuliikettd pumpul-
la. Tehokkaan kipuliikityksen
ansiosta potilas piisee liikkeel-
le jo seuraavana piivini”, anes-
tesiahoitaja selvittii.

Vihrein
vuoksi potilas ei itse nie leik-

suojakankaan

kausta. Kankaan takaa kuuluu
kuitenkin poran ja sahan dinti
ja henkilskunnan jutustelua.

"Ei tdssd tartte peljitd,
pojat tietdd, mitd ne tekee. Ei
tunnu kerta kaikkiaan miltiin.
Tuntuu vain, etti voisi ottaa
tirsat.”

Mies nukahtaa. Aneste-
siahoitaja tarkkailee koneelta
herkedmittd potilaan elintoi-
mintoja. Hoitaja pitdd myos
potilaan ylli olevan limpdpei-
ton sopivan limpdiseni.

Klo 9:55

Ari Pajala selostaa avusta-
valle hoitajalle, millaisia teko-
nivelosia hin tarvitsee polveen.
Hoitaja soittaa passarille, ja me-
nee oven taakse odottamaan.

Pian tekonivelen osat tuo-
daankin neljissi kinnykkipak-
kauksen kokoisessa laatikossa.
Saliin levidi selvd sementin
haju, kun instrumenttihoitaja
alkaa sekoittaa sementtii.

klo 10:20

Ari Pajala ompelee haavan
umpeen ja riisuu kypirin.

”Leikkaus meni oikein hy-
vin, polvesta tuli hyvi. Nyt ei
muuta kuin hyvii toipumista.
Kiyn sunnuntaiaamuna katso-
massa.”

Kirurgi sanelee tyshuo-
neessaan leikkauksen kulun
nauhalle ja juo kupin kahvia.

Klo 11

Alkaa uusi leikkaus, jos-
sa Ari Pajala korjaa kivuliaan
olkapiin. Tdmin jilkeen hin
tekee vield nilkan puhdistus-

leikkauksen.

Klo 13:30

Ari Pajala vaihtaa ylleen
omat vaatteensa ja pyoriilee
ODL Liikuntaklinikalle piti-
miin yksityisvastaanottoaan.
Matkalla hin kiy haukkaamas-
sa pientd purtavaa Hallituska-
dun kahvilassa.

Klo 14:30
Ari Pajala ottaa Liikunta-
klinikalla vastaan potilaan, jol-
ta on leikattu olkapii joitakin
kuukausia aiemmin.
lcapiivin aikana lddkiri
tapaa kaiken kaikkiaan 12 po-

tilasta.

Klo 19

Ari Pajala suunnistaa ko-
tiin. Ortopedin tyépdivd on
pulkassa.

Teksti Raija Tuominen
Kuvat Reijo Koirikivi




ODLKUNTOUTUS

KUNTOUTUSPAALLIKKO MAINI VIITASALO:

"TYK sopii henkilslle, jon-
ka tyokyky on heikentynyt.
Hinelli on esimerkiksi nis-
ka-hartiaseudun, selin ja ni-
velten pitkdaikaisia kiputiloja
tai tyossi jaksamiseen liittyvid
ongelmia”, kuntoutuspiillikks
Maini Viitasalo ODL Kuntou-
tuksesta kertoo.

Kuntoutuksen tarkoitukse-
na on tarttua niihin vaivoihin
jo hyvissi ajoin ennen kuin
vaivat tekevit ihmisestd tydky-
vyttoman.

"Jos sairaselike pyorii jo
vahvasti mielessd, TYK on eh-
ki jo lilan myohiistd aloittaa.”

ODL Kuntoutus on jirjes-
tinyt TYK-valmennusta jo vii-
sitoista vuotta. Perinteisen lai-
toskuntoutuksen lisiksi TYK
on nyt mahdollista kiydi lipi
avokuntoutuksena. Avo-TYK
sisiltdd kuusi viiden piivin
kuntoutusjaksoa, joissa kun-
toutuja kiy kotoa kiisin:

“Jotkut oululaiset kuntou-
tujat voivat kokea keinotekoi-
sena Kuntotalolla asumisen.
Lisdksi tyonantajan kannalta
viiden piivin avokuntoutus-
jaksot ovat usein helpommin
jrjestettivissi kuin kahden
viikon laitosjaksot”, Maini Vii-
tasalo pohtii avokuntoutuksen
etuja. Laitoskuntoutuksellakin
on kuitenkin puolensa:

”Kun kuntoutuja asuu
Kuntotalolla, hin voi olla lo-
malla my&s kotitdistddn. Tami
tukee kuntoutumista. Lisiksi
Kuntotalolla asuvat kuntoutu-
jat ovat enemmin tekemisissi
toistensa kanssa ja voivat iltai-
sin kiyttidd kuntosalia tai kiydi
vaikkapa sauvakivelylli tai te-
atterissa omalla porukalla.”

Maini Viitasalo korostaa,
etti ODL:n kuntoutusfilosofia

“TYK

AUT TAA
JAKSAMAAN"

Jatkuvat muutokset ahdistavat? Stressi ei
hellita? TyOkaveri arsyttaa eikd pomo osaa
johtaa? Niskasarky vie younet?

Kylla? Tyokykya parantava kuntoutus
saattaisi auttaa. Laitoskuntoutuksen lisaksi
on nyt tarjolla myos paivakuntoutusta.

ODL Kuntoutuksen
TYK-palvelu lyhyesti

®haku Kelalta, hakemukseen liitetdan tyoterveyslaakarin
B-todistus

@toteutus yhteistyésséa kuntoutujan, kuntoutuslaitoksen,
tyoéterveyshuollon ja Kelan kanssa

®tapahtuu ryhmissé kunkin yksildlliset tarpeet huomioi-
den

®ryhma voidaan koota saman ammatin edustajista tai sa-
man tyépaikan tydntekijoista tai eri ammatin edustajista
®mahdollisuus valita joko laitos- tai avokuntoutus
@alkaa selvitysjaksolla, jossa laakari, fysioterapeutti,
psykologi, kuntoutussosiaalityéntekija ja tyoterveyshoi-
taja selvittavat kuntoutujan tilannetta ja ongelmia, jotk:
uhkaavat tyékykya

®puolen vuoden paasta valmennusjakso, jossa pane
dutaan kunkin yksiléllisiin kuntoutustarpeisiin ja tyo
mm. fyysisen harjoittelun, keskustelujen ja luentojen
kautta

@puolen vuoden kuluttua toinen valmennusjakso ja
jatkoseuranta tyéterveyshuollossa

®tyonantajalla mahdollisuus vaikuttaa kuntoutuksen
ajankohtaan
®Kela maksaa kuntoutusrahaa joko kuntoutuj
saa kuntoutusajalta palkkaa) tai tyénantajalle
saa kuntoutusajan palkan)

on voimavaralihtéisti ja koko-
naisvaltaista.

" Tydpaikallakin pitdd usein
tehdi muutoksia mahdolli-
suuksien rajoissa, mutta tyossi
jaksamiseen vaikuttavat myés
kotiasiat ja oma asennoitumi-
nen tydhon, tydkavereihin ja
esimicheen.”

"Me ODL:ld otamme
kun-toutujan yksilslliset tar-
peet huomioon, vaikka kysees-
si on ryhmikuntoutus. Tyota-
pamme on ratkaisukeskeinen,
pyrimme hakemaan jonkin
ratkaisun kuntoutujan konk-
reettisiin ongelmiin.” °

KUVA REIJO KOIRIKIVI



“lhmisten
ammatilliselle,
fyysiselle ja
psykososiaaliselle
kuntoutukselle
on vahva
sosiaalinen
tilaus.”

KUVA REIJO KOIRIKIVI

Yhteiskunta ja tydelimi vaativat meiled kaikilta voimavaroja,
joustavuutta ja jatkuvaa aktiivisuutta. Suomen tulevaisuuden ke-
hittdmislinjauksissa keskeisti on ikiddntyvin tydvoiman tydkyvyn
ylldpitiminen. Thmisten ammatilliselle, fyysiselle ja psykososiaa-
liselle kuntoutukselle on siten vahva sosiaalinen tilaus.

Valtioneuvoston kuntoutusselonteossa kuntoutus miiritelldin
ihmisen tai ihmisen ja ympiristdn muutosprosessiksi, jonka ta-
voitteena on toimintakyvyn, itseniisen selviytymisen, hyvinvoin-
nin ja tydllisyyden edistiminen. Thmisen oma osallisuus kuntou-
tusprosessissa, kuntoutuksen oikea-aikaisuus, moniammatillinen
tydote ja yhteistyd toimijoiden kesken seki vaikuttaminen tys- ja
toimintaympiristddn ovat timin piivin kuntoutuksen ydinkysy-
myksid. Kuntoutuksessa on kyse sosiaalisesta vuorovaikutuksesta
ja tuesta, yhteiséllisyydesti ja dialogisuudesta. Kuntoutus tarjoaa
my6s mahdollisuuden oman elimin pohtimiseen ja pysihtymi-
seen arjen kiireiden keskelld.

Ammatillinen ja lddkinnillinen kuntoutus on yksi vaihtoehto hy-
vinvoinnin ja toimintakyvyn tukemisessa. ODL Kuntoutuksessa
kehitimme uusia malleja jo vakiintuneiden kuntoutusmuotojen
rinnalle. Yhteni esimerkkini tistd on keviilld alkava Hypro-Tyo-
hénkuntoutushanke, joka on yksi Kelan kehittimishankkeista.
Uusien palveluiden kehittimistydssi kuuntelemme herkilld kor-
valla asiakkailta, tydyhteissiltd ja tySterveysyksikoiled saatua pa-
lautetta.

Marja-Liisa Kauhanen
Yksikonjohtaja

Uusi kuntoutuspal-
velu tyoikaisille

ODL Kuntoutus aloittaa
Hypro-tyshénkuntoutushank-
keen, joka on tarkoitettu vakiin-
tuneessa tydsuhteessa oleville
yli 55-vuotiaille tydntekijsille.
Kuntoutuksen tavoitteena on
havahduttaa kuntoutujaa poh-
timaan omaa hyvinvointiaan ja
auttaa hindi 18ytimidin muu-
toksen hallintakeinoja.

Pidimiidrind on se, ettid
kuntoutuja jaksaisi hyvinvoiva-
na tydntekijini elikeikddn asti
jasiirtyisi hyvikuntoisena elik-
keelle.

Lisiksi tavoitteena on lisi-
td esimiesten valmiuksia tukea
eri-ikiisten tyontekijoiden hy-
vinvointia ja jaksamista.

ODL:n Hypro-tychon-
kuntoutushanke on yksi vii-

HYPRO SISALTAA:

destd hankkeesta, jotka Kela
hyviksyi 23 hakemuksen jou-
kosta kehittimiin tydikiisten
kuntoutusmalleja.

Tarkoituksena on 18ytid
menetelmii, joita voidaan so-
veltaa harkinnanvaraisessa ja
ammatillisessa kuntoutuksessa.
Kehittdmistydn tavoitteena on
myds luoda toimivia kiytints-
jd kuntoutujan kuntoutustar-
peen arviointiin, kuntoutuk-
sen toteutukseen ja seurantaan
yhteistyoni tydterveyshuollon,
tydnantajan, palveluntuottajan
ja Kelan kesken.

Hanke toteutetaan vuosi-
na 2007 — 2009 yhteistydssi
Oulun tyéterveyden ja ODL
Ty6terveyden kanssa. °

o 12 paivaa, joista 11 toteutetaan kuntoutuslaitoksessa ja

yksi tyoyhteis6ssa

o Yksi tyoterveyshuollon toteuttama seurantapaiva
® Vuoden pituinen prosessi: aloitusjakso 3 pv, sen jalkeen 1

paiva /kk

® ASLAK® -tyyppista kuntoutusta
® Yhteisty6 ty6terveyshuollon, tyéyhteison ja esimiehen kanssa

©® Esimiesvalmennus

VAATIVA LAITOSKUNTOUTUS ODL:LLA

® neurologisille ja vaikeavammaisille asiakkaille

@ geriatrista kuntoutusta sotainvalideille ja -veteraaneille seka
Kelan geriatrisen kuntoutushankkeen asiakkaille

@ ladkarin lahetteella, Kelan, vakuutusyhtididen, sairaanhoitopiiri-
en ja kunnan maksusitoumuksilla tai yksityisasiakkaana

® moniammatillisen tyéryhméan ohjaama yksiléllinen ja ryhma-

muotoinen kuntoutus

@ toimintaa ohjaavat ODL:n arvot seka ISO 9001 ja ISO 14001

sertifioidut laatujarjestelmat



24-vuotias, kun hanella
todettiin dermatomyositis.
Tama harvinainen krooni-

nen reumatauti surkastut-

taa lihaksia.

Saannollisen allaskun-
toutuksen avulla Anne pys-
tyy nyt viela yli 20 vuotta
myohemmin kavelemaan.

Anne Vepsiliinen oli vasta syn-
nyttinyt kolmannen lapsensa,
kun hin alkoi ihmetelld voimi-
ensa hupenemista. Puolen vuo-
den aikana normaalipainoinen
nainen laihtui 30 kiloa. Annen
todettiin sairastavan harvinais-
ta pehmytkudosreumaa.

Sairauteen liittyy krooni-
nen lihastulehdus. Kun tuleh-
dus on pahimmillaan, Anne ei
pysty edes pukeutumaan:

”Olo on kuin olisi jyrin alle
jadnyt.”

Tulehdushuiput menevit
yleensi muutamassa piivissi
ohi. Kuitenkin Annen on sys-
tivd péivitedin kipuunsa korti-
sonia, miki nikyy turvotukse-
na kasvoissa.

Tulehtuneet lihakset eivit
jaksa kannatella luustoa. Sen
vuoksi 46-vuotiaalla Annella
on toisessa polvessa tekoni-
vel ja toiseenkin leikkausta
suunnitellaan. Selkirankaa
operoidaan nikama nikamalta
ylospdin. Myos Annen kisid
on leikattu. Olkapdihin on
tulossa puhdistusleikkaus.

Anne Vepsiliinen piisee
sauvojen turvin lihikauppaan,
josta hin jaksaa kantaa litran
maitoa ja leivin. Piivinsi sai-
raselikeldinen tiyttid sormien
jdykkyydestd huolimatta kisi-

toilld.

Anne Vepsalainen oli vain

KUVA ONNI KINNUNEN

"ILI\/IAI\I KUNTOUTUS IA
ISTUISIN

PYORATUOLISS

“VEDESSA LIIKUN

VAIVATTOMASTI”

Noin kuuden vuoden ajan
Anne Vepsildinen on kul-
kenut kaksi kertaa viikossa
ODL:n Kuntotalolla kuntou-
tuksessa.

Fysioterapeutti Seija Hir-
sildn ohjaama allasterapia yl-
lipitdd ja lisid nivelten liikku-
vuutta ja lihasvoimaa. Veden

& ANﬁ’E VQEPSAL

kantavuus vihentii niveliin
kohdistuvaa rasitusta ja mah-
dollistaa harjoitukset, joita
Anne ei pysty kuivalla maalla
tekemiin. Vesi vihentdd myos
lihasjinnitysti ja kipuja.

Seija Hirsili on toiminut
Annen fysioterapeuttina koko
sen ajan, kun Anne on kuntou-
tuksessa kiynyt. Toisinaan Sei-
jakidy jumppauttamassa Annea

AINEN“-

myds timin kotona, ja kesilld
tehdiin myos kivelyretkid yh-
dessi.

"Meilld synkkaa hyvin. Sei-
ja nikee jo varpaan asennosta,
miki on piivin voint”, Anne
kertoo.

“Ilman ¢itd jatkuvaa kun-
toutusta en varmasti liikkuisi
ollenkaan vaan olisin pydri-
tuolipotilas.” °

ODL VAATIVA AVOKUNTOUTUS

@ neurologisille ja vaikeavammaisille asiakkail-
le yksildllisten tarpeiden mukaisesti

® henkildille, joilla rajoituksia toimintakyvyssa

©® ladkarin lahetteella, KELA:n, vakuutusyh-
tididen ja kunnan maksusitoumuksilla tai

yksityisasiakkaana

® yksilé- ja ryhmamuotoinen palvelu tuottajan
tiloissa tai kuntoutujan kotona

nen arjessa

TOIMINTATERAPIA
@ toimintakyvyn ja -mahdollisuuksien edistami-

@ tyokyvyn arviointi osana laajempaa tyékyvyn
kartoitusta ja kuntoutustutkimusta

@ apuvilinetarpeen arviointi ja kdytén ohjaus

@ ylaraajalastojen ja -tukien valmistus ja ohjaus

@ tehostettu kdaden kuntoutus

©® vahvuutena moniammatillinen tyéryhma

@ toimintaa ohjaavat ODL:n arvot seka ISO
9001 ja ISO 14001 sertifioidut laatujarjestelmat

FYSIOTERAPIA

©® akuutin ja yllapitovaiheen kuntoutus

@ allasterapia

©® Gait-trainer -kéavelysimulaattori

©® lymfaterapia

PUHETERAPIA
@ puheen, kielen ja kommunikaation seka niele-
misen kuntoutus

@ aikuisneurologinen puheterapiaryhma

keinot

@ puhetta tukevat ja korvaavat kommunikaatio-

@ lukemisen ja kirjoittamisen kuntoutus

@ adaniterapia



KELAN KUNTOUTUSKURSSIT/ODL KUNTOUTUKS

Selkidsairaiden laitosmuotoiset kuntoutuskurssit

O O

15.01. - 27.01.2007
05.02. - 17.02.2007
30.04. — 12.05.2007
17.09. — 29.09.2007
15.10. - 27.10.2007
10.12. - 21.12.2007

19.03. — 23.03.2007
16.04. — 20.04.2007
20.08. — 24.08.2007
17.12. - 21.12.2007
14.01.-18.01.2008
31.03. — 05.04.2008

Kuntopassi — avoselkéakurssit

1.12.03. - 16.03.2007 5 vrk Yksil6lliset Iaitoskuntoutus_iakﬂsot to-
11.06. — 15.06.2007 5 vrk teutamr.ne '10 hengen ryhmlss-a. Jakson
kokonaispituus on 17 vrk. Se jakautuu
24.09. 525,050 SR 12 vuorokauden mittaiseen alkujaksoon
31.03. - 2.04.2008 3 vrk ja noin puolen vuoden kuluttua toteu-
tettavaan 5 vuorokauden mittaiseen
2.20.08. — 24.08.2007 5 vrk paatosjaksoon. . .
12.11. - 16.11.2007 5 vrk Yk.snoll!sm Ialtoskunt.outuSJaksma on
tarjolla joka kuukausi.
10.03. — 14.03.2008 5 vrk
25.08. — 27.08.2008 3 vrk

Sydéanpotilaiden kuntoutus- ja sopeutumisvalmennuskurssit:

1. 14.02.-27.02.2007 23.02.2007 30.05. - 01.06.2007
2. 11.04.-24.04.2007 20.04.2007 tyosté poissa olevat
3. 16.05.-29.05.2007 25.05.2007 26.09. — 28.09.2007
4. 15.08.-28.08.2007 24.08.2007 14.11.-16.11.2007
5. 12.09.-25.09.2007 21.09.2007 tyosté poissa olevat
6. 24.10.-06.11.2007 02.11.2007 27.02 — 29.02.2008
7. 21.11.-04.12.2007 30.11.2007 26.03. — 28.03.2008

Reumapotilaiden kuntoutuskurssit
Nivelreuma, tydikaiset

1.
2.

17.01.-30.01.2007
22.08. — 04.09.2007

Nivelreuma, ty6sta poissa olevat

1.
2.

25.04. - 08.05.2007
26.09. — 09.10.2007

Selkdrankareuma

il

21.02. - 06.03.2007

11.04. - 17.04.2007
14.11.-20.11.2007

06.06. — 12.06.2007

Tukiranka- ja niveloireisten kuntoutuskurssit

la

G

08.01. - 20.01.2007
05.02. - 17.02.2007
07.05. — 19.05.2007
03.09. — 15.09.2007
29.10.-10.11.2007

26.03. — 30.03.2007
14.05. - 18.05.2007
06.08. — 10.08.2007
26.11.-30.11.2007
04.02. - 08.02.2008

Tules-oireisten elaméanhallintakurssi
22.01. - 03.02.2007

05.03. —17.03.2007

14.05. — 26.05.2007

06.08. — 18.08.2007 05.
01.10. - 13.10.2007

03.12. - 08.12.2007 (6 vrk)

@ o B lE=
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HUIMAAKQO?

Lahes kaikki ovat joskus ko-
keneet huimausta. Useinkaan
huimauksesta ei tarvitse huo-
lestua, mutta vaivan jatkuessa
siitd on hyva jutella laakarin

kanssa.

Huimaus johtuu yleisim-
min sisakorvaan kertyneesta
kalkkikivisakasta, mutta se voi
johtua myos laakkeista tai mo-
nesta eri sairaudesta.

Jos nousee ikillisesti aamulla
ylds singysti, ja veren sokeri-
kin on yon jiljiled alhaalla, ve-
renpaine saattaa hetkellisesti
laskea ja aiheuttaa huimausta.
Jokainen, joka on vaihtanut
silmilaseja, on my®s kokenut
huippauksen tunnetta. Nimi
kokemukset ovat harmitto-
mia.

Varsinainen huimaus koe-
taan keinuttavana, kaatavana
tai pyOrittdvdnd tunteena.
Huimaukseen voi liittyi jos-
kus nikohiirisitd, silmien
sumenemista, korvien sointia,
kuulon huonontumista ja jopa
tajunnan hiiriotid. Jos timin-
tapaiset tuntemukset jatkuvat,
on hyvi puhua oireista omalle,
tutulle lagkirille.

Huimaus voi johtua yllit-
tivinkin monesta syystd, esi-
merkiksi [dkkeisti:

“Tavalliset
lizkkeet ja unildikkeet ovat

rauhoittavat

aiheuttaneet vanhuksilla jopa

KUVA REIJO KOIRIKIVI

Korvatautien erikoislddkari Tuomas Holma kehottaa huimauksesta karsivaa hakeu-
tumaan sellaisen tutun ladkérin vastaanotolle, joka tuntee henkildn tautihistoriaa

ja laakityksen. Tarpeen mukaan henkilé ohjataan joko korvalaékarille tai neurologil-
le, mutta esimerkiksi asentohuimauksen pystyy myés ammattitaitoinen yleislaaka-

ri hoitamaan.

kaatumisia”, korva-, neni- ja
kurkkutautien erikoisldikiri
Tuomas Holma kertoo.
Niskan ja hartiaseudun
lihasten jinnitystilat voivat
aiheuttaa huimausta. Joskus
huimaus saattaa olla oire vaka-
vastakin sairaudesta:
"Huimaus saattaa johtua
myds keskushermostoperii-
sestd sairaudesta, esimerkiksi
aivokasvaimesta tai MS-tau-
dista. Tillsin sithen liittyy
yleensi muita oireita, kuten
piinsirkyi tai halvausoireita.
Sydin- ja verisuoniperiiset sai-

Ajanvaraus laakarille

ODL Terveys
(08) 3132 000

ODL Botnia
(08) 3232 400

raudet saattavat myds aiheuttaa
toimintahiirion keskusher-
mostossa, miki vol synnyttii
huimausta. Huimaus saattaa
olla verisuonitukoksen tai ai-
voverenvuodon ensioire.”

USEIMMIN SYY
LOYTYY KORVISTA
Hyvinlaatuinen asentohui-
maus on tavallisin huimauksen
aiheurttaja. Asentohuimauk-
sessa maailma pyorii silmissd
selkedsti tiettyyn suuntaan,
ja usein pydrrytykseen liittyy
pahoinvointia. Huimauksen
tunne tulee pienestikin piin
litkkeestd ja loppuu, jos pidcd
pitii paikallaan. Liikkeen tois-
taminen vihentii oiretta kerta
kerran jilkeen.
Asentohuimauksen saa
aikaan sisikorvan nestetilaan
kertyvd kalkkikivisakka, joka
hiiritsee korvassa sijaitsevan
tasapainoelimen toimintaa.
Vaikka oireet ovat usein pe-

lottavankin rajuja, asentohui-
maus paranee helposti. Usein
sakka poistuu korvasta itses-
tidn. Lidkirin avulla sakka
saadaan korvasta pois yksin-
kertaisen liikesarjan avulla jopa
yhdelld hoitokerralla.

Huimausta saattaa aiheut-
taa my®s korvaperiinen sairaus,
esimerkiksi Menierin tauti:

“Tautiin liittyy kolmen-
laisia, kohtausmaisia oireita:
huimaus, kuulovika ja korvien
soiminen tai suhina”’, Holma
kertoo. Oireet helpottuvat,
kun nukkuu ja sy$ sidnnélli-
sesti ja viletdd liiallista suolan
kiyteod.

Tasapainohermon tulehdus
aiheuttaa ikillisesti alkavaa ra-
jua kiertohuimausta, johon
liittyy oksentelua. Taudin syytd
ei tunneta, eiki sille ole hoitoa.
Tulehdus paranee itsestidin ta-
vallisesti muutamassa viikossa.

(RT)



MATKALLE

Maailmalla monissa maissa ta-
vallinen hepatiitti eli keltatauti
on viruksen aiheuttama maksa-
tulehdus. Sairaus on pitkikes-
toinen ja kiusallinen infektio-
tauti, johon ei ole hoitoa.

Taudin tavallisimmat muo-
dot ovat hepatiitti A ja hepatiit-
ti B. Jilkimmiiseen sairastunut
voi jiidi taudin krooniseksi
kantajaksi.

Hepatiittia levittdvit huo-
no hygienia ja kehon eritteet.
Ennaltaehkiisevi rokote antaa
suojan tautia vastaan.

Toinen eksoottisten mai-
den tauti on malaria. Malariaa
vastaan ei ole rokotetta, mutta
tautiin voi varautua estoliik-
keelld, johon reseptin kirjoittaa
lazkari.

Malarian voi saada yhdesti
ainoasta infektoituneen hytty-
sen pistosta. Taudin tyypillisid
oireita ovat kuume, vapina,
vilunviristykset, hikoilu ja
pahoinvointi. Pahimmillaan
malaria on hengenvaarallinen
tauti.

SUOSITUKSET

MAAKOHTAISIA

ODL:n rokotusklinikka
auttaa matkailijaa selvitctimiin,
mitki rokotukset on hyvi uu-
sia tai ottaa ennen matkaa.
Klinikan sairaanhoitaja tekee
asiakkaalle rokotussuunnitel-
man sen pohjalta, mihin asia-
kas aikoo matkustaa ja mitki
rokotukset ovat mahdollisesti
vield voimassa.

Eri maihin suositellaan eri
rokotteita. ODL:n rokotus-
klinikalta saa hepatiitti A ja
B -rokotteet joko erikseen tai

LAH

DOSSA

TARKISTA ROKOTUKSET HYVISSA AJOIN

Rokotukset on hyva tarkistaa saman tien, kun varaa matkan. Esi-

merkiksi moniin maihin suositeltava hepatiitti-rokote vaatii kolme

rokotuskertaa, joista kaksi pitaa ottaa ennen matkaa.

KUVA REIJO KOIRIKIVI

yhdistelmirokotteena. Lisiksi
klinikalta saa muun muassa
keltakuume-, japanin aivotu-
lehdus-, lavantauti- ja kolera-
rokotteet.

Osa rokotteista vaatii uu-
sintarokotuksen. Esimerkiksi
hepatiittirokote tulee uusia
ensin kuukauden piistd ja
toisen kerran puolen vuoden
kuluttua.

Koska kaksi ensimmiisti
rokotuskertaa tulee ottaa en-
nen matkaa, on rokottaminen
aloitettava viimeistiin kuu-
kautta ennen lihtoi.

Siksi rokotusten tarkis-
taminen hyvissi ajoin ennen
matkaa on tirkeidi. Aikatau-
luun vaikuttaa myds se, micd

ODL TERVEYS

Varaa aika rokotushoitajalle
rokotussuunnitelmaa ja
rokotuksia varten:

(08) 3132 000

Suunnitelma tehdaén
yleensé puhelimessa, jossa
sovitaan myos varsinainen
rokotusaika.

Rokotteiden hinnat ovat
35 — 75 euroa / rokote.

Lisétietoa:
www.rokote.fi

rokotteita on mahdollista pis-
tdd yhti aikaa.

Koulussa tai armeijassa vii-
meksi saatujen polio- ja jaykki-
kouristusrokotteiden voimas-
saolo on myds hyvi tarkistaa.
Nimi rokotteet vanhenevat
5 — 10 vuodessa.

Esimerkiksi
aurinkorannalle matkaavalle
suositellaan hepatiitti A ja B
-rokotteita. Jos tarkoituksena
on vierailla maaseudulla tai
viidakossa, on hyvi ottaa my®s

Thaimaan

japanin aivotulehdus- ja lavan-
tautirokotteet. Myds malariaan
kannattaa tillin varautua.
Hepatiittiin kannattaa va-
rautua my6s moniin Euroopan
maihin matkustaessaan. (RT)



Oodin

KUVA ONNI KINNUNEN

MARJA-LEENA KARKKAINEN
Laanin sosiaali- ja
terveysneuvos

osiaali- ja terveyspalveluiden jirjestiminen on lain mu-

kaan kuntien vastuulla. Kunnilla on mahdollisuus jirjes-

td4 palvelut kuitenkin eri tavoin joko tuottamalla ne itse,
sopimuksin yhdessi muiden kuntien kanssa, kuntayhtymini,
hankkimalla palvelut valtiolta, toiselta kunnalta, kuntayhty-
miltd tai muulta julkiselta tai yksityiseltd palveluntuottajalta tai
antamalla palvelun kiyttdjille palveluseteli (STVOL 1993).

Valtaosa sosiaali- ja terveyspalveluista tuotetaan edelleenkin
kuntien tai kuntayhtymien toimesta, mutta yksityisten sosiaa-
li- ja terveyspalvelujen osuus on ollut viime vuosina nopeassa
kasvussa.

Yksityiselld toiminnalla on jo nyt merkittivi rooli palvelu-
jen tuottajana. Mikili sosiaali- ja terveydenhuoltoon halutaan
PARAS-hankkeella ja tilaaja-tuottajamallilla lisicd yksityisid toi-
mijoita, tulisi toiminnalle luoda olosuhteet, jotka ovat riittdvin
vakaat, ennustettavat. Yksityisen toiminnan kasvu edellyttdi
niin palveluntuottajien kuin kuntien toimijoilta parempaa
osto- ja kilpailuttamisosaamista.

Suurimpina ongelmina ja esteini sosiaali- ja terveyspalve-
luiden ostamisessa on yksityisten tuottamien palveluiden laa-
dun varmistaminen ja kontrollin ja valvonnan vaikeus. Etenkin

1dita

- Mihin terveyden-
hoitoon liittyvaan asiaan
uuden eduskunnan
pitaisi ensimmaiseksi
puuttua?

Aira Huovio

Mielenterveyspotilaiden
avohoito on tdysin rempallaan.
Hoitokontakteja saattaa olla
jopa neljéan vuoden vilein.
Hoitajia ja psykiatreja tarvitaan
enemman. Liséksi vanhusten
palvelukoteja tarvitaan myés
keskustaan lahelle palveluja.

sia. Tallaisissa vakavammissa
sairauksissa tarvitaan ehdot-
tomasti nopeampi palvelu.

Yksityisii sosiaali- ja
terveyspalveluja
valvotaan

pienten palveluntuottajien kohdalla palveluiden laatutaso, toi-
mitusvarmuus ja toiminnan jatkuvuus mietityttivit kuntien
sosiaali- ja terveydenhuollon p#ittijid, valvojia ja asiakkaita.

Palveluntuottajat ja asiakkaat toivovat kunnilta pitkdjin-
teisempid palvelutarjonnan suunnittelua ja pidempikes-
toisempia sopimuksia. Vuosittaisesta kilpailuttamisesta ja eri-
tyisesti lyhytkestoisista sopimuksista kirsivit eniten asiakkaat,
etenkin vanhukset ja vammaiset, jotka harvoin itse voivat vai-
kuttaa hoivapalvelujen valintaan.

Viime vuoden aikana on liininhallituksen valvonnan niké-
kulmasta saatu huonoja kokemuksia kilpailuttamisesta ja sen
seurauksista, kun vanhuksia tai vammaisia heidin omaisistaan
puhumattakaan ei ole kuultu palveluja pidtettiessd tai silloin,
kun vanhuksia siirretddn yksikdsti toiseen seurauksena vuosit-
taisista kilpailuttamisista.

PARAS-hankkeen ja tilaaja-tuottajamallin kiyttéonotossa
tulisi lopulta muistaa, ettd kaikkia asioita ei voi, ei varsin-
kaan ihmisten hyvinvointia, mitata vain rahassa taloudellisin
mittarein, vaan tarvitaan myds asiakkaan 4inen kuuleminen
palvelujen laadun varmistamiseksi.

Palvelujen saaminen on ollut
pitkdveteista. Odotin rasitus-
kokeeseen paasyékin kuukau-

Vaikea sanoa, kun en juuri ole
terveyspalveluita tarvinnut.

Yksi asia olisi lasten ja nuor-
ten ylipainoon puuttuminen.

mutta myés lapsen koko tule-
vaan eldmaan.

Lauri Valppu

Se vaikuttaa kansanterveyteen



UUSI PALVELU

KUNTA-ASIAKKAILLE

ODL-HOITOKETJU
NOPEUTTAA JA
PARANTAA HOITOA

Kun ihminen siirtyy kunnan
terveyskeskusldikirin lihet-
teelld erikoissairaanhoidon eli
keskussairaalan tai yksityisen
erikoissairaanhoidon potilaak-
si, usein samalla katkeaa kunta-
ladkdrin mahdollisuus seurata
potilaansa hoidon etenemisti.
My#és parhaan mahdollisen jat-
kohoidon jirjestiminen osoit-
tautuu usein vaikeaksi. Hoito
viivistyy, potilaan ongelmat
pitkittyvdt ja kustannukset
kasvavat.

ODL Terveys Oy on tart-
tunut tihin ongelmaan ja tar-
joaa nyt kunnille uutta ODL-
Hoitoketju -palvelua. Palvelu
sisiltdd perusterveydenhuol-
lon, erikoissairaanhoidon ja
kuntoutuksen toteuttamisen.
Lisiksi Hoitoketju mahdollis-
taa kunnan terveyspalveluiden
kokonaisuuden hallinnan seki
laadun ja kustannusten opti-
moinnin.

Kiytinnossi timi tapahtuu
nopeuttamalla ja tehostamalla
palveluprosesseja ja hysdyn-
timilld eri palvelutuottajien
mahdollisuuksia mahdollisim-
man jirkevisti. ODL-Hoito-
ketjun avulla kunnat voivat
hysdyntid julkisen ja yksityi-
sen terveydenhuollon mahdol-
lisuudet joustavasti, laaduk-
kaasti ja taloudellisesti.

Hoitoketju-palvelun valit-
seva kunta maiirittelee palve-
lulle asetettavat laatukriteerit
ja palvelun laajuuden, minki
jilkeen ODL:n terveydenhuol-

lon ammattilaiset toteuttavat
kokonaisuuden.

ODL-Hoitoketju perustuu
ODL Terveys Oy:n ja Coro-
naria Hoitoketju Oy:n yhteis-
tydhon. ODL Terveys tuottaa
erikoissairaanhoidon palvelut,
ja Coronaria keskittyy perus-
terveydenhuollon palveluiden
organisointiin ja toteutukseen.
Kokonaisuuden hallinnassa
hysdynnetiin molempien osa-
puolien parasta osaamista.

Coronaria Hoitoketju on
Pohjois-Suomen suurin perus-
terveydenhuollon henkildsts-
palveluyritys. Yritys on perus-
terveydenhuollon palveluiden
asiantuntija, jonka palveluiden
organisointiin liittyvd osaami-
nen yhdistettyni liikkuvan
henkilstoresurssin hallintaan
tuo merkittdvin lisiarvon
ODL-Hoitoketju -palvelukon-
septiin.

LISAA:

Toimitusjohtaja
Matti Niemela

puh. 040 7159 588
matti.niemela@odl.fi

ODL Kuntoutus

NIMITYKSIA

ODL Tyoterveys

ODL Sairaala

Palvelupéallik-
ko6 Merja
Merildinen
Siséatauti- ja
tutkimustoi-
minta

Tyoterveys-
hoitaja Sari
Liukkonen

Osastonsih-
teeri Sirpa
Tomperi
Kotisairaala

Tyoterveys-
hoitaja Riitta
Manninen
Kiimingin tyo-
terveysasema

Sairaanhoitaja
Marita
Matikainen
Kotisairaala

Kuntoutus-
paallikko,
kehityskoordi-
naattori Paivi
Tarakkamaki

ODL Réntgen
Kuntoutus- Erikoislaakari
laakari
Pirkko Korkké

Mauno
Kurunlahti

ODL Liikuntaklinikka ODL S&atio

Liikuntalaa-
ketieteeseen
erikoistuva
ladkari Harri
Hakkarainen

Palvelupaallik-
ko Eija Kurki
Kuntoutuksen
erityispalvelut,
Diakonia- ja
sosiaalityén
yksikko

ODL Botnia

Vt. yksikon
johtaja

Saana Korkko
Léékéarikeskus
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LU LIDIA

ODL TERVEYS
VIIDENNEKSI ARVOS-
TETUIN YRITYS

ODL Terveys sijoittui Ou-
lun alueen yrityskuvatutki-
muksessa viidenneksi ja on
edelleen oman toimialansa
ykkénen. Tulos perustuu
Taloustutkimus OY:n viime
syksyni tekemiin tutki-
mukseen, jossa oli mukana
48 yritysti.

Tutkimus tehtiin kir-
jekyselyni Haukiputaan,
Kempeleen, Kiimingin, Li-
mingan, Oulun, Oulunsalon
ja Tyrnivin 15-79 -vuotiaan
vieston keskuudessa. Tutki-
mukseen osallistui kaikkiaan

490 henkiloa.

KASKI AUTTAA
YLIVELKAANTU-
NUTTA

Oulun Diakonissalaitoksen
hallinnoima Kaski Oulu -pro-
jekti kiynnistyi vuoden alusta.
Tavoitteena on ylivelkaan-
tuneiden yrittdjien velkojen
sovittaminen ja vihentimi-
nen sekd eliminhallinnan ja
ammatillisten suunnitelmien
tukeminen.
Tarkoituksena on,
henkil6 kuntoutuu takaisin
tydelimiin. Projekti on suun-

ettd

nattu viiden vuoden sisilld
konkurssin tehneille yrittdjille
ja heidin perheilleen.
Projektissa ovat mukana
myos Sipild Sddtis, Oulun
hiippakunnan Tuomiokapituli,
kuntia ja Pohjois-Pohjanmaan
Yrittdjit. Hanke saa myds
ESR-rahoitusta.

Liséatietoja:
Projektipaallikké
Riitta Engman

040 504 6378
Projektikoordinaattori
Hanna Huttunen

040 531 5698

ODL LAAJENS
ICAJAANIIN

Oulun Diakonissalaitoksen
s44ti6 on ostanut Kajaanissa
toimivan Liikirikeskus Ma-
ternan koko osakekannan.
Yli kaksikymmenti vuotta
toimineessa ldikirikeskukses-
sa tydskentelee 30 ammatin-
harjoittajaa ja 12 tydsuhteista
tyontekijii.

”Neuvottelut nimenomaan
ODL:n kanssa on Maternan
piirissd koettu erittiin positiivi-
senaasiana. Oma osaamisemme
yhdistettyni laajempaan ODL-
konsernin kokonaisuuteen
luovat paremmat edellytykset
koko Kainuun yksityisen ter-
veydenhuollon kehittimiselle”,
Maternan toimitusjohtajana
edelleen jatkava naistentautien
ja synnytysten erikoislddkiri
Markku Ruuskanen kom-
mentoi kauppaa.

Oulun Diakonissalaitoksen
Siitiolle Kainuu on ennestiin
tuttua aluetta Kainuun sairaan-
hoitopiirin ja sittemmin Kai-
nuun maakuntayhtymin kans-
sa tehdyn yhteistydn myoti.

”Lizkirikeskus Materna on
monipuolinen ja hyvin toimiva
liskirikeskus. Kun neuvottelut
sujuivat luottamuksellisessa il-
mapiiriss, ja kun lisiksi kisitys
yhtién tulevaisuudesta muo-
dostui selkein positiiviseksi,
syntyl piitds yrityskaupasta
kohtuullisen nopeasti”, Sii-
kertoo.

Oulun Diakonissalaitok-
sen konserniin kuuluvat yleis-
hyddyllinen sdtio sekd sidtion
omistamat yhtist ODL Ter-
veys, ODL Botnia ja nyt ODL
Materna.

Takala nimi-
tettiin lilkunta-
|aaketieteen
professoriksi

Oulun yliopiston lddketieteelli-
nen tiedekunta perusti liikkun-
taldiketieteen osa-aikaisen pro-
fessuuriin. Tdmi mahdollistui
Oulun Diakonissalaitoksen
tekemin lahjoituksen avulla.

Virkaan on nimitetty vuo-
den alusta lihtien ldiketieteen
ja kirurgian tohtori Timo Ta-
kala. Hin toimii ODL Terveys
Oy:n johtavana ylilddkirini ja
ODL:n Liikuntaldiketieteelli-
sen klinikan ylilddkirini.

Takala on aikaisemmin
toiminut muun muassa Jyvis-
kyldn yliopiston liikuntafysio-
logian professorina.

Professuuri vahvistaa enti-
sestidan ODL:n Liikuntaklini-
kan ja yliopiston pitkiin jat-
kunutta yhteistyoti.

Kelan suorave-
loitus kayttoon

ODL Liikirikeskus on ottanut
kiyttoon Kelan suoraveloituk-
sen. Niin ollen asiakkaan ei tar-
vitse itse hakea Kela-korvausta,
ja hineltd veloitetaan ODL:1l4
vain omavastuuosuus.

Kelan suoraveloitus on kiy-
tossd my6s ODL Botniassa.

Apteekki muutti
ODL.:n kortteliin

Oulun Keskus Apteekki on
muuttanut Hallituskadulta
ODL:n kortteliin. Apteekin
uusi osoite on Isokatu 45.
Oulun Keskus Apteekki

ma-pe 8.30 - 21
la-su 10 - 18

Laboratoriopalvelut
paranevat

Oulun Diakonissalaitoksen
konserniin kuuluva ODL
Terveys Oy on myynyt labo-
ratorioliiketoimintansa Medix
Laboratoriot Oy:lle. Maalis-
kuusta lihtien Medix tuottaa
laboratoriopalvelut ODL-kon-
sernin terveyspalveluyhtisille.

Kaupan tavoitteena on
kehittdd ja laajentaa labo-
ratoriopalveluja tukemaan
ODL:n kasvua muun muassa
kunta-asiakkuuksissa. Kump-
panuudesta julkisen sektorin
kanssa ODL-konsernilla on
pitki kokemus.

Medix Laboratoriot Oy
pystyy Suomen suurimpana
yksityiseni laboratoriopalve-

lujen tuottajana tarjoamaan
palveluja ODL:n asiakasryh-
mille entistd nopeammin ja
paremmin.

Medix Laboratoriot -yh-
tion palvelut Oulussa tulevat
toimimaan ODL:n tiloissa ja
toiminnot jatkuvat edelleen
osana ODL Terveyden hoito-
prosessia.

ODL:n ja asiakkaiden
vilisiin vakiintuneisiin yh-
teisty6- ja toimintamalleihin
muutoksella ei ole vaikutuksia.
Asiakkaita palvelevat edelleen
samat tutut terveyspalvelujen
ammattilaiset, ja palvelunu-
merot ja yhteystiedot siilyvit
ennallaan.



LAAKARIKESKUKSEN UUSI JOHTAJA VEIKK

“ODLN TUOTOSTA HYOTYVAT
POHJOISSUOMALAISET
IHMISET”

Tyoterveyslaitoksesta ODL:lle siirtynyt Veikko Kujala nakee yksityi-

sen ladkarikeskuksen ja julkisen terveydenhuollon yhteisty6kump-

paneina, ei kilpailijoina. ODL hoitaa jatkossa muun muassa Oulun

ymparistokuntien potilaiden suolentahystykset.

Yksityisasiakkaille ja tyoterveyshuoltoon uusi johtaja lupaa jat-

kossakin sujuvaa ja oikea-aikaista palvelua.

Liiketieteen tohtori, tyo-
terveyshuollon  erikoisldi-
kiri Veikko Kujala aloitti
ODL:n ldikirikeskuksen yk-
sikdnjohtajana marraskuussa.
Hin siirtyi uuteen tehtiviinsi
Tybterveyslaitoksen aluejohta-
jan paikalta.

Uusi johtaja luotsaa l34-
kirikeskusta, jossa pitdd vas-
taanottoa lihes 200 eri alojen
erikoisldkirid ja muuta asian-
tuntijaa. Lisiksi Kujala vastaa
ODL:n tyéterveyspalveluista,
joita kiyttid 700 asiakasyri-
tystd ja niissi tyoskenteleviit

”ODL:n tapa tuottaa pal-
veluja sopii Pohjois-Suomeen
ja minun ajatusmaailmaani”,
Veikko Kujala perustelee kiin-
nostustaan tydpaikan vaihta-
miseen. Hin viittaa sithen, etti
ODL Terveyden omistaa sii-
ti6, joka kiyttdd yhtion voiton
erilaisten hankkeiden kautta

KUVAT REIJO KOIRIKIVI

pohjoissuomalaisten ihmisten
hyviksi.

Veikko Kujala aloitti tyonsi
juuri, kun ODL el voimakas-
ta kehitysvaihetta. ODL:n laa-
jennushanke, Hyvinvointikes-
kus, valmistuu ensi vuonna.

- sk W N
Koirien kanssa touhuaminen on mukavaa vastapainoa tyoélle,
Veikko Kujala tietda. Perheen vehnéterrieri pitdé vauhdista huo-
len.

“Liidkirien vastaanotto
siirtyy silloin kokonaan uudis-
rakennusosaan. Puitteet ja tilat
modernisoituvat kertaheitolla.
Samalla laajennamme palve-
lujamme. Asiakkaan nikékul-
masta muutoksen huomaa jo

heti sisdin astuessa, silli uusi
aulatila on avara ja valoisa.”

Toimintaansa ldikirikeskus
kehitcid kaiken aikaa.

”Satsaamme laatuun asiak-
kaan nikékulmasta, jotta pal-
velu sujuu mahdollisimman
sutjakkaasti ja oikea-aikaisesti.
Timi koskee niin liikirikes-
kusvastaanottoja kuin tydter-
veyspalveluita. Esimerkiksi
tydterveysasiakkaillemme tar-
joamme lddkirin vastaanot-
topalvelua myés iltaisin ja
viikonloppuisin, kun yleensi
tydterveysasemat ovat auki
vain arkipdivisin.”

KUNTAYHTEISTYO

TIVISTYY

Kunnat tekevit yhi enem-
min yhteistydtd ODL:n kans-
sa.

Yksi kidytinnon esimerkki
tistd on se, ettd Oulun ympi-
ristékunnat ldhettdvit jatkossa
mahasuolikanavien tihystys-
tutkimuksia tarvitsevat asuk-
kaansa ODL:lle. Tihystykset
tehtiin aiemmin OYS:ssa, jossa
ne veivit resursseja muilta toi-
menpiteilti.

”Julkinen ja yksityinen ter-
veydenhoito eivit enii kilpaile
keskendin vaan nyt toimitaan
yhteistyossd. Toitd jaectaan uu-
della tavalla, ja ajatellaan, ettd
yksityinen ja julkinen tdyden-



(O KUJALA:

-

Veikko Kujala | |

Kotoisin Ylivieskasta, asunut 15 vuotta

Haukiputaalla .

Perhe: kolme lasta seka vehnaterrieri ja

leopardigekko

Tyéterveyslaikari, erikoistumisopinnot

1989 — 1993

Tohtorin viités 1998 sairaalatyontekijdiden

allergeeneista

Toiminut 14dkérind mm. Pelkosenniemell,

Keminmaalla ja Kemisséa seka

tyoterveyslaakarina mm. Stora Ensolla
Tyéterveyslaitoksen johtotehtavissa

Oulussa 2000 - 2006

Hoitanut tydterveyshuollon professuuria
Oulun yliopistossa ja toimii edelleen

ty6terveyden dosenttina

Harrastaa pari- ja kansantanssia,
moottoripy6railyd, uintia ja hiihtoa

tivit toisiaan”, Veikko Kujala
pohtii.

790-luvulla alettiin yrityk-
sissd keskittyd ydinosaamiseen
ja ulkoistaa aputoimintoja.
Nyt sama kehitys on menossa
julkishallinnossa.”

Kunnat ostavat yhi enem-
min terveyspalveluja muun
muassa lddkiripulasta johtu-
en:

"Varsinkaan pieniin yksik-
koihin ei tahdo 16ytyd ammat-
titaitoisia ladkireiti. Meilld on
ollut onni rekrytoida muun
muassa tydterveyden erikois-
ldikireitd. Lisdksi
tarjota monipuolisen ja laajan

voimme

terveydenhoitopalvelun.”
“Kunnissa haetaan nyt

vaihtoehtoja palvelujen jir-

jestimiseen. Yksi ratkaisu on

kuntien vilinen yhteistyd ja
toinen on ulkoistaminen. Var-
sinkin Pohjois-Suomessa pitkit
etdisyydet hankaloittavat kun-
tayhteistydtd. Niytedd olevan
helpompaa ulkoistaa.”

Veikko Kujala muistuttaa,
ettei ulkoistaminen ole uhka,
vaikka sellaisiakin d4nenpaino-
ja kuulee:

"Muutos tuo helposti epi-
varmuutta, ithminen miettii,
miten minun kiy. Mutta tyd
ei lopu ulkoistamisen myoti,
se tehdiin vain eri tavalla. Uu-
si tapa voi olla entistd mielek-
kiddmpi ja jirkevimpi.”

Kuntien terveyspalvelu-
tarpeiden toteuttamista tukee
myds ODL -Hoitoketju, joka
luo alueelle koko terveyden-
huollon palveluketjun kattavan

kokonaisuuden perustervey-

denhuollosta vaativiin erikois-
sairaanhoidon palveluihin.

TYOTERVEYSHOI-

TAJA PARAS KON-

SULTTI

"Yrityksissi satsataan yhi
enemmin tychyvinvointin”,
Veikko Kujala luonnehtii.
Hin tarkoittaa siti, ettd tydter-
veyshuolto ei endi ole pelkkii
sairaanhoitoa tai sairauksien
ennaltachkiisyd, vaan koko-
naisvaltaisempaa hyvinvointiin
panostamista. Tyonantaja voi
esimerkiksi tukea tyontekijoi-
den tupakkalakkoa tai jirjestdd
erilaisia yhteishenkei ja ter-
veyttd edistivid tempauksia.

"Hyvinvoiva tydntekiji
on tdissi, el poissa. Poissaolot

myds maksavat tydnantajal-
le, erityisen paljon silloin, jos
poissaolo johtaa elikkeelle siir-
tymiseen. Toiseksi hyvinvoiva
tyontekiji on tehokas. Ja kun
henkils kokee voivansa hyvin,
silli on merkityksensi koko
tydyhteisolle.”

”Aiemmin timintapaista
hyvinvointityti on yrityksissd
tehty konsulttien kanssa. Mutta
kun yhteistyokumppanina on
oma tydterveystiimi, hankkeet
ovat pitkdjinteisempii. Tyoter-
veysihmisilli on pitkiltd ajalta
tuntemusta tydpaikasta ja sen
tydntekijoistd.” (RT)



KUVA REIJO KOIRIKIVI

“HYVIA TYYPPEJA!”

lemme nyt
tehneet jo yli
kuuden vuo-
den ajan toitd
maahanmuut-
tajien kanssa.
Ei voi sanoa muuta kuin, etti
he ovat mukavaa porukkaa, hy-
vid tyyppejd”, projektipiillikko
Esa Saarela viitedd. Mies tietdi,
mistd puhuu: hin on tydsken-
nellyt tavalla tai toisella noin
240 maahanmuucttajan kanssa.
Parhaillaan hiin vetidi maahan-
muuttajille ja suomalaisille pit-
kiaikaistydttomille suunnattua
Valma-projektia ODL:II4.
Valma-projekti auttaa maa-
hanmuuttajia sopeutumaan
suomalaiseen yhteiskuntaan se-
ki koulutuksen etti tekemisen
kaurtta. Ensikontaktin suoma-
laiseen tySelimiin useimmat
projektiin osallistuvista saavat
ODL:n Kuntopajalla, jossa he
voivat esimerkiksi entisoidid
huonekaluja, hoitaa muuttoja,
ommella vaatteita, leipoa tai
pyorittdd kahvilaa — ja samal-
la opetella kieltd, suomalaisia
tapoja ja tydelimin pelisiin-
tojd.

Projektiin kuuluu tyshar-
joittelua myds muissa tydpai-
koissa. Kuitenkin tydharjoitte-
lupaikat tuntuvar vililld olevan
kiven alla, vaikka maahan-
muuttajien joukossa on niin
hotellinjohtajaa, fysiikan opet-
tajaa, kaupan alan ihmisti kuin
kalastajaakin. Usein tydpaikan
saaminen lopahtaa kielitaidon
puutteeseen:

"T4dlld kuntopajalla on
tehty toicd hyvinkin puutteel-
lisella suomen kielen taidolla,
ja hyvin on pirjitty. Meilti saa
kielitaidotonkin tycharjoitte-
lupaikan. Turhaan ty$paikoil-
la vaaditaan heti alkuunsa jopa
kirjallista virtaviivaista kielitai-
toa. Missi ihminen kielen op-
pii, jos ei jossakin yhteisossi,
ja miki se yhteis olisi, jollei
tydpaikka”, Esa Saarela muis-
tuttaa.

”Suomalainen asenneil-
masto on sellainen, ettei muu-
alla hankittua koulutusta tai
tyckokemusta oikein pidetd
miniin. Toisaalta tydelimi on
mennyt meilld niin akateemi-
seksi, kaikkeen vaaditaan teo-
reettista koulutusta. On kui-

tenkin paljon hommia, joihin
riittdisi, ettd vol ndyttdd, ettd
osaa, tai ettd on sopiva kysei-
seen tychon.”

aahanmuuttajilla on

keskimiirdisti enem-

min avoimuutta. Suu-
rimmalla osalla on todellinen
halu pidstdi mukaan suoma-
laiseen eliminmenoon ja halu
pdidstd ndyttdimidn rtaitojaan.
Heilld timi yrittiminen nikyy
positiivisina asioina.”

“Lisdiksi monissa muissa
kulttuureissa on ehki huomaa-
vaisuus toisia ihmisii kohtaan
ja avuliaisuus vield voimissaan,
kun ne meilli suomalaisilla
tahtovat kiireen keskelld vililli
unohtua. Maahanmuuttajien
suhtautuminen vaikkapa lap-
siin on aivan omaa luokkaan-
sa.”

”Jos tydnantajat timin oi-
valtaisivat ja he ottaisivat maa-
hanmuuttajia t6ihin, tydpaik-
kojen ilmapiiri vain paranisi.”

(RT)

ESA SAARELAN KOKENMUS MAAHANMUUTTAJISTA:

VALMA-PROJEKTI
LYHYESTI

1.8.2004 - 31.10.2007

Pohjois-Pohjanmaan TE-Keskuk-
sen osittain rahoittama projekti
ODL:n Kuntopajalla
Kohderyhmat:

maahanmuuttajat, joilla on
tyydyttava suomen kielen taito ja
jotka eivéat kuulu kotouttamislain
piiriin ja joilla on ollut vaikeuksia
I6ytaa tyopaikkaa

maahanmuuttajat, jotka ovat vie-
la kotouttamislain piirissa ja jotka
tarvitsevat harjoitusta suomen
kielessa

ikdantyvat pitkaaikaisty6ttomat,
joilla on oikeus palkkatukeen ja
joilla on hyva tybhistoria; toimivat
maahanmuuttajien opastajina
Tavoitteet:

auttaa maahanmuuttajia sopeu-
tumaan ja sijoittumaan suomalai-
seen yhteiskuntaan ja ty6elamaéan

kehittdd maahanmuuttajien suo-
men kielen taitoa

kehittdd maahanmuuttajien
kuntoutuspaketti esim. Kelan tai
TE-keskuksen tarpeisiin

tyollistaa pitkaaikaistyottomia

projekti sisaltad mm. tyékokei-
lua, ty6elamavalmennusta, kou-
lutusta, palveluohjausta, tyéhar-
joittelua ja mahdollisuuden toimia
mentorina eli tyéhon perehdytta-
jdnad maahanmuuttajille



parantaa elamdd

RAAJAMAGNEETTIKUVAUS EDULLISESTI

Raajojen ja nivelten kuvaukset |adkarin
lahetteelld. Kuvausten hinta on noin puolet
korkeakenttdkuvausten hinnasta. Laitteen
avoratkaisu sopii hyvin myds ahtaan paikan
kammosta kdrsiville. Kuvausten korkeasta
laadusta vastaavat nivelkuvauksiin erikois-
tuneet magneettiradiologit.

Kdytéssdmme on Kelan suorakorvaus!

WILBYTNIA

LAAKARIKESKUS MAGNEETTI SAIRAALA FYSIO

Kauppurienkatu 27-29, Oulu, www.sairaalabotnia.fi
Ajanvaraus (08) 3232 400, avoinna ma-to 8-19, pe 8-15

Oulun Magneetti

Isokatu 47, 90100 Oulu

Magneettikuvaukset uudella huippulaitteellamn}e

o yIivb_it;iaisella tarkkuudella

» osaamista Oulussa yli 10 vuoden ajan

Tiedustelut ja ajanvaraukset

(08) 321 32
e

Www.oulunmagneett/:.ﬁ

g

»

Magneettikuvaus
mahdollistaa aivojen,
selkaytimen, tuki-

ja liikuntaelinten,
lihaksiston seka lantion
ja vatsan alueen
sairauksien ja oireiden
diagnostiikan tarkasti ja
luotettavasti.

Magneettikuvaus on
potilasystavallinen ja
turvallinen menetelma,
silla tutkimuksessa ei
kayteta rontgensateilya.




parantaa elamada

Kaikki palvelut terveempaan ja vireampaan elamaan

ODL TERVEYS

Fysiatrit

Jaro Karppinen
Timo Korhonen
Pekka Minkkinen
Tuomo Pieniméki

Geriatrit
Margit Kiuru
Tapio Kiuru
Petteri Viramo

Gynekologit
Jorma Heikkinen
Paivi Pienimaki
Markku Ryynénen

Ihotautilddkarit
Pirjo Kandelberg”
Tuula Kinnunen
Ritva Strand

Kardiologit
Markku lkaheimo
Jarmo Lumme
Juha Perkiomaki
Keijo Peuhkurinen
Juhani Valkama

Keuhkoldakarit
Esko Kurttila
Elsa Nylund

Kirurgit

Kari Haukipuro
Timo Heikkinen
Tatu Juvonen
Tero Rautio
Juha Saarnio
Antero Sorasto

Korvalddkarit
Maija Aittola
Olli-Pekka Alho
Mikael Halonen
Tuomas Holma
Roine Huotari
Petri Koivunen
Antti Raappana
Erkki Rantaiso
Cengiz Uneri

Lastenlaakarit
Teija Dunder
Anna-Maija Hanni
Arja Harila-Saari
Pirkko Kauppinen
Olavi Linna
Katariina Mankinen
Quti Peltoniemi
Marjo Renko
Jarmo Salo

Neurokirurgit
Matti Heiskari
Juho Tuominen
Veijo Ukkola

Neurologit
Hannele Havanka
Marja Repo-
Outakoski

Veli Tuomivaara

Ortopedit

Tapio Flinkkila
Juha Haataja
Pekka Jalovaara
Martti Lakovaara
Juhana Leppilahti
Tapani Linna
Timo Myllyla
Timo Niskanen
Ari Pajala

Juha Partanen
Ilkka Pentikdinen
Ari-Pekka Puhto
Susanna Yli-Luukko

Plastiikkakirurgit
Kai Lassila
Anna-Liisa Vesala

Psykiatrit

Erkki Kilponen
Hannu Koponen
Kristiina Kurki-Suonio
Jouko Luotola

Eero Tapio

Esko Teiramaa

Silmalaakarit
Antti Juutinen
Tuuli Juutinen
Jussi Karna
Jouni Ruokonen™
Erkki Takalo
Juha Veijola

Sisdtautilaakarit
Risto Hadmeenkorpi
Antti Jounela
Juhani Lehtola
Marjatta Linnanvuo
Seppo Niemeld
Tuula Pienimaki
Heikki Pirttiaho
Jari Remes

Antti Rinne

Pasi Salmela
Markku Savolainen
Jorma Strand

Timo Timonen
Tuula Tahtinen
Pekka Vuotikka

Suukirurgit
Antti Raunio
Kai Sundquist

Urologit
Olavi Lukkarinen
Panu Tonttila

Yleisldadkarit
Miika Kurkela
Marja Nieminen
Antti Nissi
Pertti Rasanen

ODL TERVEYS

LAAKARIKESKUS SAIRAALA KUNTOUTUS

Sepankatu 21, Oulu, www.odl.fi

Yleisladketieteen
erikoislddkarit
Liisa Hiltunen
Sirkka Keindnen-
Kiukaanniemi
Jukka Kemild
Petteri Kentta
Liisa Lahti

Jari Latvala
Jaana Penna

Liikuntaldiketieteen
erikoislaakarit

Harri Hakkarainen™
Tiina Nylander

Tyodterveyslddkarit

Fysioterapeutit

0ODL:n muut
vastaanotot

Puheterapeutit
Sari Dufva

Leena Ervast
Johanna Kaupppinen
Sirpa Pirila

Tuulikki Takamaki

Psykologit

Reijo Hirvenoja
hypnoosi, psykoterapia
Heidi Kivialho

Jukka Loukkola
Riitta Lddra

Tuulikki Tuurinkoski

Psykoterapeutit
Marita Laurila
tyénohjaaja

Paivi Minkkinen
seksuaali- ja perheterapeutti

Neuropsykologi
Antero Juolasmaa

Musiikkiterapeutti
Kari Syvédnen

Perheterapeutti
Tarja Tuovinen-Kakko

Ravitsemusterapeutti
Marja Vanhala

AJANVARAUS
ODL Terveys
(08) 313 2000
Yleisladkéreiden ja
lastenlaékareiden
vastaanotot

ma-pe 7-21

la-su 10-18
Lisatiedot:
laakarikeskus@odl. fi
*= erikoistumassa
oleva ldékari

ODL BOTNIA

Fysiatrit
Juha Leppéavuori
Tuomo Pieniméki

Ihotautilddkarit
Anina Fitzgibbon,
allergologia

Tuula Kinnunen
Antti Vaananen

Kivunhoito, anestesio-
logian erikoislddkari
Voitto Jarvimaki

Korvaldakari
Cengiz Uneri

Kasikirurgit
Minna Forsman
Outi Kaarela
Sauli Kujala
Timo Raatikainen
Niina Ruopsa
Jorma Ryhénen

Liikuntalddketieteen
erikoislaakari
Juha Leppévuori

Neurokirurgit
Matti Heiskari
Juho Tuominen

Neurologit
Ibrahim Mahjneh
Veli Tuomivaara

Ortopedit

Tapio Flinkkila
Samppa Harmainen*
Pekka Hyvonen
Esa Jormakka
Juhani Junila
Martti Lakovaara
Juhana Leppilahti
Juha Pesdla

Ville Puukka
Jukka Ristiniemi
Matti Savolainen*

Plastiikkakirurgit
Outi Kaarela
Peter Lilius
Erkki Tarpila

Psykiatrit
Leena Kiviluoto
Outi Vuorimaki

Sisatautilddkarit
Esko Kurttila,
keuhkosairaudet
Mauno Lilja

Thorax- ja verisuoni-
kirurgi
Pekka Rainio

Kadytossamme on Kelan suorakorvaus!

Suonikohjuhoidot
Vesa Anttila

Jouni Heikkinen
Juho Kariniemi
Heikki Karjula
Jukka Perald

Tero Rautio

Jussi Rimpildinen
Pekka Romsi

Panu Taskinen

Yleiskirurgia
Erkki Niemeld, kir. el.
stressihermon salpaus

Yleislddketieteen
erikoislaakari
Heikki Luukinen

Fysioterapeutit
Pirkko Haarala

Vesa Hankkila

Eija Jokikokko

Ari Kanniainen
Mauno Kerdnen

Ari Korkala

Jarmo Kélkadja

Tapio Ojala, OMT

Ari Ojamaa

Susanna Pirttikangas
Mika Poytéakivi

Kerttu Talala, kuntohoitaja,
lymfaterapeutti
Eeva-Liisa Vikstrom-
Kanniainen

Késiterapeutit
Anitta Sannikka
Markku Siltala

Toimintaterapeutti
Soile Kauppila-Pekkala

Muut toiminnot
Liikunta- ja
urheiluklinikka
Raajamagneetti
Ultradanitutkimukset
Rannekanavatutkimus
Luuntiheysmittaus
Ilhon laserhoidot
LPG-alipainehieronta
Tyoterveyshuolto
Sairaanhoitajan
vastaanotto
Laboratorio, EKG

AJANVARAUS
ODL Botnia
(08) 3232 400
Avoinna

ma-to 8-19

pe 8-15
Lisétiedot:
laakarikeskus@
sairaalabotnia.fi
*= erikoistumassa
oleva ldékéri
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Kauppurienkatu 27-29, Oulu, www.sairaalabotnia.fi



