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Lausunto ihotautien ja allergologian erikoistumispalveluiden suorittamisesta

Lausunnon antaja: Keskussairaaloiden ihotautien ylilaakarit

Osoitetaan: Sosiaali- ja terveysministerio, erikoissairaanhoidosta vastaava ladkinténeuvos,
hyvinvointi ja palveluyksikon osastopaallikko

Suomen ihotautiladkariyhdistyksen jasenlehden (1/2019) paakirjoituksessa todettiin, etta Suomen
ihotautilaakariyhdistys (SILY) on lausumassaan ministeriolle suosittanut keskussairaalapalvelujakson
vuoden mittaisen palvelun pakollisuuden poistamisesta erikoistumisasetuksesta. Asiaa perusteltiin sill3,
ettd keskussairaaloissa ihotautien erikoistumisvirat eivat riita erikoistuvien kouluttamiseen. Lausuma
annettiin kuulematta keskussairaaloiden ihotautiklinikoiden ylilaakareita. SILY edustaa Suomen
ihotautiladkareita, minka vuoksi haluamme korjata SILYn nimissa annettua yksipuolista lausumaa.

Talla hetkelld ihotautien ja allergologian erikoistumiskoulutusta annetaan yliopistosairaaloiden lisaksi 14
keskussairaalassa ja Lohjan sairaalassa. Erikoistumisopintoja keskussairaalapalveluista kertyy
aluekohtaisesti yleensa 1 — 2 vuotta. Keskussairaaloiden tarjoama koulutus on erikoistuvakohtaisesti
raataloitya ja laadukasta, minka lisaksi ammatillisiin koulutuksiin padsy on sujuvaa. Yksilollisen ohjauksen
ansiosta potilaiden hoidolliset ja sairauksien diagnostiset taidot padsevat kehittymaan nopeasti.

Keskussairaaloissa on enemman erikoistumispaikkoja, kuin virkapohjia tarkastelemalla nayttaa.
Erikoistuvien laakareiden virat on usein jaettu vastuualuetasoille, joista niitd joustavasti voidaan jakaa
vastuualueen sisalla kullekin erikoisalalle. Yksikkdkohtaisten erikoistumisvirkojen puute ei ole heikentédnyt
erikoistuvien ladkareiden palkkaamista ihotaudeille vaan painvastoin on tehnyt siitd kustannustehokasta.
Oleellista erikoistujille on jatkuva erikoisladkarin konsultoinnin mahdollisuus, laadukas opetus ja mutkaton
yhteistyo keskussairaalan ja yliopiston valilla, jotta erikoistumistie on sujuva ja vaihto
keskussairaalapalvelusta yliopistopalveluun ja painvastoin onnistuu viiveetta. Talla hetkella ihotauteihin
erikoistuvat jonottavat yliopistosairaalajaksolle paasya ilman varmuutta aikataulusta.

Keskussairaaloissa viran saanti erikoistuvan laakarin kouluttamiseen ei ole ollut eikd nayta tulevaisuudessa
olevan kouluttamista rajoittava tekija. Sen sijaan keskussairaaloiden ylilaakarit ilmaisevat huolensa siita,
miten jatkossa kay, jos erikoistumispalvelut keskitetaan ruuhkautuneisiin yliopistosairaaloihin. Tunnetusti
erikoisladkarit hakeutuvat valmistumisensa jalkeen t6ihin aikaisemmin tutuiksi tulleisiin paikkoihin. Potilaat
jaavat ilman hoitoa, jos patevia erikoislaakareita ei saada maakuntakeskuksiin. On myds todettava, etta niin
keskussairaaloissa kuin yliopistossa erikoistuvien ladkareiden tydpanos alueen potilaiden hoidossa on
merkittava jo koulutusvaiheessa.

Erikoisalakohtaista asetusta uudistettaessa on selkeasti tuettava erikoistumispalveluiden suorittamista
maakuntakeskuksissa joustavalla tavalla. Pakollinen erikoistumispalvelu keskussairaalassa ei ole hidaste

erikoistumisopinnoille, vaan vahvuus ihotautipotilaiden hoidossa tulevaisuudessa.
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