Matkakertomus Paivakirurgian maailmankonferenssista — Heidi Salonen

Minulla oli ilo pdasta osallistumaan Kroatian Dubrovnikissa pidettyyn Paivakirurgian 16:nteen
maailmankongressiin 18.-20.5.2026. Tyoyksikostani, HUS:n Korvaklinikan Paivakirurgiasta meita oli
kolme sairaanhoitaja-osallistujaa; yhden hoitajan koulutusmatka rahoitettiin yksikon omista
koulutusmaararahoista, toisen hoitajan matka opiskelijamaararahoista ja itse paasin osallistumaan
Suomen Paivakirurgisen Yhdistyksen apurahan ansiosta. Paaseminen ulkomaiseen kongressiin on
meiltd HUS:n KNK:n Paivakirurgiassa erittain harvinaista: tdma oli ensimmainen kerta 25:n vuoden
aikana, kun saimme oman alan koulutukseen kohdennettua rahoitusta ulkomaille.

Kongressi jarjestetddn muutaman vuoden vélein eri maissa ja on kohdistettu seka hoitajille etta
laakareille. Osallistujia oli noin 450 eri puolilta maailmaa; kaukaisimmat Australiasta ja USA:sta.
Hoitajia oli osallistujista selkea enemmisto.

Kongressi-tilana toimi Dubrovnikin Riviera Sheraton-hotelli ja luentoja ja ohjelmaa oli aamusta jopa
iltaan asti. Eli nuo kolme paivaa olivat hyvinkin intensiivisia ja informatiivisia paivia. Luentojen aiheet
vaihtelivat paljon ja monipuolisesti: luentoja oli mm. paivakirurgisen toiminnan periaatteista,
toteutuksesta ja hyodyista, laadun ja potilasturvallisuuden priorisoinnin tarkeydesta,
kotiutuskriteereistd, komplikaatioiden ennaltaehkaisysta sekd globaalin, kestadvan toiminnan
kehittamisesta.

Lisaksi kongressialueella oli pieni nayttelyalue mm. amerikkalaisen BeaconMedaesin kehittama
kaasujen talteenottoon patentoitu HDR-jarjestelman standi. Halogenated Drug Recovery System-
jarjestelma kykenee suodattamaan ja keraamaan kaasut sairaalan poistoilmavirrasta 99%:sesti
(Vancouver Canadian General Hospital). Yksi naytteilleasettajista oli suomalainen Merivaara. joka
valmistaa mm. leikkaustasoja. Esittelijoista yksi oli entinen Korvaklinikan tyokollega.

Posteri-nayttotaulu oli digitaalinen. Tarjolla oli myds erilaisia tydpajoja, mutta tuntui silta, etta
aivokapasiteetti ja istumalihasten kestavyys ei olleet riittavia ns. lisatiedon hankintaan.

Kongressi oli antoisa, ohjelma monipuolista ja aikataulut tiukasti ohjelmoituja. Luennoista painui
mieleen erityisesti sairaanhoitaja Kirsti Lehtosen selkean informatiivinen ja erinomaista hoitoa
esitteleva esitys ja diasarja Tampereella toimivasta tekonivelsairaala Coxasta. Suomesta oli myds
toinen erinomainen luennoitsija, anestesiologian erikoislaakari Erik Litonius. Lisaksi mieleenpainuvia
olivat luennot terveydenhuollon ymparistovaikutuksista (terveydenhuolto tuottaa n. 5 % maailman
kasvihuonepaastoista (> kuin lentoliikenne), kestavasta kehityksesta eli 5R = Reduce, Reuse, Recykle,
Rethink ja Research (An Teunkens/Belgia) seka luennot Laaketietellisen turvallisuuden ydin
paivakirurgisessa toiminnassa, Autisminkirjo Paivakirurgiassa ja erityistarpeiset potilaat eli
comfortable and a-traumatic day surgery -luento/UZ-Gent/Belgia.

Paivakirurgia on kasvanut maailmanlaajuisesti. Osittain taloudellisista intresseista, ldaketieteen ja
farmakologian kehittymisesta, osittain potilaslahtoisyys -ajattelun kasvamisesta, otollisista
faciliteetti-olosuhteista ja potilaan hoitopolun eri osa-alueiden kehittdmisesta. Vertaillessa eri maiden
luennoitsijoiden antamaa informaatioon, meilla Suomessa paivakirurgisen hoidon taso ja laajuus on
erinomaista.

Toki jatkuvaa kehittamista ja parannettavaa riittda varmasti jokaisella erikoisalalla. Olemme hoitaneet
HUS:n Korvaklinikalla paivakirurgisia potilaita jo yli 25 vuotta. Jotta paivakirurginen hoito on
jatkossakin tehokasta ja laadukasta, tulevaisuudessa meidan tulee huomioida entista paremmin
myos hoidon kestavyys ja vastuullisuus!

Mieleen jai muutama slogan: SAFETY FIRST ja Opi myos paivista, jolloin kaikki menee hyvin!



Kiitos vield kerran Suomen Paivakirurgiselle yhdistykselle!
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