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Keisarileikkaus 
 

Lyhyt kuvaus 

Erikoistuva tuntee keisarileikkauksen tavallisimmat indikaatiot, potilaan preoperatiivisen 
valmistelun, leikkaussalityöskentelyn, keisarileikkauksen teknisen suorituksen, sen aikana 
käytettävät lääkkeet ja tarvikkeet, sekä potilaan postoperatiivisen valvonnan periaatteet.  

Määritelmä ja rajoitukset 

•  Keisarileikkauksen suunnittelu ja toteutus 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Ei tunnista omaa rooliaan moniammatillisessa tiimissä 

• Ei hallitse sujuvia leikkaustaitoja 

• Ei tunnista anatomisia rakenteita tai kudosrajoja 

• Leikkausriskien lisääntyminen väärän leikkaustekniikan tai hitaan työskentelyn 
seurauksena 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 

• Yhteistyötaidot 

• Vuorovaikutustaidot 

• Johtamistaidot 

• Oma osaaminen ja tiedonhallinta 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 

• Tuntee elektiivisen keisarileikkauksen tärkeimmät indikaatiot 

• Tuntee potilaan hoitopolun leikkauspäätöksestä leikkauspöydälle 

• Tuntee potilaan preoperatiivisen valmistelun vaiheet ja sen merkityksen 

• Tuntee obstetrisen anatomian ja fysiologian 

• Tuntee ja käy läpi leikkausta edeltävän tarkistuslistan 

• Ymmärtää antibiootti- ja tromboosiprofylaksian valinnan periaatteet ja merkityksen 

• Tietää leikkaussaliteamin jäsenten työtehtävät ja roolit keisarileikkauksessa 

• Osaa johtaa leikkaustilannetta 

•  Osaa keisarileikkausanalgesian/-anestesian eri mahdollisuudet ja niiden merkityksen 

• Tuntee keisarileikkauksessa käytettävät instrumentit ja tarvikkeet 

•  Osaa suorittaa keisarileikkauksen 

• Tuntee kohtua supistavat lääkeaineet ja niiden käytön 



• Tuntee postoperatiivisen valvonnan periaatteet ja merkityksen 

• Tuntee vastasyntyneen virvoittelun periaatteet teoriatasolla 

• Osaa kommunikoida selkeästi moniammatillisen tiimin kanssa 

• Tekee asianmukaiset potilasasiakirjamerkinnät 

• Pitää potilaan ja omaiset ajan tasalla 

• Tuntee keisarileikkauksen vaikutukset tulevaan lisääntymisterveyteen 

• Osaa keisarileikkauksen jälkihoidon 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Kirurgisten perustaitojen harjoittelu 

• Hätäsektiosimulaatio 

• Anatomian opiskelu 

• Perehtyminen oman yksikön ammattilaisten leikkaustoiminnan ohjeisiin 

• Perehtyminen oman yksikön potilasohjeisiin 

•  Erikoislääkärin työn seuraaminen 

Arviointimenetelmät 

Lähikouluttaja: 

• Leikkaustaitojen palautelomake 

  

Lisälomakkeet kouluttajille: 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteiden palautelomake 

•  Potilastapauskeskustelut 

  

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 

• Ensimmäisen vuoden aikana saavutetaan Etappi 3 

• Valmistuessa tulee saavuttaa Etappi 4 

Kirjallisuus 

• Heini Salo, Aydin Tekay ja Kaarin Mäkikallio: Tutkimusnäyttöön perustuva 
keisarileikkaus. Duodecim 2015;131(12): 1137-43 

• Naistentaudit ja synnytykset, Duodecim, 6. painos 2019 

• Kuulustelukirjat 



Gynekologisen päivystyspotilaan arviointi ja hoidon 
suunnittelu 
Lyhyt kuvaus 

Erikoistuva tunnistaa kiireellistä hoitoa vaativan gynekologisen potilaan, osaa arvioida 
peruselintoiminnot, tutkia potilaan sekä määrätä ja tulkita tarvittavat laboratoriokokeet. 
Erikoistuva osaa arvioida nesteytyksen, verensiirron ja päivystystoimenpiteen tarpeen sekä 
kiireellisyyden. Erikoistuva osaa toimia moniammatillisessa tiimissä, johtaa tilannetta ja siirtää 
hoitovastuun sekä informoida potilasta ja omaisia. Erikoistuva tunnistaa oman osaamisensa 
rajat ja pyytää apua sitä tarvittaessa. 

Määritelmä ja rajoitukset 

• Äkillisesti sairaan potilaan arviointi ja hoidon suunnittelu naistentautien päivystyksessä 

• Potilaan tilanteen vakavuus arvioidaan oikein ja hoito suunnitellaan ja aloitetaan 
riittävällä kiireellisyydellä 

• Hoidossa osataan hyödyntää moniammatillista tiimiä 

• Ei sisällä hoidossa tarvittavia leikkaussalitoimenpiteitä 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Ei tunnista äkillistä hoitoa tarvitsevaa potilasta riittävällä kiireellisyydellä 

• Ei tunne oman osaamisen rajoja ja avun pyytäminen viivästyy 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 

• Lääketieteellinen osaaminen 

• Yhteistyötaidot 

• Vuorovaikutustaidot 

• Johtamistaidot 

• Oma osaaminen ja tiedonhallinta 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 

• Osaa arvioida potilaan peruselintoiminnot ja määrätä toimet peruselintoimintojen 
vakauttamiseksi 

• Osaa pyytää apua hätätilanteessa 

• Osaa tehdä gynekologisen tutkimuksen ja ultraäänitutkimuksen 

• Osaa määrätä laboratoriotutkimukset ja tulkita vastaukset 

• Tunnistaa poikkeavan alkuraskauden, gynekologisen akuutin vatsan ja yleisimmät 
gynekologisten leikkausten komplikaatiot 

• Osaa määrätä tilanteen vaatiman lääkehoidon 



• Osaa arvioida sairaalahoidon tarpeen 

• Osaa arvioida päivystystoimenpiteen tarpeen 

• Osaa johtaa tilannetta ja raportoida moniammatilliselle tiimille 

• Tekee asianmukaiset potilasasiakirjamerkinnät 

• Pitää potilaan ja omaiset ajan tasalla 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Gynekologisen ultraäänitutkimuksen harjoittelu 

Arviointimenetelmät 

Lähikouluttaja: 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteen palautelomake 

Lisälomakkeet kouluttajille: 

• Potilastapauskeskustelut 

• 360° arviointilomake 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 

• Koejakson aikana saavutetaan Etappi 3 

• Valmistuessa tulee saavuttaa Etappi 4 

Kirjallisuus 

• Ektooppinen (kohdunulkoinen) raskaus, Käypä hoito -suositus 2014 

• Naistentaudit ja synnytykset, Duodecim, 6. painos 2019 

• Akuuttihoito-opas 

• Kuulustelukirjat 

  



Laparoskooppisen sivuelimenpoiston perioperatiivinen 
hoito 
Lyhyt kuvaus 

Erikoistuva osaa toteuttaa tavanomaisen laparoskooppisen munasarjan ja/tai munanjohtimen 
poistotoimenpiteen. Erikoistuva osaa toimia moniammatillisessa leikkaustiimissä ja johtaa 
leikkaustilannetta. Erikoistuva osaa informoida potilasta leikkausta edeltävästi sekä kertoa 
tehdystä toimenpiteestä ja antaa jatkohoito-ohjeet. Osaa kirjata selkeät ja riittävät ohjeet 
moniammatilliselle tiimille ja potilaalle. Erikoistuva tuntee normaalin ja poikkeavan toipumisen 
kulun ja tunnistaa välittömät komplikaatiot. Erikoistuva tunnistaa oman osaamisensa rajat ja 
pyytää apua sitä tarvittaessa. 

Määritelmä ja rajoitukset 

• Laparoskooppisen sivuelintoimenpiteen perioperatiivinen potilashoito ja kirjaaminen 

• Tavallisimpien välittömien intra- ja postoperatiivisten ongelmien ja komplikaatioiden 
tunnistaminen ja hoidon aloitus 

• Koskee sekä kiireetöntä että kiireellistä leikkaushoitoa 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Vaarantaa potilasturvallisuuden turhalla toimenpiteellä tai omalla varomattomalla 
toiminnallaan 

• Ei tunnista riittävän ajoissa välitöntä postoperatiivista komplikaatiota tai muuta 
kiireellistä hoitoa vaativaa ongelmaa 

• Potilas tai henkilökunta ei saa riittävää informaatiota 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 

• Lääketieteellinen osaaminen 

• Yhteistyötaidot 

• Vuorovaikutustaidot 

• Johtamistaidot 

• Oma osaaminen ja tiedonhallinta 

• Terveyden ja hyvinvoinnin edistäminen 

• Ammatillisuus 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 

• Perehtyy potilaaseen ja toimenpiteeseen 

• Tapaa potilaan ja varmistaa toimenpiteen tarpeen ja laajuuden 

• Osaa käyttää tarkistuslistaa ja tuntee tarkistuslistan kolme osaa 

• Osaa asettaa laparoskopiaportit turvallisesti 



• Tuntee leikkausalueen anatomian ja patofysiologian, ja osaa soveltaa tietämystään 
toimenpiteen aikana 

• Tunnistaa komplikaatioriskejä lisäävät tekijät ja osaa hallita niitä 

• Ymmärtää sähkökirurgian ja energiainstrumenttien käytön periaatteet ja osaa soveltaa 
niitä käytäntöön 

• Tuntee leikkausvälineistön, osaa valita tarkoituksenmukaiset instrumentit, käyttää 
instrumentteja asiantuntevasti ja hallitsee kahden käden käytön 

• Tunnistaa kudosrajoja ja käsittelee kudoksia asianmukaisesti 

• Osoittaa leikkauksenaikaista arviointikykyä ja toimenpide etenee vaivatta ja 
suunnitelmallisesti 

• Osoittaa kykyä säädellä huomiokykyään, tunteitaan, ajatuksiaan ja käytöstään 
leikkauksen aikana 

• Osaa pyytää apua tarvittaessa 

• Kommunikoi tehokkaasti ja ammattimaisesti leikkaustiimin kanssa, osaa hyödyntää 
assistenttia ja johtaa leikkaustilannetta 

• Tekee asianmukaiset sairauskertomusmerkinnät sisältäen hoito-ohjeet henkilökunnalle 

• Osaa selittää potilaalle leikkauksen kulun ja jatkohoito-ohjeet 

• Tuntee normaalin toipumisen kulun ja tavallisimmat postoperatiiviset ongelmat 

• Tunnistaa tavallisimmat välittömät postoperatiiviset komplikaatiot ja aloittaa hoidon 
oikea-aikaisesti johtaen ja hyödyntäen moniammatillista tiimiä 

• Tuntee toimenpiteen pitkäaikaisvaikutukset ja riskit potilaan terveyteen 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Oppiportin Gynekologisen laparoskopian verkkokurssin ja Kirurginen polttolaite -kurssin 
suorittaminen. 

• Simulaattorikoulutus koulutuspaikan kriteerien mukaisesti 

• Anatomian opiskelu 

• Terveyskylän ammattilaisten ohjeet soveltuvin osin 

Arviointimenetelmät 

Lähikouluttaja 

• Leikkaustaitojen palautelomake 

Lisälomakkeet kouluttajille: 

• 360° arviointilomake 

• Työyhteisötaidot 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 



• Valmistuessa tulee olla saavutettuna Etappi 4 

Kirjallisuus 

• Kuulustelukirjat 

  



Preoperatiivinen arviointi 
 

Lyhyt kuvaus 

Erikoistuva osaa arvioida leikkaustarpeen potilaalla, jolla on hyvänlaatuinen kohdun tai 
sivuelimen muutos. Erikoistuva osaa suunnitella tavanomaisen gynekologisen leikkaushoidon. 
Erikoistuva osaa huomioida potilaan sairauksien ja elintapojen vaikutuksen sekä toimenpiteen 
kiireellisyyden leikkausta suunniteltaessa. Erikoistuva osaa johtaa moniammatillista tiimiä sekä 
informoida potilasta leikkauksesta ja siihen sisältyvistä hyödyistä ja riskeistä. Erikoistuva 
tunnistaa oman osaamisensa rajat ja pyytää apua sitä tarvittaessa. 

Määritelmä ja rajoitukset 

• Arviointi koskee kiireettömällä naistentautien poliklinikan vastaanottokäynnillä 
arvioitavia oletettavasti hyvänlaatuisia kohdun tai sivuelimen muutoksia. 

• Oikean laajuinen leikkaus ohjelmoidaan oikea-aikaisesti huomioiden potilaan 
kokonaistilanne ja muutoksen laatu. 

• Erikoistuva saa valmistuessaan oikeuden/valmiuden tehdä itsenäisesti 
leikkauspäätöksiä. 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Potilaan perussairauksiin tai terveyteen liittyvät riskit jätetään huomioimatta, jonka 
vuoksi leikkaus viivästyy tai peruuntuu tai potilaalle aiheutuu ylimääräistä riskiä 

• Pahanlaatuinen muutos jää toteamatta 

• Potilaalle tehdään tarpeeton toimenpide 

• Potilas ei saa riittävää informaatioita toimenpiteen hyödyistä ja riskeistä 

• Potilasta ei kuulla päätöstä tehtäessä 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 

• Lääketieteellinen osaaminen 

• Yhteistyötaidot 

• Vuorovaikutustaidot 

• Ammatillisuus 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 

• Tuntee tavallisimmat kohtu- ja sivuelinmuutosten leikkausindikaatiot ja 
hoitovaihtoehdot 

• Osaa arvioida leikkauksen tarpeellisuuden ja soveltaa tietämystään leikkauspäätöstä 
tehtäessä 

• Tunnistaa komplikaatioriskejä lisäävät tekijät ja osaa arvioida niiden vaikutuksen 
suunniteltuun toimenpiteeseen 



• Osaa selittää löydöksen ja leikkaushoidon välittömät ja pitkäaikaiset hyödyt ja riskit 
potilaalle ymmärrettävästi 

• Osaa selittää leikkaukseen valmistautumisen, toimenpiteen ja normaalin toipumisen 
kulun sekä tavallisimmat leikkausriskit ja postoperatiiviset ongelmat 

• Huomioi potilaan toiveet ja tekee leikkauspäätöksen yhteisymmärryksessä potilaan 
kanssa 

• Osaa määrätä preoperatiiviset tutkimukset, tarvittavat konsultaatiot, 
antibioottiprofylaksian ja tromboosiprofylaksian 

• Osaa hyödyntää moniammatillisen tiimin osaamista ja tuntee muiden roolit 
leikkauspotilaan prosessissa 

• Hyväksyttää tekemänsä suunnitelman lähikouluttajalla 

• Tekee asianmukaiset sairauskertomusmerkinnät 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Perehtyminen oman yksikön ammattilaisten leikkaustoiminnan ohjeisiin 

• Perehtyminen oman yksikön potilasohjeisiin 

• Erikoislääkärin vastaanottotyön seuraaminen 

Arviointimenetelmät 

Lähikouluttaja: 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteen palautelomake 

Lisälomakkeet kouluttajille: 

• Potilastapauskeskustelut 

• 360° arviointilomake 

• Työyhteisötaidot 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 

• Valmistuessa tulee olla saavutettuna etappi 4 

Kirjallisuus 

• Kuulustelukirja 

  



Haasteellisissa vuorovaikutustilanteissa toimiminen 
Lyhyt kuvaus 

Erikoistuva osaa toimia hankalissa vuorovaikutustilanteissa. Haasteellisia tilanteita voivat olla 
esim. toimenpidekomplikaatiosta kertominen, kohtukuolema, synnytyspelkopotilaan 
kohtaaminen tai syöpädiagnoosin kertominen. Erikoistuva on itse hoitava lääkäri ja johtaa 
keskustelua. 

Määritelmä ja rajoitukset 

• Koskee kaikkia naistentautien ja synnytysten yksiköitä ja potilaskohtaamisia 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Epäonnistunut tai vähättelevä kohtaaminen voi aiheuttaa potilaalle mielipahaa, 
hidastaa toipumista ja vaikuttaa mm. potilaan luottamukseen terveydenhuoltoon 
monella tavoin. 

• Liiallinen asiaan omistautuminen vailla eteenpäin suuntautuneisuutta voi johtaa 
erikoistuvan omaan uupumiseen tai syventää potilaan ahdistusta 

• Vaikean asian välttely, epäselvien termien käyttö tai ei-empaattinen potilaan 
kohtaaminen voi aiheuttaa väärinymmärryksiä. 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 

• Lääketieteellinen osaaminen 

• Vuorovaikutustaidot 

• Terveyden edistäminen 

• Ammatillisuus 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 

• Järjestää tapaamisen rauhalliseen tilaan  

• Hallitsee lääketieteelliset asiat riittävän hyvin osatakseen vastata potilaan/omaisten 
kysymyksiin 

• Esittäytyy, selittää oman roolinsa tilanteessa ja kertoo keskustelun syyn  

• Kutsuu tarvittaessa mukaan muut potilaan hoitoon osallistuvat henkilöt  

• Varmistaa, että muilla osallistuvilla on perusteet olla mukana ja oikeus saada potilasta 
koskevaa tietoa  

• Kertoo oleelliset lääketieteelliset asiat potilaan ja/tai omaisten ymmärtämällä kielellä 
(tarvittaessa tulkin avulla), välttäen lääketieteellisten termien käyttöä  

• Kuuntelee aktiivisesti välttäen keskeytyksiä  

• Tarkentaa tarvittaessa kuulemansa ja pyytää selvennystä  



• Neuvottelee ja tarvittaessa perustelee potilaalle/omaisille ymmärrettävän 
hoitosuunnitelman ja kertoo, miten toimitaan tästä eteenpäin  

• Säilyttää ammatillisuutensa emotionaalisesti latautuneessa tilanteessa  

• Osallistaa muut tiimin jäsenet haasteellisen vuorovaikutustilanteen hoitamiseen  

• Osaa arvioida oman ja muiden keskusteluun osallistuvien turvallisuuden ja järjestää 
apua tarvittaessa  

• Osaa tarvittaessa selvittää mahdollisuutta hakeutua debriefing-tilaisuuteen 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Erikoislääkärin toiminnan seuraaminen 

• Simuloidut potilastilanteet 

Arviointimenetelmät 

Lähikouluttaja 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteen palautelomake 

Lisälomakkeet kouluttajille: 

• Potilastapauskeskustelut 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 

• Valmistuessa tulee olla saavutettuna etappi 4 

  



Sikiön kasvunhidastuma 
 

Lyhyt kuvaus 

• Erikoistuva tuntee sikiön kasvunhidastuman etiologian, diagnostiikan, 
seurantaperiaatteet ja synnytyksen sekä kasvunhidastumalapsen synnyttäneen äidin 
hoidon periaatteet. 

Määritelmä ja rajoitukset 

• Raskauden seurannan suunnittelu ja toteutus, kun sikiöllä epäillään tai todetaan 
kasvunhidastuma. 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Ei hallitse ultraäänitutkimuksen toteutusta, johon sisältyy sekä sikiön kasvun, 
hyvinvoinnin että doppler-tutkimusten käyttö ja arviointi 

• Ei hallitse riskiraskauden seurannan periaatteita 

• Ei osaa kertoa vanhemmille löydöksen merkityksestä tai sen vaikutuksista raskauden 
seurantaan ja synnytykseen. 

• Ei tunnista omaa rooliaan moniammatillisessa tiimissä 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 

• Ammatillisuus 

• Yhteistyötaidot 

• Vuorovaikutustaidot 

• Johtamistaidot 

• Oma osaaminen ja tiedonhallinta 

• Lääketieteellinen osaaminen 

• Terveyden ja hyvinvoinnin edistäminen 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 

• Tuntee sikiön kasvunhidastuman yleiset riskitekijät 

• Osaa selvittää olennaiset esitiedot 

• Tuntee potilaan hoitopolun diagnoosista syntymän jälkeiseen aikaan 

• Tuntee potilaan seurannan vaiheet ja merkityksen 

• Tuntee sikiön normaalin kasvun ja hemodynamiikan, ja osaa tunnistaa siihen liittyvät 
poikkeavuudet 

• Osaa kertoa potilaalle seurantasuunnitelman ja perustella sen 

• Osaa tilanteen vaatiessa muuttaa seurantasuunnitelmaa löydösten vaatimalla tavalla 



• Osaa suorittaa raskaana olevan kliinisen tutkimuksen sekä ultraäänitutkimuksen 

• Osaa arvioida löydösten vaikutuksen synnytystapaan ja -ajankohtaan 

• Tuntee löydösten vaikutuksen vastasyntyneeseen lyhyellä ja pitkällä aikavälillä 

• Osaa kommunikoida selkeästi moniammatillisen tiimin kanssa 

• Tekee asianmukaiset potilasasiakirjamerkinnät 

• Pitää seurannan aikana vanhemmat löydösten suhteen ajan tasalla 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Erikoislääkärin toiminnan seuraaminen 

• Sikiön hemodynamiikkaan perehtyminen (kirjallisuus, esim. FMF-nettisivut) 

• Obstetrisen ultraäänitutkimuksen harjoittelu 

Arviointimenetelmät 

Lähikouluttaja 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteen palautelomake 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 

• Valmistuessa tulee olla saavutettuna etappi 4 

 

  



Laskeuman arviointi 
Arvioitavan kokonaisuuden yläotsikko/kategoria Urogynekologia 
 

Lyhyt kuvaus 
Erikoistuva osaa ottaa asiallisen anamneesin ja haastatella potilasta laskeumiin 
liittyvistä oireista ja myös keskustella siitä, miten häiritseviä oireet ovat. Erikoistuva 
osaa huomioida potilaan sairauksien ja elintapojen vaikutuksen laskeumiin. 
Erikoistuva osaa tutkia potilasta laskeumien osalta ja käyttää sovittua terminologiaa 
(yksinkertaistettu POP-Q). 

Erikoistuva osaa kertoa potilaalle yleisesti laskeumista sekä niiden 
hoitoperiaatteista. Erikoistuva tuntee konservatiiviset hoitovaihtoehdot. 

Erikoistuva osaa suunnitella tavanomaisen laskeuman leikkaushoidon 
(rafiat/apikaalinen korjaus) ja osaa kertoa toimenpiteistä ja niiden tavallisimmista 
komplikaatioista. Erikoistuva tunnistaa oman osaamisensa rajat ja pyytää apua sitä 
tarvitessaan. 

Määritelmä ja rajoitukset 
• Arviointi koskee kiireettömällä naistentautien poliklinikan 

vastaanottokäynnillä arvioitavia laskeumapotilaita. 
• Laskeuman tyyppi tunnistetaan ja suositellaan oikeanlaista toimenpidettä 

potilaalle/annetaan potilaalle oikeat hoitovaihtoehdot 
 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 
• Laskeuman tyyppiä ei tunnisteta 
• Potilaalle tehdään tarpeeton toimenpide 
• Potilas ei saa riittävää informaatioita vaivastaan, hoitovaihtoehdoista ja 

toimenpiteen hyödyistä ja riskeistä 
• Potilasta ei kuulla päätöstä tehtäessä 

 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 
• Lääketieteellinen osaaminen 
• Vuorovaikutustaidot 
• Ammatillisuus 

 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 
• Ymmärtää, mitä laskeuma tarkoittaa 
• Tuntee tavallisimmat laskeumatyypit ja osaa tutkia potilasta laskeumien 

osalta 
• Osaa suhteuttaa potilaan oireet statuslöydökseen 
• Osaa aloittaa tukirengas/kuutiohoidon ja neuvoa potilasta tämän suhteen 



• Osaa arvioida leikkauksen tarpeellisuuden ja soveltaa tietämystään 
leikkauspäätöstä tehtäessä 

• Tunnistaa komplikaatioriskejä lisäävät tekijät ja osaa arvioida niiden 
vaikutuksen suunniteltuun toimenpiteeseen 

• Osaa selittää löydöksen ja leikkaushoidon välittömät ja pitkäaikaiset hyödyt 
ja riskit potilaalle ymmärrettävästi 

• Hyväksyttää tekemänsä suunnitelman lähikouluttajalla 
• Tekee asianmukaiset sairauskertomusmerkinnät 

 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 
• Perehtyminen oman yksikön ammattilaisten leikkaustoiminnan ohjeisiin 
• Perehtyminen oman yksikön potilasohjeisiin 
• Erikoislääkärin vastaanottotyön seuraaminen 

 

Arviointimenetelmät 
Lähikouluttaja 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteen palautelomake 
 

Lisälomakkeet kouluttajille 
• Potilastapauskeskustelut 
• 360° arviointilomake 
• Työyhteisötaidot 

 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 
Valmistuessa tulee olla saavutettuna etappi 4 

Kirjallisuus 
Kuulustelukirja 

  



Inkontinenssin arviointi 
Arvioitavan kokonaisuuden yläotsikko/kategoria Urogynekologia 

 

Lyhyt kuvaus 

Erikoistuva osaa ottaa validoituja kyselykaavakkeita hyödyntäen asiallisen anamneesin 
ja haastatella potilasta inkontinenssioireista ja myös keskustella siitä, miten häiritseviä 
oireet ovat. Erikoistuva osaa huomioida potilaan sairauksien ja elintapojen vaikutuksen 
pidätyskykyyn. Erikoistuva osaa tutkia potilasta kontinenssin osalta ja tunnistaa 
erilaiset inkontinenssityypit. Erikoistuva osaa kertoa potilaalle inkontinenssista yleisesti 
sekä sen hoidon periaatteista. Erikoistuva tuntee konservatiiviset hoitovaihtoehdot, 
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon hoitomahdollisuudet sekä Käypä Hoito- 
suosituksen. 

Erikoistuva osaa diagnoosin perusteella suunnitella komplisoitumattoman, vaikean 
ponnistuskarkailun leikkaushoidon ja osaa kertoa toimenpiteistä ja niiden 
tavallisimmista komplikaatioista. Erikoistuva tunnistaa oman osaamisensa rajat ja 
pyytää apua sitä tarvittaessa. 

 

Määritelmä ja rajoitukset 

• Arviointi koskee kiireettömällä naistentautien poliklinikan vastaanottokäynnillä 
arvioitavia inkontinenssipotilaita. 

• Asetetaan diagnoosi ja suositellaan tähän perustuen potilaalle sopivaa 
toimenpidettä tai muuta hoitoa, tai annetaan hoitovaihtoehtoja 
 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Diagnoosi on väärä 
• Potilaalle tehdään tarpeeton toimenpide 
• Potilas ei saa riittävää informaatioita vaivastaan, hoitovaihtoehdoista ja 

toimenpiteen hyödyistä ja riskeistä 
• Potilasta ei kuulla päätöstä tehtäessä 

 

Keskeiset CanMEDS-osaamisalueet 

• Lääketieteellinen osaaminen 
• Vuorovaikutustaidot 
• Ammatillisuus 

 

Suoritusta koskevat odotukset (tiedot, taidot ja asenteet) 

• Ymmärtää erikoissairaanhoidon roolin vaikean inkontinenssin hoidossa 



• Tuntee tavallisimmat inkontinenssityypit, osaa tutkia potilasta ja asettaa 
diagnoosin 

• Osaa suhteuttaa potilaan oireet statuslöydökseen 
• Osaa aloittaa ja täydentää pth:n konservatiivista hoitoa ja neuvoa potilasta 

tämän suhteen 
• Osaa arvioida operatiivisen hoidon tarpeellisuuden ja soveltaa tietämystään 

toimenpidepäätöstä tehtäessä 
• Tunnistaa komplikaatioriskejä lisäävät tekijät ja osaa arvioida niiden vaikutuksen 

suunniteltuun toimenpiteeseen 
• Osaa selittää löydöksen ja leikkaushoidon välittömät ja pitkäaikaiset hyödyt ja 

riskit potilaalle ymmärrettävästi 
• Hyväksyttää tekemänsä suunnitelman lähikouluttajalla 
• Tekee asianmukaiset sairauskertomusmerkinnät 

 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Perehtyminen oman yksikön ammattilaisten leikkaustoiminnan ohjeisiin 
• Perehtyminen oman yksikön potilasohjeisiin 
• Erikoislääkärin vastaanottotyön seuraaminen 

 

Arviointimenetelmät 

Lähikouluttaja 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteen palautelomake 
 

Lisälomakkeet kouluttajille 

• Potilastapauskeskustelut 
• 360° arviointilomake 
• Työyhteisötaidot 

 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 

Valmistuessa tulee olla saavutettuna etappi 4 

 

Kirjallisuus 

Käypä hoito: Virtsankarkailu (naiset) 

Kuulustelukirja 

  



Alkuraskauden ongelmien tunnistaminen ja hoito 
Arvioitavan kokonaisuuden yläotsikko/kategoria: Gynekologinen vastaanotto ja päivystys 
 

Lyhyt kuvaus 

Erikoistuva tunnistaa normaaliin ja poikkeavaan alkuraskauteen liittyvät oireet ja 
kuvantamislöydökset, sekä osaa tulkita istukkahormonitasoa suhteessa löydöksiin. Erikoistuva 
osaa suunnitella poikkeavan alkuraskauden hoidon sekä informoida ja tukea potilasta ja hänen 
läheisiään. Ymmärtää keinoalkuisten raskauksien alkuraskauden kulun ja erityisongelmat. 
Erikoistuva osaa tulkita peruselintoiminnot, tunnistaa kiireellistä hoitoa vaativat hätätilanteet ja 
osaa toimia moniammatillisessa tiimissä. Erikoistuva tunnistaa oman osaamisensa rajat ja 
pyytää apua sitä tarvitessaan.  

 

Määritelmä ja rajoitukset 

• Potilaan tutkiminen ja hoidon suunnittelu alkuraskaudessa naistentautien vastaanotolla 
tai päivystyksessä. 

• Normaalin ja poikkeavan alkuraskauden erottaminen, tilanteen vakavuuden arviointi ja 
hoidon suunnittelu ja aloitus riittävällä kiireellisyydellä. 

• Hoidossa osataan hyödyntää moniammatillista tiimiä 
• Ei sisällä hoidossa tarvittavia toimenpiteitä 

 

Mahdolliset riskit ja komplikaatiot 

• Ei tunnista normaalia alkuraskautta 
• Ei osaa epäillä ektooppista raskautta 
• Ei tunnista äkillistä hoitoa tarvitsevaa potilasta riittävällä kiireellisyydellä 
• Ei tunne oman osaamisensa rajoja ja avun pyytäminen viivästyy 
• Ei huomioi tilanteen potilaassa ja hänen läheisissään herättämiä tunteita 

Keskeiset CanMEDS –osaamisalueet 

• Lääketieteellinen osaaminen 
• Yhteistyötaidot 
• Vuorovaikutustaidot 
• Johtamistaidot 

Suoritusta koskevat odotukset 

• Osaa keskustella avoimesti, potilasta kuunnellen, empaattisesti 
• Osaa tehdä gynekologisen tutkimuksen potilaan yksityisyyttä kunnioittaen 
• Osaa esitiedoista päätellä raskauden keston ja yhdistää tiedot uä-löydöksiin 
• Tunnistaa erittäin varhaisten raskauksien mahdollisuuden ja osaa pidättäytyä 

jatkotoimista, ennen kuin diagnoosi on varma 



• Osaa alkuraskauden ultraäänitutkimuksen erityistekniikoin (dopplerin käyttö) 
• Osaa määrätä laboratoriotutkimukset (hcg pariseerumit, infektionäytteet, Rh status, 

PVK) ja tulkita vastaukset 
• Tunnistaa ultraäänellä keskenmenon eri muodot (täydellinen keskenmeno, 

tuulimunaraskaus, keskeytynyt keskenmeno) ja osaa epäillä rypäleraskautta 
• Ymmärtää ektooppisen raskauden mahdollisuuden; osaa sen seurannan, potilas 

ohjauksen ja hoidon 
• osaa ohjelmoida keskenmenon lääkkeellisen tai kirurgisen hoidon 
• osaa poistaa residuan portiolta, osaa suunnitella MVA:n ja kaavinnan tarvittaessa 
• Ymmärtää perussairauksien merkityksen raskauden tilassa ja päinvastoin 
• Osaa arvioida päivystystoimenpiteen tarpeen 
• Osaa arvioida potilaan peruselintoiminnot ja määrätä toimet peruselintoimintojen 

vakauttamiseksi 
• Osaa pyytää apua hätätilanteessa 
• Osaa arvioida sairaalahoidon tarpeen 
• Osaa johtaa tilannetta ja raportoida moniammatilliselle tiimille 
• Tekee asianmukaiset potilasasiakirjamerkinnät 
• Pitää potilaan ja hänen läheisensä tilanteen tasalla 
• Ymmärtää iän, sukupuolen, kulttuurin, uskonnon ja perhesuhteiden merkityksen 

tilanteeseen 
• Osaa arvioida poikkeavan alkuraskauden ja sen hoidon vaikutukset hedelmällisyyteen 

ja tuleviin raskauksiin 
 

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät 

• Gynekologisen ultraäänitutkimuksen harjoittelu 
• Perehtyminen oman yksikön hoito-ohjeisiin 

 

Arviointimenetelmät 

• Vastaanoton ja/tai toimenpiteen palautelomake 
• Potilastapauskeskustelut 

 

Koulutuksen vaihe, jossa yleensä saavutetaan 

• Valmistuessa tulee saavuttaa Etappi 4 
 

Kirjallisuus 

• Naistentaudit ja synnytykset, Duodecim, 6. painos 2019 
• Käypä hoito: Keskenmenon hoito 
• Terveyskylä, Naistalo, raskauden keskeytyminen (Keskenmeno, Kohdun 

ulkoinen raskaus, Residua) 
 

  



Näyttöön perustuva lääketiede EPA: Potilaan ongelman 
ratkaisu tietohaun avulla  
 

Määritelmät ja rajoitukset  

Tehtävässä käsitellään kliinistä ongelmaa, jonka ratkaisuun tarvitaan tietohakua, joko siksi, että 
tilanne on harvinainen tai muuttunut tai muuten halutaan varmistaa oikea toimintalinja. 
Ongelma voi olla erikoistumisen alkuvaiheessa yksinkertainen ja tietohaun kohde selkeä ja 
helposti löydettävissä ja näytön aste valmiiksi arvioitu (esim. Käypä hoito -suositus). 
Erikoistumisen edetessä käsitellään ongelmia, joiden ratkaisussa tarvitaan vaativampaa 
kirjallisuuden hakemista ja löytyneen tiedon arviointia.  

Tärkeimmät osaamisalueet  
• Lääketieteellinen osaaminen  
• Oma osaaminen ja tiedonhallinta  
• Ammatillisuus  
 
Tarvittava kokemus, tiedot, taidot, asenteet ja suoriutuminen  

Tietohaun prosessi  

1. Kliinisen, vastattavissa olevan kysymyksen muotoilu  

2. Evidenssin hakeminen  

o Käytetyt tietokannat (oppikirjat, UpToDate, suositukset, PubMed)  

o Hakusanat, rajaukset  

o Oleellisten suositusten, meta-analyysien tai yksittäisten 
artikkelien löytäminen  

3. Löydetyn näytön kriittinen evaluointi  

o Perustuuko löydetty tieto (esimerkiksi suositus tai hoito-ohje) 
näyttöön?  

o Katsauksen tai meta-analyysin luotettavuuden arviointi  

o Yksittäisen artikkelin arviointi  

▪ Tutkimusasetelma  

▪ Mitä mitattiin ja miten  

▪ Mihin verrattiin  

▪ Mikä oli tulos ja kuinka tarkka arvio siitä saatiin  

▪ Tutkimuksen mahdolliset virhelähteet  



4. Yhteenvedon tekeminen ja näytön soveltaminen omaan potilaaseen, siitä 
kertominen potilaalle ja työyhteisölle, uusien toimintatapojen käyttöönotto 
uuteen näyttöön perustuen  

5. Oman suorituksen evaluointi  

Ohjaus- ja harjoittelumenetelmät  
Toistot eritasoisilla ongelmilla erikoistumisen eri vaiheissa  
 
Kouluttajan arvio tehtävän tasosta  
Helppo/Keskivaikea/Vaikea  
 
Osaamisen arvioinnissa käytetyt menetelmät ja päätöksen perusteet  
Ohjaaja voi havainnoida prosessia. Itsenäisesti suoritetun ongelmanratkaisun tulos ja perusteet 
käydään yhdessä läpi. 
 
Kirjallisuus: 
Terveysportin tietokannat 

 

 

 

 


