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P ä ä k i r j o i t u s

Legendariska ord av min goda vän och forna norska kollega Tor-Arne Hagve, då han 
pensionerade sig efter 20 år som redaktör i Klinisk Biokemi i Norden. Samma ord gäl-
ler också för mig fastän jag bara har kommit upp till 16 år i KliinLab (och för den delen 
samtidigt också i KBN!). Resan fortsätter i KliinLab som ordinarie redaktör under de nya 
huvudredaktörerna Annakaisas och Tuomas beskyddande vingar.

De gångna 16 år som huvudredaktör vid språkröret för Föreningen för Klinisk Kemi i 
Finland förfl öt som en dans med hjälp av alla duktiga redaktörer och medarbetare. Aldrig 
behövde man bli upprörd över ogjort arbete, svikna löften eller andra motgångar. Mera 
upprörd har man blivit på hemmaplan när man läser om diskriminering av personer på 
grund av bl.a. etnicitet, religion, språk och kön. Som ett krasst exempel har vi vår nyba-
kade Miss Finland Alina Voronkova, som inte i alla tillfällen har blivit behandlad med 
silkeshandskar på nätet på grund av sin ingermanländska och ryska härkomst. Kände mig 

personligen direkt träffad då jag sysslat med släktforskning i praktiken i hela min vuxna ålder och kan mina rötter ända 
till 1500-talet både på fars och på mors släkts sida. Från fars sida har jag Alfthan, Thesleff, Jaenisch, Mavrocordato, 
Baltazzi, Caratheodori, Mourousi, Ghika, Stavropoleos med fl era i blodet samt från mors sida Sandbäck, Finckenberg, 
Hoefft, Christensen, Boldt, Bruhns och mången annan (verifi erat med DNA-test!). Ur denna synvinkel har Alina och 
jag en synnerligen liknande bakgrund. Själv har jag dock aldrig själv blivit utsatt för liknande smutskastning. Kanske 
situationen skulle vara annorlunda om jag blivit vald till Mr Finland och blivit en celebritet i kvällstidningarna?

Muistin syövereistä en millään saa kaivettua esille tietoa siitä, kuka tai ketkä lähestyivät Marjaana Ellfolkia ja 
minua kysellen halusta sitoutua KliinLabin päätoimittajuuteen Kari Pulkin jälkeen. Nyt kun selailen ensimmäistä 
numeroa niin eiköhän se ollut sen aikainen SKKY:n puheenjohtaja Jarkko Ihalainen. Viime viikolla Päivi Laitinen 
paljasti ohimennen labrassa, että hänkin oli osallisena taustavoimissa. Ja eiköhän Ilkka Penttilälläkin ollut näppinsä 
pelissä?! Senkin rontit!

Meidät pyydettiin nimenomaan toimimaan parivaljakkona, jota järjestelyä ei oltu ennen toteutettu lehden toi-
mituksessa. Ajankohta, jolloin asiasta vasta käytiin tunnustelua ja keskustelua, oli kuitenkin jo joulukuu 2002 ja 
seuraavan numeron piti mennä jäsenistölle tammikuun 2003 lopulla. Taidettiin pitää Marjaanan kanssa hätäkokous 
Höyläämötiellä Yhtyneitten Laboratorioden tiloissa ja selvittää kohtaloamme. Lopulta päädyimme lähteä seilaamaan 
yhdessä tällä uudella veneellä eteenpäin. Näin jälkeenpäin ajatellen oli pienoinen ihme, että saatiin niin lyhyessä 
ajassa kasaan tuo ensimmäinen lehti. Jukka Saarimiehen ja kollegoiden artikkelin ”ADVIA 70 - verenkuva-analy-
saattorin koestus” saatoimme jopa saada Karilta pienenä pesämunana, sillä seitsemän sivun juttua ei varmastikaan 
ihan joulupyhinä kirjoiteta. Annukka Pajulla oli luonnollisesti valmiina väitöskirjatyönsä yhteenveto mutta muutoin 
lehden sisältö oli enemmän kevyempää täytettä ja uuden valmistelua.

Ilmeisen rivakoita oltiin kuitenkin aloitettu lehden tekoa Marjaanan kanssa, sillä jo tähän ensimmäiseen numeroon 
saatoimme esittää uuden toimituskunnan, jossa olivat Aimo Harmoinen, Pertti Koskinen, Timo Kouri, Päivi Laitinen, 
Aila Leino, Outi Malminiemi, Tiina Mäki, Ilkka Penttilä, Kari Savolainen ja Ursula Turpeinen. Amin päätehtävä oli 
pitää lehden talous terveenä, eli rekrytoida mainostajia esittämään tuotteitaan lehden sivuilla, jotta saataisiin taiton, 
painatuksen, osoitteiston ja postituksen kulut katettua.

Tietyllä tavalla näkymätön, mutta sitäkin tärkeämpi henkilö on ollut Marja Rissanen, joka huolellisesti ja taidok-
kaasti on taittanut lehteä kaikkien näiden 16 vuoden aikana (ja jatkaa edelleen työtään lehden parissa). Alusta asti 
yhteistyö on ollut kivutonta, helppoa ja saumatonta. Ehkä osittain senkin takia, että meillä on parilla osa-alueella 
yhteinen tausta: lasten ollessa pieniä olin heidän ala-asteen koulussa koululehden päätoimittaja, joten muun muassa 
se, että lehtien sivumäärät pitää olla jaollisia neljällä tuli tutuksi. Ja myöhemmin taitoin oman väitöskirjani (ja pari 
muuta). Myös Photoshop oli tullut tutuksi ennen KliinLabin tekoa. Sillä kun ”pyyhin” pois pölyt ja naarmut sekä 
korjasin väria varuuden kun digitoin noin 10000 omia diakuvia. Photoshop on ollut minun tärkeimpiä työkaluja nyt 
kun julkaisukuvia on joutunut korjailemaan.

Muistaakseni Marjaana oli alun pitäen lupautunut olemaan päätoimittajana 3 vuotta ja tämän lupauksensa hän 
myös piti. Lehteen 1/2006 Tiina Mäki tuli aisaparikseni ja vuodesta 1/2009 häntä seurasi Krisse Hotakainen. Toimi-
tuskunnan miehitys on pysynyt melko vakaana 7-10 henkilön vahvuudessa, mutta luonnollisesti sielläkin on ollut 
vaihtuvuutta, toimintajaksojen pituuden vaihdellessa melkoisesti.

Suomalaiset ovat juroa kansaa, joka ei paljon puhu eikä pukahda. Omalla kielellään meidän mainostajamme 
ovat osoittaneet tuon sanonnan olevan väärässä, sillä ilman heidän avokätistä tukeaan lehti ei olisi olemassa. Teot 
puhuvat puolestaan!

Eiköhän tästä ole hyvä jatkaa,
Henrik

”Allt har sin tid”
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Viime vuosituhannella, tarkemmin sanottuna 1970-lu-
vulla, puhuttiin SKKY:n piirissä varsin vilkkaasti yh-
distyksen omasta lehdestä. Lehden tarve tiedostettiin, 
mutta odotettavissa olevia ongelmia kauhisteltiin. 
Taloudellista riskiä pelättiin ja juttupulaan uskottiin. 
Suurin empimisen aihe lienee sittenkin ollut se, ettei 
löytynyt sopivaa uskalikkoa omistautumaan tälle asialle. 
Jatkuvaan jahkailuun kyllästyneenä silloinen SKKY:n 
johtokunnan jäsen, ylilääkäri Timo Koivula houkutteli 
minut johtokuntaan ja antoi esimiehen oikeudella 
minulle määräyksen: ”Tee lehti”.

Eihän minullakaan ollut minkäänlaista kokemusta 
lehden tekemisessä, mutta mainospuolen tekemisen 
hallitsin ”täysin”. Olin nimittäin ollut opiskelujeni 
alkuaikoina veljeni mainostoimistossa tekemässä 
messuosastoja ja maalaamassa kovalevyjä aikana, 
jolloin tienvarsia sai vielä pilata tupakkamainoksilla. 
No eihän tällaisella kokemuksella olisi lehden teosta 
tullut mitään, mutta onneksi Timo Koivula oli houku-
tellut taustatueksi todellisen ammattilaisen, Tampereen 
yliopiston tiedotuspäällikön Timo Malmin. Hän olikin 
korvaamaton apuni lehden alkuaikoina.

Nyt kun lehteä ilmestyy kuusi numeroa vuodessa, on 
ehkä vaikea käsittää, että ensimmäistä numeroa väsättiin 
ainakin kaksi vuotta. Ei toki riitelyä vaan ”syvällisiä” 
keskusteluja käytiin kaikista mahdollisista asioista, 
kuten lehden nimestä, lehden koosta ja lehden tyylistä. 
Olisiko lehti tiukan tieteellinen vai kelpuutettaisiinko 
myös käytännönläheisiä artikkeleita? Josko myös mieli-
pidekirjoituksia julkaistaisiin? Ketkä olisivat kelvollisia 
kirjoittamaan tähän arvovaltaiseen julkaisuun? Kun 
johtokunnan jokaisella jäsenellä oli oma, vankasti 
perusteltu mielipide asiasta kuin asiasta, niin ei ihme, 
että aikaa kului.

Monien, värikkäidenkin vaiheiden jälkeen lehden en-
simmäinen numero kuitenkin ilmestyi painosta vuonna 
1984. Lehden ensimmäisen numeron pääkirjoituksessa 
yhdistyksen silloinen puheenjohtaja Elja Pitkänen hah-
motteli lehden tehtäviä seuraavasti: 

1) Opetustehtävä. Olisi pyrittävä selostamaan ajan-
kohtaisia laboratoriota sivuavia medisiinisiä ja 
metodisia kysymyksiä.

2) Kokemusten levittäminen koskien metodeja, laitteita 
ja reagenssikittejä. Tällä tavoin voidaan ehkä karsia 
töiden päällekkäisyyttäkin.

3) Mielipiteiden esittäminen. Kovin paljon keskustel-
laan jäsenten keskuudessa mm. organisaatio- ja 
taloudellisista kysymyksistä. Esitetään jopa hyviä 
ajatuksia, joiden sopisi leviävän.

4) Keskeisen osan muodostaa tietysti yhdistyksen omat 
tiedotusasiat ns. ”sihteerin palsta” sekä pohjoismai-
sen yhteistoiminnan seuraaminen. Tärkeän osan 
muodostaa myös tietysti ilmoitukset, joiden avulla 
voidaan seurata uusinta kehitystä laitepuolella.

Vuosikymmenestä toiseen lehden sisältö on pysynyt 
hämmästyttävän samalaisena ja suurelta osin Elja Pit-
käsen esittämän listan mukaisena. Tosin mielipiteiden 
esittäminen ei laboratorioväeltä näytä kirjallisessa muo-
dossa onnistuvan, vaikka ”kahvipöytäkeskusteluissa” 
mielipiteitä kyllä riittää.

Myös lehden koko on pysynyt samana. Kannen 
ulkoasu muuttui, kun Orion Diagnostican lahjoittama, 
taiteilijaprofessori Erkki Ruuhisen suunnittelema logo 
koristi lehteämme ensimmäisen kerran yhdistyksemme 
juhlanumerossa (SKKY 50-vuotta 3/97). Ensimmäinen 
logo, jonka itse suunnittelin, on vielä nähtävissä sisäl-
lysluettelon yläkulmassa. Lehden taitosta on vastannut 
vuosikymmenestä toiseen Marja Rissanen. Ei voi kuin 
ihailla hänen ammattitaitoaan, joustavuuttaan ja pit-
kämielisyyttään. Kiitokset sinulle Marja vuosikausia 
jatkuneesta miellyttävästä yhteistyöstä ja antoisista 
keskusteluista.

Lehden johtokunta sai kasaan muutaman numeron, 
mutta varsin pian huomattiin, että lehti tarvitsi pää-
toimittajan ja oman toimituskunnan. Ensimmäinen 
päätoimittaja oli Ilpo Huhtaniemi, joka pian vaihtui 
Ilkka Penttilään. Ilkka jaksoi vetää lehteä reilut kym-

35 vuotta Kliinlabia
Aimo Harmoinen
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menen vuotta aikana, jolloin muutama johtokunnan 
jäsenkin oli valmis lehden lakkauttamiseen. Hänen 
jälkeensä päätoimittajina toimivat Markku Parviainen 
ja Kari Pulkki.

Vuosituhannen vaihteessa tultiin lopulta siihen 
tulokseen, että yhdelle kiireiselle kliiniselle kemistille 
on päätoimittajuus liikaa ja päädyttiin kahden pää-
toimittajan järjestelmään. Tämä onkin jämäköittänyt 
lehden toimintaa. Nyt lehdet ilmestyvät ajallaan, mikä 
on ensiarvoisen tärkeää ilmoittajien kannalta. 

Ilmoitushankkijan kannalta on ollut mieluista, että 
lehdellä on ollut monta kestoilmoittajaa. Erityisellä 

lämmöllä muistan Orion Diagnosticaa ja Mediq Suomi 
Oy:tä (silloinen Oriola Oy), jotka jaksoivat kärsivällisesti 
odottaa ensimmäisen numeron valmistumista ja ovat 
siitä lähtien olleet ilmoittajina jokaisessa numerossa.

Kiitokset kuluneista vuosista ja antoisia tulevia vuosia 
Kliinlabin parissa niin ilmoittajille kuin lehden uusille te-
kijöillekin ja ennen kaikkea uudelle ilmoitushankkijalle.

Aimo Harmoinen

Communicate and lead!

Course in practical communication 2019
Communication is the basis for interacting with our clinical environment. It is a diffi cult fi eld to 
manage and is not included in traditional specialist training. New knowledge, training and experience 
is needed. This course is focused on giving young doctors insight and basic tools to improve their 
communication skills with clinical colleagues. 
Workshops will be arranged with practical training in different situations. There will be time for 
discussions and networking.
The course will be held under basic conditions onboard a sailing vessel Helene and include seminars, 
workshops and shorter sailing passages in the waters off Malmö, Sweden. No naval experience is 
needed. Professional crew is responsible for maritime passages and safety. Accommodation will also 
be onboard.
The course is led by three experienced communicators: Sverre Sandberg, Norway; Eva Ajzner, 
Hungary and Per Simonsson, Sweden 

Date: 29.8.-1.9.2019

Place: Öresund, with departure from Malmö, Sweden. 

Registration fee: 3000 SEK (preliminary). The Course is fi nancially supported by NFKK.

If you want to read more about a similar 
previous course on the sailing vessel 
Helene please see Klinisk Biokemi i Norden 
vol 19, nr 4, 2007 (http://www.nfkk.org/
klinisk-biokemi-i-norden/arkiv/17-klinisk-
biokemi-i-norden-2007).

For further information please contact 
Per Simonsson, per.simonsson@med.lu.se, 
+46730868915.

Book the dates now and keep a good watch 
for information to come.
Welcome aboard!
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Virusinfektiot voivat olla haastavia tunnistaa ja diagno-
soida. Eri virukset aiheuttavat saman tyyppisiä oireita 
ja lisäksi monet bakteeri-infektion oireet voidaan se-
koittaa virusinfektioiden oireisiin. Näin virusdiagnoosin 
asettaminen pelkästään kliinisten oireiden perusteel-
la ei useimmiten ole mahdollista ja voi johtaa vääriin 
hoitoihin ja hoidon viivästymiseen. Lisäksi tarpeetto-
mien bakteeriantibioottihoitojen käyttö lisää riskiä an-
tibioottiresistenttien bakteerien kehittymiselle. Globa-
lisaation ja matkailun lisääntymisen seurauksena uu-
dentyyppisiä virus- ja loistauteja tulee sairaanhoidon 
piiriin Suomessa aiempaa enemmän ja toisaalta epide-
mioiden leviämien on myös nopeutunut. Lisäksi infek-
tioille alttiiden immuunipuutteisten potilaiden määrä 
kasvaa yhteiskunnassamme ikääntymisen, mutta myös 
eri sairauksiin käytettävien immuniteettia heikentävien 
hoitojen vuoksi. Entistä laajemman infektiovalikoiman 
ja lisääntyneen infektiopaineen vuoksi virusten labora-
toriodiagnostiikka on kohdannut uudentyyppisiä haas-
teita – diagnostiikan pitäisi olla nopeaa, luotettavaa ja 
kattavaa. Potilainen hoidon lisäksi luotettava diagnos-
tiikka tuottaa myös epidemiologista ajantasaista tietoa. 
Nykyisin kliinisen virusdiagnostiikan testit perustuvat 
viljelyyn, vasta-aineisiin tai virusspesifi siin PCR-me-
netelmiin. Yhteistä näille menetelmille on, että epäil-
lyistä taudinaiheuttajista täytyy olla ennakkoaavistus 
ja epäillyt virukset testataan yksitellen viruskohtaises-
ti. Virusviljely voi todeta useampiakin viruksia, mutta 
vain pieni osa viruksista lisääntyy soluviljelmissä. PCR 
onkin lähes kokonaan syrjäyttänyt virusviljelyn kliini-
sessä virusdiagnostiikassa. 

Uuden sukupolven sekvensointimenetelmät (next 
generation sequencing, NGS) mahdollistavat täysin 

Uuden sukupolven sekvenointimenetelmät 
virustautien diagnostiikassa

uuden tyyppisen lähestymistavan virusdiagnostiikkaan. 
Toisin kuin nykyisissä tarjolla olevissa menetelmissä, 
NGS-menetelmässä ei tarvita ennakkoaavistusta mitä 
virusta etsitään vaan se tunnistaa kaikki näytteessä 
olevat virukset. Menetelmä mahdollistaa jopa satojen 
näytteiden rinnakkaissekvensoinnin sekä satojen koh-
degeenien samanaikaisen tyypittämiseen (1). Tällä het-
kellä diagnostisissa laboratorioissa NGS-pohjaista me-
netelmää käytetään jo mm. geneettisessä seulonnassa. 
Uusilla NGS-sovellutuksilla on mahdollista kartoittaa 
myös näytteen koko mikrobiomi: Bakteerien tyypitys 
16S-alueen sekä parasiittien (2) ja sienten toteaminen 
18S NGS-menetelmällä ovat käytössä tutkimuskentässä. 

Viromin tutkimusmenetelmän osaajia maailmassa 
on vielä suhteellisen vähän ja viromisekvenointi on 
voimakkaassa kehitysvaiheessa. Tämä johtuu siitä, että 
viromin kartoitus on teknisesti paljon haastavampaa 
kuin bakteerien sekvensointi, koska viruksilla ei ole 
mitään yhteistä geenialuetta, jota voitaisiin monistaa 
ja sekvensoida. Tästä johtuen monistus joudutaan te-
kemään ”random primer” -tekniikalla, jolloin monis-
tuu kaikki näytteessä olevat geenisekvenssit (1). Tämä 
luo haasteita virusspesifi sen signaaliin suodattamisessa 
kaikesta muusta monistuvasta sekvenssistä. Tämän ta-
kia monistetun viromisekvenssidatan analyysiin tarvi-
taan pitkälle kehittyneitä data-analyysityökaluja, joita 
on nykyisin jo saatavilla internetin kautta (https://binf.
uta.fi /vipie/, http://virome.dbi.udel.edu/, https://github.
com/broadinstitute/viral-ngs) (3). Lisäksi haasteen muo-
dostaa se, että infektiopotilaalta voidaan löytää lukui-
sia viruksia, joiden roolia ei vielä ymmärretä ja jotka 
eivät välttämättä liity potilaan tautiin.

NGS-menetelmän hyödyntäminen kliinisessä virus-
laboratoriossa vaatii asiantuntemusta ja laajan arsenaa-
lin ym. työkaluja. Menetelmän soveltuvuus kliiniseen 
käyttöön riippuu monista tekijöistä kuten näytteen esi-
käsittelystä, NGS-reaktion tehokkuudesta ja tarkkuudes-
ta, data-analyysin tarkkuudesta ja menetelmän herk-
kyydestä todeta virusten nukleiinihappoja. Tulevaisuu-
dessa on odotettavissa merkittäviä parannuksia näillä 
osa-alueilla mm. analyysin yksinkertaistaminen sekä 
referenssisekvenssitietopankkien kehittymisen myötä. 
Vaikka NGS-menetelmät eivät tällä hetkellä ole yhtä 
herkkiä kuin perinteiset virusspesifi set PCR-menetelmät, 
akuutissa infektiossa viruspitoisuus on yleensä hyvin 
korkea ja menetelmän sensitiivisyys ei välttämättä ole 
diagnoosia rajoittava tekijä. Nykyisin sitä voidaankin 

Sami Oikarinen  Heikki Hyöty
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käyttää perinteisen diagnostiikan tukena silloin kun 
taudin aiheuttajaa ei tiedetä. NGS-menetelmä auttaa 
myös perinteisten diagnostisten PCR-menetelmien ke-
hittämisessä, koska sen avulla on löydetty kokonaan 
uusia ennen tunnistamattomia viruksia. Näille uusille 
viruksille voidaan tutkimuksessa löytää tautiassosiaa-
tioita ja edelleen kehittää diagnostiikkaan tällä hetkel-
lä vielä paremmin soveltuvia spesifi siä traditionaalisia 
PCR-menetelmiä. Yhtenä etuna on myös viruksen tark-
ka karakterisointi monistetun sekvenssin perusteella, 
joka mahdollistaa virusten alatyyppien nopean tunnis-
tamisen. Toistaiseksi NGS-menetelmien laajamittaista 
käyttöä rajoittaa niiden verrattain korkea hinta, mutta 

kustannustaso tulee laskemaan teknologian kehittyes-
sä entisestään.  

Virusdiagnostiikan merkitys on kasvanut ja tulevai-
suudessa korostuu entisestään käytännön lääketietees-
sä, sillä viruslääkkeet ovat kehittyneet valtavasti viime 
vuosina. Esimerkkejä uusista viruslääkkeistä ovat HIV-
infektioiden hoidossa käytetyt lääkkeet. Samoin esimer-
kiksi kroonisen hepatiitti C:n hoidossa on saavutettu 
läpimurto: nyt on olemassa lääkkeitä, joilla krooninen 
hepatiitti voidaan parantaa kokonaan. Uudet molekyy-
liteknologian ja kemian menetelmät sekä kehittyneet 
tietokonemallit ovat tehostaneet viruslääkkeiden kehi-
tystä. Menetelmien avulla suunnitellaan kohdistetusti 
molekyylejä virusten eliminoimiseksi ja voi olla mah-
dollista löytää myös laajakirjoisia viruslääkkeitä. Uudet 
viruslääkkeet ja uuden sukupolven diagnostiset mene-
telmät helpottavat todennäköisesti jo lähitulevaisuudes-
sa infektioiden diagnoosia, hoitoa ja ennustettavuutta. 

Viitteet
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Kainuun uusi sairaala on merkittävä rakennushanke, 
jossa uudistetaan lähes kaikki Kainuun keskussairaa-
lan ja Kajaanin kaupungin keskusta-alueen tilat ja toi-
minnot. Hankkeen laajuus on yli 46 000 brm2, josta 
5% on peruskorjausta. Uuden sairaalan ensimmäiset 
osat valmistuvat vuoden 2019 lopussa ja ensimmäiset 
potilaat vastaanotetaan alkuvuonna 2020.

Kainuun uuden sairaalan toteutuksesta vastaa Kai-
nua-allianssi, jonka osapuolina ovat tilaajana Kainuun 
sote, suunnittelijoina Sweco ja urakoitsijoina Skanska 
Talonrakennus ja Caverion Suomi.  Kokonaisuudessaan 
uudistettu keskussairaala otetaan käyttöön vuonna 
2021 ja samalla käytöstä poistuvat vanhan sairaalan 
osat puretaan.

Uudessa sairaalassa toimivat päivystyspalvelut, pe-
rusterveydenhuollon vastaanotot sekä kaikki keskeiset 
erikoisalat mukaan lukien leikkaus- ja synnytystoiminta. 
Nykyisen päivystysrakennuksen tiloja peruskorjataan 
lasten ja nuorten psykiatrian sekä kehitysvammahuollon 
käyttöön. Vuodepaikkoja sairaalassa on yhteensä 240. 

Laboratoriopalveluista sairaalassa vastaa NordLab – 
Pohjois-Suomen laboratoriokeskuksen liikelaitoskun-
tayhtymä, jolla on Kajaanissa n. 50 laboratoriotyön 
ammattilaista. 

Laboratoriotilat uudistuvat

Uuteen sairaalaan valmistuu NordLabin käyttöön näyt-
teenottotilat ensimmäisessä vaiheessa vuonna 2019 
sekä toisessa vaiheessa 2021 laboratorion tuotantoti-
lat. Yhteensä tilaa on n. 700 m2. Tuotantotilat sisältävät 
näytteiden tutkimustilat, mikrobiologian laboratorion 
ja verikeskuksen.

Toimisto- ja muuta kuin kliinistä työtä varten sairaa-
lassa hyödynnetään monitilatoimistoja, joissa on yh-
teiskäyttöisiä työ- ja neuvottelutiloja. 

Sairaalan suunnittelussa lähtökohtana on ollut tilojen 
muuntojoustavuus. Kantavissa rakenteissa, taloteknisis-
sä järjestelmissä sekä väliseinäratkaisuissa on pyritty 
huomioimaan tulevaisuuden tarpeet mahdollisimman 
kevyillä muutostöillä.

NordLabin Kainuun aluelaboratorion johtaja Heikki 
Aaltonen korostaa prosessien suunnittelun merkitystä: 
”Uusien tilojen suunnittelussa on lähdetty asiakkaiden 
tarpeesta. Suunnitellut prosessit helpottavat palvelui-
den saatavuutta oikea-aikaisesti ja oikeaan paikkaan. 
Erityistä huomiota on kiinnitetty näyte- ja tarvikelo-
gistiikkaan.”

NordLabille uudet tilat 
Kainuun uuteen sairaalaan 

Terho Pekkala ja Heikki Aaltonen

Toinen tärkeä lähtökohta on ollut henkilöstön osal-
lisuus suunnittelun eri vaiheissa. ”Aluksi keskityttiin 
toiminnallisiin ratkaisuihin alkaen nykyisten prosessien 
kirjaamisesta, sitten tilojen sijoitteluun ja nyt varuste-
luun ja yksityiskohtien hiomiseen”, Heikki selventää. 

 
Sairaala on suunniteltu 
tehokkaan toiminnan periaatteilla

Vuonna 2012 käynnistyneessä suunnittelussa on koros-
tettu tehokasta ja turvallista hoitoa asiakkaan parhaaksi. 
Lisäksi kaikessa toiminnassa on vahvistettava kuntout-
tavan työn periaatteita ja potilaan omaa aktiivisuutta.

Kainuun Smart Hospital -konseptissa integroidaan 
rakennuksessa teknologia hoidollisiin järjestelmiin. Ta-
voitteena on kehittää hoitoa sujuvaksi ja tehokkaaksi 
ilman turhia viiveitä. Hoitoprosessien kannalta tämä 
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tarkoittaa erityisesti tilojen ja tekniikan hyödyntämistä 
hukan vähentämiseksi. 

Hoitoyksiköiden keskinäinen sijainti, automatiikka 
ja logistiset järjestelmät säästävät työntekijäresursseja 
ja nopeuttavat palvelua. Esimerkiksi yleislääketieteen 
ja erikoissairaanhoidon vastaanotot sijaitsevat samalla 
poliklinikka-alueella, jonka välittömässä läheisyydessä 
ovat myös laboratorion näytteenoton tilat. Putkiposti-
yhteydet kuljettavat näytteet samassa rakennuksessa 
sijaitsevaan laboratorion tuotantotilaan. Laboratorion 
sijainti on pyritty toteuttamaan niin, että näytteenotto-
palveluita tarvitsevat yksiköt ovat helposti saavutetta-
vissa laboratoriosta käsin.

Hoidon eri vaiheita johdetaan jatkossa ns. tuotanno-
nohjauksella, jonka älypuhelin- ja näyttösovelluksilla 
jaetaan ajantasaista tilannekuvaa yksiköiden toimin-
nasta. Laboratoriohoitajat saavat näytteenottopyynnöt 
suoraan järjestelmään, joka informoi myös tulosten 
valmistumisesta ja hoidon seuraavista vaiheista. Hen-
kilöstöllä ja potilailla on käytettävissä myös mobiili 
henkilökutsu- ja turvajärjestelmä, johon yhdistyvät 
myös kulunvalvonnan, paikannuksen ja hälytysjärjes-
telmän toiminnot.

Kainuun uuden sairaalan tavaralogistiikan selkäran-
kana on neljä varastoautomaattia, joissa materiaali liik-
kuu pystysuuntaisissa kuiluissa olevissa säilytystasoissa. 
Kerroksissa sijaitsevilta automaattien käyttöaukoilta 
voi daan noutaa halutut tarvikkeet mm. näytteenotto-
kärryt täytettynä, ja varastojärjestelmän automatiikka 
huolehtii täydennystilauksista. Varastohenkilöstö ja 
hoitologistikot vastaavat siitä, että hoitotyön ammatti-
laisilla on oikea määrä materiaalia oikeassa paikassa 
ja oikeaan aikaan.

Kainuun uuden sairaalan suunnittelulle 
kansainvälistä huomiota

Rakennuksen ja sen varustelun suunnittelussa on hyö-
dynnetty nykyteknologiaa monin eri tavoin. Kaikki 
suunnitteluaineistot ovat kolmiulotteisessa digitaalises-
sa muodossa, ns. BIM-tietomallissa. BIM eli Building 
Information Model on arkkitehtuuri-, rakenne- ja 
tek niikkasuunnittelussa hyödynnettävä apuväline, 
jolla voidaan tarkastaa ja havainnollistaa suunnitelmia 
visuaalisesti. Kainuussa tietomallia on käytetty kaikissa 
suunnitteluvaiheissa sekä rakentamisen aikana, mutta 
tavanomaisesta poiketen myös käyttäjien eli tervey-
denhuollon ammattilaisten kanssa.

Tietomalleihin perustuen Kainuun uuden sairaalan 
tiloja voidaan visualisoida 1:1 -koossa virtuaalihuonees-
sa eli CAVE-tilassa. Käyttäjäryhmät voivat osallistua ja 
ottaa kantaa todellisen näkymän perusteella huomat-
tavasti tehokkaammin kuin paperisesta pohjakuvasta.

Kainua-allianssin tietomallien monipuolinen hyö-
dyntäminen palkittiin vuonna 2018 Suomen parhaana 
hankkeena sekä kunniamaininnalla kansainvälisessä 
Global BIM-Awards -kilpailussa.

Terho Pekkala, 
projektipäällikkö (Kainuun Uusi Sairaala)
Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymä 

Heikki Aaltonen, 
aluelaboratorion johtaja
NordLab Kajaani
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Sairaalakemistit

20.10.2017
1. Prokalsitoniini (menetelmät ja kliininen käyttö)
2. Kalprotektiini ja diagnostiset määritysmenetelmät
3. LC-MS/MS-analytiikka: mitä se on ja mihin käytetään 

kliinisessä laboratoriossa?
4. Sisäinen ja ulkoinen laadunhallinta, niiden seuraa-

minen sekä mittausepävarmuuden määrittäminen 
ja seuraaminen

5. Verikaasuanalyysien mittausperiaatteet
6. Alkoholimyrkytysten laboratoriodiagnostiikka 

9.2.2018 
1. Laboratoriolaitteiden kilpailutuksessa huomioitavia 

asioita
2. Massaspektrometrian periaate ja soveltaminen 

sairaalalaboratoriossa
3. Sairaalalaboratorio 2020-luvulla
4. Millaisia asioita huomioit, kun suunnittelet uuden 

analysaattorin käyttöönottoa hankintapäätöksen 
jälkeen?

5. Preanalytiikka verikaasuanalyyseissä
6. Laboratorion asiakasyhteistyön järjestäminen ja sen 

merkitys laboratorion toiminnalle 

4.5.2018
1. Laatutavoitteet peruskemian ja perushematologian 

menetelmien verifi oinneissa
2. Herkät troponiini -menetelmät
3. Vierianalytiikan käyttökohteet ja toiminnan järjes-

täminen
4. Jäljitettävyys kliinisessä laboratoriossa: miksi tarvi-

taan ja miten toteutetaan?
5. Verikaasuanalyysien preanalytiikka
6. Oraaliseen antikoagulanttihoitoon liittyvät laborato-

riotutkimukset: hoidon seuranta ja akuutit tilanteet.

Erikoislääkärit - kliininen kemia

9.2.2018
1. Mitä Käypä hoito -suositus sanoo Laskimotukoksen 

ja keuhkoembolian laboratoriodiagnostiikasta?
2. Ateroskleroosin vaaratekijöiden laboratoriodiag-

nostiikka 
3. Metabonomiikka 
  a. Määritelmä 
  b. Tutkimusmenetelmät
  c. Sovellutukset kliinisessä diagnostiikassa 
4. Potilaalla on Cushingin syndrooman oireita. Miten 

voisit selvittää asiaa laboratoriotutkimuksilla? 

Tenttikysymyksiä

5. Millä eri tavoilla D-vitamiinia voidaan määrittää ja 
niiden hyödyt ja haitat?

6. Mikä on viitemuutosarvo (reference change value)? 
Miten se saadaan selville ja mihin sitä käytetään?

4.5.2018
1. Raskauden ajan trisomiaseulonta. Miten se tulisi 

järjestää nyt ja miten viiden vuoden päästä?
2. Pahanlaatuisten verisairauksien laboratoriodiagnos-

tiikka
3. Pohdi antikoagulantti-lääkitysten hoitokäytäntöjen 

muutoksen vaikutusta laboratoriotoimintaan ja mää-
rittele johtamassasi keskussairaalalaboratoriossa 
kahden vuoden kuluessa tarvittavat toimenpiteet. 

4. Alkoholin liikakäytön osoittaminen laboratoriotut-
kimuksilla

5. Automatisoitujen immunologisten menetelmien 
virhelähteet

6. Kuvaa 80 000 € hintaisen laitteiston hankinnan to-
teutus suorahankintana

12.10.2018
1. Geneettisen analytiikan mahdollisuudet sikiödiag-

nostiikassa
2. Mitä uusi "KÄYPÄ HOITO" suositus sanoo Dyslipi-

demioiden laboratoriodiagnostiikasta?
3. Yleisesti mitattavien lääkeaineiden pitoisuusmit-

taukset laboratoriossa 
4. Verensiirtoihin liittyvät haittatapahtumat ja niiden 

ilmoittamismenettelyt Suomessa
5. Laadi perusteltu päivystysajan laboratoriotutkimus-

ten valikoima alueellista yhteispäivystystä varten 
(vieritestit ja laboratorion valikoima avohoito- ja 
sairaalapäivystykselle)

6. Antikoagulaatiohoidon toteuttaminen kliinisen 
laboratorion kannalta

Helmikuussa 2019 järjestetään viimeinen perinteinen 
valtakunnallinen kuuden tunnin luentosalitentti. Seu-
raavat tentit ovat sähköisiä, tenttiaika lyhenee kahteen 
tuntiin 55 minuuttiin ja erikoisalojen tentit jakautuvat 
eri päiville. Lue lisää esim. Helsingin yliopiston net-
tisivuilta: https://guide.student.helsinki.fi /fi /artikkeli/
erikoislaakari-ja-erikoishammaslaakarikoulutus.
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Vanha sanonta toteaa ”uusi vuosi, uudet kujeet”. Vält-
tämättä ei uusia kujeita, mutta ainakin joitain uusia 
tuulia on Kliinlab-lehdessä odotettavissa vuoden 2019 
aikana. Me uudet päätoimittajat olemme vastanneet 
Kliinlab-lehdestä lehden numerosta 5/2018 alkaen. 
Tätä ennen Henrik Alfthan hoiti ansiokkaasti Kliinlabin 
päätoimittajuutta useiden vuosien ajan. Meillä uusilla 
päätoimittajilla on ollut mahdollisuus olla Henrikin pe-
rehdytyksessä jo useamman Kliinlab-numeron verran. 
Moni asia lehden tekemisessä on kuitenkin hahmottu-
nut vasta, kun olemme oikeasti ottaneet vastuullemme 
lehden toimittamista. Onneksi meillä on ollut ja on 
jatkossakin apuna lehden tekemisessä loistava toimi-
tuskunta, SKKY:n johtokunta sekä koko joukko toinen 
toistaan parempia kirjoittajia, joita ilman lehti ei olisi 
mahdollinen. Erikoiskiitoksen ansaitsee myös lehden 
pitkäaikainen taittaja Marja Rissanen. Ilman hänen apua 
ja kokemusta alkumme lehden uusina päätoimittajina 
olisi varmasti ollut paljon haasteellisempi. 

Päätoimittajien vaihtumisen lisäksi lehden toimitus-
kunnassa on tapahtunut muitakin muutoksia. Uudet 
toimituskunnan jäsenet tulevat esittäytymään myö-
hemmin tämän vuoden aikana Kliinlab-lehden sivuilla. 
Lisäksi Kliinlab-lehti on saanut uuden ilmoitusten ja 
mainosten hankkijan Solveig Lingosta.

Kliinlab-lehden uudet päätoimittajat 
esittäytyvät

Annakaisa Herrala ja Tuomas Mäntylä

Tarkoituksenamme on kehittää Kliinlab-lehden sisäl-
töä vastaamaan entistä paremmin SKKY:n jäsenistön 
toiveita. Lehden kehittämiseksi tulemme toteuttamaan 
vuoden 2019 aikana lukijakyselyn, josta ilmoitamme 
myöhemmin. Lukijakyselyn lisäksi toivomme saavamme 
lehden lukijoilta palautetta ja toiveita lehden sisällöstä 
sähköpostitse tai vaikkapa kasvotustenkin.

Tietoa Annakaisasta:

Työskentelen HUSLABissa sairaalakemistinä, vastuu-
alueenani vieritestausanalytiikka sekä toimin teknisa-
nalyyttisenä vastuukemistinä HUSLABin Raaseporin 
sairaalan laboratoriossa. Olen avojalkainen oululainen, 
valmistuin Oulun yliopistosta fi losofi an maisteriksi 
pääaineenani biokemia ja väittelin Oulussa lääketieteel-
lisestä bioteknologiasta 2002. Jatkoin väitöksen jälkeen 
tutkijatohtorina Oulun ja Helsingin yliopistoissa tutkien 
edelleen eturauhasen proteiineja. Helsingin yliopisto 
nimitti minut kliinisen biokemian dosentiksi 2013. 
Sairaalakemistin pätevyyden suoritin 2016.  Harrastan 
elokuvia ja lukemista, erityisesti skandikrimiä. Olen 
ollut Kliinlabin toimituskunnassa vuodesta 2016 lähtien.

Tietoa Tuomaksesta:

Olen melko tuore Kliinlab-lehden toimituskunnassa, 
johon Annakaisa ja Outi Itkonen puhuivat minut mu-
kaan jokin aika sitten. Jokseenkin uusi tekijä olen myös 
kliinisen kemian alalla: Olen aloittanut kliiniseen kemi-
aan erikoistuvana lääkärinä HUSLABissa maaliskuussa 
2015. Ennen lääkäriopintojani ja erikoistumistani olen 
valmistunut biokemistiksi Kuopion yliopistosta vuon-
na 2002 ja ennättänyt tekemään muutaman vuoden 
tutkimustyötäkin. Erikoistumiseni alkuajan olin töissä 
Meilahdessa. Viimeiset kaksi vuotta ole ollut töissä 
kliinisen kemian laboratoriossa Kymenlaakson keskus-
sairaalassa merellisessä Kotkassa. 

Annakaisa Herrala, 
sairaalakemisti, HUSLAB

Tuomas Mäntylä, 
erikoistuva lääkäri, HUSLAB
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Lämmin tervehdys kaikille Kliinlab-lehden lukijoille! 
Vuoden vaihtuminen on aina luonteva hetki pysähtyä ja 
tarkastella mennyttä ja tulevaa. Vuosi 2018 oli SKKY:n 
johtokunnassa toiminnan täyteinen. Tavanomaisten 
juoksevien asioiden hoitamisen lisäksi suurin ponnistus 
oli tietenkin erinomaisesti onnistuneen pohjoismaisen 
kliinisen kemian kongressin NFKK2018 järjestäminen 
yhdessä järjestely- ja tieteellisen toimikunnan kanssa, 
olkoonkin että valmistelut oli aloitettu jo lähes kolme 
vuotta aiemmin. Lisäksi SKKY osallistui Laboratorio-
lääketiede ja näyttely 2018 -kongressin sekä Lab-
quality Days:in ohjelman järjestämiseen. Jäsenistöä 
koskeva, merkittävä asia oli vuonna 2018 toteutettu 
yhdistyksen sääntömuutos siten, että siirryttiin kevät- 
ja syyskokouksista yhteen vuosikokoukseen. Myös 
yhdistyksen koulutustarjontaa on päätetty uudistaa, 
siitä enemmän tuonnempana. Vuoden 2018 viimeinen 
johtokunnan kokous pidettiin 29.10.2018. Kokouksessa 
mm. myönnettiin apuraha Solveig Lingolle 8.11.2017 
Vieritutkimuspäiville ja Anna Beckerille 4. – 5.10.2018 
Laboratoriolääketiedepäiville osallistumista varten. 

Tänä vuonna yhdistys järjestää koulutuspäivät ja 
vuosikokouksen huhti-toukokuussa. Ohjelmassa tulee 
olemaan biostatistiikkaa tai mm. tekoälyä ja tiedonlou-
hintaa riippuen EFLM:n päätöksestä osallistua tai olla 
osallistumatta tapahtumaan biostatistiikan kurssilla. Tä-
män varmistuttua tammikuun loppuun mennessä voim-
me lyödä lukkoon koulutuspäivän ja vuosikokouksen 
päivämäärän. Lisäksi yhdistys järjestää yritysvierailun 
Turkuun PerkinElmerin tuotantolaitoksille perjantaina 
22.3.2019 iltapäivällä. FT, dos. Outi Itkosen esitelmä 
”Miten selvitä immunosuppressiolääkitysten laborato-
riomittausten viidakossa?”, joka pidetään 12.2.2019 
Astellas Pharman Kohtauspiste -tilaisuudessa (Elinsiirrot 
ja infektiot), streamataan jäsenistölle. Tarkempaa tietoa 
näistä www.skky.fi  -verkkosivuilla. 

Lehden toimituskunta ja johtokunta on käynyt kes-
kustelua Kliinlab-lehden ja yhdistyksen graafi sen ilmeen 

Johtokunnan kuulumisia

uudistamisesta. Vuoden 2018 viimeisen numeron pää-
kirjoituksena julkaistiin lehden perustajan Elja Pitkäsen 
laatima lehden ensimmäinen pääkirjoitus ja kuva lehden 
etukannesta. Kansilehti on kovin tutun oloinen, vaikka 
onkin hieman muuttunut vuosien varrella. Lehdestä on 
tarkoitus järjestää lukijakysely osana ilmeen uudista-
mista. Samalla mietitään yhdistyksen internetsivujen 
ilmettä niin, että linja olisi yhtenäinen. Ilmoitattehan 
aktiivisen sähköpostiosoitteenne sihteerille, niin että 
kysely (ja muutkin ilmoitettavat asiat) tavoittavat teidät!

Alkanut vuosi on meille terveydenhuollon ammat-
tilaisille edelleen muutoksiin sopeutumisen ja uuden 
opettelun aikaa. Miten käy sote-uudistuksen ja maa-
kuntien? Minkälaisia liikkeitä tapahtuu laboratorioken-
tällä yhdistymisten tai yhteistyökuvioiden muodossa? 
Miten poliittiset valtasuhteet muuttuvat kevään edus-
kuntavaaleissa ja mitä uuden hallituksen ohjelmaan 
kirjataan koulutukseen ja terveydenhuoltoon liittyen? 
Miten paljon voimaan tuleva IVDR-direktiivi vaikuttaa 
analyysitarjontaan ja työllistää meitä? Mitä uutta tek-
nologiaa tulee laboratorioiden käyttöön ja miten sitä 
opitaan hyödyntämään? Miten vastaamme vaateeseen 
jatkuvasta laadun parantamisesta ja sen rinnalle tulleesta 
jatkuvasta toiminnan tehostamisesta? Näiden kaikkien 
kysymysten kanssa me painimme yhdessä. Yhdistys 
pyrkii omalta osaltaan tukemaan jäsenistöään näihin 
haasteisiin vastaamisessa mahdollistamalla kouluttau-
tumista (apurahat, koulutuspäivät), levittämällä tietoa 
muiden kokemuksista ja ratkaisuista (Kliinlab-lehti, 
internet-sivut, Facebook-ryhmä, LinkedIn-ryhmä), mah-
dollistamalla tapaamisia ja vuorovaikutusta kollegojen 
kanssa (koulutustapahtumat ja yritysvierailut) sekä 
tarvittaessa esittämällä kannanottoja tai suosituksia. 

Uudet haasteet siis odottavat meitä työelämässä 
tänäkin vuonna! Katsomalla taaksepäin voi todeta, että 
näin on ollut aina, ja kaikesta on aina selvitty. Varmasti 
myös toimintamme on vuosi vuodelta kokonaisuutena 
kehittynyt parempaan suuntaan, pienin askelin ja välillä 
jättiloikalla. Nykymaailmassa muutos on jatkuvaa ja 
siihen kannattaakin suhtautua mahdollisuutena: mah-
dollisuutena kehittää työpaikkaansa, työtään ja itseään. 
Toivotan jäsenistöllemme oikein menestyksekästä ja 
kehittävää alkanutta vuotta!

Outi Itkonen 
SKKY ry.
Varapuheenjohtaja

Outi Itkonen
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Valmistuin lääkäriksi Oulun yliopistosta 70-luvulla. 
Tämän jälkeen onkin ollut työuraa jo 40 vuotta, jois-
ta 10 ensimmäistä oli puhdasta tieteellistä tutkimus-
ta Suomen Akatemia leivissä ja ulkomailla post-doc 
-tutkijana. Seuraavat 30 vuotta olen tehnyt työtä Ou-
lun yliopistollisessa sairaalassa ja Oulun yliopistossa. 
Olen voimakkaasti profi loitunut hematologiaan, jonka 
parissa olen viihtynyt niin potilastyössä, tieteessä kuin 
opettajanakin. Hematologia on ollut kaikki nämä vuo-
sikymmenet hyvinkin innostava lääketieteen alue. On 
voinut nähdä potilaiden diagnostiikan tarkentumista ja 
tämän myötä potilaskohtaisen lääke- ja muun hoidon 
kehitystä. Urani alkuvaiheessa laboratoriotutkimuksia 
tehtiin diagnoosin saamiseksi, mutta nyt laboratorio kul-
kee mukana koko ajan – diagnoosi määrittyy, ennuste 

SKKY:n johtokunnan jäsen esittäytyy

Eeva-Riitta Savolainen

asetetaan, hoidot valitaan ja hoitovastetta seurataan po-
tilaskohtaisen spesifi sen laboratoriotuloksen mukaan.

Olen myös innolla osallistunut alamme yhteisiin 
asioihin mm. toimimalla kotimaisissa ja ulkomaisis-
sa yhdistyksissä, lääkäriseura Duodecimissa, apura-
halautakunnissa, yliopiston koulutustoimikunnissa ja 
biopankkien toiminnassa joitakin mainitakseni. Opetta-
minen on kaikkina näinä vuosina ollut erityisesti sydän-
täni lähellä – olivat sitten kyseessä lääketieteen kandit, 
erikoistuvat lääkärit tai hoitoalan muut ammattilaiset. 
Olen tiimityöntekijä, aina pitää olla ihmisiä ympärillä 
varsinkin, jos jotain tärkeää hanketta viedään eteen-
päin. Tästä syystä on ollut mitä mieluisinta aloittaa 
SKKY:n johtokunnan jäsenenä reilu vuosi sitten, koska 
tässä yhdistyksessä juuri toteutuu laboratorioalan eri 
ammattiryhmien yhteistoiminta.

Työ vie edelleen lähes kaiken aikani, mutta jos jotain 
jää yli, sen laitan liikuntaan. Aerobic-salit tulivat tutuiksi 
80-90 -luvuilla, sen jälkeen juoksin tennispallon pe-
rässä 2000-luvun ja iän karttuessa pallo on vähitellen 
vaihtunut golfpalloksi. Nk. ruuhkavuodet ovat olleet 
hyvän aikaa osaltani ohi, mutta ilonani on nykyisin jo 
kaksi lastenlastakin.

Eeva-Riitta Savolainen, 
osastonylilääkäri, NordLab
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Kevään koulutukset 
ja vuosikokous 2019

Tervetuloa kanssamme uuteen vuo-
teen, joka alkaa perinteisesti helmi-
kuun Labquality Days -koulutusta-
pahtumalla 7.-8.2.2019 Helsingin 
Messukeskuksessa. Myöhemmin 
keväällä SKKY, Sairaalakemistit ry 
ja Suomen Kliinisen Kemian Erikois-
lääkäriyhdistys ry järjestävät yhteiset 
kevätkoulutuspäivät, jonka yhtey-
dessä pidetään myös SKKY:n sään-
tömääräinen vuosikokous. Vuodesta 
2019 alkaen vuosikokous pidetään 
kerran vuodessa. Kokouskutsu lähe-
tetään jäsenkirjeen mukana. 

Vuodelle 2019 on lisäksi suunnit-
teilla muutamia puolenpäivän tai 
päi vän koulutuksia esimerkiksi yri-
tysvierailujen muodossa. Koulutus-
päivien tarkemmista aikatauluista 
informoimme jäseniämme verkko-
sivuillamme, Kliinlab-lehdessä, 
Lin kedIn:ssä sekä yhdistyksen Face-
book-sivulla.  

Apurahat

SKKY myöntää matka-apurahoja 
kokouksiin ja koulutuspäiville osal-
listumista varten. SKKY myöntää 
apurahoja myös kliinisen kemian 
ja laboratoriolääketieteen tutkimus-

työhön ja jäsenistön oman ammatti-
taidon ylläpitoon ja kehittämiseen. 
Apurahan saaminen edellyttää täy-
sipäiväistä työskentelyä ja tulosten 
raportointia johtokunnalle. Vapaa-
muotoiset SKKY:n johtokunnalle 
osoitetut hakemukset, joissa on 
esitetty hanke ja kuluerittely, lähe-
tetään sihteerille. Apurahasäännöt 
löydät SKKY:n verkkosivuilta osoit-
teesta http://www.skky.fi /etusivu/
apurahasäännöt.

Syksyllä 2018 apurahoja on 
myön netty seuraaville henkilöille:  
Solveig Linko, Anna Becker.

Muistathan, että SKKY jakaa myös 
tieteelliseen tutkimukseen tarkoite-
tun suuremman niin kutsutun vuo-
siapurahan (25 000 €). Apurahan 
hakeminen tapahtuu vuosittain 
31.1. mennessä ja päätös apurahan 
myöntämisestä tehdään vuosikoko-
uksen yhteydessä pidettävässä joh-
tokunnan kokouksessa.

Uusia jäseniä

Johtokunnan kokouksessa on hyväk-
sytty yhdistykseen seuraavat uudet 
jäsenet: Tiina-Kaisa Mäkelä ja Mik-
ko Helenius.

Kansainvälinen toiminta

Mikäli olet kiinnostunut toimi-
maan alan kansainvälisissä yhteis-
työelimissä (esim. IFCC:n erilaiset 
työryhmät), ilmaise kiinnostuksesi 
johtokunnalle. Ilmoituksia uusista 
työryhmistä tai vanhoissa työryh-
missä vapautuvista paikoista tulee 

johtokunnalle ympäri vuoden ja 
näihin tehtäviin toivotaan ehdok-
kaita eri maista. Laitamme jatkossa 
avoimia tehtäviä sähköpostilla jä-
senille ja ilmoitamme niistä myös 
Facebook-sivuillamme.

Seuraa nettisivuja ja 
sosiaalista mediaa

Osoitteessa www.skky.fi  on ajankoh-
taista asiaa muun muassa EFLM:n 
sekä IFCC:n koulutuksista, apura-
hoista sekä muista jäsenistöä kos-
kettavista asioista. Muista vierailla 
sivuilla aktiivisesti! Jos sinulla on 
vinkkejä sivulle laitettavista tiedot-
teista, niin ole yhteydessä sihteeriin! 
Olemme myös perustaneet yhdistyk-
selle LinkedIn-sivut sekä Facebook-
sivut. Tykkää meistä ja seuraa sivuja 
niin saat kaikki tärkeät yhdistykseen 
ja jäsenyyteen liittyvät tiedot reaa-
liaikaisena.

Osoitteenmuutokset 
ja eläkkeelle jäämiset

Muistathan ilmoittaa sihteerille, mi-
käli nimesi/osoitteesi muuttuu tai 
jäät eläkkeelle (eläkkeellä olevat 
ovat vapautettuja jäsenmaksusta). 
Näin varmistat myös jäsenkirjeiden 
ja Kliinlab-lehden tulemisen oike-
aan osoitteeseen.

Napakkaa vuodenalkua,

sihteeri Jonna Pelanti
jonna.pelanti@labquality.fi 
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Diskussionsforum är ett socialt nätverk för laborato-
riemedicin Norden. Verksamheten började 2001, lite 
trevande till en början men nu bidrar omkring 650 
kollegor från Danmark, Finland, Island, Norge och 
Sverige till den kollektiva kunskapen – och minnet. 
Informationsutbyte är snabbt, ofta besvaras och/eller 
kommenteras ett diskussionsinlägg inom några timmar; 
ibland kan det hetta till ordentligt i diskussionerna och 
man vet aldrig var ”tråden” kommer att sluta. 

Innehållet bestäms helt av deltagarna. Det handlar 
ofta om ovanliga analyser, avvikande resultat, frågeställ-
ningar kring kliniska symptom, intressanta publikationer 
och aktuella tidskrifter, professionella möten, lediga 
tjänster. Lite historik, lite personalia. Det vill säga lite 
smått och gott som kan intressera och hålla oss uppdate-
rade om ämnet. Det är naturligtvis särskilt stimulerande 
med problematiska eller provokativa ämnen. 

Diskussionsforum vänder sig till alla inom labo-
ratoriemedicin, majoriteten är kliniska kemister, alla 
kategorier, men även mikrobiologer och andra inom 

Anders Kallner kutsuu lisää laboratoriolääketieteen 
ammattilaisia pohjoismaiseen laboratoriolääketieteen 
keskustelurinkiin, v. 2001 perustettuun Diskussions-

forumiin – Liity joukkoon, päivitä osoitetietosi!

disciplinen fi nner pärlor och bidrar till diskussionerna.
De fl esta inlägg skrivs på ”skandinaviska” men det 

fi nns ingenting som hindrar andra språk, fi nska, engel-
ska. En vanlig vecka kommer ett eller ett par inlägg. Alla 
inlägg passerar en redaktör så inga opassande, stötande 
eller ovidkommande inlägg tillåts passera. Alla som an-
mält sig har tillgång till Diskussionsforum och det fi nns 
ett centralt arkiv så deltagarna kan söka tidigare inlägg. 
För att komma med på listan är det enklast att sända 
Din adress till anders.kallner@ki.se. Du kan lämna 
Diskussionsforum med omedelbar verkan och utan 
vidare frågor. Att delta i diskussionsforum kostar inte 
deltagarna något, verksamheten fi nansieras extern 
genom Stiftelsen Clinical Chemistry Lookout. 

Alla fl yttar vi runt och ändrar adresser och vi på 
redaktionen har ibland svårt att hänga med i sväng-
arna. Vi förlitar oss på djungeltelegrafen för att hålla 
adressregistret uppdaterat. Har Du nyligen bytt adress 
eller institutionen ändrat server och Du fortfarande 
vill vara med, så anmäl adressförändringen till anders.
kallner@ki.se.

Anders Kallner, MD, PhD
Ass Prof (R)
Dept Clin Chem
Karolinska University hospital
 
****************

Kun haluat itse laittaa viestiä Diskussionforumiin, laita 
ensin viestiä Andersille. Hän neuvoo, miten toimia, 
jotta viesti lähtee sinun nimissäsi.
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The new IFCC Working Group for Personal Support (WG-PS), chaired by Past President 
Graham Beastall, brings together two previous IFCC programmes that offer one-to-one 
support to individual laboratory medicine specialists. A brief description of each programme is 
given below. Further details of WG-PS can be found on the IFCC website at: 
http://www.ifcc.org/ifcc-education-division/working-groups-special-projects/wg-ps/   
 
1. Register of Experts: 
 
IFCC has established an international database of experts from around the world who have 
offered to share their scientific or management expertise with senior trainees or newly qualified 
laboratory medicine practitioners. The collaboration will be short-term and will relate to a 
specific topic raised by the enquirer.  
 
Practitioners wishing to contact an Expert should visit the WG-PS site and complete a short 
form, which is submitted to the IFCC Office. The WG-PS will then arrange an introduction to 
the most appropriate Expert. 
 
IFCC is keen to expand the number of Experts on its database. Therefore, senior practitioners 
with expertise in one or more areas of laboratory medicine are invited to visit the WG-PS site 
and complete a short form, which is submitted to the IFCC Office for consideration by WG-
PS. 
 
2. Mentoring Programme 
 
Mentoring is defined as a voluntary process in which an experienced individual helps another 
person develop his or her goals and skills through a series of time-limited, confidential, one-
on-one conversations and other learning activities. Therefore, mentoring is more broadly 
based and is likely to take longer than contacting an Expert on a specific topic. 
 
The experienced individual in a mentoring relationship is known as the Mentor. The individual 
seeking support is known as the Associate (or Mentee). 
 
The IFCC Mentoring programme is intended to support Associates who are in the final stages 
of their training as laboratory medicine specialists or who are newly appointed clinical 
laboratory directors who are seeking to improve the quality of their laboratory with the aim of 
laboratory accreditation. Typically, Associates are based in developing countries whilst 
Mentors are experienced, including recently retired, laboratory medicine specialists. 
 

Associates wishing to apply to access the Mentoring programme should visit the WG-PS site 
and complete a short registration form. The WG-PS for will evaluate the application and then 
arrange an introduction to the most appropriate Mentor. 
 
IFCC is keen to expand the number of Mentors on its database, including those who speak 
languages other than English. Therefore, the WG-PS invites senior laboratory directors, 
including recently retired persons, to visit the WG-PS site and complete a short form, which is 
submitted to the IFCC Office for consideration by WG-PS. 
 
 
Comments regarding the activities of WG-PS are invited and should be directed to Silvia 
Cardinale in the IFCC Office (ifcc@ifcc.org) 

IFCC on perustanut uuden työryhmän (Working Group 
for Personal Support; WG-PS), jonka tarkoituksena on 
edistää kokeneiden laboratoriolääketieteen asiantuntijoi-
den mahdollisuutta tarjota osaamistaan ja apuaan uusille 
laboratoriolääketieteen kollegoille 
• lyhytkestoisesti tiettyyn rajattuun aiheeseen 
 liittyen sekä
• pidempikestoisen mentoroinninkin kautta. 

Ilmoittaudu asiantuntijaksi tai mentoriksi (ks. alla)! 

Ilmoittaudu asiantuntijaksi tai 
mentoriksi IFCC:n tietokantaan!

Asiantuntija-apua ja mentorointia IFCC:n WG-PS:n kautta!

Uusilla laboratoriolääketieteen asiantuntijoilla on mahdol-
lisuus hakea lyhytkestoista asiantuntija-apua rajaamissaan 
kysymyksissä tai pidempiaikaista mentorointia IFCC:n 
kautta. Lisätietoa IFCC:n verkkosivuilta http://www.ifcc.
org/ifcc-education-division/working-groups-special-
projects/wg-ps/  

IFCC Programmes for Personal Support
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2019

Tämä kalenteri on päivitetty 19.12.2018. 
Koulutus- ja kongressikalenterin ylläpi-
dosta vastaa emeritusprofessori Ilkka 
Penttilä. Tiedot uusista tai puuttuvista 
kliinisen kemian alaan liittyvistä ja 
si vuavista kongresseista ja koulutusti-
laisuuksista ovat tervetulleita e-mail 
osoitteeseen ilkka.m.penttila@gmail.
com tai ilkka.penttila@uef.fi . SKKY:n 
kongressitiedossa on yleensä myös 
mai ninta, jos ryhmämatka järjestetään. 
Kalenterin alussa ovat tärkeimmät vah-
vistetut Pohjoismaiset ja kansainväliset 
kliinisen kemian alan kongressit. Kalen-
teri kokonaisuudessaan on luettavissa 
elektronisessa muodossa SKKY:n sivulta 
(www.skky.fi ) Koulutus- tai SKKY:n Link-
istä Kongressikalenteri. Uusi tieto tai 
muutos edelliseen kalenteriin nähden 
on *-merkitty.

Congress calendar

The calendar has been updated on 
2018-12-19. The contents of the cal-
endar for congresses and meetings in 
the fi eld of clinical chemistry and the 
related disciplines are collected by 
emeritusprofessor Ilkka Penttilä, MD, 
PhD (ilkka.m.penttila@gmail.com or 
ilkka.penttila@uef.fi ). I kindly ask for 
information about new meetings and 
congresses which are not present in 
the calendar. The calendar is readable 
as Kongressikalenteri in the links of the 
web-page of the Finnish Society of Clini-
cal Chemistry (SKKY, www.skky.fi ). The 
fi rst congresses on the list are the future 
International and Nordic Congresses of 
Clinical Chemistry/Clinical Biochem-
istry. The *-sign mean new or changed 
information to the previous one. 

19.5.-23.5.2019
IFCC-EFLM EuroMedLab 2019, Barcelo-
na, Spain; (abstract deadline 15.1.2019); 
www.euromedlab2019barcelona.org/
www.ifcc.org

10.9.-13.9.*
COLABIOCLI Regional Congress 2019, 
Panama, Panama; 
http://colabioclipanama2019.com/

17.11.-20.11.*
The Asia-Pacifi c Congress of Clinical 
Biochemistry (APFCB2019) Jaipur, India; 
www.apfcbcongress2019.org/

24.5.-28.5.2020
XXIV IFCC WorldLab 2020, Seoul, South 
Korea (abstract deadline 15.1. 2020); 
www.seoul2020.org/2020/home/www.
ifcc.org/

16.5.-20.5.2021
XXIV IFCC-EFLM EuroMedlab 2021, 
Munich, Germany; www.ifcc.org

21.5.-25.5.2023
XXV IFCC-EFLM Wordlab-EuroMedlab 
2023, Rome, Italy; www.ifcc.org

7.2.-8.2.
Labquality Days 2019, Messukeskus, 
Helsinki, Finland; www.labquality.fi 

7.2.-8.2.
Equalis användarmöte, Kougulation, 
Radisson Blu Arlanda Hotel, Stockholm-
Arlanda, Sverige; www.equalis.se

6.3.-9.3.*
The 14th European Crohn and Colitis 
Organisation Inflammatory Bowel 
Disease 2019, Copenhagen, Denmark; 
www.ecco-ibd.eu/ecco19.html

12.3.*
Equalis användarmöte, Klinisk mikro-
biologi, Word Trade Center, Stockholm 
Sverige; www.equalis.se

14.3.-15.3.
Equalis användarmöte, Hematologi, 
Radisson Blu Hotel, Stockholm-Arlanda, 
Sverige; www.equalis.se

15.3.-19.3.
EAU 2019 - 34th Annual Congress of 
European Association of Urology 2019, 
Barcelona, Spain; 
www.eurolink-tours.com/ 
 
19.3.-22.3.
Pohjolan Lääkäripäivät, Oulun Musiik-
kikeskus, Oulu, Finland; 
www. duodecim.fi 

20.3.-22.3.
Tampereen Lääkäripäivät, Tampere-talo, 
Tampere, Finland; www. duodecim.fi 

22.3.-23.3.*
5th EFLM Conference on Preanalytical 

Phase, Zagreb, Croatia; Email: info@
preanalytical-phase.org, www.ifcc.org

24.3.-27.3.
EBMT 2019 - The 45th Annual Meet-
ing of the European Group for Blood 
and Marrow Transplantation, Frankfurt, 
Germany; www.ebmt.org

27.3.-28.3.
ChemBio Finland 2019 – Biobio Soci-
ety Biennial Symposium, Messukeskus 
Helsinki, Finland; https://chembio.
messukeskus.com/?lang=en’

28.3.
Equalis användarmöte, Läkemedel och 
toxikoiogi, Radisson Blu Hotel, Stock-
holm-Arlanda, Sverige; www.equalis.se

4.4.-5.4.*
Equalis användarmöte, Klinisk Immu-
nologi, Radisson Blu Hotel, Stockholm-
Arlanda, Sverige; www.equalis.se

4.4.-5.4.*
European Symposium on Clinical Labo-
ratory and In Vitro Diagnostic Industry 
‘The clinical laboratory in the pregnancy 
monitoring´, Barcelona, Spain; www.
iec.cat/jornades/laboratoriclinic2019.
asp

11.4.-12.4.* 
Belgrade Symposium for Balkan Region 
“Neighbouring Countries: The Same 
Professional Aim”, Belgrade, Serbia; 
www.dmbj.org.rs

1.5.-2.5.*
Focus 2019 – Annual Meeting of the 
ACB, Glasgow, UK; 
www.acb.org.uk/www.ifcc.org
 
2.5.-3.5.*
The European Conference on Contro-
versies in Diabetic Foot Management 
(DiabeticFoot-Europe), Vienna, Austria; 
www.diabeticfoot-europe.com/dear-
colleagues.aspx

18.5.* 
VII International Symposium Laboratory 
Medicine and Quality - Satellite Meet-
ing IFCC-EFLM EUROMEDLAB 2019, 
Barcelona, Spain; www.euromedlab-
2019barcelona.org/www.ifcc.org

19.5.*
International Symposium: Standardi-
zation and Recommendations in the 
Laboratory of Haematology,. Satellite 
Meeting EuroMedLac 2019, Barcelona, 
Spain; www.seqc.es



 

Capillarys 3 
– KAPILLAARIELEKTROFOREESIN UUSI AALTO

Mediq Suomi Oy, PL 115, 02201 Espoo. Puh. 020 112 1510, Faksi 020 112 1511, www.mediq.fi

• Laaja testivalikoima: seerumin ja virtsan proteiinit, immunotyypitys, HbA1c, hemoglobiini, CDT
• Täysautomatisoitu kapillaarielektroforeesilaite
• Tarkka fraktioiden erottelu ja korkea resoluutio
• Helppokäyttöinen Phoresis-ohjelmisto
• Laitevaihtoehtoja stand alone -mallista rataratkaisuun

Lisätietoja:
Satu Peltola, tuotepäällikkö 
puh. 020 112 1706, satu.peltola@mediq.com


