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Syopapotilaan viimeisten paivien ei tulisi kulua pdivystyksessa

Ajoissa tehty palliatiivinen hoitopaatos

PAAKIRJOITUS B

AD

vahentaa paivystyskaynteja ja sairaalajaksoja

uomessa moni syopapotilas ohjautuu pal-

liatiiviseen hoitoon liian my6héin, mika

nikyy toistuvina pdivystyskdynteind ja
sairaalahoitoina eliméin loppuvaiheessa, vaikka
tutkimusndyttd ja kansainviliset hoitosuosituk-
set puoltavat palliatiivisen hoidon aloittamista
varhain (1-5). Aihe on ajankohtainen niin kan-
sainvilisesti kuin kansallisestikin. Toukokuussa
202S Helsingissi jarjestetty Euroopan palliatii-
visen hoidon yhdistyksen (EAPC) maailman-
kongressi nosti esiin palliatiivisen hoidon kes-
keisen roolin sy6vin hoidossa ja hoidon varhai-
sen integroinnin merkityksen.

Palliatiivisen hoidon tavoitteena on kirsi-
myksen lievittiminen sekd potilaan toiminta-
kyvyn ja eliminlaadun tukeminen (6). Samalla
viltetdan kuormittavia hoitoja, joista ei endi ole
potilaalle todellista hyotya. Pitkille edennyttd
syOpdd sairastavat potilaat saavat kdytinnossd
kuitenkin usein syopihoitoja aivan eliminsa
loppuvaiheeseen saakka (7,8).

Eliminsa loppuvaiheessa syopad sairastavat
potilaat kayttavit runsaasti paivystyspalveluja.
Usein syynd ovat ékillisesti pahenevat oireet
tilanteessa, jossa hoidon tavoitteet ja hoitolinja
eivit ole olleet selkeitd. Osa ndistd kdynneistd
olisi véltettavissd, ja niiden jatkuminen elimin
viimeisind viikkoina viittaa puutteisiin hoidon
ennakoinnissa ja ajoissa tehdyissa hoitolinjauk-
sissa (1,2,9). Elimin loppuvaiheen hoitoa ei
tulisi joutua suunnittelemaan péivystyksessa.

Viimeaikaiset suomalaiset rekisteri- ja takau-
tuvat tutkimukset osoittavat, ettd varhainen pal-
liatiivisen hoidon aloitus ja ajoissa tehty pallia-
tiivinen hoitopaitos vihentivit akuuttien sai-
raalapalvelujen kiyttod elimén loppuvaiheessa
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TIETOLAATIKKO. Suomalaisen tutkimusnayton kes-
keiset havainnot palliatiivisesta hoidosta (1,2,10).

Palliatiivinen hoitopaatds tehddaan Suomessa usein myo-
haan, ja monien potilaiden palliatiivisen hoidon kesto
jaa lyhyeksi.

Varhain tehty palliatiivinen hoitopaatds liittyy vahdisem-
paan pdivystyskayntien ja sairaalahoitojaksojen maaraan
eldman loppuvaiheessa.

Erityistason palliatiivisen hoidon kdytto on yhteydessa
vahdisempaan potilasta kuormittavien hoitojen kaytto6n
eldman viimeisina viikkoina.

Palliatiivinen hoito lisda todennakaisyytta kuolla kodin-
omaisessa ymparistdssd sairaalan sijaan.

Alueelliset erot palliatiivisen hoidon saatavuudessa ovat
edelleen merkittavia.

ja liittyvat vihdisempddn paivystyskdyntien ja
sairaalahoitojaksojen mdirdin sekd suurem-
paan todennakoisyyteen kuolla kodinomaises-
sa ympiristossd (1,2,10). Keskeiset havainnot
esitetadn TIETOLAATIKOSSA. Samansuuntaisia tu-
loksia on raportoitu useista eri syoparyhmista,
kuten haima-, aivo-, ruokatorvi- ja maha- seki
péin ja kaulan alueen sydvistd (9,11-13). My®s
valtakunnalliset rekisteritutkimukset osoittavat
erityistason palliatiivisten palvelujen kiyton
olevan yhteydessi vihdisempédin terveyden-
huollon ja sosiaalipalvelujen kuormitukseen
elimin loppuvaiheessa (14).

Kansainviliset hoitosuositukset korostavat
palliatiivisen hoidon varhaista aloittamista jo
syopaa jarruttavien hoitojen rinnalla (early in-
tegrated palliative care). Titd pidetiin hyvin
hoidon standardina, kun potilaalla on parantu-
maton sy0pa tai merkittivd oirekuorma. Yhdys-
valtain kliinisen onkologian yhdistys (ASCO)
ja Euroopan laiketieteellisen onkologian seura
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(ESMO) suosittelevat palliatiivisen hoidon
kidynnistimistd osana syopihoitoja, ei vasta eli-
min viimeisini viikkoina (4,5). Kansainvilisen
konsensuksen mukaan palliatiiviseen hoitoon
tulisi ohjata erityisesti potilaat, joilla on aggres-
siivisesti etenevid syopd ja heidin hoidossaan
ollaan siirtymassa viimeiseen hoitolinjaan tai
heilld on toistuvia paivystyskiyntejd, vaikeasti
hallittavia oireita taikka merkittavaa psyykkistd
kuormitusta (15).

Suomessa julkaistu palliatiivisen hoidon ja
saattohoidon laatusuositus (THL, 2022) mii-
rittelee hoidon rakenteita ja laatukriteerejd seka
korostaa varhaista integrointia ja ennakoivaa
hoidon suunnittelua (16). Viime vuosina pal-
liatiivisen hoidon palvelurakenteet ovat kehit-
tyneet myoOnteisesti, ja Suomen asema pallia-
tiivisen hoidon saavutettavuudessa ja laadussa
on parantunut eurooppalaisessa vertailuissa
(17-19).

Tastd huolimatta monien potilaiden palliatii-
vinen hoito kdynnistyy edelleen liian my6hain,
ja alueelliset erot palveluiden saatavuudessa
ovat merkittavii (1,2,20). Timi on noussut
esiin viimeaikaisessa kansallisessa keskustelus-
sa, jossa on korostettu, ettei suosituksiin pe-
rustava ohjaus yksin riitd turvaamaan hoidon
yhdenvertaista toteutumista. Valmisteilla oleva
palliatiivisen hoidon lakisditeinen velvoite hei-
jastaa laajaa yhteisti nikemysti siitd, ettd var-
hainen ja suunnitelmallinen palliatiivinen hoito
on edellytys hoidon yhdenvertaiselle ja laaduk-
kaalle toteutumiselle.

Palliatiivinen hoito auttaa seki potilasta ettd
hinen ldheisiddn. Elimédn loppuvaiheen en-
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nakoiva suunnittelu ja selkedt hoitolinjaukset
vihentdvit omaisten epidvarmuutta ja kuormi-
tusta sekd mahdollistavat heididn osallistumi-
sensa hoidon suunnitteluun potilaan toiveiden
mukaisesti. Liheisten tukeminen on keskeinen
osa laadukasta palliatiivista hoitoa (16).

Palliatiivinen hoitopiditds tarkoittaa syovin
jarruttamiseen tihtdavien hoitojen lopettamista
silloin, kun ne eivit endi palvele potilaan hoi-
don tavoitteita, ja siirtymisté palliatiiviseen hoi-
tolinjaan. Se ei ole luopumista vaan tietoinen ja
aktiivinen valinta, joka huomioi potilaan koko-
naisvaltaiset tarpeet. Pditos tulisi tehdi ajoissa
osana hoidon suunnittelua, ei vasta viimeisina
elinpdivina. Sy6papotilaan ei pitiisi viettdd ela-
mansi viimeisid pdivid kiireisessa paivystykses-
sd vaan ympdristossd, joka vastaa hinen tarpei-
taan, arvojaan ja toiveitaan. l
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