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Biofine® uudenajan pakkausmateriaali — luonnon ja potilaiden parhaaksi.

Freseniuksen peritoneaalidialyysituotteissa
kaytetaan Biofine® muovia, joka ei sisdlla PVC:ta
tai haitallisia muovinpehmentimia. Tuotteille
on_myonnetty Pohjoismainen ymparistomerk-
ki. ‘Biofine® muuttuu hajotessaan vedeksi ja
- hiilidioksidiksi. Voidaan havittaa polttamalla.
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Vuoden viimeisessi numerossa pohditaan sosiaaliturvaa. Am-
matillinen kuntoutus voi olla tie tydelimiin. kun ansioluettelossa
on aukkoja. Munuais- ja maksaliiton jirjestimistd seminaarista
Elinsiirron avulla tydelimiin voi lukea sivulla 10.

Monella pitkiaikaissairaalla on ongelmia sosiaaliturvan kanssa.
Etuuksia on hankala hakea ja niiden myéntiminen tuntuu joskus
mielivaltaiselta. Sairauden myéti voi yhi joutua taloudellisiin vai-
keuksiin. Molemmat haastatteluun suostuneet dialyysipariskunnat
ovat tdrminneet sosiaaliturvan kiemuroihin. Ja tosiaankin siis dia-
lyysipariskunta, silld kun yksi perheesti kiy dialyysissd, koettelee
se koko perhetti.

Missd kunnossa on Suomen sosiaaliturvajirjestelma? Voiko julkis-

joutuu jonottamaan puolitoista tuntia?

Erikoishammasliikiri Jaana Helenius-Hietala kivi maksakerhossa kertomassa maksapotilai-
den hammashoidosta ennen siirtoa ja sen jilkeen. Asiastaan innostuneen hammasliikiririn
vinkkeji kannattaa kaikkien noudattaa.

Lehdessi on myds painavaa talousasiaa ja taloudenhoitaja Petri Monto valottaa Uumun
taloustilannetta. Siistdd vai toimia - kas siind pulma.

Petri.inomaa@uumu.fi
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MITA MATAA
ON YHTEIS-
KUNNASSAMME?

Suomi on monilla mittareilla mitattuna yksi maailman parhaista valtioista. Taloudellisessa te-
hokkuudessa olemme aivan maailman huippua, elintasomme on korkea, korruptio on vihiisti,
tydteomyysluvut ovat alle EU:n keskitason, koulutustasomme on erinomainen, ihmisten eliniki
nousee ja monessa muussakin asiassa olemme eturivin maiden joukossa. Olemme edelleenkin
vauras maa talouden taantumasta huolimatta. Ulospiin kaikki niyttdd hyviltd. Viimeaikainen
mediakohu on herittinyt toisenlaisiakin ajatuksia. Voi epiilld, onko kaikki tosiaan niin hyvin
kuin miltd ndyttdd ja mitd me luulemme.

Korruptiovertailussa olemme jo pitkiin olleet kansainvilisessi vertailussa kolmen vihiten
korruptoituneen valtion joukossa. Se johtuu siitd, ettd viranomaiset eivit ole lahjottavissa. Tétd
on vakuutettu joka paikassa ja pidsaintoisesti niin onkin. Sithen me kansalaiset luotamme.
Voimme saada asiamme eteenpiin virkakoneistossa maksamatta lahjuksia virkamiehille. On
kylld joitakin poikkeuksia, kuten erdit menossa olevat oikeusjutut osoittavat. Onneksi niiti
on suhteellisen vihin. Mutta nekin tapaukset ovat tietysti liikaa.

Vaalirahoitussotku on tuonut esille monta ongelmaa. Voikin kysyi, ovatko kansanedustajat
ja jopa koko eduskunta ostettavissa! Kuuluisuutta hankkinut Nova Group rahoitti oikeisto-
puolueita ja yksittiisid edustajachdokkaita ja varmasti sen rahalahjat eivit olleet pyyteettomid.
Kun ay-liike rahoitti ja rahoittaa edelleenkin eniten suurinta vasemmistopuoluetta, ei senkiin
rahoitus ole pyyteetonti. On helppo sanoa, etti tuki annetaan ideologisin perustein. Kiytintd
ja elidvi elimi ovat osoittaneet, etti ei ole olemassa vastikkeetonta rahaa. Raha pakottaa siirti-

sijoitukselle.

Kiinnostavimmalta ja toisaalta karmeimmalta tuntuu se, etti ilmeisesti Raha-automaatti-
yhdistyksen rahaa on kiytetty yhden puolueen vaalikampanjoihin. Miten se ylipaitiin on
mahdollista? Onko tistd puolueesta tullut kansanterveysjirjesté? RAY:n rahahan on tarkoitettu
nimenomaan sellaisten jirjestdjen toimintaan, jotka tekevit sosiaalista ja kansanterveystyoti.
Lahjan saaja on myés ollut pidttimissi RAY:n tuesta sille sddtislle, joka on antanut rahaa
timin henkilon ja hinen puolueensa vaalityshon. Jokohan tissi olisi ylitetty korruption raja
vai olisiko kyseessi vain jonkinlainen luottamusaseman viirinkdytto tai vain erehdys? Tosin
erchdys ei tainnut jiidd yhteen kertaan.

Hiljattain paljastui my®s tapaus, jossa eduskunnan virkamies kavalsi rahaa eduskunnan ur-
heilukerholta. Eduskunnan mittakaavassa summa ei ollut suuri, mutta tavallisen kansalaisen
nikskulmasta 70 000 euroa on iso summa. Olikohan tissi tapauksessa kyse siiti, etti tilaisuus
teki varkaan. Kun valvonta ei ollut riittdvin huolellista, kavallus pddsi tapahtumaan. Kuinka
paljon mahtaakaan olla vastaavantyyppisid tapauksia hallinnossa, yrityksissi ja jirjestoissi?
Luultavasti kohta paljastuu lisid kavalluksia ja kihmintsji. Rehellisen kansan maineemme
on koetuksella.

On hyvi, ettd meilld on vapaa yhteiskunta. Meilld on kaikki mahdolliset vapaudet, mutta
meilld on my®&s velvollisuudet. Vapautta ei ole ilman vastuuta. Emme kuitenkaan halua lisiti
kontrollia ja yhteiskunnan holhousta. Té@min syksyn paljastukset osoittavat, ettd yhteiskun-
tamme ei voi eldd ilman kontrollia. Tarvitsemme kansalaisyhteiskunnan, jossa vapaudet ja
valppaat yhteiskunnan jisenet ovat paras tae sille, ettd yhteiskuntamme epikohdat korjataan
ja hyvd maineemme palautetaan.

Asko Risinen
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Meilld uumulaisilla on hallussamme
poikkeuksellisen varakas yhdistys;
omiin sisaryhdistyksiimme verrattuna
aivan ainutlaatuinen tissi suhteessa.
Yhdistyksemme varallisuuden taustal-
la on aikanaan testamentattuna saatu
omaisuus seki pitkdaikainen hyvi ta-
louskehitys Suomessa ja maailmalla
sekd yhdistyksessi menneind vuosina
toteutettu maltillinen ja omaisuus-
arvojen karttumisen mahdollistanut
sijoituspolitiikka. Téstd pesimunasta
on kertynyt huomattava rahoituslihde
koko toiminnallemme mahdollistaen
sellaisia rahallisia panostuksia toimin-
taamme, joista monet vastaavat yhdis-
tykset eivit pysty haaveilemaankaan.

Yhdistyksemme toiminnasta suurin
osa rahoitetaan sijoitusomaisuudesta
saatavilla tuotoilla, joiden osuus kai-
kesta varainhankin-
nasta on selvisti yli
puolet. Sen lisiksi yh-
distyksemme saa tuloja
avustuksina kunnilta ja
Raha-automaattiyh-
distykseltd sekd jisen-
maksuina. Poliittisten |
vaalien yhteydessi to-
teutettavat vaalikeri-
ykset tuottavat myos
UUMUIle tirkein ra-
hoituslisin. Koska kui-
tenkin nimenomaan
sijoituksista saatavien
tuottojen osuus on
ylivoimaisesti tirkein
rahoituslihteemme,
on siten ensiarvoisen |
tirkedid turvata sijoitus-
tuottojen sdilyminen
riiccdvilli tasolla ja sitd kautta varmistaa
hyvi rahoitustilanne myds tuleville
vuosille ja vuosikymmenille UUMUn
toiminnassa.

Yleinen taloustilanne

Kuten kaikki ovat jo kyllistymiseen
asti tiedotusvilineistd voineet kuulla ja

Taloudenhoitaja Petri Monto:

UUMUN TALOUS
TASAPAINOON

nihdi, viimeisen parin vuoden aikana
maailman talouskehityksessi on ta-
pahtunut d@rimmiisen jyrkkd kidinne,
emmeki mekiin omassa yhdistykses-
simme ole jdineet tuon muutoksen
vaikutuspiirin ulkopuolelle. Viliton
vaikutus on sijoitustoiminnan tuotto-
jen aleneminen.

Piddosan sijoitustoiminnan tuotoista
muodostavat sijoitusasuntojen vuokra-
tuotot, joihin taloudellinen taantuma ei
ole kiytinnossi vaikuttanut. Mydskiin
asuntojen hinnat eivit ole romahtaneet
vastaavasti kuin on kidynyt monien
muiden omaisuuslajien kohdalla.
Voimme olla siis tyytyviisid sithen, ettd
sijoituspolitiikkamme on perustunut
turvallisen tuoton tavoitteluun rajoi-
tetusti riskid ottamalla.

Yhdistyksellimme on kuitenkin

merkittdvisti sijoituksia myds porssi-
osakkeisiin, pddosin suoraan suoma-
laisten yhtididen osakkeisiin tehtyini.
Taloudellisesta taantumasta johtuen
niiden yhtididen mahdollisuudet jakaa
osinkoa omistajilleen on alentunut
huomattavasti, javuonna 2009 saamme
vain hieman yli puolet siitd osinkomai-
risti, jonka yhdistyksemme sai vuotta

aiemmin. Ensi vuodelle odotukset eivit
osinkotuottojen suhteen ole yhtiin sen
paremmat.

Kun samaan aikaan my6s kunnat
ovat ahtaalla talouskurimuksessaan ja
Raha-automaattiyhdistyskin pohtii
avustusperiaatteitaan, on selvii, ettd
yhdistyksemme kiytettivissi oleva
vuotuinen rahoitus tulee lihivuosina
pysymidin muutamia menneitd vuosia
alhaisemmalla tasolla.

Kuluja enemmdén kuin tuloja

Menneini vuosina olemme kasvat-
taneet myds kulujamme kasvaneiden
tuottojen tahdissa ja jopa nopeammin-
kin, ja viime vuosina toiminta on ollut
alijaamiistd. Tami vuosi ei valitettavasti
tee tissid suhteessa poikkeusta, vaan
alijidma tulee ole-
maan merkittivi
johtuen tulojen
pienenemisesti.

Pitkddn jatku-
essaan selvisti
alijagamaiiset toi-
mintavuodet joh-
tavat omaisuuden
myyntipakkoon,
mikid puolestaan
alentaa yhdistyk-
sen tulevia tuotto-
ja ja tekee toimin-
nan rahoittamisen
entisti vaikeam-
maksi. Siitihin
emme voi lihted
etti realisoimme
omaisuutemme
meidin nykyisten
jisenten toiminnan rahoittamiseksi ja
jitimme tulevaisuuden jisenille pe-
rinnéksi kdyhtyneet yhdistyksen, jolla
ei ole kiytettdvissiin kuin murto-osa
siitd rahoituksesta, joka meilld on nyt
kiytettdvissi.

Jjatkuu seuraavalla sivulla
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Jatkuu ed. sivulta

Hallintokulut tarkasteluun

Nyt syksyn aikana yhdistyksen halli-
tus tulee laatimaan talousarvioesityksen
syyskokoukselle, ja siind yhteydessi vel-
vollisuutemme on pohtia toimintamme
kulurakennetta kriittisesti kaikilta
osin. Meilld on edelleen kiytettivissi
huomattava rahasumma vuotuiseen toi-
mintaamme, mutta sen kiyttokohteet
on mietittidvi aiempaa huolellisemmin.
Yhdistyksen hallintokulut muodostavat
suurimman menoerin toiminnas-
samme, ja erityisesti niitd kuluja on
tarkasteltava perusteellisesti.

Hallitus on toki jo tini vuonna
tehnyt joitain paitoksid, joilla hallin-
tokuluja on leikattu, mutta talousar-
vioehdotusta laadittaessa sidstokohteita
joudutaan etsimiin lisdi, jotta rahaa
riittdd vilittomiin jisenistéd hyodyn-
tdviin asioihin.

Virkistystoimintaa ja liikkuntaa
Virkistystoiminta on yksi keskeisistd

jaseniston palvelumuodoista, ja rahal-
linen panostus sithen onkin muutaman

viime vuoden aikana moninkertaistet-
tu. On selvii, ettd virkistystoiminta
tulee my®s jatkossa sdilymiin tirkedni
toimintamuotonamme, mutta sithen
kidytetyn rahamiirin lisidminen on
jouduttu katkaisemaan ja tukiperiaat-
teita on tarkistettu.

Virkistystapahtumien laatu ja mah-
dollisimman monen jisenen osallistu-
mismahdollisuus kohtuullisin kustan-
nuksin ovat ensiarvoisen tirkeitd kri-
teereitd, ja silloin joudutaan vastaavasti
arvioimaan kuinka monia tapahtumia
voimme vuosittain jirjestdd.

Timin vuoden osalta hallitus on
pikkujoulujuhla Eteld-Suomen yhdis-
tysten yhteiselld risteilylld; molempiin
tapahtumiin meilld ei kerta kaikkiaan
olisi ollut tini vuonna varaa. Tdmi
on tietysti valitettavaa siini mielessi,
ettd pikkujoulut ovat olleet vuosit-
tain yhdistyksen suosituin yhteinen
tapahtuma. Ensi vuoden talousarviota
laadittaessa timikin asia on mietittivi
jo etukiteen.

Jaseniston litkuntatoimen tukeminen
on asetettu myos tirkeiksi yhdistyksen
toiminta-alueeksi. Sithen on jatkossakin
kidytettdvd yhdistyksen varoja, mutta
tukimuodot on mietittivi huolellisesti

vuoden 2010 talousarvion laatimisen
yhteydessi. Tinid vuonna hallitus on
pohtinut asiaa useaan otteeseen, eivitki
padtokset aina ole jilkikiteen tarkastel-
tuina osoittautuneet ongelmattomiksi.
Tirkeintid on kuitenkin ilman muuta
jasenten kuntoliikunnan tukeminen.

Kaikki palaute jisenistoltd koskien
tulevaa toimintaamme ja jisenistolle
tarjottavia tukimuotoja on tervetul-
lutta hallituksen laatiessa ensi vuoden
talousarviota.

Lopuksi kehottaisin meitd kaikkia
miettimiin, voisimmeko ottaa mallia
niistd lukuisista potilasyhdistyksisti,
joissa harjoitetaan aktiivista toimintaa
ilman niiti taloudellisia resursseja, jotka
UUMUIla on kiytossdd. Onko niin ettd
hyvi taloustilanteemme on saanut mei-
dit ajattelemaan, ettd kaikki toiminta
on kiinni rahasta?

Vaikuttaminen piitoksentekoon
yhteiskunnassa, sosiaalinen toiminta
jasenten kesken ja ihmisten aktivointi
liikkkumaan ja virkistdytymiin eivit
kuitenkaan ole pelkistiin rahasta riip-
puvia asioita. Toki hyvi rahoitustilanne
antaa meille paljon lisimahdollisuuksia,
mistd voimme Uumun jisenini olla
iloisia.

VAALIKERAYKSET TARKEITA MYOS UUMULLE

Eduskuntavaalit, presidentin-
vaalit, kunnallisvaalit, eurovaa-
lit... Ne ovat tirkeitid tapahtu-
mia kansanvallalle mutta myos
vapaacehtoistyélle. Vaalien aikana
jirjestettivien keriysten tuotot
antavat merkittivii liikkumava-
raa monille jirjestéille ja yhdis-
tyksille, myos Uumulle.

Tim3i vuosi on ollut vaalivuosi; euro-
parlamenttivaalit pidettiin kesikuussa
2009. Titd ennen oli kuntavaalit 2008,
eduskuntavaalit 2007 ja presidentin vaa-
lit kaksine kierroksineen 2006. Niissd
kaikissa Uumu oli mukana kerdimissi
varoja itselle ja muille jirjestdille. Seu-
raavat eduskuntavaalit ovat runsaan
puolentoista vuoden paistd vuonna 2011,
ja my®és silloin tarvitaan vapaachtoisia
kerdystyohon lipasvahdeiksi.

Vaalikeridysten tuotto on tirked Uumun
toiminnalle. Vaikka kesin europarlament-
tivaalit olivatkin hiljaiset ja tuotto muita
vaaleja huomattavasti alhaisempi, kaikki
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vaalit tuovat oman lisinsd Uumun kas-
saan ja antavat mahdollisuuksia tyshon.

Puolet varoista paikallistasolle

Nykyiin vaalikerdyksen valtakunnal-
lisesta koordinoinnista vastaa jirjestdjen
muodostama yhteistydelin vaalikeriys-
toimikunta, johon kuuluu 17 tunnettua
vammais- ja kansanterveysjirjestod. Aloit-
taessaan laajapohjaisen yhteistyon vuonna
1991 jirjestot sopivat, ettd kerdystuotto
jaetaan tasan paikallisyhdistysten ja kes-
kusliittojen kesken, liittojen vastatessa
kerdyskuluista kokonaisuudessaan.

Kiytinnossd timi tarkoittaa sitd,
ettd kussakin vaalipiirissi kerityt varat
lasketaan yhteen ja jactaan sitten osallis-
tumispanoksen suhteessa mukana olleille
jarjestdille. Munuais- ja maksaliiton osuu-
desta omalla alueellaan Uumu saa puolet.
Vapaachtoistyolld on merkitysti, silld
osuudet lasketaan vaalikerdyspaikkojen
midrin mukaan.

Keriykset perustuvat vapaachtoistys-
hén, ja innostus keritd varoja omien
yhdistysten puolesta on ollut perinteisesti
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vahva. Eurovaalien aikaan oli kuitenkin
vaikea saada kokoon riittivii miidrdi
lipasvahteja. Osittain timi johtui siitd,
ettd loma-aika oli alkanut ja muita akti-
viteettejikin oli paljon.
Europarlamenttivaalien 2009 yhte-
ydessi jirjestetty vaalikerdys “Tuetaan
toisiamme” tuotti valtakunnan tasolla
yhteensi 732 088,98 euroa. Kerdyskulut
ovat 12 prosenttia. Uumulle tistd keri-
yksestd saatiin pari tuhatta euroa.

Uumun huolena Uusimaa
ja yli 20 kerdyspistettc

Uumun puolesta suurimman vastuun
kantoi vuoden 2009 keriyksessikin yh-
distyksen sihteeri Sirpa Martinviita. Hin
virvisi lipasvahdit, organisoi keriyslip-
paat ja muun rekvisiitan vaalipaikoille,
jarjesti kerittyjen varojen palautuksen
kerdyskeskukseen; kaikki timi yhdek-
silld paikkakunnalla ja yli kahdessakym-
menessd kerdyspisteessi. Apuna olivat
Uudenmaan kuntien vapaachtoiset ke-
rdysvastaavat.

”Uumulla oli eurovaaleissa kerdyspaik-



koja Hangosta Helsinkiin ja Hyvinkalle.
Kolmelle Uudenmaan paikkakunnalle ei
saatu lipasvahteja. Pelkistian Helsingissd
huolehdittiin kahdeksasta kerdyspisteestd
”, Sirpa Martinviita kertoo.

"Vaalipiivi on pitkd, aamuyhdeksisti
iltakahdeksaan, 11 tuntia, joten yhtd
vaalipaikkaa kohden pitii olla vihintdin
kaksi lipasvahtia, mielelldin enemmin-
kin. Ei kukaan jaksa istua lippaan diressd
koko piivdd. Olisi ihanteellista, jos pii-
vin voisi jakaa 3—4 tunnin jaksoihin tai
pienempiinkin. Jo muutaman tunnin tyd
auttaa, kun vapaachtoisia on tarpeeksi.”

Lipasvahteja tarvitaan

Vaalikerdys on hyvin erilaista kuin se
varojen keridys, jota eri jirjestot tekevit
nykydin kaduilla. Lipasvahdin ei tar-
vitse eikd hin edes saa pyydelli rahaa
tai pysiytelld ihmisii. Vaalirauhaa ei saa
hiiritd vaalipaikan eteisessikddn, missd
keriyslippaat nyt pidetdin. 1900-luvun
alussa keridykset jirjestettiin vaalipaikan
ovien ulkopuolella.

Lipasvahdin ty$ ei ole hohdokkaan
vaithtelevaa, mutta se on mielenkiintoi-
nen suvanto arjen keskelli. Muuta ei
tarvitse tehdi kuin olla lisng, pitdd huoli

keriyspisteen yleisilmeestd, hymyilld ys-
tdvillisesti ja kiittdd lahjoituksista. Vaali-
kerdyksen valtteina lahjoittajien suuntaan
ovat mm. keriyksen kotimaisuus, tuoton
jakaantuminen ruohonjuuritasolle, lihel-
le lahjoittajaa, pienet kerdyskulut, sekd
kerdyksen ehdoton luotettavuus. Niistd
seikoista lipasvahdit voivat kertoa dines-
tdjille ainakin kysyttiessd.

"Keriystyo on tirkedd ja hyodyllisti.
Toivottavasti seuraavana vaalivuonna
mahdollisimman moni vapaachtoinen
ilmoittautuu jo etukiteen mukaan. Pie-
nelld vaivalla saamme yhdessi tyshomme
varoja, joilla voimme saada paljon ai-
kaan”, Sirpa Martinviita kehottaa.

”Uusia lipasvahteja tarvitaan: innostu-
neet lipasvahdit vanhenevat, ja nuoriakin
tarvitaan mukaan. Tervetuloa kaikki osal-
listumaan seuraavana vaalivuonna!”

Teksti: Liisa Poikolainen
Kuva: Petri Inomaa

Kuvassa ylhédilli:
Uumun ahkeria vaalikerdijii
toimistolla syyskuussa jirjestetyis-
sd kiitoskahveilla.

AANIOIKEUS JA VAALIKE-
RAYS YHDESSA JO
VUODESTA 1907

Vuonna 1907 Suomessa valittiin ensi
kerran edustajia uuteen yksikamari-
seen eduskuntaan. Samalla otettiin
kiyttoon yleinen ja yhtildinen dini-
oikeus seki jirjestettiin ensimmiinen
vaalikeriys.

Tuberkuloosi oli vuosisadan vaih-
teessa vakava kansantauti ja yleinen
kuolinsyy. Ennen maaliskuun 1907
eduskuntavaaleja kirjankustantaja
Werner Séderstrom vetosi piivileh-
dissd lukijoihin. Hin ehdotti, ettd
vaalien yhteydessi jirjestettavilld ke-
riykselld autettaisiin aikaansaamaan
kansanparantola keuhkotautia sai-
rastaville. 15.—16. maaliskuuta 1907
toimeenpantiinkin vaalihuoneistojen
ulkopuolella kerdys. Sen tuotto oli 30
016,87 mk.

Toisen maailmansodan jilkeen
tuberkuloosityd tuli lakisditeiseksi,
ja maahan oli perustettu lukuisia
muita vammais- ja kansanterveys-
yhdistyksii, joilla my&s oli tarvetta
varainkeruuseen. Keuhkovammaliitto,
Kehitysvammaliitto ja Invalidiliitto
saivat my®s lupia keriyksiin vaalien
yhteydessi.

Nykyinen usean jirjeston vilinen yh-
teisty® juontaa vuoteen 1972, jolloin
Tuberkuloosi- ja Keuhkovammaisten
Liitto, Invalidiliitto, Kehitysvammaliit-
to ja Sotainvalidien Veljesliitto yhteis-
tydssd jatkoivat vaalikerdysperinnetti.
Muita liittoja ja jirjestojd tuli mukaan
vuosien kuluessa; Munuais- ja Siirto-
potilaiden Liitto liittyi mukaan vuoden
1988 kunnallisvaaleissa yhdessi usean
kansanterveysjirjeston kanssa. Vuoden
1991 eduskuntavaaleissa jirjestot yh-
distivit voimansa ja ovat sen jilkeen
kerinneet yhdessi seitsemintoista
jirjestdn voimin varoja kotimaiselle
vammais- ja kansanterveystyélle.

VUODEN
2009 SAIRAUS-
KULUAVUSTUK-

SEN HAKEMINEN
SIIRTYY

Uudenmaan munuais- ja maksayh-
distys UUMU ry jakaa vuosittain
Raimo Ellilin testamenttilahjoituk-
sen rahaston tuotosta potilasjisenil-
leen sairauskuluavustusta.

Vuoden 2009 aikana sairaudenhoi-
dosta aiheutuneiden korkeiden kus-
tannusten takia anottavaa avustusta
voi poikkeuksellisesti hakea vasta
seuraavassa Uumu-lehden numerossa

1/2010 olevalla lomakkeella.

Hallitus vahvistaa myshemmin
tind vuonna avustuksen mydntimi-
sen perusteena olevat kriteerit seki
haettavan avustussumman suuruu-
den.

Vuoden 2008 korkeista sairas-
kuluista maksettiin potilasjisenille
avustusta yhteensi 10 000 euroa.

Uumu 4/2009



Erikois
hammasladakari
Jaana
Helenius-Hietala:

HAMPAIDEN
HOITO
TARKEAA
MAKSA.-
POTILAILLE

Maksataudit voivat
aiheuttaa muutok-
sia suun limakalvoilla
ja hampaistossa. On
tarkedd, ettd kroonises-
ta maksasairaudesta
karsivat varautuisivat
mahdolliseen siirfoon
hyviss& gjoin ja k&visivat
saanndllisesti hammas-
IGakarillé, Infektioris-
kin fakia myos siirron
jalkeen hampaista on
huolehdittava hyvin.

Erikoishammasliikiri Jaana Helenius-
Hietala vieraili lokakuussa maksakerhossa
kertomassa maksapotilaiden hampaiden
hoidosta. Kerholaisilla oli myés paljon

rille. Ilta olikin varmaan molemmin puolin
tyydyttivi.

Helenius-Hietala innostui maksapotilai-
den hammashoidosta kolme vuotta sitten
ollessaan erikoistumassa kliiniseen ham-
mashoitoon Kirurgisessa sairaalassa. Sielld
hinelle ehdotettiin tutkimuksen aiheeksi
maksapotilaiden ja maksansiirron saaneiden
suun- ja hampaiston hoitoa. Maksakerhossa
hammaslaikiri puhkuikin intoa ja esitteli
tyotddn ja maksapotilaiden hampaiden
ja suun hoitoa laajasti sekd halusi kuulla
kaikkien tarinan maksansiirtoon liittyvistd
hammasongelmista. Ei siis ihme, ettd aidosti
asiastaan innostuneen ldikirin vastaanotto-
kin oli limmin.

Ensin Helenius-Hietalan aikomuksena
oli tydstdd aiheesta vain gradu, mutta ty6
vei mennessdin ja nyt hin tekee aiheesta
viitostutkimusta otsikolla ”Maksansiirto-
potilas suun terveydenhuollon kannalta”.
Tavoitteena on luoda yhteniiset hoitosuo-
situkset, jotta maksapotilaiden hampaisto
olisi hoidettuna ennen siirtoa ja infektioriski
siten pienempi. Hampaiden hoitamattomuus
estid siirtolistalle padsyn. Sama sidnt6 koskee
myos munuaissiirtolistalle padsyi.

Tutkimusaineiston muodostavat ne poti-
laat, joille on tehty maksansiirto Kirurgisessa
sairaalassa v. 2000-2006. Jotkut akuutit
potilaat jadvit tutkimuksesta pois, jos heille
ei ehditty tehdid hammaslazkirin cutkimusta.
Aineiston koko on 235 potilasta. Potilaspape-
reista ja optg-kuvista on keritty tietoja mm.
hampaistosaneeraukseen liittyen. Tutkimuk-
sessa vertaillaan hampaiston kuntoa eri mak-
sasairausryhmien vililld ja tarkoituksena on
tutkia miten esim. krooninen maksasairaus
vaikuttaa hampaistoon.

Jatkotutkimuksessa alkuperiisestid aineis-
tosta tutkitaan uudelleen 80-100 potilasta.
Heille tehddin uusi tarkastus rontgenkuvi-
neen. Lisiksi ohjelmaan kuuluu haastatte-
lututkimus ja sylkiniytteiden otto. Téssi seu-

rantatutkimuksessa on tarkoituksena selvittdd
immunosupression (hyljinninesto) vaikutusta
suun ja hampaiden kuntoon seki potilaiden
hammashoitotottumuksia.

Maksasairaus néikyy myds suussa

Maksataudit voivat aiheuttaa muutoksia
my6s suun limakalvoilla ja hampaistossa, ker-
toi Jaana Helenius-Hietala maksakerholaisille.
Huono vastustuskyky, infektioherkkyys ja alira-
vitsemus eli tiettyjen hivenaineiden ja vitamii-
nien puute lisd4vit suun sieni-infektioiden ja
limakalvosairauksien esiintyvyyttd. Maksapoti-
lailla on yleisesti ongelmia veren hyytymisessi
ja heidin ikenensi voivat olla herkisti verta
vuotavia. Maksan vajaatoimintaa sairastavilla
lapsilla hampaat voivat olla vihertivii.

Refluksitauti, jossa mahan sisilt6d virtaa
toistuvasti takaisin ruokatorveen, nikyy
eroosiona varsinkin hampaiden sisipinnoilla.
Kyseessi on kemiallinen kiilteen sydpyminen,
joka ei johdu bakteerialtistuksesta. Eroosiota
aiheuttavat myds happamat ruoat ja juomat,
kuten virvoitusjuomat ja kahvi. Oireita ovat
vihlovat hampaat, madaltunut purenta ja loh-
keilevat hampaat. Eroosion ehkiisyssi tirkeintd
on vilttdd jatkuvaa napostelua ja happamien
ravintoaineiden nauttimista. Juusto on hyvi
tapa paittdd ateria, silli se neutralisoi suun
happamuuden. Mikili happamia juomia joskus
nautitaan, niiden juomiseen voisi kiyttia pillii,
jolloin hampaiden altistus jid vihemmiille.

PSC:n liittyy usein ulseratiivinen koliitti
ja potilailla on usein muutoksia myds suun
limakalvoilla, jotka voivat olla erittiin kipeiti.
Crohnin tautia sairastavilla esiintyy muita
enemmin suussa aftoja, joita tosin ilmenee
myds tdysin terveilld ihmisilld. Afta on suussa
oleva kiped, pyored haavauma, joka uusiutuu
vaihtelevin viliajoin. Afta parantuu yleensi
muutamassa viikossa itsestdin. Apteekissa
on saatavilla aftan hoitoon tarkoitettuja
itsehoitoliikkeita, mutta hammasliikirin
madriamit reseptildikkeet helpottavat oloa
tehokkaammin. Varsinaista parannuskeinoa
aftaan ei kuitenkaan ole. Syyti aftan syntyyn
ei tarkkaan tiedetd, mutta se liittyy elimistén
puolustuskyvyn heikkenemiseen.

Syljen erityksen vihenemistd aiheuttavat
mm. krooninen munuaisten vajaatoiminta
tai krooninen maksasairaus, varsinkin PBC ja
autoimmuunihepatiitti, sekid useat liikkeet.
Kuiva suu altistaa karieksen muodostumiselle,
ientulehduksille, suun sieni-infektioille ja lima-
kalvovaurioille. Matala syljeneritys laskee suun
PH-arvoa, joka altistaa hampaat eroosiolle. Sen
oireita voivat olla mm. paha maku suussa ja
kielikipu. Suun kuivuutta vastaan voi taistella
esimerkiksi kdyttimailld apteekista saatavaa kei-
nosylkei tai pureskelemalla xylitol-purukumia.
Suun voi my®s voidella ruokaéljylli. Kuivasta
suusta kirsivien tulisi vilttdd voimakkaasti
maustettuja ruokia. Sen sijaan esimerkiksi ka-
momillatee voi rauhoittaa suun limakalvoja.



Hammashoitoon ajoissa

Monelle maksapotilaalle tulee ylli-
tykseni, etti ennen siirtoa tehtivissi
hammassaneerauksessa voidaan joutua
poistamaan jopa useita hampaita piilevi-
en tulehduspesikkeiden vuoksi. Aiheita
poistoon voivat olla mm. jiinnésjuuret,
vajaat tai hatarat juurentiytteet, yli kuu-
den millimetrin ientaskut tai puhkeamat-
tomat viisaudenhampaat.

Pahimmassa tapauksessa joudutaan
poistamaan kaikki hampaat, mikili ham-
paiden on todettu olevan konservatiisen
hoidon ulottumattomissa. Tietenkiin
maksansiirtoon paityminen ei automaat-
tisesti tarkoita hampaiden poistamista. Jos
hampaisto on hyvin hoidettu eiki piilevid
infektioita 16ydy, voidaan hampaat luon-
nollisesti sdstii.

Maksapotilaiden verenvuotoalttiu-
den takia hampaiden poistot tehdiin
Kirurgisessa sairaalassa leikkaussalissa
joko nukutuksessa tai rauhoittavan ldi-
kityksen tuella paikallispuudutuksessa.
Tilloin mahdollinen vuoto on paremmin
hallittavissa ja potilaalle voidaan antaa
tarvittaessa jddplasmaa tai lisidverta.

- Maksansiirtoon mentiessi ei yksin-
kertaisesti voida ottaa infektioriskii vaan
epivarmat hampaat on poistettava, jos
aikaa hampaiden hoitoon ei ole tarpeeksi,
sanoo erikoishammasliikiri Helenius-
Hietala.

Esimerkiksi juurihoito vaatii hoidon
padtyttyikin vield seurantaa jopa vuoden
ajan. Hampaiden paikkaus ja plakin seki
hammaskiven poisto ehditiin kuitenkin
paisddntoisesti tehdi. Hammassaneera-
uksen tulisi kuitenkin olla valmis jo kaksi
viikkoa ennen siirtoa, jotta limakalvohaa-
vat ehtivit parantua.

On tirkedd, ettd kroonisesta maksa-
sairaudesta kirsivit varautuisivat mah-
dolliseen siirtoon jo hyvissi ajoin ja
kivisivit saannollisesti hammasliikirilld.
Maksapotilaille olisikin saatava yhteiset
hoitosuositukset, jotta hampaiden hoito
vastaisi elinsiirron asettamia vaatimuksia.
Tihin Helenius-Hietalan tutkimus juuri
osaltaan tihtiikin.

Infektioriski my®s siirron jélkeen

Maksansiirron jilkeen painopiste on
ennaltachkiisevissi hoidossa. Hammas-
hoitoa tulisi jatkaa sidnnollisesti, silld
hyljinninestoldikityksen vuoksi infek-
tioriski on edelleen olemassa. Siirrettd
halutaan tietysti suojella kaikin tavoin.
Hyljinninestoliikitys voi aiheuttaa myds
osteoporoosia tai osteopeniaa, joka vai-
kuttaa leuan luustoon ja hampaisiin niitd
heikentivisti.

Siklosporiini (Sandimmun) voi aiheut-

taa joidenkin tutkimusten mukaan jopa
35 %:lle sitd syovistd ikenien liikakasvua
eli ienhyperplasiaa. My®s verenpaineliik-
keeni kiytetty kalsiumkanavan-salpaaja
(esim. Plendil) voi aiheuttaa ienhy-
perplasiaa. Takrolimuusilla (Prograf) ei
toisaalta ole todettu tillaista vaikutusta.
Ikenien liikakasvu haittaa hampaiden
puhdistamista ja ylldpitdd ientulehdusta.
Seuraksena on plakin kertymisti ja ham-
paiden reikiintymisti. Ikenien liikakasvua
voidaan tarvittaessa hoitaa kirurgisesti.

Mikili maksansiirron yhteydessid on
jouduttu poistamaan hampaita, olisi
tirkedd hoitaa myshemmin purenta uu-
delleen kuntoon. Noin vuoden kuluttua
siirrosta, kun immunosuppressio on va-
kiintunut, voidaan hammashoito aloittaa
myds protetiikan osalta. Implanttien
suhteen leukaluun riittdvi madri ja kunto
on varmistettava. Ennen kaikkea Hele-
nius-Hietala kuitenkin kehottaa hakeutu-
maan hammasliikirille, jolla on riittdavi
kokemus implanttien istutuksesta.

Tidrkedd hammashoidossa on muistaa
antibioottisuojaus (=antibioottiprofy-
laksia) joka kerta, kun tehdiin verestivid
toimenpiteiti. Nykysuosituksen mukaan
kiytetiin 2 g amoksisilliinia tuntia en-
nen hammashoitoa. Pensilliiniallergisille
suositaan klindamysiinia 600 mg. Mikili
potilaalla on menossa jokin muu antibi-
oottikuuri, niin se tulee ilmoittaa myos
hammasliikirille.

Hammaslddkirissd tulisi kdyda tar-
kastuksessa kerran vuodessa. Kaikilta
potilailta olisi syytd ottaa joka kerta
rontgenkuva hammasvileistd (ns. bw-
kuvat), koska kuvat tiydentivit karieksen
diagnosointia. Siirtopotilailla tarkastuk-
sen yhteydessd olisi syytd suorittaa myds
ientaskujen mittaus.

-Hammasldikiri on my6s suun lima-
kalvojen asiantuntija. Tarkastuksessa olisi
kdytivd sidnnollisesti, vaikka potilaalla
olisi kokoproteesikin, muistuttaa Jaana
Helenius-Hietala.

Uusi Kiypi hoito —suositus korostaa
karieksen ennaltachkiisyd ja niin hyvid
omahoitoa, ettei hampaisiin ehtisi syn-
tyd lainkaan korjaavaa hoitoa vaativia
kariesvaurioita eli reikii. Hammaslddkiri
voi tarvittaessa puuttua kiillevaurioihin
mm. fluorikisittelylld tai suosittelemalla
xylitol-tuotteita. Lisifluorin tarve miiri-
telldin yksil6llisesti kariesriskin mukaan.
Tarjolla on mm. geelejd, tabletteja, fluo-
riliuoksia.

Kotona hampaat tulisi puhdistaa
huolellisesti bakteeripeitteistd ja kiyttid
kaksi kertaa piivissi fluoripitoista ham-
mastahnaa. Puhdistamiseen voi kiyttid
perinteisti tai sihkodisti hammasharjaa.
Tirkeintd on, ettdi hampaat saa puhtaaksi
joka pinnalta. Hammasvilit puhdistetaan
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viliharjojen, tikkujen tai hammaslangan
avulla. Syémisen jilkeen on hyvi pures-
kella parin minuutin ajan xylitol-puruku-
mia tai imeskelld xylitolpastilleja.

- Hampaat eivit kestd jatkuvaa syomistd
jajuomista. Janojuomista paras on vesi tai
maito ja ravinto tulisi nauttia suunnitel-
tuina aterioina (5-6 pienti ateriaa piivis-
sd). Jatkuva napostelu altistaa eroosion
lisiksi myos reikiintymiselle.

Omakohtaisia kokemuksia

Monet maksakerholaiset ovat henkils-
kohtaisesti joutuneet tilanteeseen, jossa
hampaita on poistettu ja aihe heritti pal-
jon keskustelua. Maksansiirtoon joutu-
minen on raskas kokemus ja hampaiden
menetys lisdd jirkytysti ja ahdistusta. Sii-
ni tilantessa monen on vaikea ymmairtii
syytd hampaiden poistamiseen. Potilas on
voinut kidydi sidnnollisesti hammaslda-
kirissd eikd hin ole huomannut mitiin
oireita hampaissa.

- On parempi eldd ilman hampaita
kuin kuolla hampaiden kanssa, totesikin
kerhonvetiji Tarja Jaakonen osuvasti.

Kummastusta heritti myés, ettd hy-
vin harvan hammasliikiri oli ottanut
tarkastuksen yhteydessid rontgenkuvat
hammasvileisti. Ientaskujen mittauskin
oli suurimmalle osalle tuntematonta. Yh-
teisid suosituksia selvisti kaivataan.

Keskustelussa nousi, jilleen kerran,
esille my&s selvi puute sosiaaliturvassa ja
KELAn korvauksissa pitkiaikaissairaille.
Hammashoito on ensisijaisen tirkedd
niin maksa- kuin munuaispotilaillekin
seki kaikille siirtopotilaille. Hoidosta
syntyneitd kuluja ei kuitenkaan hyvik-
sytd sairaanhoidon maksukattoon vaan
ne ovat tidysimidiriisesti potilaan itsensi
kustannettavia. Julkiseen hammashoi-
toon saattaa olla ajoittain vaikea piisti ja
yksityisestd hoidosta maksettava KELA-

korvaus on harmittavan pieni.

Teksti ja kuvat: Petri Inomaa
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Elinsiirron
avulla
tydeldmadn

SIIRRON
SAANUT
ON VALMIS
TYOHON

Munuaisensiirto on
yhteiskunnalle kustan-
nustehokas hoitomuo-

to. Tydhon palaami-
nen ei aina ole help-
poa siirron jalkeen.
Tydburien jatkaminen
on kuitenkin yhteiskun
nan kannalta tarkeda.
Ammatillinen kuntou-
tus voi olla avain
uuteen tydllistymiseen.

Munuais- ja maksaliitto jirjesti syyskuussa
yhdessi eduskunnan tukiryhmin kanssa semi-
naarin "Elinsiirron avulla tydelimain”. Semi-
naari pidettiin eduskunnan auditoriossa ja se
oli suunnattu mm. kansanedustajille, sosiaali-
ja terveysalan vaikuttajille seki tyénantaja- ja
tekijdjirjestoille. Valitettavasti samaan aikaan
ollut eduskunnan budjettikeskustelu rajoitti
kansanedustajien osallistumista tapahtumaan.
Tiedotusvilineitikin budjetti taisi kiinnostaa
enemman.

Puhujiksi oli saatu liiketieteen huippuosaa-
jia. Suomen munuaistautirekisterin vastaava
lazkiri Patrik Finne (kuva alh. kesk.) esitteli
uuden tutkimuksen munuaissiirron saanei-
den tydssd kiynnistd. Seminaarissa kuultiin
myds viiden siirron saaneen omakohtaisia
kokemuksia.

Siirtopotilaiden tysllistymiselld ei ratkaista
Suomen tulevaa elikeongelma eiki se juuri-
kaan vaikuta tydurien pidentymiseen, mutta
yksilotasolla siirrolla on huomattava merkitys
omaan toimintakykyyn ja eliminlaatuun.
Hyvi elimi on fyysinen, psyykkinen ja sosi-
aalinen kokonaisuus, totesikin ylilaakiri Jorma
Sipponen seminaarissa.

Tyoelimain paluuseen vaikuttaa onnistu-
nut ja ajoissa saatu elinsiirto. Pitdd kuitenkin
erottaa toisistaan toimintakyky, tyokyky ja
tydssikidynti. Moni vapaachtoistoimijakin voi
olla poissa palkkatyosti eri syistd, mutta hin
voi kuitenkin olla tykykyinen. Vapaaehtois-
toimijoiden osuus ei kiy ilmi tilastoista.

On selvii, ettd 30-vuotias valkokaulusty6n-
tekiji palaa ty6hon todennikéisemmin kuin
50-vuotias fyysistd tyotd tekevd. Tyshonpa-
luuta helpottaa huomattavasti, mikaili siirto-
potilas voi jatkaa vanhassa tydpaikassaan ja jos
tyénantajalta [6ytyy ymmirrysti ja joustamista
sairastuneen erityistarpeille.

Munuaisensiirto on
kustannustehokas hoitomuoto

Osastonylildikiri Petri Koskinen Kirurgises-
ta sairaalasta kertoi munuaissiirron saaneiden

tyokyvysti. Loppuvaiheen munuaisten vajaa-
toimintaa hoidetaan dialyysilla. Hemodialyysi
tehddidn yleensi kolme kertaa viikossa noin
viisi tuntia kerrallaan.

Tavoitteena on riitiloidd potilaan elimiin
sopiva hoito, mutta kiytinndssi potilaan teh-
tdviksi jad kuitenkin sopeuttaa oma eliminsi
hoitoon. Kotona tehtivi dialyysihoito on
yleensi helpompi yhdistdd muuhun elimiin
ja vaikka tydssi kidymiseen.

Onnistunut munuaissiirto vapauttaa poti-
laan aikataulutetusta dialyysihoidosta. Hyl-
jinninestolaikitys on elinaikainen, mutta on
tietysti huomattavasti vihemmin rajoittavaa
muistaa ottaa lidkkeet kaksi kertaa piivissi
kuin kiyda dialyysissi kolme kertaa viikossa.
Potilaan eliminlaatu ja elimidnennuste para-
nee. Tyokyky palautuu usein nopeasti siirron
jilkeen. Siirtoleikkauksen jilkeen potilas
voi palata t6ihin jo muutaman kuukauden
kuluttua.

Munuaissiirron saamisen todennikéisyys
vihentyy, kun dialyysin aloittamisesta on
kulunut kaksi vuotta. Jos odotusaika pitkit-
potilaan vieraantuminen tydelimistid. Suo-
messa ensimmiisti siirtoa joutuu odottamaan
keskimairin vuoden verran. Siirtoelinten
vihentyneen miirin myotd odotusaika on
hieman pidentynyt, mutta tilanne on Suo-
messa kuitenkin kansainvilisesti katsoen
edelleen hyvi.

Munuaissiirto on yhteiskunnalle kustannus-
tehokas hoitomuoto. Laskennallisesti munu-
aissiirto maksaa 45 000 euroa ensimmaiisend
vuotena. Hemodialyysin vuosikustannukset
ovat noin 44 000 euroa vuodessa, joten siirto
maksaa itsensi takaisin jo ensimmiisen siirron
jilkeisen vuoden aikana.

Uutta tutkimustietoa

Munuaispotilaan alentuneeseen tydkykyyn
vaikuttavat vihiinen fyysinen aktiivisuus ja
lihasheikkous sekd hoidon kuormittavuus.
Yleiskuntoa ja tyokykyi laskee myos renaali-
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nen (munuaisperiinen) anemia.

Suomen munuaistautirekisterin vastaa-
va lddkiri Patrik Finne kertoi, ettd mu-
nuaissiirron saaneiden tydssikiynti on
nousussa. Vuonna 2007 oli tyossi 40 %
munuaissiirrokkaista. Tyottdmini heistd
oli 6 %. Tydelimin ulkopuolella oleva 54
% el tarkoita, ettd heisti kaikki olisivat
tyokyvyttomid. Moni vapaaehtoistoimija
voi olla poissa palkkatydstd, mutta voi
kuitenkin olla tyskykyinen.

Varsinkin hemodialyysissi olevat po-
tilaat ovat harvoin mukana tydelimassa.
Vatsakalvodialyysiin valikoituu parempi-
kuntoisia potilaita ja hoidon vapaamman
muodon ansiosta on heistd useampi tis-
si. Tyossikdynti jaid silti alhaisemmaksi
kuin siirron saaneilla.

Verrattuna munuaissiirron saaneisiin
koko vieston tyollisyys sdilyy pidempiin
korkeana eli nimi ovat tydssd vanhem-
pina. Positiivista on havaita, ettd siirron
saaneiden joukossa naisten ja miesten
tyollisyysaste on sama. Laman myo6tid
tosin koko vieston tilanne on tasoittunut
ja miesten ja naisten tyollisyys on suun-
nilleen yhti suuri. Huono taloudellinen
tilanne on syényt enemmin miesten kuin
naisten tydpaikkoja. Eteld-Suomessa
yleisen tyollisyystilanteen takia siirtopo-
tilaiden tydllisyysaste on korkeampi kuin
muualla Suomessa.

Tyéssikdyntiin siirron jilkeen vaikut-
taa se, misti munuaisten vajaatoiminta
on alunperin johtunut. Jos munuaissai-
raussiirto on johtunut diabeteksesti tai
muusta sekundaarisesta syysti, on tysl-
lisyysaste pienempi kuin jos syy on ollut
primaarinen (esim. monirakkulatauti,
glomerulonefriitti). My®s liitdnngistaudit
kuten sepelvaltimotauti tai sydininfarkti
alentavat tyokykyi.

Ylldteivd havainto tutkimuksessa on,
ettd siirtopotilaan tupakointi vaikuttaa

tyollisyysasteeseen alentavasti. Patrik Fin-
ne ei kuitenkaan usko, ettd tupakoinnin
vaikutus tyokykyyn olisi ndin dramaatti-
nen. On todennikdisempii, ettd tupa-
kointi on enemminkin merkki muusta
ja sithen vaikuttavat sosio-ekonomiset
tekijdt. Siirtopotilaista 23 % tupakoi,
vaikka sen vaarat ovatkin nykyiin hyvin
yleisessi tiedossa.

Siirtopotilas on motivoitunut
tyéntekijé

Seminaarissa oli puhumassa mydos
oivia kokemusasiantuntijoita. Vieraana
olivat Jaana Soppi (keuhkonsiirto), Jouko
Skinnari ja Maarit Anttila (maksansiir-
to), Antti Pollari (munuaisensiirto) seki
Markku Suominen (sydimensiirto).

Paidsddntoisesti siirron saaneiden ko-
kemukset tydelimisti olivat myonteisia.
Tilanne siirron jilkeen onkin hyvin
erilainen riippuen siitd, onko olemassa
vanha ty6paikka, johon palata vai pitid-
ko etsid uusi tyo tai jopa uusi ammatti.
Esille nousi myos tyontekijoiden kieltei-
nen asenne tyotd hakevia siirtopotilaita
kohtaan. Mielummin palkataan "terve”
tyontekiji, vaikka hinen motivaatiotaan
ja tyokykyiddn ei tunneta yhtdin parem-
min. Voisi jopa ajatella, ettd sairauden
lapikiynyt ja siitd selvinnyt siirtopotilas
olisi motivoituneempi ja innostuneempi
tyontekiji.

Laikirit toivat esille my6s nikokulman,
ettd siirtopotilaaksi valikoitunut on to-
dettu riittdvin hyvikuntoiseksi saamaan
siirto ja hinen terveydentilaansa tark-
kaillaan jatkuvasti, joten tydkyky myos
sdilyy hyvini. Harva muu tydntekijid
kdy sadnnollisissd ladkirintarkastuksissa.
Yliladkiri Jorma Sipponen totesikin, ettd
potilaan eliminhallinnan on oltava kun-
nossa, jotta elinsiirron saanutta voidaan
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edes hoitaa menestyksekkiisti. Tyshon
palaavat siirtopotilaat ovat motivoitu-
neita ja sitoutuneita pitimiin itsensd
terveeni ja hyvikuntoisena.

Siirron saanut pdrjaé tyéssadn

Hyvi esimerkki vaativissa tydtehtivissi
toimivasta siirron saaneesta on kansan-
edustaja Jouko Skinnari (kuva ylh. vas.),
joka on saanut maksansiirron. Hin ker-
too tyokykynsi olevan entisen kaltainen
jopa kansanedustajan vaativiin ja pitkiin
tyopdiviin. Liikunta on edelleen my®s
osa elimii ja Skinnari totesi, ettd kuntoa
tdytyykin pitdd ylld. Hin on itse osallistu-
nut mm. Bangkokissa pidettyihin siirron
saaneiden MM-kisoihin ja tuonut sieltd
mukanaan kultaa kuulantyénnésta.

Kansanedustaja Jouko Skinnarin pai-
notti, ettd tavoitteena on oltava siirtojen
leikkaa terveydenhuollonkin resursseja,
mutta olisi muistettava, etti tulevaisuu-
dessa tarvitaan osaavia ja suomenkielisid
ammattilaisia tydovoimapulan hillitse-
miseksi.

Skinnari sanoi, ettd pelkit puheet eivit
auta, vaan on mietittivi keinoja yleisen
ilmapiirin muuttamiseksi myétimie-
lisemmiksi. Tydmarkkinat on saatava
ymmirtimain siirron saaneiden kyky
ja mahdollisuudet toimia hyvini ty6n-
tekijoin.

Myos Maarit Anttila (kuva seur. sivu)on
saanut maksansiirron, mutta hinen
kokemuksensa tyshoénpaluusta eivit ole
yhti valoisia. Anttila on etsinyt tyoti jo
pitkiin, mutta tyonantajien suhtautumi-
nen siirron saaneeseen on ollut epdilevi.
Ty6nantajat nikevit siirtopotilaan riski-
ni, jolle voi kertyi paljon tyostd poissa-

Jjatkuu seuraavalla sivulla
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oloa. Tyénhakijalle tillainen asenne on
turhauttava. Anttilakin sanoo kokevansa
itsensd terveeksi ja tyokykyiseksi eikd
osaa mieltdi itseddn kehiraakiksi, joka ei
kelpaa enii tyshin.

My®os Maarit Anttila on saanut mak-
sansiirron, mutta hinen kokemuksensa
tyohonpaluusta eivit ole yhtd valoisia.
Anttila on etsinyt ty6ti jo pitkiddn, mutta
tyonantajien suhtautuminen siirron saa-
neeseen on ollut epiilevidd. Tyonantajat
nikevit siirtopotilaan riskini, jolle voi
kertyd paljon tyostd poissaoloa. Tyonha-
kijalle tillainen asenne on turhauttava.
Anttilakin sanoo kokevansa itsensi ter-
veeksi ja tydkykyiseksi eikid osaa mieltid
itsedin kehiraakiksi, joka ei kelpaa enidd
tyohin.

Antti Pollari (kuva ed. sivu oik.) sai
munuaissiirron 7-vuotiaana eli 21 vuotta
sitten. Kiitokset lihtivitkin salissa istuval-

le osastonylildikiri Kaija Salmelalle, joka
tuolloin teki siirron. Tyytyviiset asiakkaat
eivit Salmelalta lopu, silld hin tekee edel-
leen siirtoja Kirurgisessa sairaalassa.

Tilld hetkelld sosionomiksi opiskeleva
Pollari on siis ollut lapsesta asti sairas,
muttei tunnu ajattelevan asiaa niin.

- On outoa olla koko ikinsi sairas,
vaikka eldd tdyted elimii.

Pollari kertoi tyoskennelleensi seki
kunnalle ettd yksityisille tyonantajil-
le. Hin on aina kertonut avoimesti
saaneensa munuaissiirron eiki se ole
estinyt tydnsaantia tai tyoskentelyi. Pol-
lari korosti, ettd asiasta pitdisi uskaltaa
puhua avoimesti. Syyni tydnantajien
negatiiviseen asenteeseen voi olla tiedon-
puute tai vanhentuneet tiedot siirroista.
Epitietoisuus johtaa helposti kielteiseen
suhtautumiseen.

Ty6 tuo eldmd&dn mielekkyyttd

Sosiaali- ja terveyspoliittinen asian-
tuntija Riitta Tyéldjirvi STTK:sta
perddankuulutti seminaarissa inhimillistd
tehokkuutta kovienkin globaalisten olo-
suhteiden puristuksessa. Ainoastaan tiy-
dellinen tydkyky ei ole tirkedi vaan olisi
pystyttivi kiyttimain myos hyviksi 90
%:sta tai sitd alempaa tySkykyi. TySurien
jatkaminen on yhteiskunnan kannalta
tirkedd, mutta tyd tuo myds yksilon eld-
miin mielekkyytti ja elikettd korkeampi
palkkatulo on kuitenkin merkittivi osa
hyvinvointia.

Tyéldjirvi kertoi, ettd tydnantajalle ei
ole selvitettivi tyonhakijan yksityisasioi-
ta, jos ne eivit vaikuta tykykyyn. Lain
mukaan hoidetusta kroonisesta sairaudes-
ta ei ole kerrottava tydnantajalle, jos se ei
aiheuta tydssi mahdollista riskid. Tyola-
jarvi sanoikin suoraan, ettd hin ei suosit-
telisi kertomaan tehdysti siirrosta, mutta
pditos on kuitenkin jokaisen oma.

Tyéterveydenhuollossa on tarve lisitie-
toon elinsiirroista. Sielld voi olla vanhen-
tunutta tietoa eiki vajaatyokykyistd osata
tukea oikealla tavalla.

Lainopillinen asiamies Risto Tuominen
Suomen yrittdjistd kertoi, ettd hin ei
ollut tajunnut olla huolissaan tilanteesta
ennen seminaaria, mutta on nyt valmis
tukemaan toimintaa ja edistimiin
tyollistymistd. Hin sanoi, ettd tydnanta-
jalla ei ole hakutilanteessa keinoja tutkia
todellista tyokykyi. Periaatteessa yritys
pyrkii aina minimoimaan riskii kaik-
kien tydntekijoiden kohdalla ja tillsin
valitettavasti voi kiydi niin, ettid siirron
saanutta ei uskalleta tiedon puutteen takia
ottaa tdihin.

Seminaarin pddtti Munuais- ja maksa-
liiton puheenjohtaja Maija Piitulainen,
joka jaksoi olla positiivinen, kuten aina,
ja niki, ettd kansalaisten tahtotila on
myonteinen elinsiirtotilanteen paranta-
miseksi. Varmaan tilléin on odotettavissa
myds poliittista mydtimielisyyttd ja
lakiinkin saadaan kirjattua liiton ajamia
uudistuksia.

Teksti ja kuvat: Petri Inomaa

SAIRAUS El
VOI VIEDA
OMAA
OSAAMISTA

Ammatillinen kuntou-
tus pyrkii tukemaan
palaamista takaisin

tybeldmadn. Aukkoja
ansioluettelossa voi

pyrki& paikkaamaan
tybkokeilulla tai
-valmennuksella.

Sairastumisen my6td muuttuu koko elima.
Terveyden myéti voi kadota myds tyokyky.
Voiko sairastunut vield jatkaa tydelimissd
toisissa tehtivissi ja erilaisella aikataululla vai
onko hinen jddtivd kokonaan pois tyveli-
mistd? Entd miten paljon tyskykyi on jiljelld
toipumisen jilkeen? Onko mahdollista palata
entiseen ammattiin ja tyohdn vai onko edessi
kokonaan uuden tyburan rakentaminen?

Tyohonpalaava pitkiaikaissairaus tarvitsee
kaiken tuen, mitd hin voi saada. Sairastamisen
jilkeen voivat voimat olla lopussa ja tarvitsee
ulkopuolista apua, jotta jaksaa olla taas ak-
tiivinen. Ammattilainen tietdd myds kaikki
kiytdssd olevat tiet tyhon palaamiseen.

Kuntoutusta tydhénpaluuta varten jirjeste-
tddn ja korvataan silloin, jos tydkyky ja ansio-
mahdollisuudet ovat heikentyneet sairauden
tai vamman vuoksi. Oma tyoelikelaitos vastaa
jarjestimisestd, jos hakija on vield tydeldmissi
tai jos hinelld on pitkd tyShistoria ja yhteys
tydelimiin on sdilynyt. KELAlla on vastaavia
palveluja esimerkiksi niille nuorille, jotka eivit
ole vield ehtineet olla tydssi.

Tyoelikekuntoutus on ammatillista kun-
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toutusta. Sen tarkoituksena on, etti sai-
raudesta tai vammasta huolimatta ihminen
pystyy jatkamaan tydelimissi. Se pyrkii myds
tukemaan palaamista takaisin tydelimiin
kuntoutustuelta tai tyskyvyttomyyselikkeel-
ti. Kuntoutustarve arvioidaan kuntoutujan
kokonaistilanteen mukaan.

Tydelikekuntoutukseen piisee elikeva-
kuutusyhtion tai KELAn lihettimini. Kun-
toutuksen mahdollisuuksista voi kysyid oman
hoitopaikkansa lazkirilti tai sairaanhoitajilta,
jotka voivat tarvittaessa ohjata potilaan oman
sosiaalityontekijin puheille. Vakuutusyhtiéon
ja KELAan voi ottaa my®s itse yhteyttd.

Ammattina ammatillinen
kuntoutus

Verve on yksi ammattillista kuntoutusta
jirjestivistd ohjaavista yksityisistd kuntou-
tuslaitoksista. Asiakkaita Verveen lihettivit
mm. tyoelikevakuutusyhtiét, Vakuutuskun-
toutus, KELA ja tyévoimahallinto. Vervessi
toimii moniammatillinen tiimi, johon kuuluu
muun muassa psykologi, sosiaalityontekijd ja



ammatillinen kuntoutusohjaaja.

Palvelupiillikks, psykologi Outi Ri-
patti (kuvasa oikealla) on tydskennellyt
Vervessi vuodesta 2007 lihtien. Aiemmin
hin on toiminut tydvoimahallinnossa.
Kokemusta l6ytyy siis niin julkisesta kuin
yksityisestikin kuntoutustydsti.

Piiosa asiakkaista tulee Verveen tydeli-
kevakuutusyhtididen lihettimini, kertoo
Ripatti. Tillaisia ovat ihmiset, joilla on
sairauden vuoksi todettu tyokyvyn me-
nettdmisen uhka tai jotka eivit endd voi
tyoskennelld omalla alallaan, mutta joilla
on kuitenkin vield tydkykyi jiljelld tai se
on palautettavissa koulutuksen tai muun
kuntoutuksen avulla.

Ammattitautien seki litkenne- ja tyo-
tapaturmien johdosta asiakkaita tulee
kuntoutukseen vakuutusyhtididen li-
hetteelld. Jonkin verran yritykseen tulee
tydhénvalmennettavia myos KELAlta
seki tyochallinnosta.

Ty6urapalvelut jakaantuvat tutkimus-
ja ohjauspalveluihin. Tutkimuspalveluissa
selvitetdin paljonko tyskykyi on vield jil-
jelld ja miten sairaus tai vamma vaikuttaa
tyon tekemiseen. Tutkimusmuotoja ovat
kuntoutustutkimus, kuntoutustarveselvi-
tys tai tyd- ja toimintakyvyn arviointi.

Keskidssé kuntoutuja

Suurimmalla osalla Verveen tulevista
asiakkaista tydkyky on jo selvitetty hoito-
tahon puolesta. Kun elikkeelle siircymi-
nen ei ole vield mielekisti eikd ajankoh-
taista, tyokyvyn ja omien vahvuuksien
perusteella aletaan rakentaa tyelimiin
palaamista tekemilld suunnitelma am-
matillisesta kuntoutuksesta.

Suunnitelman tekeminen aloitetaan
alkukartoituksella, jossa kiydiin lipi
kuntoutujan koko elimintilanne sekd
sairaus ei vie kuntoutujalle jo kertynyttd
osaamista. Oleellista on se, miten ihmi-
nen itse kokee tydkykynsi ja tilanteensa
sekid minkilaisia toiveita hinelli on itsel-
lazn - onko kuntoutuja halukas uudelleen
koulutukseen vai haluaako hin kehittid
alempaa osaamistaan. Kuntoutuja voi
tietdd, ettei hin voi palata entiseen tyo-
honsi, mutta uuden alan valitseminen on
aina vaikeaa.

Tyshonpaluun suunnitelmaa tydste-
tddn ohjauskeskusteluissa, joissa haetaan
tietoa eri ammateista ja niiden tyéllisyys-
tilanteesta tai eri koulutusvaihtoehdoista.
Apuvilineind voidaan kiyttdd erilaisia
psykologisia testejia muun muassa sovel-
tuvuudesta eri aloille ja oppimiskyvyn
selvittimisestd. Kiytdssd ovat myos
tutustumiskiynnit tydpaikoille ja kou-
lutuskokeilut.

- Me olemme jat-
kuvasti yhteydessi
palvelun tilaajaan
eli esimerkiksi
elikevakuutusyh-
tiéon ja neuvot-
telemme jatkosta.
Sekd kuntoutu-
jan ettd elikeyh-
tién pddmiddrini
on saada aikaan
suunnitelma, joka
aikanaan johtaa
tyollistymiseen,
kertoo Ripatti.

Koko prosessi voi
kestdd muutamasta
kuukaudesta jopa vuoteen. Tapaamisia
kertyy yleensi viidestd seitsemidin. Kes-
toon vaikuttaa kuntoutujan yksiléllinen
tarve. Kuntoutujaa on tuettava tarpeeksi
pitkiin, jotta hinelld on todelliset mah-
dollisuudet tysllistyi. Aina ensimmaiinen
vaihtoehto ei toteudu ja suunnitelmia
on muutettava. Kuntoutujan on oltava
tapahtuman keskiossi. Oleellista on saada
kuntoutuja toimimaan itse aktiivisesti
tyohon paluun puolesta.

Ty6hoén kokeilun kautta

Tyokokeilulla voidaan varmistaa tyon
soveltuvuutta kuntoutujalle ja siini jak-
samista sairauden aiheuttamien rajoittei-
den keskelld. Tyskokeilu kestdd yhdestd
kuuteen kuukautta ja se tapahtuu oikeissa
tyotehtivissd, jotka etsitidn avoimilta
tyomarkkinoilta. Se antaa mahdollisuuk-
sia joustaa tyStehtivissd ja —ajoissa ja se
voidaan myés keskeyttidd joustavasti,
mikili se ei osoittaudu tarkoituksenmu-
kaiseksi.

Outi Ripatti kertoo, etti tydnantajat
ovat suhtautuneet myénteisesti tyoko-
keiluihin, koska siiti ei aiheudu tyénan-
tajalle palkkakustannuksia. Se on toisaalta
myds mahdollisuus rekrytoida uutta
tyovoimaa, silld kyseessi on turvallinen
koeaika molemmille osapuolille. Tyén-
antaja voi tutustua mahdolliseen uuteen
tydntekijiin ja tydntekiji voi testata vield
omaa jaksamistaan. Tykokeilu voi joskus
johtaa myds oppisopimuskoulutuksen
aloittamiseen yrityksessi. Tyonantajalta
tyokokeilu vaatii aikaa perehdyttid hen-
kil uusiin tyotehtiviin seki tilaa jarjestid
hinelle tydpiste.

- Tyokyky- ja tydssijaksamisongelmat
ovat nykyiin tydelimissi niin tavan-
omaisia, ettd tydnantajat eivit endd suh-
taudu ennakkoluuloisesti tydkokeiluihin
vaan ilmassa on yhteisvastuullisuutta.
Ty6nantajat selvisti haluavat auttaa ih-
misid takaisin tydelimdin, miettii Outi
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Ripatti.

Tyokokeilun vaihtoehtona tai jatkeena
voi olla tyshonvalmennus, jossa asete-
taan jo hieman enemmin tavoitteita
tyllistymiseen. Siihen voi kuulua my®s
tyotehtivid tukevaa koulutusta tai muu-
ta opiskelua tyopaikan ulkopuolella.
Valmennuksen pituus suunnitellaan
yksilollisesti

Aukot ansioluettelossa

Pitkdaikaisen sairauden jilkeen on
luonnollista, etti ansioluettelossa on auk-
koja. Tdmi voi heridttdd monessa tyénan-
tajassa jopa kielteistd suhtautumista. Outi
Ripatti epiilee, etti ennakkoluulot ovat
kuitenkin karisemassa. Vajaakuntoisia
tyontekijoitd on jo niin paljon, ettd se ei
voi olla uusi asia tyonantajille.

- Tdrkeintd on kuitenkin timin het-
kinen tilanne. Jos kuntoutuminen on jo
siind vaiheessa, etti on voimavaroja ja
jaksamista seki osaamista, niin tydtiteke-
misen halu suorastaan hehkuu ihmisesti,
innostuu Outi Ripatti.

Ripatti suosittelee kertomaan tydnan-
tajalle rehellisesti sairaudestaan. CV:ssid
oleva aukko tulee kuitenkin ilmi ja joku
selitys sille on annettava.

- Meidin tehtivimme on herittdd
kuntoutujan uskoa omaan itseensi ja
osaamiseensa. Kaikki osaaminen, mitid
eliminsi aikana on itselleen kerinnyt, on
omassa kiytdssi sairaudesta huolimatta.
Osaamista ei voi mikdin viedd pois,
mutta se on ehki jidnyt vain sairauden
varjoon, miettii Ripatti.

Aukkoja ansioluettelossa voi lihteid
paikkaamaan vaikka tyskokeilun tai
—valmennuksen kautta, mikili niithin
on oikeus. Niin tyontekiji voi osoittaa
tyonantajalle olevansa vield tyskykyinen
ja ennen kaikkea tydintoinen.

Teksti ja kuva: Petri Inomaa
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KESAPAIVA PUHJONRANNASSA

Kymenlaakson munuais — ja maksapotilaat ry kutsui
Eteld-Suomen yhdistykset yhteiseen kesipiivin viettoon
Kymenlaaksoon. Tapahtumapaikkana oli Kouvolan seura-
kunnan kurssikeskus Puhjonranta, joka sijaitsi kirkasvetisen
Rapojirven rannalla Valkealassa.

Uumulaisia oli mukana tapahtumassa 8 henkilod. Ter-
vetulotoivotusten ja kahvien jilkeen seurasi ohjelmassa
odotettu petankiturnaus. Uumun joukkueeseen nimettiin
vapaachtoiset kisaajat: Asko Risinen, Auli Heinonen ja
Seppo Ryytty.

Kun petankiottelua kiytiin lipi niin osa porukasta
suuntasi verryttelyn jilkeen luontopolulle osallistuen
leikkimieliseen kisailuun. Pidivin aikana oli mahdollisuus
saunomiseen ja uimiseen. Tikkaa heitettiin my®os lievisti
kilpailumielessi. Siindkin uumulaisia palkittiin.

Petankiturnaus péittyi uumulaisten voittoon ja niin
saatiin pokaali toistamiseen yhdistykselle. Tilanne pokaalin
suhteen on, ettd Etelid-Karjalan yhdistykselld on kaksi kiin-
nitystd, Kymsilld ei toistaiseksi yhtidin ja Uumulla kaksi.

Uumulaiset kiittavit Kymsid hyvin jirjestetystd kesipii-
visti, ensi vuonna nihdiin tdilld meilld piin.

Sirpa Martinviita

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009
— < 3/4
O ¢ | Munuainen 169 172 163 197 166 210 173 150 122
§ ‘I.ﬂ Maksa 38 47 43 S0 43 53 53 47 37
— E Haiman saarekesolu 5 5 6 4 7 6
(7p)
> O Sydin 13 18 21 19 12 17 18 21 9
=3 = | Keuhko 1 4 6 8 9 13 1112 9
w N
Sydinkeuhko 3 0 1 2 0 1 4 0 0
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MARRASKUU 2009

12.11 to Uumun sddntémédriinen syys-

kokous klo 17.30

Uumun toimistolla

Elinsiirtovien litkuntaliitto
ELLIn 15-vuotisjuhlat hotelli

Pasilassa

14.11 la

16.11 ma  Munuaispotilaiden keskustelu-
kerho ja liheisten tapaaminen

klo 17.30 Uumun tsto

Sosiaali-infoilta vanhemmille
klo 17.00, Lasten- ja nuorten
sairaala

19.11 to

TAMMIKUU 2010

05.01 ti Porvoon kerho klo 14.00
Omenamien palvelukeskus

07.01 to Maksakerho klo 17.00
Uumun toimisto

13.01 ti Keski-Uudenmaan kerho
klo 12 Hyvinkiin Sveitsi

17.-22.01  Elinsiirron saaneiden talvikisat
Ranskassa

18.01 ma  Munuaiskerho klo 17.30
Uumun tsto

JOULUKUU 2009

Porvoon kerho klo 14.00
Omenamien palvelukeskus

01.12 ¢l

02.12ke  Vertaistukitapaaminen

klo 17.30, liiton toimisto
03.12 to Maksakerho klo 17.00
Uumun toimisto
pikkujoulut

Keski-Uudenmaan kerhon
joulujuhla klo 12,
Nurmijirven Duetto

08.12 ti

09.12ke ~ Uumun puurojuhla

klo 13-18.00 toimistolla
myyjiiset ja arvonta

14.12 ma

Munuaiskerho klo 17.30
Uumun toimisto, joulukahvit

HELMIKUU 2010

04.02 to Porvoon kerho klo 17.00
Uumun toimisto

04.02 to Maksakerho klo 17.00
Uumun toimisto vieraana
Porvoon kerho

10.02 ti Keski-Uudenmaan kerho

klo 12 Hyvinkiin Sveitsi

Huoneistojen, kiinteistdjen ja tonttien
myynti ja vuokraus, arviointi ja kauppakirjat

kiinteistovalitys

HuoneistoPortti

LKV

www.huoneistoportti.fi

Hannu Ouvinen 0400 303 139
Satu Ouvinen 040 526 1123
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Maksakerho

Maksakerhon kokoaa yhteen samaa kokeneita maksapoti-
laita seki -siirron saaneita liheisineen. Tavoitteenamme on
keskustella, pyytid halutesssamme asiantuntijoita tilaisuu-
teen seki pitdid virikkeellisid teemailtoja.

Tule mukaan keskustelemaan kanssamme kahvikupposen
ddreen. My®s sind maksasairas, joka tunnet olevasi yksin
oman sairautesi kanssa. Huomaat, etti on muitakin samaa

kokeneita.

Kokoontumiset ovat kerran kuu-
kaudessa, kunkin kuukauden en-
simmiinen torstai klo 17-19, ellei
toisin mainita.

Lisitietoja kerhoilloista antaa
Uumun jirjestdsihteeri ja maksa-
vastaava Sirpa Martinviita (09) 440

094 rtai sihképostitse: sihteeri@

uumu.fi. Kerhon vetdjini toimii

 Tarja Jaakonen 040-730 0344 tai
. tarjuskainen@gmail.com

Vuodenvaihteen tapaamiset:

Torstai 3.12.2009 klo 17.00

Uumun toimisto

Maksakerho viettdd pikkujouluja joulupuuron
merkeissi. Ota mukaasi noin 5 euron arvoinen
lahja. Ilmoittaudu Sirpalle 30.11. mennessi.

Torstai 07.01.2010 klo 17.00
Kerho kokoontuu tuttuun tapaan Uumun toi-
mistolla.

Torstai 04.02.2010 klo 17.00
Kerho viettdd ystivinpdivii Uumun toimistolla.
Vieraaksi saapuu Porvoon kerho.

Tulossa huhtikuussa maksakerhon 15-v juhlat.

Munuaiskerho

Munuaiskerho on tarkoitettu kaikille munuaispotilaille ja
heidin liheisilleen. Tervetulleita ovat niin jo munuaissiirron
saaneet kuin dialyysissi tilld hetkelld olevat seki vield dialyy-
sin alkua odottavat tai muut munuaissairauksista kirsivit.
Mukaan ovat tervetulleita my6s potilaiden omaiset.

Munuaiskerho antaa mahdollisuuden jakaa kokemuksia

ja saada lisdi tietoa aiheesta. Mah-
dollisuuksien mukaan kuullaan
myos eri alojen asiantuntijoita ja
jdrjestetddn teematapaamisia.

Kerhon toiminnasta voi tiedustel-
la Uumun toimistolta Sirpa Martin-
viidalta (09) 440 094 tai sihkoposti
sihteeri@uumu.fi.

Kerhon vetijini toimii Hannu

Ouvinen 0400 303 139 tai hannu.

Vuodenvaihteen tapaamiset:

Maanantai 16.11.2009 klo 17.30

Uumun toimisto

Kerho kokoontuu yhdessi munuais- ja maksapo-
tilaiden liheisten kanssa.

Maanantai 14.12.2009 klo 17.30

Uumun toimisto

Kerho viettdd pikkujouluja joulutorttujen ja
kahvin parissa.

Maanantai 18.01.2010 klo 17.30
Uumun toimisto
Kerho aloittaa vuoden 2010 kokoontumiset.

ouvinen@elisanet.fi

Keski-Uusimaa Porvoo Tammisaari/Ekends

Tule mukavaan seuraamme ja-
kamaan ajatuksia ja kokemuksia.
Uudet ideat kerhotoimintaamme
ovat my®&s tervetulleita.

Keski-Uudenmaan kerho ko-
koontuu kuukauden toisena tiistai-
na klo 12-14 Hyvinkiin Sveitsin
uimahallin kahvion kabinetissa.

Kerhon joulujuhla on tiistaina
8.12.2009 klo 12.00, ravintola
Nurmijirven Duetto. IImoittau-
du 1.12 mennessi Maijalle tai
Tarjalle.

Kerhon vetijini toimivat Maija
Matero 050 3663 951 ja Tarja
Takanen 040 7597 304.

Porvoon kerhossa voit tavata alueen
muita saman kokeneita ja jaksaa
ajatuksia. Tavoitteena on jirjestid
myds asiantuntijaluentoja kerholai-
sia kiinnostavista aiheista.

Tapaamiset ovat kuukauden en-
simmiiseni tiistaina klo 14-16.00
Omenamien palvelukeskus, Tul-
linportinkatu 4, 06100 Porvoo.
Ryhmihuone 1.

Torstaina 4.2.2010 kerho lihtee
maksakerhon vieraaksi Helsinkiin
Uumun toimistolle.

Kerhoa vetid Riitta Forsberg 045
2639 314.

Tammisaaren kerhon jatkaake-
viilld kokoontumisia Raaseporin
sydanyhdistyksen kanssa.

Lue tulevista tapaamista Linsi-
Uusimaa lehdestid

Tervetuloa myos kaikki uudet.

Ekenis klubb fortsitter att triffas
tillsammans med Raseborgs Hjirt-
foreningen.

Var vinlig och lds mer frén Linsi-
Uusimaa tidningen.

Alla nya ir ocksé villkomna.
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Uumu jirjestid puurojuhlan keskiviikkona 9.12.2009 klo 13-18.00
Uumun toimistolla Runeberginkatu 15, Helsinki.
Tarjolla tonttujen keittimii joulupuuroa ja taivaallisia joulutorttuja.
Ilmoittautumiset Sirpalle toimistoon 3.12. mennessi.

w% W%ytéivdnd Uumun ehtoisten
A

emdintien taikomia leivonnaisia.

Osallistu arvontaan Labhjoita omat leipomukset
ja voita upeita sukulaisille ja nauti
palkintoja. Lahjoita Uumu-leivonnaiset itse.
vihemmiin mieluisat Ww
voitot sukulaisille d"
joululahjaksi. Harjoita ihanaa joululaulantaa iloisten

uumulaisten kanssa. Esiti pahimmat veisut
sukulaisille jouluna useampaan kertaan.

Elinsiirtova@en Liikuntaliitto ELLI ry:n 15-vuotisjuhlat

Elinsiirtovien Liikuntaliitto ELLI ry:n 15-vuotisjuhlat
lauantaina 14.11.2009 klo 17.30
Sokos Hotelli Pasila, Maistraatinportti 3, 00240 Helsinki

[Imoittautumiset ja illalliskorttivaraukset 4 40 euroa viimeis-
tiin 1.11.2009 mennessi ELLIn toimistolta, (09) 4342 2734
tai teemu.lakkasuo@elinsiirtourheilu.fi (uumulaiset voivat
tiedustella paikkoja lehden ilmestyttyi).

KUTSU SYYSKOKOUKSEEN KALLELSE TILL HOSTMOTE

Uudenmaan munuais- ja maksayhdistys UUMU  Njur- och leverféreningen i Nyland fi:s stadgeenliga
ry:n siintdmiiriinen syyskokous pidetiin torstaina hdstmote hélls torsdagen 12.11.2009 kl 17.30, adr.
12.11.2009 klo 17.30, yhdistyksen toimisto, Runeber- ~Runebergsgatan 15 A 1, 00100 Helsingfors. I métet
ginkatu 15 A 1, 00100 Helsinki. Kokouksessa kisitelldin behandlas Stadgeenliga drenden.
saantomaaraiset asiat.

Kahvitarjoilu. Tervetuloa. Vi bjuder pa kaffe. Vilkomna.

Hallitus Styrelsen

Asiantuntijavieraana dosentti Perttu Arkkila

KAX-H FYSIO KAX-H FYSIO

klassinen hieronta
urheiluhieronta Hannu Seppé
hermoratahieronta 0400 786 028
lymfaterapia Hannu Maatta
IIUMUN Vyﬁhyketerapia 048 275 838
LT S A P" ahitorss Runeberginkatu 15 A 1
hieror-diaé%?lvelut 00100 Helsinki

(Uumun toimistotila)
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Vertaistukijakoulutus ja -tapaaminen

Vertaistukija on taustaltaan joko potilas tai liheinen,
joka on vapaaehtoisesti ilmaissut halukkuutensa ryhtyi
toisen saman kokeneen vertaistukijaksi. Vertaistukijaksi
aikovan on selvitettivi itselleen, miksi haluaa toimia
vertaistukijana.

Tehtivi edellyttid oman sairauskokemuksen lipikiyn-
tid ja hyviksymisti. Toiminnan taustalla pitii olla toisen
auttaminen, ei oman avun hakeminen.

Vertaistukitoiminta on jirjestdissd vapaachtoistyots,
joka sopii hyvin kaikenikiisille henkilsille. Vertaistuki-
koulutuksen avulla henkil saa tukea omaan vertaistu-
kitoimintaansa. Vertaistukijoilta pyydetiin sitoutumista
tehtiviin, mutta toki uusista vertaistukisuhteista voi
kieltdytyi, jos oma elimintilanne ei sitd salli. Vapaach-
toistyossd tydpanoksen ja oman jaksamisen mairittelee
vapaachtoinen itse.

Sini uusi vertaistuen antamisesta kiinnostunut:

TULE MUKAAN TOIMINTAAN!

Uusien vertaustukijoiden, erityisesti munuaissairaiden
ja liheisten vertaistukikoulutus jirjestetdin Munuais- ja
maksaliiton tiloissa, Kumpulantie 1 A, 6 krs.

ti 24.11.2009 kello 17.30-19.30 (1. tapaaminen)

ke 2.12.2009 kello 17.30-19.30 (2. tapaaminen)

Vanhojen ja uusien vertaistukijoiden yhteistapaamises-
sa suunnitellaan vertaistukijoiden toimintaa ja toiminnan
uudistamista vuonna 2010 Munuais- ja maksaliiton
tiloissa

ke 2.12.2009 kello 17.30-19.30

Uusi ja vanha vertaistukija, ilmoittaudu mukaan kou-
lutukseen aluevastaava Marjukka Miettiselle viimeistdin
20.11.2009 marjukka.miettinen@musili.fi.

Jo koulutettu vertaistukija, muistathan ilmoittaa alue-
vastaavalle, jos et ole endd kiytettivissd vertaistukijana!

Ldaheisten tapaaminen 16.11

Sosiaali-info vanhemmille 19.11

My®os sairastuneen liheinen, puoliso, lapsi tai ystivi,
tarvitsee tukea. UUMU jirjestid keskustelutilaisuuden
munuais- ja maksasairautta sairastavien liheisille. Ryh-
missi tavataan muita saman sairauden kohdanneita
liheisid ja keskustellaan arjesta ja sairauden tuomista
haasteista arjen keskelld. Ryhmissi voit jakaa omia ko-
kemuksia ja tuntemuksia toisten liheisten kanssa.

Liheisten kerho kokoontuu maanantaina 16.11.2009
klo 17.30 Uumun toimistolla, Runeberginkatu 15 A,
samanaikaisesti munuaispotilaiden keskustelukerhon
kanssa.

Keskustelun alustajana toimii Munuais- ja maksaliiton
Eteli-Suomen aluevastaava Marjukka Miettinen. Jos
haluat kuulla lisdi laheisten ryhmisti tai liheisten vertais-
tukimahdollisuudesta, ota yhteys Marjukka Miettiseen
040-524 0675 tai marjukka.miettinen@musili.fi.

Sosiaali-infoilta pitkiaikaissairaiden ja vammaisten
lasten vanhemmille pidetiin torstaina 19.11.2009 klo
17-19. Paikkana on Lasten- ja nuorten sairaalan luen-
tosali 2, Stenbickinkatu 11, Helsinki.

Kelan edustaja Tuula Hillfors kertoo Kelan etuuksista
ja niiden hakemisesta. Pia Jittomaiki, erityislapsen iiti,
Leijonaemo, kertoo vammaistukihakemuksen tiytostd ja
antaa hyvid vinkkeji. Sairaalan sosiaalityontekiji Marja-
Terttu Ronnberg kertoo toimenkuvastaan ja kertoo missi
asioissa sosiaalitydntekijit voivat auttaa perheiti.

IImoittautumiset 16.11.2009 mennessi janet.leijo-
naemot@gmail.com tai puhelimitse 040 4877209 (ma-to
klo 10-14). Iltapalatarjoilu. Sairaala on jirjestinyt lasten-
hoidon leikkihuoneeseen. Sairaalassa sisilli olevien lasten
vanhemmat voivat osallistua ilman ilmoittautumista.

(Musili, Leijonaemot ry, HYKS lastenklinikka...)

Liikuntapalvelut

Itsenidinen harjoittelu

Uumu korvaa potilasjisenilleen kuittia vastaan 25%
omachtoisesta litkunnasta. Korvattavia litkuntaharras-
tuksia ovat keilaaminen, kuntosali-harjoittelu, uiminen,
kunto-voimistelu ja tanssi (harrastuksellinen litkkuntaryh-
missi tapahtuva tanssi).

Vuotuinen korvauskatto on 100 euroa/potilasjisen.
Tidnd vuonna korvauskatto tulee voimaan 1.9.2009.
My®os litkuntaryhmien kausimaksut lasketaan mukaan
korvaukseen.

Suoritetusta maksusta pitii olla kuitti, jossa on mak-
suerittely ja maksun saajan nimi. Muista liittdd mukaan
nimesi ja tilinumerosi. Kuluvan vuoden kuitit pyydetiin
toimittamaan toimistolle vuoden loppuun mennessi.

Sauvakively

Uumu lainaa jisenilleen kivelysauvoja. Lainaus tapah-
tuu toimistosta. Sauvoista peritdin 4 euron pantti, jonka
saa takaisin palautuksen yhteydessi.

Sykemittari

Sykemittarilla voit seurata harjoittelusi tehokkuutta.
Mittareita voi kysyd Uumun toimistosta. Pantti on 10
euroa ja se maksetaan takaisin sykemittarin palautuksen
yhteydessi.
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Elinsiirtovien Liikuntaliitto ELLI
ry, Nikovammaisten Keskusliitto ry
(NKL), Suomen Invalidien Urheiluliitto
ry (SIU) ja Suomen Kehitysvammaisten
Liikunta ja Urheilu ry (SKLU) perusti-
vat 17.9.2009 uuden yhteisen jirjeston.
Sen nimeksi vahvistettiin Suomen Vam-
maisurheilu ja —liikunta VAU ry. Hanke
lihti liikkkeelle yli kaksi vuotta sitten
opetusministerion aloitteesta ja se myos
eteni ministerién ohjauksessa.

Uusi jirjestd tulee olemaan varsin
merkittdvd toimija suomalaisessa lii-
kuntakentissi. Silld tulee olemaan lihes
20 pditoimista tyontekijid sekd yli 2
miljoonan euron vuosibudjetti. Se tulee
toimimaan vammaisurheilussa yli 30
urheilulajin monilajiliittona.

Liitto aloittaa toimintansa 1.1.2010.
Siitd alkaen my®ds elinsiirtourheilu
siirtyy timin uuden liiton tehtiviksi.
Uuden jirjeston jiseniksi hyviksytiin
neljin edelld mainitun perustajajirjes-
ton jasenyhdistykset. Myos UUMUN
kannattaa hakeutua VAU:n jiseneksi,
silli 30 euron vuosittaisella jisenmak-

sulla piisee vaikuttamaan ja pidsee myos
uuden liiton palvelujen piiriin.

Liikunta ei saa kuitenkaan jiidi pois
Munuais- ja maksaliiton jisenyhdistys-
ten toiminnasta. Liikuntaa kannattaa
parantaa elinsiirron saaneiden ja dialyy-
sipotilaiden eliminlaatua. Kunkin oma
henkilskohtainen litkunta-aktiivisuus on
kuitenkin kaikkein tirkeinti.

VAU:n puheenjohtajaksi valittiin SIU:
n nykyinen puheenjohtaja Pekka Hiiti-
nen (Helsinki). ELLI:n puheenjohtaja
Asko Risinen (Karkkila) valittiin halli-
tuksen jaseneksi. Hallituksen toimikausi
kestdd 3 vuotta. ELLI:n edustajina va-
lictiin liiton valtuustoon Tuija Helander
(Eurajoki), Jukka Nurmi (Littoinen),
Yrjo Viitikko (Lappeenranta) ja Ilkka
Vass (Espoo), joka tullaan valitsemaan
valtuuston varapuheenjohtajaksi.

VAU:n toiminnanjohtajana toimii
Pertti Pousi ja ELLI:n toiminnanjohtaja
Teemu Lakkasuo siirtyy harrasteliikun-
nan toimialapaillikoksi. AR

Teemu Lakkasuo:

?Talvi- ja kesiliikuntapiivit ovat
edelleenkin minun vastuullani, mut-
ta lajivalikoimat saattavat hieman
muuttua vastaamaan muiden liittojen
lajivalikoimia. Ilmoittautuminen ta-
pahtuu vuoden vaihteen jilkeen VAU:
n toimistolle, mutta kaikki ELLIl4iset
voivat ottaa edelleenkin minuun yh-
teyttd kysymyksissd ja muissa asioissa.
Lajivalikoimat ja ohjelmat tarkentuvat
lihempini vuodenvaihdetta. Kansain-
vilisiin kilpailuhin ilmoittautuminen
tapahtuu vield vuoden 2010 ajan suo-
raan minulle.”

Talvilajien MM-kilpailut jirjestetdin
Ranskan Alpeilla 17.-22.1.2010. Sainte
Foy Tarentaise on kaunis paikkakunta,
jossa on hyvit murtomaa- ja alppihiih-
tomahdollisuudet. Kilpailuohjelmassa
ovat perinteisen tyylin 3 km hiihto, tun-
nin hiihto, 3 x 3 km viesti, ampumahiih-
to, suurpujottelu, supersuurpujottelu,
pujottelu ja lumilautailu seki ranska-
laisten valitsemina uusina lajeina 2 km
lumikenkiily ja suunnistus lumikengilld
3 kilpailijan joukkueilla. Joukkueessa on
oltava yksi naiskilpailija. Curling ei ole

kisaohjelmassa, mutta ELLI on pyytinyt
sen ottamista ohjelmaan.

Kilpailuihin on ilmoittauduttava
ELLIN toimistoon teemu.lakkasuo@
elinsiirtourheilu.fi puh. 040-5651001.
Kilpailupaketti maksaa 690 euroa. Sen
pidille tulevat matkakulut ja muut pa-
kolliset jdrjestelykulut. Kisoihin ilmoit-
tautumisten on oltava viimeistdin 6.11.
ja laakdrintodistusten viimeistddn 11.12.
ELLI:ssi. ELLI tukee kisamatkaa my®-
hemmin pidtettdvilld avustusmiidrilla.
Hiihtoon valmistautumista helpottaa

nyt uusi Kivikossa oleva hiihtohalli.
Lumikenkiilyzkin voi ja ehtii harjoitella
vield ennen kisoja. AR

Pieni, tai isompikin, matka piristdd
kummasti mielialaa. Myés dialyysipo-
tilas voi kuntonsa ja voimiensa mukaan
matkustaa turvallisesti. Lomavalmistelut
tulee kuitenkin aloittaa ajoissa.
PD-dialyysipotilaan hoito ei ole sidot-
tu tiettyyn paikkaan. Lyhyelle matkalle
voi dialyysinestepussit ottaa itse mu-
kaansa. Pidemmilli matkoilla Suomessa
nesteet voi tilata etukiteen odottamaan
lomapaikan apteekkiin. Ulkomaille
matkustaessa nesteiden valmistaja hoitaa
toimituksen lomakohteeseen. Neuvoa
ja apua matkajirjestelyihin voi kysyi
omasta hoitopaikasta.
Hemodialyysipotilaan pitdi ottaa
selville lomakohteen dialyysimahdolli-

suudet jo matkaa suunniteltaessa. Oma
hoitopaikka osaa auttaa tissikin asiassa
eteenpiin. KELA korvaa myés potilaan
lomamatkoilla tehtyjd dialyyseji.

Suomen lappiin on hemodialyysi-
potilaankin nyt helpompi matkustaa,
kun Kolarin Yllikselle on perustettu
yksityinen dialyysiasema, joka toivottaa
tervetulleeksi niin kotimaiset kuin ulko-
maisetkin potilaat. MediYlliksen toimi-
tusjohtajana on lazkiri Kaija Kuusimiki.
Aikaisemmin lihin dialyysimahdollisuus
on ollut Rovaniemelld. Missiin muussa
hiihtokeskuksessa Pohjoismaissa ei ole
dialyysiasemaa.

My®os Viron Tallinnaan on tini vuonna
avattu uusi dialyysiasema, joka sijaitsee

aivan kaupungin keskustassa vanhan
kaupungin ja kauppakeskuksen lihis-
tolld. DialyysiFoorum (kuva) toimii
Pohjois-Eestin aluesairaalan alaisuudessa
jasielld on kiytossd uudet Freseniuksen
dialyysilaitteet.

Lisitietoa: www.mediyllas.fi

www.regionaalhaigla.ee
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UNOHTUMATON MATKA
AUSTRALIAN MM-KISOIHIN

WITGF:n eli Maailman
Elinsiirrourheiluliiton
17. MM-kilpailut jarjestet-
fiin elokuun lopussa Aust-
raliassa. Suomen joukkue
sai kisoista yhteensd18
mitalia ja paljon unohtu-
mattomia eldmyksia.

Elinsiirron saaneiden MM-kilpailut
jarjestettiin elokuun lopussa Australian
Kultarannikolla Gold Coast —nimisessi
kaupungissa, joka jitti unohtumattomia
elimyksii ja miellyttivid muistoja jokai-
selle kisamatkalla mukana olleelle. Kulta-
rannikko sijaitsee Australian mantereen
itdrannikolla noin 1000 km suurkaupun-
gista Sydneysti pohjoiseen piin.

Australian talvisii oli sopiva ja miellyt-
tavd kilpailuille, silli paivilimpétila oli
kisaviikolla noin 25 — 30 astetta plussan
puolella. Enimmilldin mittari niytti 31
astetta limminti. Yleisurheilukentilli ja
keilahallissa limpétila nousi lihelle 40
astetta!

Menomatkalle lihdettiin jo elokuun
18. piivinid ja takaisin saavuttiin kuun
viimeisend pdivini, joten matka kesti
yhteensi 14 vuorokautta. Menomatkan
pitki pysihdysaika Honkongissa antoi
mahdollisuuden tutustua tihin 7 mil-
joonan asukkaan suurkaupunkiin, joka
on vuodesta 1997 lihtien kuulunut
uudelleen Kiinaan. Kaupungille on vah-
vistettu erikoisasema Kiinan yhteydessd
50 vuodeksi eteenpiin.

Hongkongin kaupoista voi vahvalla
eurolla ostaa kaikkea mahdollista varsin
edulliseen hintaan. Kaupunki on mie-
lenkiintoinen vierailukohde rturisteille,
mutta en ainakaan mini haluaisi jiidi
asumaan sellaiseen korkeiden kerrosta-
lojen viidakkoon!

Kilpailuorganisaatiossa ja kilpailujen
tukijoina oli mukana paljon entisii ja
nykyisiikin olympia- ja MM-tason huip-
pu-urheilijoita. Kisakaupungin valintaan
lienee ollut vahva osuus myos kaupungin
pormestarilla Ron Clarkella, joka oli
1960-luvulla maailman paras 10 000
metrin juoksija.

Elinsiirron saaneita sykihdytti avajai-
sissa puhunut huippu-urheilija Chris
Klug. Hin on USA-lainen maksansiirron
saanut urheilija, joka voitti pronssia Salt
Lake Cityn talviolympialaisissa 2002
pisteille jo Naganon olympialaisissa 1998
ja tavoittelee menestysti ensi talvena
Vancouverin olympiakisoissa. Hieno
esimerkki elinsiirtourheilijoille!

ELLI ldhetti kilpailuihin 16 urheilijan
joukkueen. Joukkueeseen kuului lisiksi
kannustajia, jotka antoivat oman nikyvin
panoksensa joukkueen menestykselle.
Joukkueen johtajina toimivat liiton pu-
heenjohtaja Asko Risinen ja toiminnan-
johtaja Teemu Lakkasuo. Lisiksi WTGEF:
n hallituksen jisen Jukka Nurmi avusti
kilpailutapahtumissa urheilijoitamme ja
kisajirjestijii.

Joukkueemme 16 urheilijasta oli 9
munuaisensiirron, 3 maksansiirron ja 3
sydinsiirron saanutta seki yksi syddn- ja
keuhkonsiirron saanut. Uumulaisia oli-
vat Jere ja Jerry Kettunen, Erik Lintula,

Olavi Rautiainen, Veijo Uotinen ja Asko
Risinen seki kannustajana mukana ollut
Pirjo Saukkonen.

Miesten 5 km ja naisten 3 km minima-
raton jirjestettiin jo kisojen avajaispii-
vini. Jerry Kettunen sijoittui sarjassaan
pistesijoille seitseminneksi. Mitalien
makuun piistiin heti viikon alussa, kun
keilaajat saivat kaksi mitalia. Parikeilailus-
sa Asko Risinen ja Raimo Juuti voittivat
kultamitalin 60-69 -vuotiaiden sarjassa.
Yksinkeilailussa Asko Risinen oli kuudes.
Joukkueemme suurimmasta yllidtyksesti
vastasivat Joni Jatkonen ja Olavi Rau-
tiainen, kun he keilasivat parikeilailun
pronssia 18-29 -vuotiaiden ikdryhmissi.
Keilailun suosio nikyi suurissa kilpaili-
jamiirissi ja varsin hyvissi tulostasossa.
Saman piivin lentopalloturnauksessa
Suomen joukkue sijoittui kahdeksan-
neksi.

Mitalitilimme karttui heti seuraavana
pdivind, kun Pertti Salminen souti kultaa
60-69 —vuotiaissa, Raimo Juuti ja Jerry
Kettunen golfasivat hopeaa joukkue-
kilpailussa, Erik Lintula sai tenniksessi
pronssia, Yrj6 Viitikko ja Juha Ojasten-
miki pronssia sulkapallon nelinpelissi ja
molemmat lisiksi pronssia kaksinpelissi
omissa ikdryhmissiin. Keskiviikkona
Antero Pohjonen ja Pertti Salminen uivat
pistesijoille 100 m vapaa- ja rintauinneis-
sa. Torstaina pisteille ui my®ds ensikertalai-
nen Veijo Uotinen, joka joutui jittdimiin
keskiviikon viliin kuumeen vuoksi. Tors-
taina Raimo Juuti golfasi kultaa oman
sarjansa ylivoimaisella voitolla.

Suomalaisten perinteinen menestys-
laji yleisurheilu jirjestettiin perjantaina
ja lauantaina. Vaikka kaikki parhaat

yleisurheilijamme eivit olleet mukana,
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Raimo Juuti:

2 kultaa (golf, parikeilailu)

1 hopea (joukkuegolf)
Iija Ignatiew:

1 kulta (pituushyppy)

2 pronssia (100 m, 200 m)
Asko Risinen:

1 kulta (parikeilailu)

1 pronssi (kuulantydnto)
Pertti Salminen:

1 kulta (soutu)
Juha Ojastenmiiki:

1 hopea (korkeushyppy)

2 pronssia (sulkapallo,

sulkapallo nelinpeli)

Jerry Kettunen:

hopea (joukkuegolf)
Erik Lintula:

2 pronssia (tennis,

poytitennis nelinpeli)
Yrjo6 Viitikko:

2 pronssia (sulkapallo,

sulkapallonelinpeli)
Joni Jatkonen:

1 pronssi (parikeilailu)
Jere Kettunen:

1 pronssi (pdytitennis

nelinpeli)
Antti Pollari:

1 pronssi (kiekonheitto)

Olavi Rautiainen:
1 pronssi (parikeilailu)

Tapio Aikio:
1 hopea (kiekonheitto)
1 pronssi (kuulantydnto)

saimme yleisurheilusta yhteensi 8 mitalia. Sen ansiosta saavutimme
epavirallisen 16 mitalin tavoitteemme.

lija Ignatiew hyppisi pituudessa kultaa ja juoksi pronssia 100 m ja
200 m matkoilla. Tapio Aikio heitti kiekossa hopeaa ja pukkasi kuulassa
pronssia, Juha Ojastenmiki hyppisi korkeudessa hopeaa, Antti Pollari
heitti kiekossa pronssia ja Asko Risinen tyonsi kuulassa pronssia.
Yleisurheilumitalien lisiksi Erik Lintula ja 16-vuotias Jere Kettunen
saivat pronssia pdytitenniksen nelinpelissi.

Kilpailujen kolme parasta maata olivat Australia, Iso-Britannia ja
USA. Niilld oli tietysti my6s suurimmat joukkueet. Kilpailuissa oli
mukana 45 maata ja lihes 2000 osallistujaa. Suurimpana uhkana ennen
kilpailuja pidettiin sikainfluenssaa, mutta onneksi yksikiin kilpailija ei
tietddikseni sairastunut tihin tautiin. Joukkueemme jisenille matkan
rasittavin osuus olivat pitkit lentomatkat.

Teimme yli 30 tunnin tulomatkan Brisbanen, Sydneyn ja Tokion
kautta. Onneksi seuraavat MM-kilpailut ovat tdilli Euroopassa:
talvikisat tammikuussa 2010 Ranskassa ja kesikisat 2011 Ruotsissa
Goteborgissa. Kaikki mukana olleet ilmoittivat yrittdvinsi padstd myds
Ruotsin MM-kisoihin. Niissi on uutena lajina salibandy, joka vetdd
varmasti myds nuoria MM-huumaan.

Teksti: Asko Risinen
Kuvat: Olavi Rautiainen
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VAIKEUK-
SIEN
JALKEEN
TAVOITTEENA
VOITTO

Jannella on tako-
NA jo yksi munuai-
sensiirto ja toinen
tahtdimessa. Siihen
asti pitdisi kuitenkin
selvitd taloudellises-
tikin. Sosiaaliturvan
reikisdssd verkos-
sa se ei aina ole
helppoa. Koulutus
ja ammattikin olisi
hankittava jossakin
valissa.

Jannen elimi on valoisassa vuokra-asun-
nossa puiden latvojen ylipuolella ja lukemat-
tomissa tasmaillisesti jirjestetyissd kansioissa
asiakirjoina ja omina kirjoituksina. Laule-
taan, ettd midrinpaiti tirkedmpi olisi matka,
mutta jos matka on raskas, voi midrinpaikin
olla joskus kovin kaukana.

Viime syksynid Helsinkiin muuttanut
Janne on 27-vuotias, mutta ehtinyt nihdi
jo elimisti monia sivuja. Vaikeuksia on
ollut, mutta nyt voisi olla kddntymaissi esiin
valoisampi aukeama. Pidkaupunkiin Janne
muutti hieman yli vuosi sitten avopuolison-
sa Jennin kanssa timin toiden takia. Jenni
tyoskentelee lihihoitajana. Pari asuu nyt
Itd-Helsingissd. Toitd hoitajille on tarjolla
enemmin kuin tarpeeksi. Janne on kotona
ja tekee PD-dialyysid yokoneella.

Tilli hetkellid Janne ei ole vieli siirtolistalla,
mutta toivoo pidsevinsi sille pian. Ajatuk-
sissa eldd jo toive tulevasta opiskelusta ja
tyoelimaistd, vaikka alan valinta tuottaakin
vaikeuksia.

Lapsuus sairauden varjossa

12-vuotiaana Jannella todettiin Henoch-
Schénleinin purppura, joka on piiosin lap-
silla esiintyvi pienten verisuonten tulehdus.
Sen seurauksena verisoluja paisee verisuonen
seindmin ldpi aiheuttamaan verenpurkaumia
eli purppuraihottumaa. Tautiin voi liittyd
my®s nivelvaivoja ja munuaisoireita.

Taudin toteaminen kesti aikansa. Terveys-
keskuksessa tautia epiiltiin rokoksi ja poika
lahetettiin kotiin. Vasta kunnanldikiri kir-
joitti lihetteen keskussairaalaan, kun Janne
alkoi olla jo todella huonossa kunnossa.
Kiynti sairaalassa venyi useamman kuukau-
den mittaiseksi, jonka Janne vietti infektio-
osastolla eristyksissd pddosin vuoteeseen ko-
mennettuna; vihiinenkin liikkuminen rikkoi
lisad hiussuonia. Vaikka sairaalassa joutuikin

olemaan pitkiin, muistelee Janne olleensa
aika huonossa kunnossa ja nukkuneensa suu-
rimman osan ajasta. Vahva lidkitys koostui
mm. kortisonista ja solunsalpaajista.

Henoch-Schénleinin purppuraan liittyy
munuaisoireita noin 40 %:lla. Tavallisimmin
lasten kohdalla kyse on ohimenevistd munu-
aiskeristulehduksesta eli glomerulonefriitisti,
mutta 3-5 prosentilla munuaiskeristulehdus
pitkittyy. Pahimmillaan muutamien kohdalla
se voi johtaa vaikeaan munuaisen vajaatoi-
mintaan ja munuaistoiminnan pettimiseen
vuosien saatossa.

Jonkun on aina kuuluttava tuohon “muu-
tamaan”. Jannelle tehdyssd biopsiassa var-
mistuikin munuaisten vajaatoiminta, jota
tuolloin jddtiin seuraamaan. Sairauden hoi-
dot olivat rankkoja. Liikityksend kiytettiin
solunsalpaajia ja kortisonia. Verenpaine oli
koholla ja Jannella oli turvotuksia.

Sairauden toteamisen jilkeen oli aika jatkaa
lapsen elimid, vaikka ei se ainakaan kovin
normaalia tainnut olla. Janne kivi koulua
tai oikeammin kivi koulua ollakseen pois
sieltd. Sairaalassa koulunkiynti jatkui osas-
tolla. Vililld vieraileva koululainen joutui
menemiin kouluun pysrituolillakin. Ankara
lazkitys muutti ulkonikod ja hiukset lahtivit.
Kiusaamistakin esiintyi, koska koululaiset
eivit valitettavasti aina ole kovin suvaitsevia
vierasta ja erilaista kohtaan.

Peruskoulun Janne sai kuitenkin suoritettua
mukautetun opetuksen kautta ja opettajien
katsoessa tilannetta sormiensa livitse. Janne
tosin totea, ettei koulussa paljoa oppinut
poissaolojen ja visymyksen vuoksi.

Sairastuminen ei ole oma paatos

Kovin normaalia lapsen tai nuoren elimii
ei pahemmin ehtinyt viettdd. Oli aikoja,
jolloin Janne ei voinut edes menni itse sin-
kyyn verenpurkaumien vuoksi, vaan hinet
oli nostettava sinne. Nuorena asiaa ei vilt-
timited kuitenkaan tdysin ymmairtinyt eiki
suhtautumistaan siihen erityisesti pohtinut,
miettii Janne.

Koulun loputtua Janne alkoi opiskella
konepuusepiksi ja muutti pois kotoaan
Pieksamielle, vaikka terveys ei ollutkaan
kummoinen. Puolen vuoden jilkeen opiskelu
oli jitettivi kesken. Poissaoloja oli kertynyt
liilan paljon. Puuseppiopinnot eivit suju
huonokuntoisena.

Tuohon aikaan Jannella oli muitakin vai-
keuksia. Perheessi kaikki ei ollut hyvin. Kun
yksi lapsista sairastuu vakavasti, vaikuttaa se
koko perheeseen.

Ajauduttiin tilanteeseen, jossa Jannen oli
muutettava kotoa. Vuorossa oli sijaisperhe,
perhekoti ja myshemmin nuorisokoti. Suku
oli lestadiolaista ja heille oli vaikeuksia hy-
viksyi vaikeuksiin joutunutta, vaikka timi
onkin syyton tapahtumiin. Janne miettii,



ettd tapahtumat ovat vaikuttaneet omaan
itsetuntoonkin. Analyyttinen Janne on
joutunutkin pohtimaan sairastamista
useasta nikokohdasta.

- Onko oikein arvostella ihmisti sai-
rastumisen tai sairauden takia? Eihin

voi mitenkiin vaikuttaa.

Ensimmdinen munuaissiirto

Munuaisten vajaatoiminta oli vuosien
aikana edennyt ja Janne joutui aloitta-
maan dialyysin 17-vuotiaana vuonna
1999 eli viisi vuotta sairauden puhkeami-
sen jilkeen. Janne teki PD-dialyysia kah-
den vuoden ajan vaihtelevissa olosuhteissa
ja sai munuaissiirron kesikuussa 2001.
Janne joutui olemaan Kirurgisen sairaalan
siirto-osastolla periti parin kuukauden
ajan. Liikehoidon muutoksilla siirre
saatiin kuitenkin toimimaan.

Vuoden piisti Janne aloitti uudelleen
opiskelun puusepiksi Pieksimiella. Sielld
hin asui ensin opiskelija-asuntolassa en-
nen kuin muutti omaan asuntoon. Onni
ei ollut vielikidin myodd, silli uudessa
asunnossa oli hometta. Hyljinninesto-
ladkityksen takia Janne altistui normaalia
enemmin homeen haitoille.

Janne joutui olemaan paljon pois kou-
lusta huonon voinnin ja asioiden hoita-
misen takia. Hin joutuikin toistamiseen
jittimiin kesken opinnot. Ehki pélyinen
ja raskaskin puusepintyé ei olisi ollut
kovin sopivakaan.

Takaisin dialyysiin

Viime vuoden helmikuussa Janne jou-
tui aloittamaan uudelleen dialyysin. Hin
tekee vatsakalvodialyysia kotona pddosin
yokoneella. Hoito sujuu hyvin, mutta
siirtolistalle Janne ei ole vield piissyt. Syy-
nd tihin on lisikilpirauhasleikkaus, jota
Janne jinnityksen vuoksi pitkiin siirsi.

Lisikilpirauhaset tuottavat parathor-
moni-nimistd hormonia, joka siitelee
ihmisen kalsiumin aineenvaihduntaa.
Munuaisten vajaatoiminnan seurauksena
voi hormonin eritys lisiantyd. Hormoni
vaikuttaa luun aineenvaihduntaan siten,
ettd kalsiumia vapautuu sieltd vereen.
Kun luusta jatkuvasti otetaan kalsiumia,
ne haurastuvat, ja ajan mittaan syntyy
luukato eli osteoporoosi. Kalsiumia ker-
tyy my6s haitallisesti verisuoniin. Lisi-
kilpirauhasen liikatoiminnan hoitona on
leikkaus, jossa liiaksi kasvanut rauhanen
poistetaan.

Timin vuoden syyskuussa Janne
suostui leikkaukseen. Ylipuhumiseen
tarvittiin kuitenkin toimittajaakin. Jan-
ne sanoo, ettid sairastamiseen visyy eiki

haluaisi endi lipikiydd mitddn uusia
hoitoja tai toimenpiteiti. Leikkaus onnis-
tui hyvin, mutta Janne joutui kuitenkin
olemaan pitkiin sairaalassa, koska veren
kalkkitaso piti jilleen saada normaaliksi.
Liian alhainen veren kalkkiarvo johtaa
kramppeihin.

Itsepdisend potilaana Janne paitti 1da-
kirin ohjeista huolimatta lihtei osastolla
oloon kyllistyneeni ulkoilemaan. Retki
ei sujunut kovinkaan hyvin, silli kau-
pungille pdistydidn Jannelle tuli pahoja
kramppeja ja hinet jouduttiin viemiin
ambulanssilla ensin Marian piivystykseen
ja sieltdi myshemmin takaisin Kirralle.
Nyt Janne taitaa uskoa jo ladkirien neu-
vojakin. Toisaalta tietty itsepdisyys antaa
voimaakin sairastamiseen.

Puoliso on mukana dialyysissc

Jannen aviopuoliso Jenni joutuu tietysti
elimidin mukana jatkuvissa dialyysihoi-
doissa. Kun pari tapasi toisensa, niin Jan-
ne kertoi sairaudestaan jo alkuvaiheessa.
Siinid vaiheessa Jannella oli takana yksi
munuaissiirto ja toinen olisi odotetta-
vissa.

- Ylldtys oli aluksi aika suuri, mutta
sairaus ei noussut kuitenkaan esteeksi
seurustelulle. Siihen aikaan olin viel4 luki-
ossa enki tiennyt elinsiirroista oikeastaan
mitdin, kertoo Jenni.

Jenni kertoo, etti on tietenkin vaikeaa
seurata vierestd, kun puoliso on sairas ja
varsinkin, jos hinelld on tuskia. Dialyy-
sikatetrin asennuksen yhteydessikin Jan-
nelle tuli leikkauksesta komplikaatioita ja
hin joutui olemaan sairaalassa pidemmin
ajan. Tilanne oli Jennillekin raskas.

- Arki tuntuu ihan sujuvalta ja mini-
kin olen oppinut auttamaan ydkoneen
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kokoamisessa. Hienoa on, etti Jannen ei
tarvitse kiydd hoidossa muualta. Yokone-
hoito tuntuu hyvilti ratkaisulta. Jannen
hoito ei varsinaisesti rajoita elimii, kun
sithen suhtautuu oikealla tavalla. Dialyy-
sid on kuitenkin pakko tehdi eiki sille ole
vaihtoehtoa.

Jenni toivoo, etti Suomessa tehtivien
munuaissiirtojen maird nousisi, jotta
Jannekin saisi nopeasti siirron. Jenni on
tehnyt itse elinluovutuskortin ja muistaa
nihneensi niitd jaossa ainakin apteekis-
sa. Hin toivoo, ettd kortteja tulisi lisdd
jakoon kaikkiin mahdollisiin paikkoihin,

jotta ihmiset loytiisivit ne helposti.
Ajatuksia paperille

Ajatuksiaan Janne on pitkidin pur-
kanut paperille. Kirjoituksia onkin jo
onkin varmaan ollut hyvi keino jisentid
ajatuksiaan ja tunteitaan vaikeissakin
elimintilanteissa. Viime aikoina tekstid
on syntynyt toimeentuloon liittyvistd
asioista.

Janne kertoo itse olevansa tyytyviinen
saamaansa hoitoon, mutta miettii kuiten-
kin, ettd aina hyvi hoito ei ole itsestiin-
selvyys. Joskus potilaan on osattava itse
vaatia hoitoa. Samoin pitkiaikaissairaan
on oltava itse aktiivinen saadakseen kaikki
hinelle kuuluvat etuudet.

Sairauden aikana Janne on miettinyt
paljon sosiaaliturva- ja etuusasioita. Ikin-
sd ja sairautensa vuoksi hinelld ei voi olla
takanaan tySuraa ja niin mairidaikainen
sairauselike eli kuntoutustukikin on
pieni. Sairaudesta on kuitenkin paljon
ylimairidisid kuluja normaalien elinme-

Jjatkuu seuraavalla sivulla
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nojen lisiksi. Avopuolison tulojen takia Janne ei ole
kuitenkaan oikeutettu saamaan harkintaperusteisia
tukia. Kiytinngssi timi tarkoittaa sitd, ettd avopuo-
liso Jenni eldttdd perhettd.

KELAn piidtoksistd Janne on ehtinyt valittaa usein
ja valituksia on mennyt lipikin. Janne ihmetteleekin
siannosten ja lakien monimutkaisuutta ja varsinkin
niiden joskus hyvinkin erilaista soveltamista. Hin
toteaa, ettd yhdestd paikasta ei [6ydid kaikkea tar-
vitsemaan tietoa vaan on itse pystyttivi olemaan
aktiivinen ja etsimdin itse tietoa itselleen kuuluvista
etuuksista. Tdhin huonossa kunnossa olevat sairas-
tuneet eivit aina kykene eivitki liheisetkdin osaa
aina auttaa.

Janne on innokas pddsemiin itsekin vaikuttamaan
asioihin. Tdami onkin tirked syy, miksi Janne haluaa
lahted mukaan Uumun toimintaan. Kun kaikki pdivit
on kotona ja ainoa aktiivinen toiminta on dialyysi,
vaikuttaa se myos mielialaan. Toiminta yhdistyksessi
toisi sisdltod elimidn ja tekemistd arkipaividn.

Jyviskylissi asuessaan Janne oli Keski-Suomen
munuais- ja maksayhdistyksen jisen. Hinen isinsi
on toiminut 90-luvulla myds yhdistyksen puheen-
johtajana. Janne on osallistunut liiton jirjestimille
kuntoutuskursseille ja nuorisotoimintaan. Hin on
ollut mukana useammalla risteilylld seki viikonloppu-
tapahtumassa. Janne kehuu kaikkia liiton jirjestimii
tilaisuuksia mielenkiintoisiksi ja antoisiksi. Helsinkiin
muuttaessan hin liittyi Uumun jdseneksi ja onkin nyt
innokas toimimaan yhdistyksessi.

Janne kaipaa varsinkin nuorille suunnattua toimin-
taa enemmin. Nuorille aikuisillehan ei Uumussa ole
viime aikoina jirjestetty toimintaa. Téssd tapauksessa
toive el jdd toivottavasti pelkistdin vaatimukseksi,
silld Janne on valmis lihtemiin mukaan myos itse
kehittelemidin ja jirjestimidn toimintaa. Ideoita
hinelld ainakin riittd4i. Onhan kuitenkin niin, etti
toimintaa ei voi antaa ulkoa piin kenellekdin, vaan
sen on lihdettivid omasta halusta ja aloitteesta.

Teksti ja kuvat: Petri Inomaa

Avopuolisoiden elatusvelvollisuus

Rinnastetaanko avoliitto avioliittoon ja tiiten elatusvelvollisuus
avopuolisoiden kesken?

Sosiaalitoimessa yhteistaloudessa auwvar mdiritelliiin avoliitoksi,
mutta virallisesti avopuolisot eiviit kuitenkaan lain mukaan ole ela-
tusvelvollisia toisilleen. Kelan ja sosiaalitoimen etuudet ovat monelta
osin riippuvaisia avopuolison saamista palkkatuloista ja tuista. Vel-
kaneuvoja on objeistanut meiti velkanewvonnassa, ettii lain mukaan
meilli ei olisi keskindistii elatusvelvollisuntta, mutta avioliitossa on
elatusvellisuus aviopuolisoiden kesken.

Meidiin tilanteessamme minun osuuteni toimeentulosta jiii pienek-
si, koska saamiini etunksiin vaikuttavat avopuolison palkka-ansio.
Minulla ei ole oikeutta hakea toimeentulotukea esimerkiksi sairau-
desta aiheutuviin sairaalakuluibin tai lidkekuluibin. Kelasta mene-
tin vuorostani elikkeensaajan asumistuen, joka olisi 80 prosenttia
asumisen kustannuksista, jotka koostuvat vuokrasta ja sihkisti.

Yksinasuvan eliike olisi kuukaudessa 100 euroa suurempi. Eliik-
keeni on hoitotuen kanssa vain 660 euroa. Kun tisti vihennetiidin
kuukausittaiset menot, jotka minun olisi velvollisuus maksaa omasta
pussistani, eiviit rahani riiti. Tulen siihen tulokseen, ettii sosiaalietuu-
det menettineen avopuolison olisi joka tapauksessa tultava toimeen
omilla tuloilla, vaikka sitten rahoittamalla omat pakolliser menonsa
ottamalla lainaa.

Jenni on hoitanut vuosien saatossa myotitunnosta suurimman osan
laskuistani. Vai olenko maksattanut ne héinelle? Vai onko kunta ja
valtio maksattanut kuluni hinelli?

Koen lain tulkinnan epiinhimilliseksi. Onko ainoana vapauttava-
na keinona sosiaalietundet menettineen avopuolison osalta ryhtymi-
nen yksin asuvaksi? Onko se keino oman oikeusturvan parantamiseksi

ja sosiaalietuuksien ja taloudellisen tilanteen kohontamiseksi?

Sairauteni rajaa sosiaalista elimdiiini ja ohjaa minua koko ajan
huonompaan suuntaan. Koen olleeni masentunut ja vililli kyke-
nemdtin omatoimiseen elimiseen ja muubun normaaliin arjen
toimintaan. Tilanne lamaa joskus péiviiksi, toisinaan viikoiksi. En
saa itselleni etsittyi aktiivista péiivitoimintaa. Sairauden hoito sitoo
minut kotioloihin ja estid minua koulutukseen hakeutumista. Onko
sosiaalitoimella mahdollisuuksia jirjestiii kuntouttavaa sosiaalista
pdivitoimintaa?

Janne Nulpponen

Nyt sinulla on mahdollisuus pyytid hoi-
toyksikostisi kdyttoosi uusi munuaispotilaan
kortti. Tami kortti on Munuais- ja maksa-
liiton munuaistydryhmin asiantuntijoiden
laatima sihkéinen potilaskortti.

Kortti on tarkoitettu kaikkien munuais-
potilaiden kiytté6n, mutta vain hoitoalan
ammattilaisen tiytettaviksi. Kortti on hyvi
apuviline esimerkiksi matkustamisen hel-

pottamiseksi, kertoo aluevastaava Marjukka
Miettinen.

Kortti on luottokortin kokoinen ja sitd on
saatavana suomenkieliseni, ruotsinkieliseni
sekd englanninkielisenid. Kokonsa vuoksi
sitd on helppo kuljettaa vaikkapa rahapus-
sissa mukana. Kortissa on kaikki henkilén
tirkeimmit perustiedot, tietoa sairaudesta,
hoidosta ja omasta hoitopaikasta.

MUNUAISPOTILAAN
KORTTI
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TAISTELU
SOSIAALI-
TURVASTA

VIE VOIMAT

Taina padtti ryhtyd
miehensd Jukan
omaishoitajaksi, jotta
tadma pystyisi jatka-
maan dialyysié koto-
na. Omaishoitaja joutui
kuitenkin sairaanhoi-
tajaksi, sosiaalitydnte-
kijaksi, jalkahoitajaksi
ja opaskoiraksi - ilman
vapaapdivid. Taiste-
lu sosiaaliturvasta ol
viedd pariskunnan
voimat, mutta nyt
tunnelin padssa on jo
valoakin.
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Dialyysin aloittaminen mullistaa koko pa-
risuhteen. Tilanne voi olla jopa vaikeampaa
omaiselle, joka tuntee olonsa voimattomaksi
puolison sairastuessa. Potilas tietii, ettd dia-
lyysid on pakko tehdi pysyikseen hengissi
ja sopeutuminen on sen mukaista. Omainen
ei voi kuin seurata tilannetta avuttomana.
Lihimmiisen on taiteiltava omien ja puoli-
sonsa tunteiden ristitulessa.

Helsinkildinen Taina Hyvonen teki rohke-
an ratkaisun. Hin jii pois tyostiddn ja ryhtyi
michensi omaishoitajaksi, kun timi ei enii
parjannyt yksin kotihemodialyysin kanssa.

Asunto muuttui varastoksi

Jukka Hyvonen aloitti dialyysin vuonna
2004, kun I-luokan diabetes oli aiheuttanut
vakavan munuaisten vajaatoiminnan. Hinen
vaimonsa Taina muistelee Kirurgisessa sai-
raalassa pidettyd predialyysipdivid edelleen
himmentynein tuntein. Tilaisuudessa ker-
rottiin, ettd eroamisprosentti toisen puolison
ollessa dialyysissi on aivan valtava.

- Tieto oli shokki. Mietin silloin, ettid
me ei ainakaan erota. Thmettelin, etti tieto
vain kerrottiin, mutta sitd ei kisitelty mi-
tenkiin.

Taina oli tuolloin vield tyossi yksityiselld
urheilulddkiriasemalla. Tyopaikasta hin
sai vapaata osallistuakseen Jukan mukana
kotihemodialyysikoulutukseen.

Dialyysikoneen myéti koti muuttui sai-
raalaksi ja varastoksi. Kone vei paljon tilaa
pienessi Toololdiskaksiossa. Enemmin paria
kuitenkin jirkytti dialyysiin tarvittavien tar-
oli nestelaatikoiden ja muiden tarvikkeiden
peitossa.

- Kone oli bensa-automaatin kokoinen,

o

mutta sen sai onneksi tydnnettyi sivummal-
le, kun siti ei tarvinnut, muistelee Jukka.

Talo, jossa he asuivat T6616ssd, oli vanha
ja jokaisella oli oma huoneistokohtainen
vesimittari. Kotihemodialyysin aloittami-
sen myoti vesilaskut muuttuivat huimiksi.
Suurin lasku kolmelta kuukaudelta oli yli
500 euroa.

Kotona tehty dialyysi kiynnistyi vaihtele-
valla menetykselld. Pistiminen oli vaikeaa,
koska kaikki oli uutta. Vaikka koulutus
dialyysin tekemiseen oli ollut hyviid, tuli
silti kotona eteen paljon yllittivii tilanteita.
Onneksi Kirralla on jirjestetty piivystys ja
apua sai puhelimitse. Suurena ongelmana
olivat kuitenkin sellaiset tilanteet, jolloin
kyse ei ollut tekniikasta vaan esimimerkiksi
dkillisestd verenpaineen laskemisesta hoidon
aikana.

- Suonet karkasivat neulan tielti ja jou-
duimme kyselemidin Kirralta apua. Kun
pistokohdat piisivit kunnolla ruvettumaan,
niin pistiminen helpottui, kertoo Taina.

- Dialyysin aloittamisesta oli pakko luo-
pua, kun kolmen pistimisen jilkeen suonta
ei ollut 16ytynyt. T4sti seurasi paljon painei-
ta, kun tiesi, ettd huomenna pistimisen ja
dialyysin on pakko onnistua.

Dialyysin alettua, Jukka menetti nikon-
si. Jukalla oli jo aiemmin ollut vaikeuksia
silmiensd kanssa diabeteksen takia. Hinen
silmiinsi ei saisi kehittyd uusia verisuonia,
koska ne rikkovat vanhat ja hauraat suonet.
Tillsin syntyy verenvuotoa ja veri kerddntyy
silmin kalvojen viliin ja estid nikemisen.
Dialyysid aloittaessa hin sai Marevania,
joka ohensi verta ja lisisi siten vuotoriskii
silmissa.

Vaikka ongelmia oli ollut aiemminkin,
tuli sokeutuminen kuitenkin suurena ylli-
tyksend molemmille ja sithen sopeutuminen
oli vaikeaa. Edessi oli taas tdysin uusi el-
mintilanne ja sen mukana tuomat ongelmat
ratkottavaksi.

Jatkuva huoli ja hata

Jukka tarvitsi apua dialyysin aloittamisessa
ja pistimisessd nikokykynsi menettimisen
takia. Tainasta alkoi tuntua, ettd hin ei voi-
nut jittdd Jukkaa endd yksin kotiin silloin,
kun timai oli kiinni koneessa. Jukka ei nih-
nyt koneen niyttod eikd pystynyt avaamaan
vililld tukkoon menevii suonia.

Jukka ja Taina eivit kuitenkaan halunneet
luopua kotidialyysistd. Kotona tehty hoito
oli paljon miellyttivimpdi tutussa ympiris-
tossi. Dialyysin aikana pystyi kuitenkin ko-
tona juttelemaan muiden kanssa ja ottamaan
vaikka nokoset omalla sohvalla.

- Minulla oli jatkuva huoli ja hiti Jukasta.
Oman ty6piivini jilkeen tein toisen tyo-
pdivin kotona auttaessani Jukkaa tekemiin
dialyysii. Lisiksi dialyysin jilkeiset yot olivat
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levottomia, kun Jukalla oli lihaskramppe-
ja ja verensokerit laskivat rajusti. Younet
jdivit vihiin, miettii Taina.

Jatkuva paine ja stressi kuluttivat Tainaa
ja tydpaikkalizkiri sanoi, ettei timinkdin
terveys kestiisi kauaa titd menoa. Taina ja
Jukka yrittivit vield saa apua kotisairaan-
hoidosta. Viranomaiset olivat kylld sitd
mieltd, ettd apua tarvittaisiin, mutta heiltd
ei 16ytynyt resursseja tarjota palveluita
eiki ainakaan dialyysiosaamista.

- Aluksi toivoimme, ettd joku voisi tulla
iltapdivilld irrottamaan minut dialyysi-
koneesta, johon Taina olisi minut ennen
t6ihin menoa kytkenyt, mutta tillaista
osaamista ei loytynyt, sanoo Jukka.

Pitkd taistelun jilkeen kotipalveluista
luvattiin tulla opastamaan Jukalle, missi
lzhin kauppa on, jotta timi voisi tehdd
ostoksia. Pariskunta kuitenkin vastasi,
ettd tistd ei olisi kovinkaan paljon iloa,
koska Jukka ei kuitenkaan nikisi valita
oikeita tuotteita. Kaupan hin kylli 16y-
tdisi ilman viraston opastustakin.

Taina otti yhteyttd kaikkiin mahdolli-
siin paikkoihin saadakseen heille apua.
Mitiin ei 16ytynyt ja ainoaksi vaihto-
ehdoksi tarjottiin sitd, ettd Jukan pitiisi
siirtyd sairaaladialyysiin.

- Totta kai minikin toivoisin, etti Jukka
hoitaisi minua kotona, jos sairastuisin.
Puhuimme Jukan kanssa ja totesimme,
ettd pirjidmme ainakin jonkun aikaa
taloudellisesti, vaikka jdisinkin kotiin,
kertoo Taina, joka jitti tydnsd urheilu-
ladkiriasemalla.

Sairaala hyviksyi Tainan omaishoitajak-
si ja sosiaalityontekiji laittoi paperit heti
eteenpdin. Kun he muutaman kuukauden
kuluttua loppuvuodesta alkoivat kyselld
pédtostd, vastattiin virastosta, ettd mii-
rirahat ovat loppuneet jo alkuvuonna.
Seuraavana vuonna he hakivat omaishoi-
tajan tukea heti tammikuussa. Yllittiden
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ole. Taistelun jilkeen korvaus kuitenkin
saatiin.

Taina oli kotona kymmenisen kuukaut-
ta omaishoitajana avustamassa Jukka. Ta-
loudelliset huolet alkoivat siini vaiheessa
puristaa paria kuitenkin jo pahasti. Tilan-
ne ahdisti molempia. He olivat visyneit,
kiukkuisia ja stressaantuneita. Kotikin
alkoi tuntui yhi enemmin sairaalalta
kuin kodilta.

- Parisuhde oli silloin tosi kovalla
koetuksella. Emme osanneet enii iloita
siitd, ettd Jukka sai olla hoidossa kotona,
sanoo Taina.

Yhtend yonid Taina oli vetdytynyt
nukkumaan sohvalle, koska tunsi, ettd
hinen olisi saatava levitd edes yksi yo
kunnolla. Kesken unia Lilli, toinen per-
heen koirista, tuli herittimiin Tainaa ja
pakotti timin makuuhuoneeseen. Jukan
veren sokeriarvot olivat jo niin alhaalla,
ettel Taina saanut enii edes mitattua
sitd. Lillin ansiosta Jukka saatiin kuiten-
kin ambulanssilla Meilahteen tarpeeksi
nopeasti eiki vaaratilanne muodostunut
kohtalokkaaksi.

- Ensimmaiseen puoleen vuoteen mah-
tui niin paljon kaikkea, etti siti ei pysty
enii edes muistamaan, miettii Taina.

Ehki niin on hyvikin.
Taistelu oikeuksista

Eniten voimia tuntuu vieneen paperi-
sota eri laitoksissa ja virastoissa seki jat-
kuva taistelu oikeuksista eri palveluihin.
Tilanteessa, jossa sairauden keskelld ei
olisi jaksanut endi mitdin ylimidriists,
tuntui virastopompotus raskaalta.

- Vammaispalveluihin kuuluvaa mat-
kapalvelukuljetusta anotaan seitsemin-
osaisella lomakkeella. Kuljetuspalvelu
anomusta Kisittelevi virkailija antoi aina
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yhden lomakkeen kerralla. Lomakkeen
tdytti Jukan hoidosta vastannut ldakari
kirralla. T4ssd meni kaksi viikkoa ja sitten
viranomainen vield ilmoitti, ettd hinelld
on oikeus kisitelld asiaa kuusi viikkoa,
muistelee Taina.

Pariskunta oli taloudellisesti jo tosi
ahtaalla. Rahaa siistidkseen Taina teki
kaikki matkat kiivellen. Hin muisteleekin
kulkeneensa sini talvena kovassa pakka-
sessa loputtomasti Kallion virastotalon,
Kirran ja kodin vilid — koko ajan huoli
siitd, mitd kotona tapahtui.

- Vaikka KELAa usein moititaankin,
niin sielld oli kaikkein helpointa. Sil-
loisessa T66l6n toimistossa oli erittiin
ystivillinen ja auttavainen henkilokunta.
Vammaispalvelussa ja omaishoidossa taas
kaikki tehtiin vaikeaksi.

Vaikka asiat lopulta saatiinkin kun-
toon, muistelee Taina aikaa kauhulla.
Virastojen henkilskunnasta on jiinyt
mielikuva vain ilkeini diktaattoreina.
Kukaan ei kertonut, mihin tukiin heilld
olisi oikeuksia. Kaikki piti ottaa itse selvil-
le. Eri etuuksien mydntimisehdot olivat
episelvid ja monimutkaisia.

- Aina oli viiri luukku, vidird ihminen
samasta paikasta ja samalta luukulta,
hermostuu Jukka.

Sosiaalihoidossa tapahtui myos virheita.
Hakijalla on tietysti aina mahdollisuus
valittaa asiasta, mutta kun voimat ovat
lopussa, ei valituksen tekeminen ole
helppoa. Eiki siihen kaikilla riiti taitoa-
kaan. Taina vaatiikin, etti omaishoitajien
pitiisi saada jostain opastusta ja tukea
lomakkeiden ja hakemusten tiyttimi-
seen. Omaishoitajan pitiisi olla monen
alan asiantuntija ilman kunnollista
koulutusta, vaikka hin oikeasti on vain
perheenjisentiin hyvistid sydimestiin
auttava lihimmaiinen.
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- Dialyysivaiheessa I-luokan diabee-
tikon omaishoitaja joutuu olemaan
erikoissairaanhoitaja, sosiaalityontekiji,
jalkojenhoitaja, sopeutumisvalmentaja,
opaskoira ja vield paljon muuta. Dia-
lyysin alkaessa komplikaatioita oli ihan
riittimiin. Pienen korvauksen lisiksi
olisin my®&s kaivannut joskus vapaapaivis,
jotta olisin jaksanut tilanteessa paremmin.
Timi minulta kuitenkin evittiin, miettii
Taina.

Mariassa ymmarretddn myos
perhetta

Ennen dialyysid Jukka ehti toimia 32
vuotta Sanoma Oy:n palveluksessa. Ty6-
paikka on ollut ymmirtiviinen Jukan
sairauden suhteen. Alunperin Jukka oli
puhunut olevansa tydstidn pois dialyy-
sin takia korkeintaan puolen vuoden
ajan, mutta aika on venynyt jo viideksi
vuodeksi.

Pari vuotta sitten mies sai kuitenkin
vield puhelun tyopaikaltaan, jossa ei tar-
jottu pelkkiid ty6td vaan myds ylennysti.
Kuvalaboratoriossa olisi vapautumassa
tyopaikka, jota luvattiin pitdd vapaana
Jukalla, jos hin pisisi palaamaan tyshon.
Tihin Jukka oli vastannut, etti muuten
ihan kiva, mutta ettd hin on nykydin
myos sokea. Valokuvaaminen ei siis endd
onnistuisi kovinkaan hyvin.

Elimd on muuttunut pikku hiljaa
paremmaksi dialyysinkin keskelld. Paris-
kunta osaa jo vihin nauraakin menneille
tapahtumille. Jukka on saanut pudotet-
tua painoaan ja on ollut jo jonkin aikaa
siirtolistalla. Omaissiirtoakin harkittiin,
mutta Jukan siskon munuainen ei sopi-
nut hinelle. Dialyysissd hin kivi ensin
Kirurgisessa sairaalassa, mutta piisi
onneksi myshemmin siirtymain Marian
sairaalaan.

- Kun Jukka kivi dialyysissi myos
lauantaisin, oli yhteisen ajan jirjestimi-
nen vaikeaa, koska mini olin arkipiivit
tyossid. Viikonloppuisin emme paisseet
mihinkiin, koska Jukka oli hyvin visynyt
ja huonovointinen dialyysin jilkeen. Sosi-
aalinen elimi rajoittui kinnykin varaan,
sanoo Taina.

Marian dialyysissd Jukka on viihtynyt
hyvin. Paikka ei ole liian suuri eiki hen-
kilokunta vaihdu koko aikaa. Jukka on
pddssyt myos toiseen dialyysivuoroon ja
voi nyt viettdd vapaita vitkonloppuja. Po-
tilaat eivit Mariassa ole pelkkii potilaita
vaan ihmisig, jotka sattuvat tarvitsemaan
dialyysid. Sielli huomioidaan myos per-
heet ja omaiset.

- Mariassa ymmirretdin potilaan ah-
dinko ja miten dialyysi vililld ottaa pai-
hin. Hoitopaikassa tajutaan, ettd dialyysi

vaikuttaa my6s perheeseen ja kiinnitetdin
huomiota my6s henkiseen jaksamiseen,
kehuu Taina.

Lottovoitto pddsta Kontulaan

Taina ja Jukka olivat hakeneet kolmisen
vuotta Helsingin kaupungin vuokra-
asuntoa taloudellisiin vaikeuksiin, terve-
ydentilaan ja asunnon pieneen kokoon
vedoten.

-Heiti ei kiinnostanut taloudellinen ja
terveydellinen tilanteemme. Asuntovi-
rastosta kehoitettiin ottamaan yhteytti
oman alueen sosiaalipalvelutoimistoon ja
hakemaan toimeentulotukea. Toimeentu-
lotukea ei kuitenkaan mydnnetty, koska
asuimme liian kalliissa vuokra-asunnossa.
Asumistukeakaan emme saaneet, kun
laskennalliset virheet seurasivat virastosta
virastoon. Kolme vuotta kestimme titd
pompotusta. Lopuksi asuntohakemuksen
liitteeksi laitoimme lddkdrin ja sosiaali-
tyontekijin puoltavat lausunnot, mutta
nimikiin toimenpiteet eivit auttaneet
asunnon saantia, Taina muistelee.

Vuosien ongelmavyyhti lihti purkau-
tumaan vasta, kun Taina keviilld otti
viimeiseni keinona yhteytti suoraan
Helsingin sosiaalitoimenjohtoon, joka
onneksi tarttui asioihin.

- Virheitd tapahtuu kaikille, mutta
ihmettelen vilinpitimittémyyttd ja
ammattitaidottomuutta. Tilannetta ei
koskaan tarkasteltu kokonaisuutena. Mi-
nua ei kuunneltu, vaan toimittiin vasten
tahtoani ja toivomuksiani.

Kesilld pariskunta sai vihkoin kaupun-
gin vuokra-asunnon itdisestd Helsingisti.
Muuton myéti he siirtyivit myds toiseen
sosiaalipiiriin. Ensimmaisti kertaa Taina
sai puhelun omaishoidosta vastaavalta
sosiaalityontekijilti.

- Sain hirvein itkukohtauksen, kun
joku soitti minulle kysyikseen miten
mini voin ja toivotti meidit tervetul-
leeksi Ita-Helsinkiin. Sovimme my®os,
ettd tapaamme kasvotusten kunhan saan
jarjestettyd sithen aikaa.

Uusi asunto on tilava ja mukava. Ym-
pirilld on paljon puita ja luontoa, jossa
liikkua koirien kanssa. Eritoten Taina
ja Jukka pitivit taloyhtién saunasta ja
omasta lasitetusta parvekkeestaan. Myos
Kontulan monikulttuurinen ympiristo ja
erinomaiset palvelut miellyttivit Tainaa.
Jukkakin on oppinut tuntemaan asunnon
ympiriston ja pystyy litkkumaan ajoit-
tain itseniisesti. Kivelytiet ovat leveit
ja sileit.

- Eliminlaatcumme on parantunut aina-
kin 89 prosenttia uuden asunnon myéta.
Puhumattakaan omaishoitajaan liittyvisti
palveluista, joita mind vihdoinkin saan,
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iloitsee Taina.

- Osaamme taas nauttia pienistd het-
kistd. Terveet ihmiset eivit aina edes
huomaa, miten ithanaa elimi voi olla.
Periksi emme anna. Menimme vasta reilut
kaksi vuotta sitten naimisiinkin.

Taina opiskelee tilld hetkelld suu- ja
hammashoitajaksi. Opiskelu on tuonut
paljon sisiltod elimiin ja voimia jaksa-
miseen. Opettajat ovat olleet erittdin ym-
mirtiviisid omaishoitajuuden suhteen.

- Olen joutunut olemaan poissa kou-
lusta jonkin verran, mutta saanut kor-
vattua tunnit lisiteheivilli. Koulupiivin
pituuskin on juuri sopiva. Tosin pitiisi
olla enemmin omaa aikaa, etti voisi kes-
kittyd paremmin lukemiseen ja tehtivien
tekemiseen, Taina toteaa.

Ainoana varjona elimissid on hiipuva
usko siirron saannin mahdollisuuteen.
Jukka on ollut dialyysissi jo viisi vuotta,
mutta ei ole tosin ollut koko aikaa siirto-
listalla. Taina kertoo vililli menettineen-
sd uskonsa siirtoon. Puhelua odottaa koko
ajan ja puhelin on mukana saunassakin.

- Vililld iskee epdusko elinsiirtolistan
toimivuudesta. Tuntuu, ettd yhteiskunta
ei tee tarpeeksi elinsiirtojen lisiamiseksi.
Siirtoa odottavia ja heidin perheitiin ei
tueta tarpeeksi, pohtii Taina.

Taina onkin pidittinyt toimia itse
siirtojen hyviksi. Hin on pystyttinyt
kouluunsa tietopisteen, jossa kerrotaan
elinluovutuskortista ja elinsiirroista.
Seki oppilaat ettid opettajat ovatkin olleet
hyvin kiinnostuneita aiheesta. Varsinkin
monella maahanmuuttajalle tieto siir-
roista ja elinluovutuskortista on tullut
tdytend yllityksend. Taina kaipaa Suomen
terveydenhuolto- ja sosiaalialan oppilai-
toksiin kuitenkin vield lisid tiedotusta
elinsiirroista ja olosuhteista, joissa niitd
odottavat ihmiset eldvit.

- Kouluni tietopisteen kautta olen jaka-
nut noin 2600 elinsiirtokorttia. Minulle
itselleni on tirkeis, ettd tiedin tekevini
jotain toivottoman tuntuiseen tilanteen
eteen, Taina kertoo.

Tainasta voisikin moni ottaa oppia ja
pystyttii vastaavan tietopisteen kouluun-
sa tai tyopaikalle ja siten levittdd tietoa
elinsiirroista.

Teksti: Petri Inomaa

Kuva sivu 25:

Koko perhe parvekkeella. Jere,
Jukka, Taina ja Lilli

Kuvat sivu 26:

Taina on pystyttinyt Helsingin
sosiaali- ja terveydenhuolto
oppilaitoksen Laakson yksikkiin

infopisteen elinsiirroista
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Kirjoittaja on elinsiir-
topotilas, mutta edelleen
kirttyinen. Kirjoituksel-
la ei ole mitiin todellisia
esikuvia, vaikka silti

vaikuttaisikin.

R e

Pieni kuusi kasvoi suuressa, suuressa metsissi ja
silld oli vain yksi haave - se halusi olla isona ihailtu
ja loistokas joulukuusi, kultainen ja kimaltava.

Soma keskiverto ydinperhe, johon kuului iiti,
isd, 2,5 lasta ja koira, haki joka joulu metsistd
joulukuusen. Pieni kuusi odotti vuoroaan monta
vuotta, vaikka isot viisaat kuuset olivat kertoneet,
etti keskimiiriinen odotusaika on vain vuoden.
Pieni kuusi odotti ja turhautui ja odotti ja pet-
tyi. Vihdoin erdini vuonna sen vuoro tuli ja se
paisi ihanaksi lasten rakastamaksi joulukuuseksi.
Pienen kuusen onni oli huumaista, harhaista ja
kivuliastakin. Loppiaisena kiitollisuus paittyi kat-
keraan todellisuuteen, kun se joutui roska-auton
mustaan kitaan. Kiittimittomyys on maailman

palkka.

Katta vaivaa kierréityskuusi

Edellisen kerran olin yhtd himmentynyt onnen-
toivotuksista silloin, kun ostin asunnon. Kaikki
vatkasivat kittini hulluna, kun olin sitoutunut
velkavankeuteen seuraavaksi vuosisadaksi. Sit-
ten ne samat hydkkisivit kimppuuni, kun sain
siirron. Voinko paitelld tistd, ettd siirtokin on
velkavankeutta.

Onnentoivotteluihin ei mikdin vastaus tun-
tunut riittdvin. 150 onnittelun kohdalla ei endd
yksinkertaisesti kykene itkemain krokotiilin kyy-
neleiti ja valahtamaan polvilleen kiittimiin iti
maata, isi taivasta ja pddministeri Vanhasta. On-
han tietysti iloinen tapahtuma siirty4 Pussi-Almas-
ta Siirto-Sepoksi, mutta iloaan ja kiitollisuuttaan
el pysty vuodattamaan edes kortisonihumalassa
useita kertoja paivissi.

Miten paljon kiitollisuutta on siis hyvista?
Koska kiitollisuudella saa sanoa hyvisti? Sanooko
pahasti, jos ei olekaan loppumattomasti kiitolli-
nen?

Jos elimi on kuin kuusi, oletetaan siitid olevan
kiitollinen. Ainakin jos se on uusi. Uusi elimihin
on paljon hienompaa kuin vanha ja tavallinen.
Uusi syntymipiivi ja ainakin kolme munuaista
johtaa kiitollisuuskierteeseen. Normaali elimi
on kuusi, dialyysi on kierritettivi muovikuusi,
mutta uusi elimi on joulukuusi ja ainainen kesi
Karjalassa

Karjala piti luovuttaa, mutta meilli ei luovuteta
eikd anneta periksi vaan meille annettiin elin. Pi-
tiddko siis olla kiitollinen sille, joka antoi elimensi?
Antaja olisi taatusti mieluummin pitinyt elimensi
ja eliminsi itse. Pitdiko pakon edessd annetusta
lahjasta olla yhti kiitollinen kuin hyvistd sydi-

ra—.

mestd annetusta lahjasta?

Annettiinko elin siis sen takia, etti siitd oltaisiin
kiitollisia? Vai oliko se kaupankiyntii paratiisipai-
kasta? Puoluetuki ja anekauppa yhdistyvit. Kun
kolikko kirstuun kilahtaa tai puolueen taulu vuok-
rataloon sujahtaa, niin sielu taivaaseen vilahtaa.
Kyseessi ei endd olekaan lahja vaan kauppa.

Ehki elin annettiinkin ihan pyyteettomini
lahjana. Pitiisiké siiti silloinkin olla kiitollinen?
Eihin sellaiseen lahjaan liity mitd4n vaatimuksia.
Onko lahja lahja, jos se oikeastaan ei ollutkaan
lahja? Antajalle on kovin vaikea enii antaa vasta-
lahjaa — paitsi kiitollisuutta. Ja jos tarkoituksena
oli antaa pyyteeton lahja, niin palkkio tai vastalah-
ja pyyhkii pyyteettdmyydelld poydin. Saako edes
vastapyyhitylle poydille nostaa kissaa? Kumpi on
uhri, kumpi on kampi, kissa vai hiiri?

Katolilaisille kurjien auttaminen on velvollisuus,
mutta protestantit antavat ihan vapaaehtoisesti-
kin. Katolilaisten ei siis kai pidi olla kiitollisia,
kun antaminen oli velvollisuutta ja toisaalta
synnit saa kuitenkin anteeksi ne tunnustamalla.
Protestanttien pitdisi oikeasti katuakin, joten
on parempi olla vaikka vain varmuuden vuoksi
kiitollinen. Onko kiitollisuus silloin enemmin
velvollisuutta ja syyllisyyttd kuin pyyteeténti
kiitollisuutta? Velvollisuus taitaa kuitenkin olla
tehokkaampaa, kun Espanjassa elimii annetaan
enemmin kuin Suomessa.

Ehki lahja annettiinkin sen takia, ettd niin
kuuluu tehdi. Kyseessi ei olekaan velvollisuus
vaan moraalisuus ja yleinen hyviksyttivyys. Tai
ehki elimet annettiinkin jirkisyistd. Jos niitd ei
endi itse voisi kiyttdd, olisi parempi, ettd niistd
hyotyy joku toinen. Eihin kyseessi ole enii ollen-
kaan lahja. Oli miten oli, mutta onko kiitollisuus
silloin tarpeellista?

Kaino ja Vieno
pettuleivastd kiihtyvét

Suomessa on tirkeinti olla vieno ja kaino, kun
vaatimattomuus kaunistaa, kirsimys jalostaa ja
huomaamattomuus palkitaan. Voitto ei olekaan
suvaittua ja kuusi nolla paittyy varmaan tappi-
oon, kun lasi ei ole edes puoli tyhji. Jos ei saa
iloita omasta puolestaan, voi huomion suunnata
muualle olemalla kiitollinen. Onko kiitollisuus
siis vain hyviksyttivi keino iloita?

lisuuden miiradn? Pitdiko huonona satovuonna
olla kiitollisempi pellon sadosta, nilkivuosina
pettuleivisti vai saako sadatella rauhassa? Onko




elinsiirtopula-aikana saatu elin arvok-
kaampi kuin runsaana vuotena saatu
elin? Jokainen siiti kuitenkin muistaa
muistuttaa, kun luvut puistatuttaa.

Kisi ylés moniko on ollut ylitse-
vuotavaisen kiitollinen, kun on saanut
tiputuksena verta. Onhan sen verenkin
joku lahjoittanut, mutta moniko asiaa
oikeastaan ajattelee, kun on saajapuolella.
Verikin on pelastanut monta henkei.

Verenluovuttajan palkkio on ollut hyvi
mieli siitd, ettd on tehnyt jotain hyvii.
Kun on luovuttanut verta, voi ajatella
myds saavansa sitd, kun on tarpeessa.
Than pyyteettdmisti tuntemattomilta
ja tunteettomasti. Ennen kaikkea verta
voi saada, vaikka olisi pahuuttaan ollut
luovuttamattakin. Paheksumatta. Kaikilla
on kuitenkin yhtildinen oikeus luovuttaa,
luottaa, luovututtaa ja luotatuttaa.

Kuohujuomaa verkossa,
siivoojalle sienimetsad

Kenelle sitten pitiisi olla kiitollinen?

Saanko olla kiitollinen itselleni, kun
jaksoin selvin piin ja selvisin siirtoon
saakka? Kai nyt minullakin oli joku
osuus asiaan. Vai kuulostaako kovin
narsistiselta?

Olisiko parempi olla kiitollinen lahjoit-
tajalle? Mutta oliko lahja lahja vai jotain
muuta?

Ehki olisinkin kiitollinen ldzkirille,
jonka sen uuden elimen nippiris-
ti kiinnitti? Sitten juomarahoja vield
anestesialdikirille, kaikille hoitajille,
laitevalmistajille, leikkaussalin siivoojil-
le, sihkolaitokselle, taksinkuljettajalle,
osaston henkilskunnalle, keittijitideille.
Eihin kiitollisuudenpussukka sentidin
pohjatonkaan voi olla.

Tekiko kirurgi vain ty6tddn vai tekiko
hin myés jotain ylimaallista? Hyvistd
tyostd kuuluu tietysti aina kiitokset, pa-
pukaijamerkki ja standing ovation. Siis
suosionosoitukset seisaaltaan ei seisova
ovulaatio. Olisiko kuitenkin, etti elin-
siirtokirurgille ollaan kiitollisempia kuin
vaikka sydimen ohitusleikkauksen teh-
neelle kirurgille? Entd se hammasliikiri,
joka leikkasi pois viisaudenhampaani?
Schschsampanjaa plastiikkakirurgille,
joka saa minut niyttimiin 21-vuoti-
aalta!

Voisinkohan olla kiitollinen pohjois-
maiselle hyvinvointivaltiolle, joka on
rakentanut hienon sairaalaverkoston ja
sosiaaliturvaverkoston ja veroverkoston ja
isojen poikien lahjoitusverkoston ja maan
tavan? Kiitokseksi pitiisi kai kiiruhtaa
nopsasti téihin ja maksaa ilolla veroja.

Pitiisiko kiitokset osoittaa ylospdin?
Joku nenikis saattaisi tosiaan tilloin huo-

mauttaa, ettd eiko olisi ollut helpompaa
korjata alkuperiinen tai periti siilyttid se
ehjini. Jos elimen menetys oli sattumaa ja
kontrollin ulkopuolella, niin miksi uuden
saaminenkin ei olisi?

Seuraavaksi olisinkin taas kiitollinen
itselleni jo etukiteen. Muistanhan mind
syodi ldakkeet jotakuinkin sddnnollisesti.
Alkossa tosin kieltdytyivit myymisti,
kun kyselin, minkd punaviinin bukee
parhaiten sopisi siirtoldikityksen kanssa.
Siitikin voisin olla itselleni kiitollinen,
ettd en harrasta endd potkunyrkkeilyi.
En harrastanut ennenkiin, mutta ei se
itseihailuani esti.

Sitten tuli ihan oikea ja aito syntymi-
pdivikin siirron jilkeen. Arvatkaa sainko
lahjoja? Totta kai sain. Kitsas toverini
kuitenkin ilmoitti tekstiviestilld, ettd et
sind mitédin lahjoja tarvitsekaan, kun sait
viikkoja sitten elimisi parhaan lahjan
tuntemattomalta. Anteeksi vain, mut-
ta mind olen sen verran lahjaton, ettd
tarvitsen ihan huomattavasti lahjoja ja
ennen kaikkea tunnetuilta. Minipi vietin
syntymipdivii ihan joka piivi.

Juuri eilen oli syntymipiivi sen kunni-
Ensi maanantaina juhlin sitd, ettid en
kaksi vuotta sitten lihtenyt sienimetsille
ilman sienikirjaa. Kahden kuukauden
paistd on syntymipiivd sen kunniaksi,
ettd en kolme vuotta sitten liukastunut
jdiselld kadulla ja halkaissut kalloani.
Kolmen kuukauden kuluttua on synttirit
than vaan sen vuoksi, etti ne ovat niin
hauskoja.

Tietysti voisin jirjestdd syntymipdivit
myos elimelleni, mutta pitiiko se varmas-
ti kermakakusta kuten mini? Taitaa olla
huonoa kolesteroliarvoille. Tai pitdisiko
yliladkitty maksani kuohujuomasta siind
miirin kuin mind? Tasapuolisuuden
vuoksi olisi jirjestettdvid juhlat myos
muille elimille ithan sen takia, etti ne
eivit poksahtaneet: haima-hassuttelut,
perna-partyt, sydin-sydpottelyt, silmi-
saunajuhlat, verisuoni-vibastelut, iho-
innoittelut, umpisuoli-ulkobileet.

Vaihdettu lahjahevonen
hirnuu hirmuisasti

Voiko kiitollisuudesta saada vapautuk-
sen? Ehki periti armahduksenkin?

Lahjahevosen suuhun ei ole katsomi-
nen. Ilmeisesti siksi, ettd se voi purra.
Purisin tosin minikin, jos joku yllittiden
lykkiisi kitensi suuhuni. Mutta mitd
tehdi oikeasti, jos lahja ei olekaan toimi-
va? Olisi aika loogista, jos myos hyvisti
yrityksestd pitiisi olla kiitollinen. Lahjan
antajahan toimi kaikessa hyvyydessidin
vilpittomisti.
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Than sama, kun saa tidiltd ruman mal-
jakon joululahjaksi. Se on otettava velvol-
lisuudesta esille kerran vuodessa, kun titi
saapuu katsastuskiynnille, mutta muun
ajan se saa olla vindilli. Tadin kuullen
asiasta on kuitenkin oltava kiitollinen. Jos
titi on erittdin hankala, maljakkoa pitdd
ihastella sainnollisesti my6s puhelimessa.
Lahjan saaminen oli mukavaa, mutta itse
lahja ei. Onko kysymys kiitollisuudesta
vai velvollisuudesta tai ehki jopa petty-
myksesti?

Normaalin lahjan saa yleensi vaihtaa
kuittia vastaan. Elinkauppa on kuitenkin
kokonaan kielletty. Jos vesi ei muuttunut-
kaan viiniksi vaan katkeraksi kalkiksi, on
kiitollisuus kaukana. Toisten kiitollisuus
muuttuukin ilkunnaksi ja levoton tuhki-
mo tekee itsestdin marttyyrin.

Enti jos kdy niin kuin entiselle kinny-
kille, joka lihti kinnykoiden taivaaseen
heti takuuajan umpeuduttua? Saako kii-
tollisuuden lopettaa vai voiko sen periti
peruuttaa? Kivisiko se ehki osamaksusta
seuraavaan yritykseen?

Siirron vaikutuskaan ei aina ole ylivai-
niomainen eiki koko kansa kaadukkaan
selilleen. Avioliitto rakoilee entistd enem-
min. Pankkitili on miinuksella, kuten
ennenkin. Ryhmiteltta on yhi ainoa
paille mahtuva vaatekappale. Naapurit
ovat yhtd dinekkiitd kuin ennenkin.
Tuttavat yhti typerid ja baari-illat yhtd
mitiidnsanomattomia. Selkdd sattuu ja
padtd kivistdd ihan niin kuin ennen siir-
toakin. Nuoruus on kadonnut, kauneus
kaikonnut, mahdollisuudet purjehtineet
odottaessa ohitse. Saako epikohtia vi-
hentii kiitollisuudesta, jolloin patyisikin
reaalisesti vain tyytyviisyyteen?

Jos kuitenkin pdittdd olla kiitollinen,
riittddko se sellaisenaan? Onko tarpeeksi,
ettd julistaa Alepan kassatidille kiitolli-
suuttaan ostaessaan kolesterolia alentavaa
margariinia? Olisi kai kuitenkin pelkkd
kahle jiidi muhimaan omaan kiitolli-
suutensa. Pitiisiko kiitollisuutta ilmaista
toimilla ja taistelemalla ilmastonmuutosta
vastaan, lahjoittamalla vuohia Afrikkaan,
liittymilld Amnestyyn tai jakamalla elin-
luovutuskortteja marketin aulassa. Mika,
missd ja milloin on riittivia?

Eihin voi kuitenkaan ajatella, etti ei-
kiitollisuus olisi sama asia kuin epikiitol-
lisuus tai kiittimittomyys? Onko epikii-
tollista vain jatkaa elimiinsd, kun sen on
jilleen saanut? Moni kanssakiviji voisi
olla kiitollisempi, kun siitd ei tarvitsisi
koko ajan kuulla. Jatkaa, jatkaa, jatkaa.
Siitdhin koko lahjassa oli kysymys.

Elimin hyviksikdyttiminen elimi-
seen voisikin olla suurinta kiitollisuutta.
Kohteetonta, kohtuullista, kohtaavaa ja
korjaavaa abstraktia kiitollisuutta.

Uumu 4/2009
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Keskustoimisto
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Munuais- ja maksaliiton vertaistoiminnan teemavuosi on lihestymdssi loppuaan. Toivot-
tavasti mahdollisimman moni on vuoden aikana osallistunut johonkin vertaistoiminnan
vuoden tapahtumaan tai toimintaan tai ainakin lukenut vertaistuesta ja vertaistukitoimin-
nasta seki Musilin ettd Unmun lebhdisti.

Uudenmaan alueella toimii parisenkymmenti munuais-, maksa- ja libeisvertaistukijaa,
jotka ovat valmiita kuuntelemaan ja jakamaan arjen haasteita sinun kanssasi. Vertaistuki-
jat odottavat uusia yhteydenottoja! Vertaistuki on vapaaehtoista lihimmdisen auttamista,
Jjossa kumppanuus on tasavertaista ja luottamuksellista ja kumpikin ymmdirtii misti toinen

ubhuu, mitd toinen tarkoittaa.

Virallisia vilityksiii on vihén. Tiedimme, etti epivirallisia ja spontaaneja tukisubteita
syntyy mm. hoitoyksikoissi, poliklinikan vastaanottoaulassa. Haasteena on, etti tavoittaako
palvelu kaikki tuentarvitsijat. Jos sini kaipaat vertaistukea, haluat kuulla jonkun henkilon
omakohtaista kokemusta sairaudesta, jakaa huolesi, muistathan ottaa yhteytti. Pubelinsoitto
yhdistykseen tai aluevastaavalle riittiid.

Haluatko keskustella toisen munuais- tai maksapotilaan tai liheisen kanssa? Ota yhteytti:
UUMUE jéiirjestosibteeri Sirpa Martinviita, pub. 09- 4400 94
Kirurginen sairaala, 0s.3: hoitaja Piivi Lehtovaara, pub. 09- 4718 8211
MUSILI: Eteli-Suomen aluevastaava, Marjukka Miettinen, pubh. 040- 524 0674

Ensi vuonna Munuais- ja maksaliiton teemana on ennaltaehkiisy. Munuais- ja maksa-
liiton, yhteistyossi Suomen Nefrologiyhdistyksen ja Munuaisalan sairaanhoitohenkilosto-
Musa ry yhteistyissi laadituissa Munuaispotilaan hyviin hoidon kriteereissi tuodaan myos
ensimmidiisessii kohdassa esille, ettii “Hoidossa tulee kiinnittiid erityisti huomioita siihen, ettii
munuaistaudin eteneminen estetiiiin tai siti hidastetaan”.

Kriteereiden piiiikohdat kisitteleviit hyvii ja riittivii hoitoa sairauden eri vaiheissa,
hyviiii ja oikeudenmukaista sosiaaliturvaa seki riittivii edellytyksii eliménhallinnalle ja
hyvinvoinnille. Mummispotilaﬂn hyviin hoidon kriteereihin voi tutustua lihemmin osoitteessa
www.musili.fi/fin/julkaisut_ ]a tuotteet/esitteet/. Samojen kriteereiden uskon koskettavan
myds maksasairaan henkilon ja hinen liheistensi arkea.

Léimminti joulun odotusta!

Marjukka

Uumu 4/2009

MUNUAISKERHO Munuaiskerho laittoi lgkakuuss:jl m‘unuaisystﬁvﬁllistﬁ

ruokaa aluevastaava Marjukka Miettisen opastuksella.

LAITTOI Tyotd riittd jokaiselle ja ruoka maistui vield paremmalta.

Resepti oli otettu Munuaispotilaan keittokirjasta, jota

M U N UAISYSTAVAI.I.ISTA voi ostaa Munuais- ja maksaliiton toimistolta. Sarjaan
RU O K A A kuuluvat myos erityisoppaat fosforista, kaliumista, suolasta

ja hemodialyysipotilaan ruokavaliosta.
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Uudenmaan munuais- ja

maksayhdistys UUMU ry

Uudenmaan munuais-ja maksayhdistys UUMU ry
on Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS)
alueen munuais- ja maksapotilaiden etu-, palvelu- ja
yhdessiolojirjests.

UUMU pyrkii ennaltachkiisemiin pitkiaikaisia ja
vaikeita munuais-ja maksasairauksia. Yhdistys toimii
munuais- ja maksapotilaiden oikeuksien edunvalvo-
jana. Tavoitteena on varmistaa asiantuntevan hoidon
saanti. UUMU jirjestii virkistystapahtumia ja litkun-
tatoimintaa jisenilleen. Yhdistys on valtakunnallisen
Munuais- ja maksaliiton jisen.

UUMUn kautta saat tietoa munuais- ja maksasai-
rauksista seki elinsiirroista. Uumu kehittdd hoitoyk-
sikdiden potilasviihtyvyyttd hankkimalla niihin mm.
televisioita ja tilaamalla sanoma- ja aikakauslehtii.
Uumulta voi myos hakea tukea ylisuuriin sairauskus-
tannuksiin.

UUMU vilittdd vertaistukipalveluita. Vertaistuki on
vapaachtoista ldhimmaiisen auttamista, jossa kump-
panuus on tasavertaista ja luottamuksellista. Tukijat
ovat kokeneet saman sairauden ja saaneet koulutuksen
tehtiviinsi.

Uudenmaan munuais-ja maksayhdistys UUMU ry
on perustettu 1967 ja sen jisenmiird on noin 1100.
Paikalliskerhot toimivat tilld hetkelld Porvoossa, Hy-
vinkiilld ja Tammisaaressa. UUMU julkaisee Uumu-
lehtei 4 kertaa vuodessa.

Liity UUMUn jaseneksi

- Voit tavata ihmisii, jotka ovat kokeneet saman
kuin sini ja saat tukea potilastovereiltasi

- Myos lihimmaisesi ovat tervetulleita toimintaan

Voit vaikuttaa ja saada lisii tietoa

Voit hakea taloudellista tukea suuriin sairaus-

kustannuksiin

Saat Uumu-lehden 4 kertaa vuodessa

Saat Munuais- ja maksaliiton Elinehto-lehden

4 kertaa vuodessa

- Voit osallistua Uumun jirjestimille retkille

jasenhintaan

Voit vuokrata Uumun lomahuoneiston

jasenhintaan

Voit osallistua Uumun liitkuntatoimintaan

Saat tukea omachtoisen litkunnan kustannuksiin

Liiton kuntoutumiskurssit ovat kiytettivissisi

Jisenmaksu vuonna 2009 on 16 euroa.

Jdseneksi voit liittyi:

- soittamalla toimistoon (09) 440 094

- sihképostilla sihteeri@uumu.fi

- tiyttdmilld lomakkeen internetissi www.uumu.fi

UUMUN TOIMISTO

Uumun toimistossa jirjestosihteeri Sirpa Martinviita
on tavattavissa arkisin klo 10-14. Toimiston aukiolo
kannattaa aina varmistaa ensin puhelimella. Ulko-ovella
on summeri.

Runeberginkatu 15 A1l
00100 Helsinki
(09) 440 094

UUMU-LEHTI

Uumu-lehden voi tilata my®s kotiin ympiri Suomen.
Lehti ilmestyy neljd kertaa vuodessa. Uumun jisenet
saavat lehden ilmaiseksi jisenetuna.

Nelji lehted / vuosi 2009
20 euroa
Irtonumerohinta 5 euroa

Tilaukset:
Uumun toimisto puh (09) 440 094
sihteeri@uumu.fi

LOMAHUONEISTO JOUTIAINEN

Uumun lomahuoneisto Joutiainen sijaitsee Joutsassa
noin 200km Helsingisti. Asunto on kaikkien Uumulais-
ten vuokrattavissa edulliseen jasenhintaan lipi vuoden.
Viikon vuokrahinta on vain 110 euroa. Lomaviikko
alkaa aina perjantaina. Lomakauden ulkopuolella voi
huoneiston vuokrata my®s vain viikonlopuksi.

Lisitietoa netistd ja Uumun toimistolta.

TULE TEKEMAAN UUMU-LEHTEA

Kerro oma tarinasi ja kokemuksesi sairastamisesta.
Miten sairaus on vaikuttanut sinuun ja liheisiisi? Jaa ta-
rinasi lehden vilitykselld - voit auttaa jotakuta toista.

Voit myos kirjoittaa juttuja jisenistéd kiinnostavista
aiheista, haastatella mielenkiintoisia henkil6iti tai tuoda
uutta nikdkulmaa sairastamiseen.

Ota yhteys ennen kirjoittamista toimitukseen ja ide-
oidaan yhdessi:

Pidtoimittaja:
petri.inomaa@uumu.fi

040 7666 537

Uudenmaan munuais- ja maksayhdistys UUMU ry

Njur- och leverforeningen i Nyland rf




Uusin tieto elaman puolesta
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Novartis kuuluu maailman johtaviin laakealan yrityksiin. Paamaaramme
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vatiivisia laakkeita.

') NOVARTIS

caring and curing

Novartis Finland Oy | Metsanneidonkuja 10, 02130 Espoo | Puh. (09) 6133 2211, faksi (09) 855 0003 www.novartis.fi





