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Tyksin uusi T-sairaala on valmis

» Jo 1970-luvulla kdynnistyneet
suunnitelmat maamme vanhimman
sairaalan laajenemisesta ns. Kupit-
taan Saven tontille saatiin padatok-
seen, kun T-sairaalan laajennusosa
avattiin huhtikuussa. Paljon on vetta
virrannut Aurajoessa, ja moottori-
tiekin ehti valiin rakentua, ennen kuin
suunnitelmista tuli totta.

Tyks koostuu viidesta sairaalasta:
Kantasairaalasta, Kirurgisesta Sairaa-
lasta seka Raision, Paimion ja Vakka-
Suomen sairaaloista. Kantasairaala
toimii A-, U- ja T-taloissa, jotka ovat
1930-, 1960-ja 2000-luvuilta. Uusi
T-sairaala on Turun mittakaavassa
valtava kompleksi, joka muodostuu

T-sairaalan 2. kerroksen aulaa.
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seitsemasta lasikatteella yhdistetys-
ta rakennuksesta (A-G). Kerroksia on
kolmesta kahdeksaan. Talo tayttaa
Hameenkadun, Savitehtaankadun ja
Helsingin moottoritien valiin jddvan
kolmion. Moottoritien ja radan paalle
rakennettu tunneli yhdistaa T-sai-
raalan vanhaan sairaalamakeen.

Talon taydelta akuuttihoitoa
Paivystysleikkausosasto ja teho-
osasto muuttivat A-sairaalasta
T-sairaalaan. Perusterveydenhuollon
ja erikoissairaanhoidon paivystykset
ovat yhdistyneet liikelaitokseksi ja
toimivat saman katon alla. Paivystys-
palvelut on keskitetty T-sairaalaan,

lukuun ottamatta naisten-, lasten-,
silma- ja korvatautien pdivystyksia
U-sairaalassa.

T-sairaalan katon helikopteri-
kentdlta paasee hissilla suoraan
ensiapuun, teholle ja leikkuriin.
T-sairaalasta I6ytyy myds valvontaa
vahan joka lahtoon eli sydanvalvon-
ta, sisatautivalvonta ja avh-valvonta,
lukuisia vuodeosastoja seka tukiyksi-
koita (mm. verikeskus, pdivystyslabor-
atorio ja valinehuolto). Virka-aikaan
T-sairaalassa tyoskentelee noin 1 000
henkilod ja yollakin 200-300. m
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Kartalla A-sairaala, U-sairaala ja T-sairaala.
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T-sairaalan helikopterikentalta paasee hissilla
suoraan ensiapuun, leikkuriin ja teholle.
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PUOLEN HEHTAARIN LEIKKAUSOSASTO

» A-sairaalan paivystava leikkaus-
osasto 950 muutti paasidispyhina
T-sairaalaan. Samalla nimi muuttui
TTOTEK:ksi (T-sairaalan toimenpide-,
tehohoito- ja kivunhoitopalve-
lut). Pinta-ala kasvoi 1 500m?:sta
5000m?Ziin ja salien maara lisaantyi
yhdeksasta neljaantoista.

T-leikkurissa tydskentelee 15
anestesiaerikoislaakaria, 2-3 erikois-
tuvaa, noin 100 hoitajaa, 10 ladkinta-
vahtimestaria, sihteeri, osastofar-
maseutti seka logistiikkatyontekija.
Taalla hoidetaan erva-alueen vaativat
gastro-, sydan- ja thorax-, verisuoni-,
neuro- ja plastiikkakirurgian seka
traumatologian toimenpiteet. Uutuu-
tena on infektiosali, joka on alusta
loppuun suunniteltu eristyspotilaiden
hoitoa ajatellen.

Uutta sairaalaa varustellessa
pystyttiin vaikuttamaan paljon
mm. laitekantaan. Kaikilla osas-
toilla otettiin kayttodn yhtenevat
monitorit ja ruiskupumput. Kaikista
leikkaussaleista 10ytyy samanlaiset
Aisys-ventilaattorit. CA:n sahkdista
anestesiatietojdrjestelmaa kaytetaan
my®s uudessa leikkurissa.

ORNET-leikkaussaliohjaus-
jarjestelma on uusi tyokalu, jolla
saadelldan mm. valaisimia ja nayt-
tojen nakymia. Leikkaussalivalai-
simiin ja salien seiniin sijoitettujen
kameroiden kuvaa voidaan jarjestel-
man kautta valittaa talon auditorioon
tai vaikkapa ylilaakarin tietokoneen
kuvaruudulle. Samoin leikkausaluee-
Ita otettua kuvaa voi tallentaa suoraan
potilastietojarjestelmaan.
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Suomen modernein leikkaussali
Hybridisalissa on tavallisten
varusteiden lisaksi Artis Zeego
-angiografiarobotti. Tassd salissa
tehdaan endovaskulaaritoimen-
piteitd, jotka voidaan tarvittaessa
konvertoida avoimeksi kirurgiaksi.
Salissa tehdaan esimerkiksi aortan
stenttauksia, ASD:n ja eteiskorvak-
keen sulkua, TAVIa ja Mitraclipeja.
Verisuonikirurgit ja angiologit voivat
samassa sessiossa yhdessa hoitaa
ASO-potilaan suonia yhta kohtaa
ohittamalla ja toista stenttaamalla.

Osaston ulkopuolella

TTOTEK:ia tyollistaa leikkaussali-
toiminnan lisaksi lisaantyva ulkotyd.
Syddnangiossa kdydaan edelleen,

vaikka suuri osa ndistd toimenpiteista

onkin siirtynyt hybridisaliin. Rontge-
nissa anestesiapalveluita tarvitaan
MRI-kuvauksia ja TT-biobsioita
varten. Talon toimenpideradiologia
tekee aivovaltimoaneurysmien

koilauksia ja stenttauksia lahes paivit-

tain. Tuoreella angiografialaitteistolla

saadaan karkeaa perfuusio-TT-kuvaa

angiotoimenpiteen aikanakin, mista
on apua esimerkiksi aivoinfarktin
hoidossa. Kirsikkana kakussa on
naapurihuoneen 64-leikkeinen TT-
kuvauslaite, joka pystytdan ajamaan
avautuvan seindn kautta angio-
huoneeseen, jolloin saadaan myds
korkealaatuista TT-kuvaa potilasta
siirtamatta.

Ensihoidon ja pdivystyksen
liikelaitos (EPLL) on akuuttiladketie-
teen erikoistumiskoulutuksen myota

palkannut anestesiaerikoisladkareita,
mutta edelleen ensiavussa riittaa
tydsarkaa myos leikkuripaivystajille.
Tulevaisuus ndyttad, miten oma-
toimisiksi akutologit oppivat, tosin
erikoistuvien koulutuksen kannalta
yhteisty®n toivoisi jatkuvan. Talo
on niin hieno, etta yon kahinoissa
nuhjaantunut pdivystajakin jaksaa
kirmaista vield kerran osastolle tipan-
laittoon, kun aamuaurinko valaisee
reittia lasikaton lapi. m



Hybridisali mahdollistaa avoimen leikkaus-
toiminnan ja angiografisen hoidon yhdistamisen
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TEHO-OSASTO T-SAIRAALAAN

» Tyksin aikuisten teho-osasto
muutti T-sairaalaan 2.4.2013. Uutta
osastoa suunniteltiin toistakymmen-
ta vuotta. Myos muuttoa valmisteltiin
pitkadn ja huolella, mutta silti tilojen
ja laitteiston varustelu ja testaus
venyivat ylitoiksi paasidispyhina.
Muuttoa yritettiin keventaa rajoit-
tamalla elektiivista leikkaustoimintaa
edellisella viikolla, mutta sairaan-
hoitopiirin tehohoidon tarve ylsi
maaliskuussa ennatyslukemiin.
Pyhina ruuhka onneksi rauhoittui.
Paasidisen jalkeen tiistaina potilaat
kuljetettiin T-sairaalaan trukin veta-
milla laveteilla tunnelin kautta,
jolloin matkaa tuli Iahes kilometri.
Teho-osasto sijaitsee nyt
T-sairaalan 3. kerroksen siivessa

Teho-osaston kaytavaa
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TG3, padivystysalueen (2. krs) ja
leikkausosaston (4. krs) valissa.
Osaston pinta-ala 4 000 m? vastaa yli
puolikasta jalkapallokenttaa. Paivan
mittaan hyotyliikuntaa kertyy kavel-
len. Paivystysalueen, teho-osaston,
leikkaussalin ja helikopterikentan
véliseen lilkenteeseen on varattu
kaksi hissia, joihin tehopotilas
kaikkine varusteineenkin mahtuu
ongelmitta (8,6 m?).

Avarat tilat ovat suuri muutos
verrattuna A-sairaalan teho-osas-
toon, jossa potilashuoneet sijaitsivat
U-kaarella kuulo- ja nakdyhteydessa
toisistaan. Nyt huolto- ja hallintotilat
ovat keskelld osastoa, ja valoisat
4-hengen potilashuoneet kiertavat
niita ulkoseindn myotaisesti.

Tehopotilaspaikat ovat tilavia (25 m?),
mika helpottaa paitsi tydskentelya
my0s potilaiden mobilisaatiota.
Potilaspaikkoja on kaikkiaan 37, joista
7 yhden hengen eristyshuoneissa.
Henkildkuntaa riittaa toistaiseksi vain
24 paikan kayttdon (18 tehopaikkaa
+ 6 tehovalvontapaikkaa). T- (Tule-
vaisuuden) sairaalan tilojen kayton
tehostamista suunnitteleekin uusi,
toimialat ylittava Tilojen kokonais-
kayttéryhmd, jota myds ahtaustoimi-
kunnaksi on kutsuttu. Suunnitelmia
tehon tilojen hyddyntamisesta
muihinkin tarkoituksiin tehdaan
parhaillaan. m

KUVA LAURA PAASIO




Teho-osaston potilaspaikka 25 m?2.
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VALTAKUNNALLINEN
YLIPAINEHAPPIHOIDON KESKUS T-SAIRAALAAN

» Ylipainehappihoitokeskus muutti on 17,5m? hoito-osasto, jonka kaytetdan padasiassa hyvakuntoisten
teho-osaston mukana T—sairaalaan.  varustelu mahdollistaa tehohoidon. vuodeosastopotilaiden hoitoon. Hoi-
Yksikkd on Suomen ainoa tehohoitoa  Ylipainehappihoidossa potilas hen- dot annostellaan kerran vuorokau-
tarjoava ja ympari vuorokauden pai- gittdd 100% happea 2,5 ilmakehan dessa, ja ne jatkuvat vasteen mukaan
vystava ylipainehappihoidon keskus.  paineessa 90 minuuttia. Kammio 1-4 viikkoa. Ensimmainen yksipaik-
Ylipainehappihoidossa (HBOT) potilas ~ paineistetaan ilmalla, ja happihoito kainen kammio saatiin Tyksiin vuonna
hengittda 100% happea painekam- toteutetaan maskilla tai ventilaat- 1968. Toinen kammio vuodelta 2010
miossa. Hoitoa kdytetadn vaikeissa torin kautta. Vakavissa infektioissa mahdollistaa myds puoli-istuvan
hakamyrkytyksissa, kaasukuolio- annetaan 7-10 hoitokerran sarja, asennon. Yksipaikkainen kammio
infektioissa ja sukeltajantaudissa. aluksi 2—-3 kertaa vuorokaudessa. paineistetaan hapella, joten maskia
Ylipainehappihoitoa on kaytetty Tehosairaanhoitaja on tehopotilaan eitarvita. Tarvittaessa ventilaattori-
menestykselld myds muissa vaikeissa ~ mukana kammiossa. Vaihtoehtoi- hoito on mahdollista. m

pehmytkudosinfektioissa, haavainfe-  sesti monipaikkakammiossa voidaan
ktioissa ja muissa tilanteissa, joissa samalla kertaa hoitaa jopa kahdeksaa

kudoshapetusta on parannettava. istuvaa potilasta.
Uusi monipaikkainen kammio Kaytdssa on myds kaksi yksipaik-
on entista tilavampi. Kammiossa kaista ylipainehappikammiota, joita

Valtakunnallinen ylipainehappihoitokeskus.

Ymparivuorokautinen valmius hoitoon ja konsultaatioon.
puh. (02) 313 1950

Hyperbaarista happihoitoa yksipaikkaisessa Hyperbaarisen happihoidon monipaikkainen Yksipaikkaiset kammiot
kammiossa monitoroi aoh Kari Keski-Saari kammio, joka mahdollistaa tehohoidon
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