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Lääkärin
diagnoosi ei ole
erehtymätön
Niina Pasula

iagnostiikka ja hoidolliset rat-
kaisut perusruvat lähes aina_ti-
lastolli siin todennäköisg§lg
mui stuttaa Läiikäriliiton politiik-

kaj ohtaj a Heikki Pärnänen.
Hänen mukaansa onyleinen ongelma, et-

tä ihmiset pitävät lääketiedettäSlgAhga
tieteenä. Sitä se ei kuitenkaan ole.
-rTiiysinvarma voi olla vain silmin havait-

tavissa tilanteissa. Eli esimerkiksi silloin,
kun jalka on irti poikki, voidaan varmasti
todeta, ettäjalka on poikki.

Sen sijaan esimerkiksi laboratoriodiag-
nostiikka ei ole sataprosenttista. Lääke-
tieteessä plritään yleensä 2! Jfqr"rttlllt
dennäköis'"'rteen.
Testrtniulokset ovat siis melko varmo-

j3, mutta eivät täysin varmoiq.

oN tavallista, että diagnoosi muuttuu mat-
kan varrella.

Yleensä potilas menee lääkäriin, koska
hänellä on oireita.

Ensimmäinen diagnoosi tehdään oirei-
den perusteella: annetaan hoitoaja katso-
taan, tehoaako se.

Erityisesti vakavissa, epämääräisissä sai-
rauksissa tehdään usein työdjqg4sesi. Sii-
nä l4ilgegSel11gs, joka on sillä hetkellä
tiedossa. olevien seikkojen perusteella to-
clennakolsrn.
#r-Tloit-oa voJdaan antaa työdiagnoosin mu-
kaan. Lisätestien j a hoitckokeil uj en rrrl-ötä

ryödiagiroosi voi vaihtua.
Joskus harvoin käy niin, että lopullinen-

kin diagnoosi on väärä. Tai diagnoosi on
oikea, mutta tarpeeksi tehokasta hoitoa
ei löydy.

-Voi olla, että sekä Jussilla että Pekalla
diagnosoidaan sama syöpä. Vaikka diagnoo-
si on oikea ja sairaus yhtä pitkälle edenny't,
Jussi paranee, Pekka ei.

Pärnäsen mukaan esimerkiksi ALS pys-
tytään diagnosoimaan kohtuullisen var-
masti, vaikka yksiselitteistä AlS-testiä ei
olekaan olemassa.

Potilasvahinkovakuutus saattaa j oissakin
tilanteissa koruata oikean diagnoosin vii-
västlmisestä aiheutuneita haittoja.

DIAGNOOSI vakavasta sairaudesta on aina
potilaalle kova isku. Vielä kovempi se on,
jos sairaus on parantumaton, ja vielä sitä-
kin kovempi, jos diagnoosi annetaan omal-
Ie lapselle.

-Aikuisen ihmisen on paljon helpom-
pi kestää oma kuin lapsen vakava sairaus.

Pärnäsen mielestä on hyvin ynmärret-
tävää, että vanhemmat ovat hätääntyrreitä
ja hakevat muita ratkaisuja. Hän kuitenkin
korostaa, että suomalaisen lääketieteen ta-
so on korkea,ja asioista on "laajayhteinen
näkemys".

Augsburgin klinikka edustaa hänen mu-
kaansa myös Saksan valtavinakä1tännöistä
poikkeavaa borrelioosin hoitoa.

On mahdollista, että Hinikan hoitomuoto
on oikea. Paljon todenniiköisempää kuiten-
kin on, että oikea hoitomuoto on se, jota
suurin osa maailman klinikoista ja lääkä-
reistä kannattaa.

*^Ios ihminen on ollut Suomessa asian-
mukaisissa hoidoissa ja selviryksissä, on
äärimmäisen todennäköistä, että saatu lo-
puilinen diagnoosi on oikea.

Järkytvksestä selvitdkseen potilas tai po-
tilaan vanhernmat tarvitsevat usein am-
mattiauttajan apua.

- Jos suomalaisella terveydenhoidolla j os-
sain on kehittämistä, niin tässä. Potilaalle
pitäisi tarjota pslykkistä tukea ja muistaa
auttaa myös lapsipotilaan vanhempia.


