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Luotettava 
D-vitamiinin lähde

ympäri vuoden
10

mikrog

20
mikrog

D3-tipat
sokeriton ja

aromiaineeton
10 mikrog

7,5
mikrog

D-vitamiini on tärkeää koko elimistön hyvinvoinnille

devisol.fi

DeviSol-tabletit varmistavat D-vitamiinin saannin ympäri vuoden. 
Lisäksi DeviSol suojaa elimistöä infektiosairauksien riskiltä. Sitruksen 
makuiset DeviSol-imeskelytabletit sisältävät 7,5 µg, 10 µg, 20 µg ja 
50 µg* hyvin imeytyvää D3-vitamiinia. DeviSolista on saatavissa myös 
nieltävä, sokeriton ja aromiaineeton vaihtoehto imeskelytabletille. 

Neutraalin makuiset DeviSol Drops -vitamiinitipat ovat helposti 
annosteltavat ja ne voidaan sekoittaa myös ruokaan tai juomaan. 
Tipat säilyvät avaamisen jälkeen huoneenlämmössä. 
Monipuolisesta DeviSol-tuoteperheestä löytyy sopiva valmiste 
kaikenikäisille. 

Lisätietoja: Tuotetiedottaja arkisin klo 8-16 puh. 010 426 2928.

50
mikrog

10 mikrog

myös mansikan 

makuisena!myös mansikan 
myös mansikan 

makuisena!makuisena!

*50 mikrogramman vahvuutta ei suositella lapsille.
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Kun Dilutus juhli pari 

vuotta sitten 35-vuotista 

taivaltaan, silloinen pää-

toimittaja totesi juhlapuheessaan 

suunnilleen niin, että kun Dilu-

tus ottaa jonkun omakseen, se ei 

helposti päästä enää irti. Tähän on 

helppo yhtyä. Aloin itse kirjoittaa 

Dilutukseen heti, kun opintoni 

farmasialla alkoivat 2007 ja toimi-

tuskuntaan olen kuulunut vuoden 

2009 alusta asti. Olen ollut toimit-

taja, päätoimittaja ja taittaja. Tänä 

vuonna minun oli tarkoitus palata 

taas juurilleni toimittajaksi mutta 

päädyinkin päätoimittajaksi vielä 

kerran. Pakko tunnustaa, että nyt 

tuntuu hyvälle, vaikka aluksi olin-

kin vähän hämmentynyt. Nimit-

täin ennen lähtöäni kokoukseen 

vannoin kotona, että päätoimitta-

jaksi tai taittajaksi en enää lähde, 

on aika tehdä taas jotain muuta. 

Mutta Dilutus on kumppani, joka 

onnistuu viettelemään aina uu-

destaan ja saa innostuksen kipinän 

roihahtamaan maastopaloksi. 

Tämä on järjestötoimintaa par-

haimmillaan. Vapaaehtoista mut-

ta aina innostavaa. Näin ei kuiten-

kaan ole automaattisesti. Olen ollut 

mukana myös järjestössä, jossa toi-

mintaa pyöritti vanha ja väsynyt 

sakki, jonka into järjestää minkään 

laista toimintaa oli nollan alapuo-

lella. Suurena syynä tilanteeseen 

oli se, että uusien järjestöaktiivien 

lisäksi myös innokkaista osallistu-

jista oli pulaa lähes jokaisessa ta-

pahtumassa. Kyllähän se varmasti 

söi jaksamista, kun kaiken vaivan-

näön jälkeen sai huomata, että 

kyse oli hukkaan heitetystä ajasta. 

Järjestöaktiivit puuhaavat innol-

la kaikenlaista mutta rivijäsenet 

ovat se syy, minkä vuoksi aktiivi 

jaksaa kerta toisensa jälkeen lähteä 

järjestämään bileitä, koulutuksia, 

liikuntatempauksia – ja myös se 

syy, miksi työ Dilutuksessa on niin 

palkitsevaa. Aina kun joku tulee 

kysymään, milloin seuraava Dilu-

tus ilmestyy tai kertoo pitäneensä 

edellisestä lehdestä, se innostaa. 

Myös silloin, kun joku kritisoi Di-

lutuksen sisältöä, innokas dilleläi-

nen riemastuu, sillä sehän on vain 

merkki siitä, että lehteä luetaan! 

Sitä samaahan se on työelämäs-

säkin. Jokainen kaipaa palautetta 

työstään, myös farmaseutti aptee-

kissa. Positiivinen palaute auttaa 

jaksamaan mutta negatiivisesta-

kin voi saada hyviä eväitä, kunhan 

se vain annetaan asiallisesti. Par-

haita hetkiä ovat ne, kun huomaa 

oikeasti pystyneensä auttamaan 

asiakasta ja myös asiakas toteaa 

sen. Yllättävän usein ihan tavalli-

siakin lääkkeitä käytetään vähän 

miten sattuu eikä tehoa sitten löy-

dykään. Tavallinen tarina apteekin 

tiskillä on esimerkiksi kipulääk-

keistä todettu ”ei se oikein auta... 

Enkä minä ota sitä kuin korkein-

taan puolikkaan kerran päivässä, 

ettei tule niitä haittoja.” Siinäpä 

sitten keskustellaan annosvastees-

ta ja subterapeuttisesta lääkityk-

sestä, ei tosin ihan näillä termeillä. 

Jos asiakas lähtee pois todeten, että 

jatkossa parasetamolia otetaan se 

gramma ja vaikka kolmesti vuo-

rokauteen, kun selkää särkee niin 

ettei ylös meinaa päästä, hyvä. 

Silti joskus joutuu hyväksymään 

sen, että koska naapurin Kertun 

tuttava oli päivätansseissa kuul-

lut, että parasetamoli voi aiheuttaa 

riippuvuutta, nuoren tytönhuitu-

kan arvovalta ei riitä kumoamaan 

tätä väittämää ja asiakkaan kipu 

jää hoitamatta ainakin siihen asti, 

kunnes joku Auktoriteetti toisin 

määrää. Pitää vain niellä harmi ja 

jäädä odottelemaan seuraavaa asi-

akasta, joka ehkä tarjoaakin sitten 

taas positiivisen kokemuksen.

Jotta tarjoaisimme onnistumisen 

elämyksiä järjestöaktiiveillemme, 

haastan jokaisen meistä ottamaan 

osaa vähintään yhteen opiskelija-

tapahtumaan tämän vuoden aika-

na. Sillä ei ole väliä, onko kyseessä 

Fortiksen tapahtuma  eikä tapah-

tuman aihekaan ole oleellinen. 

Kyseessä voi olla koulutus tai tan-

kotanssia, bileet tai pulkkamäki. 

Tärkeää on ainoastaan se, että ky-

seessä on opiskelijoille suunnattu 

ja opiskelijajärjestön puuhaama 

juttu. Ja jos mitään mielenkiintois-

ta tapahtumaa ei muka löydy, niin 

sovitaan että Dilutuksen lukemi-

nenkin riittää, jos siitä antaa palau-

tetta jälkikäteen. 

Iloista ja aktiivista vuotta meille 

kaikille!

Outi Pulliainen
Päätoimittaja 

     

Akti iv isest i  uuteen vuoteen 5



Uusi ja jännittävä vuo-

si on alkanut. Fortis ry 

täyttää tänä vuonna 

40 vuotta. Itse saavutan neljän-

nesvuosisadan rajapyykin. Aion 

saada opinnot gradua vaille val-

miiksi. Asiaankuuluvalla tavalla 

myös Fortiksen hallitus vuosimal-

lia 2013 on aloittanut toimintansa 

varsin vauhdikkaasti. Ensimmäi-

nen kokous pidettiin jo ensimmäi-

sellä opiskeluviikolla ja ehdittiin-

hän tuossa näköjään jo toinenkin 

kokous pitää. Haalarimerkkikisan 

voittajat on valittu, Facebook-si-

vut on uudistettu, tapahtumia on 

järjestetty ja suunniteltu, edun-

valvonnasta on pidetty huolta, 

toimistolla on keitelty kahvia sekä 

myyty haalarimerkkejä, jatkettu 

kirjaprojekteja, parannettu maail-

maa ja välillä vähän jo hajoiltukin. 

Heti vuoden alkuun aloin poh-

tia sekä omaa että hallituksen 

jaksamista ja stressiä. Erityisesti 

stressinsietokykyä ja stressin tun-

nistamista. Ei sillä, että tämä jo 

tässä vaiheessa tuntuisi aivan yli-

voimaiselta, vaan sen vuoksi, että 

jaksamme puurtaa vuoden lop-

puun asti. Stressiähän on periaat-

teessa kahdenlaista (samoin kuin 

kolesterolia): sitä hyvää ja pahaa. 

Hyvä saa meidät motivoitumaan 

ja aikaansaaviksi. Paha stressi la-

mauttaa. Se aiheuttaa myös monia 

muita haittoja, kuten unettomuut-

ta, alakuloisuutta sekä väsymystä. 

Paha stressi on sitä jatkuvaa, josta 

pitäisi yrittää päästä eroon. Itsellä-

ni ainakin hengähdystauko auttaa 

stressin vähentämiseen. Hengäh-

dystauolla tarkoitan rentoutumis-

ta. Joskus haluan vain loikoilla 

sohvalla ja kuunnella musiikkia. 

Joskus jopa vartin kahvitauko aut-

taa rentoutumaan. Tauot ovat tär-

keitä, jotta paha stressi ei saa meitä 

valtaansa.

Myös kattojärjestömme eli SFaO:n 

järjestämässä hallituskoulutusvii-

konlopussa heräteltiin ajatuksia 

jaksamisen tärkeydestä, kun teim-

me pari persoonallisuustestiä sekä 

mietimme eri persoonien reagoin-

tia stressiin ja paineeseen. Siinä 

sitten loppujen lopuksi pohdim-

me hallituksittain, kuinka toisten 

stressiä voi omassa hallituksessa 

helpottaa. Toiset tarvitsevat hala-

uksen, toiset haluavat lähteä len-

kille. Joku haluaa nököttää vähän 

aikaa yksin, joku mielii puhua asi-

asta. Yhteistä kaikille oli se, että yk-

sin ketään ei saa stressin ja huolien 

keskellä loppujen lopuksi jättää. 

Eikä varmasti kukaan jättäisikään. 

Erilaisten persoonallisuuksien ja 

varsinkin oman itsensä tutkimi-

nen sekä analysointi ovat varmasti 

asioita, jotka poikivat tulevaisuu-

dessa hedelmää. Kun oppii tarkas-

telemaan itseään, pystyy helpom-

min ymmärtämään myös muita. 

Ja tärkeimpänä: kun toimitaan tär-

keässä tehtävässä farmasian opis-

kelijan parempien päivien puoles-

ta, on myös huolehdittava omasta 

itsestään ja hallitustovereista. 

Lopuksi haluan todeta, että kuu-

kauden päivät seuranneeni halli-

tukseni työskentelyä olen erittäin 

tyytyväinen hallituksen kokoon-

panoon (vaikka sukupuolijakauma 

aiheutti hieman sydämentykytyk-

siä syyskokouksen jälkeen). Meillä 

joukossamme uusia, innokkaita 

kasvoja ja vanhoja konkareita, jot-

ka jaksavat painaa hommia iltai-

sinkin ja istua yli kolme tuntia pit-

kissä kokouksissa. 

Sinä Fortiksen jäsen, älä epäröi 

kääntyä meidän puoleemme. Me 

autamme sinua, järjestämme si-

nulle tapahtumia, ja saat meiltä 

vaikka halauksen, jos elämä alkaa 

potkia päähän.  

Kuka tarv i tsee halauksen?         

anna kaisa tOlvanen
PUHEENjoHtaja

FortiS rY      
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Fo-Kuopio ja korkeamman
asteen yhtetys

FO-Kuopiolla on edessään 

suuri vuosi, eikä kaik-

kein vähiten siksi, että 

minä toimin puheenjohtajana... 

Ja siis OIKEA syy sille, miksi 

tämä vuosi on meidän kannal-

tamme niin merkittävä, on – yl-

lätys, yllätys – Farmasialiiton 

sääntöuudistus.

Ensin haluan aiheen vierestä 

kertoa, että lähteäkseen mu-

kaan järjestötoimintaan ei tar-

vitse olla mitenkään erityinen 

henkilö. Itse lähdin pari vuotta 

sitten FO:n hallitukseen, koska 

halusin haistella uusia tuulia, 

oppia myös opintosuunnitel-

man ulkopuolisia asioita sekä 

tutustua muidenkin vuosikurs-

sien ihmisiin. En ole katunut 

päätöstäni, sillä olen kokenut 

todella paljon, vaikka aikaa on-

kin mennyt. Päävastuu siitä, 

että yhdistys järjestää toimintaa 

ja tekee sen asianmukaisesti, on 

minulle kuitenkin aivan uutta. 

Toivonkin siis pyhästi oppivani 

!aikataulutusta!, tehokkuutta ja 

vaeltamaan sujuvasti lakipykä-

läviidakossa sekä tutustuvani 

hyvin uuteen hallitukseen.

Aikataulutuksesta ja lakipykä-

lien osaamisesta on tänä vuon-

na hyötyä, sillä menossa ovat 

jännät ajat. FO-Kuopio yhdistyy 

FO-Helsingin (ja sen Turun alue-

osaston) kanssa, ja meille – siis 

kaikille meille liiton opiskelija-

jäsenille! – tulee yksi yhteinen 

opiskelijayhdistys. Hallituksessa 

istuville tämä tarkoittaa tiivistä 

yhteydenpitoa liiton henkilö-

kunnan sekä Helsingin ja Turun 

opiskelijatoimijoiden kanssa.

Jäsenistölle tämä tarkoittaa sitä, 

että paikallinen toiminta säi-

lyy samanlaisena ja toivotta-

vasti jopa monipuolistuu, kun 

paikallisella tasolla toimivien 

työryhmien kädet vapautuvat 

byrokratian vääntämisestä täy-

simääräisesti toiminnan järjestä-

miseen. Se, että olemme kaikki 

saman opiskelijayhdistyksen jä-

seniä, tarkoittaa myös sitä, että 

kaikki jäsenet saavat osallistua 

kaikkiin opiskelijayhdistyksen 

järjestämiin tapahtumiin niiden 

sijainnista riippumatta! Lisäk-

si me saamme osallistua alue-

verkostojen, eli muiden kuin 

opiskelijoiden, järjestämiin ta-

pahtumiin. Niihin kuitenkin 

todennäköisesti tehdään jonkin-

moiset kiintiöt, jottemme me 

aktiivisina osallistujina valtaisi 

ihan kaikkia tapahtumia.

Tämä on ensimmäinen ja ehkä 

viimeinen kerta, kun saan kir-

joittaa Nuijanvarren Dilutuk-

seen. Haluan siis varmuuden 

vuoksi tehdä kaksi asiaa. En-

simmäiseksi toivottaa kaikille 

harjoitteluun lähteville muka-

vaa harjoittelua, valmistuville 

onnea (työ)elämässä sekä kai-

kille muille lukijoille mahtavaa 

Käärmeen vuotta. Toiseksi halu-

an rohkaista teitä, jäseniämme, 

esittämään toiveita siitä, millai-

sia tapahtumia haluatte meidän 

teille järjestävän.

Vielä jokerina haluan siteera-

ta rakasta ystävääni Hortensia 

Ankkaa: GLXBLT!

Riemurikasta kevätlukukautta 

toivottaen,

JOHanna Yli-ÖYrä
PUHEENjoHtaja

Fo-KUoPio      

7



Vie s ie,
mie vikisen

Kipu on yleinen oire, joka liittyy saira-

uksiin, tulehdustiloihin, fyysisiin vam-

moihin, virheasentoihin ja moniin 

muihin fysiologisiin tiloihin. Myös stressi, suru, 

ahdistus ja muut tunteet voivat ilmentyä fyysi-

senä kivun tunteena. Fysiologinen kipu määritel-

lään yleensä epämiellyttäväksi tai negatiiviseksi 

tuntemukseksi, joka liittyy jo syntyneeseen tai 

uhkaavaan kudosvaurioon. Määritteli kivun mi-

ten tahansa, sille on kuitenkin aina löydettävissä 

syy, joko fyysinen tai psyykkinen.

Sattuu... mutta miksi?

Kipua on tutkittu runsaasti ja sen syntyme-

kanismi onkin selvitetty jo tarkasti. Koska kivun 

tehtävänä on viestittää elimistölle kudosvaurios-

ta ja sen aiheuttamasta vaarasta, kudokset ovat 

täynnä kipuhermopäitä, nosiseptoreita, jotka 

reagoivat tyypistään riippuen erilaisiin ärsyk-

keisiin. Nopeita A-delta-hermosäikeitä myöten 

välittyvä kipusignaali saa alkunsa mekano-

termaalisten nosiseptorien aktivoitumi-

sesta ja se aiheuttaa poisvetorefleksin 

aktivoitumisen. Mekanotermaaliset nosiseptorit 

vaativat aktivoituakseen voimakkaan ärsykkeen 

ja niiden aiheuttama kipuaistimus on voimakas 

ja terävä. Hitaampi, C-säikeitä myöten kulkeva 

signaali puolestaan saa aikaan jomotusta ja ko-

lotusta, pitkäkestoista särkyä, jota on hankala 

paikantaa tarkasti. C-säikeet kuljettavat monen-

laisiin ärsykkeisiin reagoivien polymodaalisten 

nosiseptorien tuottamaa signaalia. 

Kipuaistimus kulkee hermorunkoja myöten 

hermopäätteistä selkäytimeen, jossa se jatkaa 

matkaa kipujuostetta myöten aivoihin. Hermo-

rungot kulkevat selkäytimen takasarven kautta, 

jossa kipusignaalia säädellään sekä kudoksista 

että keskushermostosta tulevan tiedon perus-

teella.  Vaikka kipuhermot tuovat takasarveen 

kipusignaalia, muita aistiärsykkeitä kuljettavien 

hermojen informaatio voi inhiboida signaalin 

etenemistä. Myös aivoista voi saapua takasar-

veen kipuärsykkeen etenemistä estäviä tai sitä 

vahvistavia viestejä. Aivoissa kivun aistimiseen 

liittyvät sekä keski-aivot, aivorunko että aivo-

kuori, jossa varsinainen kipuaistimus lopulta 

syntyy. 

Kipuaistimukseen vaikuttaa suuri joukko 

välittäjäaineita, mm. dopamiini, noradrena-

liini, serotoniini, endorfiinit tai kudoksissa 

tulehduksen aikana vapautuvat prostaglandii-

nit. Kipulääkkeillä voidaan vaikuttaa lähes jokai-

seen kipuaistin syntyä säätelevän järjestelmän 

kohtaan. Esimerkiksi opioidit vaikuttavat sitou-

tumalla samoihin reseptoreihin kuin elimistön 

luonnolliset endorfiinit kun taas tulehduskipu-

lääkkeet estävät prostaglandiinisynteesiä.

Juilii, takoo, pistelee...

Kun keskustellaan kipupotilaan kanssa, on 

tärkeää selvittää kivun voimakkuus. Lievä kipu, 

esimerkiksi pienen paperihaavan aiheuttama 

vihlaisu tai kuuman kahvitilkan loiskahtami-

reagoivat tyypistään riippuen erilaisiin ärsyk-

keisiin. Nopeita A-delta-hermosäikeitä myöten 

välittyvä kipusignaali saa alkunsa mekano-

termaalisten nosiseptorien aktivoitumi-

sesta ja se aiheuttaa poisvetorefleksin 

hermojen informaatio voi inhiboida signaalin 

etenemistä. Myös aivoista voi saapua takasar-

veen kipuärsykkeen etenemistä estäviä tai sitä 

vahvistavia viestejä. Aivoissa kivun aistimiseen 

liittyvät sekä keski-aivot, aivorunko että aivo-

kuori, jossa varsinainen kipuaistimus lopulta 

tulehduksen aikana vapautuvat prostaglandii-

nit. Kipulääkkeillä voidaan vaikuttaa lähes jokai-

seen kipuaistin syntyä säätelevän järjestelmän 

kohtaan. Esimerkiksi opioidit vaikuttavat sitou-

tumalla samoihin reseptoreihin kuin elimistön 

luonnolliset endorfiinit kun taas tulehduskipu-

lääkkeet estävät prostaglandiinisynteesiä.

Juilii, takoo, pistelee...

Kun keskustellaan kipupotilaan kanssa, on 

tärkeää selvittää kivun voimakkuus. Lievä kipu, 

esimerkiksi pienen paperihaavan aiheuttama 

vihlaisu tai kuuman kahvitilkan loiskahtami-
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nen kädelle johtaa harvoin yhteydenottoon ter-

veydenhuollon suuntaan. Voimakkaampi tai 

pitkään jatkunut kipu on sen sijaan yleinen syy 

hakeutua lääkärin vastaanotolle. Sosiaali- ja ter-

veysministeriön antamissa kiireettömän hoidon 

perusteissa kohtalainen kipu määritellään päivit-

täistä toimimista, työntekoa ja liikkumista häirit-

seväksi ja vaikeuttavaksi kivuksi, joka ei kuiten-

kaan estä toimintaa kokonaan. Sen sijaan vaikea 

kipu voi aiheuttaa työkyvyttömyyttä ja univai-

keuksia tai estää päivittäistä toimintaa ja liikku-

mista. Kivun voimakkuutta pyritään arvioimaan 

yleensä VAS-kipujanalla.

”No onhan tuo jokusen kuukauden kolotta-

nut.”

Myös kivun kesto on tärkeää selvittää. Akuut-

ti kipu on lyhytaikaista, yleensä fyysisestä vau-

riosta tai sen vaarasta kertovaa kipua. Akuutti 

kipu voi kertoa myös elimistön toimintahäiriös-

tä. Elimistö reagoi akuuttiin kipuun nostamalla 

sydämen lyöntitiheyttä ja verenpainetta, no-

peuttamalla hengitystä ja hidastamalla suolen 

toimintaa sekä vähentämällä virtsaneritystä. 

Kipu aiheuttaa myös lihasjännitystä, joka voi 

pahentaa kipua tai aiheuttaa uuden kiputilan, 

esim. jännityspäänsäryn. Kipu lisää kortisolin ja 

adrenaliinin eritystä sekä tehostaa elimistön hii-

lihydraattivarastojen käyttöä.

Mikäli kipu kestää yli 3-6 kuukautta, se mää-

ritellään yleensä krooniseksi. Krooninen kipu 

jaotellaan edelleen nosiseptiiviseen eli kudos-

peräiseen, neuropaattiseen eli hermoperäiseen 

ja idiopaattiseen eli selittämättömään kipuun. 

Näiden syntymekanismi ja myös hoito poikkeaa 

olennaisesti toisistaan. 

Nosiseptiivinen kipu johtuu kipua aistivien 

hermopäätteiden voimakkaaseen ärsytykseen, 

jolloin kipusignaali on jatkuva. Syynä voi olla 

esimerkiksi kudoksen hapensaannin estyminen, 

kudosvaurio tai jatkuva tulehdustila kudoksessa. 

Reumasairaudet ja nivelrikko ovat hyvä esimerk-

ki nosiseptiivistä, kroonista kipua aiheuttavista 

tekijöistä. Yleensä nosiseptiivisen kivun hoitoon 

voidaan käyttää menestyksekkäästi parasetamo-

lia, tulehduskipulääkkeitä tai tarvittaessa opioi-

deja. 

Neuropaattinen kipu johtuu vauriosta kipu-aisti-

musta välittävässä järjestelmässä. Vaurio voi sijai-

ta missä tahansa järjestelmän kohdassa, joko her-

mopäätteissä, selkäytimen takasarvessa tai kivun 

aistimiseen liittyvillä aivojen alueilla. Myös häi-

riö kipuaistin säätelyyn liittyvissä inhibitorisis-

sa hermoradoissa voi olla neuropaattisen kivun 

syynä. Itse kudos on terve mutta kipuaistimus 

on syystä tai toisesta jäänyt päälle. Neuropaat-

tista kipua voidaan pyrkiä hoitamaan mm. säh-

köimpulsseilla tai akupunktiolla. Lääkehoitona 

käytetään yleensä epilepsialääkkeitä tai tiettyjä 

masennuslääkkeitä pienillä annoksilla ja tarvit-

taessa opioideja. Tulehduskipulääkkeillä ei ole 

juurikaan vaikutusta neuropaattiseen kipuun ja 

opioidienkin teho on rajallinen.

Idiopaattinen kipu on vaikein hoitaa, sillä sille 

ei löydy fysiologista syytä. Kipu tuntuu terveessä 

kudoksessa ja hermotus toimii normaalisti mutta 

kipuaistimus voi olla hyvinkin voimakas. Kivun 

hoito määräytyy pitkälti sen mukaan, minkä po-

tilas kokee toimivaksi. Opioideja tai muita voi-

makkaita kipulääkkeitä tulisi kuitenkin välttää, 

pääpaino on masennuslääkkeillä ja keskustelulla, 

esimerkiksi kivunhoitoryhmillä.

Lähteet:

Lääkärin käsikirja, Krooninen kipu. Haanpää M. 2010

Käypä hoito, Tulehduskipulääkkeet. 2009

Hoidon perusteet, Pitkäaikaisen kivun tutkimus ja hoito. 

STM 2009

Näytönastekatsaukset, Vahvat opioidit muun kuin 

syöpään liittyvän pitkäaikaisen kivun hoidossa. 

Hamunen 2012
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Kivun lääkehoito:
esimerkkinä alaselkäkipu

Alaselkäkipu on yleinen 

vaiva, josta suurin osa 

suomalaisista kärsii jossain 

elämänsä vaiheessa. Yleensä kyse on 

akuutista, lyhytkestoisesta kivusta, 

jonka aiheuttaja on esimerkiksi 

epäergonominen työskentelyasento 

tai toistuva raskaiden taakkojen 

nostelu. Vaikka istumatyöllä ei 

olekaan osoitettu suoraa yhteyttä 

selkäkipuun, pitkäkestoinen 

istuminen kuormittaa silti alaselkää. 

Selkeä ylipaino ja tupakointi lisäävät 

pitkittyneen ja vakavamman 

selkävaivan riskiä. Akuutin 

selkävaivan sijaan kivun syynä 

voi olla myös vaikeampi sairaus, 

esimerkiksi selkärankareuma , 

syövän etäpesäke tai hermojen 

toimintahäiriö. Kun selkäkipuinen 

asiakas hakee itsehoitolääkkeitä, 

farmaseutin olisi aina syytä selvittää, 

kuinka kauan kipua on jatkunut ja 

onko sille tiedossa mahdollinen syy.

Selkäkipu on lyhytkestoista, kun 

se on jatkunut alle kuusi viikkoa. 

1-2 viikon verran kipua voi hoitaa 

itsekseen kotona mutta viimeistään 

sen jälkeen olisi syytä käydä lääkärillä 

tutkituttamassa, onko taustalla joku 

vaikeampi vamma. Vaikka kipeä 

selkä haittaa liikkumista, vuodelepo 

ei missään nimessä ole akuutin 

selkäkivun oikea hoitotapa. Toisaalta 

myöskään fyysinen harjoittelu ei 

nopeuta paranemista. Sen sijaan 

kevyet, päivittäiset askareet, 

kävelylenkki tai rauhallinen uinti 

ovat suositeltavia keinoja pitää selkä 

toimivana. Myös lämpöhoito voi 

auttaa.

Selkäkipu kannattaa pyrkiä pitämään 

aisoissa lääkehoidon avulla. Mikäli 

kipu on lievää tai kohtalaista, 

ensisijainen kipulääke on 

parasetamoli. Tulehduskipulääkkeet 

(NSAID) eivät ilmeisesti lisää 

juurikaan hoidon vaikuttavuutta 

mutta mikäli asiakas ei koe saavansa 

hyötyä parasetamolista, ibuprofeeni 

on suositeltavin vaihtoehto 

itsehoitovalikoiman lääkkeistä. 

Tulehduskipulääkkeitä käytettäessä 

on kuitenkin muistettava huomioida 

lääkeryhmän haittavaikutukset 

ja vasta-aiheet. Tulee myös pitää 

mielessä, että selkäkivun lääkehoito 

voi jatkua useita päiviä, jopa viikkoja, 

ja ohjattava asiakas riittävän 

varhaisessa vaiheessa lääkärille. 

Mikäli parasetamoli tai NSAID 

eivät yksinään riitä pitämään kipua 

siedettävällä tasolla, lääkitykseen 

voidaan yhdistää heikko opiaatti. 

Usein selkäkipuun määrätään 

lihasrelaksantteja. NSAID:n ja 

lihasrelaksantin yhdistelmällä 

ei saada lisähyötyä pelkkään 

kipulääkkeeseen verrattuna mutta 

lihasrelaksanteilla on kuitenkin 

selkeästi parempi teho kuin 

lumelääkkeellä. Apteekissa on tärkeää 

pyrkiä selvittämään, millä tavoin 

asiakas käyttää kipulääkkeitään. 

Jos ohje on 1 tabletti 1-3 kertaa 

vuorokaudessa, lääkeriippuvuutta 

tai haittavaikutuksia pelkäävä 

asiakas voi pyrkiä sinnittelemään 

minimiannoksella, jolloin kipu 

jää hoitamatta. Kuitenkin tehokas 

alkuvaiheen hoito pienentää 

pitkittymisen riskiä. 

Kun selkäkipu jatkuu yli kuusi 

viikkoa, lääkehoito on useimmiten 

syytä muuttaa jaksottaiseksi 

kivun voimakkuuden mukaan. 

Viimeistään tässä vaiheessa 

asiakkaan tulisi jo olla lääkärin 

hoidossa, sillä kivun pitkittyessä sen 

kroonistumisen riski kasvaa, vaikka 

taustalla ei mitään vakavampaa 

vaivaa olisikaan. Apteekin 

tehtävänä on neuvoa asiakasta 

kipulääkkeiden oikeasta käytöstä 

ja pyrkiä kannustamaan asiakasta 

noudattamaan lääkärin antamia 

kuntoutusohjeita. Kipulääkkeet 

hoitavat pelkästään oireita, eivät 

kivun syytä. Kipu katsotaan 

krooniseksi, kun se on jatkunut 

yli 12 viikkoa. Lääkehoito jatkuu 

yleensä samalla ohjeistuksella 

kuin pitkittyneessäkin kivussa, eli 

tarvittaessa lisäten, tarvittaessa 

vähentäen annosta. Pitkittynyt 

kipu, tuntui se missä tahansa, 

vaikuttaa yleensä myös mielialaan 

ja elämänlaatuun voimakkaastikin. 

Pienet asiat, kuten ystävällinen ja 

myötätuntoinen suhtautuminen 

apteekin tiskillä voivat olla 

yllättävän tärkeitä kroonisesta 

kivusta kärsivälle asiakkaalle. Pelkkä 

kuunteleva korva voi kohottaa 

mielialaa ainakin sen päivän osalta.

Kun parasetamoli ei auta

Parasetamoli on ensisijainen lääke 

lähes kaikkiin kiputiloihin. Aina 

peruslääkkeet eivät kuitenkaan 

auta vaan on siirryttävä 

voimakkaampiin tai spesifisempiin 

valmisteisiin. Etenkin kroonistunut 

kipu vaatii yleensä tujumpaa 

tavaraa kuin itsehoidosta ostettu 

särkylääkepaketti.

Otatko opioidin?

Opioideja käytetään sekä 

nosiseptiivisen että neuropaattisen 

kivun hoitoon mutta niitä tulisi 

välttää idiopaattisen kivun hoidossa. 

Paras teho opioideilla lienee 

nosiseptiiviseen kipuun mutta 

etenkin tramadolilla on osoitettu 

teho myös neuropaattisen kivun 

hoidossa. Miedot opioidit tramadoli 

ja kodeiini ovat ensisijainen 
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valinta. Huumausainemääräyksellä 

toimitettavat vahvat opioidit 

otetaan käyttöön yleensä vain 

silloin, kun muista vaihtoehdoista 

ei ole saatu riittävää hyötyä. 

Lääkitys aloitetaan yleensä pienellä 

annoksella ja annostusta nostetaan 

vähitellen pyrkien pienimpään 

vaikuttavaan annokseen. Mikäli 

lääkkeellä ei ole tehoa tai haitat 

ylittävät hyödyt, lääkitys tulisi 

purkaa. Pidempään jatkunutta 

opioidilääkitystä ei kuitenkaan 

pidä pistää kerrasta poikki vaan se 

tulisi aina purkaa lääkärin kanssa 

erikseen sovittavan aikataulun 

mukaisesti vieroitusoireiden 

välttämiseksi. Vaikka potilas 

käyttäisikin vain mietoja opioideja, 

on muistettava että ne aiheuttavat 

samanlaisen riippuvuuden kuin 

voimakkaammatkin opioidit. 

Riippuvuudella ei kuitenkaan pidä 

pelotella potilasta, sillä usein tehokas 

kivun hoito on tärkeämpää. Potilaan 

tulisi kuitenkin käydä säännöllisesti 

lääkärillä, jossa lääkityksen tehoa ja 

haitta/hyöty-suhdetta seurataan.

Myös ummetusta esiintyy 

miedoillakin lääkkeillä yleisenä 

haittana ja mikäli sitä ei hoideta, 

siitä voi tulla hankala riesa. Jos 

opioidia hakeva asiakas valittaa 

ulostusongelmia, kannattaa selvittää 

ulostuslääkkeen käyttö ja muistaa, 

että vaikea ummetus voi oireilla 

myös ulosteenkarkailuna, kun 

ulostemassa pyrkii suolessa olevan 

tulpan ohi yleensä ripulin muodossa. 

Tällöin ripulilääkkeet voivat jopa 

pahentaa tilannetta. Onkin syytä 

selvittää, onko potilas käynyt 

vaivansa vuoksi lääkärissä ja kuinka 

kauan siitä on. Muita erittäin yleisiä 

haittoja opioideilla ovat väsymys, 

sekavuus ja kaatumisalttius, jotka 

etenkin vanhemmilla ihmisillä 

saattavat olla hyvinkin vakavia.

Hermosärky masentaa?

Trisykliset depressiolääkkeet 

ovat neuropaattisen kivun 

ensisijaislääkkeitä. Usein apteekin 

tiskillä joutuu keskustelemaan 

lääkitystä aloittavan potilaan 

kanssa aiheesta ”en minä ole 

masentunut”. Kivun hoidossa 

annos onkin huomattavasti 

pienempi kuin masennusta 

hoidettaessa ja mahdollinen 

mielialan nousu johtuukin yleensä 

kipujen lievittymisestä. Trisyklisillä 

masennuslääkkeillä on vahvasti 

antikolinerginen vaikutus, joten 

vanhuksilla niiden käyttö ei ole 

suositeltavaa, jos vaihtoehtoja 

suinkin löytyy. Iästä riippumatta 

apteekissa on hyvä käydä läpi 

tavallisimmat haitat – suun ja silmien 

kuivuminen, väsymys, ummetus ja 

virtsavaikeudet sekä ortostaattinen 

hypotensio. Lääkityksen on tarkoitus 

parantaa potilaan oloa, ei tehdä sitä 

entistä kurjemmaksi. Lääkeannoksen 

teho voidaan yleensä arvioida 

noin kahden viikon käytön jälkeen 

mutta osa haitoista ilmenee vasta 

myöhemmin. Lääkitystä ei pidä 

purkaa itsekseen, sillä liian nopea 

lopettaminen voi aiheuttaa haittoja.

Myös SNRI-lääkkeet venlafaksiini 

ja duloksetiini ovat tehokkaita 

neuropaattisen kivun hoidossa eikä 

niillä ole läheskään yhtä paljon 

haittoja kuin amitriptyliinillä ja 

nortriptyliinillä. SNRI-lääkkeitä 

käytetään kivun hoitoon samalla 

annoksella kuin depressioonkin. 

Vanhuksille SNRI-lääkkeet ovat 

yleensä parempi vaihtoehto kuin 

trisykliset depressiolääkkeet, vaikka 

niitäkin on syytä käyttää varauksella 

ja vaikuttava annos on yleensä 

pienempi. SSRI-lääkkeillä ei ole 

osoitettu vaikutusta kivun hoitoon 

mutta kipupotilaalla voi olla SSRI-

lääke käytössä samanaikaisen 

masennuksen vuoksi. Tramadolin 

ja SSRI-lääkkeiden yhteiskäyttö voi 

aiheuttaa serotoniinioireyhtymän.

Depressiolääkkeiden lisäksi myös 

epilepsialääkkeillä on osoitettu 

olevan hyvä teho neuropaattiseen 

kipuun. Pregabaliini ja gabapentiini 

ovat ensisijaislääkkeitä, mikäli 

trisykliset masennuslääkkeet 

eivät sovi. Kolmoishermosäryn 

ensisijaislääke on kuitenkin 

karbamatsepiini. Epilepsialääkkeet 

sopivat iäkkäille mutta varauksin, 

sillä ne aiheuttavat usein esimerkiksi 

väsymystä, huimausta tai liikkeiden 

epävarmuutta, mikä voi heikentää 

toimintakykyä. Lääkitys aloitetaan 

pienellä annoksella ja sitä nostetaan 

hitaasti, haittoja ja hyötyjä 

kuunnellen. Karbamatsepiinilla on 

myös runsaasti yhteisvaikutuksia 

muiden lääkkeiden kanssa, minkä 

merkitys lisääntyy vanhemmilla 

ihmisillä. Nuorempien 

käyttäjien kohdalla erityisesti 

ehkäisypillereiden tehoa laskeva 

vaikutus on syytä huomioida.

Useimmiten kroonista kipua ei 

pystytä hoitamaan täysin pois ja 

lääkityksen tarkoituksena onkin 

pitää kipu siedettävällä tasolla. 

Riittävän varhain aloitettu hoito 

riittävän suurella lääkeannoksella 

on avainasemassa, sillä mitä 

vaikeammaksi kipu pääsee, sitä 

hankalampi sitä on hoitaa. 

Lähteet:

Käypä hoito: Alaselkäsairaudet 2008

Haanpää M.: Krooninen kipu. 

Lääkärin käsikirja 2010

Iäkkäiden lääkityksen tietokanta, 

Fimea
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Farmasialiitto Liittovaltuusto

Liittohallitus

Opiskelijavaliokunta

Farmaseuttinen valiokunta

Farmasian toimitusneuvosto

Alueelliset toimijat FO-Kuopio

FO-Helsinki ja alueosasto ExTempore

AKAVA Akavan opiskelijoiden valtuuskunta (AOVA)

Oli synkkä ja myrskyinen yö…

…tai no, ei yö eikä myrskyinen. Pak-

kaspäivä varmaan kuitenkin oli kyseessä, 

koska kuopiolaisia farmasialiittolaisia Helsinkiin 

kuljettava Valtion Rautateiden juna oli myöhässä. 

Onneksi Mari ja Elina löysivät kuitenkin viimein 

perille ja päästiin aloittamaan Farmasialiiton 

Opiskelijavaliokunnan (tuttavallisemmin OVK:n) 

suunnitteluviikonloppu. Iso-Roban toimistolla tyt-

töjä olivat vastaanottamassa opiskelija-asiamiehet 

Heidi ja Jarno, toiset kuopiolaiset Sanna-Mari ja 

Johanna sekä turkulaiset kollegat Julia ja Ida. Hel-

singin pään edustajia Suvia, Annia ja Teeaa saatiin 

odotella, koska tentti oli vienyt heidät mennessään.

Tiesitkös, että OVK itse asiassa pyörittää Sinun jäsen-

maksurahojasi tapahtumien rahoitusta suunnitel-

lessaan? OVK:n viikonlopun tavoitteena olikin an-

taa raamit vuoden 2013 opiskelijatapahtumille niin 

päivämäärien kuin rahasummien suhteen. OVK:n 

rahat kustantavat monet Kuopiossa jo perinteeksi 

muodostuneet tapahtumat, kuten Valmistuvien 

farmaseuttien työmarkkinaseminaarin, Työopas 

tutuksi -koulutuksen ja Vuxi-illan uusien provi-

isoriopiskelijoiden seikkailuiltaa unohtamatta. 

Paikallinen toimija, FO-Kuopio toimii yhteistyössä 

tapahtumien järjestelyssä ja hoitaakin usein suuren 

osan käytännön järjestelyistä. Tapahtumien lisäksi 

OVK rahoittaa myös opiskelijoiden opintoja jaka-

malla apurahoja ulkomailla suoritettavia opintoja 

varten. Suunnitteluviikonlopun aikana päätetti-

inkin tämän kevään apurahojen hakuajasta, joten 

jos tämä koskettaa Sinua, seuraa tarkkana tiedot-

telua! Suunnitteluseminaari oli loppujen lopuksi 

hyvin hauska ja innovatiivinen ja illan tuntien 

aikana keksittiin monenlaista menoa teidän kanss-

aopiskelijoiden päänmenoksi. ;)

OVK ei itse asiassa ole ainoa paikka, jossa opiskelijat Farmasialiitossa vaikuttavat, katso itse!!

e v k?
- E I  VA A N

O v k!  
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Ylipainoisella 50v naisella (KELA-kortissa 203 ja 
205) oli käytössä seuraavat lääkkeet:
• Omeprazol 1x1
• Bricanyl 0,25 mg 1–2 hengenvetoa tarvittaessa,

korkeintaan 6 hv/vrk
• Symbicort turbuhaler 1–2 hengenvetoa x 4
• Panacod 1–2 x 2–4 tarvittaessa kipuun
• Mobic 7,5 mg 1 x 1 tarvittaessa kovaan kipuun
• Klotriptyl 2 x 1 kipuun
• Tizanidin 4 mg 1 x 1 iltaisin spastisuuteen
• Simvastatin 40 mg 1 x 1 iltaisin
• Tredaptive 1 g 1 x 2
• Diovan 80 mg 1 x 1, verenpainelääke
• Diapam 5 mg 1–2 tablettia tarvittaessa, kork. 1 x 2
• Temgesic 0,2 mg 1 x 2–3 polvikipuun

Asiakas kertoi, että Temgesic oli aiemmin ollut 0,4 mg 
mutta annosta oli laskettu ja nytkin hän yritti välttää sen 
käyttöä. Samoin hän yritti välttää Mobicin käyttöä ja hoi-
taa kipuja pelkästään Panacodilla. Aiemmin hänellä oli 
ollut käytössä myös Cymbalta 60 mg 1 x 1 hermosärkyyn, 
mutta se oli lopetettu muutama kuukausi aiemmin. 
Asiakkaan mukaan kipuja oli lääkityksestä huolimatta 
edelleen. Toisinaan asiakas käytti Prednisolonia kuurina 
astmaan, viimeisin kuuri oli noin kuukausi sitten. Tre-
daptive oli aloitettu puoli vuotta aiemmin ja sen jälkeen 
asiakas koki, että lihassäryt etenkin jaloissa olivat lisään-
tyneet. Hän oli jättänyt lääkkeen hetkeksi pois ja lihassär-
ky oli loppunut mutta nyt, kun hän jälleen käytti lääkettä, 
kivut olivat palanneet. Myös verensokeri oli kohonnut 
Tredaptiven aloituksen jälkeen ja lääkäri oli väläytellyt 
sokerilääkkeiden aloittamista, mistä asiakas ei ollut lain-
kaan innostunut. Asiakas halusi tietää, voisivatko kohon-
neet sokeriarvot johtua lääkityksestä. Mitä muuta voisit 
kertoa asiakkaalle?

Me opiskelijat vaikutamme siis Farmasialiiton sisällä 

mutta myös Akavassa, jonka jäsen Farmasialiito on, ja 

ajamme siellä Sinun etujasi. Farmasialiiton sääntöuudis-

tuksen myötä kaikki vanhat jäsenyhdistykset lakkaavat 

ja siten myös FO-Kuopio on tullut tiensä päähän. Edun-

valvontamme tulee olemaan kuitenkin entistä vahvem-

paa, sillä FO-Kuopio yhdistää voimansa Helsingin pään 

vastaavan jäsenyhdistyksen ja Turun alueosaston kanssa. 

Käytännössä siis nimi vaihtuu, mutta tapahtumat ja to-

imijat säilyvät! Voit siis osallistua kaikkiin opiskelijayh-

distyksen tapahtumiin oletpa sitten Kuopiosta, Helsin-

gistä tai Turusta!

Uuden opiskelijajäsenyhdistyksen muodostaminen tar-

koittaa OVK:n kannalta sitä, että vuoden 2014 alusta yh-

teisen opiskelijayhdistyksemme hallitus hoitaa myös 

OVK:n tehtävät. So no worries, mates! Taatusti laadukas-

ta tapahtumaa on tiedossa myös uudistuksen jälkeen! 

Muistathan, että näitä hommia ei ole rajoitettu samoille 

vanhoille naamoille eivätkä ne ole mitään rakettitie-

dettä, vaan jokainen jäsen on tervetullut mukaan tähän-

kin toimintaan! Mikäli juuri sinua kiinnostaa valtakun-

nallisessa opiskelijayhdistyksessä vaikuttaminen, lähde 

ihmeessä mukaan! Nykyinen FO-Kuopion hallitus sekä 

Farmasialiiton opiskelija-asiamiehet vastaavat mielel-

lään heränneisiin lisäkysymyksiin. :)

Dilutuksen lääkepähkinäkisa jatkuu!
Vuoden 2012 viimeisen Dilutuksen myöhäisestä ilmestymisestä johtuen toimituskunta päätti jatkaa leh-
den potilastapaus-kisaa ja julkaista esimerkkivastaukset lähetettyjen ratkaisuehdotusten kanssa vuoden 
2013 vappunumerossa! Ratkaisuja pulmiin voi siis tarjota päätoimittajalle osoitteeseen outip@student.
uef.fi 30.3.2013 saakka ja kaikkien vastauksen lähettäneiden kesken arvotaan jotain jännää vappukivaa!

Asiakkaana oli yli 75-vuotias mies, jolla oli selkäkipuja. 

Aiempi, yhä jatkuva lääkitys selkäkipuihin oli Pa-

nacod annoksella 1 x 3 ja Tramadol 100 mg 1 x 1–2. 

Nyt asiakas oli apteekissa aloittaakseen Lyrica 75 

mg lääkityksen. Lääkärin ohje reseptissä oli 1–2 x 1–2 ja 

hoitaja oli ohjeistanut aloittamaan heti annoksella 2 x 

2 kunnollisen vasteen saavuttamiseksi. Asiakas valitteli 

tiskissä huimausta ja sekavuutta. Miten farmaseutin tuli-

si neuvoa asiakasta?

Asiakkaana oli 74-vuotias nainen, jolla ei ollut mitään 

varsinaisia perussairauksia eikä kelakortissa ol-

lut korvausnumeroita. Hän oli hakemassa uusi-

tulla reseptillä Tenox 20 mg ja Mirtazapin 15 mg. 

Keskustelussa selvisi, että asiakas tuntee olonsa vähän 

väsyneeksi. Asiakas päivitteli myös, miten iän myötä 

muisti alkaa reistailla. Lääkityksen tarkastelu paljasti, 

että asiakkaalla oli säännöllisessä, päivittäisessä käytössä 

Mirtazapin 30 mg ja 15 mg, Lamotrigin 25 mg, Ketipinor 

25 mg, Temesta 1 mg, Escitalopram 10 mg ja tarvittaessa 

käytettävinä lääkkeinä Opamox 15 mg ja Tenox 20 mg, joi-

ta asiakas kertoi käyttävänsä vaihdellen, jottei kehittyisi 

riippuvuutta. Reseptimerkintöjen perusteella asiakas on 

käyttänyt molempia säännöllisesti jo kauan. Mitä asioita 

farmaseutin olisi syytä nostaa esiin keskustelun aikana?

1

2

3
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T erveydenhuoltoalan opiskelijajärjes-

töt  (Suomen Farmasian Opiskelijajärjestöt 

ry, Tehy, Suomen Medisiinariliitto, Suomen 

Hammaslääketieteen Opiskelijain Liitto ry ja Suomen 

sairaanhoitajaliitto ry) ovat mukana Fimean lääkein-

formaatioverkoston koulutustyöryhmässä. SFaO:n 

lääkepoliittinen asiantuntija Joonas Salo toimii työ-

ryhmän edustajana. Työryhmän tarkoituksena on ke-

hittää perus- ja täydennyskoulutuksessa lääkeinfor-

maatiotoimintaa ja moniammatillisuutta. 

19.-20. tammikuuta järjestettiin Helsingissä koulu-

tustilaisuus farmasian  alan opiskelijajärjestöjen toimi-

joille. Järjestöaktiiveihin tutustumisen ohella tehtiin 

persoonallisuustestejä, perehdyttiin yhdistyslakiin ja 

projektinjohtamiseen, opittiin stressinhallintaa –sekä 

tietysti saunottiin. 

SFaO etsii työryhmiinsä jäseniä. Haluatko olla mu-

kana järjestämässä SFaO-kongressia 2013 tai jo legen-

daariseksi muodostunutta SFaO-risteilyä? Ota yhteyttä 

yhteydenotot@sfao.net  ja lähde mukaan!

SFaO t iedottaa!

Vilinää hallituskoulutusviikonlopussa. SFaO järjesti jälleen perinteeksi 

muodostuneen koulutustapahtuman uusille järjestöaktiiveille.

14



Sinun olla tahdon mä olla.

Ilman sua oisin vain primääripakkaus, jolla

on yhtä paljon tekemistä kuin kalakukolla.

Värjättynä lasina en altista sua valolla,

ja ilojen tiivisteet säilön kunnolla.

Lisää vain vesi.

Hyvä ol la

Lisää vain vesi.

FROM MARCOS WITH LOVE
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Vanha fort is la inen muistelee
Heikki materO

Kun minua pyydettiin kirjoittamaan tähän 

numeroon, sain myös itselleni hyvän 

tilaisuuden palata ajatuksissani takaisin 

opiskeluaikaan ja muistella varsinkin kolmea 

toimintakauttani Fortiksen hallituksessa. Jokaista 

kokousta tai jokaista tapahtumaa en muista, mutta 

muistan hyvin kaiken sen tunnelman Fortiksen 

toimistolla, kokouksissa ja lukuisissa tapahtumissa. Ja 

vasta jälkeenpäin ymmärrän, miten arvokkaita ovat 

kaikki ne kokemukset, jotka noilta vuosilta sain.

Aloitin farmasian opiskelut Kuopissa vuonna 2003. 

Päätöstä lähteä alalle olen jälkikäteen ihmetellyt monet 

kerrat, sillä muistan edelleen yläasteella paikallisessa 

apteekissa tekemäni työharjoitteluni jälkeen 

vannoneeni, että en mene enää ikinä apteekkiin töihin. 

Toisin kuitenkin kävi, sain opiskelupaikan farmasialta 

ja samalla ymmärsin konkreettisesti, mitä tarkoittaa 

sanonta ”älä koskaan sano ei koskaan”.

Fortiksen toimintaan hakeuduin jo ensimmäisen 

vuoden aikana. Tammikuussa 2004 aloitin 

ensimmäisen kauteni Fortiksen Isäntänä.  Vuosi 

ei riittänyt ja seuraavalle kaudelle minut valittiin 

Fortiksen puheenjohtajaksi. Valinta ei tosin johtunut 

ansioistani järjestötoiminnassa vaan pikemminkin 

ehdokkaiden vähyydestä johtuen. Äänestystä ei 

tarvittu, sillä muita ehdokkaita ei ollut. Seuraava vuosi 

toi ryminällä eteen kaikkea uutta. Syksy oli täynnä 

erilaista tapahtumaa, kokousta, toimintaa, kokousta, 

suunnittelua, kokousta, tapahtumia ja kaikkea niihin 

liittyvää. Välillä ihmettelin, että missä välissä ehdin 

opiskella, mutta kertyvät opintoviikot todistivat sitäkin 

tapahtuneen.  Kaikesta huolimatta päätimme lisätä 

vettä myllyyn ja toteutimme ensimmäiset viinijuhlat 

seuraavassa tammikuussa. Syksy oli rankka, mutta 

kaikesta kiireestä huolimatta tunsin, että paljon jäi 

tekemättä ja ymmärtämättä. Eli ei muuta kuin kohti 

seuraavaa vuotta ja toista kautta puheenjohtajana. 

Yhden sekavan vuoden jälkeen osasin ja pystyin jo 

hieman enemmän keskittymään toimintaan.

Kolmannen Fortis-kauden jälkeen pr-opintoni 

olivat jo hyvää vauhtia alkaneet, ja päätin jäädä pois 

hallituksen toiminnasta. Kokonaanhan Fortiksen 

toiminnasta ei noin vain kerrasta pääse irti (tai ei 

halua päästä), ja opiskelujen ohessa toiminkin vielä 

uudistettavan Biofarmasia ja farmakokinetiikka 

-oppikirjan kustannustoimittajana, suunnittelin 

haalarimerkkejä yms. Opiskeluajan jälkeen huomasin 

jossakin vaiheessa ajautuneeni entistä syvemmälle 

järjestötoimintaan ja olin yhtä aikaa kahdessa 

yhdistyksessä puheenjohtajana ja vielä kolmannessa 

hallituksen jäsenenä. Järjestötoiminta vie mennessään!

Tietenkään en yksin kaikkea Fortiksessa tehnyt enkä 

siihen olisi koskaan yksin pystynytkään.  Kanssani 

Fortiksen toimintaa suunnitteli ja vei eteenpäin muut 

Fortiksen toiminnassa mukana olleet opiskelijat. 

Tässä vaiheessa käytänkin tilaisuuden hyödyksi 

ja vielä kerran välitän kiitokset kaikille silloisille 

hallituskumppaneilleni. Ilman heitä  en minäkään olisi 

niistä vuosista selvinnyt. 
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Vuodet Fortiksen hallituksessa antoivat minulle paljon 

muutakin kuin pelkkiä muistoja. Nuo vuodet antoivat 

minulle hyvät valmiudet työelämään siirtymiseen ja 

työtehtävistä suoriutumiseen. Hallitustyöskentelyssä, 

tapahtumien järjestämisessä ja muussa toiminnassa 

opin erilaisia toimintamalleja, toiminnan suunnittelua 

ja kokouskäytäntöjä, mutta varsinkin työskentelyä 

ja yhteydenpitoa erilaisten ihmisten kanssa. Kaikkia 

niitä taitoja ja ominaisuuksia, joita tarvitsen edelleen 

nykyisessä toimenkuvassani. 

Nykyisessä tehtävässäni saan seurata alan toimijoita ja 

opiskelijoita hyvin läheltä. Siitä, kun aloitin opintoni 

vuonna 2003, on farmasian ala käynyt läpi suuria 

muutoksia, ja samat muutosten tuulet puhaltavat 

edelleen. Farmasian opinnot tarjoavat kattavan 

ja vahvan ammattitaidon jokaiselle farmaseutille 

ja proviisorille, mutta muutosten myötä pelkkä 

asiantuntijuus ei enää yksin riitä. Farmasian alan 

työntekijöiden vuorovaikutustaidot ovat nykypäivänä 

hyvin keskeinen ja tärkeä osa työn tekemistä varsinkin 

apteekkiympäristössä. Järjestötoiminta tarjoaa hyvät 

lähtökohdat ja antaa hyvät valmiudet menestyä 

valitsemallaan uralla. Haluankin rohkaista kaikkia 

teitä opiskelijoita, jotka ehkä mietitte ”pitäisikö minun” 

ja ”olisiko minusta siihen”, osallistumaan aktiivisesti 

järjestötoimintaan. Opiskeluaika ei ole pelkästään 

luennoilla istumista ja kurssien suorittamista eikä 

myöskään pelkästään juhlimista. Se on ennen kaikkea 

mahdollisuus hankkia elinikäisiä ystäviä, verkostoitua 

ja saada arvokkaita kokemuksia. Hyödyntämällä tuon 

ajan olette jälkeenpäin varmasti monta kokemusta 

rikkaampi.

Nykyiselle Fortiksen hallitukselle toivotan onnea, 

menestystä ja jaksamista. Fortikselle toivotan jo nyt 

onnea ja ikimuistoista juhlavuotta tänä vuonna täyteen 

tulevan 40-vuotisen taipaleen johdosta!

ja proviisorille, mutta muutosten myötä pelkkä 

asiantuntijuus ei enää yksin riitä. Farmasian alan 

onnea ja ikimuistoista juhlavuotta tänä vuonna täyteen 

tulevan 40-vuotisen taipaleen johdosta!

Fortiksen hallitus 2013
Ylärivissä: Ilari - tapahtumavastaava, Jarmo - kirjavastaava, Antti - taloudenhoitaja, Jere - Isäntä, 

Okko - tiedottaja, Arsi - sihteeri, Väinö - edunvalvontavastaava, Niilo - liikuntavastaava
alarivissä: Eeva - varapuheenjohtaja, anna Kaisa - puheenjohtaja, riina - yritysyhteistyövastaava
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S U P E R
S F a O

SFaO:n vuoden 2013 hallitus järjestäytyi ensimmäisessä kokouksessaan Hel-
singissä. Uudet hallituslaiset päättivät paljastaa olevansa oikeasti super-
sankareita. Jos lähdet tänä vuonna mukaan SFaO:n tapahtumiin tai muu-
hun toimintaan, saatat nähdä vilauksen heidän ylivoimaisista kyvyistään.

Nimi: Krista Väänänen 
Hallituspestini: Puheenjohtaja. Johdan kokouksia, ohjaan hallituksen ja koko SFaO:n 
toimintaa. Pidän yhteyksiä yllä myös ulkomaailmaan. 
Kaupunki: Helsinki 
Supervoimani: Harhautan muiden ajatukset huonoilla vitseilläni. 
 
Nimi: Jarno Kotajärvi 
Hallituspestini: Varapuheenjohtaja. Tuuraan puhenjohtaaja tarvittaessa. 
Päävastuulleni kuuluu edunvalvontatoiminnan johtaminen ja yhteydenpito SFaO:n 
yhteistyökumppaneihin. 
Kaupunki: Kuopio 
Supervoimani: Pystyn hidastamaan ajan kulkua. 
 
Nimi: Jenni Kaupinniemi 
Hallituspestini: Sihteeri. Kirjoitan pöytäkirjoja ja harjoittelen 10-sormijärjestelmää. 
Kaupunki: Helsinki 
Supervoimani: Positiivisuus. Löydän asiasta kuin asiasta positiivisen puolen. 
 
Nimi: Heidi Jäntti 
Hallituspestini: Taloudenhoitaja. Istun rahakirstun päällä ja lasken rahoja eli hoidan 
SFaO:n rahaliikennettä ja valvon budjettia. 
Kaupunki: Helsinki 
Supervoimani: Multitasking. Koko ajan on monta rautaa tulessa. 
 
Nimi: Golaleh Shahi 
Hallituspestini: Projektivastaava. Vastaan SFaO:n projektien järjestämisestä, joita ovat mm. 
risteily, kongressiviikonloppu ja PharMed 
Kaupunki: Helsinki 
Supervoimani: Osaan olla erittäin nopea ja aikaansaava. 
 
Nimi: Lauri Elsilä 
Hallituspestini: EPSA-asiainhoitaja ja IMP-koordinaattori. Olen virallinen kontakti 
eurooppalaiseen kattojärjestöömme EPSA:iin ja vastaan IMP-vaihdon järjestelyistä 
Suomessa. 
Kaupunki: Helsinki 
Supervoimani: Osaan muuttaa kristallinkirkkaan hämärän sumentavaksi. 
 

18



Nimi: Minna Häkkinen 
Hallituspestini: IPSF-asiainhoitaja ja SEP-koordinaattori. Hienolta kuulostavat nimikkeeni 
ovat CP ja SEO, käytännössä se tarkoittaa, että olen IPSF:n yhdyshenkilö (CP) ja yhdessä 
kotimaanvaihdon koordinaattorin kanssa autan suomalaisia opiskelijoita pääsemään 
ulkomaille töihin (yleensä n. 1kk) SEP-vaihdon kautta ja otan vastaan ulkomaalaisia 
opiskelijoita Suomeen (SEO). 
Kaupunki: Kuopio 
Supervoimani: Positiivisen, sosiaalisen fengshuin ollessa vallalla puhun vastustajani 
suohon (ei laadulla vaan määrällä). 
 
Nimi: Emma Vahanne 
Hallituspestini: Kotimaan harjoitteluvaihdon koordinaattori. Etsin 
harjoitteluvaihtopaikkoja Suomeen saapuville ulkomaalaisille opiskelijoille ja järjestelen 
saapuvien harjoittelijoiden käytännön asioita. Yhdessä IPSF:n yhdyshenkilön kanssa 
autamme suomalaisia opiskelijoita pääsemään ulkomaille harjoitteluvaihtoon. 
Kaupunki: Helsinki 
Supervoimani: Joidenkin huhupuheiden perusteella erityispitkien tarinoiden kertominen 
”--Tää on tosi hauska juttu! Me tosiaan mentiin mun äidin kanssa sinne museoon, ainiin ja 
asiasta poiketen muuten arvaa kuka siellä oli? No se Timo, vai oliko se Simo? *tuumii* No 
ei sillä nyt niin väliä me kumminkin...EIKUN HEI se olikin Taneli!”

SFaO:n supersankarit 2013
Ylärivissä: Minna Häkkinen, Emma Vahanne, Krista Väänänen, Heidi Jäntti ja Jenni Kaupinniemi

Alarivissä: Jarno Kotajärvi ja Lauri Elsilä, kuvasta puuttuu Golaleh Shahi.
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Farmasist i t
Haavan lumoissa

Tammikuun 16. päivä-

nä Fortis ja FO-Kuopio 

avasivat kaksipäiväisen 

koulutusputken sukeltamalla 

syvälle haavojen ihmeelliseen 

maailmaan. Teknopoliksen 

sali oli täyttynyt opiskelijois-

ta, joita kuvat märkivistä tai 

kuolioon menneistä kudos-

vaurioista eivät pelottaneet. 

Intensiivinen koulutustuokio 

alkoi toteamuksella, mikä pi-

täisi olla tuttu jo suurimmalle 

osalle farmasian opiskelijoita: 

Kuiva haavanhoito on histo-

riaa, kostea haavanhoito on 

tämän päivän sana! Tai no, on 

se ollut sitä jo 60-luvulta asti 

mutta vanhat uskomukset il-

makylpyjen ja ruven tarpeel-

lisuudesta istuvat tiukassa. 

Todellisuudessa ilmakylvyt ja 

kuivunut rupi haavan päällä 

hidastavat paranemista. Rupi 

myös sulkee tehokkaasti haa-

van ja muodostaa ontelon, 

jossa bakteereilla on loistavat 

oltavat. Pian päästäänkin sit-

ten hoitamaan pelkän pikku-

haavan sijasta tulehtunutta ja 

märkäistä monttua.

Pidetään haavapinta siis koste-

ana! Silloin hermopäät eivät lä-

hetä kipuviestejä niin herkästi, 

solut jakautuvat ja liikkuvat 

hyvin ja mikä tärkeintä, haava 

paranee pohjasta ylöspäin eikä 

bakteeritaskuja pääse muo-

dostumaan. Bonuksena myös 

arpien muodostuminen vähe-

nee. Liiallista kosteutta pitää 

kuitenkin välttää ja haavan 

on päästävä hengittämään. Eli 

mitenkäs tämä nyt sitten men-

ikään? No, luennoitsija aloit-

ti perusteista. Puhdistetaan 

haava, tutkitaan onko veren-

vuotoa tai onko haavassa vie-

rasesineitä. Pienet vierasesi-

neet voi poistaa itsekin mutta 

jos nyt sattuu olemaan vaikka 

oksanpätkä olkapäästä läpi, on 

parasta jättää se paikoilleen 

ja lähteä lääkäriin. Kun haava 

on puhdas, laitetaan siihen 

oikeanlainen side, joka pitää 

haavapinnan riittävän kos-

teana mutta imee liian kos-

teuden ja haavaeritteet pois, 

estää mahdollisten bakteerien 

lisääntymistä ja joka myös suo-

jaa haavaa ulkoiselta ärsytyk-

seltä ja likaantumiselta.

Oikea hoitotuote valitaan haa-

van kunnon ja asteen mukaan. 

Haavat jaotellaan punaisiin 

eli normaalisti paraneviin, 

keltaisiin eli tulehtuneisiin ja 

mustiin eli kuoliossa oleviin 

haavoihin. Myös haavan sy-

vyys, sijainti ja erityksen mää-

rä vaikuttavat siihen, mikä 

tuote sopii mihinkin haavaan. 

Lisäksi mahdolliset allergiat, 

perussairaudet ja ihon kunto 

on huomioitava. Punainen pa-

ranemisvaiheen haava tarvit-

see lähinnä vain suojaa ja kos-

teat olosuhteet, jolloin hyvä 

valinta on useimmiten hydro-

kolloidi tai polyuretaanivaah-

tolevy. Näistä hydrokolloidi 

ei sovi diabeetikoille, sillä se 

ei hengitä. Keltainen, infek-

toitunut haava vaatii vähän 

tujumpia keinoja. Hydrofobi-

set sidokset syrjäyttävät mik-

robeja pois haavaympäristöstä 

hopeasidokset taas tappavat 

bakteereita. Moni ihminen on 

kuitenkin allergisoitunut ho-

pealle, jolloin hopeatuotteet 

eivät sovi heille. Kannattaa 

myös muistaa, että hopealaas-

tareiden sisältämä hopeamää-

rä on niin vähäinen, ettei sillä 

ole käytännössä mitään merki-

tystä. Alginaatti ja hydrofiber 

imevät itseensä haavaerittei-

tä. Musta haava on usein kui-

va, joten sille kannattaa valita 

kosteuttava hydrogeeli.

Haavanhoidossa pyritään aina 

punaista, tervettä haavapoh-

jaa kohti. Niinpä haavanhoi-

totuotteita voidaan joutua 

haavan paranemisprosessin 

edetessä vaihtamaan toisenlai-

siin. Haavan tyypistä riippuen 

se voidaan joko jättää täysin 

rauhaan useiksi päiviksi tai 

sitä voidaan joutua putsaile-

maan jopa useita kertoja päi-

vässä. Esimerkiksi rauhallisen 

palovamman hoidoksi voi riit-

tää huolellisen ensihoidon jäl-

keen polyuretaaniverkko, joka 

on paikallaan jopa kaksi viik-

koa ja sen päälle sopiva sidos, 

joka imee haavasta tihkuvat 

eritteet ja pitää haavapinnan 

kosteana. Jos kyseessä on sen 

sijaan tulehtunut asfaltti-ihot-

tuma, melko hintava polyure-

taaniverkon sijasta edullinen 

rasvaharso voi olla parempi 

vaihtoehto estämään sidoksen 

tarttumista haavapintaan, sillä 

tällöin haavaa joudutaan puh-
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distamaan ja hoitamaan usein. 

Imevän sidoksen vaihtoväli 

riippuu puhtaalla haavalla 

sekä sidoksen imukyvystä että 

haavan erittämästä määrästä. 

Esimerkiksi polyuretaanituot-

teet voivat yleensä olla paikal-

laan 3-5 päivän ajan mutta jos 

haava erittää runsaasti, sidos 

voidaan joutua vaihtamaan 

jopa päivittäin.

Haavan puhdistukseen suo-

sitellaan Suomessa lämmintä 

kraanavettä kevyenä suihku-

na. Jos juoksevaa vettä ei ole 

saatavilla, puhdistussuihkeet 

ovat ihan hyvä vaihtoehto 

– olettaen että suihke ei ole 

vanhentunutta. Antiseptista 

pesunestettä voi käyttää tar-

vittaessa ja 1 % vetyperoksidi 

on käyttökelpoinen mahdol-

lisesti infektoituneen haavan 

putsaukseen. 3 % vetyperok-

sidi sitä vastoin on liian tujua 

tavaraa kudoksille, olkoon-

kin että etenkin vanhemman 

väen mielestä se kuohuu ki-

vasti. Haava kuivataan hel-

poiten puhtaalla pyyhkeellä 

eikä sideharsolappuja tarvita 

normaalin haavan kohdalla. 

Haavaa ympäröivä iho kan-

nattaa myös pitää kunnossa 

huolellisella rasvauksella, oi-

keanlaisen haavanhoitotuot-

teen valinnalla ja riittävällä 

siteenvaihdolla. Ja totta kai 

myös Avene-vettä voi käyttää 

niin haava-alueen putsauk-

seen kuin kostuttamiseenkin 

hoidon edetessä!

TEKSTI OUTI PULLIAINEN
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Oriolan hius-  ja  int i imikoulutus 17.1.
( ta i  lue:  ”kevyttä kenttäkut inaa”)

Technopoliksen auditorio 

täyttyi torstai-iltana 17.1. 

jälleen tiedon- ja ruoan-

nälkäisistä farmasisteista, kun 

Oriolan edustajat luennoivat 

kaksipäiväisen koulutuspake-

tin toisena iltana hiuspohjan 

ja intiimialueiden ongelmista. 

Koulutusillan rakenteen voi-

sikin tiivistää lausahduksella 

”yläpäästä alapäähän”. Illan ai-

kana käytiin läpi Ducray-, Mul-

ti-Gyn- ja Intimina- tuotesarjat, 

joista etenkin kaksi jälkimmäis-

tä olivat varmasti monille ai-

van uusia tuttavuuksia.

Ducray-tuotesarja on erikois-

tunut päänahan ongelmiin. Se 

sisältää täsmäshampoita esi-

merkiksi hilseilevälle ja rasvoit-

tuvalle hiuspohjalle. Päänahan 

hilseily voi johtua sairaudesta 

(seborroinen ekseema ja pso-

riasis) tai päänahan ärsytykses-

tä (rasvoittuva ja kuiva hilse). 

Jokaiselle hilsetyypille löytyy 

sarjasta oma shampoonsa, jota 

käytetään kuurina. Hiuksia 

pestäessä hoitoshampoota ote-

taan pieni määrä (noin 5 ml) 

kämmenelle ja pyöritellään, 

jonka jälkeen se vaahdotetaan 

päänahkaan ja huuhdellaan 

pois. Käsittely toistetaan ja 

shampoon annetaan vaikuttaa 

noin kolme minuuttia ennen 

huuhtelua. Hoitokuurin aika-

na välipesuihin tulisi käyttää 

sarjan Elution-shampoota, joka 

on suunniteltu hoitotuloksen 

ylläpitoon. Muita shampoita ei 

tulisi käyttää, koska ne voivat 

kumota täsmäshampoon hoi-

tavan vaikutuksen. Päänahan 

hoitotuotteiden lisäksi Ducray-

sarjaan kuuluu myös naisten 

hiustenlähtöä hoitavia tuottei-

ta (Anacaps ja Neoptide).

Multi-Gyn-tuotesarja on suun-

niteltu naisten intiimialueiden 

vaivojen ennaltaehkäisyyn ja 

hoitoon. Tuoteperheen vaikut-

tavana aineena on 2QR-komp-

leksi, joka muodostaa limakal-

volle bakteerien kiinnittymistä 

ehkäisevän fyysisen esteen. 

Multi-Gyn-sarja sisältää baktee-

ri- ja hiivaperäiseen oireiluun 

sekä kuivuuteen tarkoitetut 

hoitotuotteet. Lisäksi sarjaan 

kuuluu myös paikallishoidon 

ja hygienian tehostamiseen 

tarkoitettu intiimisuihku ja 

FemiWash-pesuneste. Emätti-

men flooran epätasapainoa ai-

heuttavat hormonaaliset muu-

tokset, fyysiset tekijät (esim. 

hygienia, tamponin käyttö ja 

seksuaaliset tekijät), erilaiset 

sairaudet (esim. diabetes) ja 

lääkitykset. Apteekissa oikean 

hoitotuotteen valinnassa on 

tärkeä erottaa etenkin baktee-

rivaginoosi (BV) ja hiivatuleh-

dus toisistaan. BV:n tunnistaa 

emättimen pahasta kalamaises-

ta hajusta, kun taas hiivatuleh-

duksessa vallitsevaa on ulko-

synnyttimien voimakas kutina. 

Asiakkaat eivät itse välttämättä 

osaa erottaa vaivoja toisistaan.

Intimina-tuoteperhe on suun-

niteltu huolehtimaan naisten 

intiimeistä tarpeista, ja siihen 

kuuluvat emätinkuulat, kaksi 

erilaista vibraattoria, vesipoh-

jainen liukuvoide sekä väli-

neiden puhdistusaine. Emätin-

kuulia on kolmen painoisia ja 

niitä voi käyttää yksittäin tai 

yhdistellen. Kuulien käyttö es-

tää ja lieventää inkontinenssia, 

vahvistaa lantionpohjan lihak-

sia sekä parantaa seksuaalista 

aistimusta. Vibraattoreita on 

kaksi erikokoista, pienempi Kiri 

ja isompi Celesse. Kiri on suun-

niteltu ulkoiseen stimulointiin 

ja Celesse sisäiseen (eli miehen 

korvikkeeksi ;) ). Vibraattorin 

käytöllä on seksuaalisen mieli-

hyvän lisäksi myös oikeita ter-

veysvaikutuksia. Kaikkien väli-

neiden kanssa on hyvä käyttää 

liukuvoidetta ja käytön jälkeen 

tulee huolehtia asianmukaises-

ta puhdistuksesta. 

Ja muistaakahan kaikki vielä, 

että intiimisuihku on emätti-

men nenäkannu!

TEKSTI Elina mäkiniemi
Eeva-Leena Kotiranta
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Suomen Farmasialiitto ry
www.farmasialiitto.fi

Mukanasi alusta lähtien!

Hakukuulutus opiskelija-apurahoille

Farmasialiiton opiskelijavaliokunta (OVK) 
julistaa haettavaksi apurahoja viimeistään 
31.12.2013 alkaviin, tutkintoon kuuluviin, 
ulkomailla suoritettaviin opintoihin.

Farmasialiiton opiskelijajäsenet voivat hakea 
apurahoja lähettämällä vapaamuotoisen 
hakemuksen osoitteella Suomen 
Farmasialiitto ry, Iso Roobertinkatu 7 
A, 00120 HELSINKI. Kuoreen merkintä 
”Apurahat/Opiskelijavaliokunta”.

Hakemus liitteineen on oltava perillä 
23.4.2013 klo 14.00 mennessä. 

Tarkemmat ohjeet hakemisesta ja liitteistä 
sekä myöntämisessä käytetyt kriteerit löydät 
Farmasialiiton jäsensivuilta (kirjautuminen 
FiMnet-tunnuksilla).

Lisätietoja antaa Farmasialiiton opiskelija-
asiamies Heidi Jäntti, p. 044 777 9052, heidi.
jantti@farmasialiitto.fi .
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Vi ini juhlat  2013

Muumimaassa karkeloitiin viinantaina 

11.1., kun vuosikurssien muumimammo-

jen keitoksia ryhdyttiin maistelemaan 

Lukemalla. Luksaosuus sujui muutamia sateenkaari-

haukotuksia lukuun ottamatta suhteellisen vakaasti 

todellisuuden puolella, ja kaikki viinit menivät hyvin 

kaupaksi, erityisesti kilpailun voittanut inversioviini 

- kolmosten sangria. Käsittääkseni ainoa Lukemalta 

liian rikkinäisenä poistunut asia oli viinirypäleitä si-

sältänyt vihreä astia. † Rest in pieces. †

Kun kansanvaellus viimein johti Epäonnelaan, noi-

tien kattiloista särvityt taikajuomat sisältänyt hissi 

nousi kattohuoneistooni mielenkiintoisin seurauksin, 

ja kognitioni koki parhaakseen lopullisesti defene-

stroida itsensä ulos päästäni. Niinpä muistikuvat au-

topilotilla vietetystä loppuyöstä muistuttavat lähinnä 

abstraktin taidegallerian värikkäitä maalauksia. Nii-

den aiheet olivat oletettavasti Interzonen kaupunki 

ja siellä häröilevät dullaiset lötköhirviöt, silmistä ja 

sähköstä keskusteleminen CD-levyn kanssa, ”all-in” 

-rottapurilaiset sekä Etelä-Vietnamista poistettujen 

psykekakkuloiden nousu, tuho ja myöhempien aiko-

jen encore housujen lahkeesta.

Nämä avaamiskelvottomaksi kryptatut visiot etäisenä 

mielessäni heräsin uutta tarmoa puhkuen Somppik-

sen lattialta tuntien itseni matkalta palanneeksi Del-

foin oraakkeliksi. Kuten oraakkelinkin tapauksessa, 

näkyjen tulkitsemiseen tarvitaan joku toinen henkilö. 

Transsendentaalisesta sfääristä palannut kirjoittaja ei 

ainakaan pysty niitä itse käsittelemään saamatta ai-

kaan puntteja tutisuttavaa aivosolmua. Seuraavan 

viikon keskustelujen perusteella käsittääkseni yksi jos 

toinenkin pikkuinen kärmes onnistui taitavasti eksy-

mään humalaan. Illan muistijäljet siis jääköön Yksi-

näisten vuorten laaksojen kätköihin, ehkä niin on oi-

kein ja arvollista.

vilJami s. PurJOus
SmaraGDiProFESSori

Fa-GotS

näisten vuorten laaksojen kätköihin, ehkä niin on oi-

kein ja arvollista.
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FO-Kuopio ja FO-Hels inki  yhdistyvät  
- tule kOkOuksiin!

Farmasialiiton opiskelijatoiminnan kannalta historiallinen kevät koittaa, kun KAKSI 
sulautuu YHDEKSI. FO-Kuopio ja FO-Helsinki muodostavat tulevaisuudessa yhden suuren 
opiskelijayhdistyksen, jossa kaikki jäsenet saavat osallistua kaikkiin tapahtumiin eri 
kaupungeissa. FO-Kuopio purkautuu ja FO-Helsinki muuttaa sääntöjään ja ottaa meidät vastaan.

Purkautumiseen ja yhdistymiseen vaaditaan sääntöjemme mukaan vähintään kuukauden 
välein kaksi yhdistyksen kokousta, joissa tehdään päätös purkautumisesta 5/6 äänienemmistöllä. 

JÄSEN, SINÄ OLET YHDISTYS!
tule siis auttamaan:

FO-KUOPION YLIMÄÄRÄINEN YHDISTYKSEN KOKOUS KE 20.2.2013 KLO 12
Farmasian kokoushuoneessa Ca2053, osoitteessa Yliopistonranta 1 C.

Kokouksessa käsitellään yhdistyksen yhdistyminen Fo-Helsingin kanssa sekä toimiston 
uudistusvarojen lahjoittaminen Fortis ry:lle.

ilmoittauduthan tarjoiluja varten emäntä mari Puurulalle viimeistään 18.2.2013:
 maripuu@student.uef.fi 

FO-KUOPION KEVÄTKOKOUS TI 26.3.2013 KLO 18
Studentian Kappelilla osoitteessa Yliopistonranta 3. 

Kokouksessa käsitellään sääntöjen 15§ mukaiset asiat sekä yhdistyksen yhdistyminen Fo-Helsingin 
kanssa.

ilmoittauduthan tarjoiluja varten emäntä mari Puurulalle viimeistään 19.3.2013:
maripuu@student.uef.fi 

TERVETULOA!

Fo-Kuopion hallitus
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ISOILLE JA PIENILLE
Apobase kuuluu jokaiseen päivään. 

Löydät jokaisen iholle sopivan Apobasen apteekista.

Dilutus_Apobase_210x297_1/13.indd   1 1/25/13   10:23 AM
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Hei! Sinä farmaseutin oikeuksilla 
varustettu proviisoriopiskelija, 

oletko vielä kesätyötä vailla?

Farentalla on alan parhaat 
kesätyöpaikat!

Arto Hokkanen 
Henkilöstöpäällikkö

010 4398 237
arto.hokkanen@farenta.fi

tai täytä hakemus osoitteessa 
www.farenta.fi


