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THVISTELMA

Monipotilastilanteen tai suuronnettomuuden potilasmaédran hoitaminen menestykselli-
sesti vaatii tehokasta la&kinnéllisten resurssien kayttod. Tarkasteltaessa Suomessa ja
maailmalla tapahtuneita monipotilas- tai suuronnettomuuksia on havaittu ongelmia eri-
tyisesti ladkinnallisen pelastustoimen johtamisen alueella. Jokilaaksojen alueella on ol-
lut myds kaytossa kirjavia ohjeita tilanteiden johtamisesta, joten koin, etta tilanne vaatii
muutosta.

Taman projektityon tavoitteena oli tuottaa toimintaohje sek& toimintakortit ladkinnalli-
sen pelastustoimen johtajille. Huolellisella suunnittelulla ja valmistautumisella pysty-
taan edistaméén tilanteen johtamista. Johtamisen helpottuessa myos rajallisten ladkin-
nallisten pelastustoimen resurssien kaytto tehostuu. Myds potilaiden hoito on parempaa.

Ohje on tehty projektitydna yhteistydssa Jokilaaksojen sairaalan ulkopuoliseen ensihoi-
toon osallistuvien tahojen kanssa. Osallistujia oli eri ensihoidon palvelun tuottajista ja
sairaaloista sekd Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiristd. Tyomuotona olivat kokoon-
tumiset, joiden valilla tydstin ohjetta saadun palautteen ja mielipiteiden mukaan. Tydssa
on kaytetty Suomessa kaytettavia ensihoidon materiaaleja seka tutustuttu Suomessa ja
ulkomailla tapahtuneiden suuronnettomuuksien tutkimustuloksiin.

Tyon tuloksena on saatu aikaiseksi ohje laakinnallisen pelastustoimen johtamiseen seka
toimintakortit ladkintgjohtajille sairaalaan ulkopuoliseen ensihoitoon. Valmis ohje ja
toimintakortit antavat ladkinnallisen pelastustoiminnan johtajalle hyvén pohjan tilanteen
menestykselliseen johtamiseen. Ohje ja toimintakortit on otettu k&yttoon Jokilaaksojen
alueella sairaalan ulkopuolisessa ensihoidossa. Tata pidan erinomaisena arviointina
omasta tyostani. Jatkossa ensihoitoon osallistuvien tahojen on muistettava péivittaa oh-
jetta séannollisesti. Myos yhteisharjoitukset on syyté aloittaa toiminnan tehostamiseksi

Asiasanat;
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ABSTRACT

It requires efficient usage of medical resources to treat multiple patient situations or ma-
jor accidents succesfully. When observing multiple patient and major accidents oc-
curred in Finland and around the world, problems especially in the management area of
medical rescue have been discovered. Varied instructions for management of situations
have been used in Jokilaakso area, so | noticed that the matter needed a change.

The aim of this project work was to produce operating guidelines and cards for the
medical rescue leaders. Management of situations can be improved with careful plan-
ning and preparation. When leading is facilitated it also optimizes the limited usage of
medical rescue resources. The patients are also provided with better care.

Instructions were made as a project work in collaboration with those involved in emer-
gency care outside Jokilaakso hospital. Participants were gathered from different emer-
gency care service providers and hospitals as well as from Northern Ostrobothnia Hos-
pital District. The form of working was meetings between which | worked on the in-
struction according to the feedback and assessment. Materials used in the project were
emergency care materials used in Finland and and research results of major accidents
occurred in Finland and abroad.

As a result of this thesis, instructions for management of medical rescue and operating
cards for medical instructors in emergency care outside hospital were produced. Com-
pleted instructions and operating cards give good ground for successful management of
situations to the manager of a medical rescue operation. They have been brought into
use in Jokilaakso area outside hospital emergency care which | regard as an excellent
evaluation of my own work. In future those involved in emergency care have to remem-
ber to update the instructions regularly. It is advisable to start joint practices in order to
improve the function.

Keywords:

medical rescue service, multiple patient situation, major accident, project work
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1 JOHDANTO

Laakinnallisen pelastustoiminnan johtaminen korostuu monipotilastilanteissa tai suur-
onnettomuuksissa. Viimeisten vuosien aikana tapahtuneita monipotilas- tai suuronnet-
tomuustapauksia tutkittaessa nousee aina esille la&kinnallisen pelastustoiminnan johta-
minen ja suunnittelu sek& niissa mahdollisesti havaitut puutteet. Matkustajajunan suis-
tuminen kiskoilta Jokelassa vuonna 1996 osoitti jo suunnittelun tarpeen (Onnettomuus-
tutkintakeskus 1996, 37-38).

Konginkankaalla 2004 tapahtunut litkenneonnettomuus toi esille eritoten viestiliiken-
teen ongelmat (Onnettomuustutkintakeskus 2004, 98-99). Myds Lontoossa vuonna
2005 tapahtuneet terroristi-iskut osoittivat viestiliikenteen ongelmia. Pommien rajéhta-
misen jalkeen matkapuhelinverkko oli joko ylikuormittunut tai jopa tuhoutunut. Tutki-
muksen mukaan Lontoon ambulanssipalvelu luotti toiminnassaan liikaa matkapuheli-
miin. Heidéan valvontakeskuksensa ei saanut yhteyttd ambulansseihin, eikd voinut ohjata
niitd tarkoituksen mukaisiin kohteisiin. (Barnes, Hamwee, McCartney, Hulme Cross ja
Johnson 2006, 54 — 55.)

Vantaalla vuonna 2002 tapahtunut rajahdys kauppakeskus Myyrmannissa taas osoitti,
ettd potilaiden hoito ja luokittelu oli erinomaista, mutta toiminnan organisointi oli vé-
haista. (Siséasiainministerid 2003, 42). Jokelassa vuonna 2007 tapahtuneiden koulusur-
mien osalta ongelmaksi koettiin viranomaisten (poliisi/terveystoimi) vélinen viestilii-

kenne ja yhteisharjoitusten puute (Oikeusministerié 2009, 28,125).

Opinnaytetyon aihetta miettiesséni oli ajatuksena tehda omaa tyotani ja tydyhteisoani
hyodyttava opinnaytetyd. Tydskentelen palomies-sairaankuljettajana Jokilaaksojen pe-
lastuslaitoksen Ylivieskan paloasemalla. Jokilaaksojen pelastuslaitos on Oulun 14&nin
eteldosassa oleva alueen kuntien muodostama aluepelastuslaitos. Pelastuslaitos tuottaa
alueellansa pelastustoimen lakisédateisia palveluja. Pelastuslaitos tuottaa myds sairaan-
kuljetuspalveluja terveysviranomaisten kanssa tehdylla sopimuksella Alavieskan, Kesti-
lan, Haapajarven ja Ylivieskan kunnan alueella. (Jokilaaksojen pelastuslaitos.)



Keskustelin mahdollisista tyon aiheista Jokilaaksojen pelastuslaitoksen koulutuspéélli-
kon Jarmo Haapasen kanssa. Hanen kanssaan kdymissé keskusteluissa nousi esille 1aa-
kinnallisen pelastustoiminnan johtamiseen suuntautunut koulutuspaketti. Hoitotason sai-
raankuljettajat toimivat sairaanhoitopiirien ohjeiden mukaan tarvittaessa ladkinnallisen
pelastustoimen johtajina (Castrén, Martikainen 2006, 58). Hoitotason sairaankuljetuk-
sella tarkoitetaan sairaankuljetusta, jolla on valmiudet aloittaa potilaan hoito tehostetun
hoidon tasolla (Asetus sairaankuljetuksesta 1994/565).

Kéydesséni vield tarkentavia keskusteluja ladkintdesimies Pasi Kiiskildn kanssa tulim-
me siihen tulokseen, ettd pelastuslaitoksen laakinnallisen pelastustoimen ohje on jo it-
sessdan vanhentunut. Se on tehty vuonna 2000, eika sité ole péivitetty kovinkaan ahke-
rasti. Hanen toivomuksensa oli, etta tekisin opinnédytetyénani uuden laékinnallisen pe-
lastustoiminnan ohjeen sairaankuljetuksen osalta Jokilaaksojen pelastuslaitoksen alueel-
le. Taman keskustelun perusteella totesimme ohjeen uudistamistarpeen. Muun muassa
terveydenhuollosta vastaava toimija oli vaihtunut. Halusin myds tuoda omaa ammatti-

taitoani tydyhteison kayttoon.

Kutsuimme projektiin mukaan my6s muidenkin alueella toimivien ensihoitopalvelun
tuottajien edustajia. Kunta voi jarjestad ensihoidon alueellansa joko omana toimintana,
ostamalla sen toiselta kunnalta/kuntayhtymalta tai muulta julkiselta/yksityiseltad palve-
luntuottajalta My06s valtiolta voi periaatteessa ostaa ensihoitopalveluja. (Lehtomaki
2002, 44.) Sairaalan ulkopuolisen ensihoidon jérjestamisvastuu siirtyy sairaanhoitopii-
reille uuden terveydenhuollon lain hyvéksymisen ja voimaantulon jalkeen. Nain ollen
minun opinnaytetyoni aiheeksi tuli ladkinnallisen pelastustoimen ohjeen tekeminen Jo-

kilaaksojen alueella suoritettavaan sairaalan ulkopuoliseen ensihoitoon (liite 5).



2 PROJEKTIN KUVAUS JATAVOITTTEET

Projektiorganisaatioon kuuluvilla henkil6illa tulee olla omat tehtavat projektitydssa. Ne
tulee méaritelld jo heti projektin alkuvaiheessa. Kaytantd on osoittanut, ettd projektity®
vaikeutuu heti pienistakin epéaselvyyksista tai ristiriitaisuuksista. Projektin organisaation
madrittelyn pitaa kattaa myos ulkoisten sidosryhmien roolit seké selvittadd yhteistyon pe-
riaatteet. (Silfverberg 2007, 93).

Muodostin opinndytety6tani varten projektiorganisaation. Siihen kuuluu ohjausryhma ja
asiantuntijaryhma (liite 1). Opinnéytteen projektivastaavana toimi Marko Jussila. Ohja-
usryhmaani kuuluivat yliopettaja Eija Skarp ja projektikoordinaattori Merja Haapakor-
va-Kallio. Opponenttina toimi Katja Eskola. Asiantuntijaryhmaan kuului Jokilaaksojen
pelastuslaitoksen ensihoito-tiimi. Tiimi& oli vield vahvistettu tassé projektissa Suomen
sairaankuljetusliiton edustajilla. He olivat Suomen sairaankuljetusliiton puheenjohtaja
Teuvo Kontio Oulaisista sekd Oulun ja Lapin la&nien sairaankuljetus ry:n(yhdistys on
edelleen talla nimella vaikka laanit ovat poistuneet kaytosta) sihteeri Toni Langstrom
Pulkkilasta. L&&ketieteellistd asiantuntemusta toivat Pohjois-Pohjanmaan ensihoidon
vastuul&akari Martti Martikainen sekd Raahen seudun hyvinvointikuntayhtymén ensi-
hoidon vastuuladkari Heidi Naali. Myos Pohjois-Pohjanmaan ja Kainuun hatakeskuk-
sesta oli edustaja. Han oli sosiaali- ja terveysalan toimiala-asiantuntija Anne Kovalai-

nen.

Projektin lyhyen aikavalin tavoitteena oli saada aikaiseksi toimiva ohje sekd monipoti-
las- ettd suuronnettomuuksien hoitamiseksi. T&mén oli tarkoitus valmistua 2010 helmi-
kuuksi. Keskipitkan aikavalin tavoitteena oli saada jokainen organisaatio itsendisesti
huolehtimaan suunnitelman péivittdmisestd esimerkiksi puhelinnumeroiden tai mahdol-
listen valmiuksissa tapahtuneiden muutosten osalta. Tilanteita harjoittelu pitéisi saada
myo6s sadnnolliseksi. Pitkén aikavélin tavoitteena oli saada eri organisaatiot toimimaan
samalla tavalla ladkinnéllisessé pelastustoimessa. Toiminnallisena tavoitteena oli ohjeen
asianmukainen selvittdminen ja kouluttaminen alueen ensihoitoon osallistuville organi-

saatioille. Tdman pitéisi tapahtua vuoden 2010 aikana. Oma ty6nantajani on ottanut sel-



kedasti painopisteeksi ladkinndllisen pelastustoimen johtamisen sek& monipotilastilan-

teen tai suuronnettomuuden hoitamisen (liite 4).

Minun omana oppimistavoitteena oli projektitydskentelyn oppiminen. Oppindytetyopro-
sessin aikana hankkiman opin jélkeen pystyn hallinnoimaan tulevaisuudessa uusia pro-
jekteja helpommin ja osaan madritella realistiset mutta haasteelliset tavoitteet projekteil-
le. Projekti vahvisti myds minun osaamistani sairaanhoitajana toimiessani laékinnéllisen

pelastustoimen johtajana monipotilas- tai suuronnettomuustilanteessa.



3 LAAKINNALLINEN PELASTUSTOIMI JA SEN JOH-
TAMINEN

Laakinnalliselld pelastustoimella tarkoitetaan kunnan terveydenhuoltoviranomaisten jar-
jestdméa toimintaa. Sen tarkoituksena on huolehtia akillisten tilanteiden ja mahdollisten
potilaiden hoidosta. Se pitd4 siséllaan laitosten ensihoitojarjestelyt seké kaiken laakin-
nallisen toiminnan niiden ulkopuolella. Toimintaan kuuluvat péivittaiset onnettomuudet

ja myos poikkeusolot. (Kinnunen 2002, 14).

Laakinnallistd pelastustoimintaa velvoittavat useat eri lait ja asetukset. Naitd ovat kan-
santerveyslaki, erikoissairaanhoidonlaki, pelastuslaki, asetus sairaankuljetuksesta, ase-
tus pelastustoimesta ja asetus hoitoon paasyn toteutumisesta ja alueellisesta yhteistyds-
td. (Kansanterveyslaki 1972/66, Erikoissairaanhoitolaki 1989/1062, Pelastuslaki
2003/468, Asetus sairaankuljetuksesta 1994/565, Asetus pelastustoimesta 2003/787 ja
Asetus hoitoon péasyn toteuttamisesta ja alueellisesta yhteistydsta 2004/1019).

Laakinnalliseen pelastustoimeen kuuluu hatakeskustoiminta sairaustapausten ja onnet-
tomuuksien avunpyyntdjen kasittelyn osalta. Eri toimijoiden yllapitdma ensiaputoiminta
kuuluu laakinnalliseen pelastustoimeen. My0os eri palveluntuottajien suorittama ensivas-
tetoiminta on osa laakinnéllista pelastustoimintaa. Sairaankuljetus eri tasoineen on tar-
ked osa laakinnallistd pelastustoimea. Sairaaloiden ja terveyskeskusten antama ensihoito

sisaltyy myos siihen. (Mé&atta 2003, 24).

Laakinnallisen pelastustoimen suunnitelmat ovat térkeé osa ensihoitopalvelujen tuotta-
jan varautumista mahdollisiin monipotilastilanteisiin tai suuronnettomuuksiin (Kinnu-
nen 2002, 200). Laakinnéallisen pelastustoimen johtamista tarvitaan monipotilastilanteis-
sa ja suuronnettomuuksissa. Toiminta alueen la&kintdorganisaation laajuus riippuu tilan-

teen laajuuden mukaan. (Castrén ym. 2006, 62.)

Myads usean eri viranomaisen yhteistyotehtavissa tarvitaan ladkinnéllisen pelastustoimen
johtamista. Suurimmat ongelmat la&kinnallisessa pelastustoimessa monipotilastilanteis-

sa muodostuvat juuri yhteydenpidosta ja johtamisesta. Paivittdiselld monipotilastilan-
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teella tarkoitetaan tilannetta, jossa potilaita on enemman kuin kolme kappaletta. Moni-
potilastilanteeksi luokitellaan my6s tilanne, jossa vélittbmasti apua tarvitsevia on
enemman kuin auttajia. (Kinnunen 2002, 200-202; Kuisma 2003, 486).

Onnettomuuspaikka voi vaikuttaa siihen, onko kyseessa monipotilastilanne. Pienessé
kunnassa, jossa on vain yksi ambulanssi, kahden henkil6auton nokkakolari, jossa louk-
kaantuu vakavasti kaksi ihmistd, luokitellaan monipotilastilanteeksi. Paakaupunkiseu-

dulla se luokitellaan vain paivittaiseksi onnettomuudeksi.

Onnettomuus luokitellaan suuronnettomuudeksi, jos potilaita on enemman kuin 19
(Kuisma 2003, 486). Tilanne, jossa alueen ensihoidon omat resurssit eivét riitd, luokitel-
laan myo6s suuronnettomuudeksi (Castrén ym. 2006, 54). Suuronnettomuuden maaritel-
ma vaihtelee suuresti alkaen linja-auton ojaan suistumisesta aina matkustajalautan up-

poamiseen.

Tavallisissa onnettomuuksissa, esimerkiksi tulipalossa, liikenneonnettomuudessa tai
vaarallisten aineiden onnettomuudessa tilanteen johto on pelastustoimen johtajalla. Tél-
I6in 1adkinnallisen pelastustoimen johtaja toimii hanen alaisuudessaan toiminta-alueen
johtoelimessa (TOJE) vastaten ladkinnallisesta pelastustoimesta. (Kaukonen 2006, 158).
Toiminta-alueen johtoelin on tilannetta johtavan viranomaisen ja hanen alaisuudessaan
toimivien muiden tahojen muodostama johtoryhma, joka toimii onnettomuusalueen vé-

littomassa laheisyydessé (Harju, Martikainen 2006, 34).

Poikkeuksena on kaksi tilannetta. Jos suuronnettomuuden kriteerit tayttava maara ihmi-
sid joutuu vékivallan uhreiksi, on johtovastuu poliisilla. Tasta esimerkkina Jokelan 2007
ja Kauhajoen 2008 kouluampumiset. Talldinkin ladkinnallinen pelastustoimi johtaa ja
hoitaa potilaita omana toimintanaan. Jos ladke- tai huumeyliannostus aiheuttaa suuron-

nettomuuden, toimii ladkintdjohtaja yleisjohtajana. (Kuisma 2003, 476).
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3.1 Laakinnallisen pelastustoimen johtajan tehtavat

Laakinnallisen pelastustoimen johtajana toimii joko paikalle ensimmaéisend tullut koke-
nut hoitotason sairaankuljettaja tai ensihoitoon perehtynyt laakéri. Jos hoitotason sai-
raankuljettajasta toimii ladkinnallisen pelastustoimen johtajana, kéytetdén hanesta radio-
lilkenteessa tunnusta L4 (Lauri 4) L&aké&rin toimiessa johtajana, kéytetd&n hanesta tun-
nusta L3 (Lauri 3).

Laakinnallisen pelastustoimen johtaja koordinoi toiminta-alueella tapahtuvaa laékinnal-
listd pelastustoimintaa, mutta ei itse osallistu hoitotoimintaan. Ladkintgjohtaja kohdistaa
la&kinnélliset voimavarat tarpeen mukaisesti. L&&kintajohtajan pitdd myos arvioida on-
nettomuuspaikan ja olosuhteiden vaikutus potilaiden hoitotoimiin. Hanen pitdd myos
arvioida potilaiden maaré ja saatavissa olevan kuljetuskapasiteetin maard. Toiminta-
alueen la&kintajohtajalla on oltava toimintakortti, jossa on tiivistetysti, mitd tehdaan ja
missé jarjestyksessd. Ladkintajohtaja paattad, milloin ladkinnéllinen pelastustoiminta
voidaan lopettaa kohteessa. (Martikainen 2009, 353-354.)

Laakinnallisen pelastustoimen johtajalla on alaisuudessaan tarvittaessa seuraavia alijoh-
tajia: luokittelujohtaja, hoitojohtaja ja kuljetusjohtaja. L&&kintajohtaja maaréa luokitte-
lu-, hoito- ja kuljetusjohtajat, pitden heihin yhteyttd saannollisesti tilannekuvan paivit-
tdmiseksi. Jos heité ei ole saatavissa tai kyseisia tehtdvia ei ole tarpeen jakaa (esimer-
kiksi paivittdinen monipotilastilanne), han toimii itse ndissa tehtavissa. Laakintgjohtaja
pitdd my0s yhteytta pelastustoiminnan yleisjohtoon ja vastaanottavien hoitolaitosten
laékintapaallikkoihin. (Martikainen 2009, 352.)

Luokittelujohtajana toimii hoitotason ensihoitaja tai ensihoitoon perehtynyt laakari.
Luokittelujohtaja luokittelee potilaat heiddn vammojensa mukaan tai maaraa luokittelun
tehtdvaksi jonkun toisen yksikon toimesta. Potilaiden luokittelu on tehtéva aina kun on-
nettomuudessa on enemman kuin yksi loukkaantunut. Luokittelu on myds syyté tehdé
aina samalla tavalla. Luokittelun avulla méarataan potilaiden kuljetusjarjestys ja myos
alussa pelastustiden painopiste. Potilaiden luokittelu toistetaan 15 minuutin vélein,
varsinkin jos kuljetusta joudutaan odottamaan. Luokittelujohtaja ilmoittaa ladkintdjohta-

jalle potilaiden maéaran ja karkean arvion heidan tilastaan. (Martikainen 2009, 354-355.)
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Hoitojohtajana toimii ensihoitoon perehtynyt l4&kari tai hoitotason sairaankuljettaja.
Myo0s perustason sairaankuljettaja voi tarvittaessa toimia hoitojohtajana. Hoitojohtaja
maaréd, keiden toimesta aloitetaan hoitotoimenpiteet. Hoitotoimenpiteista tehdaan vain
valttamattomimmat. Néaita hoitotoimenpiteitd ovat hengitysteiden aukiolon turvaaminen,
hengityksen avustaminen, runsaan ulkoisen verenvuodon tyrehdyttdminen, happihoito,
nestehoito, kipuldékitys ja suojaaminen sééoloilta. Hoitojohtaja maarad, missé jarjestyk-
sessd potilaat hoidetaan. Han voi myds maarété perustettavaksi hoitopaikan, mikéli poti-
laiden maara ylittdd kuljetuskapasiteetin. Han maarittelee myos kuljetustavat. (Marti-
kainen 2009, 354,357.)

Kuljetusjohtajaksi méaéaratdan hoitotason sairaankuljettaja tai ensihoitoon perehtynyt
laékari. Han maaraa onnettomuusalueen kuljetuksista tapahtumapaikalta kokoamispai-
kalle. Pelastustoimen johtaja mé&arittelee kuitenkin ensihoidon kayttamaét ajoreitit. Kul-
jetusjohtaja méé&raa kuljetukset hoitolaitoksiin potilaiden vammojen ja ennalta sovittu-
jen hoitopaikkojen mukaan ja vastaa myos potilaskirjauksesta. Han kirjaa kaavakkeelle
potilaan nimen ja sosiaaliturvatunnuksen seké sen, minne potilas on kuljetettu. Kuljetus-
johtaja laatii kuljetussuunnitelman, jossa huomioidaan onnettomuustyyppi ja -paikka,
potilaiden maara, heidan tavoitettavuuden ja litkkumiskykynséa. Myos ulkoisten olosuh-
teiden vaikutus on otettava huomioon, eritoten sd4. Suunnitelmassa on huomioitava
myos kaytdssa oleva kuljetuskapasiteetti ja sen lisdsaatavuus. Hanen on pyydettava laa-
kintdjohtajalta lisaresursseja, jos kuljetuskapasiteetti ei riitd. Kuljetusjohtaja voi tehda
my0s ennakkoilmoituksia sairaaloihin. (Martikainen 2009, 354-355.)
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3.2 Potilasluokittelu eli triage

Potilasluokittelun eli triagen tavoitteena on potilaiden kuljetuskiireellisyyden ja hoito-
paikan méarittely. Potilasluokittelun avulla luodaan myés yleiskuva tilanteesta, esimer-
kiksi onnettomuustyyppi, potilaiden méaré ja tavoitettavuus seké hoito- ja kuljetusval-
mius. Sen avulla kohdennetaan myds voimavarat. (Martikainen 2009, 355.)

3.2.1 Primaaritriage

Primadritriagella tarkoitetaan toimintaa, jolla yksinkertaisen ja nopean tilannearvion
avulla potilaat jaetaan alustavasti kolmeen Kiireellisyysluokkaan ja menehtyneisiin.
Heidat merkitadn véreilld, jossa punainen on erittdin Kiireellinen potilas, keltainen Kii-
reellinen potilas ja vihred on kavelemé&an kykenevé potilas. Menehtynyt merkitd&dn mus-
talla. Tall4 tavoin saadaan alustava késitys loukkaantuneiden potilaiden maarasta ja hei-

déan loukkaantumisen vakavuudesta. (Kuisma 2003, 478)

Primadritriage suoritetaan jarjestelmallisesti, siind jarjestyksessa kuin potilaat tavataan.
Potilaat tutkitaan ainoastaan puhuttamalla, havainnoimalla ja rannesykettd tunnustele-
malla. Yhta potilasta kohti saa kayttdad maksimissaan 20 sekuntia. (Kuisma 2003, 479.)

Primadritriagen aikana ainoat sallitut hoitotoimenpiteet ovat tajuttoman potilaan ilma-
teiden avaaminen péa&ta kaantamalla tai laittamalla hanet kylkiasentoon. Suuren ulkoisen

verenvuodon tyrehdyttdminen sidoksen avulla on myos sallittu.

3.2.2 Sekundaaritriage

Sekundaaritriage suoritetaan hoitopaikalla tai annetun ensihoidon jalkeen. Sen perus-
teella potilaat jaetaan eri Kkiireellisyysryhmiin kuljetuksia varten. Sekundaaritriage maa-
raytyy potilaan vammojen ja elintoimintojen mukaan. Sekundaaritriagen aikana potilai-
den hoito rajataan mahdollisimman yksinkertaisiin toimenpiteisiin, jotka on lueteltu hoi-

tojohtajaa késitelevassa kappaleessa.

Sekundaaritriagessa potilaat voidaan jakaa viiteen eri ryhmaan. Ryhmat ovat muuten

samat kuin primaaritriagessa, mutta liséksi tulee violetti vari. Violetilla merkitédan poti-
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laat, jotka ovat viel& elossa, mutta joiden ennuste on erittdin huono. Ennusteeseen vai-
kuttavat potilaan vammat tai vammojen ja suuronnettomuuden aiheuttaman resurssipu-
lan yhteisvaikutus. Violettia ryhmaa ei ole syyté ottaa rutiinisti kayttéon, ellei punaisia

potilaita ole erityisen runsaasti. (Kuisma 2003, 481.)

3.2.3 Triageluokat

Potilaat jaetaan 4 (5) luokkaan primaaritriagen ja sekundaaritriagen aikana eri 16yddsten
ja havaintojen perusteella. Martikaisen mukaan potilaiden luokittelu eri triageluokkiin
perustuu seuraavaan. (Martikainen 2009, 355 -356.)

Punainen (I): Primé&aritriagessa: ei hereilla oleva potilas, hengitystaajuus < 10 tai >30
kertaa minuutissa, potilas joka alkaa hengittdd hengitysteiden avaamisen jalkeen, ran-

nesyke ei tunnu.

Sekundaaritriagessa: Potilaan hengitys tai verenkierto on vélittdmasti uhattuna, potilaan
tila ei ole vakaa. Vammaldydoksind potilaalla on jotakin seuraavista: hengitystietukos
vaikean kasvovamman seurauksena, lavistdva vatsan- tai rintakehdn vamma. Tylppa rin-
takehd vamma, johon liittyy hengitysvaikeus. Potilas, jonka tajunta on selvasti alentunut
(GCS< 9), hengitystie — ja kasvopalovamma, palovamma jossa potilaan ihosta on pala-
nut 20 — 75 %. Raju ulkoinen verenvuoto/hypovoleeminen sokki. Suuret avomurtumat

tai sisaelinten esiinluiskahdukset. Tallaiset potilaat tulisi kuljettaa ensisijaisesti.

('1): Priméaaritriagessa: hereilla oleva potilas, hengittaa itse taajuudella 10 —

30, rannesyke tuntuu. Ei paase itse lilkkumaan.

Sekundaaritriagessa: Potilaan tila on vakaa tai se voidaan vakauttaa ensihoidolla. Mutta
vamma voi olla myéhemmin henked uhkaava. Loydoksiné potilaalla on seuraavia: alen-
tunut tajunnan taso (GCS 9 — 13), tylppéa rintakehdn vamma ilman hengenahdistusta,
tylppé vatsa/virtsaelinvamma, alle 20 % ihopalovammat, suurten luiden umpimurtumat
tai pienten luiden avomurtumat tai lantion murtuma.

Vihrea (I11): Prim&aritriagessa: potilas pystyy kavelemaan
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Sekundaaritriagessa: Potilaan tila on vakaa tai annetun ensihoidon jéalkeen potilaan
vammat eivat uhkaa ensituntien aikana hanen henkeddn. Potilas pystyy edelleen kédve-
lemaan. Potilaalla, joka kuuluu tdhan ryhmaén, on seuraavia vammalOydoksia: sel-
kaydinvammat, raaja- tai selkdrankamurtumat. Lievan kallovamma (GCS 14-15), yk-
sinkertaiset murtumat ja ruhjeet, lievat palovammat. Potilaalla voi olla silmé&- tai korva-

vamma tai lieva kasvovamma.
Violetti (IV): Sekundaaritriagessa: Kuolevat potilaat, joilla on vaikea aivoruhjevamma,
kallovamma jossa luisessa kallossa on aukko. Potilaalla on yli 75 % ihopalovamma tai

muuten heikko ennuste.

Musta (V): Primaaritriagessa: potilas ei ala hengittdamaan hengitysteiden avaamisen jal-

keen, kaulasyke ei tunnu.

Sekundaaritriagessa: Kuolleet potilaat
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4 PROJEKTIN TOTEUTUS

Jaoin projektin neljaan eri vaiheeseen. Nama vaiheet olivat ideointi-, suunnittelu-, toteu-

tus- ja arviointivaihe. Arviointi on omana lukunaan tassa loppuraportissa.

Ideointivaihe alkoi, kun tiedustelin tydnantajaltani, olisiko tydyhteisélld mitadn sopivaa
opinnaytetyon aihetta. Keskusteluissa nousi esille la&kinnallisen pelastustoimen johta-
misen puutteet seka selkedn ohjeen puute. Aluksi minulla oli idea tehdad koulutuspaketti,

mutta tyon aihe muotoutuikin toimintaohjeen tekemiseksi.

Suunnitteluvaiheessa tein kasitteiden méaarittelya ja kirjoitin auki laékinnallisen pelas-
tustoiminnan termist6d. Tutustuin my6s toimintaa ohjaaviin lakeihin ja asetuksiin. Mie-

timme ensihoitotiimissa halukkaita ja tarpeellisia yhteistyotahoja seka asiantuntijoita.

Toteutusvaiheessa tyoskentelin laheisesti pelastuslaitoksen ensihoitotiimin kanssa.
Helmikuussa 2009 perustimme pelastuslaitoksen ensihoitotiimin kanssa projektiryhman,
johon kutsuimme jasenié sahkopostin avulla. Jaseniksi kutsuimme tuomaan oman asian-
tuntijuuttaan projektiin Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ensihoidon vastuulaaké-
rin Martti Martikaisen, Raahen aluesairaalan ensihoidon vastuul&akarin Heidi Naalin,
Pohjois-Pohjanmaan ja Kainuun hatdkeskuksen sosiaali- ja terveysalan toimiala-
asiantuntijan Anne Kovalaisen, Suomen sairaankuljetusliiton edustajina Teuvo Kontion

ja Toni Langstromin

Projektiryhméa kokoontui yhteensda 3 kertaa. Kokoontumiset olivat 16.4. ja 10.6.2009
seké 11.1.2010. (liite 2) Kokoontumisten valilla tydstin ohjetta. Yhteisessé kokoontu-
misessa muokkasimme Kirjoitetut asiat valmiiseen muotoon ohjeeseen. Kaikki asiantun-
tijat eivét voineet osallistua kaikkiin kokoontumisiin, mutta asiat hoidettiin séhkdpostin
valitykselld. L&hetin noin kaksi viikkoa ennen sovittua kokousta valmiina olevan mate-
riaalin projektiryhmaélle. Nain ryhmén jasenille jéi riittdvésti aikaa tutustua materiaaliin,
muodostaa mielipiteensé asioista ja valmistella mahdolliset kehitysehdotukset. Kokouk-

sissa esitin valmiina oleva materiaalin ja vastasin kysymyksiin, sek& perustelin ratkaisu-
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ja. Kokouksissa kaytyjen keskustelujen ja saamani kehitysehdotusten pohjalta pystyin
muokkaamaan tuotettavaa materiaalia. Tall& tavoin projektin aikana tuotetusta materiaa-

lista tuli sisélldltdan monipuolinen ja siin on useita nakokulmia.

Tammikuussa 2010 valmistunut ohje (liite 5) on hyvéksytty kayttdon otettavaksi Poh-
jois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ensihoidon vastuul&akarin Martti Martikaisen, Raa-
hen aluesairaalan ensihoidon vastuuladkarin Heidi Naalin, Kalajoen ensihoidon vastuu-
la&karin Pekka ljaksen, Peruspalvelukuntayhtymé Kallion ensihoidon vastuuldakarin
Marko Ruuskan, Sosiaali- ja peruspalvelupiiri Helmen ensihoidon vastuuldakari Paulii-
na Sarajérven ja Peruspalvelukuntayhtyman Seldnteen ensihoidon vastuuladkari Pekka

Reinvuon allekirjoituksilla.

Ohjeen paivitysvelvollisuus ja -oikeus on projektin kuvauksessa mainituilla tekijoilla.
Paivitys tapahtuu muokkaamalla s&hkoisessda muodossa olevaa ohjetta ja jakamalla se
uudestaan ensihoidon toimijoille. Ohjeen ulkoasua ei ole laitettu Jokilaaksojen pelastus-
laitoksen viralliselle pohjalle, koska se on Jokilaaksojen alueen yhteinen, eikd pelkéas-

tdan Jokilaaksojen pelastuslaitoksen kaytossa.
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5 PROJEKTIN ARVIOINTI

Arviointi palvelee projektia ja tulevia muita hankkeita. Parhaiten se palvelee projektia,
kun arviointi kulkee hankkeen mukana systemaattisesti, yhtena sen osana. Arvioinnilla
maadritell&&n toimenpiteen tai toiminnan arvoa. Arvon méaérittelyll& tarkoitetaan valitun
kriteerin mukaan tehtavaa arviointia toiminnan tehosta, tuloksellisuudesta tai vaikutta-
vuudesta. (Hyttinen 2006, 12 - 14.)

Projektihenkiloston omatoimisesti toteuttama arviointi on itsearviointia (Seppéanen-
Jarveld 2004, 24). Itsearviointi on térkeé osa kaikissa hanketoissa (Hyttinen 2006, 15).
Toteutimme projektissa lahinna itsearviointia. Toki kaytimme projektin ulkopuoleltakin

tulleita kehitysehdotuksia hyodyksi.

Kehittdmistoiminnassa projektin tavoitteiden tulisi olla maanléheisi& ja helposti uskot-
tavia. Tavoitteiden pitaa olla realistisia ja hankkeen tavoitettavissa. (Hyttinen 2006, 53 -
54.) Projektisuunnitelmassa esitin lyhyen aikavélin tavoitteeksi saada aikaiseksi ohjeen
monipotilas- ja suuronnettomuuksien laakinnallisen pelastustoimen johtamisesta. Oh-
jeen valmistumisen takarajaksi olin asettanut helmikuun 2010. Projektiryhma piti vii-
meisen kokouksensa 11.1.2010, jossa todettiin ohjeen olevan valmis. Lyhyen aikavalin
tavoitteeseen paastiin. Samalla ohje lahetettiin alueen ensihoidosta vastaaville ladkareil-

le hyvéksyttavaksi. Projektini pysyi myos hyvin aikataulussa.

Keskipitkan aikavalin tavoitteeksi asetin toiminnan, jossa jokainen organisaatio huoleh-
tii suunnitelman paivittamisesta ilmoittamalla tekijoille esimerkiksi puhelinnumeroiden
tai mahdollisten valmiuksissa tapahtuneiden muutosten osalta. S&annéllinen harjoittelu
olisi my0s syyta saada k&yttdon. Tdmdn tavoitteen toteutumista ei voi vield arvioida.
Pitkan aikavélin tavoitteessa pyrin saamaan eri organisaatiot toimimaan samalla tavalla

ladkinnallisessé pelastustoimessa. Yhtendisen termiston luominen on myos tarkeaa.

Toiminnalliseksi tavoitteeksi asetin ohjeen selvittdmisen ja kouluttamisen alueen ensi-

hoitoon osallistuville organisaatioille ja niiden tyontekijoille. Myds pelastuslaitoksen
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paallystolle on tarkoitus pitdd koulutus aiheesta, ettd heillekin selkiintyy la&kinnallisen

pelastustoimen johtaminen.

Roolini ohjeen kouluttamisessa tulee olemaan luennoiminen isommissa koulutustilai-
suuksissa. My6s muut ohjeen tekemiseen osallistuneet henkil6t voivat kouluttaa tyonte-
kijoitd oman organisaationsa sisélla. Aikatauluksi oli laitettu koulutusten alkaminen
vuoden 2010 loppuun mennessa. Ensimmaéinen koulutus sovittiin projektiryhman toi-
mesta pidettavéksi jo toukokuussa 2010 Ylivieskassa, joten toiminnalliseenkin tavoit-

teeseen padstaneen.

Omaksi tavoitteekseni asetin oppia projektityon tekemistd ja projektin hallintaa. Sain
arvokasta oppia ja kokemusta ndista asioista. Oma ammattitaitoni kehittyi myos laakin-
nallisen pelastustoimen johtajana olemisessa. Voin pitd4 opinndytetyotani erdénlaisena
opiskelutilanteena, jossa minun pitad esittad erilaisia kysymyksié ja jasentdméan oppi-
materiaalia eri tehtévien kautta. (Lindberg 1993, 18). Samalla minun itseohjautuvuuteni
kehittyy. Mina opin myos esittdmaan kysymyksia ja tarkastelemaan asioita eri nako-

kulmista omatoimisesti.

Projektin riskeina pidin tyéryhman erimielisyyttd, jolloin ohje voisi jaddda valmistumat-
ta, tai sité ei otettaisi laajasti kayttoon. Projektiryhma péasi kuitenkin tydssaan yksimie-
lisyyteen. Jokilaaksojen alueella toimivien ensihoitopalvelujen tuottajien kesken kéy-
dyissé keskusteluissa ohjeen tekeminen ja kayttoon otto on koettu térkedksi, joten on
syyta uskoa ettd, ohje tulee saamaan laajan hyvaksynnén toimijoiden keskuudessa. Olen

pystynyt myos kayttamaan omaa aikaani riittavasti projektityéhon.

5.1 Kehittdmishaasteet

Opinndytetyon aihetta rajatessani paatin jatta4 varsinaisen koulutustapahtuman tehtdavan
ulkopuolelle. Muuten tyostani olisi tullut laaja ja ehka turhaakin asiasta toiseen pomp-
piva. Koulutustapahtuman suunnittelu tai sen arviointi kyselytutkimuksen avulla voisi

olla hyva lisatyon aihe.

Psykososiaalisen tuen jatin myo6s pois, vaikka se onkin kiinted osa monipotilas- tai

suuronnettomuus tilanteen hoitoa. (Kuisma 2003, 490). Omalla alueella 1&ddkinnallisen
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pelastustoimen johtaminen ja sen kehittdminen on vield niin alkutekijoisséén, etta ensin

on syyta laittaa perusasiat kuntoon, ja sen jélkeen tehda lisyksié ohjeeseen.

Aineistoa etsiessani huomasin, ettd monipotilastilanteen tai suuronnettomuuden johta-
mista ei ollut arvioitu yksittdisen potilaan kannalta. Tamé& voisi olla yksi kehittdmisen
kohde. Tosin yksittadinen potilas, esimerkiksi tydmatkalla kaatunut ja sdérenséd murtanut
ihminen, saa varmasti parempaa huomiota kuin yksittdisesta raajamurtumasta karsiva

potilas monipotilastilanteessa.
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6 POHDINTA

Opinnaytety6td tehdessani huomasin, ettd ainoastaan huolellisella suunnittelulla ja
sédannollisella harjoittelulla voidaan pitda ylla riittdvaa ammattitaitoa monipotilastilan-
teen tai suuronnettomuuden hoitamiseksi. Suomessa tapahtuu isoja onnettomuuksia on-
neksi sen verran harvoin, ettei rutiinia paase syntymaan yksittaiselle henkil6lle. Téarkein-
t& olisi kuitenkin se, ettd organisaatiot olisivat edes varautuneet ja harjoitelleet tilannetta
varten. Yksittdisen potilaan hoitoa en mydskéan késitellyt opinnaytetydssani, koska
vammapotilaan hoito on jo tiedossa, eika ole tarkoituksenmukaista lahted johtamisen

ohjeessa liian yksityiskohtaisiin hoito-ohjeisiin.

Laakinnallisen pelastustoiminnan johtaminen korostuu eritoten monipotilastilanteissa
tai suuronnettomuuksissa. Kun on tutkittu viime aikoina tapahtuneita monipotilas- tai
suuronnettomuustapauksia tutkittaessa nousee aina esille laakinnallisen pelastustoimin-
nan johtaminen ja suunnittelu sekd niissa mahdollisesti havaitut puutteet. Johtaminen on
keskeinen osa suuronnettomuuden menestyksellisessa hoitamisessa. Helsingissa toteute-
tun tutkimuksen mukaan ladkinnallisen johtajan paikallaolo véhentda hoitovirheitd ja
tehostaa johtamista. (Kuisma, Holmstrom, Porthan 2008, 512). Vuonna 1996 kiskoilta
suistuneen matkustajajunan onnettomuus Jokelassa osoitti suunnittelun tarpeen (Onnet-
tomuustutkintakeskus 1996, 37-38). Nyt tehdyn ohjeen avulla suuronnettomuuden va-

ralle on ainakin varauduttu ja johtaminen on selvitetty ja maaritelty.

Kun tutkittiin Konginkankaalla 2004 tapahtuneen liikenneonnettomuuden pelastustoi-
mintaa, esille nousivat viestiliikenteen ongelmat (Onnettomuustutkintakeskus 2004, 98—
99). Vuoden 2005 Lontoon terroristi-iskut osoittivat viestiliikenteessa ongelmia. Pom-
mien rajéhtdmisen jalkeen matkapuhelinverkko oli joko ylikuormittunut tai jopa tuhou-
tunut. Lontoon ambulanssipalvelu luotti toiminnassaan matkapuhelimiin. Heidan val-
vontakeskuksensa ei saanut yhteytt4d ambulansseihin, eika voinut ohjata niita tarkoituk-
sen mukaisiin kohteisiin (Barnes, Hamwee, McCartney, Hulme Cross ja Johnson 2006,

54 —55.) Ohjeen mukana valmistunut viestiliikennekaavio auttaa tdhan ongelmaan.
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Vantaalla vuonna 2002 kauppakeskus Myyrmannissa tapahtunut r&jahdys ositti, etta po-
tilaiden hoito ja luokittelu oli hoidettu erinomaisesti, mutta ladkinnéllisen pelastustoi-
men organisointi oli vahaista. (Sisdasiainministerio 2003, 42). Ohjeen myota on luotu
selked malli toiminnan organisoimiseksi. Vuonna 2007 Jokelassa tapahtuneiden kou-
lusurmien tutkinnan loppuraportissa yhdeksi ongelmaksi koettiin viranomaisten (polii-
si/terveystoimi) vélinen viestiliikenne ja yhteisharjoitusten puute. (Oikeusministerio
2009, 28,125.) Kun ohjetta koulutetaan alueen ensihoitoon osallistuville tahoille, saa-

daan myos aikaiseksi yhteisharjoituksia.

Opinnaytety6 tarjosi myos mielenkiintoisen mahdollisuuden kehittdd omaa ammattitai-
toani. Toimiessani valmiina sairaanhoitajana mahdollisesti laakinnallisen pelastustoi-
men johtajana on minulla nyt huomattavasti enemman teoriatietoa toiminnan johtami-
seksi. Olen my0s pystynyt harjoittelemaan tilanteen johtamista mielikuvatasolla, joten
toiminta voi olla tehokkaampaa ja jarjestelmallistd. Olen ainakin varautunut mahdolli-

seen tilanteeseen. Sain myos lisdoppia vakavien vammojen ja oireiden havainnoinnista.

Sairaanhoitajana voin my0s hoitaa potilaita entistd paremmin, pystyn esimerkiksi an-
nostelemaan vahvoja kipul&ékkeita potilaille 1d&karin antamien ohjeiden mukaan. Olen
myos aikaisemmalta koulutukseltani pelastaja, joten koen pelastaja-sairaanhoitaja ole-
van erittdin hyva yhdistelma hoitamaan onnettomuuden uhriksi joutunutta ihmista. Kou-
lutusten kautta minulla on hyva tietotaito pelastustekniikoista ja ihmisen hoitamisesta.
Tekemélld my0ds opinndytetyonani sellaisen tyon, jota voi hyddyntad joka paivésessa
ty6ssd, voin antaa jotain takaisin tydnantajalle, joka on suhtautunut kannustavasti opis-
keluuni. TyOnantajani piti esimerkiksi onnettomuusharjoituksen, jossa paasin testaa-

maan projektiryhman kanssa tehtya toimintaohjetta. (liite 4)

Projektityota tehdesséni sain kokemusta projektin mukana olemisessa ja siita vastaami-
sesta. Ongelmia aiheutti 1&hinnd useiden eri toimijoiden aikataulujen yhteensovittami-
nen kokousten pitdmiseksi. Projektin vetdminen toi kuitenkin ilmi, etté jos asia on Kiin-
nostava ja se koetaan tarkeéksi, niin projektiin 16ytyy kyll4 halukkaita osallistujia. Yk-
sikddn mukaan kutsuttu yhteistyotaho ei kieltdytynyt projektiin 1ahdosté.
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Koska projektiini ei liittynyt varsinaisesti budjettia, en saanut budjetin laadinnasta ja
siind pysymisessa kunnollista kokemusta. Toki budjettia kasiteltiin projektisuunnitel-
massa. Budjetti jai kuitenkin hyvin pieneksi, siihen sisaltyi vain lahinné puhelin- ja tu-

lostuskuluja.

Yksin tyoskentely tdmén opinnéytetyon kohdalla oli minusta sopiva tapa. Yksintyos-
kentely toteutui tosin vain Kirjallisia osia kirjoittaessani, eli kun kirjoitin valmistavaa
seminaaria, projektisuunnitelmaa ja loppuraporttia. Sain suurta apua projektiryhmassani
Jokilaaksojen pelastuslaitoksen ensihoitotiimin vetgjaltd Jani Simil&lta, Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ensihoidon vastuul&akari Martti Martikaiselta ja Raahen
seudun hyvinvointikuntayhtyman ensihoidon vastuulaékari Heidi Naalilta. Heille haluan

antaa suuret kiitokset panoksestaan ohjeen valmistumisesta.
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TEHTAVALUETTELO LIITE 2
Nro paivamaaréat Tekija(t) Tuotos
25.2 - 15.4.2009 Ensihoitotiimi Tarpeen toteaminen, yhteis-

ty6 kumppaneiden kutsumi-

nen, projektiryhmén perus-

taminen
16.4.2009 Projektiryhma Tehtévien jako, Kasiteiden
maéarittelya
17.4-9.6.2009 Projektiryhma Selvitystyotd omana tyona
jokaiselle sovituista aiheista.
10.6.2009 Projektiryhma Ohjeen tyostamista yhteis-

tyossd, versio 0.5 valmiiksi

11.6-10.1.2010

Projektiryhma

Ohjeen tyostamista omalla

vastuu alueella

11.1.2010

Projektiryhma

Valmiin ohjeen hyvéaksymi-
nen ja l&ahettaminen vastuu-
ladkareille hyvaksyntaa var-

ten
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KAYTETYT LYHENTEET LIITE 3

Tekstissa tai kaavioissa on mainittu joitakin lyhenteité joita ei ole selvitetty varsinaises-

sa tekstissa. Joten niitd selvennetaan tassa liitteessa.

P3 = Pelastustoimintaa johtaja pelastusviranomainen,
Y192 = Ylivieskan ambulanssi

S19 = Sievin ambulanssi

N191 = Nivalan ambulanssi

Y11 = Ylivieskan pelastusyksikko.

All = Alavieskan pelastusyksikko

Viestiliikenne kaaviossa olevat yksikot ovat vain esimerkkeiné paikoillaan, eli yksikot

voivat vaihdella onnettomuuden sijainnin ja halytettyjen yksikdiden mukaan.

Viranomaisverkon puheryhmista kaytetddn myos lyhenteité.

Jla Te info = puheryhmad, jossa ambulanssi ja ladkinnallisen pelastustoimen johtaja on
yhteydessé hatakeskukseen.

Jla Sa Eh = puheryhmd, jossa ambulanssit voivat keskustella keskend&n hairitsemétta
hatdkeskusta.

xxJohto = onnettomuuden sijainnin mukaan maaraytyvat pelastustoiminnan yleisjohdon

puheryhma.
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bhucci oli suistunut kvlielleen tielle.

LIITEA4

KUVA SARI ARFFMAN

nnettomuusharjoituksessa nuoria kuljettanut bussi oli suistunut kyljelleen tielle. Kuva SARI ARFFMAN

3ussionnettomuusharjoitus sujui mallikkaasti

i Arffman, Hanna Vierumaki

LIVIESKA Jokilaaksojen l](::e-
istuslaitoksen Ylivieskan
rimialue harjoitteli maa-
antai-iltana toimimista bus-
onnettomuustilanteessa.
Harjoituksessa bussi oli
aatunut kyljelleen Ylivies-
an Kuusitielld Jokirannan
pulun takana, kun kuljet-
ija oli véistdnyt jalankulki-
1a 70 kilometrin tuntivauh-
issa. Harjoituksen vuoksi
sa Kuusitiesta oli suljettuna
ikenteeltd kello 18 molem-
1in puolin.

Jokilaaksojen pelastuslai-
»ksen apulaispalopaillikko
larko Hintsala kertoo, ettd
elastuslaitos harjoittelee

am

sadnnollisesti vastaavanlai-

sia monipotilastilanteita.
~Kun pelastuslaitos hoitaa

myds sairaankuljetusta, har-

joitusten avulla tarkistefaan,

ettd onnettomuustilanteessa

foimitaan mahdollisimman

oikein varsinkin sen alkuvai-
heessa. Samalla tavoitteena
on toiminnan kehittdminen.
Harjoituksessa testattiin sa-
malla pelastuslaitoksen pa-
[omies-sairaankuljeftajan
opinnaytetyo, joka perus-
tuu_ensihoidon jarjestelyi-
hin seké pelastustoiminnan
kanssa tehtdvaan yhteistyo-
hon.
" =Sen keskeinen sisilto jal-
kautetaan nyt tyohon, Hint-
sala toteaa.

Potilaan tilan arviointi seki
hoitoon kuljettamisen Kkii-
reellisyysjdrjestely ovat tér-
keimpid tekijoitd suur-
onnettomuustilanteiden
hallinnassa. Harjoitus néytti,
ettd erityisesti onnettomuu-
den alkuvaiheen organisoi-
minen onnistuu hyvin.

-Se osoitti toimivuutensa.
Olemme harjoitelleet oikeita
asioita, Hintsala mainitsee.

Hin kertoo, ettd kaluston
kohdalla havaittiin pienid,
mutta helposti korjattavissa
olevia puutteita.

Monipotilasonnettomuu-
det ovat haasteellisia ti-
lanteita, silld kdytdnnossa
jokainen pahemmin louk-
kaantunut tarvitsisi oman

ambulanssin.

~Tulevaisuuden haasteena
on rajoitteellinen kuljetus-
kapasiteetti suuronnetto-
muuksia varten, Hintsala ar-
vioi.

Harjoitukseen osallistui
myds ympdristékuntien yk-
sityisid sairaankuljetusyri-
tyksid, mitd Hintsala pitda
hyvina asiana.

~Potilaat ovat tarkeité kai-
kille, joten on hyvid, ettd
teemme yhteistyota.

Harjoituksessa bussin kyy-
dissd olleita nuoria esitti
joukko Oulaisten ammat-
tiopiston sosiaali- ja ter-
veysalan opiskelijoita. Osa
heistd on pian valmistuvia,

FALASOWI LAA LSy ]6.5-70
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ensihoitoon suuntautuvia
opiskelijoita, osa vasta pe-
rusopintovaiheessa.

Opettaja Tuula Sarpolan
mukaan opiskelijoille on
tirkedd padstd osaksi suur-
onnettomuusharjoitusta.

-Sekd ensihoitajaopiske-
lijat ettd vasta suuntautu-
misvaihtoehtoaan miettivit
opiskelijat nikevit harjoi-
tuksessa, millaista tyé on
kédytannossd. On hyvi olla
myos vililld potilaan roo-
lissa.

Opiskelijat harjoittele-
vat vastaavanlaisia onnet-
tomuustilanteita myos pie-
nemmadssd mittakaavassa
omalla paikkakunnallaan ja
koulullaan.



LAAKINNALLISEN PELASTUSTOIMEN JOHTAMISOHJE LIITES

SUURONNETTOMUUS
MONIPOTILASTILANNE

Laakinnallisen pelastustoiminnan johtaminen

Jokilaaksojen alueella

Ohjeen hyvaksyneet 15. huhtikuuta 2010:

Matti Martikainen
Ensihoidon vastuulaakari
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Pauliina Sarajarvi Pekka ljés Pekka Reinvuo
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1. Johdanto

Suuronnettomuudella tarkoitetaan tapahtumaa, joka on vakava uhrien maaran,
vammojen laadun seké paikallisten resurssien ettd ympéristovahinkojen ja omai-
suusvahinkojen perusteella.

Tdassé ohjeessa mééritelldan sairaalan ulkopuolinen toiminta suuronnettomuustilan-

teissa Jokilaaksojen alueella. Ohje on suunnattu sairaalan ulkopuolella suuronnetto-
muustilanteessa tyoskentelevalle henkilostolle.

2. Kasitteet

Paivittdinen monipotilastilanne

Onnettomuus, jossa potilaiden m&ard on enemmén kuin 3 mutta vdhemman kuin
suuronnettomuudessa. Paivittaiset voimavarat riittavat tilanteen hoitamiseen.

Suuronnettomuus

Onnettomuus, jossa ei-kévelevien potilaiden maaréd on suuri ( yleensé 10-20). Onnet-
tomuus, jossa kaytettavissa olevat voimavarat potilaiden tutkimukseen, hoitoon ja
kuljetuksen jarjestdmiseen ovat riittamattomat asianmukaisessa ajassa.

Pelastustoiminnan johtaja

Koko onnettomuustilanteeseen liittyvien pelastustoimintojen yleisjohtaja

Toiminta-alueen johtoelin

TOJE on toiminta-alueen johtajan perustama johtokeskus, joka yleensa sijaitsee on-
nettomuusalueen vélittdmassa laheisyydesséd. TOJE:ssa tydskentelee kaikkien viran-
omaisten edustajat (pelastus, poliisi ja terveysviranomainen)

Laékintgjohtaja ( L4 (Kutsu LAURI 4)) tai ( L3 (kutsu LAURI 3))

Suuronnettomuustilanteessa ladkintatoimintaa TOJE:ssa johtava henkild. Johtaa ja
vastaa la&kinnéllisesta toiminnasta toiminta-alueella. L4 ensihoitaja ja L3 144kari.

Luokitusjohtaja
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Potilaiden primaariluokitusta johtava henkil6

Hoitojohtaja

Potilaiden hoitoa ja sekundaariluokitusta johtava henkil

Kuljetusjohtaja

Potilaiden kuljetusta johtava henkil®

Valmius / Laékintaryhma

Sairaalasta tai terveyskeskuksesta onnettomuusalueelle tarvittaessa tuleva laakarijoh-
toinen ryhmé

Tulokynnys

Paikka, jonne ensihoitoyksikot kokoontuvat ennen saapumistaan onnettomuusalueel-
le. La&kintajohtaja ilmoittaa tulokynnyksen, jolla ilmoittaudutaan ladkintdjohtajalle.

Kokoamis- ja/tai hoitopaikka

Paikka, jonne potilaat primaariluokituksen jalkeen siirrettdén ennen kuljetusta tapah-
tuvaa ensihoitoa varten. Kokoamispaikkoja perustetaan tarvittava mééara ( esim. eril-
linen alue punaisille ja keltaisille potilaille seka erillinen alue vihreille potilaille). Pe-
rustetaan tarvittaessa, jos kuljetuskapasiteetti ei ole riittdvd. Kokoamispaikan perus-
taminen ei ole kuitenkaan itsetarkoitus.

3. Johtaminen
3.1 Yleisjohto

Suuronnettomuustilannetta johtaa muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta pelastusvi-
ranomainen, mutta terveydenhuolto vastaa aina itsendisesti laakinnallisestd pelastustoi-
minnasta. Jos onnettomuudessa on mukana aseellinen voimankéyttd tai kyseessa on
pommiuhkatilanne, tilannetta johtaa poliisiviranomainen. Merelld tapahtuvissa onnet-
tomuuksissa johtovastuu on rajavartiolaitoksella. Mikali kyseessa on pelkéstaén tervey-
dellinen onnettomuus, johtovastuu on terveydenhuolto-organisaatiolla. Terveydellisia
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onnettomuuksia ovat esimerkiksi joukkomyrkytykset huumausaineilla tai ruokamyrky-
tysepidemia.

3.2 Johtaminen toiminta-alueella

Laakinnallisen johtovastuun ottaa alkuvaiheessa ensimmaiseksi paikalle tulleen sairaan-
kuljetusyksikon hoitaja. Ladkinnallista pelastustoimintaa alkuvaiheessa johtavan henki-
I6n kutsutunnus radioliikenteessa on LAURI 4 (L4). Laakintgjohtaja johtaa ladkintéor-
ganisaation toimintaa TOJE:ssa yleisjohtajan alaisuudessa. L&akintajohtajan kutsutun-
nus LAURI 3 (L3) (johtovastuun tarvittaessa ottava ensihoitolaakari).

Luokitusjohtajana toimii ensisijaisesti ensimmaisend paikalle saapuvan sairaankulje-
tusyksikon toinen jasen, ellei ladkintgjohtaja toisin osoita.

Hoitojohtajana toimii ladkintajohtajan maardama henkild. Hoitojohtaja johtaa hoitotoi-
mia ja sekundaariluokitusta potilaiden kokoamispaikalla.

Kuljetusjohtajana toimii ld&kintgjohtajan osoittama ensihoitaja. Kuljetusjohtaja vastaa
siitd, ettd kiireellisimmaét potilaat kuljetetaan ensimmaiseksi sairaaloihin
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4. Ensihoitoyksikoiden halyttaminen

Laakintajohtaja vastaa yhteistyossa hatakeskuksen (Poka) kanssa, ettd suuronnettomuu-
teen halytetdan riittavasti voimavaroja laékinnélliseen pelastustoimintaan.

Muista mahdollisesti hélytettavista lisdresursseista oltava yhteystiedot ensihoitoyksi-
koissa. Laakintgjohtaja vastaa omatoimisesti liséresurssien halyttamisesta, tarvittaessa
tilanteen kokonaiskuvan luomiseksi yhteisty6ssa pelastustoiminnan johtajan (yleisjohta-
ja) kanssa. Lisdvoimavarojen tai lisaresurssien halyttamisestd/peruuttamisesta on vahin-
taan ilmoitettava pelastustoiminnan johtajalle.

Mahdolliset lisaresurssit:

Sairaaloiden ja terveyskeskusten valmiusryhmét
SPR halytysosastot

Linja-autot

Tilataksit

Palveluntuottajien vara ambulanssit

5. Potilasluokittelu

5.1 Primaariluokitus

Primaariluokituksen yhteydessé potilaat luokitellaan nopeasti vérikoodien avulla kol-
meen Kiireellisyysryhmaan (punainen, keltainen, vihred) seka kuolleisiin (musta). Vari-
nauha tai — teippi pistetddn potilaan vasempaan ké&sivarteen. Primaariluokituksessa an-
nettu Kkiireellisyys maaraa potilaiden siirtojarjestyksen kokoamis- ja hoitopaikalle. Pri-
maariluokitus méaarad myos pelastustoiminnan painopisteen, joten luokitus on ensisijai-
nen toimenpide laékinnéllisella puolella. Primaariluokituksen tekee ensimmaéisena koh-
teeseen saapuva yksikko ja siihen soveltuva yksikko (Pelastusyksikko / ensihoitoyksik-
ko ). Primaariluokitus tehdaan onnettomuusalueella tai, mikali se ei ole turvallisuussyis-
t& mahdollista (kemikaalionnettomuus), heti kun potilaille on puhdistustoimenpiteet teh-
ty ja evakuointi vaara-alueen ulkopuolelle tapahtunut. Ohje primaariluokituksen tekemi-
seen LIITE S

5.2 Sekundaariluokitus

Sekundaariluokitus viiteen kiireellisyysryhmdan (punainen, keltainen, vihred, violetti,
musta) tehd&an kéyttden apuna PPSHP:n potilaskorttia. Potilaskortin yldosassa on tila
kiireellisyysryhmén véritarralle. Sekundaariluokitus tapahtuu kokoamis-/hoitopaikalla
ensihoidon aikana ja madrittelee potilaiden kuljetusjarjestyksen hoitolaitoksiin.
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6. Toimintakortit

Suuronnettomuuteen liittyen on laadittu toimintakortit (muistilista), seuraaville suuron-
nettomuuden hoitoon osallistuville keskeisille tahoille:

Ladkintajohtaja LIITE 1

Hoitojohtaja LIITE 2

Luokitusjohtaja LIITE 3

Kuljetusjohtaja LIITE 4

Ensimmaisend kohteeseen tuleva yksikko (Primaaritriage) LIITE 5

7. Kirjaaminen

Loukkaantuneiden kokoamis- ja hoitopaikalla kirjataan potilastiedot. Kirjaamiseen kay-
tetadn PPSHP:n kaavaketta. Vainajien kirjaaminen hoidetaan yhteisty6ssa poliisin kans-
sa.

37



8. Viestiliikenne

Monipotilastilannepaikkaa lahestyvé ensihoitoyksikko ottaa yhteyttéd laékintdjohtajaan (
Kunta Lauri 4 ) puheryhméssd JLA SaEH. Laakintdjohtaja méa&rad yksikolle tehtavan
ja puheryhman. Suuronnettomuudessa otetaan kayttéon KATASTROFI / L4 — puhe-
ryhma kansio. Kansiosta 16ytyy puheryhmat: HOITO, KULJETUS ja LUOKITTE-
LU, jotka otetaan kyseisilla kaistoilla kayttoon. Laékintdjohtaja pitdad yhteyden Pokaan
JLA TE INFO puheryhméssa. Laakintgjohtajan ja pelastustoiminnan johtajan valinen
viestiliikenne hoidetaan alueen joukkue puheryhmadssé tai pelastustoiminnan johtajan
maardédmassa puheryhmaéssa. Ensihoitoyksikot hoitavat itsendisesti normaalin viestilii-
kenteen hatdkeskukseen seka tarvittaessa ennakkoilmoituksen sairaalaan.

POKA P3 Pelastustoiminnanjohtaja
Hatakeskus
., XX Joukkue (Lansi, Keski, Ita,
Siika tai Raahe joukkue)
JLATEINFO "=,
..". v
L4 Laakintgjohtaja
a
JLA SaEH JLA SaEH
v
Luokittelujohtaja Hoitojohtaja Kuljetusjohtaja

Luokittelu /Hoto \ Kuljetus
Y192 Y11 S19 N191 Valmiusryhma All Ambulanssit
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9. Henkilostdn tunnistemerkit

Valkoinen liivi ladkari, punainen hoitotaso, keltainen perustaso, ensivaste vihred ja l&a-
kintdryhma sininen

10. Potilaiden tunnistemerkit

Primaaritriagessa potilaan kiirellisyysluokkaa osoittava varinauha tai — teippi (punainen,
keltainen, vihred, musta) asetetaan vasempaan ké&sivarteen. Sekundaariluokituksessa
kaytetdan PPSHP:n luokittelukorttia.

11. Potilasohjaussuunnitelma

Potilaiden jakaminen Oulun Yliopistollisen sairaalan, Keskipohjanmaan keskussairaa-
lan, aluesairaaloiden (Oulaskangas, Raahen sairaala) ja terveyskeskusten kesken perus-
tuu alustavaan suunnitelmaan ja ensihoitolddkarin mahdollisesti antamiin tarkennettui-
hin ohjeisiin seka toiminta-alueen laakintajohtajan arvioon kokonaistilanteesta ( tarkoi-
tuksenmukaisuus, onnettomuuspaikan sijainti, kaytettavissa olevat kuljetusresurssit,
vuoden aika ym.). Suuronnettomuuksissa pyritdaan paikkakunnan terveyskeskus paivys-
tys avaamaan vihreiden potilaiden vastaanottamiseksi vuorokauden ajasta riippumatta.

12. Paivittainen monipotilastilanne

Paivittaisessa monipotilastilanteessa laakintajohtaja (L4/L3) hoitaa ladkintdorganisaati-
on johtamisen ilman suuronnettomuusorganisaation kaltaista muodostelmaa. Apuna
toimii laékintajohtajan tyopari, joka tekee primaaritriagen. Potilaiden hoito ja kuljetus
maaratadan primaaritriagen perusteella saapuville ensihoitoyksikoille.

39



LAAKINTAJOHTAJAN TOIMINTAKORTTI Liite 1

Laakintajohtajana toimii ensimmaisend kohteen tavoittavan hoitotason ensihoitoyksikon
hoitaja Ensihoitolaakari (L3) voi ottaa johtovastuun harkintansa perusteella.

Esimies: Yleisjohtaja (pelastustoiminnanjohtaja tai poliisijohto)

Alaiset: Toiminta-alueen ladkintdorganisaatiossa toimiva henkildsto. Viestitta-
ja/Kirjuri

Radiokutsu: LAURI 4/LAURI 3

Virve Puheryhmat: XX Joukkue, JLA SaEH, JLA TE INFO

Perusta la&kintorganisaatio:

Matkalla

* Pyydi tilannearvio kohteesta, kun ensimmiinen yksikko kohteessa

* Varmista riittiivit resurssit, hilyti tarvittaessa lisda ja ilmoita VIR-
VE puheryhmét

Merkitse itsesi tunnisteliivilla! (selassa teksti ladkintajohto)
IImoittaudu yleisjohtajalle (kenelld yleisjohto?) ja mahdollisesti 14a-
kintdjohtajana toimineelle sairaankuljettajalle (sovi johtajuuden vaih-
tuminen ja ilmoita siit&)

Hahmota ja varmistu onnettomuustyypista ja laajuudesta, tee alku-
tiedustelu
* Varmista pelastustoiminnan johtajalta alueen eristys
* Riskit auttajille, potilaiden puhdistustarve
*Onnettomuuden kokoluokka = karkea arvio potilasméaa-
rasta

Huolehdi resursseista
Pyyda tarvittavat liséresurssit ja ilmoita niisté yleisjohtajalle.
* Riittavasti ambulansseja
* Linja-auto / tilataksit vihreille potilaille
* Mahdollinen valmiusryhmi/t
* Sovi mahdollisesti alueen C/D-tehtévien piikittamisesta

Mééraa kuljetus- ja hoitojohtajat:
Kuljetusjohtajaksi (hoitotason) sairaankuljettaja
Potilasohjaus potilasohjaussuunnitelman mukaisesti tai ensihoitolaa-
karin ohjeiden perusteella
* Punaiset OYS / KPKS
* Keltaiset OAS / RAS
¢ Vihreit terveyskeskus (aktivointi)
Hoitojohtajaksi hoitotason sairaankuljettaja tai ensihoitol&éakari
Perusta hoitopaikka vain, jos potilasméaara todella suuri
* Mairai henkilosto hoitopaikalle
* Hoitopaikan laikiriksi ensihoitolidikéri tai valmius-
ryhman laakari
* Punaiset ja keltaiset perustetulle hoitopaikalle ja vihre-
at erilleen omalle alueelle

Viestita:
Pyyda tilannetiedotukset luokitus-, hoito- ja kuljetusjohtajilta
IImoita yleisjohtajalle tilanteen kehittymisesta
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HOITOJOHTAJAN TOIMINTAKORTTI Liite 2

Hoitojohtajana toimii ensihoitolaakari tai hoitotason sairaankuljettaja

Esimies: Laakintajohtaja

Alaiset: Hoitopaikalle maaratty henkildstd (ensihoito- ja pelastusyksikot seka
valmiusryhmat)
Viestittaja/kirjuri (mahdollisesti)

Radiokutsu: Hoitojohtaja

Virvepuheryhmat: JLA SaEH, Hoito

Perusta hoito-organisaatio: ¢ Merkitse itsesi tunnisteliivilla! (selésséa teksti hoitojohto)
* Hoito-organisaatio tarvitaan vain mikali potilaita
enemman kuin kuljettavia ensihoitoyksikoita
* Yllapida hoito-organisaatiota kunnes kaikkien potilai-
den kuljetus on jarjestetty
* Pelastustoiminnanjohtaja maaraa hoitopaikan sijainnin
e Turvallinen paikka lahella potilaiden lastausaluetta

Huolehdi resursseista Muista, ettd potilaiden kuljettaminen on ensisijaista
* Vapauta henkilostéa kuljetuksiin heti kun mahdollista

Pyyda tarvittaessa lisaresursseja laékintéjohtajalta
 Ensihoitoladkari tai valmiusryhman laakari hoitopai-
kan laakariksi
* Pelastusyksikoiden valaistus ja henkildsto
* Pelastuslaitoksen ilmakaariteltta ja valaistus

Maaréé tehtavat:

 Alkutoimenpiteet primaariluokituksen maaraamassa jarjestyksessa
 Tee tai maaraa tehtavaksi kunkin punaisen ja keltaisen potilaan se-
kundaariluokitus
« Siirrd vihreaksi muuttuvat potilaat vihreiden alueelle, erillinen alue
Rajoita hoito olennaiseen
» Hengityksen hoito — hengityksen turvaaminen, hapet-
taminen, neulatorakosenteesi
 Verenvuodon tyrehdytys
* IV-nestehoito
* Kivun hoito
* Immobilisaatio
Maarita potilaan hoitopaikka laakintajohtajalta saadun ohjeen perusteella
Maarita kuljetuksessa tarvittava henkilokunta (ensihoitoyksikot)
Viestita: « [adkintajohtajalle hoitosektorin tilanteesta (riittavasti)
« ladkintgjohtajalle kun kaikille potilaille tehty sekundaariluokitus
« ladkintajohtajalle kun viimeinen potilas poistunut hoitopaikalta
* Viestitd ja sovi kuljetusjohtajan kanssa kuljetuksessa tarvittava
henkil6sto
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LUOKITUSIJOHTAJAN TOIMINTAKORTTI Liite 3

Luokitusjohtajana toimii sairaankuljettaja, mielelld&n ensimmaiseksi paikalle saapuneen
hoitoyksikon kuljettaja

Esimies: Laakintajohtaja

Alaiset: Primaariluokitukseen osoitettu henkilésto
Radiokutsu: Luokitusjohtaja

Virve-

Puheryhmat: JLA SaEH, Luokitus
Aloita luokittelu:

» Maaraa luokitteluparit primaariluokitteluun
* Ohjeista kayttamaan yksikoiden triagevalineistoa
* Pyri siihen, etta yksi pari luokittelisi noin 15 potilasta 10 minuutissa
 Pyyda tarvittaessa lisdresursseja ladkintajohtajalta
Ohijeista luokitteluparit
» Maarita uhrien lukumaara ja jokaisen uhrin tila (maks. 20s /potilas)
* Pyyda tiedot luokittelupareilta
* Ohjeista kayttamaan potilasluokituskortin primaariluokitusosiota
* Ohjeista tyrehdyttamaan massiivinen ulkoinen verenvuoto ja k&an-
tamaan tajuton kylkiasentoon — ei saa tehda muita hoitotoimenpiteita!
Organisoi potilaiden siirto kokoamispaikalle
» Kysy laakintajohtajalta kokoamispaikkojen sijainti
* Punaisten ja keltaisten siirto — pyyda resursseja ladkintajohtajalta
* Vihreiden siirto omalle alueelleen esim. linja-auto, pelastuslaitoksen
miehistonkuljetusautot
» Kayta tarvittaessa apuna poliisia tai mahdollisia vapaaehtoisia
* Vainajien siirto vain jos valttaméatonta (uhkaa vahingoittua)
Arvioi
 Arvioi montako potilasta on vield luokittelematta tai kadoksissa
» Mitka tekijat hidastavat luokittelua? (mm. puhdistaminen, uhrien
puristuksissa oleminen)
Viestita: * llmoita ladkintgjohtajalle ja hoitojohtajalle
* liImoita heti kun potilaiden kokonaismaara tiedossa
* lImoitus punaisista 5 potilaan valein (5 punaista, 10 punaista, jne.)
e Muista 10 potilaan vélein varikoodein (10 potilasta, 20 potilasta,
jne.)
* lImoita laékintajohtajalle kun luokittelu on valmis ja pyyda uutta si-
joituspaikkaa
Kirjaa vainajat:
» Listaa vainajat myos lahtokirjanpitolomakkeelle
* Pyri siihen, etta poliisi kirjaa vainajat
* Peitd vainajat lakanalla
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KULJETUSJOHTAJAN TOIMINTAKORTTI Liite 4

Kuljetusjohtajana toimii ensisijaisesti (hoitotason) sairaankuljettaja

Esimies: Laakintajohtaja

Alaiset: Kuljetussektorille osoitettujen yksikéiden henkildsto
Viestittaja ja/tai Kirjuri

Radiokutsu: Kuljetusjohtaja

Virve-

Puheryhmat: JLA SaEH, Kuljetus

Perusta kuljetuskaista:

Jarjestd kuljetukseen maarattyjen yksikoiden vastaanotto kynnyksell&/ill&
ja opasta eteenpéin
Pyyda laakintajohtajalta poliisin virka-apua ja pelastustydnjohtajan ohjeis-
tus ajoreiteista

* Lihteville kuljetuksille avoin reitti

* Lihtoalueen liikenteen ohjaus

Selvité kuljetustarpeet hoitojohtajalta ja vihreiden vastuuhenkil6lta

* Paaripotilaiden miira ja kiireellisyys
*Arvioi montako bussia tms. tarvitaan vihreiden kulje
tukseen

Huolehdi resursseista: Pyyda laékintajohtajalta tarvittaessa
* Etupainotteisesti lisia kuljetusyksikoita
¢ Pelastusyksikdiden miehistéa kuljettajiksi ensihoitoyk-
sikdihin

Maaréé tehtavat: Kuljetus sekundaariluokitusjarjestyksessa

Punaisten ja keltaisten potilaiden kuljetus
e Maaraa tarvittaessa palaamaan kuljetuksen jalkeen
onnettomuuspaikalle hdlytysajona ilman eri kaskya
e Maiariid ilmoittautumaan hitikeskukselle vasta, kun
yksikko on vapautettu suuronnettomuustehtéavasta

Vihreiden potilaiden kuljetus
* Pelastuslaitosten miehistonkuljetusautot
* Ulkopuolisten liikennditsijoiden linja-autot tai tilataksit
* Yhteen linja-autoon 15- 20 vihredd, saattamaan 1-2

Viestita: Ennakkoilmoitus vastaanottaviin sairaaloihin
e Kuljettava yksikko tekee ilmoituksen jokaisesta erik-
seen

« Ladkintajohtaja ilmoittaa vastaanottavaan hoitolaitok-
seen kokonaismaaran saapuvista potilaista
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TRIAGE
v
SUURI ULKOINEN VUOTO HENGITTAAKO? —
TYREHDYTA 7 )
KYLLA El
v

0 «30/MIN AVAA HENGITYSTIET

- IR
?
VERENK'ERTOi KAULAPULSSI EI
TUNNU
El RANNEPULSSIA ON RANNEPULSS!

v
HENKINEN TASAPAINO?

El VASTAA YKSINKERTAISIIN KYSYMYKSIIN

VASTAA YKSINKERTAISIIN KYSYMYKSIIN

El HENGITA JA

KAYTA YHTA POTILASTA KOHDEN KORKEINTAAN 20 SEKUNTIA

LAITA TEIPPI VASEMPAAN OLKAVARTEEN JA KUOLLEILLE RISTIIN RINNALLE
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