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Ensihoito — anestesiologien uusin tyosarka

Tom Silfvast

Akillisesti sairastuneelle tai vaikeasti loukkaantu-
neelle potilaalle jo tapahtumapaikalla aloitetulla
hoidolla on maassamme varsin pitkéat perinteet.
Syddnambulanssitoiminta aloitettiin paékaupun-
gissa jo 1970-luvun alussa, ja siitd voidaan katsoa
laékarijohtoisen ensihoidon saaneen alkunsa Suo-
messa. Sen jalkeen on kehitys ollut nopeaa. Sai-
raankuljettajia alettiin ambulanssiladkéreiden toi-
mesta toimipaikkakouluttaa ns. hoitotasolle, puo-
liautomaattiset defibrillaattorit tulivat markkinoil-
[e1980-luvun lopulla, ja samoihin aikoihin otet-
tiin sydanveritulpan liuotushoito kayttdéon sairaa-
lan ulkopuolella silloisessa Helsingin ladkéariam-
bulanssissa. Maassamme on sittemmin aloitettu
paramedic-tyyppinen ensihoitajien ammattikor-
keakoulutasoinen koulutus, perustettu sekd Suo-
men Tehohoitoyhdistykseen ettd Suomen Anes-
tesiologiyhdistykseen ensihoidon alajaokset, ja
nyt tdnd vuonna saatu ensihoidon erityispatevyys.
Kaikessa tdssd toiminnassa on meilld anestesiolo-
geilla ollut keskeinen osuus. Alan tutkimustoi-
minnan kdynnistymisen (véitoskirjojen ilmesty-
misen) myo6td on myds arvostus ja kiinnostus toi-
mintaa kohtaan lisdantynyt, ja talla hetkelld en-
sihoidolla on "kova imu” myds ladketieteen opis-
kelijoiden keskuudessa.

Anestesiologin peruskoulutus antaa erinomai-
set teoreettiset valmiudet hatétilapotilaiden hoi-
toon osallistumiselle, korostuuhan ensihoidossa
fysiologian, patofysiologian ja farmakologian osaa-
misen lisdksi anestesiologien hyvin hallitsemat
hengitystien turvaamiseen ja suoniyhteyden avaa-
miseen liittyvat kaden taidot. Ensihoitoa anne-
taan kuitenkin suureksi osaksi hoitolaitosten ul-
kopuolella vahintdankin alkeellisissa olosuhteis-
sa, 0sana moniportaista ensihoitojarjestelmaé, jossa
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on mitd erilaisimpia toimijoita ja yksikoita. Tal-
laiseen toimintaan suomalaisen l&aketieteellisen
tiedekunnan tai opetussairaalan koulutus ei anna
valmiuksia.

Tukholmassa anestesiologian klinikassa on pre-
hospitaaliladketieteen osasto, jonka ladkarit osa-
na rotaatiotaan tekevdt ainoastaan sairaalan ulko-
puolella ensihoitolaakarin tydtd, helikopterissa tai
aluehéalytyskeskuksessa. Norjassa on akuuttilaa-
ketiede ja ensihoito niinikdan integroitu sairaa-
lan anestesiaosaaston toimintaan. Yksi ehké par-
haimmista malleista 10ytyy Stavangerista, jossa
kuusi anestesiologia tekee puolen vuoden ajan
ainoastaan pdivystavan helikopterildakérin tyota.
Joka kuukausi aloittaa uusi kollega puolen vuo-
den jaksonsa, jonka jalkeen han palaa sairaalamaa-
ilmaan. Télla tavoin kontakti sairaalaan ja "nor-
maaliin” ladketieteeseen sdilyy, ja voidaan myds
olettaa, ettei hoitoketju ensihoito-sairaala-teho-
hoito helposti katkea.

Helsingissd on nyt pari vuotta kokeiltu uutta
koulutusyhteistydmallia ensihoidon alalla. Am-
mattikorkeakoulu Arcada ja yliopiston anestesio-
logian osasto jdrjestavat laaketieteen kandidaateille
10 opintoviikon vapaavalintaisen ensihoidon sy-
ventavan kurssin, johon AMK-ensihoitajaopiske-
lijat myds osallistuvat. Pienryhméaopetuksissa kay-
déaén lapi keskeinen akuutti ladketiede, paivyste-
tadn hoitotason ambulanssissa ja viedaan lapi kol-
men pdivan kaytdnndn harjoittelu yhteistydssa
Valtion pelastusopiston kanssa Kuopion harjoi-
tusalueella. Kurssi on saanut erinomaisen vastaan-
oton molemmilta opiskelijaryhmiltd, ja pyrkija-
maadra ylittdd vapaiden opiskelupaikkojen luku-
madran moninkertaisesti. Nyt on jo havaittu, ettd
kurssien jalkeen on ilmaantunut poikkeukselli-
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sen monta anestesiologiasta kiinnostunutta nuorta
kolleganalkua kandien joukosta, mika lienee tyo-
voimapulasta karsivalle alallemme hyva asia. Nyt
tulisi myds anestesiologiaan erikoistuville ja eri-
koistuneille luoda kouluttautumismahdollisuu-
det ensihoitoon, jotta alalla riittdisi péatevia kou-
luttajia myos tulevaisuudessa. Téhan tullee apuun
ensihoidon erityispatevyys, jonka Suomen Laa-
kériliitto hyvaksyi tdnd vuonna. Erityispatevyys-
toimikunnan ensimmadiseen kokoukseen saapui
perdti 28 anomusta, joista toimikunta puolsi 19.
Pian alkaa siis maastamme |0ytya sekd ensihoi-

don koulutuspaikkoja ettd kdytannon koulutta-
jia.

Seuraavissa kirjoituksissa esitelldan tarkemmin
joitakin keskeisia ensihoitoon liittyvid osa-alueita
ja hahmotellaan tulevaisuudennakymia. Kirjoit-
tajat ovat alan pitkén linjan vaikuttajia, joten toi-
vomme mielenkiintoisia lukuhetkid.
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