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Tutkimuksen tarkoitus

Kipu liittyy oireena tai toimintaa vaikeuttavana
asiana moneen sairauteen ja on yleinen hoitoon
tuova syy perusterveydenhuollossa sekd akuutti-
ladketieteessda 2. Potilaiden kokeman kivun hoi-
to jaa usein puutteelliseksi joko potilaasta tai hoi-
tohenkilokunnasta johtuvien syiden takia. Tutki-
muksen tavoitteena oli selvittda ensihoidon kipu-
laakityskaytantoja.

Menetelmdit

Helsingin alueella ensihoitajat kirjaavat ensihoi-
don tapahtumat sdhkodiseen sairaskertomukseen.
Yhteen sarakkeeseen voidaan kipua arvioida VAS/
NRS-asteikolla 0-10. Tutkimuksessa kaytiin ldpi
sahkoiset kertomukset syys-lokakuulta 2008. Mu-
kaan otettiin potilaat, joille oli annettu kipuldaki-
tysta.

Aineisto

Syys-lokakuulta 2008 16ytyi 129 sahkoistéd sairas-
kertomusta. Naistd selvitettiin mitatut peruselin-
toiminnot, annetut lidkkeet sekid muut mahdolli-
set hoitotoimenpiteet.

Tulokset

Kolme potilasta jatettiin huomioimatta vaikeahoi-
toisuuden vuoksi (N = 126), niistd 67 (51,9 %) oli
miehid ja 59 (45,7 %) oli naisia. Potilaiden keski-
ikd 54,06 (range 9-97 v.).

Kivun arvioiminen ei ole onnistunut 27 poti-
laalta (tajuttomia 22, elottomia kaksi). Peruselin-
toiminnat oli kirjattu saannollisesti. Ladkkeen an-
nosteli ensihoitaja yksin (31 %), ensihoitaja kon-
sultaation jdlkeen (35,7 %) ja ladkiri antoi kipu-
ladkkeen 30,2 % potilaista.

Ensimmadinen annettu kipulddke oli tavallisim-
min fentanyyli (56,6 %) tai morfiini (20,9 %). Pro-
pofolia oli saanut vain kaksi potilasta (1,6 %) en-
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Hoidon syy oli 1. trauma,

2. rintakipu, 3. hengitysvaikeus,
4. elottomuus, 5. tajuttomuus,
6. vatsakipu, 7. allergia.

simmadisend ladkkeend ja ndistd kummatkin oli in-
tuboitu heti tavattaessa. Ensimmaéinen ldakitys riit-
ti noin 35 % potilaista.

Toisen ladkkeen oli tarvinnut 81 potilas-
ta (62,8 %). Tavallisin oli morfiini (26,4 %), fen-
tanyyli (17,1 %) ja propofoli (14 %) Kolmantena
ladkkeena selvisti tavallisin oli morfiini (20,2 %),
fentanyyli 10 (7,8 %), propofoli (6,2 %).

Potilaista 19,8 % oli jouduttu intuboimaan en-
sihoidon yhteydessa, neljélle potilaalle oli tehty jo-
kin toimenpide. SpO, ensimmdinen arvo oli mitat-
tu 70 potilaalta, keskiarvo oli ensimmaisessd mit-
tauksessa 94,7 % (53-94). Toistamiseen SpO, mi-
tattiin 30 potilaalta (keskiarvo 92,0 %, range 69—
100), kolmannessa mittauksessa 92,8 % (66-100).

Johtopdiditékset

Kipulddkityksen kaytto ensihoidossa on tavallis-
ta. Traumapotilaalle ensisijaisesti annettu ladke on
fentanyyli, rintakipupotilaalle taas morfiini. Poti-
laan jatkohoidon kannalta tarked kivun voimak-
kuuden seuranta puuttui useasta paperista, vaikka
ensihoitajat kertovat sitd sadannollisesti arvioivansa.
Kivun kirjaamiseen tulisi kiinnittdd huomiota. OJ
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