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» Tutkimuksen tarkoitus. Tervey-
denhuoltolain mukaan ensihoitopal-
velu on dkillisesti sairastuneen tai
loukkaantuneen potilaan kiireellista
hoitoa ensisijaisesti terveydenhuol-
lon hoitolaitosten ulkopuolella.
Kuitenkin ensihoitoyksikdiden halyt-
taminen hoitamaan hoitolaitoksessa
olevia potilaita on Suomessa yleista,
mutta ilmidé on huonosti tunnettu.
Halusimme selvittaa Pirkanmaalla
(vaesto 0,5 milj.) hoitolaitoksissa ta-
pahtuvien sydanpysahdysten maaraa
ja edelleen tdman potilasryhman
ennustetta.

Aineisto ja menetelmat.
Tutkimukseen otettiin vuoden aikana
(1.6.2013-31.5.2014) sydanpysah-
dyksen saaneet potilaat, jotka olivat
tapahtumahetkelld terveyskeskuk-
sessa, sairaalassa tai erilaisissa
hoivayksikodissa (jatkossa "hoitolai-
tokset”) seka potilaat, jotka menivat
elottomaksi ensihoitoyksikdn ollessa
paikalla. Kyseessa on Utstein-mallin
mukainen prospektiivinen ja ha-
vainnoiva tutkimus, jonka aineistoa
taydennetiin potilaskertomuksista
retrospektiivisesti.

Tulokset. Tutkimusaikana ensi-
hoitoyksikot halytettiin hoitamaan
kaikkiaan 355 sydanpysahdyspoti-
lasta, joista viidennes (n=66, 19%)
kohdattiin hoitolaitoksessa. Ensi-
hoitolaakari kohtasi naista 12 (18%)
potilasta. Potilaiden ian mediaani oli
81 vuotta ja vaihteluvali 9-93 vuotta.

Finnanest

Yleisin alkurytmi oli asystole (n=27,
41%). Yhdeksan (14 %) potilasta selviy-
tyi sairaalahoitoon saakka ja viisi (8 %)
kotiutui. Kotiutuneista nelja selviytyi
my®s neurologisesti hyvin. Vain kaksi
(3%) potilasta oli elossa kolmen kuu-
kauden kuluttua, molemmat olivat
60-70-vuotiaita ja heilla alkurytmina
kammiovarina. Potilas selvisi sairaa-
laan todennakdisemmin, jos ensihoi-
tolaakari oli tilanteessa mukana (50%
vs. 6%; Pp<0,001). Ensihoitolaakarin
hoitamista potilaista kotiutui viisi
potilasta (42%), pelkan ensihoitoyk-
sikdn hoitamista potilaista kukaan ei
kotiutunut sairaalasta (Pp<0.001).
Johtopaatokset. Ensihoitoyk-
sikot kohtaavat sydanpysahdyspo-
tilaita Pirkanmaalla hoitolaitoksissa
viikoittain. Potilaiden ennuste on
huono. Tassa tutkimuksessa kolmen
kuukauden selviytyminen oli erittdin
vaatimatonta. Ensihoitoladkareiden
kohtaamien potilaiden parempi sel-
viytyminen johtuu todenndkdisesti
siitd, etta nykyiselld ensihoitojarjes-
telmalld ja -laakarilla on taito tunnis-
taa potilaan esitietojen ja tilannetie-
tojen pohjalta ne potilaat, joilla on
edellytykset selviytya sydanpysah-
dyksestad ja keskittya antamaan paras
mahdollinen hoito néille potilaille. m





