Vieraalla maalla

Terveisia Queenslandista!

Tata kirjoittaessani on 1. syyskuuta, kevaan ensimmadinen padiva ja
olen melkein puolivalissa sovitusta kuuden kuukauden ensihoitolaa-
karin pestista. Sijoituspaikkani on Townsville, Australia ja tydnantajani
CareFlight Medical Services Ltd. Alkusysdyksen tanne lahtemiselle sain
toukokuussa 2008 Prahassa Airmed 2008 kongressissa, jossa nykyinen
pomoni oli rekrytoimassa uusia tyontekijoita. Laakariksi rekisterdinti
ja tyoluvan saaminen oli seka henkisesti etta taloudellisesti rasittavaa,
mutta nyt taalla jonkun aikaa oltuani voin todeta, etta ehdottomasti kai-

ken vaivan arvoista.

Helikopterionnettomuuksia ja
skenaariota

Tyoskentely alkoi viikon mittaisella intensiivikurs-
silla Brisbanessa, jossa perehdyimme ilmailulda-
ketieteen ja ensihoidon ihmeelliseen maailmaan.
Kokonaista kolme péivad uhrattiin lentoturvalli-
suuteen. Ensimmaiseksi teimme HUET (Helicop-
ter Underwater Escape Training) harjoittelua ja
sen jalkeen kdvimme ldpi kaikki Australiassa ta-
pahtuneet helikopterionnettomuudet. Tietoisuus
ja tuska lentdmiseen liittyvistd vaaroista lisdantyi-
vt eksponentiaalisesti. Toisaalta oli myos lohdut-
tavaa kuulla, ettd koulutuksen myotd sekd onnet-
tomuudet, ettd niihin liittyvat kuolemat ovat va-
hentyneet radikaalisti viimeisen vuosikymmenen
aikana.

Puolivilissda kurssia opettelimme roikkumaan
helikopterista vinssattuna, koska melko usein poti-
laat ovat paikoissa, joihin ei edes helikopteri paise
laskeutumaan. Viimeiset kolme pdivda opiskelim-
me ensihoidon erikoistilanteita ja niiden hoitoon
liittyvia erityiskysymyksid. Potilaan kliiniseen hoi-
toon ei niinkddn paneuduttu, koska oletusarvona
on, ettd CareFlightin ldakarit ovat jo valmiiksi klii-
nisesti kokeneita ja osaavia yksiloita.

Koulutusviikon péitteeksi osallistuimme vie-
la simulaatioharjoitukseen, jossa eri pisteissd ku-
kin sai vuorollaan toimia tiiminjohtajana. Ryhman
toiminta arvioitiin session aikana. Skenaarioina oli
mm. traumapotilaan ensiarvio ja valmistelu kulje-

tusta varten, ventiloidun potilaan &killinen hap-
peutumisongelma kuljetuksen aikana, murska-
vamma ja valmistautuminen potilaan irrottami-
seen, sydanpysihdys ilmakuljetuksen aikana, il-
meisen kallovammapotilaan tdyden mahan in-
duktio tapahtumapaikalla jne. Mielenkiintoiseksi
potilaan hoitamisen ndissé tilanteissa (lukuun ot-
tamatta kohteessa tapahtuvia hoitotoimenpiteitd,
mika sindllddn jo on haastavaa) tekee se, ett tila,
henkilokunnan mééra ja vélineet ovat darimmai-
sen rajalliset. Ambulanssin voi hitdtilanteessa py-
sayttdd ja joskus halyttda paikalle lisdapua. Sama ei
onnistu kaksi kilometrid Tyynen valtameren yld-
puolella ja useimmiten potilasta saattaa lddkarin
liséksi ainoastaan ensihoitaja tai sairaanhoitaja.
Téamén vuoksi tilanteiden ennakoiminen ja riskien
valttdiminen ovat ensiarvoisen tiarkedd potilaiden
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hoidossa. Kaikki tarvittavat vdlineet ja ldakkeet tu-
lee olla heti kaytettdvissd tai ainakin helposti saa-
tavilla ja potilas mahdollisimman hyvin stabiloitu-
na ennen kuljetusta. Potilaan kuljetuskuntoon hoi-
taminen onkin yksi tairkeimmistd ensihoitotiimin
tehtivistd, silli maaseudun tai saariston klinikois-
sa on harvoin vilineistod tai tietotaitoa kriittisesti
sairaiden potilaiden hoitamiseksi.

Nykyinen "koti”

Brisbanen koulutusviikon jalkeen tutustuimme en-
sin omaan tukikohtaan, vélineistoon ja tyokaverei-
hin, ennen kuin kukaan meistd péasi oikeasti sor-
vin didreen. Townsvillessd asemapaikkana toimii
EMQ (Emergency Management Queensland) tu-
kikohta, jossa helikopteri miehistoineen majailee
24\7. Miehistoon kuuluvat lentdjd, lentoavustaja,
pelastaja, ensihoitaja ja CareFlightin laakari. Péivi-
sin ldhtoviiveen tulisi olla alle 10 minuuttia, mut-
ta yolld lentdjat saavat startata vasta 30 minuutin
kuluttua hélytyksesta (juuri herannyt kérttyinen
lentdja on ilmeisesti turvallisuusriski), joten laa-
kdri joutuu /saa iltaisin péivystda kotoa kasin sil-
14 varauksella, ettd ehtii 25 minuutissa tyopaikalle.
Yleensd koko miehisto hilytetddn, vaikka kysees-
sa olisikin pelkka pelastus- tai etsintdtehtdva. Sai-
raalamaailmaan tottuneelle anestesialddkarille et-
sintéd- ja pelastustehtévit ovatkin tuoneet jannittd-
vad vaihtelua ainaiseen ladkarointiin!
Naapurihallissa toimii RFDS eli kotoisammin
lentdvit laakarit, jonka miehistoon kuuluvat len-
tdjd ja ilmakuljetuksiin perehtynyt sairaanhoitaja.
Potilaan sijainti kartalla, lahinné etdisyys, maasto
ja kliiniset vaatimukset (kiireellisyys, hoidon tarve
kuljetuksen aikana) seka resurssit esim. kaksi paal-
lekkiista tehtavid, maarittavit lahdetdanko tehti-
ville lentokoneella vai helikopterilla. Lentokoneel-
la 1ahtoviive on lahes aina tunnin luokkaa ja lenta-
jat yleensd toivovat jonkinlaista kiitorataa laskeu-
tumisalustaksi. Joskus lentokoneellakin lihdetdin
kolaripaikoille ja laskeutuminen tapahtuu maan-
teille tai pelloille, jos tarve vaatii. Lisaksi ladkarin
toimenkuvaan kuuluvat kansainviliset potilassiir-
rot, joita varten on varattu oma suihkukone mie-
histoineen. Télla hetkelld Townsvilleen sijoitet-
tu suihkukone on tosin varattu HIN1-potilaiden
siirtoihin Australian rajojen sisédpuolella, koska
epidemian vuoksi tehohoitopaikat ovat kortilla ja
potilaat hoidetaan sielld missa kulloinkin on tilaa.
Maayksikolld liikkeelle lahdetdédn ani harvoin, vain
muutaman kerran vuodessa. Lihialueen vaikeas-
ti loukkaantuneet/sairaat potilaat hoitavat yleensa
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paikalliset ICP:t (Intensive Care Paramedic), jotka
ovat erittdin hyvin koulutettuja ja osaavia.

Kesa on meduusojen aikaa

Potilaat ja taudinkuvat eroavat yllattavin vdhin
kotimaan ensihoitotehtévistd. Hypotermian sijaan
usein ongelmana ovat limpdosairaudet ja merel-
listen harrastusmahdollisuuksien vuoksi hukku-
misia ja sukellusonnettomuuksia sattuu kohtuul-
lisen usein. Myrkylliset eldimet aiheuttavat myos
hidmminkid sekd merelld ettd maalla. Yleisimpid
eldinten aiheuttamia ensihoitoa vaativia tilanteita
ovat meduusojen aiheuttamat myrkytykset. Loka-
kuussa alkaa meduusakausi, jolloin box jelly fish,
irukandji ja blue jelly fish ovat vaarana uimareil-
le, snorklaajille ja sukeltajille. Meduusojen pistot
ovat nykyddn harvoin letaaleja. Uhrit ovat kuiten-
kin usein hyvin sairaita ja vaativat tehohoitoa. Hai-
den tai krokotiilien uhreja tapaa harvoin, koska ih-
miset ovat tietoisia niiden vaarallisuudesta ja valt-
tavit turhia riskeja.

Sikaflunssa on tuonut oman mielenkiintoisen li-
sdnsa tyohon, etenkin suojautuminen taudilta. Pa-
ri viikkoa sitten Townsvillen 10 paikkaisella teho-
osastolla oli 14 respiraattoripotilasta, joista suurin
osa oli HIN1-positiivisia.

Etdisyydet Australiassa ovat kisittdmattoman
pitkid ja terveydenhuollon taso ja saatavuus eri
alueilla hyvinkin epitasa-arvoista. Suuret sairaa-
lat ja osaamiskeskukset ovat keskittyneet ranni-
kolle. Sisémaassa samoin kuin useimmilla saarilla
saattaa asukkaiden terveydestd huolehtia terveys-
asemaa vastaava perusterveydenhuollon klinik-
ka ja ensihoitoa antaa vapaaehtoisista paivystajis-
td koottu ensivasteyksikko. Lahin (tai tarvittavaan
hoitoon soveltuva) sairaala voi olla yli 10 tunnin
ajo- tai venematkan pédssd ja nopein ambulanssi

353

eladioy efiey



Katja Korpela

3—4 tunnin viiveelld kohteessa (saaristossa ei ole
valttimatta ambulanssia lainkaan). Tama huomi-
oon ottaen ei helikopteri/lentokone palveluita tar-
vitse enemmalti perustella. Harvoin tuntee en-
sihoitolddkarind olevansa turhaan paikalla. Toki
taallakin tehtdviin halytetddn etupainotteisesti ja
onneksi monet potilaat ovat terveempié kuin esi-
tiedot antavat ymmartaa.

CareFlight ja ensihoidon koordinointi

Yhta aikaa kanssani aloitti 12 erikoistuvaa laaka-
rid (erikoistumisalueena joko anestesiologia tai
péivystyslaaketiede). Valtaosa meistd on muualta
muuttaneita, enemmisto brittejd, yksi saksalainen
sekd pari alkuperdistd aussia. Aikaisemmin taal-
la on ollut erikoistuvia ladkareitd myo6s Ruotsis-
ta, Tanskasta sekd Norjasta, mutta ei koskaan Suo-
mesta. Queenslandissa on yhteensa viisi helikop-
teritukikohtaa, joihin ladkarit on sijoitettu: Cairns,
Townsville, Brisbane, Gold Coast sekd MacKay.
Laakdrin toimenkuva vaihtelee hieman eri tuki-
kohtien vililld, silld esim. kansainvilisid siirtoja
tehdddn ainoastaan Gold Coastin ja Townsvillen
tukikohdista.
Ensihoitotoimintaa

koordinoi  Queensland

Coordination Center (QCC), johon kaikki haly-
tykset tulevat. Ilmakuljetuksista pdittda alueelli-
nen koordinaattori (Pohjois- ja Eteld-Queenslan-
dissa on omansa), joka on yleensé péivystyslaake-
tieteen erikoisladkéri. Suurimmalla osalla koor-
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dinaattoreista on myos kokemusta sairaalan ul-
kopuolisesta ensihoidosta. Koordinaattori hoitaa
kaiken kommunikaation sairaalan ja ensihoito-
tiimin valilld, toimii tarvittaessa konsulttina se-
ka auttaa paidtosten teossa. Ndin ensihoitotiimi voi
keskittya tdysin yksittdisen potilaan hoitamiseen.
Laakaripalvelut ensihoidolle tarjoaa CareFlight ja
ensihoitajan QAS (Queensland Ambulance Ser-
vice). Townsvillessa koko toiminnan kustantavat
veronmaksajat, pienemmissd kunnissa osin myds
yksityiset lahjoittajat.

Ensihoitolddkarin ndkokulmasta itse tyo ei pal-
joakaan poikkea siitd tyostd mitd tein toimiessa-
ni SEPE:n ensihoitolddkarind Oulussa. Huomatta-
va ero on kuitenkin siini, miten ensihoitoon tiilla
suhtaudutaan, silla tdilla tuntee todellakin olevan-
sa tarked osa hoitoketjua. Ensihoidon laatuun ja
koulutukseen panostetaan paljon. Perehdytyskou-
lutus oli hyvin kattava ja koulutus on jatkunut tyén
ohella. Kerran viikossa pidetdén kaikkien tukikoh-
tien yhteinen koulutussessio, jossa kisitelladn en-
nalta sovittua ajhetta puhelinkonferenssina. Aihei-
na ovat esim. obstetriset hétitilanteet, septisen po-
tilaan kuljetus, lapsen vaikea hengenahdistus, jne.
Ajoittain jédrjestetdan my0s simulaatiokoulutuk-
sia, joissa saa mahdollisuuden harjoitella tyypilli-
sid ensihoitotilanteita oman tiimin kanssa, omissa
rooleissa ja omilla tutuilla vilineilld. Lisdksi ker-
ran viikossa kdyddan yhdessé lapi kaikki edellisen
viikon aikana hoidetut tehtévit ja tarvittaessa kes-
kustellaan niistd rakentavassa hengessia. Vuodesta
2007 erikoistuville on annettu mahdollisuus tyén
ohessa suorittaa tutkinto ilmailuldaketieteestd ja
ensihoidosta (post graduate certificate in Aerome-
dical Retrievals), jonka CareFlight osin kustantaa.

No worries!

Elimanmenoa Queenslandissa voi parhaiten ku-
vailla sanalla leppoisa. Thmiset ovat maineensa
mukaisesti rentoa kansaa ja tuntemattomat yleen-
sd tervehtivdt kadulla vastaan kivellessdan. Pan-
keissa ja kaupoissa olen usein "dear” tai "love”, mi-
ka alkuun huvitti suuresti varautunutta suomalais-
ta. En ole tdalld vietetyn kahden kuukauden aikana
tavannut yhtadn ainutta pahantuulista aussia, enka
kertaakaan tuntenut itsedni ulkopuoliseksi. Luon-
to on kdsittdmattomén kaunista ja tekemistd seka
kokemista riittdisi vuosikausiksi. Taémé on yleen-
sa my0s huomioitu tyodajoissa, silla suurin osa pai-
kallisista ladkareistd tekee noin 40 tunnin tyoviik-
koa mukaan lukien paivystykset. Allekirjoittaneen
tyoaika on 48-96 tuntia/viikko, josta suurin osa on
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varallaoloa. Toitd saa tehdd vain 12 tuntia kerral-

laan (ei koske varallaoloa kotona), jonka voi ylit-
tad vain ddrimmdisen hyvista syystd ja perustellen.
Kaytdnnosséd vain jos potilaan henki on kyseessa.
Taytyy kylld myontdd, ettd suuresta tuntiméaarasta
huolimatta tyonteko tuntuu vililld lomailulta. Va-
rallaoloa voi toteuttaa rannalla istuen tai lounas-
taen ystdvien kanssa ja hilytyksen tullessa on ai-
na mukava ldhted toihin. Menomatkalla voi heli-
kopterin ikkunasta bongailla valaita ja kenguruja,
tai vain ihailla upeita maisemia, haastavista ensi-
hoitotilanteista puhumattakaan. Parasta tydssa on
kuitenkin viimeisen péalle yhteen hioutunut tiimi,
jossa kaikki tietdvat oman tehtdvansa ja vaikeiden-
kin tilanteiden hoitaminen on yleensa sujuvaa.
Townsville on 160 000 asukkaan “pikkukaupun-
ki”. James Cook -yliopisto ja armeijan tukikohta
houkuttelevat paljon opiskelijoita seki tyontekijoi-
td ympari Australiaa ettd maailmalta. Lisdksi meri
ja varsinkin Suuri Valliriutta houkuttelevat turis-
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teja, minkd vuoksi tdnne on ollut ulkomaalaisena
erityisen helppo sopeutua. Ilmasto on myos lep-
poisa. Kesédn tulon huomaa siité, ettd tdhan saak-
ka 99 %:n auringonpaisteen todennikéisyys pu-
toaa 50 %:iin, ilmankosteus nousee lahelle 100 %:a
ja my6s muut kuin viiledan ilmanalaan tottuneet
skandinaavit alkavat kehua ilmaa lampiméksi.
Aussien mielesté keli on ollut "Nice and cool” kun
lampétila on ollut +26 astetta varjossa!

Kaksi kuukautta on hurahtanut lahes huomaa-
matta, helmikuu ja kotiinldhtopdiva ldhestyvit
turhankin nopeasti. Kokemuksena tdmé on ollut
unohtumaton ja antoisa, sekd ammatillisesti ettéd
henkilokohtaisesti. 0

Katja Korpela

Anestesiologian ja tehohoidon erikoislaakari
Townsville, Queensland, Australia
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