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Opinnaytetydssa tehtiin kirjallisuuskatsaus ensihoitopalvelun toiminnasta Suo-
messa vuosien 1996 ja 2016 valisena aikana tapahtuneissa suuronnettomuuk-
sissa. Tarkoituksena oli l10ytda ne asiat, joissa ensihoitopalvelulla oli toiminnas-
saan ollut toistuvasti ongelmia sekd myds ne asiat, jotka ensihoidon nakdokul-
masta olivat usein onnistuneet. Naiden Idydettyjen asioiden perusteella opinnay-
tetydssa pohdittiin kehittdmiskeinoja, joilla ensihoidon suuronnettomuuden ai-
kaista toimintaa voitaisiin kehittaa.

Lahdemateriaalina opinnaytetytssa kaytettiin Onnettomuustutkintakeskuksen
suuronnettomuuksista laatimia turvallisuustutkintaraportteja. Turvallisuustutkin-
taraporteista l6ydettiin 16 soveltuvaa raporttia, joissa kerrotaan ensihoidon kan-
nalta merkittavasta suuronnettomuudesta. Valituille raporteille tehtiin aineistolah-
téinen laadullinen analyysi tarkoituksena I6ytaa ensihoitopalvelua koskevat tois-
tuvat ongelmat sek& onnistumiset. Analyysin tulosten perusteella valittiin kaksi
asiantuntijaa, joiden asiantuntijuutta hyédynnettiin etsittdessa keinoja ensihoidon
suuronnettomuuden aikaisen toiminnan kehittamiseen.

Loydetyt toistuvat ongelmat seké onnistumiset jaoteltiin laadullisessa analyysissa
eri alaluokiksi seka naista koostuviksi ylaluokiksi. Analyysin perusteella havaittiin,
ettd suurin osa ensihoidon kohtaamista ongelmista seka onnistumisista ovat ta-
pahtuneet vain yksittaisissa suuronnettomuuksissa, mutta analyysissa l6ydettiin
myo6s ongelmia seka onnistumisia, jotka ovat selvasti toistuneet useammassakin
suuronnettomuudessa. Yleisimmat ensihoidon toiminnassaan kohtaamat ongel-
mat olivat epéatietoisuus potilaiden todellisesta maarasta suuronnettomuuden al-
kuvaiheessa, viestiyhteyksien ep&aonnistuminen, potilaiden karsiminen kylmyy-
destd, ihmisten suuri maara suuronnettomuuspaikalla, hoito-ohjeiden noudatta-
matta jattdminen, tiedon viivastyminen helikopterin tulematta jAdmisesta, VIRVE-
verkon ylikuormittuminen seké véaarien puheryhmien tai kanavien kaytto viestilii-
kenteessa. Haastatteluiden perusteella I6ydettiin viisi konkreettista kehittamiskei-
noa, joilla ensihoidon suuronnettomuuden aikaista toimintaa voidaan kehittaa.

Asiasanat: suuronnettomuus, onnettomuustutkintakeskus, ensihoito
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A literature review about emergency medical services performance in Finnish
mass casualty incidents between years 1996 and 2016 was conducted in this
study. The main purpose of this study was to find out the issues where EMS had
problems and the functions in which EMS performed well. In this study, it was
also considered how to solve the problems that the results showed.

The data for this study was collected by using the MCI reports that have been
made by the Finnish Safety Investigation Authority. 16 reports were chosen from
all the reports. The chosen reports were the best suitable MCI reports where EMS
had a significant role. Qualitative analysis of the reports was used to find out the
problems that EMS faced and to find out also the functions that were performed
well. Using the results of the qualitative analysis two experts were chosen. With
the help of these experts, solutions for these problems were found out.

Repeatable problems and well performed functions that were found were divided
into different subcategories and subcategories were divided into higher catego-
ries. The qualitative analysis shows that many problems that were found hap-
pened only once in a single MCI. But there can also be found problems that have
happened repeatedly in many MCIs. Interviews gave solutions that can be used
to solve these found repeatable problems.
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1 Johdanto

Yksittainen ensihoitaja joutuu tyduransa aikana suuronnettomuustilanteen ope-
ratiiviseen toimintaan mukaan erittéain harvoin, jos koskaan. Todenn&kdisyys
oman sairaanhoitopiirin alueella tapahtuvalle suuronnettomuudelle voidaan p&a-
tella olevan vuositasolla pieni, vaikka tarkkoja lukumaaria Suomessa tapahtu-
neista suuronnettomuuksista ei tiedeta. Ensihoitoalan peruskoulutuksessa sekéa
eri tyopaikoilla tapahtuvissa tydpaikkakoulutuksissa suuronnettomuustilanteiden
hallintaa perinteisesti opetetaan, mutta rutiinin puuttuminen vaikeuttaa naiden ti-
lanteiden hallintaa merkittavasti. Maassamme on eri sairaanhoitopiirien alueilla
jarjestetty suuronnettomuusharjoituksia vaihtelevalla aktiivisuudella, mutta todel-
lisista suuronnettomuuksista esille nousseita ongelmia tai onnistumisia ei liene

laajamittaisesti aiemmin kootun yhteen.

Suomessa turvallisuustutkintalaki velvoittaa Onnettomuustutkintakeskuksen
kaynnistamaan turvallisuustutkinnan tietyt kriteerit tayttavissa onnettomuuksissa,
joten kattavia turvallisuustutkintaraportteja on saatavissa runsaasti (Turvallisuus-
tutkintalaki 525/2011). Kaikki tama tutkintaselostusmateriaali on aina julkista (On-
nettomuustutkintakeskus 2017f). Tastd syysta Onnettomuustutkintakeskuksen
raporttiarkisto on laaja materiaalipankki, josta kuka tahansa voi hankkia tietoa
suuronnettomuuksiin liittyvista asioista niin yksittaisista onnettomuuksista kuin
laajemmista teematutkinnoistakin. Turvallisuustutkintaraporteissa kaydaan lapi
muiden onnettomuuksiin liittyvien tekijéiden ohella mygds tapahtumiin osallistunei-
den viranomaisten toiminta (Onnettomuustutkintakeskus 2017d). Tama mahdol-

listaakin esimerkiksi ensihoidon toiminnan arvioimisen omana toimintanaan.

Tassa opinnaytetydssa tarkoituksena on laatia yhteenveto vuosien 1996 ja 2016
valisené aikana tapahtuneista suuronnettomuuksista tehdyista turvallisuustutkin-
taraporteista. Yhteenvetoon kootaan niita ongelmia, joita ensihoitopalvelu on
suuronnettomuuden aikaisessa toiminnassa kohdannut. Tarkoituksena on mygs
|0yta& ne asiat, jotka ovat ensihoidon toiminnassa onnistuneet. Yhteenvedon tu-
losten selvittyd haastatellaan kahta esille nousseen aihealueen ammattilaista, joi-
den kanssa pyritaan lIoytamaan keinoja ensihoidon suuronnettomuuden aikaisen
toiminnan kehittdmiseen. Mahdollisten l6ydettyjen keinojen avulla ensihoitajien

suuronnettomuuden aikaista toimintaa voidaan kehittda kohdistamalla opetusta
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ongelmakohtiin niin ensihoitoalan peruskoulutuksessa seké jo ensihoitajana tyos-
kentelevien tyOpaikkakoulutuksissa. Opinnéaytetyossa esille nousseita havaintoja

voidaan myos kayttaa suuronnettomuusharjoitusten suunnitteluun.

2 Suuronnettomuus

Kasitteen "suuronnettomuus” maarittdminen ei ole helppoa tai yksiselitteista. Tur-
vallisuustutkintalaki maarittad suuronnettomuuden onnettomuudeksi, jota on
kuolleiden tai loukkaantuneiden taikka ymparistoén, omaisuuteen tai varallisuu-
teen kohdistuneiden vahinkojen maaran taikka onnettomuuden laadun perus-
teella pidettava erityisen vakavana. Suuronnettomuudelle tyypillista ensihoidon
nakokulmasta on tapahtuma, jossa hoidettavien potilaiden maara ylittda ensihoi-
topalvelun kaytettavissa olevat resurssit. Talléin tapahtuma edellyttéaa lisaresurs-
sien hankkimista ja/tai valmiuden lisaamista niin ensihoidon operatiivisessa toi-
minnassa kuin potilaita vastaanottavissa sairaaloissakin. Koska ensihoitopalve-
lun resurssit vaihtelevat Suomessa alueellisesti, myds jonkin tapahtuman maarit-
taminen suuronnettomuudeksi vaihtelee eri puolilla Suomea. Yleisesti voidaan
todeta suuronnettomuuden olevan tapahtuma, josta ei selvita normaalitilanteessa
kaytettavissa olevilla resursseilla. Huomioitavaa on myos se, etta moniviran-
omaistilanteissa tapahtuma voidaan maarittdd suuronnettomuudeksi jonkin vi-
ranomaisen osalta, vaikka muiden viranomaisten suhteen suuronnettomuuden
maadritelma ei tayttyisikddn. Suuri rakennuspalo, jossa ei ole potilaita, on pelas-
tustoimen nakokulmasta suuronnettomuus, mutta ensihoitopalvelun n&kokul-
masta ei. (Turvallisuustutkintalaki 525/2011; Ekman 2015a, 10-11.)

Sitd, kuinka monta suuronnettomuutta Suomessa tapahtuu vuosittain tai vuosi-
kymmenittéin, ei voida varmasti tietdd. Jotkin onnettomuudet tayttavat varmasti
kaikilla mittareilla ja kaikkialla Suomessa suuronnettomuuden maaritelman,
mutta osassa onnettomuuksista on tulkinnanvaraisuutta siing, tayttyyko niiden
kohdalla suuronnettomuuden maaritelma. Suomessa Onnettomuustutkintakes-
kus tekee turvallisuustutkinnan kaikista suuronnettomuuksista seka suuronnetto-
muuden vaaratilanteista (Onnettomuustutkintakeskus 2017b). Onnettomuustut-

kintakeskus on esimerkiksi tehnyt vuosien 2000-2016 valisena aikana yhteensa



219 turvallisuustutkintaraporttia koskien ilmailuliikennetta, mutta naistéa vain har-
vassa on ollut kyse varsinaisesta suuronnettomuudesta tai edes suuronnetto-
muuden vaaratilanteesta. Toisaalta tielikenteessa on tapahtunut vuosien 2000-
2015 valisena aikana yhteensa 4815 onnettomuutta, jossa on kuollut vahintaan
yksi ihminen ja naista 360 tapauksessa kuolonuhreja on ollut vahintdan kaksi
(Jaaskelainen 2017). Turvallisuustutkintaraportteja tielikenneonnettomuuksista
kyseiselta aikavalilta on kuitenkin laadittu vain 11, joista kaksi on teematutkintaa

(Onnettomuustutkintakeskus 2017e).

Puolustusvoimien harjoituksissa tapahtuneista suuronnettomuuksista on hel-
pompi loytaa tilastotietoa vahaisemman onnettomuusmaaran vuoksi. Puolustus-
voimien paaesikunnan (Ryynanen 2017) mukaan vuosien 1991 ja 2016 valilla
Puolustusvoimien harjoituksissa on kuollut yhteensa 15 ihmistd, joista osa on ol-
lut varusmiehid ja osa reservildaisid (Taulukko 1). Naista onnettomuuksista vain
kahta voitaneen pitédé varsinaisena suuronnettomuutena; vuonna 1991 tapahtu-
nutta miehistdkuljetusajoneuvon uppoamista Taipalsaarella seka raskaan kra-

naatinheittimen rajahdysta Rovajarvella 2005.

Euroopassa on otettu kayttoon vuonna 2016 kansainvélinen internet-pohjainen
suuronnettomuustietokanta, johon kuka tahansa voi raportoida tapahtuneista
suuronnettomuuksista tai suuronnettomuusharjoituksista ensihoidon nakdkul-
masta. Raportointimalli on kysymyspohjainen. Taman tarkoituksena on parantaa
suuronnettomuuksien |adketieteellistd hallintaa. Kaikki nd&mé& raportit ovat va-
paasti luettavissa tietokannan internet-sivuilla. Toukokuuhun 2017 mennessa si-

vuilla oli julkaistu kymmenen raporttia. (Major Incident Raporting 2017.)



Vuosi

Kuolleita/

loukkaantuneita

Varusmies/
reservilainen

Paikka

Tapahtuma

1991

seitseman kuoli

kaikki
varusmiehia

Taipal-
saari

Miehistonkuljetusvaunu
upposi vesiston
ylityksessa.

1994

yksi kuoli

varusmies

Nurmes

Varusmies harhautui
konekivaariammuntojen
vaara-alueelle ja kuoli
luoteihin.

1999

yksi kuoli

varusmies

Valkeala

Henkildauto térmasi
varusmiehen ohjaamaan
moottoripydraan
pime&assa.

1999

yksi kuoli

varusmies

Niinisalo

Varusmies sai luodin
takaraivoonsa
taisteluammunnassa.

2001

yksi kuoli,
yksi loukkaantui

molemmat
reservilaisia

Niinisalo

Kranaattikonekivaarin
ammus rajahti
tuliaseman edessa
taisteluammunnassa.

2005

yksi kuoli,
viisi loukkaantui

kaikki
varusmiehia

Rova-
jarvi

Kranaatinheitin rgjahti
tuplalatauksen vuoksi.

2008

yksi kuoli

varusmies

Santaha-
mina

Varusmies sai
sairauskohtauksen
12 minuutin
juoksutestissa.

2015

yksi kuoli

varusmies

Synda-
len

Varusmies kuoli
harhalaukaukseen
pimedammuntaharjoituk-
sessa.

2016

yksi kuoli

reservilainen

Sakyla

Reservilainen jai
puristuksiin
panssariajoneuvon
renkaan alle.

Taulukko 1. Puolustusvoimien harjoituksissa vuosien 1991 ja 2016 valisena ai-

kana tapahtuneet kuolemaan johtaneet onnettomuudet ja sairauskohtaukset
(Ryynénen 2017)




3 Ensihoitopalvelu suuronnettomuustilanteissa

Suuronnettomuustilanteen hoitaminen vaatii monen eri viranomaisen ja toimijan
yhteisty6ta. Osa toimijoista osallistuu varsinaisen onnettomuustilanteen operatii-
viseen hoitamiseen ja osa vastaa onnettomuuden jalkeen tarvittavan avun tarjoa-
misesta tai turvallisuustutkinnan suorittamisesta. Suuronnettomuuteen osallistu-

via viranomaisia tai muita toimijoita ovat esimerkiksi:

o Hatakeskus

e Ensihoitopalvelu

e Pelastustoimi

e Poliisi

e Sosiaalitoimi

e Psykososiaalinen tuki ja kirkon tarjoama henkinen huolto

e Puolustusvoimat

¢ Rajavartiolaitos

e Vapaaehtoinen pelastuspalvelu (Vapepa)

e Onnettomuustutkintakeskus (OTKES)
(Castrén, Ekman, Ruuska & Silfvast 2015, 1.)

Ensihoitopalvelun merkittavimpia tehtéavia suuronnettomuustilanteessa ovat riit-
tavien resurssien jarjestaminen, onnettomuudessa mukana olleiden potilaiden
luokittelu (primaari- ja sekundaéariluokittelu), potilaiden varsinainen ensihoito sekéa
kuljetusta tarvitsevien potilaiden kuljettaminen lopulliseen hoitopaikkaan (Ekman
& Hallikainen 2015a, 300).

3.1 Ensihoitopalvelua ohjaava lainsaadanto

Koko suomalaista terveydenhuoltoa ohjaa terveydenhuoltolaki, jonka tarkoituk-
sena on taata kaikille Suomessa asuville yhtenevaiset ja yhta laadukkaat tervey-
denhuoltopalvelut. Lain tarkoituksena on myos edistaa vaeston terveytta, kaven-
taa terveyseroja vaeston eri ryhmien valilla seka parantaa yhteistyota terveyden-

huollon eri toimijoiden valilla. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010.) Suomen perus-



tuslaissa maarataan julkinen valta turvaamaan jokaiselle riittavat sosiaali- ja ter-
veydenhuoltopalvelut seka edistdméaéan vaeston terveytta. (Suomen perustuslaki
731/1999.)

Tarkemmin ensihoitopalvelua ja ensihoitajien toimintaa Suomessa ohjaa useam-
pikin eri laki. Ensihoitopalvelun tehtavista saadetaén Sosiaali- ja terveysministe-
ron asetuksessa ensihoitopalvelusta. Kyseinen asetus maarittdd myaos erityis-
vastuualueiden (ERVA-alue) ensihoitokeskusten tehtévia, ensihoitopalvelun pal-
velutasopaatosten sisaltod, ensihoidon riskialueluokitusta ja tehtavakiireellisyys-
luokitusta seka ensihoidon tavoiteaikoja. Asetuksessa maaritetdé&an myos ensihoi-
topalvelun yksikdissa tyoskentelevien henkildiden koulutus- ja kokemusvaati-
mukset niin ensivasteyksikoissa, perustason ensihoitoyksikoissa, hoitotason en-
sihoitoyksikdissa kuin kenttdjohtajana tydskenneltdessa. Asetuksessa on maari-
tetty myds ensihoidon johtamisjarjestelma. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus
ensihoitopalvelusta 340/2011.)

Ensihoidon palvelutasopaatokset maaritetaan kussakin sairaanhoitopiirissa itse-
naisesti. Taman tarkoituksena on rakentaa palvelutasopéaatos jarkevasti ja oikein
mitoitetuksi kunkin sairaanhoitopiirin alueella. (Sosiaali- ja terveysministerio
2017.) Hatdkeskuksen toimintaa Suomessa ohjaa laki hatédkeskustoiminnasta
(692/2010) ja hatdkeskuksen operatiivinen toiminta on kiinteassa yhteistyossa
ensihoidon operatiivisen toiminnan kanssa. Yksityisesta sairaankuljetustoimin-
nasta sdadetaan laissa yksityisesta terveydenhuollosta (152/1990). Terveyden-
huollon ammattihenkildéiden koulutus- ja patevyysvaatimukset terveydenhuol-

lossa on kirjattu lakiin terveydenhuollon ammattihenkildista (559/1994).

Ensivasteyksikoksi méaaritelladn mikd tahansa hatdkeskuksen halytettavissa
oleva yksikkd, joka todennakoisesti tavoittaa hatatilapotilaan ensimmaisena, tar-
koituksenaan lyhentaa hatatilapotilaan henkeéa pelastavan hoidon aloittamisvii-
vetta (Valli 2014a, 359). Ensivasteyksikossa tulee olla vahintaan kaksi henkiloa,
joilla on ensivastetoimintaan soveltuva koulutus (Sosiaali- ja terveysministerién

asetus ensihoitopalvelusta 340/2011).

Perustasoisessa ensihoitoyksikdssa tydskentelevistd henkildista ainakin toi-

sen ensihoitajan on oltava terveydenhuollon ammattihenkildistd annetussa laissa
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(559/1994) tarkoitettu terveydenhuollon ammattihenkil®, jolla on ensihoitoon
suuntautuva koulutus; ja toisen ensihoitajan on oltava vahintaan terveydenhuol-
lon ammattihenkildista annetussa laissa tarkoitettu terveydenhuollon ammatti-
henkil6 tai pelastajatutkinnon taikka sité vastaavan aikaisemman tutkinnon suo-
rittanut henkild. Ensihoitoyksikké voi asetuksen mukaan olla ambulanssin lisaksi
my0s johto- tai l&8kariauto. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus ensihoitopal-
velusta 340/2011.)

Hoitotason ensihoitoyksikké on yksikkd, jonka henkiloston kohdalla tayttyvat
ensihoitopalveluasetuksen koulutusvaatimukset koskien hoitotason ensihoito-
henkilostod. Asetus maarittda koulutusvaatimukset hoitotason ensihoitoyksi-
kossa tydskenteleville seuraavasti: ainakin toisen ensihoitajan on oltava ensihoi-
taja AMK taikka terveydenhuollon ammattihenkildistd annetussa laissa tarkoitettu
laillistettu sairaanhoitaja, joka on suorittanut hoitotason ensihoitoon suuntaavan
vahintaan 30 opintopisteen laajuisen opintokokonaisuuden yhteistytssa sellai-
sen ammattikorkeakoulun kanssa, jossa on opetus- ja kulttuuriministerién paa-
toksen mukaisesti ensihoidon koulutusohjelma; ja toisen ensihoitajan on oltava
vahintaan terveydenhuollon ammattihenkildista annetussa laissa tarkoitettu ter-
veydenhuollon ammattihenkilo tai pelastajatutkinnon taikka sitd vastaavan aikai-
semman tutkinnon suorittanut henkild. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus en-
sihoitopalvelusta 340/2011.)

Ensihoidon kenttgjohtajan tulee olla hoitotason ensihoitaja. Ensihoitopalvelu-
asetuksen mukaan kenttajohtajalla tulee olla liséksi riittava ensihoidon hallinnol-
linen ja operatiivinen osaaminen ja tehtavan edellyttama kokemus. Asetuksessa
maaritetddn myds kenttdjohtajan tehtdvat. Ensihoidon kenttdjohtajan tehtévat
maaraytyvat aina kulloisenkin vallitsevan tilanteen mukaan. Normaaleissa paivit-
taisissa tyotehtavissa ensihoidon kenttajohtaja osallistuu ensihoidollisten tehta-
vien hoitamiseen hoitotason ensihoitajana. Moniviranomais- ja monipotilastilan-
teissa ensihoidon kenttgjohtajan tehtdvana on hallinnoida ensihoidon eri yksikoi-
den sijoittelua ja tehtdvid omalla alueellaan. Kenttajohtajan tehtdvana on myos
tarvittaessa kommunikoida hatédkeskuksen kanssa tilanteissa, joissa joudutaan

poikkeamaan sovituista menettelytavoista esimerkiksi potilaiden tai ensihoitoteh-
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tavien suuren maaran vuoksi. Lisaksi kenttdjohtajat toimivat oman sairaanhoito-
piirinsd ensihoitopalvelun tilannejohtajina paivystavan ensihoitolaakarin seka alu-
een ensihoidon vastuulaakarin alaisuudessa. (Sosiaali- ja terveysministerion

asetus ensihoitopalvelusta 340/2011.)

Ensihoidon johtamisjarjestelmé edellyttad, etta sairaanhoitopiirissa on nimetty
ensihoidon vastuuldakari, jonka tehtavand on johtaa alueen ensihoitopalvelua
palvelutasopaatoksen seka erikoissairaanhoidon jarjestamissopimuksen mukai-
sesti. Ensihoidon vastuulaakarin tulee olla perehtynyt hyvin ensihoitolaéketietee-
seen seka hanella tulee olla kokemusta ensihoitopalvelun toiminnasta. Vastuu-
laakarilla tulee olla myds tehtavaan soveltuva erikoislaakarin koulutus. Jokaisella
erityisvastuualueella (ERVA-alue) tulee olla vahintaan yksi ymparivuorokautinen
ensihoitoladkarin miehittama paivystyspiste. Paivystava ensihoitoladkari johtaa
kyseisen alueen ensihoidon tilannekohtaista laéketieteellistéa toimintaa seka an-
taa tarvittaessa hoito-ohjeita alueen ensihoitoyksikdille. Jokaisen sairaanhoitopii-
rin tulee jarjestaa alueelleen ymparivuorokautinen kenttajohtajatoiminta. (Sosi-

aali- ja terveysministerion asetus ensihoitopalvelusta 340/2011.)
3.2 Ensihoitopalvelun varautuminen suuronnettomuuteen

Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma on velvoitettu paattamaéan kullakin alueella ter-
veydenhuollon varautumisesta suuronnettomuuksiin ja muihin terveydenhuollon
erityistilanteisiin alueensa kuntien kanssa. Valtio voi tarvittaessa rahoittaa tata
toimintaa. Osana terveydenhuoltopalveluita ensihoitopalvelun on varauduttava
mahdollisiin suuronnettomuuksiin ja muihin terveydenhuollon erityistilanteisiin
ensihoidon osalta muun toimintansa ohella. Ensihoitopalvelun on osallistuttava
alueellisten valmius- ja varautumissuunnitelmien tekoon yhdessa muiden viran-
omaistahojen seka toimijoiden kanssa. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 838,
840.)

Pelastuslaki velvoittaa eri viranomaisia yhteistyéhon pelastuslaitoksen kanssa
koskien pelastustoiminnan suunnittelua. Eri viranomaisia velvoitetaan myos toi-
mimaan onnettomuus- ja vaaratilanteissa pelastustoimintaa tukevasti. Sosiaali-
ja terveystoimen osalta maarays koskee ensihoitopalvelun jarjestamista seka

psykososiaalisesta tuesta vastaamisesta. Sosiaali- ja terveystoimen tulee myds
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tarvittaessa jarjestaa onnettomuuden vuoksi hataéan joutuneille majoitus ja huolto.
Muut viranomaiset ovat pelastuslain 478 perusteella velvollisia laatimaan my6s
tarvittavat suunnitelmat omien tehtaviensa hoitamisesta pelastustoiminnan yh-
teydessa seka pelastustoimintaan osallistumisesta. Naméa suunnitelmat tehdaan
yhteisty6ssa viranomaisten kesken ja pelastuslaitoksen johdolla. (Pelastuslaki
379/2011, 846.)

Sosiaali- ja terveysministerio julkaisi vuonna 2002 terveydenhuollon valmius-
suunnitteluoppaan, jonka tarkoituksena oli ohjata muun muassa sairaanhoitopii-
rien valmiussuunnittelua ja varautumista poikkeusoloihin. Ensihoitopalvelun
osalta kyseinen opas ei enda tarjoa ajankohtaista tietoa, eika Suomessa talla
hetkella ole valtakunnallista ohjetta valmiussuunnitelmien tekoon ja varautumi-

sesta huolehtimiseen ensihoitopalvelun osalta. (Ekman 2015b, 56-57.)
3.3 Ensihoitopalvelun operatiivinen toiminta suuronnettomuustilanteessa

Ensihoitopalvelun menestyksekas toiminta suuronnettomuustilanteessa edellyt-
taa etukateen luotua toimintamallia, joka on kaikkien toimijoiden tiedossa. Suur-
onnettomuustilanteelle tyypillistd on ensihoitoyksikdiden valisen yhteistyon li-
saksi eri toimijoiden selkeat hierarkkiset suhteet seka eri viranomaisten valinen
yhteisty6. Koska kaytanndssa suuronnettomuustilanteen alkuvaiheessa potilai-
den maara ylittaa ensihoitopalvelun kaytettavissa olevat resurssit, potilaita joudu-
taan luokittelemaan kiireellisyyden perusteella. (Ekman & Hallikainen 2015b,
296, 298; Ekman & Hallikainen 2015c, 318; Ekman 2015a, 10.)

3.3.1 Yleisjohtovastuun maaraytyminen

Suuronnettomuuden yleisjohto on yleensa pelastustoimella (Ekman 2016). Pe-
lastuslain 328 maarittaa onnettomuuden uhrien ja vaarassa olevien ihmisten, ym-
paristbn ja omaisuuden suojaaminen ja pelastaminen seka tulipalojen sammut-
taminen ja vahinkojen rajoittaminen olevan pelastustoimintaan kuuluvaa toimin-
taa. Pelastustoimintaa johtaa pelastusviranomainen ja moniviranomaistilanteis-
sakin toiminnan yleisjohtajana toimii pelastustoiminnan johtaja (Pelastuslaki
379/2011, 34-358). Tyypillisida pelastustoimijohtoisia suuronnettomuuksia ovat

esimerkiksi tielikenne- ja rautatieliikenneonnettomuudet, tulipalot, luonnononnet-
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tomuudet, vaarallisen aineen onnettomuudet, rajahdysonnettomuudet, rakennus-
sortumaonnettomuudet sekd lento-onnettomuudet (Koivu, Taskinen, Vainio,
Lokka, Makela, Riihimaki, Kuusamo, Ekman, Koponen & Huupponen 2015, 339-
438).

Poliisijohtoisia suuronnettomuustilanteita ovat esimerkiksi piiritys- ja panttivanki-
tilanteet, pommi- ja muut siihen rinnastettavat uhkatilanteet, ampumavalikohtauk-
set seka joukkojenhallintatilanteet, kuten mellakat (Valli 2014b, 370). Myds terro-
ristisiksi teoiksi luokitellut suuronnettomuudet ovat poliisijohtoisia tehtavia (Turu-
nen 2015, 470). Terveystoimi johtaa suuronnettomuustoimintaa silloin, kun ky-
seessd on mikrobiologinen uhkatilanne. Tosin talldin vastuu kuitenkin kaytan-
ndssa jakautuu useamman eri viranomaisen kesken toiminnan eri osa-alueiden
mukaan (riskinarvio, suojautuminen, hoitotoimenpiteet, tietojen keruu ja infor-
mointi, epidemiaselvityksen laatiminen seké naytteiden otto ja kasittely). (Leinikki
2015, 488.) Jos suuronnettomuus tapahtuu merelld, toiminnasta vastaa Rajavar-
tiolaitos (Merivartiosto). Kateissa olevan ilma-aluksen etsinndsta vastaa Lento-

pelastuskeskus, mutta maastoetsintaa johtaa poliisi. (Ruuska 2015, 160.)

Suuronnettomuustilanteen yleisjohtajana toimivan pelastustoiminnan johtajan
tehtavana on tilannekuvan yllapitaminen seka toiminnan yhteensovittaminen eri
viranomaisten kesken. Eri viranomaiset vastaavat oman toimintansa johtami-
sesta. Suuronnettomuustilanteen hoitamiseen osallistuvien viranomaisten yhteis-
toiminnan tavoitteena on onnettomuuden tai tilanteen seurausten tehokkaan tor-
junnan edistaminen. (Pelastuslaki 379/2011, 358.)

3.3.2 Ensihoitopalvelun johtamisen tasot ja niiden tehtavat

Terveydenhuollon kokonaistoiminta suuronnettomuustilanteissa jaetaan kahteen
paalinjaan. Toinen p&alinja on ensihoitopalvelun operatiivinen toiminta itse on-
nettomuuspaikalla ja toinen paalinja on terveydenhuollon toimijoiden toiminta
vastaanottavissa sairaaloissa. Onnettomuuspaikalla ensihoitotoimintaa johtaa
la&kintdjohtaja, jonka alaisuudessa toimii yleensé kolme sektorijohtajaa: luokit-
telu-, hoito- ja kuljetusjohtaja. Jos onnettomuuspaikalla on kaytettavissa ilma-
aluksia (kaytdnnossa helikoptereita), voidaan laékintdjohtajan alaisuuteen maa-

rata ilmatuki. Laakintdjohtaja johtaa ensihoidon toimintaa johtopaikalta ja tekee
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yhteisty6ta toiminta-alueen johtajan seka laakinnanjohtokeskuksen (LAAK-
JOKE) kanssa (Kuva 1). (Ekman & Hallikainen 2015b, 296-297; Ekman & Halli-
kainen 2015a, 298-300.)

Luokittelujohtaja

Ladkinnanjohtokeskus
LAAK-JOKE

Hoitojohtaja

Kuljetusjohtaja

IImatuki

Kuva 1. Ensihoitopalvelun organisoituminen onnettomuuspaikalla (Mukailtu: Ek-
man & Hallikainen 2015hb, 296-297; Ekman & Hallikainen 2015a, 298-300.)

Pelastusviranomainen perustaa suuronnettomuustilanteessa pelastustoimin-
nan johtokeskuksen (PEL-JOKE). Taman ei ole tarkoitus olla onnettomuuspai-
kan valittomassa laheisyydessa. Jos suuronnettomuus edellyttda ja kaytdossa on
riittavasti resursseja, perustetaan aina myos laakinnanjohtokeskus (LAAK-
JOKE). Yhteistyon sujuvuuden takaamiseksi laakinnanjohtokeskus tulisi perus-
taa aina fyysisesti samaan tilaan pelastustoiminnan johtokeskuksen kanssa. Jos
tama ei ole mahdollista, se voidaan perustaa myos erilleen pelastustoiminnan
johtokeskuksesta. La&kinnanjohtokeskusta johtaa ensihoitokoordinaattori. Laa-
kinndnjohtokeskuksen tehtavana on tukea ladkintajohtajaa tukitoimilla, joita 1&&-
kintdjohtaja pyytaa (esimerkiksi vapaavuorohalytyksilld). La&kinnanjohtokeskuk-

sen tehtaviin kuuluu myoés yhteisty6 hatakeskuksen kanssa, jotta paivittaiset en-
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sihoitotehtavat hoidetaan ja riittdva muu ensihoitovalmius alueella sailyy. Laakin-
nanjohtokeskus voi toimia myo6s linkkina sairaaloiden ja varsinaisen onnetto-
muuspaikan valilla. Ensihoitokoordinaattoriksi pyritddn saamaan alueen ensihoi-
don vastuulaékari ja/tai alueella kenttajohtajan tehtavissa toimiva henkilo, esi-
merkiksi vapaavuorohalytyksilla. (Ekman & Hallikainen 2015b, 296-297; Ekman
& Hallikainen 2015a, 298-300; Ekman & Hallikainen 2015e, 301.)

Johtopaikka sijaitsee varsinaisen suuronnettomuuspaikan valittomassa lahei-
syydessa. Tata kutsutaankin toiminta-alueen johtopaikaksi (PelKE/TOJE). Toi-
minta-alueen johtopaikalla tulisi pelastustoiminnasta vastaavan viranomaisen li-
saksi olla myo6s ensihoidon seka poliisin johtovastuussa olevat henkilot. Ensihoi-
topalvelua tapahtumapaikalla johtaa laékintdjohtaja. Jos olosuhteet tapahtuma-
paikalla sallivat, toiminta-alueella olevat viranomaiset muodostavat ajoneuvoil-
laan ns. vankkurimuodostelman (Kuva 2). (Ekman & Hallikainen 2015a, 300; Ek-
man & Hallikainen 2015f, 303.)

i

Kuva 2. Esimerkki vankkurimuodostelmasta toiminta-alueen johtopaikalla (Mu-
kailtu: Ekman & Hallikainen 2015f, 303.)

Kaytannossa ladkintajohtajana toimii tydvuorossa oleva ensihoidon kenttajoh-
taja tai paivystava ensihoitolaakari. Laakintajohtaja maaraa suuronnettomuuden
alkuvaiheessa omaan alaisuuteensa tarpeellisen maaran sektorijohtajia, joiden
kautta han johtaa koko ensihoidon operatiivista toimintaa suuronnettomuuspai-

kalla. Usein suuronnettomuustilanteessa on mielekdsta méaarata tilanteeseen
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omat johtajat potilasluokitteluun, potilaiden paikan paalla tapahtuvaan hoitoon
seka potilaiden kuljetukseen. Kaytettavat resurssit ja onnettomuustyyppi ratkai-
sevat sen, maaratadanko kaikkiin sektoreihin omaa johtajaa. Jossain tilanteissa
voi olla mielekastéa perustaa myos ilmatuki ja maarata sille oma johtaja. Laékin-
tajohtajan fyysinen paikka on toiminta-alueen johtopaikassa, ei onnettomuuspai-
kalla potilaiden valitttméassa laheisyydessa. (Ekman & Hallikainen 2015a, 298-
299.)

Luokittelusektoria johtaa luokittelujohtaja. Luokittelujohtajan tehtavana on muo-
dostaa alkuvaiheessa kuva suuronnettomuudesta yleisella tasolla. Taman jal-
keen luokittelujohtajan tehtdvand on koordinoida ja johtaa onnettomuudessa
osallisena olleille potilaille primaariluokittelu eli primaari-triage. Primaariluokitte-
lun valmistuttua luokittelujohtaja antaa primaariluokittelun tuloksen toiminta-alu-
een johtopaikalla olevalle ladkintdjohtajalle. Tulosten perusteella laakintajohtaja
voi suunnitella ensihoidon operatiivista toimintaa ja resurssien tarkoituksenmu-
kaista kayttoa. Luokittelujohtajan tulisi olla hoitotason ensihoitaja ja hanella on
alaisuudessaan apunaan luokittelusektorille maaratysta ensihoitohenkilostosta
muodostetut luokitteluparit. (Ekman & Hallikainen 2015a, 299.)

Hoitosektoria johtaa hoitojohtaja. Hoitosektori perustetaan aina niissa tilan-
teissa, joissa primaariluokittelun jalkeen onnettomuuspaikalla on valitonta hoitoa
vaativia potilaita ja/tai jos kaikkia onnettomuudessa olleita potilaita ei voida siirtéa
suoraan ambulansseihin kuljetusta varten. Kaytanndssa hoitosektori peruste-
taan, jos alkuvaiheessa potilaiden lukumaara ylittda valittomasti kaytettavissa
olevan kuljetuskapasiteetin. Suuronnettomuustilanteissa hoitosektorilla on usein
vahéaiset resurssit tarpeeseen ndhden. Hoitosektorin tarkoituksena on hoitaa
mahdollisimman montaa potilasta mahdollisimman hyvin ja tarkoituksenmukai-
sesti onnettomuuspaikalla. Hoitosektori tekee hoitopaikalle siirretyille potilaille se-
kundaariluokittelun eli sekundaari-triagen. Hoitosektoria johtavan hoitojohtajan
tehtdva on vaativa ja siihen on mielekasta maarata laakari, jos sellainen on kay-
tettdvissd. Hoitojohtajan alaisuuteen hoitosektorille maarataan tarvittava maara
ensihoitohenkilostdd, jotka muodostavat hoitoryhmia. (Ekman & Hallikainen
2015a, 299; Ekman & Hallikainen 2015c, 324.)

17



Kuljetussektoria johtaa kuljetusjohtaja. Kuljetussektorin tarkoituksena on jarjes-
taa kaikille potilaille kuljetus lopulliseen hoitopaikkaan mahdollisimman nopeasti,
oikea-aikaisesti ja kaikkia hyddynnettavissa olevia resursseja kayttamalla. Kulje-
tussektorin tehtavana on myds huolehtia kuljetuksen aikaisen hoidon ja seuran-
nan toteutumisesta. Hoitojohtaja ja kuljetusjohtaja tekevat tiivistd yhteistyota,
jotta nopeinta kuljetusta vaativat potilaat kuljetetaan myds ensimmaisina. Tavoit-
teena on myo6s koko kuljetuskapasiteetin tehokas hyddyntaminen hoidettavien
potilaiden vointi ja kokonaismaara huomioiden. Kuljetusjohtajaksi tulee maarata
kenttajohtajan patevyyden omaava henkilo tai muu kokenut ensihoitaja. Kuljetus-
johtajan alaisuuteen kuuluvat potilaita kuljettavat yksikot. (Ekman & Hallikainen
2015a, 300.)

[Imatuen kayttaminen on perusteltua niissa suuronnettomuustilanteissa, joissa
kuljetuskapasiteetiksi saadaan normaalien ajoneuvojen liséksi ilma-aluksia, kay-
tdnnossa helikoptereita. llma-alusten kayttoon onnettomuuspaikalla liittyy aina
riskitekijoita, joita voidaan vahentéda koordinoimalla ilmaliikennetta. Kaytannossa
suuronnettomuuspaikalle saapuneen ilma-aluksen lentajaéa voidaan kayttaa ilma-
tukikoordinaattorina hanen erikoisosaamistaan hyodyntaen. (Ekman & Hallikai-
nen 2015a, 300.)

3.3.3 Ensihoitohenkildston tunnistaminen tapahtumapaikalla

Suomessa ei ole kaytdssa yhtendista ohjetta ensihoitohenkiléston tunnistami-
seen suuronnettomuuspaikalla eli jokainen sairaanhoitopiiri p&éttaa itse ensihoi-
tohenkildston tunnistamisesta. Kaytannossa yksittaisen ensihoitoyksikon tunnis-
tamista tdrkeampé&éa on tunnistaa tapahtumapaikalla keskeiset ensihoito-organi-
saation johtajat: laakinta-, luokittelu, hoito- ja kuljetusjohtaja. Jos onnettomuus-
paikalla toimii lisdksi sairaalan ja/tai terveyskeskuksen valmiusryhmia, myds
nama toimijat tulisi olla tunnistettavissa helposti. Kaytdnnéssa tunnistamiseen
kaytetddn usein selkeasti erottuvia heijastinliiveja, joissa kunkin toimijan rooli on
selvasti nahtavilla (Kuva 3). (Ekman & Hallikainen 2015f, 306-307.)

18



LAAKINTA

JOHTAJA
[~ ]

-
lli‘illlll.lll R lllllfllw

[
R E I EEE IEREER @S AR AR R RN

| EEEEEEEE
K EEEl EEEENE e
QLR E SN R EEREEEEEREERERE R

-y e e , T
N | | I H N DB | ]
e ey EEEEREEEEENEN

Kuva 3. Esimerkki Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin alueella kaytéssa ole-

vista ensihoitohenkildstdn tunnisteliiveista
3.3.4 Triage

Triage-sana on peréisin Ranskasta 1700-luvulta ja alun perin se tarkoitti tavaroi-
den lajittelua laadun perusteella. Nykymerkityksensa sana sai 1930-luvulla, jol-
loin armeija otti termin kayttéon lajitellessaan haavoittuneita sotilaita taisteluken-
talla. (Oxford Dictionaries 2017.)

Triage eli potilasluokittelu tulee aloittaa heti kun se on mahdollista kokonaistilan-
nekuvan selkeyttamiseksi (Ekman & Hallikainen 2015d, 309). Ensimmaista poti-
lasluokittelua tapahtumapaikalla kutsutaan primaari-triageksi, ja sen tarkoituk-
sena on méaarittda elossa olevat potilaat kolmeen eri kiireellisyysluokkaan (punai-
nen, keltainen, vihred) tai merkita potilas kuolleeksi (musta). Prim&ari-triagen
suorittaa luokittelusektori tarkoituksenaan 16ytaa ne potilaat, jotka hyotyvat valit-
tomistd hatdensiaputoimenpiteistd. Ainoat sallitut hoitotoimenpiteet primaaéri-
triagen aikana ovat massiivisen verenvuodon tyrehdyttaminen paine- tai kiristys-
sidetta kayttamalla seka ilmatien avaaminen kasin, nieluputken avulla tai asetta-
malla potilas kylkiasentoon. (Ekman & Hallikainen 2015c, 318-319, 324.)

Primaéari-triage suoritetaan tapahtumapaikalla sairaanhoitopiirin etukateen maa-
rittamalla menetelmalla. Suomessa aikuispotilaiden luokitteluun on kaytdssa esi-
merkiksi START-menetelma (Simple Triage and Rapid Treatment) (Liite 1). Pri-
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maari-triagen mukaan potilaiden olka- tai kyynarvarren ympari tai kaulaan kiinni-
tetdan kiireellisyysluokkaa osoittava varikoodi. Yhden potilaan luokittelemiseen
tulisi aikaa kulua noin 30-45 sekuntia. Primaari-triagen jalkeen potilaat siirretaan
hoitopaikalle, jossa hoitosektori toistaa potilasluokittelun, eli tekee sekund&éri-
triagen. Sekundaari-triagessa kaytetaan muuten samaa varikoodistoa kuin pri-
maari-triagessa, mutta lisdné on hoitojohtajan tilannekohtaisen arvion perusteella
mahdollisesti kayttbonotettava violetti vari. Violetilla varilla osoitetaan ne potilaat,
jotka ovat hengissa, mutta joiden selvidmisennuste on huono. Triagea suoritetta-
essa luokitteluun tulisi aina osallistua kaksi henkilda, joista toinen tekee varsinai-
sen luokittelun ja toinen kirjaa tiedot yl6s. (Ekman & Hallikainen 2015c, 320-324.)

Erilaisia potilasluokittelumenetelmid on maailmalla kaytossa useita. Italiassa teh-
dyssa tutkimuksessa (Badiali, Giugni & Marcis 2017) tutkittin START-menetel-
maa ei-ladkintahenkiloston kayttamana. Tutkimuksessa verrattin START-mene-
telman kayttoa tilanteisiin, joissa sita ei kaytetty. Tutkimuksessa tarkasteltiin po-
tilasluokitteluun kuluvaa aikaa, yli- ja aliluokittelua seka luokittelun osumista oi-
keaan. Tutkimuksessa osoitettin START-menetelméan lyhentavan luokitteluun
kuluvaa aikaa, vahentavan seka yli- etta aliluokittelua ja lisdavan oikeinluokittelua
ei-ladkintahenkilostdon suorittamana. Tutkimuksessa ei kuitenkaan verrattu
START-menetelmé&d muihin luokittelumenetelmiin. (Badiali, Giugni & Marcis
2017.)

Vertailtaessa kuutta eri luokittelumenetelmaa (START, FDNY, CareFlight, GCS,
Sacco Score ja Unadjusted Sacco Score) vammapotilaiden hoidossa mikaan luo-
kittelumenetelmista ei osoittautunut kokonaisuutena toista paremmaksi (Cicero &
Cross 2013). Toisessa tutkimuksessa verrattiin START-menetelmaa SALT-me-
netelmdén (Sort-Assess-Lifesaving Interventions-Treatment/Transport). Tassa-
kadan tutkimuksessa ei pystytty osoittamaan selkeda eroa ndiden menetelmien
paremmuudessa ja tutkijoiden mukaan lisda tutkimustietoa tarvitaan. (Lee 2010.)
Naiden tutkimusten perusteella voidaan paatella, etta jonkin luokittelumenetel-
man kayttaminen suuronnettomuustilanteessa on hyddyllistd, mutta yksiselittei-

sesti parasta luokittelumenetelmaa ei ole tiedossa.
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3.3.5 Viestiliikenne suuronnettomuustilanteessa

Suomessa kaikki keskeiset viranomaiset kayttavat viestintddn samaa Viran-
omaistietoverkkoa, Virvea. Virve-verkko otettiin kayttdon vuonna 2002 ja se mah-
dollisti viranomaisten sisdisen viestinnan lisdksi myds eri viranomaisten valisen
yhteydenpidon. Virve-verkko on suojattu, valtakunnallinen verkko, jonka vahvuu-
tena on sen luotettavuus seka normaaleissa paivittaistoiminnoissa etta erilaisissa
kriisitilanteissakin. Virve-verkko perustuu TETRA-standardiin, joka vastaa 2G-
verkkoa. Virve-verkkoa viestinndssaan kayttavat muun muassa poliisi, sosiaali-
ja terveystoimi, pelastustoimi, Hatdkeskuslaitos, Tulli, Rajavartiolaitos seka Puo-
lustusvoimat. Virve-verkosta vastaa Suomen Virveverkko Oy ja se on osa Suo-
men Erillisverkot -konsernia. Suomen Erillisverkot on valtion omistama yhti6.
(Erillisverkot 2017.)

Suuronnettomuustilanteiden varalle tulee olla laadittuna viestilikennesuunni-
telma, jota suuronnettomuustilanteissa noudatetaan. Suuronnettomuustilan-
teissa viestilikenne tapahtuu niin ensihoitopalvelun sisaisesti kuin myés ensihoi-
topalvelun seka muiden viranomaisten valilla. Viestilikenteen onnistumisesta
muiden sairaanhoitopiirien alueilta tulevien yksikdiden kanssa tulee myds huo-
lehtia. Viestilikenteen onnistumisen takaamiseksi ensihoitopalvelun jasenilla tu-
lee olla riittava maara Virve-puhelimia ja ensihoidon kenttdjohtoyksikdssa Virve-
puhelimia voidaankin tarvita jopa kuusi kappaletta. (Ekman & Hallikainen 2015f,
308-309.)

4 Suuronnettomuustutkinta

Suomessa suuronnettomuustutkintaa ohjaa turvallisuustutkintalaki. Turvallisuus-
tutkintalain mukaan turvallisuustutkinnan suorittaa Suomessa Onnettomuustut-
kintakeskus, joka toimii oikeusministerion yhteydessa. Onnettomuustutkintakes-
kuksen toiminta on riippumatonta ja itsenaista. (Turvallisuustutkintalaki
525/2011.) Ma&éararahaa silla oli vuonna 2014 kaytettavissadn noin kaksi miljoo-
naa euroa (Onnettomuustutkintakeskus 2017c). Onnettomuustutkintakeskuksen
toiminnasta vastaa Onnettomuustutkintakeskuksen johtaja ja toiminnallisia tut-

kintahaaroja Onnettomuustutkintakeskuksessa on Vviisi: vesilikenne-, raidelii-
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kenne- ja ilmailuonnettomuudet, muut onnettomuudet sek&a poikkeukselliset ta-
pahtumat. Jokaiseen néista tutkintahaaroista on nimetty johtava tutkija. Onnetto-
muustutkintakeskus kayttaa ulkopuolisia asiantuntijoita tutkimuksissaan ja jarjes-

taa naille myos tutkintakoulutuksen. (Onnettomuustutkintakeskus 2017a.)

Aiemmin voimassa ollut laki onnettomuuksien tutkinnasta (373/1985) mahdollisti
vain onnettomuuksien tutkinnan. Kauppakeskus Myyrmannin rgjahdyksesséa On-
nettomuustutkintakeskuksen tutkijoille ja poliisille selvisi jo heti tutkinnan alkuvai-
heessa, ettei rajahdys ollut onnettomuus. Vanha laki ei mahdollistanut Onnetto-
muustutkintakeskuksen suorittamaa tutkintaa kyseisessa tapauksessa. TallGin
kaynnistettiin sisdasiainministerion tutkinta tapauksesta, ja siina tavoiteltiin aina-
kin osittain samoja asioita kuin perinteisissa onnettomuustutkinnoissa oli tavoi-
teltu. Jokelan kouluampumistapauksen yhteydessa todettiin tarve laille, joka
mahdollistaisi onnettomuustutkinnan mygds tahallisten tekojen yhteydessa. Téal-
I6in valmisteltiin laki eréiden kuolemaan johtaneiden tapahtumien tutkinnasta
(662/2008). Kyseinen laki koski vain Jokelan ja Kauhajoen kouluampumistapaus-
ten tutkintaa ja lain turvin valtioneuvosto pystyi nimedméaan tutkijalautakunnan
kumpaankin tapaukseen. Vuonna 2011 voimaan tullut turvallisuustutkintalaki
mahdollisti valtioneuvoston halutessaan nimeamaan niin sanotun poikkeukselli-
sen tapahtuman tutkintaryhmén, jossa Onnettomuustutkintaryhmalla on ollut
vahva rooli. Vuoden 2017 tammikuun loppuun mennessa poikkeuksellisen tapah-
tuman tutkintaryhma on nimetty vain kerran. Uuden lain voimaantulon jalkeen
tutkintalautakunnasta kéaytetaan nimitysta tutkintaryhmé. Onnettomuustapauk-
sissa tutkintapaatoksen tekee edelleen Onnettomuustutkintakeskus. (Valonen
2017.)

Turvallisuustutkintalaki velvoittaa Onnettomuustutkintakeskuksen kaynnista-
maan turvallisuustutkinnan tapauksissa, joissa kyseisen lain tulkinta suuronnet-
tomuudesta tayttyy. Muita tapauksia, joissa turvallisuustutkinta tulee kdynnistaa

ovat:

¢ lImailulikenteessa tapahtunut onnettomuus ja vakava vaaratilanne
e Rautatielikenteessa tapahtunut vakava onnettomuus

e Meriliikenteessa tapahtunut hyvin vakava onnettomuus
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Turvallisuustutkintalain mukaan Onnettomuustutkintakeskus voi tutkia myds
suuronnettomuuden vaaratilanteen sek& muun onnettomuuden ja vaaratilanteen.
Useista samankaltaisista onnettomuuksista tai vaaratilanteista voidaan tehda
myo6s yhteinen tutkinta ja tata kutsutaan teematutkinnaksi. Turvallisuustutkinta-
lain mukaan tutkinta voidaan kaynnistad myos edella mainituissa poikkeukselli-
sissa tapahtumissa, jolloin tutkinnan kaynnistaa valtioneuvosto. (Turvallisuustut-
kintalaki 525/2011.)

Turvallisuustutkinnassa tarkoituksena on selvittda onnettomuuden kulku, syyt ja
seuraukset seka pelastustoiminta ja muiden viranomaisten toiminta. Turvallisuus-
tutkinnassa ei oteta kantaa syyllisyys- tai vastuukysymyksiin, eika vahingonkor-

vausvelvollisuuksiin. (Onnettomuustutkintakeskus 2017d.)

5 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on loytad Onnettomuustutkintakeskuksen
tekemista turvallisuustutkintaraporteista ne asiat, joissa ensihoidolla on suuron-
nettomuuden aikaisessa toiminnassaan ollut ongelmia ja asiat, joissa ensihoito
on onnistunut seka myo6s l6ytdd keinoja ensihoidon toiminnan kehittdmiseen.
Opinnaytetydssa kaydaan lapi vuosien 1996 ja 2016 valisenad aikana tapahtu-
neista suuronnettomuuksista tehdyt turvallisuustutkintaraportit ja etsitdén niista
suuronnettomuus-maaritelman tayttavat raportit, joissa ensihoitopalvelulla on ol-
lut merkittava rooli. Naista valituista raporteista etsitdan ensihoidon toimintaa ku-
vaavia huomioita, kootaan ne yhteen ja tehdaan niille aineistolahtéinen laadulli-
nen analyysi. Analyysin tulosten perusteella valitaan kaksi asiantuntijaa ja haas-
tatellaan heita pyrkimyksena loytaa keinoja ensihoidon suuronnettomuuden ai-

kaisen toiminnan kehittamiseen.
Opinnaytetyon tutkimuskysymykset:

e Missa asioissa ensihoidon suuronnettomuuden aikaisessa toiminnassa on
tutkintaraporttien perusteella ollut ongelmia?

e Mitka asiat ensihoidon toiminnassa ovat onnistuneet?

e Miten ensihoidon suuronnettomuuden aikaista toimintaa voidaan kehit-

taa?
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Opinnaytetyoni tavoite on parantaa ensihoidon operatiivista toimintaa suuronnet-
tomuustilanteissa. Tavoitteena on my6s kohdistaa opetus ja koulutus oikeisiin
asioihin harjoiteltaessa suuronnettomuustilanteissa toimimista niin ensihoitohen-

kiloston peruskoulutuksessa kuin tydelamassakin.

6 Opinnaytetydn toteutus

Opinnaytetyon kaytannon toteutus oli kaksivaiheinen. Ensimmaisessa vaiheessa
pyrittiin 16ytamaan Onnettomuustutkintakeskuksen raporteista ne, joissa ensihoi-
don toimintaa suuronnettomuustilanteessa on kasitelty. Tah&n kaytettiin mene-
telmana systemaattista kirjallisuuskatsausta. Etukateen méaaritettiin poissulkukri-
teerit, joiden perusteella poissuljettiin analyysiin sopimattomat raportit. Toteutuk-
sessa kaytiin lapi kaikki Onnettomuustutkintakeskuksen tekemat raportit ja arvi-
oitiin niiden sopivuutta poissulkukriteerien avulla. Kaikki arvioinnin jalkeen jaljelle
jdéneet raportit otettiin mukaan laadulliseen analyysiin. Kaikista mukaan vali-
tuista raporteista etsittiin ilmaukset, jotka liittyvat ensihoidon suuronnettomuusti-
lanteen aikaisessa toiminnassa kohtaamiin ongelmiin seké onnistumisiin. Loyde-
tyille ilmauksille tehtiin aineistolahtdinen sisallénanalyysi, jossa pelkistettiin 10y-
detyt ilmaukset yksinkertaisempaan muotoon. Pelkistetyt ilmaukset ryhmiteltiin

alaluokiksi ja edelleen ylaluokiksi.

Toisessa vaiheessa valittiin sisdllonanalyysissa esille nousseiden teemojen pe-
rusteella kaksi asiantuntijaa, joita pyydettin mukaan haastattelututkimukseen.
Haastattelututkimus toteutettiin teemahaastatteluna. Haastattelun avulla pyrittiin
loytdmaan keinoja siihen, miten ensihoidon suuronnettomuuden aikaista toimin-

taa voidaan kehittaa.
6.1 Kirjallisuuskatsaus

Systemaattinen tiedonhaku on tiedonhakuprosessi, joka on samalla seka jarjes-
telmallinen, ettd tarkasti maaritetty ja rajattu. Systemaattista tiedonhakua leimaa
sen toistettavuus. Systemaattisen tiedonhaun aikana korostuu hyva suunnittelu

seka luotettavan tiedon I6ytaminen. (Téhtinen 2007, 10.)
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Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa tutkimustietoa aiemmin tutkitusta ai-
healueesta pyritdan kokoamaan yhteen ja muodostamaan tastéa mahdollisimman
kattava synteesi. Oleellisia lahtbkohtia systemaattisessa Kkirjallisuuskatsauk-
sessa ovat sen toistettavuus seké virheettomyys. (Axelin & Pudas-Tahka 2007,
46.)

Oxman (1994), Meade & Richardson (1997), Magarey (2001) ja Needleman
(2002) ovat korostaneet tutkimussuunnitelman laatimista systemaattisen kirjalli-
suuskatsauksen alkuvaiheessa. Heidan mukaansa tutkimussuunnitelmassa tu-
lee tarkkaan maarittad ne kysymykset, joihin kirjallisuuskatsauksella halutaan
|oytaa vastaus. Lipp (2003) toteaa lisaksi, etta ilman sopivia tutkimuskysymyksia,
systemaattinen Kirjallisuuskatsaus ei tarjoa vastauksia. (Axelin & Pudas-Tahka
2007, 47.)

Oxman (1994) ja Meade & Richardson (1997) mukaan tutkimuksessa tulee ku-
vata tarkasti ja tdsmallisesti ne kriteerit, joiden perusteella I6ydetyt tutkimukset
rajataan ulos tai otetaan mukaan lopulliseen tutkimukseen. Niiden tulee olla tut-
kittavan aiheen kannalta seka tarkoituksenmukaiset etta johdonmukaiset. Tarkat
valintakriteerit pienentavat systemaattisen virheen riskia. (Axelin & Pudas-Tahka
2007, 48.)

Opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksen lahdemateriaalina kaytettiin Onnettomuus-
tutkintakeskuksen laatimia turvallisuustutkintaraportteja, jotka kaikki ovat I6ydet-
tavissa Onnettomuustutkintakeskuksen internet-sivuilta. Mukaan raporttivalin-
taan otettiin kaikki vuoden 1996 ja 2016 valisena aikana laaditut turvallisuustut-
kintaraportit, joita on 905 kappaletta. Ennen vuotta 1996 onnettomuuksien tutkin-
nasta vastasi Suuronnettomuustutkinnan suunnittelukunta. Se lakkautettiin 1.3.
1996 ja talldin perustettiin Onnettomuustutkintakeskus (Onnettomuustutkintakes-
kus 2017g). Opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksen raporttivalintaan mennessa
(huhtikuu 2017) ei oltu julkaistu yht&d&n vuonna 2017 tapahtuneesta onnettomuu-
desta laadittua turvallisuustutkintaraporttia. Taméan opinnaytetyon raporttivalin-

nassa ei kaytetty muita tietokantoja.
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Raporttivalintaa varten laadittin yhdeksan erilaista poissulkukriteerid, joiden
avulla l6ydettiin laadulliseen analyysiin sopivat raportit. Naiden poissulkukritee-
rien avulla lopulliseksi raporttimaaraksi valikoitui 16 raporttia, jotka kaikki otettiin
mukaan analyysiin. Osa pois jatetyista raporteista taytti useammankin poissulku-
kriteerin, mutta ensimmainen sopiva poissulkukriteeri maaritti kyseisen raportin
kuuluvan tiettyyn poissulkutyyppiin. Kaikki raportit kaytiin lapi kayttaen aina sa-
maa poissulkukriteerijarjestysta. Kaikki yhdeksan poissulkukriteeria perustelui-
neen on kuvattu taulukossa 2. Analyysisté pois jatettyjen raporttien tarkat maarat

on kuvattu liitteessa 3.

Kaikki valitut 16 raporttia kasittelevat onnettomuuksia, jotka ovat tapahtuneet
vuosien 2004 ja 2015 valisena aikana. Onnettomuustyyppeina valituissa rapor-
teissa esiintyy liikenneonnettomuuksia, tulipaloja ja kouluampumisia seka yksit-
taisina raideliikenneonnettomuus, ilmaliikenneonnettomuus seka rajahdysonnet-
tomuus. Osassa onnettomuuksista kuolonuhreja on ollut useita, mutta mukaan
on valittu myds raportteja, joissa henkilévahingot rajoittuvat vain muutaman hen-
kilon loukkaantumiseen. Viimeinen poissulkukriteeri poissulkee laadullisesta
analyysista onnettomuustyypit, joissa ensihoitopalvelun nékdkulmasta suuron-
nettomuuden maaritelma ei tayty. Koska turvallisuustutkintalain maaritelma suur-
onnettomuudesta on epatarkka esimerkiksi onnettomuustyypin seka henkilova-
hinkojen osalta, joidenkin yksittaisten raporttien kohdalla paatés analyysiin mu-
kaan ottamisesta tai pois jattamisesta ei ollut helppo. Valintavaiheessa paatok-
sentekoon saatiin apua tyoelamé&ohjaaja Simo Ekmanilta. Taulukossa 3 on ku-
vattuna kaikki mukaan valitut raportit. Tarkemmat onnettomuuskuvaukset kus-

takin onnettomuudesta on esitetty liitteessa 4.

Raportit rakennuksen evakuointiin johtaneesta sairaalapalosta Turussa seké tu-
lipalosta ulkomaalaisten tyontekijoiden majoitustiloissa Tuusulassa paatettiin ot-
taa mukaan, vaikka molemmissa onnettomuuksissa kuolleiden ja loukkaantunei-
den maara jai muihin onnettomuuksiin verrattuna pieniksi. Syyna paatokseen mo-
lempien raporttien kohdalla oli alkuvaiheessa tapahtumapaikalla osallisena ollei-
den ihmisten suuri lukumaara. Turun sairaalapalossa sairaalarakennuksesta

evakuoitiin yhteenséa 232 ihmista ja Tuusulan majoitustilapalossa rakennuksessa
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oli palon syttymisen aikaan lahes 20 he

nkilda. Molemmat tapaukset ovat ensihoi-

don alkuvaiheessa vastanneet olosuhteiltaan suuronnettomuutta.

Poissuljettavat raporttityypit

Perustelu

Ennen vuotta 2002 tapahtuneista on-
nettomuuksista laaditut raportit

Eri viranomaisten valinen viestilii-
kenne yhtendistyi vuonna 2002 Virve-
verkon kayttoénoton myota.

Alustavat tutkintaraportit, tutkinnan
lopettamispaatokset seka muut niihin
rinnastettavissa olevat raportit

Lopullista tutkintaraporttia
ei ole laadittu

Teematutkintaraportit sek& muut nii-
hin rinnastettavissa olevat selvitykset

Eivat kuvaa yksittaista onnettomuutta

Vaaratilanneraportit

Varsinaista suuronnettomuutta ei ole
tapahtunut

Raportit, jotka koskevat Puolustusvoi-
mien harjoituksissa tapahtuneita
onnettomuuksia

Puolustusvoimien oma ensihoito-
organisaatio poikkeaa siviiliyhteiskun-
nan ensihoito-organisaatiosta

Raportit, jotka kasittelevat Suomen
rajojen ulkopuolella tapahtuneita
onnettomuuksia tai joiden laatijana
on ulkomainen viranomainen

Suomalaisella ensihoitopalvelulla tai
suuronnettomuustutkinnalla ei ole
ollut merkittavaa roolia

Raportit, jotka kasittelevat onnetto-
muuksia, joissa ensihoitopalvelulla ei
ole ollut merkittavaa roolia

Ensihoitopalvelulla ei ole ollut merkit-
tavaa roolia suuronnettomuustilan-
teessa

Raportit, joissa ensihoitopalvelun toi-
mintaa on kuvattu vain hyvin niukasti
tai ei ollenkaan

Ensihoitopalvelun toiminnasta ei ole
saatavilla riittavasti tietoa

Raportit, jotka kasittelevat onnetto-
muuksia, joissa suuronnettomuuden
maaritelma ei ensihoitopalvelun nako-
kulmasta tayty

Ensihoitopalvelun nakdkulmasta kyse
ei ole suuronnettomuudesta

Taulukko 2. Poissulkukriteerit
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# |Vuosi Onnettomuus Paikka- Kuolle|ta/_
kunta loukkaantuneita

Linja-auton ja raskaan ajoneuvo- Konain-

1 | 2004 |yhdistelm&an yhteentbérmays K 9 23/14

o angas

valtatiella 4

> | 2004 Linja-auton sylstumlnentleltaja Halikko 115
ajautuminen jokeen

3 | 2006 |Autoja kuljettaneen ajoneuvo- Pyhtaa 2/6
yhdistelmén ja linja-auton térmays

4 | 2006 |Onnettomuus louhintatydmaalla Espoo 0/10

5 | 2007 | Tulipalo Pitkdniemen sairaalassa Nokia 0/18

6 | 2007 |Jokelan koulusurmat Jokela 9/13

2 | 2008 T.ullpalo tukiasumiseen kaytetyssa Espoo 5/5
pientalossa

8 | 2008 | Raitiovaunujen yhteentérmays Helsinki 0/25

9 | 2008 | Kauhajoen koulusurmat Kauhajoki 11/2

10| 2009 V||Fien nuoren kuolemaan johtanut Naantali 5/9
tulipalo

11| 2010 _Kolmen |hrr_1|sen kuolemaan Tampere 3/10
johtanut tulipalo kerrostalossa

12| 2011 |Ketjukolari Kuopio 0/38

13| 2011 quennuksen evakuointiin johtanut Turku 0/3
sairaalapalo
Kahdeksan laskuvarjohyppaajan

14| 2014 | kuolemaan johtanut lento-onnetto- | Jamijarvi 8/3
muus

15| 2015 |Henkildauton ja linja-auton tormays | Karkkila 1/19

16| 2015 | Tulipalo ulkomaalaisten Tuusula 11
tyontekijoiden majoitustiloissa

Taulukko 3. Mukaan analyysiin valitut raportit

Opinnaytetydn suunnitteluvaiheessa pohdittiin kauppakeskus Myyrmannin rajah-

dyksesta laaditun raportin mukaan ottamista analyysiin, vaikka kyseessa ei var-

sinaisesti ole Onnettomuustutkintakeskuksen laatima tutkintaraportti. Kyseinen
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ragjahdys on kuitenkin ollut Suomessa taysin poikkeuksellinen niin tekotavan kuin
loukkaantuneidenkin maaran suhteen. Raportti paatettiin kuitenkin jattdd pois
analyysista, koska tapahtuma-aikaan vuonna 2002 Virve-verkko ei vield ollut
paakaupunkiseudulla operatiivisessa kaytdssa vaikkakin se oli otettu Suomessa
kayttoon kyseisend vuonna (R&jahdys Kauppakeskus Myyrmannissa 2003).
Virve-verkko on kayttdonoton jalkeen muuttanut viestintaé suuronnettomuustilan-
teissa merkittdvasti muun muassa mahdollistamalla eri viranomaisten keskindi-

sen viestinnan (Erillisverkot 2017).
6.2 Sisallonanalyysi

Aineistolahtdisen analyysin tavoitteena on teoreettisen kokonaisuuden luominen
tutkimusaineistoa kayttamalla. Analyysiyksikot valitaan talléin tehtavanasettelun
mukaisesti. Aineistolahtdista analyysia leimaa se, ettei analyysiyksikdita ole etu-
kateen harkittu tai sovittu. Ajatuksena aineistolahtdisessa analyysissa on se, etta
aiemmin samasta aiheesta saaduilla tiedoilla tai havainnoilla ei ole vaikutusta
analyysin aikana eivatka ne vaikuta lopputuloksiin. Tama ajatus koskee vain ana-

lyysin toteuttamista. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 95.)

Miles & Huberman (1994) mukaan aineistolahtdinen analyysi on kolmivaiheinen.
Ensimmainen vaihe on aineiston pelkistaminen (redusointi). Toisessa vaiheessa
pelkistetty aineisto ryhmitellaan (klusterointi). Kolmannessa vaiheessa muodos-
tetaan teoreettiset kasitteet (abstrahointi). Sisallonanalyysi on aina tulkintaa ja
paattelya. Sisallonanalyysin tarkoituksena on edeta empiirisesta aineistosta ka-
sitteellisempé&éd nakemysta kohti. Kasiteellinen ndkemys kertoo tutkittavasta ilmi-
Osta. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 108, 112.)

Opinnaytetyon sisallénanalyysin muodoksi valittiin aineistolahtéinen analyysi.
Analyysissa kaytiin huolellisesti lapi valitut raportit etsien niista kaikki ilmaukset,
joissa kuvataan ensihoidon suuronnettomuuden aikaisessa toiminnassa kohtaa-
mia ongelmia seké& ne, jotka kuvaavat ensihoidon onnistumisia kyseisessa tilan-
teessa. limausten l6ytymisen jalkeen ne poimittiin ja maaritettiin alkuperaisiksi
ilmauksiksi. Jos yhdessa onnettomuusraportissa samasta asiasta oli mainintoja
useammassa eri kohdassa raporttia, yhdistettiin nama ilmaukset yhdeksi koko-

naisuudeksi, jotta analyysissa ei syntyisi maaraharhaa tietyn asian toiston vuoksi.
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Alkuperaisessé ilmauksessa, jossa on raportin eri kohdasta valittuja osia, nama
osat erotettiin toisistaan [...]-merkinnalla. Jotta mita&an ilmausta ei pysty yhdista-
maan tiettyyn onnettomuuteen tai onnettomuudessa toimineeseen henkiléon,
kaikki yksildivat tunnukset, puheryhmat ja nimet sensuroitiin XXX-merkinnalla ja
kellonajat XX:XX-merkinnalla. Asiasisallon ymmartamisen varmistamiseksi jois-
sain ilmauksissa kaytettiin XXX-merkinnan yhteydessa kursiivilla merkittya sel-
ventavaa termia, kuten "(=ambulanssi)”. Nama kursiivilla merkityt selvennykset
ovat opinnaytetyon tekijan merkintdja eivatka esiinny tutkintaraporteissa. Taman
jalkeen kaikki l0ydetyt ilmaukset pelkistettiin yksinkertaisempaan muotoon. Jos
alkuperaisten ilmausten perusteella muodostui monta samaa pelkistettya il-
mausta, niita ei toistettu, vaan yhden pelkistetyn ilmauksen peraan merkittiin
maaraa kuvaava numero sulkuihin; esimerkiksi "Laakintdesimies lisasi yksikoi-

den mééaraa tehtavalle (6)”

Pelkistettyjen ilmausten muodostamisen jalkeen tehtiin pelkistettyjen ilmausten
ryhmittely. Pelkistetyista ilmauksista muodostui alaluokkia aihealueiden mukaan.
Alaluokkia yhdistelemalla muodostettiin ylaluokat, jotka samalla olivat analyysin

muodostamat teoreettiset kasitteet.

Ensihoidon onnistumisia kuvaavien ilmausten etsinndssad muodostui eteen teo-
reettinen ongelma. Mita ensihoidon tekemaa voidaan pitaa varsinaisena onnistu-
misena ja mita asiana, jonka ensihoitajan edellytetdan koulutuksensa perusteella
tekevan? Enta voidaanko jotain ammattikorkeakoulututkinnon suorittaneen ensi-
hoitajan tekemaa pitda odotettuna asiana, mutta samalla ammattiopistotasoisen
tutkinnon suorittaneen tekeméana onnistumisena? Raporteissa ei laheskaan aina
kerrottu suuronnettomuustilanteessa toimineiden ensihoitajien tai sairaankuljet-
tajien koulutustaustaa. Kaytdnndssa asia ratkaistiin opinnaytetyéssa niin, etta jos
jokin ensihoidon onnistumista kuvaava ilmaus on erityisesti mainittu tutkintara-

portissa, voidaan sita pitaa onnistumisena ensihoidon toiminnassa.
6.3 Haastattelut

Tiedonkeruumenetelmista haastattelu on yksi kaytetyimmista. Se etuna on muun

muassa se, ettd se on joustava menetelma ja sopii siten moniin tutkimustarkoi-
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tuksiin. Haastattelututkimus mahdollistaa tiedonkeruun suuntaamisen itse haas-
tattelun aikana seka mahdollisten tuloksiin vaikuttavien motiivien l6ytamisen.
Haastattelun aikana on my®ds mahdollista sdadella haastatteluaiheiden jarjes-
tysta. (Hirsjarvi & Hurme 2004, 34.)

Yleisimmat haastattelutyypit ovat lomakehaastattelu (eli strukturoitu haastattelu),
teemahaastattelu sekéa avoin haastattelu. Teemahaastattelulle tyypillista on etu-
kateen tiedossa oleva aihe tai teema, mutta tarkkoja kysymyksia ei ole maaritetty.
(Hirsjarvi 2007a, 203.) Haastattelututkimuksen etuna verrattuna esimerkiksi ky-
selytutkimukseen on muun muassa mahdollisuus tutkia ja selvittaa aiemmin tun-
tematonta asiaa, jolloin haastattelija ei osaa etukateen péaatella vastausten suun-
taa. Naissa tilanteissa haastattelun aikana haastateltavalta voidaan pyytaa sel-
ventavia tai syventavia vastauksia. Haastattelututkimuksen kaytén haasteina
ovat sen viema aika ja aiheutuneet kustannukset, haastateltavasta ja haastatte-
ljasta johtuvat virhelahteet seka se, ettd hyvan haastattelun tekeminen vaatii
haastattelijalta taitoa ja kokemusta. Joskus haastatteluaineiston kasittely, tulkinta

ja raportointi voi olla vaikeaa. (Hirsjarvi & Hurme 2004, 35.)

Opinnaytetyon haastattelumenetelméksi valittin teemahaastattelu. Tutkintara-
porteista esiin nousseiden huomioiden (eli teemojen) perusteella pystyttiin valit-
semaan sopivat haastateltavat ja ohjaamaan haastattelu oikeaan teemaan. Opin-
naytetyon sisallonanalyysin tulosta ei voitu tietda etukateen, joten haastateltavat
valittiin vasta saatujen tulosten perusteella. Ensihoitopalvelun suuronnettomuu-
den aikaisessa toiminnassa on monia eri osatekijoita, ja naiden osatekijdiden on-
gelmien ratkaiseminen edellyttda asiantuntija-apua kyseiselta erikoisalueelta.
Jos esimerkiksi viestilikenne osoittautuu ongelmakohdaksi, haastatellaan viesti-
likenneasiantuntijaa, tai jos ongelma on esimerkiksi johtamisessa, haastatellaan
johtamisen asiantuntijaa. Opinnaytetyon tulosten perusteella valittiin toiseksi
haastateltavaksi suuronnettomuustilanteiden operatiivisen ensihoidon asiantun-

tija ja toiseksi asiantuntijaksi valittiin viestilikenneasiantuntija.

Operatiivisen ensihoidon asiantuntijan haastattelu toteutettiin Skype-sovelluksen
kautta videohaastatteluna, viestilikenneasiantuntija haastateltiin henkil6kohtai-

sesti hanen tydpaikallaan. Molemmat haastateltavat suostuivat haastattelun tila-
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paiseen tallentamiseen &anen osalta. Tallentamisella varmistettiin, etta haastat-
telun sisaltd pysyi muuttumattomana koko opinnaytetyoprosessin ajan. Haastat-
telun alussa viestiliikenneasiantuntija allekirjoitti suostumuslomakkeen haastatte-
luun (Liite 2) ja operatiivisen ensihoidon asiantuntijalle suostumuslomake léahe-
tettiin postitse allekirjoitettavaksi. Haastattelun jalkeen aanitallenne vietiin digi-
taalisena tietokoneelle ja haastatteluaineiston litteroitiin kirjalliseen muotoon asia-

siséllén osalta. Tallenteet tuhottiin opinnaytetyén valmistumisen jalkeen.

7 Tulokset

Ensihoidon toimintaa suuronnettomuustilanteessa kuvaavia ilmauksia, jotka kos-
kevat seka ensihoidon kohtaamia ongelmia ettd onnistumisia l6ytyi tutkintarapor-
teista yhteensa 173 kappaletta. Naistéa ongelmia kuvaavia ilmauksia oli 107 ja
onnistumisia kuvaavia 66. Suurin osa l6ydetyisté ilmauksista olivat yksittaisia, ei-
vatka toistuneet raporteissa. Laadullisessa analyysissa 0ytyi kuitenkin myos il-
mauksia, jotka toistuivat usein. Jos tietty ilmaus toistui kolmessa eri raportissa
samanlaisena tai -kaltaisena, on sité tdssa opinnaytetydssa pidetty merkitsevana

toistumisena.

7.1 Ensihoidon suuronnettomuuden aikaisessa toiminnassa kohtaamat

ongelmat

Tutkintaraporteista 16ytyi yhteensa 107 ilmausta, jotka liittyivat ensihoidon suur-
onnettomuuden aikaisessa toiminnassa kohtaamiin ongelmiin. Laadullisessa
analyysissd ndma ilmaukset jakautuivat 22 alaluokkaan. Naista alaluokista muo-
dostui kuusi ylaluokkaa. Ensihoidon toiminnassaan kohtaamia ongelmia kuvaa-
vat ala- ja ylaluokat on esitetty taulukossa 4. Kaikki naihin luokkiin liittyvat alku-

peraiset ilmaukset ovat esitetty liitteessa 5.
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Alaluokka Ylaluokka

Tapahtumapaikan [6ytaminen

Ulkolampdétila Ymparisto

Ty6turvallisuus

Tiedossa olevien potilaiden mééara alkuvaiheessa

Tapahtumaan osallisten maara Potilaat ja tapahtumaan osalliset

Tapahtumaan osallisten toiminta

Potilaiden hoitaminen

Hoito-ohjeiden noudattaminen Potilaiden hoitaminen ja kirjaaminen

Potilaskertomukset ja kirjaaminen

Yksikoiden halyttaminen

Laakinnallisen pelastustoimen kaynnistaminen . L

Resurssien kaytto

Yksikot ja henkilosto

Tilannetietoisuus

Tilannetta johtavat henkiltt

Johtopaikka ja johtaminen

Operatiivinen toiminta . : o
Johtaminen ja yhteisty6

Viranomaisten vélinen yhteistyd ja kommunikaatio

Laakinta- ja valmiusrynman hyddyntaminen

Yhtenevaiset ohjeistukset

Viestiliikenne — yhtenainen viestiliikennemuoto

Viestiliikenne — yhteydet Viestiliikenne

Viestiliikenne — puheryhmat ja kanavat

Taulukko 4. Ensihoidon suuronnettomuuden aikaisessa toiminnassa kohtaamia

ongelmia kuvaavat ala- ja ylaluokat.

Ymparistd-ylaluokassa huomio kiinnittyi siihen, ettd useammassa suuronnetto-
muudessa potilaat ovat karsineet ympariston kylmyydesta. Yksittdisessa onnet-
tomuudessa myoOs helteinen sda on hankaloittanut pelastustoimia. Kahdessa
suuronnettomuudessa ensihoitoyksikailla on ollut ongelmia l16ytaa kohdetta ja yh-
dessa onnettomuudessa hatdkeskus on jopa halyttanyt ensihoitoyksikon vaaraan
osoitteeseen. Ensihoitajat ovat kohdanneet myos yksittaisia ymparistoon liittyvia

tyoturvallisuusriskeja ja -uhkia.
Monet olivat onnettomuuspaikalla odottelun vuoksi kylmissaan.

Osoitteessa oli aluksi sekaannusta siten, ettd kohteeksi maariteltiin laheinen am-

mattikoulu. Virhe kuitenkin korjattiin nopeasti.
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Silloin yksi koulukeskuksen oppilaista soitti ja kertoi potilaasta, jonka paasta tuli
verta. Oppilas arveli oppilaan kaatuneen ja lybneen paansa. Hatdkeskuspaivys-
taja maaritteli tehtdvékoodiksi "kaatuminen”, kKiireellisyysluokka B. (todellisuu-

dessa kyseessa oli ampuminen, tekijan huom.)

Potilaat ja tapahtumaan osalliset -ylaluokassa merkittavin huomio oli se, etta
jopa kuudessa suuronnettomuudessa potilaiden todellinen maara ei ole ollut al-
kuvaiheessa ensihoidon tiedossa. Kahdessa onnettomuudessa ensihoidolla on
my0s ollut ongelmia erottaa potilaita paikalla olleista sivullisista. Kolmessa onnet-
tomuudessa tapahtumapaikalla on ollut vahintd&n sata ihmista. Kahdessa onnet-
tomuudessa potilaita on my6s poistunut tapahtumapaikalta omatoimisesti ja yh-

dessa tapauksessa hatékeskus on jopa antanut potilaalle luvan poistua paikalta.

Potilaiden vaikean sijainnin ja onnettomuuden laadun takia kesti suhteellisen

kauan ennen kuin potilaiden lukumaara oli tiedossa.
Koulurakennuksessa oli tapahtuman alkaessa noin 260 henkilda.

Sairaalaan kuljetettiin ambulansseilla yhdeksén ihmista. Jotkut poistuivat paikalta

omatoimisesti.

Potilaiden hoitaminen ja kirjaaminen -ylaluokassa korostui hoito-ohjeiden nou-
dattamatta jattaminen. Kolmessa suuronnettomuudessa kaikki ensihoidon yksi-
kot eivat olleet noudattaneet yleisia tai erityisesti heille annettuja hoito-ohjeita.
Tama nakyi muun muassa laakkeiden kaytossa seké hoitotoimenpiteiden suorit-
tamisessa. Yhteen ambulanssiin otettiin useita vaikeasti loukkaantuneita potilaita

kahdessa onnettomuudessa.

Perustasoiset sairaankuljettajat antoivat laékkeita potilaille ilman, etta pyysivat
ladkariltd hoito-ohjetta.

Intubaatioyritykset tehtiin onnettomuuspaikalla ilman laékitysta.

Vaikeimmin loukkaantuneita potilaita siirrettiin ambulansseihin niin, ettda yhdessa

autossa saattoi olla yhta aikaa kolmekin hoidettavaa.
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Yksittaisid ongelmia on myds ollut muun muassa siind, ettei potilaiden vakavia
vammoja ole alkuvaiheessa huomattu tai potilaiden psyykkista tilannetta ole ym-

marretty. Potilastietojen kirjaamisessa on myos ollut yksittaisia ongelmia.

Ensihoidon alkuvaiheessa vamman laatu ei ollut selvasti havaittavissa, mutta hie-

man my6hemmin potilaalla havaittiin paassa vakava ampumavamma.

Keskimaarin ensihoitokertomukset olivat erittdin puutteellisesti taytettyja ja poti-
laiden seuranta oli vajavaisesti dokumentoitua. [...] Potilaiden siirto onnettomuus-
paikalla ambulanssiin oli huonosti dokumentoitua. [...] Suurin osa ensihoitokerto-

muksista oli seka potilaan tilanarvion, ettd annetun hoidon suhteen puutteellisia.

Resurssien kaytt6 -yldluokassa esiintyi paljon yksittéisia ongelmia. Ainoa use-
ammassa suuronnettomuudessa toistuva ongelma oli se, etta tieto helikopterin
tapahtumapaikalle tulematta jadmisesta viivastyi. Kahdessa onnettomuudessa
on ensihoitoyksikdiden maara ollut alkuvaiheessa riittaméaton. Yksittaisia ongel-
mia esiintyi muun muassa halytysten perille menossa tai viivastymisessa, laakin-
nallisen pelastustoimen hitaassa kaynnistymisessa, virheellisen tiedon valittami-

sessa seka tilannetiedon puutteessa.

Kello XX:XX eli noin 7,5 min kuluttua XXX:n (=pelastushelikopteri) halytyksesta,
sai XXX (=hatdkeskus) kyselynsa jalkeen tiedon XXX hatdkeskukselta, etta
XXX:n vallinneen huonon lentosdén takia XXX (=pelastushelikopteri) ei voinut
ldhteé& onnettomuuspaikalle. [...] XXX (=pelastushelikopteri) ilmoitti tAman XXX:n
héatakeskukselle, mutta ei hélytyksen tehneelle XXX:lle (=toinen hétékeskus). [...]

Onnettomuuspaikalla olleet pelastusviranomaiset saivat tasta tiedon klo XX:XX.

Laakinnallinen pelastustoiminta alkoi kaiken kaikkiaan viiveelld ja niukoin resurs-
sein. Ambulanssien takapainotteinen halyttdminen saattoi johtua siita, etta tilan-
netta ei heti tulkittu hdtdkeskuksessa suuronnettomuuden vaaratilanteeksi. [...]
Onnettomuuskohteelle ei alkuvaiheessa halytetty yhtaan ambulanssia. Ambu-
lanssit halytettiin pelastustoiminnan johtajan ja ladkinnallisen pelastustoiminnan

johtajan kaskysta noin kahdeksan minuutin kuluttua automaattihélytyksesta.
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XXX (=hatakeskus) kertoi L4:lle, ettd keskussairaala oli jo lahettanyt laékarin koh-
teeseen, vaikka laakari ei ollut vield matkalla. [...] Kello XX:XX XXX (=hétékes-
kus) ilmoitti P3:lle, ettd hoitotason sairaankuljetusyksikké XXX on tulossa onnet-
tomuuspaikalle ja ladkari on mukana. Yksikkoa XXX ei ollut kuitenkaan halytetty.

Johtaminen ja yhteisty0 -ylaluokkaan ilmauksia kertyi paljon. Suurin osa naista
koski operatiivista toimintaa seka viranomaisten valista yhteistyota ja kommuni-
kaatiota. Toiminta-alueen johtoelinta (TOJE) ei perustettu kahdessa onnettomuu-
dessa, vaikka se olisi raporttien mukaan ollut kyseisissa tilanteissa hyodyllista.
Kahdessa onnettomuudessa oli myds ongelmana se, ettd ensihoito antoi sairaa-
laan tarkoitetut ennakkoilmoitukset hatédkeskuksen valitettaviksi. Tama kuormitti
tilanteissa Kkiireista hatakeskusta. Yksittaisia ongelmia esiintyi lisaksi muun mu-
assa epatietoisuudessa tilannetta johtavista henkildista, henkiloéston kokematto-
muudessa, tukitoimien saamisessa seka tilannetietojen valittamisessa muille toi-

mijoille.

Varsinaisesta toiminta-alueen johtoelintéa (TOJE) ei perustettu. Yhteistyo viran-
omaisten kesken sujui hyvin, mutta yhteisen johtopaikan perustamisella se olisi

saatu vieldkin toisiaan tukevammaksi.

Osa sairaankuljetusyksikodista pyysi XXX:a (=hatakeskus) valittamaan ennakkoil-
moituksen potilaista sairaalaan. Taméa kuormitti jo kiireista XXX:& (=hatakeskus)
ja ilmoitus potilaasta olisi muutoinkin ollut tarkoituksenmukaisempaa hoitaa suo-

raan sairaalaan ilman véalikasia.

Laakinnallisen johtajan olemassaolo ja johtosuhteet eivat olleet kaikkien yksikdi-
den tiedossa aika ajoin, ja sen vaikutus heijastui tehdyissa laakinnallisen ja pe-

lastuspuolen yksikoiden seka yksildiden toiminnassa.

Joissakin tehtavissa henkildston kokemattomuus suuronnettomuustilanteista na-

kyi hitaana toiminnan kaynnistymisena.

Laakinta- ja valmiusryhman hyddyntamista koskevia ilmauksia 16ytyi myods useita.
Kuitenkin kaikki ndmé& ovat peraisin yhdesta suuronnettomuudesta, eivatkd nain

ollen ole yleistettavissa. Kyseisessé onnettomuudessa ladkinta- ja valmiusryhmat
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saatiin paikalle potilaiden kannalta liian myohaan, eivatka kaikki ensihoidon yksi-
kot olleen tietoisia ladkinta- ja valmiusryhman kayton mahdollisuuksista.

Keskussairaala lahetti onnettomuuspaikalle laakintaryhman 55 minuutin kuluttua
onnettomuudesta pelastuslaitoksen henkildautolla XXX. Ryhmaan kuului ensi-
hoitolaakari ja se saapui onnettomuuspaikalle noin kaksi tuntia onnettomuuden

jalkeen, jolloin potilaita ei ollut enaa paikalla.

Kello XX:XX keskussairaalan laakintaryhman laakari pyysi XXX:a (=hatakeskus)
ilmoittamaan sairaankuljetusyksikdille, ettd mikali potilaat tarvitsevat ladkarin hoi-
toa matkan aikana, tulee heidan ottaa yhteys hanta kuljettavaan yksikk6on XXX.
Han ilmoitti, etta voi tarvittaessa pysahtya matkalla ja antaa hoitoa potilaille. Kello
XX: XX XXX (=hatakeskus) valitti tAman tiedon vain yksikoille XXX ja XXX, jotka
siina vaiheessa olivat matkalla sairaalaan. Muille yksikdille ei tietoa kuljetuksen
aikaisen hoidon mahdollisuudesta valitetty. [...] Kello XX:XX sairaankuljetusyk-
sikkd XXX lahti kuljettamaan kohteesta huonokuntoista potilasta, mutta ei saanut
tietoa mahdollisuudesta saada laakéarin apua matkan aikana. Kyydissa olleen po-
tilaan tilassa oli koko ajan ollut vakavia ongelmia ja laakarin apua olisi tarvittu.

Viestiliikenne-ylaluokassa korostuivat erilaiset Viranomaisverkkoon liittyvat on-
gelmat. Yleisin viestilikenneongelma oli viranomaisten valisen viestilikenneyh-
teyden epaonnistuminen syysta tai toisesta. Tarkempia syitd epaonnistumisille ei
raporteissa ole kerrottu. Naitd ongelmia oli neljasséa eri suuronnettomuudessa.
Virve-verkko myds ylikuormittui kolmessa onnettomuudessa. Virvea kayttavat yk-
sikdt myos kayttivat vaarad puheryhmaa tai kanavaa kolmessa onnettomuu-
dessa, ja kahdessa onnettomuudessa oikeita puheryhmia ei yksikoilla ollut edes
kaytettavissa. Kahdessa suuronnettomuudessa osalta toimijoista puuttui Virve-

paatelaite.

Matkan aikana VIRVERN viestilikenne oli kuormittunutta eivatkd helikopterit kuul-
leet pyyntdé siirtyé ensihoidon puheryhméén. [...] L4 yritti m&ératd XXX:n ambu-
lanssin XXX:n hoitajaa tilannejohtajaksi, mutta radioverkko oli tukkeutunut eika
XXX kuullut tata.

Eri yksikot toimivat suhteellisen pitkaan kyseisilla (=ANTO) kanavilla, mika ei ole

anto-kanavilla tarkoituksenmukaista.
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XXX:n keskussairaalalta puuttui VIRVE-paatelaite. Sairaala ei voinut olla VIR-
VEIla yhteydesséa onnettomuuskohteeseen eika sielta saatu yhteytta sairaalaan.
[...] Keskussairaalan laékintdryhméllé ei ollut omaa VIRVE-péételaitetta. [...]
XXX:n terveyskeskuksella eikd sen valmiusryhmalla ollut VIRVE-paatelaitteita.
[...] Onnettomuuspaikan ja keskussairaalan valilla ei ollut viestiyhteytta pelastus-

toiminnan aikana. Taman vuoksi kaikki tarpeellinen tieto ei valittynyt.

Vaikka monet ensihoidon toiminnassa kohtaamat ongelmat ovat olleen yksittai-
sen suuronnettomuuden aikaisia ongelmia, ovat tietyt ongelmat kuitenkin toistu-
neet useammassakin suuronnettomuudessa. Yleisimmét ensihoidon suuronnet-
tomuustilanteen aikaisessa toiminnassa kohtaamat ongelmat seka niiden toistu-

mistiheys on esitetty taulukossa 5.

Yleisimmat ensihoidon suuronnettomuustilanteen aikaisessa toiminnassa kohtaamat
ongelmat seké niiden toistumistiheys

Kuinka monessa suuronnettomuudessa
tama on ollut ongelmana

Ongelma, pelkistetty ilmaus
Potilaiden todellinen mééara ei ollut alkuvaiheessa tiedossa 6
Viranomaisten valinen viestiyhteys ei onnistunut
Potilaat karsivat kylmyydesta
Ihmisia oli tapahtumakohteessa hyvin paljon (=100)
Hoito-ohjeita ei noudatettu
Tieto helikoptereiden tulematta jadmisesta viivastyi
VIRVE-verkko oli ylikuormittunut

Kaytettiin vaaraa puheryhmaa tai kanavaa

W W W ww w s

Taulukko 5. Yleisimmaét ensihoidon suuronnettomuustilanteen aikaisessa toimin-

nassa kohtaamat ongelmat seka niiden toistumistiheys
7.2 Ensihoidon onnistumiset suuronnettomuustilanteissa

Ensihoidon onnistumisia kuvaavia ilmauksia analysoitaessa ylaluokkia muodos-
tui kolme. Nama kolme ylaluokkaa muodostuivat 13 alaluokasta. Kaikki ensihoi-
don onnistumisia kuvaavista ilmauksista muodostuneet ala- ja ylaluokat ovat esi-
tetty taulukossa 6. Naihin alaluokkiin sijoittuvat alkuperéiset ilmaukset ovat esi-
tetty litteessa 6. Kaiken kaikkiaan ensihoidon onnistumisia kuvaavia ilmauksia

|6ytyi yhteensa 66 kappaletta.
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Riittavien resurssien varmistaminen
tapahtumapaikalle

Ensihoitoresurssien tarkoituksenmukainen kaytté

Co .. . A Resurssit
Laakintaesimiehen (L4) liittyminen tehtavaan

Sairaalan laakintaryhméan hyddyntaminen

Paivittaistoiminnoista ja -tehtavista huolehtiminen

Yhteistyo ensihoitopalvelun toimijoiden valilla

Yhteisty6 ensihoidon ja sairaaloiden valilla Yhteistyo
Viestiliikenne

Ensihoidon tehtavanjako

Ensihoidon operatiivinen toiminta

Tilannetietoisuuden yllapito Toiminta tapahtumapaikalla
Ty6turvallisuudesta huolehtiminen

Johtopaikan (TOJE tai JOKE) hyédyntaminen

Taulukko 6. Ensihoidon onnistumisia suuronnettomuustilanteissa kuvaavat ala-

ja ylaluokat

Resurssit-ylaluokassa korostui la&kintdesimiehen toiminta suuronnettomuuden
alkuvaiheessa. Kuudessa eri onnettomuudessa ladkintaesimies on lisdnnyt ensi-
hoitoyksikdiden maaraa hatakeskuksen halyttamien yksikdiden lisdksi. Hatakes-
kus on mya@s itsenaisesti lisdnnyt ensihoitoyksikoita tilannetietojen tarkennuttua.
Yksittaisissa suuronnettomuuksissa tapahtumapaikan laakintaesimies on saanut
apua lahialueiden kenttdjohtajilta naiden ilmoitettua lahialueiden kaytettavissa

olevat ensihoitoresurssit.

Ajomatkan aikana ladkintdesimies L4 tiedusteli lisatietoja hatakeskukselta ja pai-
kalla ensimmaisena olleelta yksikolta. Niita saatuaan han maarasi halytettavaksi

nelja sairaankuljetusyksikkoa lisaa.

Kuudessa onnettomuudessa ensihoidon laakintdesimies tai muu paatantavaltai-
nen henkild on keskeyttéanyt kiireettbmien ensihoitotehtavien hoitamisen seké
myo6s ensihoitovalmiutta on kolmessa onnettomuudessa nostettu eri keinoin.
Kahdessa onnettomuudessa laakintdesimiesta ei ole halytetty alkuvaiheessa teh-
tavalle mukaan, mutta ladkintaesimies on itse liittynyt tehtavalle sen kuultuaan.

Sairaalan laakintaryhma on kahdessa onnettomuudessa lahtenyt tapahtumapai-
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kalle tukemaan ensihoidon toimintaa oma-aloitteisesti. Toisessa naista tapauk-
sista paikalle on lahtenyt kaksi eri [a&kintaryhmaa, sairaalan seké terveyskeskuk-

sen laékintaryhmat.

Sairaankuljetusyksikoiden kiireettomat tehtavat keskeytettiin, joten ensihoitoon ja

muihin samanaikaisiin tehtaviin oli kaytettavissa riittavasti resursseja.

Sairaanhoitopiirin ensihoidon kenttajohtaja, sairaankuljetusesimies XXX L4
kuunteli radioliikennetta ja liittyi kuljettajineen tehtavaan oma-aloitteisesti kello
XX:XX.

Yhteisty0-ylaluokassa onnistumisia kuvaavien ilmausten perusteella ensihoito
on antanut suuronnettomuustilanteissa usein tietoa tapahtumasta sairaaloille jo
alkuvaiheessa ja ensihoito on myos usein tehnyt ennakkoilmoituksia sairaaloihin.
Tietoa on vdlitetty sairaaloiden kaytt6on seitsemassa suuronnettomuudessa ja
ennakkoilmoituksia on tehty kolmessa. Lisaksi tilannekuvaa on yllapidetty eri or-
ganisaatioiden valilla kahdessa onnettomuudessa. Yksittaisia onnistumisia on ol-
lut muun muassa tiedon valittdmisessa eri toimijoiden valilla, laakarin hyodynta-

misessa seka oikeiden puheryhmien varmistamisessa.

Laakintajohtaja huolehti ennakkoilmoituksista sekd myéhemmin tilanneilmoituk-
sista hoitolaitoksille. Myds XXX:n kaupungin johdon toimenpiteiden kannalta riit-
tavan tilannekuvan yllapito perustui paaasiassa laakintajohtajan terveyskeskuk-

selle tekemiin tilanneilmoituksiin.

Taktisen ensihoidon ryhman johtaja valitti tietoa esimerkiksi mahdollisten potilai-
den méaarastd myos ensihoidon kayttoon, mutta tilanteen aikana kaytettavissa

olevaa tietoa oli vain vahan.

Laajalta alueelta tuleville yksikoille L4 oli jo hyvissa ajoin maarittdnyt missa pu-

heryhméssa onnettomuuspaikalla toimitaan.

Toiminta tapahtumapaikalla -yldluokassa onnistumisia kuvaavat ilmaukset ja-
kautuivat melko tasaisesti kaikkiin alaluokkiin. TOJE seka JOKE on perustettu
kahdessa eri onnettomuudessa kumpikin ja hoitoratkaisuja on tehty vallitsevien
olosuhteiden perusteella kolmessa eri onnettomuudessa. Tyo6turvallisuudesta on

huolehdittu kahdessa eri onnettomuudessa.

40



Laakintajohtaja ja paivystava palomestari jattivat johtoautonsa vierekkain noin
sata metria onnettomuuspaikasta eteldan. Laakintajohtajan ajatuksena oli muo-

dostaa paikalle toiminta-alueen johtoelin (TOJE).

Onnettomuuspaikalle ei perustettu hoitopaikkaa, koska potilaiden irrotus oli niin
hidasta, etta jokainen kiireelliseksi arvioitu potilas siirrettiin suoraan sairaankulje-

tusyksikkoon.

Mydhemmin XXX L4 sai XXX:n ensihoitopaallikélta tietoa komposiittipolyyn liitty-

vasta riskista ja valitti tiedon paikalla kdyneiden ambulanssien henkildstolle.

Kuten tietyt asiat toistuivat ensihoidon toiminnassaan kohtaamissa ongelmissa,
myo6s ensihoidon onnistumisia kuvaavissa ilmauksissa tietyt asiat esiintyivat
usein. Yleisimmat ensihoidon onnistumista kuvaavat ilmaukset seka niiden tois-

tumistiheys on esitetty taulukossa 7.

: : . . Kuinka monessa suuronnettomuudessa
Onnistuminen, pelkistetty ilmaus . .
tdma on toistunut
Sairaaloille valitettiin tietoa tapahtuman aikana
Laakintaesimies lisasi yksikdiden maaraa tehtavalle
Kiireettdmien tehtavien hoitaminen keskeytettiin
Sairaaloihin tehtiin ennakkoilmoituksia potilaista

Ensihoitovalmiutta nostettiin

W W w oo o N

Hoitoratkaisuja tehtiin vallitsevien olosuhteiden perusteella

Taulukko 7. Yleisimmat ensihoidon onnistumiset suuronnettomuustilanteissa

seka niiden toistumistiheys
7.3 Ensihoidon suuronnettomuuden aikaisen toiminnan kehittdminen

Kehitettdesséa ensihoidon suuronnettomuuden aikaista toimintaa, haastateltiin
kahta asiantuntijaa: suuronnettomuuden operatiivisen ensihoidon asiantuntijaa
seka viestilikenneasiantuntijaa. Yhteenveto yleisimmin toistuneista ongelmista

seka asiantuntijoiden ehdottamista kehittdmiskeinoista on esitetty taulukossa 8.
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Asiantuntijoiden ehdottamat kehittamiskeinot

Potilaiden todellinen maara ei
ollut alkuvaiheessa tiedossa

» Kehittdmiskeinoja ei kaytanndssa ole

* Oikean asenteen lisdaminen yhteisten toimintaohjeiden
noudattamiseen
« Viestiliikennekoulutuksen lisdaminen

Viranomaisten valinen
viestiyhteys ei onnistunut

* LAmpiman tilan jarjestaminen myds kaveleville potilaille

* Oikeanlaisen asenteen ja ymmartamisen lisaaminen

lampotaloudesta huolehtimiseen

» Lampotaloudesta huolehtimiseen varautuminen myos
Potilaat karsivat kyimyydestéa  kesalla

» Sopivien valineiden riittdvyydesta huolehtiminen potilaiden

[Ampimana pitamiseen

* Paremmat ohjeet potilaiden Iampimana pitamisesta

suuronnettomuusohjeisiin

Ihmisia oli tapahtumakohteessa < Kehittamiskeinot ovat vahissa
hyvin paljon (=100) * Muiden viranomaisten apua tarvitaan

* Kurinalaisuuden opettamisen lisddminen

Hoito-ohjeita ei noudatettu e . e . :
 Koulutuksen lisaaminen johtamisjarjestelman tuntemiseen

Tieto helikopterin tulematta

e I * Tiedon valittdmisen tarkeyden ymmartamisen lisdaminen
jaémisesta viivastyi

* Monikanavareitittimien kayttdminen
VIRVE-verkko oli ylikuormittunut  « Yksildpuheluiden valttdminen suuronnettomuustilanteissa
* Viestiliikennekurin noudattaminen

« Viestiliikenneohjeiden pitdminen yksinkertaisina seka
todellisia suuronnettomuustilanteita vastaavina
Kaytettiin vaaraa puheryhmaa tai  * Harjoittelun lisdaminen todellisia
kanavaa suuronnettomuuspuheryhmia kayttaen
» Suuronnettomuusharjoituksen aikaisen viestiliikenteen
seuraaminen ja palautteen saaminen

Taulukko 8. Yhteenveto yleisimmin toistuneista ongelmista seka asiantuntijoiden

ehdottamat kehittamiskeinot

Potilaiden todellinen maaré ei ollut alkuvaiheessa tiedossa. Operatiivisen
ensihoidon asiantuntijan mukaan ensihoidon tai hatdkeskuksen on vaikeaa pa-
rantaa suuronnettomuuden alkuvaiheen epatietoisuutta potilaiden todellisesta
maarasta. Vaikka tiedettaisiinkin tapahtumaan liittyneiden ihmisten lukumaara,
esimerkiksi konsertissa lipun ostaneiden tai bussissa matkustaneiden maara,
hoidettavien potilaiden maaran arviointi ei ole mahdollista ennen kuin joku tilan-

teen hoitamiseen osallistuva viranomainen on paikan paalla arvioinut tilanteen.

Viranomaisten valinen viestiyhteys ei onnistunut. Viestilikenneasiantuntijan

mukaan varsinkin 2000-luvun alun suuronnettomuuksissa ongelmana ovat olleet
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huono viestintavalineen kayton hallinta sek& puheryhmien vaara kayttd. Tama on
ollut havaittavissa myos suuronnettomuusharjoituksissa. Sovituissa ohjeistuk-
sissa ei olla pysytty ja vaaria puheryhmia on ollut kaytéssa. Nain ollen ongelmat
ovat usein olleet kayttajalahtoisia. 2000-luvun alkuvaiheessa viestiyhteyksissa on
myos ollut teknisia ongelmia. Naissa teknisissa ongelmissa viestintavalineet ovat
voineet olla viallisia tai verkko ei ole toiminut normaalisti. Kaikki ongelmat ovat
olleet noin 80-prosenttisesti kayttajalahtoisia ja 20-prosenttisesti tekniikasta joh-
tuvia. 2000-luvun alkuvaiheessa ongelmana on myds ollut samanaikaisesti kay-
tossa olleet erilaiset viestiyhteysmuodot, kuten VHF- ja VIRVE-verkko. Nykyisin
kaikki viranomaiset ovat melko hyvin sitoutuneet yhteistoimintaohjeisiin ja oikea
asenne yhteisten toimintaohjeinen noudattamiseen onkin avainasemassa. Oppi-
laitokset ovat viime vuosina ottaneet viestilikenneharjoittelun osaksi opetustaan
oikeita valineita ja oikeita jarjestelmid kayttaen. TAma onkin asiantuntijan mukaan
tuottanut tulosta ja ensihoitoa tarjoavien oppilaitosten rooli on suuri opetettaessa

oikeanlaista suuronnettomuuden aikaista viestilikennetta.

Potilaat karsivat kylmyydesta. Operatiivisen ensihoidon asiantuntijan mukaan
potilaiden hoitamiseen osallistuvat toimijat eivat aina tule ajatelleeksi potilaiden
karsivan kylmyydesta, koska oma fyysinen aktiivisuus estaa heilla jaahtymisen.
Usein monipotilas- ja suuronnettomuustilanteissa ne potilaat, jotka kertovat kar-
sivansa kylmyydesta seka muistavat sen parhaiten jalkikateen ovat niita, jotka
ovat alkuvaiheessa olleet lievimmin loukkaantuneita. Lievimmin loukkaantunei-
siin potilaisiin ei useinkaan suuronnettomuuden alkuvaiheessa ole osoittaa hoi-
toresursseja ja nama potilaat saavat hoitoa vasta myohemmin. Myos primaari-
luokittelussa vihredksi luokitelluille potilaille tulisi jarjestaa lammin tila, jossa he
voisivat odottaa ensihoitohenkilokunnan tutkimuksia ja arviointia. Koko tapahtu-
massa osallisena ollut ihmisjoukko tarvitsee lAmpé6taloudesta huolehtimista, ei-
vatka vain vakavasti loukkaantuneet. Lampotaloudesta huolehtiminen ja sen
muistaminen ovat asenne- ja ymmartamiskysymyksia ja koko vammapotilaan
lampdtaloudesta huolehtiminen pitaisikin ottaa yleisempaan keskusteluun. Poti-
laiden lampiméané pitaminen on tarkeada myos kesélla, eikd siihen valttdmatta

aina olla varauduttu yhta hyvin kuin talvella. Suuronnettomuuden aikana potilai-
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den lAmpimana pitamista varten tarvitaan paljon valineistoa ja niiden riittavyy-
desta tulee huolehtia. Suuronnettomuusohjeisiin tulisi myds paremmin maarittaa

ohjeet potilaiden lampimana pitoon.

Ihmisia oli tapahtumakohteessa hyvin paljon (2100). Operatiivisen ensihoidon
asiantuntijan mukaan ensihoitopalvelun keinot hallita suuria ihmismassoja suur-
onnettomuuden alkuvaiheessa ovat hyvin rajalliset. Ensihoitopalvelun resurssit
kohdistuvat alkuvaiheessa vakavasti vammautuneiden potilaiden I6ytdmiseen ja
hoitamiseen. Ensihoitopalvelu tarvitsisi suurten ihmismassojen hallintaan muiden
viranomaisten apua, mutta muiden viranomaisten resurssit kohdistuvat usein hei-
dan omiin toimintoihinsa. Suuronnettomuudet, joissa tapahtumapaikalla on erit-

tain paljon ihmisia, ovat vaistamatta kaoottisia tilanteita.

Hoito-ohjeita ei noudatettu. Operatiivisen ensihoidon asiantuntijan mukaan
hoito-ohjeiden noudattaminen liittyy ensihoitajien kurinalaisuuteen. Ensihoitohen-
kilostolle tulee opettaa suuronnettomuuden aikaisen toiminnan kurinalaisuutta
sekd annettujen ohjeiden tinkimatonta noudattamista. Normaaleissa paivittais-
tehtavissa johtaminen on enemman neuvottelevaa, kun taas suuronnettomuusti-
lanteissa tarvitaan enemman autoritaérista ja linjajohtamismallin mukaista toimin-
taa, jossa toiminnalla on selked johtaja. Kaikkien suuronnettomuuden hoitami-
seen osallistuvien ensihoitajien tulee tuntea ja ymmartaa tilanteen aikainen joh-
tamisjarjestelma. Naiden asioiden menestyksekas hallinta edellyttaa koulutuksen

lisdamista.

Tieto helikopterin tulematta jaamisesta viivastyi. Operatiivisen ensihoidon
asiantuntijan mukaan ongelmia tiedonkulussa voi syntya silloin kun tehtavalle ha-
lytetty helikopteri sijaitsee eri hatédkeskuksen alueella kuin itse onnettomuus. Tal-
|6in viestiliikenne kulkee kahden eri hatdkeskuksen kautta, jolloin kommunikaa-
tiolenkistd muodostuu vaistamattd monimutkainen. Kaikkien toimijoiden (hata-
keskus, laakari, ensihoitoyksikko) tulee ymmartaa, etta jos pyydetty yksikko ei voi
osallistua tehtavalle, tulee tieto tasta valittada tiedonpyytajalle mahdollisimman ai-

kaisessa vaiheessa.

VIRVE-verkko oli ylikuormittunut. Viestilikenneasiantuntijan mukaan VIRVE-

verkon ylikuormittuminen on ollut mahdollista 2000-luvun alussa. Tata on myos
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pystytty myohemmin tutkimaan. Viestilikennetekniikkaa on kehitetty naiden on-
gelmien perusteella. Talla hetkella on hyvin epatodennékdista, etta tukiaseman
ruuhkautumisen tai yksittaisen tukiaseman kaatumisen takia viestilikenne epa-
onnistuisi. Pienia jonotuksia viestiliikenteessa voi toki tulla, mutta kyse on kuiten-
kin sekunneista tai vain sekunnin murto-osista. Paikannuksen mukaantulo viesti-
likenteeseen on kuitenkin lisannyt verkon kuormitusta, koska paikannukseen
kaytettavat SDS-tekstiviestit lisdavat valitettavan tiedon maaraa. Eri viranomaiset
ovat ottaneet kayttdon monikanavareitittimia, jotka jakavat kuormaa muihin verk-
koihin. VIRVE-verkon resurssi jatetaan talloin ensisijaisesti puheviestintdan. Yk-
silépuheluita ei tulisi asiantuntijan mukaan suuronnettomuustilanteissa kayttaa.
Yksilopuhelu priorisoituu edelleen normaalin puheryhmaviestinnan edelle, el
kayttaja putoaa yksildpuhelun aikana pois puheryhmaviestiliikenteesta. Viestin-
téakaluston tulee myos olla ehjaa, koska rikkoutunut paatelaite voi aiheuttaa on-
gelmia verkossa. Viestilikennekuri on myos tarkeaa. Lyhyt ja ytimekas viestinta
on viestilikennekurin mukaista ja talléin verkon resurssia ei varata enempaa kuin

on tarve.

Kaytettiin vaarad puheryhmaa tai kanavaa. Viestilikenneasiantuntijan mukaan
puheryhmérakennetta yksinkertaistettiin 2010-luvulla. Poisoppiminen vanhasta
on kuitenkin vienyt aikaa kayttajien keskuudessa. Viestilikenneohjeiden tulee olla
yksiselitteiset ja vastata sita tilannetta, joka todellisessa suuronnettomuustilan-
teessakin on. Oikeiden puheryhmien ja kanavien kaytén osaaminen vaatii ehdot-
tomasti harjoittelua. Harjoittelun tulee tapahtua nimenomaan todellisia puheryh-
mia kayttaen, jotka myds ovat suuronnettomuustilanteissakin kaytossa. Harjoi-
tuksen aikana tulee viestilikenne ottaa seurannan alle, koska talléin harjoituksen
aikaisesta viestilikenteestd saadaan paremmin palautetta. Viranomaisverkon

aluepaakayttaja kannattaa ottaa mukaan harjoitukseen.

8 Johtopdaatokset ja pohdinta

Suomessa ei aiemmin ole koottu yhteen ensihoidon toimintaa kuvaavia huomioita
kayttaen Onnettomuustutkintakeskuksen suuronnettomuuksista tekemia turvalli-
suustutkintaraportteja. Tasta syysta tdman opinnéytetyon tuloksia ei voida ver-

rata mihink&&n aiempaan tutkimukseen.
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Asiantuntijoiden ehdottamista kehittamiskeinoista nousi esiin viisi konkreettista
kehittamiskeinoa, joilla ensihoidon suuronnettomuuden aikaista toimintaa voi-
daan kehittda. Kaikkiin naihin kehittdmiskeinoihin voidaan keskittya ensihoitajien
koulutuksissa ja suuronnettomuusharjoituksissa seka naiden hallinta voidaan ot-
taa suuronnettomuusharjoitusten tavoitteiksi. Osa keinoista on asenteellisia tai
opetuksellisia asioita, osa liittyy kaytettavissa olevaan valineistoon. Esille nous-

seet kehittamiskeinot on esitetty kuvassa 4.

Kavelevien potilaiden lampdtaloudesta huolehtiminen

Varautuminen suurten ihmismassojen lampimana pitamiseen

tunteminen ja kurinalaisuuden korostaminen

Ensihoidon suuronnettomuuden aikaisen johtamisjarjestelman }
suuronnettomuustilanteen aikana ]

Viestiliikennekoulutuksen ja -harjoittelun lisddminen kayttaen todel-
lista suuronnettomuustilannetta vastaavia puheryhmia seka

[ Viranomaisverkossa tapahtuvien yksilépuheluiden valttaminen
{ viestiliikenteen ottaminen seurannan alle harjoitusten aikana

Kuva 4. Haastatteluiden perusteella esille nousseet kehittdmiskeinot ensihoidon

suuronnettomuuden aikaiseen toimintaan
8.1 Tulosten tarkastelua

Suurin osa tutkintaraporteista I6ydetyistéd huomioista esiintyi vain yhdessa rapor-
tissa, eli kyseessa on ollut vain yhden suuronnettomuuden aikainen ensihoidon
toiminnassaan kohtaama ongelma tai onnistuminen. Suuronnettomuudet ovat
aina ainutlaatuisia tapahtumia niin olosuhteiden, onnettomuuspaikan sijainnin

kuin onnettomuustyypinkin suhteen. Talloin ymparoivat tekijat muodostavat vain
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kyseiselle tapahtumalle ominaisia asioita. Kaikkien naiden asioiden huomioimi-
nen etukateen ja varautuminen niihin on ymmarrettavasti hankalaa tai jopa mah-
dotonta. Tutkintaraporteista nousi kuitenkin esiin myos asioita, jotka toistuivat
saannénmukaisesti useammassakin onnettomuudessa. S&annénmukaisesti
toistuvia ongelmia voidaan harjoitella ja saada nain ollen paremmat mahdollisuu-
det onnistua niissd myds tositilanteissa. Toisaalta ensihoidon onnistumisia ku-
vaavat toistuvat ilmaukset kertovat asioista, jotka raporttien perusteella ensihoi-

don toimijat paasaantoisesti hallitsevat.

Onnettomuustutkintaraporttien perusteella useimmin toistuva ongelma ensihoi-
don suuronnettomuustilanteiden aikaisessa toiminnassa on se, ettei ensihoidon
toimijoilla ole alkuvaiheessa tietoa potilaiden todellisesta maarasta. Tama var-
masti vaikuttaa alkuvaiheessa tapahtumapaikalle varattavien resurssien maaran
arviointiin seka siihen, pidetaanko koko tapahtumaa alkuvaiheessa edes suuron-
nettomuutena. Koko auttamisen ketju kaynnistyy kaytannosséa aina hatapuhe-
lusta, ja hatdpuhelun aikana saatujen tietojen perusteella muodostetaan hatékes-
kuksessa ensimmainen tilannekuva tapahtumasta. Turvallisuustutkintarapor-
teissa ei ole juurikaan kerrottu hatapuheluiden sisalloista, joten ei voida paatella
kuinka paljon informaatioarvoiltaan huonot hatapuhelut vaikuttaneet epétietoi-

suuteen potilaiden todellisesta maarasta alkuvaiheessa.

Useassa suuronnettomuudessa ongelmaksi ovat muodostuneet myos erilaiset
viestilikenneongelmat. Osa naistad ongelmista on ollut viestiliikenneinfrastruktuu-
riin liittyvi& ongelmia ja osa kayttajien toimintaan liittyvi& ongelmia. Valitettavasti
kaikissa tutkintaraporteissa ei ole kerrottu syyta viranomaisten vélisen viestilii-
kenteen epaonnistumiseen. Viranomaisten valinen viestilikenne noudattaa suur-
onnettomuustilanteissa omaa viestilikennesuunnitelmaa (Ekman & Hallikainen
2015f, 308). Normaaleista paivittaistoiminnoista poikkeavan viestilikennemuo-
don hallinta edellyttdékin viestilikenneasiantuntijan mukaan harjoittelua.

Suomessa ymparisto ja sda aiheuttavat usein omat haasteensa ensihoidon ope-
ratiiviselle toiminnalle. Odotetusti useammassa suuronnettomuudessa potilaat

ovat karsineet ympariston kylmyydesta. Vammapotilaan selviytymisen kannalta
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riittdvan aggressiivinen lampdétaloudesta huolehtiminen on kuitenkin tarkeaa (An-
german 2017). Ensihoidon operatiivisen asiantuntijan mukaan vammapotilaiden

lampotaloudesta pitéisikin pitdd nykyista paremmin huolta.

Toistuvaksi ongelmaksi on muodostunut myds hoito-ohjeiden noudattamatta jat-
taminen. Hoito-ohjeiden noudattamatta jattdminen nakyi perustavanlaatuisissa
asioissa, kuten keinoilmatien kayttamisessa seka ladkkeiden antamisessa poti-
laille ilman ladkariltd saatavaa ohjetta tai maaraysta. On vaikeaa kuvitella, etta
kyseessa olisi tietamattomyys vastuulaakarin antamista hoito-ohjeista. Ensihoi-
don operatiivisen asiantuntijan haastattelun perusteella merkittavaksi tekijaksi

nousee ensihoitajien kurinalaisuus ja johtamisjarjestelman ymmartaminen.

Omat ongelmansa ensihoitohenkildstélle suuronnettomuustilanteissa ovat myods
aiheuttaneet tapahtumapaikalla olleiden ihmisten erityisen suuri maara seka tieto
siitd, ettei tapahtumaan saapuvaksi oletettu helikopteri saavukaan paikalle. Var-
sinkin satamé&arin tapahtumapaikalla olevia ihmisia harva ensihoitaja kohtaa kos-
kaan tyouransa aikana. Ensihoidon operatiivisen asiantuntijan haastattelun pe-

rusteella ndma tilanteet ovat vaistamatta aina kaoottisia tilanteita.

Ensihoidon kannalta onnistumisiksi maaritetyt ilmaukset osoittavat selkeasti ne
osa-alueet, jotka ensihoito nayttaa hallitsevan suuronnettomuustilanteissa. Tois-
tuvat onnistumiset painottuvat selkeasti kahteen eri osa-alueeseen: ensihoidon
ja sairaalan valiseen kommunikaatioon seka ladkintdesimiehen tekemiin resurs-

sien varmistamiseen liittyviin ratkaisuihin.

Kuten suuronnettomuustilanne on ensihoidon nakdkulmasta poikkeavan laaja ta-
pahtuma, niin se on sairaalankin ndkdkulmasta tehtava, johon vaaditaan normaa-
lista poikkeavia resursseja ja panostusta. Sairaalan varautumista helpottaa var-
masti tilannepaikalta riittdvan varhain saatava informaatio sekd ennakkoilmoituk-
set sairaalaan saapuvista potilasta. Ensihoito onkin antanut tutkintaraporttien pe-
rusteella sairaaloille hyvin tietoa tapahtumasta sekd saapuvista potilaista mo-

nessa suuronnettomuudessa.

Koska suuronnettomuus on tyypillisesti ensihoidon nakoékulmasta tapahtuma,

jossa hoidettavien potilaiden maara ylittda ensihoitopalvelun kaytettavissa olevat
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resurssit, edellyttaa tilanteen menestyksekas hallinta valmiuden lisdamista (Ek-
man 2015a, 10). Tutkintaraporttien perusteella la&kintaesimiehet tai muut paa-
tantavaltaiset henkil6t ovat toistuvasti suuronnettomuustilanteissa keskeyttaneet
kiireettbmien tehtavien hoitamisen seka nostaneet ensihoitovalmiutta alueella eri
keinoin. Laakintaesimiehet ovat myds maaranneet etupainotteisesti lisdé ensihoi-
toyksikoita tapahtumaan esitietojen perusteella. Tapahtumapaikalla toimineet en-
sihoitajat ovat myos tehneet hoitoratkaisuja vallitsevien olosuhteiden perusteella,
jota voidaan pitad perusteltuna suuronnettomuustilanteiden aikaisten normaa-

lista poikkeavien olosuhteiden vuoksi.
8.2 Eettiset ndkbkohdat ja riskit

Tutkimusetiikka eli hyvan tieteellisen kaytdnnén noudattaminen kuuluu monella
tavoin tutkimuksen tekemiseen. Tutkijan (ja opinnaytetyon tekijan) on tutkimusta
tehtdessa ja sen tuloksia julkaistaessa noudatettava huolellisuutta ja rehelli-
syytta. Tutkijan on myds noudatettava naitd samoja periaatteita toisia tutkijoita
kohtaan ja toimia vilpittémasti. Talla tavoin toimiessaan tutkija kunnioittaa muiden
tutkijoiden saavutuksia ja tutkimuksia. Kaytannon tasolla tama tarkoittaa esimer-
kiksi tutkimustulosten lainaamista kayttaen oikein lahdeviitemerkint6ja seka tu-
losten kuvaamisen oikeassa valossa. (Vilkka 2015, 41-42.)

Eettisestd nakokulmasta tarkeédna tassa opinnaytetydssa voidaan pitaa luotetta-
vaa ja johdonmukaista lahdemateriaalivalintaa. Valintakriteereita raportteja ana-
lyysiin valittaessa tulee noudattaa tarkasti ja valita mukaan kaikki kriteerit taytta-
vat tutkintaraportit. Tarvittaessa valintakriteereité tulee tarkistaa valintavaiheessa
mabhdollisesti iimenneiden seikkojen vuoksi. Myds valittujen raporttien l&pi kaymi-
sessa huolellisuus on tarkeaa. Koska kaikki lahdemateriaalina kaytettavat raportit
ovat Onnettomuustutkintakeskuksen laatimia, naita voidaan pitaa laadukkaana ja

luotettavana materiaalina.

Toinen tarkea eettinen ndkodkulma koskee tutkintaraporteista I0ytyvid, ensihoidon
toiminnassa kohtaamia ongelmia. Taman opinnaytetydn tarkoituksena on loytaa
ensihoidon toiminnassa kohtaamat ongelmat taysin objektiivisesti, eiké ottaa kan-

taa yksittaisen suuronnettomuuden aikana tapahtuneisiin asioihin, eika loytaa yk-
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sittaisten ihmisen tekemia virheitéa. Tutkintaraportissa ilmenneen, ensihoidon toi-
minnassa kohtaaman ongelman l6ytymisen jalkeen, se on pyritty siirtamaan ana-
lysoitavaksi niin, ettei ongelmasta pysty jalkeen pain paattelemaan tarkkaa on-
nettomuutta tai ongelmaan syntyyn vaikuttanutta/vaikuttaneita henkiloita. Tausta-
ajatuksena on kuitenkin koko ajan huomioitu se, etta tutkintaraporteista ilmennei-
den ilmausten asiasisélto pysyy ehdottoman muuttumattomana.

Opinnaytetyon riskina voidaan pitaa sité, etta suomalaisen ensihoitopalvelun toi-
minnasta suuronnettomuustilanteissa kertovaa oppimateriaalia, joka samalla on
sekd laadukasta etta ajantasaista, on saatavilla hyvin vahéan. Laadun kannalta
olisi hyva kayttaa opinnaytetydssa useita suomenkielisia lahteita. Englanninkie-
listd materiaalia 16ytyy tietokantahakujen kautta enemman, mutta niita ei voi hy6-
dyntaa arvioitaessa suomalaisen ensihoitopalvelun operatiivista toimintaa suur-
onnettomuustilanteissa. Taustatietoa haettaessa englanninkielisissé hauissa on-
gelmaksi muodostuu myds se, etta suuronnettomuutta kuvaavia ilmaisuja 10ytyy
useita; "mass casualty incident’, "major incident’, "multiple casualty incident”
sekd "mass casualty event’. Suomessa termiksi on vakiintunut "suuronnetto-

muus”.

Taman opinnaytetyon teossa lahdemateriaalina on kaytetty julkisia asiakirjoja ja
asiantuntijoita on haastateltu heidan suostumuksellaan. Tasta syysta erillista tut-

kimuslupaa opinnaytetydn teossa ei ole tarvittu.
8.3 Luotettavuus

Merkittdva tekija laadullisen tutkimuksen luotettavuuden lisddmisessa on tutki-
muksen eri vaiheiden tarkka dokumentointi. T&man tulee koskea kaikkia tutki-
muksen vaiheita. (Hirsjarvi 2007b, 227.) Tassa opinnaytetydssa on pyritty kerto-
maan ja dokumentoimaan kaikki tyéhon liittyvat vaiheet niin tarkasti kuin mahdol-
lista. Kaikki raporttivalintaan, valittuihin ilmausten kasittelyyn seka pelkistettyjen
ilmausten lajitteluun liittyvat asiat on esitetty tAman tyon tekstiosuudessa tai liit-

tein& tyon lopussa.

Opinnaytetydssa on pyritty [6ytdmaan ne ensihoidon suuronnettomuuden aikai-
sessa toiminnassa kohtaamat ongelmat seka onnistumiset, jotka olisivat yleistet-

tavissd. Tasta syysta kirjallisuuskatsaukseen mukaan on otettu kaikki vuosien
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1996 ja 2016 valisena aikana tapahtuneista suuronnettomuuksista laaditut rapor-
tit. Laaja aikavali mahdollistaa riittavan monen kriteerit tayttavan tutkimusraportin
saamisen mukaan sisallénanalyysiin. Ongelmia voi tosin aiheuttaa se, etta tutkin-
taraportteja on 21 vuoden ajanjaksolta. Suomalainen ensihoito on muuttunut vii-
meisen 20 vuoden aikana ja suuronnettomuuksien hallintaa kasittelevaéa oppikir-
jallisuutta on tullut lisaa. Tasta voidaan paatella, etta suuronnettomuustilanteiden
hallintakin on vaistdmattd muuttunut 20 vuoden aikana. Turvallisuustutkintara-
porttien sisaltd on myds muuttunut ja niiden muuttuminen perusteellisemmaksi
koskien nimenomaan ensihoidon toimintaa arvioitaessa on ollut havaittavissa ra-
portteja lukiessa. Sisallonanalyysiin valitut kriteerit tayttavat raportit ovat vuosien
2004 ja 2015 valiselta ajalta, eli 12 vuoden ajanjaksolta. Talla aikavalilla tapahtu-

neet muutokset eivat todennakoisesti ole olleet niin suuria.

Tahan opinnaytetyohon valitut suuronnettomuudet ja niistéa laaditut raportit eivat
ole olleet homogeenista lahdemateriaalia. Tasta syysta ilmauksia etsittdessa jot-
kin suuronnettomuudet ovat korostuneet vaistaméttd. TAma on ollut havaittavissa
eteenkin ensihoidon toiminnassaan kohtaamia ongelmia kuvaavien ilmausten et-
sinndssa. Raportti, josta |0ytyi eniten ensihoidon toiminnassaan kohtaamia on-
gelmia kuvaavia ilmauksia, edusti yli kolmasosaa (36%) kaikista ongelmia kuvaa-
vista ilmauksista (38 ilmausta 107:std). Osassa raporteista ongelmia kuvaavia
iimauksia l6ytyi taas vain muutamia, onnistumisia kuvaavia ilmauksia osassa ra-

porteista ei I6ytynyt yhtaan.
8.4 Jatkotutkimusaiheet

Taman opinnaytetyon tulosten perusteella voidaan muodostaa kuva siitd, missa
asioissa ensihoidon suuronnettomuuden aikaisessa toiminnassa on ollut ongel-
mia sekd mitka asiat ensihoidon toiminnassa ovat onnistuneet. Opinnéytetydssa
kuvataan myds niita keinoja, joilla ensihoidon suuronnettomuuden aikaista toi-
mintaa voidaan kehittdd. Suuronnettomuustilanteiden operatiivinen hallinta on
kuitenkin aina moniviranomaisyhteisty6ta, johon osallistuvat ensihoidon lisaksi
muun muassa poliisi seka pelastustoimi. Onnettomuustutkintakeskuksen turvalli-
suustutkintaraporteissa kaydaan lapi myos naiden viranomaisten toiminta ja nain
ollen tietoa on saatavilla ensihoidon lisaksi yhté lailla my6s poliisin seka pelas-

tustoimen toiminnasta suuronnettomuustilanteissa. Olisi mielenkiintoista ndhda
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samanlainen kirjallisuuskatsaus poliisin tai pelastustoimen toiminnasta ja ndhda

ne ongelmat sek& onnistumiset, joita nama viranomaiset ovat kohdanneet.

Tama opinnaytety® tarjoaa paljon tietoa my6s suuronnettomuusharjoitusten
suunnitteluun. Opinnaytetydn tulosten perusteella on mahdollista luoda suuron-
nettomuusharjoitussuunnitelma tavoitteineen seka arvioida havaittujen ongelma-

kohtien kehittymista pidettyjen harjoitusten perusteella.

52



Lahteet

Axelin, A. & Pudas-Téahka, S-M. 2007. Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen ai-
heen rajaus, hakutermit ja abstraktien arviointi. Teoksessa Johansson, K., Axe-
lin, A., Stolt, M. & Aari R-L. (toim.). Systemaattinen kirjallisuuskatsaus ja sen te-
keminen. Hoitotieteen laitoksen julkaisuja. Turun Yliopisto. 46-47.

Badiali, S., Giugni, A. & Marcis, L. 2017. Testing the START Triage Protocol:
Can It Improve the Ability of Nonmedical Personnel to Better Triage Patients
During Disaster and Mass Casualties Incidents? Disaster Med Public Health
Preparedness. 2017, 1-5. DOI:10.1017/dmp.2016.151. Luettu 28.1.2017.

Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015. Suuronnettomuusopas.
Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 1.

Cicero, M. & Cross, K. 2013. Head-to-Head Comparison of Diasaster Triage
Methods in Pediatric, Adult and Geriatric Patients. Annals of Emergency Medi-
cine. Volume 61, Issue 6. 668-676.

Ekman, S. 2015a. Suuronnettomuuden méaaritelmé. Teoksessa Castrén, M., Ek-
man, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015. Suuronnettomuusopas. Helsinki: Kus-
tannus Oy Duodecim. 10-11.

Ekman, S. 2015b. Ensihoidon suuronnettomuussuunnitelmat ja valmiussuunnit-
telu. Teoksessa Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015. Suur-
onnettomuusopas. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 56-57.

Ekman, S. 2016. Ensihoidon operatiivinen johtaminen. Saimaan ammattikorkea-
koulu. Sosiaali- ja terveysala. Luentodiasarja.

Ekman, S. & Hallikainen, J. 2015a. Ensihoitopalveluiden johtamistasot. Teok-
sessa Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnetto-
muusopas. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 298-300.

Ekman, S. & Hallikainen, J. 2015b. Ensihoitotoiminnan organisaatio. Teoksessa
Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnettomuusopas.
Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 296-297.

Ekman, S. & Hallikainen, J. 2015c. Luokittelusektorin tehtdvat. Teoksessa
Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnettomuusopas.
Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 318-324.

Ekman, S. & Hallikainen, J. 2015d. Laakintajohtaja. Teoksessa Castréen, M., Ek-
man, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnettomuusopas. Helsinki: Kus-
tannus Oy Duodecim. 309.

Ekman, S. & Hallikainen, J. 2015e. Pelastustoiminnan johtokeskustaso. Teok-
sessa Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnetto-
muusopas. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 301.

53



Ekman, S. & Hallikainen, J. 2015f. Toiminta-alueen johtopaikka. Teoksessa
Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnettomuusopas.
Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 303, 306-309.

Erillisverkot 2017. Viranomaisverkko on ainutlaatuinen menestystarina.
http://www.erillisverkot.fi/uutishuone/viranomaisverkko_virve on_ainutlaatui-
nen_menestystarina.306.news. Luettu 19.2.2017.

Hirsjarvi, S. 2007a. Haastattelu. Teoksessa Hirsjarvi, S., Remes, P. & Saja-
vaara, P. 2007. Tutki ja kirjoita. 13., osin uudistettu painos. Helsinki: Kirjayh-
tyma Oy. 203.

Hirsjarvi, S. 2007b. Tutkimuksen reliaabelius ja validius. Teoksessa Hirsjarvi,
S., Remes, P. & Sajavaara, P. 2007. Tutki ja kirjoita. 13., osin uudistettu painos.
Helsinki: Kirjayhtyma Oy. 227.

Hirsjarvi, S. & Hurme, H. 2004. Tutkimushaastattelu. Miksi haastattelu? Hel-
sinki: Yliopistopaino. 34-35.

Jaaskelainen, P. 2017. Suunnittelija. Liikkenneturva. Henkilokohtainen sahko-
posti 23.1.2017.

Koivu, A., Taskinen, A., Vainio, T., Lokka, S., Makeld, M., Riihimaki, V., Kuu-
samo, T., Ekman, S., Koponen, S. & Huupponen, P. 2015. Pelastustoimijohtoi-
set onnettomuustilanteet. Teoksessa Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. &

Silfvast, T. 2015, Suuronnettomuusopas. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim.
339-438.

Laki eraiden kuolemaan johtaneiden tapahtumien tutkinnasta 662/2008.
Laki hatdkeskustoiminnasta 692/2010.

Laki onnettomuuksien tutkinnasta 373/1985.

Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 559/1994.

Laki yksityisesta terveydenhuollosta 152/1990.

Lee, C. 2010. Disaster and Mass Casualty Triage. AMA Journal of Ethics. Vol-
ume 12, Number 6. 466-470.

Leinikki, P. 2015. Biologiseen uhkatekijaan varautuminen. Teoksessa Castrén,
M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnettomuusopas. Helsinki:
Kustannus Oy Duodecim. 488.

Major Incident Raporting 2017. http://majorincidentreporting.net/ Luettu
16.5.2017.

Onnettomuustutkintakeskus 2017a. Organisaatio. http://turvallisuustut-
kinta.fi/fi/index/otkes/organisaatio.html. Luettu 12.2.2017.

54



Onnettomuustutkintakeskus 2017b. OTKES. http://turvallisuustutkinta.fi/fi/in-
dex/otkes.html. Luettu 29.1.2017.

Onnettomuustutkintakeskus 2017c. Talous. http://turvallisuustutkinta.fi/fi/in-
dex/otkes/talous.html. Luettu 12.2.2017.

Onnettomuustutkintakeskus 2017d. Turvallisuustutkinta. http://turvallisuustut-
kinta.fi/fi/index/otkes/onnettomuus-jaturvallisuustutkinta.html. Luettu 29.1.2017.

Onnettomuustutkintakeskus 2017e. Tutkintaselostukset. http://turvallisuustut-
kinta.fi/fi/index/tutkintaselostukset.html. Luettu 29.1.2017.

Onnettomuustutkintakeskus 2017f. Viestinta. http://www.turvallisuustut-
kinta.fi/fi/index/otkes/viestinta.html. Luettu 11.2.2017.

Onnettomuustutkintakeskus 2017g. Vanhemmat tutkinnat. http://turvallisuustut-
kinta.fi/fi/index/tutkintaselostukset/muutonnettomuudet/tutkintaselostukset-
vuosittain/vanhemmattutkinnat.html. Luettu 4.5.2017.

Oxford Dictionaries 2017. Triage. https://en.oxforddictionaries.com/definition/tri-
age. Luettu 28.1.2017.

Pelastuslaki 379/2011.

Ruuska, R. 2015. Suuronnettomuusvalmius ja johtamisjarjestelma. Teoksessa
Castrén, M., Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015. Suuronnettomuusopas.
Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 160.

Ryynanen, T. 2017. Majuri. Johtava ty0- ja palvelusturvallisuuspéaallikko. P&aa-
esikunta. Puolustusvoimat. Henkilokohtainen sahképosti. 23.1.2017.

R&jahdys Kauppakeskus Myyrmannissa. Sisdasiainministerion asettaman tutki-
jaryhman raportti. Sisaasiainministerion julkaisu. 12/2003. Helsinki: Sisaasiain-
ministerio. 48.

Sosiaali- ja terveysministerid 2017. Ensihoito. http://stm.fi/fensihoito. Luettu
16.5.2017.

Sosiaali- ja terveysministerion asetus ensihoitopalvelusta 340/2011.

Suomen perustuslaki 731/1999.

Terveydenhuoltolaki 1326/2010.

Tuomi, J., Sarajarvi, A. 2009. Laadullinen tutkimus ja sisallonanalyysi. Laadulli-
sen analyysin muodot. 5., uudistettu painos. Helsinki: Kustannusosakeyhtio

Tammi. 95, 108, 112.

Turunen, T. 2015. Poliisijohtoiset toimenpiteet kentalla. Teoksessa Castrén, M.,
Ekman, S., Ruuska, R. & Silfvast, T. 2015, Suuronnettomuusopas. Helsinki:
Kustannus Oy Duodecim. 470.

55



Turvallisuustutkintalaki 525/2011.

Tahtinen, H 2007. Informaatikko, FM. Systemaattinen tiedonhaku hoitotieteen
nakokulmasta. Teoksessa Johansson, K., Axelin, A., Stolt, M. & Aari R-L.
(toim.). Systemaattinen kirjallisuuskatsaus ja sen tekeminen. Hoitotieteen laitok-
sen julkaisuja. Turun Yliopisto. 10.

Valonen, K. 2017. Johtava tutkija. Onnettomuustutkintakeskus. Henkilokohtai-
nen sahkoposti 25.1.2017.

Valli, J. 2014a. Ensivastetoiminta. Teoksessa Silfvast T., Castrén M., Kurola J.,
Lund V. & Martikainen M. 2014. Ensihoito-opas. 6.-7., uudistettu painos. Hel-
sinki: Kustannus Oy Duodecim. 359.

Valli, J. 2014b. Poliisijohtoiset tehtavat. Teoksessa Silfvast T., Castrén M., Ku-
rola J., Lund V. & Martikainen M. 2014. Ensihoito-opas. 6.-7., uudistettu painos.
Helsinki: Kustannus Oy Duodecim. 370.

Vilkka, H. 2015. Tutki ja kehita. Tutkimusetiikka. 4., uudistettu painos. Jyvas-
kyla: PS-kustannus. 41-42.

Angerman, S. 2017. Vammapotilaan ensihoito. Finnanest. 2017; 50 (2). 117-

118. http://www.finnanest.fi/files/angerman_vammapotilaan_ensihoito.pdf. Lu-
ettu 16.5.2017.

56



Liite 1. START-luokittelukaavio (Mukailtu: Ekman & Hallikainen 2015c, 321.)

START-luokittelukaavio
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Liite 2. Suostumuslomake haastattelua varten

Saimaan

ammattikorkeakoulu

Sosiaali- ja terveysala

Suostumus haastatteluun

Kirjallisuuskatsaus ensihoidon toiminnasta suomalaisissa suuronnet-
tomuuksissa vuosina 1996-2016 -opinnaytetyd.

Tuomo Nyyssonen. YAMK-opiskelija, Saimaan ammattikorkeakoulu.
e-mail: tuomo.nyyssonen@saimia.fi
puh.: +358 40 486 7437

Olen saanut riittdvasti tietoa kyseisesta opinnaytetydsta ja olen ymmartanyt saamani tie-
don. Minulla on ollut mahdollisuus esittda kysymyksia ja olen saanut kysymyksiini riittavat
vastaukset. Tiedan, ettd minulla on mahdollisuus keskeyttaa osallistumiseni missa ta-
hansa vaiheessa. Suostun vapaaehtoisesti osallistumaan tdhéan opinnaytetydéhon liitty-
vaan tutkimukseen. Suostun myds siihen, etté haastattelu tallennetaan danen osalta tila-
paisesti virheettoman asiasisallon sailymisen takaamiseksi. Tallenne tuhotaan opinnay-
tetyon teon jalkeen.

Aika ja paikka

Haastateltava Opiskelija
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Liite 3. Laadullisesta analyysista pois jatetyt raportit

Raporttien
kokonaismaara
N=905

Poistettu ennen vuotta 2002
tapahtuneista onnettomuuksista

v

laaditut raportit (n=387)

Poistettu alustavat tutkintaraportit,
tutkinnan lopettamispaatokset ja

muut niihin rinnastettavissa olevat
raportit (n=41)

Poistettu teematutkintaraportit

seka muut niihin rinnastettavissa
olevat selvitykset (n=29)

v

Poistettu vaaratilanneraportit

4

(n=96)

Poistettu raportit, jotka koskevat

v

Puolustusvoimien harjoituksissa
tapahtuneita onnettomuuksia (n=4)

Poistettu raportit, jotka koskevat
Suomen rajojen ulkopuolella tapahtuneita

v

onnettomuuksia tai joiden laatijana
on ulkkomainen viranomainen (n=44)

Poistettu raportit, jotka kasittelevat

A 4

onnettomuuksia, joissa ensihoitopalvelulla
ei ole ollut merkittavaa roolia (n=201)

Poistettu raportit, joissa ensihoitopalvelun

S onnettomuuksia, joissa

A 4

toimintaa on kuvattu vain
hyvin niukasti tai ei ollenkaan (n=75)

Poistettu raportit, jotka kasittelevat

A 4

Analysoitavien
raporttien maara
n=16

suuronnettomuuden maaritelma
ei ensihoitopalvelun nakdkulmasta
tayty (n=12)
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Liite 4. Kuvaukset valituista onnettomuuksista
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