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Taman opinnaytetydn tarkoituksena oli kartoittaa Ensihoitaja AMK opiskelijoiden fyysista
kuntoa ja kuvata ensihoitotydn fyysista kuormittavuutta. Ensihoitotyd on fyysisesti erittain
haastavaa ja tyon potilas- seka ty6turvalliseen hoitamiseen vaaditaan tyontekijalta hyvaa
fyysista kuntoa. Osassa ammattikorkeakouluja on kaytdssa karsiva kuntotesti osana ensi-
hoitajien hakuprosessia.

Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisella eli m&arallisella menetelmalla. Aineisto (n=11) keréttiin
terveystietolomakkeella seka opiskelijoiden suorittamalla kuntotestilla. Kuntotesti koostui li-
haskuntotestista, seka toiminnallisesta radasta joka oli suunniteltu ensihoitajan tyétehtavia
silmalla pitden. Ensihoitajaopiskelijoiden testaamisessa kaytettiin Keski-Uudenmaan pelas-
tuslaitoksen liikunnanohjaaja YAMK Siv Aron laatimaa testipatteristoa (2017). Testattavat
opiskelijat olivat Metropolia Ammattikorkeakoulun ensimmaisen vuoden ensihoitajaopiskeli-
joita. Tulokset analysoitiin SPSS-ohjelman avulla.

Testattavien ollessa vapaaehtoisia, testiin valikoitui fyysisesti hyvékuntoisia opiskelijoita.
Kaikki testiin osallistuneet opiskelijat olivat motivoituneita, harrastivat sdannallista liikuntaa
ja he ymmarsivat hyvan fyysisen kunnon merkityksen tyon kannalta. Tulosten perusteella
testissa oli havaittavissa tasoeroja testattavien valilla, mutta kaikki opiskelijat l[&paisivat tes-
tin hyvaksytysti.

Kattavampien tutkimustulosten saamiseksi tulisi saada suurempi otos opiskelijoita. Fyysinen
kunto tulisi olla hyvalla tasolla tydeldméan vaatimuksia ajatellen. Mukaan pitdisi saada myds
niita, joiden fyysinen kunto kaipaa kohennusta, ei pelkastadén hyvakuntoisia ja paljon liikkun-
taa harrastavia. Nain saataisiin totuudenmukaisempi kuva opiskelijoiden todellisesta fyysi-
sesta kunnosta.
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The purpose of this thesis was evaluating paramedic students physical performance and
physical load of emergency care. Emergency care is physically very challenging, and para-
medics must have a good physical condition, so that the work can be handled safely. Some
university of applied sciences require fitness test for paramedic students.

This research method was quantitative, and material was collected using health data survey
and fitness test. The fitness test includes musculature test and functional track designed for
the paramedic’s work. Master of Sports studies Siv Aro from Central Uusimaa Rescue De-
partment designed fitness test. Students who participated in the fithess test were Metropolia
University of Applied Sciences first year students. The data was analyzed using SPSS sta-
tistical analysis program.

All the tested students were volunteers and we think that selected students were already in
good physical condition. All the student who participated in the test were highly motivated,
exercises regularly and understood the importance of good physical fitness for work. The
research results show that there was difference in result levels, but every student passed
fitness test successfully.

To get more comprehensive research results, there should be a larger sample of students.
Physical condition should be at a good level because work is highly demanding. Test should
also include those whose physical condition requires improvement. This would provide a
more realistic picture of student’s actual physical condition.
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1 Johdanto

Ensihoito alana on fyysisesti ja psyykkisesti haastava ja tyotehtavistd suoriutuminen
edellyttdd hyvaa fyysista kuntoa. Tyésuojeluhallinnon mukaan fyysisesti kuormittavaksi
tyoksi luokitellaan sellainen ty0, jossa tehd&&n nostoja ja siirtoja kasin, toisto-tyota, nayt-
topaatetyota, sekd hankalia staattisia asentoja sisaltavaa tyota. Fyysinen kuormitus on
haitallista silloin, kun siité aiheutuu tyontekijalle ylikuormittumista sek& vasymysta. Tal-
I6in my0ds palautuminen hidastuu kuormittavan tilanteen jalkeen. (Fyysinen kuormitus.
2015.)

Fyysisen kunnon yllapito ensihoidossa on edellytys tydssa jaksamiselle ja potilasturval-
lisuudelle. Nopeita paattksia ja ponnisteluita vaativat tydtehtdvat haastavissa olosuh-
teissa asettavat tyon fyysiset vaatimukset omalle tasolleen. Tyon fyysisistd haasteista
suoriutuminen saumattomasti ja ripeédsti on olennainen osa hyvaa ensihoitoa ja osaltaan
se edistaa myos potilaan etua nopeaa hoitoa vaativissa tilanteissa. (Maunola, Saksala,
Sillanp&é 2011.)

Tassa opinnaytetydssa kartoitetaan ensihoitajaopiskelijoiden fyysista kuntoa ja kuvataan
ensihoidon fyysista kuormittavuutta, psyykkista kuormittavuutta tai sen vaikutuksia ei tut-
kita tdssa prosessissa. Opinnaytety0 toteutetaan yhteistydssa Keski-Uudenmaan pelas-
tuslaitoksen liikunnanohjaaja YAMK Siv Aron kanssa. Aineisto kerataan Siv Aron kehit-
tamalla testipatteristolla. Opinnaytetyd suoritetaan Metropolia Ammattikorkeakoulun ti-
loissa testipatteriston ohjeiden mukaisesti. Vapaaehtoisena kohderyhména toimivat Met-
ropolia Ammattikorkeakoulun ensihoidon 1. vuoden opiskelijat. Opinnaytetyé on osaa
laajempaa tutkimusta, jossa pyritdan selvittdmaan ensihoidon opiskelijoiden fyysisen
kunnon laht6tasoja opintojen eri vaiheissa ja verrata niitd alan fyysisiin vaatimuksiin.
Testaus on tarkoitus suorittaa kerran vuodessa, yhteensa 3-4 testausta opintojen aikana.
Mikali testattava ei lapaise testia, laaditaan hanelle kunto-ohjelma likunnanohjaaja Siv
Aron toimesta ja testi suoritetaan uudelleen 6kk:n kuluttua. Vuotuisesta testauksesta

huolehtii kunakin vuonna opinnaytety6taan tekevat ensihoitajaopiskelijat.

Tutkimustuloksilla voidaan saada suuntaa-antavaa tietoa opiskelijoiden fyysisen kunnon
tasosta. Tulosten perusteella voidaan arvioida opiskelijoiden soveltuvuutta fyysisien omi-
naisuuksien osalta alalle ja pohtia kuntotestauksen tarpeellisuutta jo koulutukseen ha-

keutuessa.



2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata ensihoidon fyysista kuormittavuutta. Toisena tar-
koituksena on kartoittaa ensihoitajaopiskelijoiden fyysista kuntoa. Tavoitteena on, etta
fyysisten kuntotestien avulla voidaan havainnollistaa opiskelijoille tydelaman haasteita.
Liséksi testeistd saatujen tulosten perusteella voidaan ensihoitajaopiskelijoille antaa
suosituksia fyysisen kunnon yllapitdmiseen ja sen kehittamiseen.

Tutkimuskysymykset ovat seuraavat:
¢ Minkalainen on ensihoitajaopiskelijan fyysinen kunto?

¢ Miten ensihoitajaopiskelijoiden fyysinen kunto vastaa ty6elaman vaatimuksiin?

3 Ensihoidon fyysinen kuormittavuus

Ensihoito koostuu akillisesti sairastuneen tai loukkaantuneen potilaan hoidon tarpeen
arviosta ja kiireellisesta hoidosta terveydenhuollon hoitolaitoksen ulkopuolella. Tarvitta-
essa potilas kuljetetaan tarkoituksenmukaisimpaan hoitopaikkaan. Ambulanssikuljetusta
tarvitaan, kun potilaan arvioidaan kuljetuksen aikana tarvitsevan vaativaa hoitoa ja seu-
rantaa. (Terveydenhuoltolaki 2010 § 40.)

Ensihoidolla tarkoitetaan ammattilaisen tekeméaé arvioita potilaan terveydentilasta ja sii-
hen vaikuttavista tekijoistd, seka tarvittavan hoidon aloitusta ja hoitopaikkaan kuljetta-
mista. Terveydentilaa pyritdéan yllapitdmaan tai parantamaan véalineiden avulla ja laake-
hoidoilla sek& hoitotoimenpiteilla. Hoitotydn alueena ensihoito on varsin nuori. Alkujaan
ainoastaan sairaankuljetuksesta koostunut ensihoito on muokkautunut ajan saatossa

entistd enemman hoitopainotteiseksi. (Maunola ym. 2011.)

Nykyaikaisen ensihoitopalvelun tavoitteena on aloittaa potilaan hoito mahdollisuuksien
mukaan jo kohteessa. Ensihoitajan tekemé& hoidon tarpeen arviointi maarittaa potilaan

kuljetustarpeen, tasta syystéa kaikkia potilaita ei tarvitse kuljettaa sairaalaan (Terveyden-



huoltolaki 2010 § 40). Vaeston ikékehitys seka paivystyspalveluiden keskittdminen suu-
riin yksikoihin, seka ensihoitotytn muuttuminen enemman hoitopainotteiseksi on lisdnnyt

ensihoidon merkitysta. (Maunola ym. 2011).

Ensihoitotyd edellyttdd ensihoitajalta ladketieteen ja hoitotieteen laajaa hallintaa seka
kykya itsendiseen paatoksentekoon. Saatavilla olevaa informaatiota tulee kyeta analy-
soimaan ja soveltamaan, jotta potilaalle voitaisiin tarjota paras mahdollinen oireenmu-
kainen hoito seka peruselintoimintojen turvaaminen. Potilaan terveydentilan tutkimisen
ja valittomien hoitotoimenpiteiden jalkeen potilas kuljetetaan jatkotutkimuksiin tilanteen
vaatimalla nopeudella, turvallisuudesta tinkimatta. (Maunola ym. 2011.)

3.1 Tyon fyysinen kuormittavuus

Fyysinen kuormittavuus on yksildllista ja sitéa on vaikea maaritella kattavasti. Kuormitta-
vuuteen vaikuttaa yksilon fyysiset piirteet kuten fyysinen voimakkuus seka ika, mutta
myds taito kasitella kuormittavia taakkoja. Hyvin omaksuttu tydergonomia ennaltaehkai-
see tehokkaasti tyoperaisia tuki- ja liikuntaelimistén vaivoja. Ergonomian sailyvyys on

huomioitava myos apuvalineita kaytettdessa. (Kinnunen, Kuokkanen & Rinne 2013.)

Tyon fyysisen kuormittavuuden aiheuttavat siirrot ja nostot kasin, staattiset ja hankalat
tydasennot, toistotyd sekd muu fyysinen rasitus. Fyysinen rasitus tydssa muuttuu han-
kalaksi silloin, kun tyontekijalle aiheutuu vasymysta ja ylikuormittumista ja elimistén pa-
lautuminen hidastuu kuormittavan tyotehtavan jalkeen. Tyon kuormittavuutta ensihoi-

dossa lisd& myds tyon vastuullisuus ja kohonnut tapaturmariski. (Kinnunen ym. 2013.)

Fyysisesti ylikuormittavasta tyésta aiheutuu tyéntekijalle lihasten ja muiden kehon raken-
teellisten osien vaurioita jotka altistavat tuki- ja likuntaelin sairauksille. Haastavat fyysi-
set tyGtehtavat saattavat aiheuttaa myos tyon laadun heikkenemista suoraan, kun ty6-
tehtavista suoriudutaan heikosti, tai valillisesti sairauspoissaolojen my6ta. (Fyysinen
kuormitus 2015.)



3.2 Tyon fyysiset vaatimukset ensihoitajalle

Ensihoitajat toimivat tydssaan vaihtelevissa olosuhteissa. Tyypillinen toimintaymparist6
saattaa olla potilaan kotona, tytpaikalla tai ulkona. Haastavat olosuhteet ja nopeatem-
poinen tyotahti luovat painetta fyysiselle jaksamiselle. Ahtaat ja vaikeakulkuiset tilanne-
paikat mahdollistavat puutteellisen tybergonomian, joka kuormittaa ensihoitajan tuki- ja
likuntaelimistda. Erityisen kovalle rasitukselle joutuvat selk& ja alaraajat, jotka kuormit-
tuvat erityisesti kumartuneena suoritettavasta tyoskentelysta. (Maunola ym. 2011.) En-
sihoitajan hyva fyysinen kunto edesauttaa seka potilas- etta ty6turvallisuutta. Fyysisen
suorituskyvyn yllapito toimii myods henkisen kuorman tasapainottajana seka edistaa ras-
kaasta tydta palautumista. Fyysisen kunnon merkitys nakyy tydllistymisvaiheessa, kun
useat tyOnantajat ovat ottaneet fyysisen kunnon testaamisen kayttoon jo rekrytointivai-
heessa. Pelastusopistossa palomiehiksi pyrkivien kunto testataan jo ennen koulutuksen

aloitusta. (Pelastajakurssille fyysisen toimintakyvyn testaus 2017.)

Sisaministerid on antanut ohjeen pelastushenkiléston kunnon arvioimisesta ja kehittami-
sestd. Tydnantajan tulee tietaa, onko henkilostdn toimintakyky riittdva. Fyysisen kunnon
arviointi tulee olla sdanndllista ja vertailukelpoista. Toimintakyvyn arvioinnin tulee tapah-
tua luotettavin menetelmin, asiantuntevasti ja virheettdmasti. Fyysisen toimintakyvyn ar-
viointi tapahtuu FireFit -menetelman avulla. Tassa arvioidaan lihasvoimaa ja kestavyytta,
hengitys- ja verenkiertoelimiston toimintaa ja lisdksi mitataan kehon koostumus. (Ohje

pelastushenkildstdn toimintakyvyn arvioinnista ja kehittamisesta 2016.)

4 Aikaisempia tutkimuksia ensihoidon fyysisesta kuormittavuudesta

Ensihoitajaopiskelijoiden fyysista kuntoa on tutkittu melko vahan. Tutkimuksia etsittiin
terveyspalvelujen suomalaisista ja kansainvalisista tietokannoista, Medic ja Cinahl seka
PubMed. Tiedonhaku suomenkielisessa tietokannassa tehtiin sanoilla: ensihoitajaopis-
kelija, ensihoitaja ja fyysinen kunto. Kansainvélisessa tiedonhaussa kaytettiin sanoja:
“paramedic student, and physical condition” seka "paramedic and physical demands”.
Tiedonhakua toteutettiin myos kasin hakuna. Esimerkiksi Ammattikorkeakoulujen opin-

naytetyot ja julkaisut -sivustosta etsittiin kaytettyja lahteita aiheeseen liittyvistd opinnay-



tetdista. Poissulkukriteereina kaytettiin sita, etta tutkimuksen tulisi liittyd ensihoitajaopis-
kelijoihin ja fyysisen kunnon testaamiseen tai tutkimiseen. Lisaksi aineisto ei saisi olla yli
15 vuotta vanhaa. Ammattikorkeakouluissa tehtyja opinnaytetoita I6ytyi joitakin, joissa
on tutkittu jo ty6elamassa olevien ensihoitajien fyysista kuntoa. Koska ensihoitajaopis-
kelijoiden osalta tutkittua tietoa I6ytyy vahan, lahteeksi valikoitui myoés niitd tutkimuksia
ja lahteitd, jotka koskettivat jo tydelamassa olevia ensihoitajia. Tieteellisia tutkimuksia
[6ytyi vain yksi, Vehmasvaaran tutkimus vuodelta 2004 ja tama valikoitui mukaan opin-
naytetyohon. (Liite 1)

Vehmasvaaran (2004) tutkimus oli nelivaiheinen. Tutkimukseen osallistui palo- ja pelas-
tuslaitoksen henkilékuntaa ja yksityisen sektorin ensihoitajia, yhteensa 169 henkil6a.
Tutkittavien keski-ik& oli 36 vuotta. Ensihoidon opiskelijoita tutkimukseen osallistui 24,
joiden keski-ika oli 24 vuotta. Tutkimuksen ensimmainen vaihe koostui kyselytutkimuk-
sesta, jolla pyrittiin selvittimaan ensihoitotydssa toimivien ensihoitajien ja pelastajien ko-

ettu terveys, tyon fyysiset kuormitustekijat seka tyokyky. (Vehmasvaara 2004.)

Tutkimuksen 2-4. vaiheen kohderyhmana olivat ensihoidon opiskelijat, joita osallistui tut-
kimukseen 24 henkilda (n=24). Tutkittavien fyysista toimintakykya ja kuormittumista tut-
Kittiin simuloidussa tilanteessa, johon valikoitui fyysisesti raskaiksi koettuja tyétilan-
nesimulaatioita. Neljannessa vaiheessa oli kaytbéssa my0s testirata, jossa pyrittiin tutki-
maan fyysisen toimintakyvyn yhteyttd kuormittumiseen ja kuormittuneisuuteen. (Veh-

masvaara 2004.)

Tutkimuksessa fyysisesti raskaimmaksi tehtdviksi koettiin hoitovalineiden ja potilaan
kantaminen ja nostaminen, jossa koettiin lihasvoiman sek& hengitys- ja verenkiertoeli-
mistdn joutuvan erityiselle rasitukselle. Vastanneilla oli esiintynyt viimeisen vuoden ai-
kana tuki- ja liikuntaelimistdn tapaturmia ja kipu-oireita niska-hartiaseudun seka alaselan

alueella. (Vehmasvaara 2004.)

Ensihoidon raskaimmat ty6tehtavat osoittautuivat erittain kuormittaviksi. Tulosten mu-
kaan hyvakuntoiset kuormittuivat vahemman kuin huonokuntoiset lihasvoiman ja kesta-
vyyden sek& maksimaalisen hapenkulutuksen osalta. Tastd paateltiin, ettd ne ensihoita-
jat, joilla oli parempi fyysinen kunto, jaksoivat paremmin ja palautuivat nopeammin kuin

ne, joiden fyysinen kunto oli huonompi. Ty6turvallisuuden nakokulmasta ensihoitajien



ergonomiaan, tydasentoihin seké nostojen tekniikkaan on jatkossa kiinnitettava erityista
huomiota. Tyovélineiden vastaavuus tydn asettamiin haasteisiin koettiin myds vaja-

vaiseksi ja kehitysty6ta tyovalineiden osalta tulisi jatkaa. (Vehmasvaara 2004.)

Liikunnanohjaaja YAMK Siv Aro on kartoittanut ensihoitajien fyysista toimintakykya jo
alalla tyoskentelevien ensihoitajien osalta Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksella vuosina
2011 - 2017. Tutkimuksen tarve lahti siitd, etta kiinnitettiin huomiota tyontekijoiden sai-
rauspoissaoloihin, jotka liittyivat tuki- ja liikuntaelimiston vaivoihin ja haluttiin selvittaa
asiaa. Opinnaytetydssa haluttiin luotettavaa tietoa ensihoitajien fyysisesta kunnosta ja
haluttiin ensihoitajille oma arviointimenetelma, joka olisi yhten&inen koko maassa ja sel-

kiyttaisi fyysisen kunnon kartoittamista ja arviointia ensihoitajien osalta. (Aro 2017.)

Aron tutkimuksessa kavi ilmi, ettd ensihoitajilla ei ergonomia tai nostotekniikat ole aina
hallussa. Tilanne havaittiin seka toiminnallisissa testeissa, etta lihaskuntotesteissa. Li-
séksi huomattiin ensihoitajan BMI-arvon (BMI Body Mass Index eli painoindeksi) olevan
yhteydessa testituloksiin. Ylipainoiselle tai vastaavasti myds hoikkarakenteiselle testit

olivat raskaammat kuin normaalipainoiselle. (Aro 2017.)

Myds pelastusalalla palomiesten kuntoa ja fyysista toimintakykya on tutkittu paljon ja
palomiesten tydssa fyysinen kunto on myods merkittavassa roolissa kuten ensihoidossa-
kin. Tyoterveyslaitos on tehnyt seurantatutkimuksen eri ikdisten palomiesten terveydestéa
ja toimintakyvysta. Tutkimuksen loppuraportti saatiin valmiiksi vuonna 2011. Tavoitteena
seuranta-aikana oli tarkkailla palomiesten fyysisessa ja psyykkisessa terveydessa ta-
pahtuneita muutoksia. Tutkimuksen aikana tuki- ja liikuntaelinten sairaudet kolminker-
taistuivat. Noin 25% tutkituista kokivat kipujen pahentuneen seldsséa, niskassa ja olka-
paissd, myds iskiastyyppista oireilua oli ollut lahes 50% tutkittavista seuranta-aikana.
Palomiehet kokivat tyokykynsa keskimadaraistda huonommaksi muuhun vaestéon nah-

den. (Eri ikaisten palomiesten terveys ja toimintakyky 2011.)



5 Opinnaytetyon toteutus

5.1 Testattavien valinta

Aineisto kerattiin 2017 tammikuussa ensihoitaja AMK-opinnot aloittaneilta opiskelijoilta,
jotka vapaaehtoisesti halusivat osallistua tutkimukseen. Opiskelijaryhmaélle kaytiin esit-
telemassa opinnaytetydn aihe toukokuun alussa. Testista kerrottiin sen verran, etta on
tulossa lihaskuntotestausta ja ensihoitotehtdvaa muistuttava testirata, mutta yksityiskoh-
taisesti tehtavia ei kayty lapi. Opiskelijoita pyydettiin miettimaan asiaa ja ilmoittamaan
osallistumisesta sahkopostitse opettajalle. Tata kautta saatiin 13 vapaaehtoista testatta-
viksi. Etukateen varmisteltiin, ettéd onko testattavilla kokemusta paarien tai kantotuolin
kaytosta. Kavi ilmi, ettd vain muutamalla oli kokemusta vélineiden kaytosta ja sen vuoksi
jarjestettiin opastusta kantotuolin ja paarien kayttamiseen. Sovittiin paivamaara touko-
kuun puolivéliin ja opastettiin, miten kantotuoli nostetaan autoon ja autosta oikeaoppi-
sesti. Kaytiin 1api myos paarien oikeaoppista nostamista. Nain varmistuttiin, etta kaikilla
olisi testitilanteessa kasitys, miten vélineiden kanssa toimitaan. Testaukseen osallistui
lopulta 11 opiskelijaa.

5.2 Testipatteriston esittely

Liikunnanohjaaja YAMK Siv Aro on kehittanyt testipatteriston, jonka avulla voidaan arvi-
oida ensihoitajaopiskelijoiden fyysista kestavyyttd, lihasvoimaa ja voimantuottoa seka
valmiutta suoriutua ty6tehtavista. Alla olevassa kuviossa kuvataan testipatteriston osa-
alueita. (Kuvio 1). Testaus muodostuu kolmesta eri osa-alueesta. Terveyskartoitusky-
selyssa kerataan opiskelijoiden taustatietoja ja liikuntatottumuksia. Taman jalkeen testa-
taan lihaskuntoa yla- ja alaraajojen seka keskivartalon osalta. Lisaksi testiin kuului toi-
minnallinen testirata, jonka tarkoituksena oli muistuttaa oikeassa elamassa olevia ensi-
hoitajan tyotehtavia. (Aro 2017.)



» Taustatietoja tutkittavan terveydesta ja fyysisesta kunnosta seka
Terveyskartoituskysely likuntatottumuksista

» Tutkittavan oma kokemus tyon fyysisesta rasittavuudesta

« Vélineiden kanto portaikossa

* Potilan héatésiirto

» Tehtavan ratkaisu valittomasti hatasiirron jalkeen
Toiminnallinen testirata * Potilaan kantaminen portaikossa

* Potilaan siirto lattialta paareille

» Paarien nosto 85kg:n kuormalla

» Kantotuolin nosto autoon ja lasku autosta

« Jalkalihastesti toistokyykylla (60s. aikaa)

» Makuulta istumaan (60s. aikaa)

« Ylaraajojen staattinen lihasvoimatesti 8kg kahvakuulalla
« Etunojapunnerrukset (60s. aikaa)

« Vartalonojentajalihasten staattinen testi

» Kéden puristusvoiman mittaaminen

Lihaskuntotesti

Kuvio 1. Testipatteriston kuvaus (Aro 2017)

5.2.1 Terveyskartoituskysely

Testattavat ensihoidon opiskelijat saivat taytettavaksi ennen testausta terveyskyselylo-
makkeen. Kyselylla pyrittiin selvittdm&an testattavien tamanhetkista tyon rasittavuutta,
fyysista kuntotasoa ja terveydentilaa seké liikuntatottumuksia. Kyselylla pyrittin myos
selvittdmaan mahdollisia sairauksia, vammoja tai laékityksi&, jotka tulisi huomioida kun-
totestin kannalta. (Aro 2017.) Lomakkeet jaettiin useita viikkoja ennen suunniteltua tes-
tausajankohtaa, jotta testattavilla olisi mahdollisuus vastata kysymyksiin mahdollisim-

man rehellisesti ja kayttaé huolelliseen vastaamiseen tarvitsemansa maaran aikaa.

Kysely koostuu 21 monivalintakysymyksistd, joista osaan on mahdollisuus kuvata tar-
kemmin kysyttya asiaa avoimen vastausvaihtoehdon avulla. Kysely antaa kattavan ku-
van opiskelijan yleisesta terveydentilasta ja mahdollisista sairauksista tai vammoista.
Terveydentilasta selvitettiin tekijoitd, jotka ovat oleellisia testin suorittamisen kannalta,
kuten esiintynytta rintakipua, tulehduksellisia nivelsairauksia tai viimeisen vuorokauden
aikana nautittua alkoholimaaraa. (Aro 2017.) Terveyskartoituskyselyssa ei tullut ilmi sai-

rauksia, vammoja tai muita seikkoja jotka olisivat olleet oleellisia testin arvioimisen tai



luotettavuuden osalta. Opiskelijat vastasivat kyselyyn motivoituneen huolellisesti ja kat-
tavasti eika aihetta epailyyn virheellisten taustatietojen antamiseen tullut missdéan tes-

tauksen vaiheessa.

5.2.2 Toiminnallinen testirata

Toiminnallisen radan tarkoituksena on testata ensihoitajaopiskelijoiden fyysista kuntoa
ensihoitotehtévien kaltaisissa tilanteissa. Kaikki testit suoritetaan samoilla ohjeilla, 1&aht6-
tilanteella ja arvostelulla sukupuoleen ja ikd&n katsomatta. Tehtaviin kuuluu seuraavat

suoritteet:

- Hoitovélineiden kantaminen portaikossa.

Testattavan tulee kantaa ensihoitajan tydvalineistoa, defibrillaattoria sekd hoitolaukkua
(laukun paino 15 — 20 kg) 2 kerrosta kerrostaloportaikossa. Tassa testissa kannetaan
valineita ensin 2 kerrosta yldspain ja sitten 2 kerrosta alaspain. Testi suoritetaan mah-
dollisimman kaytannonlaheisesti, erityisesti Kiinnittden huomiota ergonomiaan. (Aro
2017.)

- Potilaan hatasiirto 25m:n matka tasaisella alustalla, jossa on yksi este vaistettavana.
Potilaan hatasiirto suoritetaan vapaaehtoista testihenkilod kayttaen, jolla on painoa
n 80kg. Hatasiirto suoritetaan vapaaehtoisen potilaan vaatteista raahaamalla. Testihen-
kilolle puetaan suojatakki, jotta omat vaatteet sdastyvat vaurioilta ja lialta. Testattavan
henkilon tehtéavana on suorittaa 25m hatasiirto ennalta osoitetulla paikalla. Hatasiirtoreitti
siséltda yhden esteen jonka ohi on paastava nopeasti, mutkattomasti ja turvallisesti. (Aro
2017.)

- Ensihoidollisen tehtavan ratkaisu (laakelasku ja ladkkeen vetdminen ruiskuun).
Potilaan hatasiirto tehtavan jalkeen testattava saa suoritettavaksi tehtdvéan, johon liittyy
paattelya, laskemista ja ka&den taitoja/tarkkuutta. Tehtavaan siséltyy laakelasku ja laéke-

aineen vetaminen ruiskuun. (Aro 2017.)

- Potilaan kantaminen portaikossa. Téssa testissa testattavat kantoivat molemmissa ka-
sissa 24kg:n kahvakuulaa 2 kerrosta kerrostaloportaikossa, ensin 2 kerrosta ylospain ja
palaa saman taakan kanssa myos 2 kerrosta alaspain. Testi suoritetaan kuten oikea

tyotehtava, erityisesti kiinnitetdan huomiota ergonomiaan. (Aro 2017.)
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- Potilaan siirto lattialta paareille.

Tassa tehtavassa testattava tarvitsee tydparin, joka voidaan valita testijoukosta. Tarkoi-
tuksena on siirtda potilas oikeaoppisesti lattialta paareille siten, etta tydpari kommunikoi
keskenadan ja sopivat toimintatavat keskenaan. Potilaalle tulee laittaa myds turvavyot
kiinni. Potilaana toimi vapaaehtoinen testattavien joukosta, painoa potilaalla tuli olla 75-
80kg. (Aro 2017.)

- Paarien nosto (75 - 80 kg:n kuormalla).

Tama tehtava on jatkumoa edellisestd, eli kun potilas nostetaan lattialta paareille, tulee
tydparin nostaa paarit ylos ja kannatella taakkaa 5 sekunnin ajan, jonka jalkeen taakka
lasketaan maahan ergonomisesti ja potilasturvallisesti. (Aro 2017.)

- Kantotuolin nosto autoon ja lasku autosta maahan.

Testattavan tulee parinsa kanssa nostaa n. 80kg painoinen potilas kantotuolissa ambu-
lanssiin ja ambulanssista takaisin alas maahan. Tassa potilaina voidaan kayttaa vapaa-
ehtoisia henkildita testattavien joukosta. Huomiota tulee kiinnittéaa turvalliseen tytsken-

telyyn ja tybergonomiaan. (Aro 2017.)

5.2.3 Lihaskuntotesti

Lihaskuntotesti koostuu kuudesta osasta. Jokaisessa osassa testataan eri lihasryhmia.
Testin tavoitteena on selvittda testattavan tydsuorituksissa kayttamien lihasryhmien suo-

rituskykya.

Tassa opinnaytetydssa lihaskuntotestit tehtiin tarkoituksella vasta tehtavaradan jalkeen,
jolloin oltiin saatu lihakset lampenemaan ja suoritukset paremmin esille. Testaus suori-
tettiin Metropolia Ammattikorkeakoulun kuntosalilla. Ensimmaisend tehtiin puristusvoi-
matesti, jolloin jokainen testattava teki testin molemmilla k&silla 2 kertaa. Naista suori-

tuksista parempi kirjattiin tulokseksi.

Lihaskuntotestit aloitetaan kasien puristusvoiman mittaamisella. Mittarina kaytetaan Glo-
way model EH101 digitaalista puristusvoimamittaria. Testattava istuu kyynérpaa tuke-
vasti poydalla, mittarin ollessa testattavan k&ddessa. Ranne tulee asettaa neutraaliasen-
toon eli lieva dorsaalifleksio. Kyynarnivelen kulma tulee olla 110 astetta ja kyynarvarren
tulee osoittaa 45 astetta etuviistoon. Testin suorituksen aikana testattavan toinen kasi

on vapaana poydalla tai sylissa. Testaaja kehoittaa testattavaa puristamaan kahvasta
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mahdollisimman lujaa 3-5 sekunnin ajan kannustaen &aneen. Vartalon on oltava mah-
dollisimman paikallaan koko suorituksen ajan. Toinen suoritus tehdaan 30 sekunnin ku-
luttua ensimmaisestéa suorituksesta. Kolmas suorituskerta vaaditaan, jos kahden edelli-
sen suorituksen ero yli 10 %: a. Testi suoritetaan molemmilla kasilla. Testin tulokseksi

huomioidaan paras suoritus molemmilta kasilta. (Aro 2017.)

Seuraavaksi testataan jalkalihasten voimaa. Jalkakyykky testin tarkoituksena on mitata
testattavan alaraajojen dynaamista kestovoimaa. Testattava seisoo haara-asennossa,
omia hartioita hieman levedmmaéssa asennossa, jalkaterat hieman ulospéin k&anty-
neena. Testattavan epékaslihasten ylakolmanneksen paalle asetetaan painonnosto-
tanko 14kg sekéa 1/3 testattavan omasta painosta. Testattava saa kayttaa painonnosto-
vy0ta tai tangon pehmustetta halutessaan. Testattava menee kyykkyyn ja nousee ylos
siten, etta reidet ovat ala-asennossa lahes vaakatasossa lattiaan nahden. Pohkeiden ja
takareiden kulman tulee olla vahintdan 90 astetta. Kyykky liiketta toistetaan niin montaa
kertaa kuin testattava jaksaa minuutin aikana. Tulokseksi lasketaan toistomaara minuu-
tissa. (Aro 2017.)

Koulun kuntosalilla tanko painaa 20kg. Koska tanko painaa 6kg enemman kuin ohjeessa
oli maaritelty, vahensimme lisdpainon maarasta 6kg, jotta saadaan painot oikein. Eli
60kg painavalle 1/3 omasta painosta olisi 20kg, tasta vahensimme 6kg eli 60kg paina-

valle tassa testissa lisdpainoksi laitettiin 14kg (60kg : 3 =20kg — 6kg=14kg).

Kolmantena testina testattavat nousevat makuulta istumaan. TAman testin tarkoituksena
on mitata testattavan vartalon koukistajalihasten dynaamista kestavyytta. Testi suorite-
taan testattavan ollessa selin makuulla, polvet 90 asteen kulmassa, jalkapohjien ollessa
kiinni lattiassa. Tassa testisséd vapaaehtoinen testattava oli apuna painaen testattavan
jalkoja lattiaa vasten. Testattavan tulee pitdd kadet ristissa rinnan paalla siten, etta sor-
met tulevat vastakkaisen puolen olkapéaan péaélle. Testi alkaa testattavan noustessa lat-
tiasta ensimmaista kertaa ylospain. Vartalon tulee nousta lattiasta vahintdan 30 astetta
ja ala-asennossa tulee alaselan suoristua seka lapaluiden tulee osua alustaan. Testin

tulokseksi lasketaan testattavan maksimitoistomaéara minuutin aikana. (Aro 2017.)

Neljantena testataan ylaraajojen staattista lihasvoimaa. Testin tarkoituksena on mitata
hartian ja kasivarren lihasten isometrista kestavyytta ja voimaa ja myds liikettd tukevien
lihasten staattista kestavyyttd. Testattava seisoo kapeassa haara-asennossa kadet

eteenpdin ojennettuna pidellen 8kg painoista kahvakuulaa. Testattavan tulee kannatella
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kahvakuulaa molemmilla kasill& niin kauan, kun kasivarret ovat vaakatasossa hartioihin
nahden. Testin tulokseksi lasketaan aika sekunteina. Testi paattyy, jos kadet laskevat
vaakatason alapuolelle tai vartalo kallistuu taaksepain, eika asentoa pystyta korjaamaan
kehotuksista huolimatta. (Aro 2017.)

Viidentena testind on etunojapunnerrus. Testin tarkoituksena on mitata kasivarren ojen-
tajalihasten ja hartian alueen lihasten kestavyytté ja dynaamista voimaa seka liiketta tu-
kevien vartalonlihasten staattista kestavyytta. Alkuasento on kadet hartioiden leveydella,
jalat haara-asennossa, vartalo suorana ja varpaat tukipisteend. Ala-asennossa nenan
kuuluu osua hallitusti lattiaan. Vartalon linjan tulee pysya koko suorituksen ajan suorana
ja késien tulee ojentua kokonaan yla-asennossa. Testin tulokseksi lasketaan testattavan
maksimitoistomaara ilman lepotaukoja 60 sekunnin ajalta. (Aro 2017.)

Viimeisena testataan vartalon ojentajalihaksia. Tassa testissa on tarkoituksena mitata
ojentajalihasten staattista kestavyytta. Testi suoritetaan testattavan maatessa vatsallaan
tasolla, jossa testattavan vartalo on lattiaan nahden vaakatasossa. Alaraajat tuetaan
kiinni tasoon toisen testattavan istuessa jalkojen paalle. Ylavartalon tulee olla taipuneena
45 asteen kulmassa suoliluun harjun ylemman etukulman kohdalta. Testattavaa pyyde-
taan nostamaan ylavartalo vaakatasoon ja yllapitamaan asentoa kadet kiinni vartalossa.
Testin tulokseksi lasketaan sekuntimaara jolla testattava jaksaa yllapitaa edella mainit-
tua asentoa. Testi lopetetaan, jos testattava ottaa tukea kasin, laskeutuu vaakatason

alapuolelle eiké kehotuksesta huolimatta pysty korjaamaan asentoa. (Aro 2017.)

5.3 Testipaivien kuvaus

Testit suoritettiin kahtena peréakkaisena paivana toukokuussa 2017. Testaus suoritettiin
yhden paivan aikana/ryhma. Testiin osallistui 2 ryhm&aé. Ensimmaisend paivana paikalla
oli 6 testattavaa, tutkijat seka myds likunnanohjaaja Siv Aro. Toisena paivana paikalla
olivat 5 testattavaa ja tutkijat. Testi suoritettin Metropolian tiloissa Tukholmankadulla
Helsingissa. Testattavat oli kutsuttu paikalle klo 8:30 alkaen. Heille oli [&hetetty reilu viik-
koa aikaisemmin sahkopostiviesti, jossa testattavat oli jaettu 2 rynméaan. Heita oli ohjattu
pukeutumaan urheiluvaatteisiin tai ensihoitajan tydvaatteisiin. Heid&n piti kiinnittaa huo-

miota siihen, ettéd kengat olivat tukevat ja heité ohjattiin ottamaan juomapullo mukaan.
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Testi aloitettiin testiradan tehtavilla vidennessa kerroksessa kiinteiston B-siivessa. En-
simmaisena testattavat kantoivat hoitovélineita 5. kerroksen tasanteelta 7. kerroksen ta-
santeelle. Tehtava aloitettiin opastamalla oikeisiin tydasentoihin. Suoritusjarjestys oli sat-
tumanvarainen. Tutkijat kulkivat kaikkien suorittajien perassa koko suorituksen ajan tark-

kaillen asentoa, ergonomiaa ja taakkojen kantamista.

Toisena tehtavana oli potilaan hatasiirto, joka suoritettiin 5. kerroksen kaytavalla. 25 met-
rin matka mitattiin askelpituudella. Noin 15 metrin kohdalle asetettiin kaytavalla ollut
sohva esteeksi, joka testattavan tuli kiertdd taakkaa vetaen. Suoritusjarjestys oli sama
kuin 1. tehtavassa.

Kolmantena tehtavana oli 1a&dkelaskun suorittaminen heti fyysisesti raskaan tehtavan jal-
keen. Testattavat kutsuttiin yksitellen luokkaan, jossa he saivat pienen paperilapun ka-
teensa. Siihen oli kirjattu ladkelaskutehtava, joka tuli ensin laskea ja sen jalkeen testat-
tavan tuli vetdd sopivankokoiseen ruiskuun vastauksen mukainen maara laékeainetta.

Valineina kaytettiin ruiskuja, suodatinneuloja seka 100ml:n keittosuolapulloja.

Neljantena tehtavana oli potilaan kanto portaikossa. Turvallisuus huomioiden ei kaytetty
oikeaa kantotuolia tai potilasta. Tassa tehtavassa taakkana toimi 2 kpl 24kg:n kahvakuu-
laa. Testattava sai halutessaan kayttaa magnesiumjauhetta otteen pitavyyden takaa-
miseksi. Testattaville esiteltiin ensin oikeaoppinen taakan nosto. Tehtava suoritettiin taas
samassa jarjestyksessa kuin aiemmatkin tehtavéat. Testattavat lahtivat viidennen kerrok-
sen tasanteelta, kavivat 7. kerroksen tasanteella ja tulivat takaisin. Tutkijat tarkkailivat

nostotekniikkaa ja mahdollisia lepotaukoja.

Seuraavana tehtavana testattaville oli tajuttoman potilaan nostaminen lattialta paareille.
Apuna kaytettiin nostolakanaa. Potilaana toimi yksi testattavista, joka painoi noin 80kg.
Tassa testattavat muodostivat tydparin, toisiaan opastaen ja yhdessa kommunikoiden
tajuton potilas piti nostaa lattialta paareille ergonomisesti ja potilasturvallisesti. Potilaalle
tuli myds kiinnittda turvavyot ja kiristdd ne sopivaksi. Seuraava tehtéva jatkui suoraan
tastéa tilanteesta, eli kun potilas on paareilla, tuli paarit nostaa ylos lattiasta ja pidella
taakkaa n. 5 sekunnin ajan. Sen jalkeen paarit laskettiin lattialle turvallisesti ja ergono-

misesti. Tassa tehtavassa kommunikaation tarkeys tyéparin valilla tuli huomioida.

Testiradan viimeisena tehtavana oli kantotuolin nosto ambulanssiin ja sielta alas. Teh-

tava suoritettiin ulkona Metropolian takapihalla, jossa koulun ambulanssi oli pysakoityna.
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Potilaana toimi yksi testattavista, joka painoi 75 - 80kiloa. Testattavat muodostivat taas

tydparin. Nostamisessa painotettiin ergonomiaa ja ty6- seka potilasturvallisuutta.

Testien tekemiseen kului yhteensé n. 3-3,5 tuntia. Erityisia taukoja ei pidetty, testattavat

saivat levata suoritusten valilla kannustaen kollegojaan tehtéavissa.

5.4 Aineiston analysointi

Terveyskyselyn seka lihaskuntotestien osalta aineisto analysoitiin kayttaen tilastotieteel-
listda SPSS — analysointiohjelmaa. Tuloksista laskettiin frekvensseja, keskiarvoja, keski-
hajontaa seka minimi- ja maksimituloksia. Testiradan osalta aineisto analysoitiin kasin
kirjaamalla, laskien suoritusten maaria ja verraten niita testipatteriston arvosteluasteik-
koon. Lisaksi tehtiin silm&maaréisid havaintoja suoritusten laadusta ja suoritusteknii-

kasta.

6 Opinnaytetyon tulokset

Testattavista opiskelijoista 55% (n=6) oli naisia ja 45% (n=5) miehid. Testattavien keski-
ika oli 25 vuotta

6.1 Terveyskartoituskyselyn tulokset

6.1.1 Oma fyysinen kunto verrattuna ikatovereihin

Kyselysta selvisi, ettéd hieman yli puolet 55%, (n=6) vastanneista koki fyysisen kuntonsa
yhta hyvéksi kuin ikatoverinsa. Hieman alle viidennes 18% (n=2) koki fyysisen kuntonsa
jonkin verran huonommaksi ikaisiinsd ndhden. Samaan tulokseen ylsi my6s kuntonsa
jonkin verran paremmaksi kokeneet. Vastaajista 9% (n=1) arvioi fyysisen kuntonsa ole-

van selvasti huonompi ikatovereihin verrattaessa (Kuvio 2).
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Oma fyysinen kunto verrattuna ikatovereihin
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60 m Selvasti huonompi
50 m Jonkinverran huonompi
40 = Yhta hyva
30 m Jonkinverran parempi
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10 -
0 m
Prosenttiosuus

Kuvio 2. Vastaajien arvio omasta fyysisestad kunnosta verrattuna ikatovereihin

6.1.2 Tyon fyysinen rasitus

Lahes puolet vastanneista 46% (n=5) arvioi tdmanhetkisen tyénsa fyysisen rasittavuu-
den kevyeksi. Keskiraskaaksi tytnsa koki vajaa viidennes 18% (n=2) ja fyysisesti ras-
kaaksi vajaa kolmannes 27% (n=3). Kysymykseen jatti vastaamatta 9% (n=1) kyselyyn
osallistuneista. Opiskelijat tyoskentelivat erilaisissa hoito-alan tydtehtévissa. Puolet

heista koki nykyisen tyonsa keskiraskaaksi tai raskaaksi (Kuvio 3).

Nykyisen tyon fyysinen rasittavuus

100

80

60 m Kevytta

m Keskiraskasta
40 1 = Raskasta
20 - ® Puuttuva vastaus
0 - :
Prosenttiosuus

Kuvio 3. Vastaajien arvio nykyisen tyon fyysisesta rasittavuudesta
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6.1.3 Koettu tyokyky ensihoitotydn fyysisten vaatimusten kannalta

Opiskelijat tiedostivat ensihoidon olevan fyysisesti haastava ammatti. Opiskelijoista 64%
(n=7) koki tyokykynsa kohtalaiseksi ensihoitotyon fyysisten vaatimusten osalta. Melko
hyvaksi tyokykynsa koki 18% (n=2) ja erittdin hyvaksi 18% (n=2). Melko huonoksi tai
erittdin huonoksi tyokykyaan ei arvioinut kukaan vastanneista. (Kuvio 4).

Vastaajien tamanhetkinen koettu tydkyky

100
90
80
70

m Kohtalainen

50 -
40 -
30 -
20 -
10 -

m Melko hyva

Erittain hyva

18,2

Prosenttiosuus

Kuvio 4. Vastaajien arvio nykyisesta tyokyvysta

6.1.4 Vapaa-ajan liikuntatottumukset

Opiskelijoista jokainen harrasti liikuntaa viikoittain. Tulosten mukaan harjoittelun rasitus-
tasossa oli eroa. Hieman alle puolet vastanneista 46% (n=5) kertoi harrastavansa ripeaéa
tai reipasta liikuntaa 1-4 kertaa viikossa. Alle kolmannes vastanneista 27% (n=3) vastasi

harjoittavansa ripead ja reipasta fyysista aktiivisuutta ainakin 4 kertaa viikossa (Kuvio 5).
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Vapaa-ajan liikuntatottumukset
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Kuvio 5. Testattavien arvio omasta vapaa-ajan likunnan maarasté ja laadusta

6.1.5 Terveydentila

Testattavien opiskelijoiden terveydentila oli yleisesti hyva. Erittdin hyvaksi terveytensa
arvioi 27% (n=3) ja hyvaksi 46% (n=5). Kohtalaiseksi terveytensa koki 18% (n=2) ja huo-

noksi ainoastaan 9% (n=1) vastanneista (Kuvio 6).

Vastaajien arvio omasta terveydentilasta
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Kuvio 6. Vastaajien arvio omasta terveydentilasta
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6.1.6 Tukija liikuntaelinten sairaudet

Suurimmalla osalla opiskelijoista ei ollut tuki- ja liikuntaelinten sairauksia 82% (n=9). Va-
jaalla viidenneksella 18% (n=2) oli jokin tuki- ja liikuntaelinten sairaus tai oire. Tuki ja
likuntaelinten sairaudet ilmenivéat p&éosin erilaisina ajoittaisina selkékipuina, joista opis-
kelijat arvelivat osan olevan seurausta huonosta tyéergonomiasta (Kuvio 7).

Tuki- ja liikuntaelinten sairaudet
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Kuvio 7. Opiskelijoiden tulkinta omista tuki- ja liikuntaelinten sairauksista

6.2 Toiminnallisen testiradan tulokset

6.2.1 Vaélineiden kantoportaikossa

Kaikki testattavat opiskelijat suoriutuivat testista erinomaisesti, kellaan ei ollut tarvetta
pysahtya ja levata valilla. Lahes kaikki testattavat asettivat hoitorepun selk&déan ja kantoi-
vat defibrillaattoria olkahihnalla. Yksi testattava kantoi reppua kahvasta toisella kadella
ja toisella kadella kantoi defibrillaattoria kahvasta. Yksi testattava kantoi defibrillaattoria
kahvasta ja vaihtoi katta kerran testin aikana, reppu oli asetettu selkdan. Testi arvioitiin
siten, ettd ilman pysahdyksia toteutettu suoritus oli erinomainen, 1 pysahdyksen vaativa
suoritus oli hyva, 2 pysahdysta vaativa suoritus oli tyydyttava ja jos pysahdyksia oli 3 tai

enemman, suoritus oli heikko.
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Tassa osiossa huomattiin osalla testattavista ylaselan/selan pyoristymistd, olkapai-
den/hartioiden ylos nostamista, selkarangan s-mutkan muodostumista seka lantion vir-

heellistéa asentoa.

6.2.2 Potilaan kanto portaikossa

Kaikki testattavat opiskelijat suoriutuivat osiosta vahintaan tyydyttavasti. Testattavista 9
suoriutui testista joutumatta pysahtymaan kertaakaan suorituksen aikana. Yksi testatta-
vaa joutui pysdhtymaan kerran ja toinen joutui pysahtymaan 2 kertaa suorituksen aikana.
Testi arvioitiin siten, ettd ilman pyséhdyksia toteutettu suoritus oli erinomainen, 1 pysah-
dyksen vaativa suoritus oli hyva, 2 pyséhdystéa vaativa suoritus oli tyydyttava ja jos py-
sahdyksia oli 3 tai enemman, suoritus oli heikko.

Tassa osiossa testattavilla huomattiin testattavilla hartiarenkaan putoamista,
ylaselan/selan pyoristymista seka lantion virheellistd asentoa ja kyynarpaiden koukista-

mista.

6.2.3 Kantotuolin nosto ambulanssiin

Kaikki testattavat opiskelijat suoriutuivat testisté vahintaan hyvin. Testattavista 7 suoriu-
tui nosto-osuudesta tassa testissa erinomaisesti, 4 testattavaa onnistui hyvin. Tuolin las-
keminen onnistui kaikilta ergonomisesti ja potilasturvallisesti. Testi arvioitiin siten, etta
erinomaiseen suoritukseen vaadittiin oikeaoppinen ergonominen ja myos potilasturvalli-
nen tuolin nosto ja lasku. Hyvaksi suoritus arvioitiin, mikali nahtiin pienia puutteita joko
ergonomiassa tai potilasturvallisuudessa. Suoritus oli tyydyttava, mikali se onnistui vai-
voin ja jos tehtavassa vaarantuu seka suorittajan oma terveys, etté potilaan turvallisuus

arvioitiin suoritus heikoksi.

Tassa osiossa huomattiin, etta herkasti testattavilta pyoristyy ylaselk&/selké ja olkapaita

nostetaan virheellisesti erityisesti tuolin nostamisen yhteydessa.
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6.2.4 Potilaan hatasiirto

Kaikki testattavat opiskelijat suoriutuivat testista vahintaan tyydyttavasti. Testattavista 6
lapaisi testin ilman pysahdyksia, 4 testattavaa pysahtyi yhden kerran ja 1 testattava py-
sahtyi kahdesti. Erinomaiseksi suoritus arvioitiin, mikali suoriuduttiin ilman pysahdyksia.
Yhdella pysahdyksella suoritus arvioitiin hyvéaksi ja kahdella pysahdyksella suoritus oli
tyydyttava. Mikali joutui pysahtyméén 3 kertaa tai enemman suoritus arvioitiin heikoksi.

Tassa osiossa osalla testattavista tuli ilmi ylaselan/selan pyoristymista, hartiarenkaan
putoamista, padn eteenpain tydntymista, jolloin niska kuormittuu seka lantion virheellista

asentoa. Kyynarpaat koukistuivat osalla.

6.2.5 Tehtavan ratkaisu

Kaikki testattavat opiskelijat suoriutuivat testista vahintaan tyydyttavasti. Testattavat kut-
suttiin yksitellen erilliseen luokkahuoneeseen, jossa heille ojennettiin paperi, jossa oli
ladkelaskutehtava. Se piti laskea oikein ja saadun tuloksen mukaan tuli vetda ladkeai-
netta ruiskuun oikea maara. Testattavista 7 ratkaisi tehtdvan nopeasti ja vetivat oikean
maaran ladkeainetta ruiskuun. Testattavista 2 eparéi hieman toimissaan, mutta suoriu-
tuivat kuitenkin ilman ohjausta. Testattavista 2 tarvitsi vinkkeja laakelaskun laskemiseen
ja myos laékeaineen ruiskuun vetamiseen. Tassa suoritus arvioitiin erinomaiseksi, mikali
tehtava onnistuu nopeasti ja sujuvasti. Suoritus oli hyva, jos se onnistuu ilman ohjausta
ja tyydyttava, mikali onnistuu tehtévassa pienten vihjeiden avulla. Heikoksi suoritus arvi-

oitiin, mikali tarvitsee neuvoa saadakseen tehtavan ratkaistua.

6.2.6 Potilaan siirto lattialta paareille ja paarien nosto

Kaikki testattavat suoriutuivat testista vahintaan hyvin. Potilaan siirto lattialta paareille
sujui 8 testattavan osalta erinomaisesti, ergonomia ja potilasturvallisuus huomioitiin. 3
testattavaa onnistui hyvin, suorituksessa oli pienia puutteita, jotka eivat kuitenkaan vaa-
rantaneet suoritusta. Paarien nostaminen sujui 10 testattavalta erinomaisesti, 1 testatta-
van ergonomiassa oli korjattavaa. Seka siirto lattialta paareille, etté paarien nosto arvioi-

tiin erinomaiseksi, mikali suoritus onnistui ergonomisesti ja potilasturvallisesti hyvin. Suo-
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ritus oli hyva, mikali siité selvittiin vain pienin huomautuksin. Suoritus oli tyydyttava, mi-
kéli se onnistui vain vaivoin ja heikoksi suoritus arvioitiin, mikali testattavan oma- tai po-

tilasturvallisuus olisi vaarantunut.

Tassa osiossa huomattiin testattavissa ylaselan/selan pyoristymista seka olkapai-

den/hartiarenkaan ylos nostamista.

6.3 Lihaskuntotestin tulokset

6.3.1 Etunojapunnerus

Testattavien opiskelijoiden keskiarvo etunojapunnerruksessa oli 21 toistoa (kh=17,4),
suurimman tuloksen ollessa 56 toistoa ja pienimman 0. Suoritus arvioitiin heikoksi, mikali
toistoja oli 3 tai vdhemman, tyydyttavaksi, mikali toistoja oli 4 - 11, hyvéaksi, mikali toistoja
oli 12 - 20 ja erinomaiseksi mikali toistoja oli 21 tai enemmaén. 91% testattavista suoritti

testin hyvaksytysti.

6.3.2 Makuulta istumaan

Testattavien opiskelijoiden keskiarvo makuulta istumaan testissa oli 37 toistoa (kh=7,5),
suurimman tuloksen ollessa 52 ja pienimman 27 toistoa. Suoritus arvioitiin heikoksi, mi-
kéali toistoja oli 20 tai vahemman, tyydyttavaksi, mikali toistoja oli 21 — 32, hyvaksi, mikali
toistoja oli 32 — 43 ja erinomaiseksi mikali toistoja oli 44 tai enemman. Kaikki testattavat
suorittivat testin hyvaksytysti.

6.3.3 Vartalon ojentajalihasten staattinen testi

Testattavien opiskelijoiden keskiarvo oli 2 minuuttia 49 sekuntia (168,9 sekuntia, kh=53,3
sekuntia) suurimman tuloksen ollessa 5 minuuttia (300 sekuntia) ja pienimman ollessa 1
minuutti 50 sekuntia (110 sekuntia). Suoritus arvioitiin heikoksi, mikali testattava pysyi
hyvaksytyssa testi-asennossa 71 sekuntia tai sen alle, tyydyttavaksi, mikali tulos oli 72—
123 sekuntia, hyvaksi, mikali tulos oli 124 — 149 ja erinomaiseksi mikali tulos oli 150

sekuntia tai yli. Kaikki testattavat suorittavat testin hyvaksytysti.
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6.3.4 Ylaraajojen staattinen testi 8kg kahvakuulalla

Testattavien opiskelijoiden keskiarvo oli 1minuutti 3 sekuntia (63,1 sekuntia, kh=33,6 se-
kuntia), suurimman ollessa 2 minuuttia 20 sekuntia (140 sekuntia) ja pienimmé&n 0,5 mi-
nuuttia (30 sekuntia). Suoritus arvioitiin heikoksi, mikali se kesti 12 sekuntia tai alle, tyy-
dyttavaksi mikali se kesti 13 — 28 sekuntia, hyvaksi, mikali se kesti 29 — 49 sekuntia ja
erinomaiseksi, mikali se kesti 50 sekuntia tai sen yli. Kaikki testattavat suorittavat testin
hyvaksytysti.

6.3.5 Jalkakyykky

Testattavien opiskelijoiden keskiarvo oli 25 toistoa (kh=12,0), suurimman ollessa 44 ja
pienimman 7 toistoa. Suoritus arvioitiin heikoksi, mikéli toistoja oli 5 tai alle, tyydyttavaksi,
mikali toistoja oli 6 — 13, hyvaksi, mikali toistoja oli 13 — 20 ja erinomaiseksi, mikéli toistoja
oli 21 tai enemman. Kaikki testattavat suorittavat testin hyvaksytysti.

6.3.6 Kasien puristusvoimien mittaaminen

Testattavien opiskelijoiden keskiarvo oli oikean kdden osalta 45,1 kg (kh=14,6kg) ja va-
semman kaden osalta 42,9 kg (kh=14,1kg) suurimman arvon ollessa oikean kaden
osalta 69 kg ja pienimmén 28,2 kg. Vasemman k&aden osalta suurin tulos oli 68,2 kg ja
pienin 27,5 kg. Suoritus arvioitiin heikoksi, mikali puristusvoima oli 19,2 kg tai sen alle,
tyydyttavaksi, mikali puristusvoima oli 19,3 — 34 kg, hyvaksi, jos puristusvoima oli 34,1 —
55,2 kg ja erinomaiseksi, mikali puristusvoima oli 55,3 tai enemman. Kaikki testattavat

suorittivat testin hyvaksytysti.

6.4 Yhteenveto tutkimustuloksista

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd testattavat olivat hyvassé kunnossa, osalla kunto oli
erinomainen. Joidenkin opiskelijoiden kohdalla yksittaiset suoritukset jaivat tyydyttavalle
tai heikolle tasolle. Esimerkiksi etunojapunnerrus oli osalle haastava tai jai suorittamatta
kokonaan. Testissd huomattiin myos, etta ergonomiaan ja oikeaoppiseen nostotekniik-

kaan tulee kiinnittda jatkossa huomiota.
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7 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

7.1 Opinnaytetydn eettinen nakdkulma

Opinnaytetydssa noudatettiin tutkimuseettisen neuvottelukunnan eettisid periaatteita.
(Humanistisen, yhteiskuntatieteellisen ja kayttaytymistieteellisen tutkimuksen eettiset
periaatteet. 2009.) Opinnaytety6ta tehdessa on noudatettu hyvaa tieteellista kaytantoa.
Tarkkuutta, huolellisuutta ja rehellisyyttd on noudatettu kaikissa opinnaytetydn vaiheissa.
(Hyva tieteellinen kaytantd. 2012.) Tutkittaville oli kerrottu mahdollisuudesta osallistua
fyysisen kunnon testaamiseen ja etta osallistuminen oli vapaaehtoista. Tutkittavilta pyy-
dettiin kirjallinen suostumus kuntotestin tekemiseen. Suostumuslomakkeella kerrottiin ly-
hyesti, ettd tullaan testaamaan opiskelijoiden fyysistd kuntoa Liikunnanohjaaja YAMK
Siv Aron tekemalla testipatteristolla. Lisaksi kerrottiin, etté testiin tullaan valitsemaan 14
opiskelijaa ja testit tullaan tekemaan yhteensa 3-4 kertaa opintojen aikana. Kerrottiin
myds, etta kerattya tietoa tullaan kayttdmaan vain tutkimuskayttéon. Myos osallistumisen
vapaaehtoisuus seka kieltdytymisen mahdollisuus tuotiin esille. Kieltaytyess&an opiske-
lijan ei tarvitse esittaa perusteluja ja hén voi tehdé sen missa vaiheessa opintojaan ta-
hansa.

Itse testaustilanteessa opiskelijat ohjattiin yksityiskohtaisesti, jotta valtyttiin tapaturmilta,
liséksi tutkijat varautuivat huolehtimaan mahdollisien tapaturmien hoitamisesta. Tausta-
tietolomakkeissa tulee esiin tutkittavien henkilokohtaisia tietoja ja niisté huolehditaan si-
ten, etta valmiissa raportissa kenenkaan henkildllisyys ei tule esille. Kun lomakkeista on

analysoitu tarvittava tieto, ne luovutetaan opinnaytetyén ohjaavalle opettajalle.

7.2 Opinnaytetyon luotettavuuden arviointia

Ensihoitajaopiskelijoiden fyysista kuntoa on tutkittu hyvin vahan. Materiaalia 16ytyy hie-
man jo tytssad olevien ensihoitajien fyysisen kunnon merkityksesta ja testaamisesta,
mutta tutkimuksia opiskelijoista on vah&n. Aiemmin tutkitun tiedon vahaisyys saattaa vai-
kuttaa opinndytetyon luotettavuuteen, koska ei ole riittavasti vertailtavia tuloksia. Luotet-
tavuuteen vaikuttaa myos se, etta aiheesta tehty Vehmasvaaran tutkimus on jo melko
vanha (vuodelta 2004). Aineiston keruuvaiheessa luotettavuuteen vaikuttaa tutkittavien
rehellisyys ja se, saadaanko riittdvan monta vapaaehtoista mukaan, jotta aineisto olisi

riittdvan kattava. Liséksi luotettavuuteen liittyen tulee miettid, etté jokainen osallistuva
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opiskelija saa samanlaiset ohjeet ja ettd tutkimustilanne olisi mahdollisimman samanlai-
nen kaikille. Mittausten luotettavuus edellyttaa riittdvan suurta mittausten ja havaintojen
maaraa (Paunonen, Vehvildinen-Julkunen 2006: 1). Mittarin validiteetti ja reliabiliteetti
vaikuttavat tulosten luotettavuuteen. Mittaako testipatteristo juuri niita asioita, mité fyysi-
sen kunnon kartoittamiseen tarvitaan? Saadaanko testipatteristolla tarkkoja tuloksia ja
voidaanko testaus toistaa siten, etta tulokset ovat samanlaiset? Reliaabelin ja validin
tutkimuksen edellytyksena on, etta tiedon keruu, tulosten sy6tto ja kasittely tehd&dan huo-
lellisesti ja virheettomasti. (Heikkila 2014.)

Tassa opinnaytetydssa kaytetty testipatteristo on kehitetty jo tydelamassa oleville ensi-
hoitajille ja sen sovellettavuus suoraan opiskelijoiden kayttoon vaikuttaa luotettavuuteen.
Terveyskartoituskyselyn kysymykset oli selkeédsti suunnattu jo tydelamassa oleville. Ky-
symysten muokkaaminen opiskelijoille suunnatuksi olisi lisénnyt luotettavuutta. Kunto-
testeissa testattavat ohjattiin tehtavien tekemisessa, joten niiden osalta kaytettya testi-
patteristoa voi pitdé luotettavana.

Lahdemateriaaleihin perehtyessa kiinnitettiin erityista tarkkuutta siihen, etta asiasisaltd
pysyy muuttumattomana, ja ettd lahteen sisaltd vastaa tutkimuskysymyksiin seka tavoit-

teisiin. Alkuperaiseen aineistoon on viitattu asianmukaisesti lahdemerkinndin.

Tutkimukseen saatiin osallistumaan tarvittava maara vapaaehtoisia ja opiskelijoille pyrit-
tiin jarjestamaan samanlainen tutkimustilanne. Liikuntaohjaajan lasnaolo testauksessa
vain toisena testauspaivana saattaa vaikuttaa fyysisen testin arviontiin. Tutkijoilla ei ole
ammattitaitoa tai kokemusta fyysisen suorituksen kattavasta arvioinnista tai havainnoin-
nista. Asia vaikuttaa enemman testiradan suoritusten arvioinnissa, koska lihaskuntotes-

teissa arviointia voitiin tehda testipatteriston valmiin arvosteluasteikon mukaisesti.

Vuonna 2016 yhteishaussa Metropolia Ammattikorkeakoulun ensihoitaja AMK- koulutuk-
seen haki yhteensa 2957 hakijaa, néisté ensisijaisina hakijoina oli 1089 hakijaa. Ensisi-
jaisista hakijoista 86 hakijaa vastaanottivat opiskelupaikan. (Ammattikorkeakouluihin ha-
keneet ja paikan vastaanottaneet. 2016.) Tassa opinnaytetydssa on testttu 13% kaikista
Metropolia Ammattikorkeakoulun paikan vastaanottaneista ensihoitajaopiskelijoista.
Testattujen maarad suhteessa kaikkiin hakijoihin on suhteellisen pieni, joten tuloksia tulee

pitdd suuntaa-antavana.



25

Opiskelijoiden, jotka tulevat jatkossa kerddméaan aineistoa talla samalla mittarilla kannat-
taa huomioida seuraavia asioita opinnaytetydta tehdessaéan. Olisiko mahdollista saada
suurempi otos? Olisi tarke&a luotettavuudenkin kannalta saada mukaan myés niita, jotka
eivat niin sdanndllisesti harrasta liikuntaa tai huolehdi kunnostaan yhta aktiivisesti kuin
tassa tutkimuksessa mukana olleet. Useinhan juuri taméntyyppisissa vapaaehtoisuuteen
perustuvissa tilanteissa mukaan hakeutuu juuri ne henkilét, jotka jo huolehtivat itsestaan
ja kunnostaan ja tietavat parjadvansa testissakin. Lisdksi kannattaa huomioida se, etta
nyt kaytetty terveyskartoituskysely oli suunnattu jo tydelaméassa oleville ensihoitajille. Ky-

symykset kannattaisi muotoilla niin, ettd ne suuntautuisivat paremmin opiskelijoille.

Lisaksi kannattaa harkita olisiko mahdollista saada mukaan avustavaa henkildkuntaa
esim. mittaamaan aikaa tai laskemaan suorituksia. Talloin itse tutkijoille jaisi enemman

aikaa keskittya suorituksen laatuun ja oikeellisuuteen.

8 Johtopdaatdkset ja pohdinta

8.1  Ajan vaatimukset

Ensihoitaja opiskelijoiden fyysisen kunnon testaaminen on aiheena erittéin ajankohtai-
nen. Ensihoitajaopiskelijat tyéllistyvat alalle jossa fyysiset vaatimukset tyon vastuulli-
sesta ja ammattitaitoisesta hoitamisesta kasvaa jatkuvasti. Suuret ikdluokat ja urbani-
saatio saa aikaan tyotehtdvien kasaantumisen ja keskittymisen isoihin kaupunkeihin.
Toisaalta pienien asumiskeskittymien ongelmana on pitkat kuljetusmatkat, jotka aiheu-
tuvat paivystavien sairaaloiden siirtyessa asukkaiden mukana suurempiin kaupunkeihin.
Elamme aikakautta jossa julkisen talouden maararahat ovat erityisen tarkkailun alaisena
ja terveydenhuollon menot ja rahoitus muodostavat merkittdvan osan budjetissa. Ensi-
hoitopalveluiden jarjestaminen ja tarjpaminen tasapuolisesti ja laadukkaasti kaikkialla
Suomessa, saa aikaan painetta luoda entistd kustannustehokkaampia palveluntuotta-
mismalleja. Voidaan siis olettaa, ettd tulevaisuus pitdd sisdllaan entistékin vaativam-
missa olosuhteissa toteutettua ensihoitoty6ta, lisdantyvan kiireellisyyden ja resurssien
kaventamisen my6ta. Ensihoitajien hyva fyysinen kunto edesauttaa jaksamaan tyoela-

massa ja tuottamaan potilasturvallista ensihoitoa.
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Tassa kuntotestissa huomattiin puutteita opiskelijoiden ergonomiassa. Helposti kayte-
taan vaaria lihasryhmia tehtavien suorittamiseen. Nostoissa kaytetaan joskus selan li-
haksia, vaikka tosiasiassa tulisi nostaa alaraajojen lihaksilla, selké tulisi pysyéa suorassa.

(Potilassiirrot 2017). Opiskelijoilla huomattiin selén pyodristymista nostojen yhteydessa.

Kuntotestin tulokset olivat paasaantoisesti hyvia. Tehtavia arvioitiin myds ergonomian
nakokulmasta. Tassa oli monella parannettavaa. Tilanne saattoi johtua siita, etta testat-
tavat olivat viel&d suhteellisen nuoria, eikd kokemusta oikeista toimintatavoista viela ole
paljon. Opiskelijat eivat viela olleet koulutuksessaan saaneet riittavasti opetusta er-
gonomian osalta. TAma voisi olla tulevaisuudessa asia, johon on syyta kiinnittda huo-
miota. Oikeaoppiset tydtavat ja ergonomia ovat merkittavia asioita, kun mietitdan tyon-
tekijan tyoterveyttd, tuki- ja liikuntaelinten kestavyytta ja tydssdjaksamista. Nailla asioilla

on myds merkittavid kansantaloudellisia vaikutuksia.

8.2 Oppilaitosten kuntotestaukset

Ensihoitajan tyon fyysisten vaatimusten ollessa kiistattoman korkeat, heraa kysymys pi-
taisikd oppilaitosten ottaa oppilaiden fyysiset ominaisuudet huomioon valintaproses-
sissa? Osa ammattikorkeakouluista jarjestaa hakuprosessin osana karsivan kuntotestin
ja osassa oppilaitoksista on testauksesta luovuttu. Saimaan ammattikorkeakoulun kun-
totestissa testataan opiskelijalta seuraavat osa-alueet: vatsalihasten dynaaminen voima,
kasien puristusvoima, alaraajojen lihasvoima, selkalihasten staattinen voima, testirata,
potilaan kantaminen sek& ensihoitotoimenpiteet. (Ensihoidon fyysisen tyokyvyn edelly-
tyksia arvioiva testistd 2015).

Haasteena oppilaitoksille kuntotestauksessa muodostuu kuntotestauksen jarjestaminen,
arviointi seka mielekkyys, kun osa ensihoitaja opiskelijoista ei tule tyollistym&én ensihoi-
toty6hon vaan muihin sairaanhoitajan tydtehtaviin. Liséksi tulee huomioida, etta kunto-
testin jarjestamisesta aiheutuu oppilaitokselle taloudellisia kuluja. Sen varjolla tédssa val-
takunnallisessa taloustilanteessa, kun on mittavia sdéastotavoitteita, testit jatetdan hel-
posti tekematta. Kuntotestauksen positiivisena puolena taas on alalle fyysisten ominai-
suuksiensa puolesta sopimattomien opiskelijoiden karsiutuminen pois jo hakuvaiheessa.
Karsivat kuntotestit ovat kaytdssa myos Poliisiammattikorkeakoulussa ja Pelastusopis-
tossa. (Kuntokoe 2016; Pelastaja 2017).
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8.3 Apuvalineiden kehitys ja tarpeellisuus

Hoitotyd vaatii jatkuvaa, elinikaista oppimista ja kehitysta niin tekijaltaan kuin tyovali-
neiltd. Suomen pohjoinen ilmasto vaihtuvilla vuodenajoilla asettaa omat vaatimuksensa
ja haasteensa myo6s ensihoidolle. Ensihoitotydn ollessa vaativaa ja fyysisesti raskasta,
tulisi erityisesti nostamiseen ja siirtamiseen suunnattua apuvalineistoa kehittad entises-
ta&n. Teknologia tuo varmasti tahankin uusia innovatiivisia ratkaisuja, kysymykseksi jaa,

onko kiristyva taloustilanne jarruttamassa kehitysta kohti tydturvallisempaa ensihoitoa.

8.4 Kohti kestavaa tytssajaksamista

Tyon ollessa fyysisesti ja psyykkisesti haastavaa, on tydssa jaksamiseen panostettava.
Inhimilliset resurssit ovat rajalliset, eika tyduupumus tai tyokyvyttémyys palvele tydnteki-

jaé sen enempéaa kuin tydnantajaa.

Yleisesti on tiedossa, etta liikunta on terveydelle hyvaksi ja hyvasta fyysisesta kunnosta
on apua myos tydssdjaksamisessa. Niin pelastuslaitoksilla kuin ensihoidossakin usein
suunnitellaan tyévuoron sisélle erilaisia fyysisia aktiviteetteja, kuten joukkuepeleja, kun-
tosalin kaytt6ad, uimista, voimistelua yms. Naissa tilanteissa kuitenkin tulee muistaa, etta
sosiaali- ja terveysministerid on antanut ohjeen ensihoitoyksikdn lahtdvalmiudesta. "En-
sihoitopalvelun yksikoiden lahtoviive valitonta lahtdvalmiutta vaativissa tehtavissa tulee
olla alle 90 sekuntia.” (Ohje ensihoitopalvelun palvelutasopaatdksen laatimiseksi. 2017).
Toteutuuko tdma aikaméaare, mikali tydbvuoron aikana vaihdetaan tydvaatteet urheilu-
vaatteisiin? Onko liikunnan suorituspaikka ensihoitoyksikon valitttmassa laheisyydessa
vai tuleeko siirtymisista viivetta? Taman edella mainitun 90 sekunnin aikana tulisi siis
vaihtaa vaatteet, siirtya yksikk6on, valmistautua tehtéavaan, suunnitella reitti kohteeseen
ja huomioida mm. viestiliikenne yhteistydviranomaisten kanssa, jotka mahdollisesti liitty-

vét tehtavalle.

Liikkumiseen kannustamista voisi tehdd my6s varsinaisen ty6ajan ulkopuolella. Tydnan-
taja voisi jarjestaa tyontekijalle esim. 2h/vko tybaikaa, jolloin ei oltaisikaan valittéméassa
lahtovalmiudessa vaan tuo aika kaytettaisiin erilaisiin kuntoilu-aktiviteetteihin? Tai vas-
taavasti tydnantaja voisi tarjota liikuntaseteleitd tyontekijoilleen. Nailla keinoilla turvattai-
siin valitdn lahtdévalmius henkeéd uhkaavissa tilanteissa ja samalla tydntekija voi yllapitaa

fyysista kuntoaan ja tyossajaksamistaan.
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Palomiesliiton mukaan Suomessa 40% palomiehista jaa tyokyvyttomyyselakkeelle. Tyo-
kyvyttomyydesta aiheutuu mittavat kustannukset pelastuslaitokselle jo pelkastaan var-
haiselakemaksujen muodossa vuosittaistasolla, puhumattakaan inhimillisesta nakokul-
masta tyontekijatasolla. Keskimaardinen tyokyvyttomyyseldkkeelle jaamisika palomie-
hilla on 51 vuotta, eli yli kymmenen tydvuotta jaa tekemattd normaali elakeikdan verrat-

tuna. (Palomiesten elakeika. 2017)

Ensihoitotytssa tyoskentelevien tydsséa jaksamisen ongelmat eivat pelkastaan kosketa
Suomea, vaan puhutaan globaalista ilmiosté. Alan keskuudessa tydskentelevien suussa
on pyorinyt lause, "ensihoitajat eivat jaa elakkeelle, he palavat loppuun ennen sitd”. Jos
tyopolitiikan yleisena suuntana on tehda kestavan kehityksen ratkaisuja, niin ensihoi-
toalalla tydskentelevien keskuudessa siiné ei olla valitettavasti viel onnistuttu.

Fyysiseen ja psyykkiseen jaksamiseen on kiinnitettava enemman huomiota ja alalle ha-
keutuvien tulee olla tietoisia tyon vaativuudesta. Ammattikorkeakoulujen kuntotestaukset
yhdistettyna psykologiseen testausosioon, auttaisi rajaamaan alalle sopivia yksiloita te-
hokkaammin. Tydnantajan vastuuta uusien tyontekijoiden riittavasta perehdyttamisesta,
kouluttamisesta, tydssajaksamisen seuraamisesta seka liikkunnallisten harrastusten tu-

kemisesta on korostettava entisestaan.
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