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Opinnaytetydn tarkoituksena on kuvata halytysajoa ensihoidossa. Lisaksi tarkoituksena on
kehittaa itseopiskelumateriaalia halytysajosta Metropolia Ammattikorkeakoulun ensihoidon
tutkinto-ohjelman opiskelijoille. Tavoitteena on kehittda ensihoitajaopiskelijoiden halytysajo-
valmiuksia.

Tassa opinnaytetydssa kasitelldadn halytysajon lainsdadanndllisia perusteita, halytysajon
taktiikkaa ja kuinka toteutetaan potilas- ja liikenneturvallista halytysajoa. Tydssa tuodaan
esille myds halytysajon aiheuttamia haasteita muulle liikenteelle. Opinnaytetydn tiedonha-
kuvaiheessa hyodynnettiin kansainvalisia ja kotimaisia tietokantoja, kuten Cinahl ja Pub-
med. Lopullisessa tydssa lahteina kaytettiin muun muassa kansainvalisia ja kotimaisia artik-
keleita, tutkimusraportteja seka aiheeseen liittyvaa ammatillista kirjallisuutta. Tama opinnay-
tetyd koostuu teoriaosuudesta seka toiminnallisesta osasta. Toiminnallisena osana kehitet-
tiin itseopiskelumateriaali ensihoitajaopiskelijoille. ltseopiskelumateriaalin lopuksi tehtiin Ka-
hoot! -pelin, jonka avulla opiskelijat voivat testata juuri oppimaansa teoriatietoa.

Suomessa vuosina 2005-2012 sattui pelastusalan ajoneuvoille yhteensa 1790 ajoneuvova-
hinkoa. Halytysajossa ajoneuvovahinkoja tapahtui 489 kpl, ei halytysajossa 1301 kpl. Suo-
messa vuosittain  keskimaarin 20-30 ihmista loukkaantuu ja 1-2 ihmista kuolee onnetto-
muuksissa, joissa ambulanssi on  osallisena. Talld hetkelld ensihoitajaopiskelijoiden ope-
tussuunnitelmiin ei sisally opetusta halytysajosta, toisin kuin esimerkiksi poliisin tai pelasta-
jan tutkinnoissa.

Halytysajo kuuluu yhtend osana ensihoitajan tyétehtaviin ja sen pohjana toimii tieliikenne-
laki. Halytysajon tarpeellisuus ja kiireellisyys pohjautuvat ensihoitovaiheessa tehtyyn poti-
laan tilan arvioon. Halytysajossa oleva halytysajoneuvo on aina muusta liikenteesta poik-
keava ilmid, joka saattaa aiheuttaa lahelta-piti tilanteita tai jopa onnettomuuksia. Nain ollen
on hyvin tarkeaa, etta halytysajoneuvon kuljettaja tuntee halytysajon lainsdadannolliset seka
kaytannon perusteet.

Avainsanat ensihoito, halytysajo, halytysajon taktiikka, potilasturvallisuus, lii-
kenneturvallisuus, itseopiskelumateriaali
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The purpose of the thesis is to describe the emergency driving in emergency care. In
addition, the aim is to develop self-study material on emergency driving for the students of
the Metropolia University of Applied Sciences emergency care program. Our goal is to
increase and develop emergency driving skills for emergency care students.

This thesis consists of the legal bases and driving tactics of emergency driving and how the
patient and traffic safe emergency driving is executed. It also presents the challenges
caused by emergency driving to other traffic. International and Finnish databases such as
Cinahl, Pubmed and Medic were used in the systematic information search for this thesis.
The final work included sources such as international and domestic articles, research reports
and related professional literature. This thesis consists of a theoretical part and a functional
part. As the functional part, a self-study material was developed for emergency care
students. We completed the self-study material with a Kahoot! -game that allows students
to test the theoretical knowledge they have just learned.

In Finland, between 2005 and 2012, there were a total of 1,790 vehicle incidents that
included rescue vehicles. There were 489 vehicle incidents during emergency driving, 1301
incidents when the rescue vehicle was not executing emergency driving. In Finland, an
average of 20-30 people are injured, and 1-2 people die each year in traffic accidents
involving an ambulance. At this point, the curriculum for emergency care students does not
include studies about emergency driving, unlike, for example, polices or firefighters
curriculums do.

Emergency driving is part of the emergency care worker's duties and is based on the Road
Traffic Act. The necessity and urgency of emergency driving is based on the first assess-
ment of the patient’s state. Emergency vehicle driving to the patient’s location using emer-
gency lights and sirens is always abnormal phenomenon among the rest of the traffic and
can cause near-miss situations or even accidents. Therefore, it is very important that the
driver of the emergency vehicle knows the legal and practical grounds of emergency driving.

Keywords emergency care, emergency driving, emergency driving tac-
tics, patient safety, traffic safety, self-study material
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1 Johdanto

Halytysajo kuuluu yhtena osana ensihoitajan tyétehtaviin. Halytysajon tarpeellisuus poh-
jautuu ensihoitovaiheessa tehtyyn potilaan tilan arvioon. Halytysajon kiireellisyyteen vai-
kuttaa lahtokohtaisesti arvio potilaan tilasta ja tilan vaatiman hoidon kiireellisyydesta.
Halytysajo on aina riski ammattihenkildstoélle, potilaalle kuin sivullisillekin. (Kamarainen
2014.) Noin viisi prosenttia kuljetuksista on sellaisia, jolloin potilas hyotyy nopeasta kul-

jetuksesta (Niittymaki — Kangas — Torvinen — Luukkonen — Leppioja 2016: 3).

Halytysajon pohjana toimii tielikennelaki. Halytysajo edellyttaa erityisten aani- ja valo-
merkkien kayttoa halytysajoneuvossa (Tieliikennelaki 3.4.1981/267 § 6). Halytysajoneu-
von kuljettajan tulee riittdvan koulutuksen turvin luoda itselleen toimintamalli ymmartaak-
seen lainsaadannon lisaksi, etta kuljettajan tarkein tehtava on vastuuntuntoinen ja tur-

vallinen halytysajo (Niittymaki ym. 2016: 3).

Suomessa vuosina 2005-2012 sattui pelastusalan ajoneuvoille yhteensa 1790 ajoneu-
vovahinkoa. Halytysajossa ajoneuvovahinkoja tapahtui 489, ei halytysajossa 1301. Pe-
ruutettaessa tapahtui vahinkoja ajoneuvoille 540 (30%) ja nopeuden ollessa alle 10km/h
ajoneuvovahinkoja sattui 420 (24%). (SPEK 2014.)

Yhdysvalloissa on tutkittu ambulansseille sattuneita onnettomuuksia ja téassa tutkimuk-
sessa saatiin selville, etta risteysalueet ovat alttiita tormayksille, suuri ylinopeus oli syyna
monesti kolarille, seka kuljettajat eivat antaneet painoarvoa hyville ajotiedoille (Boone —
Avery — Malone 2015). Lisaksi halytysajosta muuhun liikenteeseen verrattuna tekee
haastavaa se, ettd ajoon tulee pystyd lahtemaan kaikissa keliolosuhteissa (Molnar
2014).

Suomen ensihoitoalanliitto (SEHL) on antanut lausunnon Liikenne ja viestintaministeri-
Olle, esittden lausunnossaan muun muassa tieliikennelakiin joitakin lisayksia. SEHL on
saanut vakuutusyhtididen keskusliiton kautta tilastotietoja, joiden mukaan vuodessa 20-
30 ihmista loukkaantuu ja 1-2 ihmista kuolee onnettomuuksissa, joissa ambulanssi on
osallisena. SEHL esittaa Virve-puhelimen kayton sallimisen kiireellisissa tilanteissa. Lau-
sunnossa haetaan lisaksi muutosta etenkin ensihoitajien koulutusohjelmaan. Lainsaa-

dantoon tulisi tehda lisdyksia ajoneuvonkasittelyn ja etenkin halytysajon ajamisen osalta.



Opetukseen ehdotetaan lisattavaksi tielainsdadannon, seka halytysajoon liittyvien vel-
vollisuuksien tunteminen, ennakoivan ja turvallisen halytysajon opetusta, paatdksenteko
halytysajosta. Lisdksi opetuksessa tulisi hydédyntdd ambulanssi- ja ajosimulaattoria.
(SEHL, 2018.)

Opinnaytety0 toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyona, jonka tilaajana toimi Metropo-
lian Ammattikorkeakoulu. Opinnaytetyon hyddynsaajina ovat Metropolia Ammattikorkea-
koulun ensihoidon tutkinko-ohjelman opiskelijat. Opinnaytetydn tarkoituksena on kuvata
halytysajoa ensihoidossa. Lisaksi tarkoitus on kehittda itseopiskelumateriaalia halyty-
sajosta Metropolia Ammattikorkeakoulun ensihoidon tutkinto-ohjelman opiskelijoille. Ta-

voitteena on kehittaad ensihoitajaopiskelijoiden halytysajo valmiuksia.



2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata halytysajoa ensihoidossa. Lisaksi tarkoitus on
kehittaa itseopiskelumateriaalia halytysajosta Metropolia Ammattikorkeakoulun ensihoi-
don tutkinto-ohjelman opiskelijoille. Tavoitteena on kehittaa ensihoitajaopiskelijoiden ha-

lytysajovalmiuksia.

Tutkimuskysymykset:

1. Millaista on liikenne- ja potilasturvallinen halytysajo?

2. Millainen koulutusmateriaali kehittda ensihoitajaopiskelijan halytysajovalmiuksia?

3 Tiedonhaun kuvaus

Opinnaytetyoprosessi aloitettiin toteuttamalla systemaattinen tiedonhaku. Systemaatti-
sella tiedonhaulla on tarkoitus kartoittaa jo aiheesta tehtyja tutkimuksia. Aluksi maaritel-
ldaan varsinainen tutkimusongelma, jonka jalkeen tasmennetaan kaytettavat hakutermit,
sen jalkeen asetetaan aikavali, jolloin tutkimus on tehty. Tarkistetaan, etta pysytaan ai-
hepiirin sisalla. Systemaattisessa tiedon haussa tiedonhaku tapahtuu kayttamalla katta-
vasti eri tietokantoja, ennalta harkittuja hakutermeja kayttaen. Lopuksi koostetaan aineis-

toista yhteenveto, johon voidaan kerata tutkimusten keskeiset kasitteet ja tulokset.

Tahan opinnaytetyohon etsittiin  materiaalia systemaattista tiedonhakua soveltaen
Cinahl- Medic- ja Pubmed-tietokannoista. Cinahl- ja Pubmed-tietokannoissa kaytettiin
hakutermeind ambulance, emergency driving, ambulance AND emergency driving, ac-
cident, ambulance AND emergency driving AND accident, emergency responder, emer-
gency vehicles, emergency responder AND emergency vehicles ja naiden erilaisia
yhdistelmia. Medicissa etsittiin tietoa samojen hakusanojen suomenkielisilla vastineilla
kuten esimerkiksi ambulanssi, halytysajo ja liikenneonnettomuus. Tarkempi taulukko
kaytetyista hakusanoista ja tuloksista 10ytyy liitteista (Liite 2). Tiedonhaun kriteereina
opinnaytety0ossa olivat tutkimusten julkaisuvali vuosien 2008 - 2018 valilla, seka niiden

liittyminen halytysajoon, halytysajokoulutukseen ja ambulansseille sattuneisiin onnetto-



muuksiin. Lopullisia opinnaytetyohomme valittuja tutkimuksia olemme kuvanneet liit-
teend l6ytyvassa taulukossa (Liite 1). Toisena tiedonhakumenetelmana kaytettiin manu-
aalista tiedonhakua. Tassad menetelmassa hyddynsimme muun muassa Metropolian Kir-

jastoa seka internet hakukoneita.

4 Halytysajo ensihoidossa

4.1 Ensihoito ja ensihoitopalvelu

Ensihoidolla tarkoitetaan hoitoa silloin, kun potilas on loukkaantunut tai sairastunut akil-
lisesti ja tarvitsee valitonta hoitoa tai kuljetusta hoitopaikkaan. Ensihoitopalvelu on osa
terveydenhuoltoa. Jokainen sairaanhoitopiiri jarjestdd oman alueensa ensihoidon. Sai-
raanhoitopiiri tuottaa ensihoidon palvelutasopaatdksen, jossa muodostuu sisaltd ensi-
hoidon palvelulle niin, ettd se on vaikuttavaa, asianmukaista ja resurssit on mitoitettu
oikein. Palvelutasopaatdksessa sairaanhoitopiirin kuntayhtyma maarittelee myds sen,
miten ensihoitopalvelu on jarjestetty. Toiminta voi olla itse jarjestetty, yhdessa pelastus-
toimen kanssa, toisen sairaanhoitopiirin kuntayhtyman tai toiselta palvelutuottajalta os-
topalveluna. (Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326 § 39.)

4.2 Ensihoidon kiireellisyysluokat

Ensihoidon palvelutasopaatoksessa on annettu tavoittamisajat, jotka perustuvat erityis-
vastuualueittain riskianalyysiin. Kuntayhtymien alueet on jaettu yhden nelidkilometrin ko-
koisiksi alueiksi, jotka maaritellaan riskiluokkiin. Nelja eri riskialueluokkaa ensihoitopal-
velussa ovat ydintaajama, muu taajama, asuttu maaseutu seka muut alueet. Riskialuei-
den luokituksessa kaytetdan edellisen kalenterivuoden viimeisen paivan tilannetta, teh-
tavamaaraa ja vakilukua sen kyseisessa solussa. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus
585/2017.)

Ensihoidon tehtavat jaetaan neljaan eri luokkaan niiden kiireellisyyden mukaan. A-luo-
kan tehtava on arviolta korkeanriskin tehtava, jossa ennakkotietojen pohjalta on syyta
olettaa, ettd halytetyssd kohteessa on kohdehenkilén peruselintoiminnot valittdmasti

uhattuina. B-luokan tehtdva on korkeanriskin ensihoitotehtava, jossa kohdehenkildn pe-



ruselintoimintojen hairion laadusta ei taytta varmuutta. C-luokan tehtavalla kohdehenki-
I6n peruselintoimintojen tila on pystytty arvioimaan vakaaksi tai hairié vahaiseksi, mutta
tila tarvitsee kuitenkin ensihoidon nopeaa hoidon tarpeen arviointia. D-luokan tehtavalla
kohdehenkildlla ei ole peruselintoimintojen hairidta ja hanen tilansa on vakaa, mutta hoi-
don tarve on ensihoidon syytd varmistaa. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus
585/2017.)

4.3 Tavoittamisaikojen maarittely

Tavoittamisaika tarkoittaa ensimmaisen halytyksen saaneen ensihoidonyksikon viivetta
siihen, kun se ilmoittaa olevansa kohteessa. Tehtavaluokissa A ja B maaritellddn vaes-
ton tavoittamisajat siten, ettad kuvataan tunnuslukujen avulla, missa ajassa puolet vaes-
tosta tavoitetaan sekd missa ajassa 90 prosenttia vaestdsta saavutetaan riskialueluokit-
tain. C - ja D - tehtdvaluokista 90 prosenttia pyritdan tavoittamaan, C-luokassa 30 mi-
nuutissa ja D-luokassa tavoite on kahdessa tunnissa. Sellaiset alueet, joilla ei ole asu-
tusta, ei ole maaritelty tavoittamisaikoja, mutta ensihoito on pystyttava jarjestamaan.

(Sosiaali- ja terveysministerion asetus 585/2017 § 7.)

4.4 Halytysajoneuvo

Halytysajoneuvo voi olla pelastusauto, poliisiajoneuvo, rajavartiolaitoksen ajoneuvo, tul-
lin ajoneuvo, ambulanssi, ensihoitoajoneuvo, puolustusvoimien sairasauto ja sotilaspo-
lisiajoneuvo, joissa kaikissa tulee olla varoitusvalaisin sinisella vilkulla sekd halytysajo-
neuvoon kuuluva danimerkinantolaite. Ambulanssi on erityisvarustein varusteltu M-luo-
kan ajoneuvo, jolla kuljetetaan &killisesti sairastuneita tai loukkaantuneita henkiloita.
(Ajoneuvolaki 12.12.2014/1042 § 21.)

4.5 Halytysajo

Halytysajo on Kkiireellisella tehtavalla olevan, erityisia valo- ja aanimerkkeja kayttavan
halytysajoneuvon kuljettamista. Jokaisen tienkayttdjan on annettava tietd valo- ja aani-
merkkeja kayttavalle halytysajoneuvolle ja tarvittaessa vaistyttava sivuun ja pysahdyt-
tava. (Tieliikennelaki 3.4.1981/267 § 6.) Halytysajoneuvon kuljettajan on otettava huomi-
oon saa olosuhteet, tien kunto, nakyvyys, likenneolosuhteet, ajoneuvon kuormitus seka

kuorman laatu ja nain ollen sovitettava ajoneuvon nopeus liikenneturvallisuuden edellyt-



tamalla tavalla. Tilannenopeus tulee sopeuttaa liikenneturvallisuuden edellyttdamalla ta-
valla, ja nopeus tulee pitdd sellaisena, etta kuljettaja sailyttdd ajoneuvonsa hallinnan.
Ajoneuvo tulee pystya pysayttamaan edessa olevan ajotien nakyvissa olevalla osalla ja
kaikissa ennakoitavissa tilanteissa. Ennen valoja vaihtamista kaukovaloilta 1ahivaloille,
nopeus on sovitettava nakyvyysolosuhteita vastaaviksi. Ajoneuvon kuljettajan on mitoi-
tettava nopeus niin, ettei muut tienkayttajat joudu liiaksi lian tai soran roiskumiselle alt-
tiiksi. (TLL § 23.)

4.6 Ajoneuvon kuljettaminen ilman halytyslaitteita

Ambulanssin kuljettajalla on oikeus ylittaa erikoisautoille saadetty suurin sallittu nopeus,
vaikka tilanne ei sitd enaa edellyttaisikdan (TLL § 25). Halytysajoneuvolla on oikeus ajaa
lautalle ennen muita ajoneuvoja (TLL § 39). Liikennemerkein merkittya linja-autoille tar-
koitettua ajokaistaa sekad takseille sallittua raitiovaunukaistaa myds halytysajoneuvot
saavat kayttaa (TLL § 19). Ajoneuvolla ilman halytyslaitteita on oikeus pysayttaa ja py-
sakoida kiellettyyn paikkaan. Jos virkatehtava niin edellyttda, on halytysajoneuvolla oi-
keus pysakoida tai pysayttaa tilapaisesti kiellettyyn paikkaan niin, ettei siitd aiheutu vaa-
ratilanteita muulle liikenteelle. Moottori- tai moottorilikennetielle pysahtyminen tai pysa-
kainti ilman halytyslaitteita ei ole sallittu. Halytysajoneuvolla erityista varovaisuutta nou-
dattaen on oikeus ajaa tiella, tienosalla tai alueella, jolla muutoin ajaminen on kielletty.
Tallaisia voivat olla pihakadut, joilla suurin sallittu nopeus on 20km/h, jalkakaytava, pien-
nar tai pyoratie, puisto tai tori, maasto. Ambulanssin kuljettajan taytyy noudattaa kuiten-
kin vaistamisvelvollisuutta, joka osoitetaan likennemerkilla, vaistamisvelvollisuutta koh-
dattaessa ja risteyksessa, lisaksi pakollinen pysayttaminen likennemerkkia, punaista va-

loa nayttava liikkenneopastin tai likenteen ohjaajan merkkia tulee noudattaa. (TLL § 48.)

4.7 Halytysajoneuvolla ajaminen kayttden ainoastaan halytysvaloja

Halytysajoneuvoa saa kuljettaa alueella, tiella tai tienosalla, jolla se on normaalisti kiel-
letty edellyttden halytysvalojen kayttda seka yleisen varovaisuuden noudattamista (TLL
§ 48). Tieliikenneasetuksen pykalissa 4-8 mainitut moottorilikenne- ja moottoritietd kos-
kevat maaraykset eivat koske halytysvaloja kayttavaa halytysajoneuvoa. Nain ollen eri-
tyista varovaisuutta noudattaen halytysajoneuvo saa muun muassa kadantya moottoritien
ajokaistoja yhdistavalla poikittaistiella. Se myos sallii vasemman kaistan jatkuvan kayt-

tamisen, oikealta ohittamisen, pysahtymisen ja peruuttamisen. (TLL § 9.) Mikali virkateh-



tava edellyttda, saa halytysvaloja kayttava halytysajoneuvo poiketa likenteen ohjauslait-
teella osoitetusta muusta kuin vaistamisvelvollisuutta ilmaisevasta rajoituksesta, kiel-
losta tai maarayksesta. Tama jalleen edellyttaa halytysajoneuvon kuljettajalta erityista

varovaisuutta vahingon ja vaaran valttamiseksi. (Niittymaki ym. 2016: 11.)

Vain halytysvaloja kayttavan halytysajoneuvon on noudatettava seuraavia liikenteenoh-
jauslaitteilla annettuja maarayksia: pakollinen pysahtyminen vaistdmisen osalta, vaista-
misvelvollisuus risteyksessa ja kohdattaessa, punainen liikennevalo seka etuajo-oikeu-
tettu tieristeys. Ajotielld maaratyn suurimman ajonopeuden saa ylittaa vain kayttamalla
erityisia valo- ja 8animerkkeja. Pelkastaan halytysvaloja kayttava halytysajoneuvo ei saa
ylittdd nopeusrajoitusta tai poiketa muuten yleisista likennesaanndista, eika muulla lii-

kenteelld ole vaistamisvelvollisuutta. (Niittymaki ym. 2016: 11.)

4.8 Halytysajo kayttaen erityisia valo- ja danimerkkeja

Kiireellisessa tehtdvassa oleva erityisid valo- ja danimerkkeja antava halytysajoneuvo
saa poiketa tieliikennelain toisen luvun pykalissa 6 — 48 saadetyista yleisista liiken-
nesaannoista erityista varovaisuutta noudattaen. Halytysajoneuvon kuljettajan on kuiten-
kin annettava tieta junalle ja muulle rautatiekiskoja kayttavalle laitteelle. (TLL § 48.) Lii-
kenteen ohjauslaitteella osoitetusta rajoituksesta, kiellosta tai maarayksesta saa poiketa
jalleen kayttaen erityista varovaisuutta seka erityisia valo- ja danimerkkeja (Tieliikenne-
asetus 5.3.1982/182. § 52). Halytysajoneuvon kuljettajan on toteltava poliisin tai muun
likenteenohjaajan antamia merkkeja tai ohjeita (TLL § 4). Jokaisella tienkayttjalla on
velvollisuus antaa esteetdn kulku erityisia dani- ja valomerkkeja antavalle ajoneuvolle
(TLL § 6).

5 Liikenne- ja potilasturvallinen halytysajo

Yleisesti ihmisten liikennekayttaytymisessa vaikuttavat yksilolliset erot. Ihmisten toimin-
not ja moninaisuus vaikuttavat likennekayttaytymiseen ja onnettomuuksiin. lhmisten yk-
silolliset erot, jotka vaikuttavat ajamiseen, voidaan jakaa kolmeen kategoriaan: pysyviin,
muuttuviin ja vaihteleviin tekijoihin. Pysyvat tekijat sailyvat koko elinian, niita ovat: alyk-
kyys, reaktiokyky ja -aika, huomiokyky ja tasapainoinen luonne. Muuttuvat tekijat myos

muuttuvat idn mukaan etenevasti ja rauhallisesti ja niitda on mahdollista kontrolloida; niita



ovat: keratty ajokokemus, ika, terveydentila ja asenteet. Kolmanteen kategoriaan kuulu-
vat nopeaan ja usein vaihtelevat: vasymys, masennus, voimakkaat tunteet, paihteet ja
lyhytaikaiset sairaudet. (Ahlroth — Pollanen 2011: 75.)

Halytysajossa tulee pystya ajamaan kaikissa sddolosuhteissa. Tdma asettaa omat haas-
teensa. Ajoneuvon ominaisuuksien perehtymiseen kannattaa kayttaa aikaa ja varmistaa,
miten ambulanssi toimii erilaisissa sdaolosuhteissa.

Talviolosuhteet vaativat kuljettajalta karsivallisyytta ja tarvittaessa myods ajonopeuden hi-
dastamista. Ongelmat syntyvat monta kertaa siksi, ettd tilannenopeus on liian suuri val-
litseviin olosuhteisiin nahden. Ensihoitajat ovat alttiita samoille vaaroille kuin tavallinen
kuljettaja, vaikka usein haluttaisiin uskoa toisin. Liikkkuminen tarpeen vaatiessa hitaasti

on parempi vaihtoehto kuin se, ettei koskaan paase perille. (Molnar 2014.)

Halytysajoneuvon kuljettajalta vaaditaan ajoneuvon hallintaa myds aaritilanteissa, kuten
luisto- ja jarrutustilanteissa, vaikkakin useimmiten kuljettaja joutuu naihin tilanteisiin
oman ajovirheensa vuoksi. Taitava halytysajoneuvon kuljettaja pyrkii valttamaan tallaiset

aaritilanteet taktisesti oikealla ja ennakoivalla toiminnalla. (Niittymaki ym. 2016: 10— 11.)

Ajamisen lahtokohtana voidaan pitaa kuljettajan liikennesaantdjen tuntemista, tilanneno-
peuden ymmartamista, yleistd ajoneuvonhallintaa, etaisyyksien huomioimista, muun lii-
kenteen ennakointia ja huomiointia. Voidaan ajatella, ettd ajaminen on ajattelemista seka
like-energian hallintaa pitdvyyden kannalta. Turvallisuus liikkenteessa ei synny pelkas-
taan hyvin suunnitelluista koulutuksista, ennakoinnista tai kaskyista, vaan turvallisuus
syntyy loppujen lopuksi siita, kuinka yksild, yhteiso ja organisaatio toimii kaikilla eri alu-
eilla. Halytysajo on aina vaativaa ajoa. Samalla kun halytysajoneuvonkuljettajalle anne-
taan oikeuksia, myds hanen velvollisuutensa lisdantyvat. Kuljettaja on aina vastuussa

omasta toiminnastaan. (Reinila - Merjama 2014.)

Taulukko 1. Ajamisen keskeisia kasitteita (Reinila - Merjama 2014).

Liike-energia Vaikuttaa huomaamatta autonhallintaan, mitd enemman nopeus
kasvaa sita enemman liike-energia pyrkii jatkamaan ajoneuvon

suoraviivaista liikettd eteenpain. Kun nopeus kaksinkertaistuu,




jarrutusmatka nelinkertaistuu. Jos nopeus kolminkertaistuu, jarru-
tusmatka yhdeksankertaistuu. Jarrutusmatkalla tarkoitetaan liike-

energian nollausmatkaa.

Keskipakovoima | Liike-energiaa ikdan kuin vastaava kasite, se muodostuu nopeu-
desta ja massasta seka naiden lisdksi kaartamisen sateesta. Kes-
kipakovoima tulee siis esille kaarteessa, haluten jatkaa matkaa

suoraan, vaikka ajoneuvon ohjauspy6raa kdannetaan.

Kitka Muodostuu ajoneuvon renkaiden ja tien kosketuspinnan valiin.
Kaikki ajoneuvonkuljettajan tekemat toimet, niin polkimilla kuin
ajoneuvon ohjauspydralla vaikuttavat kitkaan. Kokemattomuus ja
tietamattomyys voi aiheuttaa kaaoksen. Kitkalla voidaan hallita lii-

kevoimia.

Yli- tai aliohjautu- | Jos ajoneuvo menettda pitokykynsa se lahtee yli- tai aliohjautu-
minen maan. Luistotilanteet ovat merkki siita, ettei ajoneuvon kuljetta-

jalla ole ajoneuvon hallinta hallussa.

5.1 Halytysajon kiireellisyyden arviointi

Hatakeskuspaivystaja arvioi tehtdvan ennakkotietojen perusteella kiireellisyysluokan ja
nain ollen halytysajon tarpeellisuuden. Ambulanssihenkilokunnan antaman ensihoidon
jalkeen ennen kuljetuksen aloittamista hoidosta vastaava ensihoitaja arvioi uudelleen
halytysajon tarpeellisuuden. Mikali kiireellisyysluokka muuttuu kohteessa tai kuljetuksen
aikana, on siita ilmoitettava valittdmasti hatakeskukseen. Halytysajoon liittyy aina riskeja,
kun poiketaan liikennesaanndista ja ylitetaan tieosuuksille maaratyt ajonopeudet. Haly-
tysajon tarpeellisuutta arvioitaessa ja halytysajoa toteutettaessa on muistettava, etta kul-
jetuksen tavoitteena on saada apu turvallisesti kohteeseen seka potilas turvallisesti jat-
kohoitopaikkaan. (Niittymaki ym. 2016: 12.)

Aikaisemmin on puhuttu, ettd vakavasti vammautuneen potilaan kuljetus hoitavaan sai-

raalaan tulisi tapahtua kultaisen tunnin sisalla traumaan johtaneesta onnettomuudesta.



10

Talloin potilaalla on paremmat mahdollisuudet selviytya. Toisaalta, uudemmat tutkimuk-
set ovat antaneet naytdn, ettd vuodon takia matalapaineinen, pddnvamma- tai hengitys-
vaikeuspotilas, ei valttamatta hyddy muutamasta minuutista lyhyemmasta kuljetusajasta,
kun on kyse vakavasta traumasta, vaan tilannetta pitda suhteuttaa kokonaistilanteeseen.
(Boone — Avery — Malone 2015: 20.)

Halytysajon pohjana on kuljettajan oikea asenne halytysajoon. Halytysajoneuvon kuljet-
tajalla tulee olla tuntemus tieliikennelain ja - asetuksen seka muiden halytysajoon liitty-
vien lainopillisista seikoista. Lisaksi ajoneuvonhallintaa aaritilanteissa pitaisi harjoitella
maaraajoin. Halytysajo on vain yksi keino paasta aloittamaan pelastustoimet hieman
aiemmin. Kehittyakseen hyvaksi halytysajon kuljettajaksi on hyva miettia, mita ajaminen
oikeastaan on. Pelkka likennesaantojen tietdmys ei yksinaan riita, vaan jonkinlainen ym-
marrys ja ennakointi miten muut liikenteen kayttajat mahdollisesti seuraavaksi tekevat.
Oman itsensa tunteminen on tarkeaa, samoin oman vireys- tai kilhtymystilan tunnistami-

nen ja tarvittaessa naiden hallinta. (Reinila — Merjama 2014.)

Ennen [ahtda kohteeseen tulee kuljettajalla olla osoite tarkalleen tiedossa. Nain minimoi-
daan ajon aikana turha oikean osoitteen etsinta ja matka-aika nopeutuu, kun kohteeseen
edetaan nopeinta reittivalintaa pitkin. Kuljettajan tehtava on keskittya vain ajamiseen,
eikd muut autossa olijat saa hairita kuljettajaa. Autossa istuvan esimiehen tulee viime-
kadessa turvata, ettei kukaan hairitse ohjeistamalla kuljettajaa. Jos ajon aikana tehtava
muuttuu kiireettomaksi, tulee halytysajo valittomasti lopettaa. Kun saavutaan kohtee-
seen, halytysaanet on hyva ottaa pois paasta jo hyvissa ajoin, nain sivullisten maaraa
voidaan vahentaa. Tarvittaessa vilkut on hyva jattaa paalle, etenkin tielikenne alueilla.
Nain ne varoittavat muita tiella liikkujia. Tilanteen mukaan voi taktisesti ja tyéturvallisuus
mielessa olla perusteltua sulkea koko tie muilta liikenteen kayttajilta, sijoittamalla pelas-
tusajoneuvo poikittain ajokaistalle. Harkintaa on syyta kayttaa, ja tilanne olisi hyva hoitaa

yhdessa poliisin kanssa. (Niittymaki ym. 2016: 18.)

Ensisijaisesti onnettomuuspaikalla likenteen ohjaaminen kuuluu poliisi tehtaviin, mutta
pelastusviranomainen saattaa olla kohteessa ensimmaisena. Silloin ensihoitajien tulee,
mikali tilanne antaa mahdollisuuden, pyrkia ennalta ehkaisemaan lisavahinkojen synty-
minen. Muu liikenne tulee ohjata joko onnettomuus paikan ohi tai katkaista liikenne ko-

konaan. (Leppéala — Kangas — Kummala — Tuhola — Heiskanen 2006: 5.)
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Kohteessa potilaan ensihoidon jalkeen, tulee arvioida halytysajon tarpeellisuus uudel-
leen. Paatoksen tekee hoidosta vastaava ensihoitaja. Hatdkeskusta tulee informoida,
mikali tehtavan kiireellisyys muuttuu tehtavan aikana. Suurimmat riskit liittyvat valo-oh-
jattuihin risteysalueisiin. Liian suuri tilannenopeus seka halytysajoa suorittavan kuljetta-
jan luottamus siihen, ettéd muut liikkenteen kayttajat vaistavat punaisia valoja pain ajavaa
halytysajoneuvoa, ovat syyna tilanteessa vakaviinkin loukkaantumisiin johtaviin onnetto-
muuksiin. Risteysaluille tulee saapua aina sellaista nopeuttaa noudattaen, ettd muilla
tienkayttajilla on mahdollisuus ja aikaa vaistaa halytysajoneuvoa. (Niittymaki ym. 2016:
19.)

Kun potilas hyotyy kKiireellisesta kuljetuksesta hoitavaan sairaalaan, kaytetaan kuljetus—
taktiikasta termia "load and go”. Tallaisia tilanteita voivat olla ampumisen tai puukotuksen
aiheuttamat teravat vammat vartalon tai kaulan alueella. Kiireellistd kuljetusta vaatii
myos tylpasti vammautunut potilas jolla, todennakoisesti koko ajan esimerkiksi vatsaon-
telon vuotaa verta tai muutoin hallitsematon verenvuoto. Kiireelliseen kuljetukseen on
aihetta myds silloin, kun on kliininen epaily kattavasta keuhkoemboliasta tai akuutista
aivohalvauksesta. Tilanteessa, joissa potilaan tila vaatii vakauttamista tai parantaa en-
nustetta selviytymisesta, kaytetdan kuljetus taktiikasta termia "stay and play”. Sellaisia
ovat elvytyspotilas, pois lukien hyva ennusteinen kammiovarinakierteessa oleva potilas,
jolle elvytys ei tuota tulosta, voidaan kuljettaa elvyttden paivystykselliseen invasiiviseen
kardiologiseen toimenpiteeseen. Hengitysvaikeuspotilaat silloin kun on mahdollisuus oi-
reenmukaiseen hoitoon, kun hoidetaan astma, keuhkoahtaumatauti (COPD), keuhko-
pohd potilasta. Hidas- tai nopea rytmihairid, joita voidaan hoitaa ladkkeellisesti, ulkoisella
tahdistuksella tai sdhkoiselld rytminsiirrolla eli kardioversiolla. Akuutti ST-nousuinfarkti,
silloin kun ei ole mahdollisuutta paivystykselliseen invasiiviseen pallolaajennukseen ja
hoitavalla yksikolla on valmius aloittaa trombolyysi eli liuotushoito. Matalan verensokerin,
hapenpuutteen, elimiston nestetasapainohairiosta, hengitysvajauksesta, hitaasta tai no-
peasta rytmihairiosta johtuvasta tajunnan tason laskusta, joka voidaan hoitaa riittavilla
hoitovalineilld hoitaa kohteessa. Vammapotilaan mahdollisen janniteilmarinnan purku
neulatorakosenteesilla on toimenpiteita, joka tulee hoitaa viipymatta. Lisaksi kalloaivo-
vammapotilas hyotyy mahdollisimman varhaisesta intubaatiosta ja hallitusta keuhkotuu-

letuksesta eli ventilaatiosta. (Lyyra 2017.)

Hatakeskuspaivystaja arvioi sairaankuljetustehtavien kiireellisyyden hatapuhelusta saa-

miensa tietojen perusteella. Mikali potilaasta saadun tiedon perusteella voidaan olettaa,
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ettd potilaan henkea uhkaava riski on suuri tai potilaasta ei saada riittavasti tietoa, hata-
keskuspaivystaja arvioi tehtavan kiireelliseksi. Jos hatdkeskuspaivystaja arvioi tehtavan
kiireettomaksi, se ajetaan normaalisti muun liikenteen seassa kayttamatta halytyslait-
teita. Jos potilaan saavuttaminen viivastyy selkeasti esimerkiksi ruuhkan vuoksi, voi am-
bulanssihenkildkunta neuvotella hatakeskuspaivystajan kanssa kKiireellisyysluokan muu-
toksesta, nain ollen my6s alun perin kiireettomasta sairaankuljetustehtavasta voi tulla
kiireellinen. (Niittymaki ym. 2016: 19.)

Aivoverenkiertohairidt ovat yksi vakavampia potilaan kuolemaan johtavia ja vammautu-
miseen johtavia sairauksia. Hoidon aloituksessa on tarkka aika, jolloin hoito taytyy aloit-
taa. Nain ollen potilaan nopea kuljetus sairaalaan on yksi tarkeimpia tekijoita hoitoon
paasyn ja nopean hoidon aloituksen kannalta. Hoitamattomana iskemia aiheuttaa joka
minuutti kahden miljoonan aivosolun kuolemisen. Aivoinfarktin hoidon kehitys on ollut
viimeisten vuosikymmenien aikana vaikuttavaa. Viela ennen vuosituhannen vaihdetta
aivoverenkiertohairidét hoidettiin kiireetta ja ne olivat jonon loppu paassa. Tana paivana
ensihoitojarjestelma tunnistaa aivoverenkiertohairiot hatatilanteeksi. Ensihoitojarjes-
telma on tana paivana tarkedssa asemassa nopean hoidon aloitukseen tahtadvassa po-
tilaan valinnassa. Tutkimuksessa havaittiin, ettd hatailmoitus on merkittavin riskitekija
hoidon kannalta. Ensihoidon kohteessa kayttama aika on pidettava mahdollisimman ly-
hyena. Toimiva yhteisty0 jokaisen potilasta hoitavan hoitoketjun osapuolen kesken on

parhaan lopputuloksen saavuttamiseksi ensiarvoisen tarkeda. (Puolakka 2017: 70 — 72.)

Suurin osa sairaankuljetustehtavien potilaista ei vaadi kiireellista halytysajoa vaativaa
kuljetusta jatkohoitoon. On kuitenkin tilanteita, missa potilaan tila hoidosta huolimatta
vaatii kiireellistd halytysajona ajettavaa kuljetusta jatkohoitoon. Voi myds olla, etta vali-
matka jatkohoitopaikkaan on liian pitka potilaan tilaan ndhden. Tassa tapauksessa voi-
daan kuljettaa kiireellisend halytysajona. On kuitenkin muistettava, ettd halytysajo voi

vaikuttaa negatiivisesti myos potilaan tilaan. (Niittymaki ym. 2016: 20.)

5.2 Halytysajon taktiset ndkdkohdat ja halytysajo kdytdnndssa

Halytysajoneuvon kuljettajalta vaaditaan tielikennelain- ja asetusten sekd muiden haly-

tysajoon kuuluvien lainmukaisten seikkojen tuntemusta kuten myds tietoa merkinanto-
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laitteiden havaittavuudesta. Halytysajoneuvon hallinta aarimmaisissa liikenne- ja saaolo-
suhteissa on taito, jota kaikkien halytysajoa harjoittavien tyontekijoiden on harjoiteltava
saannollisesti. Kuitenkin oikea asennoituminen jo lahtdtilanteessa on ensiarvoisen tar-
keada onnistuneen halytysajon saavuttamiseksi. (Niittymaki ym. 2016: 9.) Palo- ja pelas-
tustehtavat seka sairaankuljetustehtavat ovat joko kiireellisia, jotka vaativat kohteen no-
peaa tavoittamista, jolloin halytysajo on aiheellista, tai kiireettémia, jolloin halytysajoneu-
vot noudattavat normaaleja tieliikennesdadoksia pois lukien muutamat poikkeukset,

jotka kaydaan lapi kattavammin kohdassa 2.2.2. (Niittymaki ym. 2016: 11.)

Tyobvuoron alussa kuljettajan on tarkistettava ajoneuvonsa tieliikennekelpoisuus muiden
tarkistusten ohella. Renkaiden kunto seka ilmanpaine tulee erityisesti tarkistaa koska
alhaiset rengaspaineet ja/tai huono renkaiden kunto tekee ajoneuvon hallitsemisesta aa-

ritilanteissa lahes mahdotonta. (Castren ym. 2014: 70.)

Halytysajoon ldhdettdessd on halytysajoneuvon kuljettajalla oltava tiedossa kohteen
osoite, jonka perusteella kuljettaja valitsee parhaan ajoreitin kohteeseen. Ajoreitin valin-
taan voivat vaikuttaa seuraavat tekijat: ajankohta (vuodenaika, vuorokaudenaika), saa-
tilanne seka mahdolliset liikennetta rajoittavat tekijat, esimerkiksi liikennetyot. Matkalli-

sesti lyhyin reitti ei aina valttamatta ole nopein reitti kohteeseen. (Castren ym. 2014: 72.)

Ambulanssin kasittelya tulisi harjoitella ennakkoon ei-hatatilanteissa. Peilien kayttd on
erityisen tarkeaa liikkeelle lahdettdessa ja peruutettaessa, kuolleiden kulmien havaitse-
miseksi. Ajon aikana on muistettava vilkun kaytté kdantymisissa, ja sivupeileja tulee kayt-
taa aina kaistanvaihtotilanteissa. Turvavalit edella ajaviin on syyta pitaa tarpeeksi pit-
kana. Risteysalueella tulee huomioida liikenne kaikista neljasta eri suunnasta, hidastaa
nopeutta tarvittaessa ja valttaa vastaan tulevien kaistan kayttéa. Ajon aikana tulisi kes-
kittya vain ajamiseen ja muiden kuten viestintalaitteiden kayttoa olisi syyta valttaa. Kes-
kusteltaessa kuljettajan kanssa ajon aikana tulisi puheen olla lyhytta ja tehokasta. Peilit
on hyva saataa kayttajalle sopiviksi jo vuoron alussa, ja tarpeen tullen ne tulee puhdistaa
liasta, joka heikentaa nakemasta hyvin auton ymparilla tapahtuvaa liikkehdintaa. Huonolla
saalla tulee kayttaa tuulilasin pyyhkimia, tarvittaessa hidastaa nopeutta ja pidentaa enti-

sestaan turvavalia edella ajaviin. (Boone ym. 2015: 11 -13.)

Halytysajoneuvon kuljettajan tarkein tehtava halytysajoa ajettaessa on taata ajoneuvon
turvallinen perillepaasy. Olosuhteet huomioiden kanssamatkustajien on pyrittdva anta-

maan hanelle tydrauha. Liikenteessa halytysajoneuvon nopeus tulee suhteuttaa muuhun
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likenteeseen ja vallitseviin olosuhteisiin. On viisasta sailyttdd oma kaista ja antaa muille
autoilijoille mahdollisuus vaistad halytysajoneuvoa. Liian nopeat ja dkkindiset liikkeet,
esimerkiksi kaistanvaihdot, tekevat halytysajoneuvon liikkumisesta arvaamatonta muulle
likenteelle, mika altistaa onnettomuuksille ja 1&helta piti-tilanteille. (Castren ym. 2014:
72.)

Kuljettajan ajotavan tai ajoreitti valinnan kommentointi halytysajon aikana on syyta jattaa
pois kokonaan. Samoin kaikki muut kuljettajan oheistoimet kuten sisalampdatilan tai va-
laistuksen saataminen tulisi minimoida. Nama seikat voivat vaikuttaa negatiivisesti kul-
jettajan keskittymiseen halytysajon aikana ja ndin ollen vaarantaa yksikon henkilékunnan
seka muun likkenteen. Mikali kyseessa on isompi halytystilanne, johon on liitetty useam-
pia pelastusyksikéita ja ambulansseja, tulee halytysajo pyrkia suorittamaan niin sanot-
tuna kolonna-ajona. Kolonna-ajo on tehokkainta kaupunkien taajama alueilla, joissa
muun liikenteen maara on suuri ja matkat kohteisiin yleensa lyhyet. Halytysajoneuvojen
etaisyydet on suhteutettava saahan, ajoradan kuntoon tai liukkauteen seka ajoneuvoko-
lonnan nopeuteen. Erilaisten halytysajoneuvojen kiihtyvyys seka huippunopeudet saat-
tavat olla hyvinkin erilaisia, joten varsinkin taajama alueella kolonna-ajosta ei saa muo-
dostua kilpa-ajoa. Maanteilla taas nopeampien yksikdiden on turha jadda odottamaan
hitaimpia yksikoita, tyot paastdan aloittamaan ensimmaisen yksikdn saavuttua kohtee-
seen. Ensimmaisen yksikon saapumista kohteeseen ei saa viivastyttaa. Mikali tehtavan
kiireellisyysluokka muuttuu halytysajon aikana, on halytysajo lopetettava niin nopeasti

kuin se on turvallista toteuttaa. (Niittymaki ym. 2016: 9 — 10.)

Halytysajoneuvon saapuessa kohteeseen on hyva kytkea halytysaani pois paalta jo hy-
vissa ajoin ennen kohdeosoitetta olosuhteiden nain salliessa. Nain vahennetaan mah-
dollisten sivullisten saapumista onnettomuuspaikalle. Halytysvalot on hyva jattaa paalle
varoittamaan muuta liikkennettd. Pelastustaktisesti seka tyoturvallisuuden takaamiseksi
on joskus perusteltua sulkea koko ajorata tai vahentaa liikkenteen maaraa kohteen ym-
parilla vahentamalla ajokaistoja esimerkiksi moottoritiellda ajamalla halytysajoneuvo poi-
kittain tielle, kaistalle tai kadulle. Tallaisessa tilanteessa on pyrittava siihen, ettd molem-
min puolin onnettomuuspaikkaa saadaan halytysajoneuvot estdmaan tai rajoittamaan lii-
kennettd ja nain ollen rauhoittaa onnettomuuspaikka palo- ja pelastushenkilékunnalle
seka ensihoitajille. Tieliikenteen rajoittaminen tai totaali estaminen on kuitenkin aina teh-
tava harkiten ja mieluusti yhteistydssa poliisin kanssa, jotta ei aiheuteta ylimaaraista vaa-
raa liikenteelle. (Niittymaki ym. 2016: 10.)
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Erityisesti kaupunkialueella tapahtuvat perdanajot johtuvat halytysajoneuvon liian suu-
resta tilannenopeudesta. Jalleen kuljettaja luottaa liikaa ajoneuvonsa halytyslaitteiden
nakyvyyteen ja kuuluvuuteen eikd anna edelle ajavan ajoneuvon rauhassa siirtya sivuun.
(Niittymaki ym. 2016: 13.) Jalankulkijat ja pyorailijat tulee myds ottaa huomioon kaupun-
kiolosuhteissa. Ajoneuvojen ja talojen seinista kaikuvat halytysaanet voivat vaaristaa la-
hestyvan halytysajoneuvon tulosuuntaa seka nopeutta. (Castren ym. 2014: 73.) Koskaan
ei voi tietda kuinka muu liilkenne reagoi halytysajossa olevaan ajoneuvoon. Nain ollen on
hyvin tarkeda antaa muulle liikenteelle aikaa tehdd omat siirtonsa. Halytyslaitteiden kat-
tavuutta voidaan myos tehostaa vilkuttamalla ajoneuvon kaukovaloja. Halytysajoneuvon
nopeus on suhteutettava vallitseviin sdaolosuhteisiin ja muuhun liikenteeseen valttaak-
semme turhia ulosajoja. Riittavat turvavalit muuhun liikenteeseen on hyva yllapitaad mah-
dollisuuksien mukaan, nain halytysajoneuvon kuljettajalla on enemman aikaa reagoida

muuhun liikkenteeseen. (Niittymaki ym. 2016: 13 — 14.)

Kaupunkialueen ulkopuolella halytysajoneuvon kuljettajat saattavat ajaa ylinopeutta ha-
lytyslaitteita kayttamatta. Tallainen liikennekayttaytyminen rikkoo liikenteen ennalta-ar-
vattavuutta ja luotettavuutta, jonka mukaan halytysajoneuvon liikennesaadoksista poik-
keava ajotyyli on kanssa liikenteelle ennakoitavissa vain kaytettdessa halytysvaloja- ja
aanta. Ohitustilanteissa edella ajavaa ajoneuvoa tulee jalleen lahestya riittdvan alhai-
sella tilannenopeudelle seka tehostaa halytyslaitteiden nakyvyytta vilkuttamalla kauko-
valoja hyvissa ajoin. Nain edelld ajavalla ajoneuvolla on aikaa siirtya tien oikeaan reu-
naan helpottaakseen ohitustilannetta. Ohittaminen tulee toteuttaa vasta silloin, kun se
on varmasti turvallista. Halytysajoneuvon kuljettajalla on aina lopullinen vastuu ohitusti-

lanteen turvallisuudesta. (Niittymaki ym. 2016: 14.)

5.3 Ensihoidolliset nakokohdat

Ensihoidon tarkoitus vieda potilaan luo paras mahdollinen hoito ja siirtdd saamansa en-
sihoidon jalkeen potilas jatkohoitopaikkaan kiireettémasti. Toisinaan potilaan tila on niin
vakava, etta tarkoituksenmukaisinta on vieda potilas hoitavaan sairaalaan nopeasti, jol-
loin matka sairaalaan ajetaan halytysajona. Noin viisi prosenttia kuljetuksista on sellaisia,
jolloin potilas hyotyy nopeasta kuljetuksesta. (Niittymaki ym. 2016: 20.) Tienpinnan
kunto, kddnnokset, jarrutukset, ohitukset ja kiihdytys eivat saa vaikuttaa ajon vakauteen.
Naista johtuvat voimakkaat liikkeet voivat saada aikaan pahoinvointia ja johtaa osaltaan
potilaan oksenteluun ja aiheuttaa kipua potilaalle. (Westerlund — Vicente — Hjelte — Lind-
strom 2016: 34 — 38.)
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Kuljetusmatkana aikana on turvattava potilaan peruselintoiminnot ja pyrittdva turvaa-
maan peruselintoimintojen vakaus. Kaytannodssa tama tapahtuu arvioimalla elintoimin-
toja ABCD-periaatteen mukaan. Valvontaan kaytetddn perusmonitorointeja: saturaa-
tiomittausta, verenpaineen mittaamista ja ekg-monitorointia. Hengitystie varmistetaan
tarvittaessa jo ennen kuljetukseen 1aht6a. Mahdollisiin muutoksiin tajunnan tasossa, ha-
pettumisessa ja verenkierron tilan heikkenemiseen, on hyva varautua etukateen. Ennen
ajoon lahtoa mahdollisesti tarvittavat ladkkeet on hyva varata jo valmiiksi ennen kulje-
tukseen 1ahtda. (Metsavainio 2016.) Tarvittaessa suoniyhteys avataan ja tarpeen mu-

kaan annetaan lisahappea (Lyyra 2017).

Ajomatkalla on mahdollista taydentaa ensihoitokertomusta ja mahdollisesti tajuissaan
olevan potilaan anamneesia. Hoitotoimenpiteita jatketaan hoitotilassa, potilaan hypoter-
miaa voi ehkaista viltein ja kipua hoitaa vasteen mukaisesti. (Kdmarainen 2014.) Kuljet-
tajan tulee myds huomioida, etta ajon aikana annettava hoito tulisi olla mahdollista tehda.
Mikali nain ei ole, tulee ajoneuvo pysayttaa kyseisen hoitotoiminnon suorittamiseksi ja
sen jalkeen vasta jatkaa matkaa. Lisaksi kuljettajan tulee huomioida, ettd nopeat heilah-
dukset ja pysaytykset altistavat hoitoa antavan ensihoitajan vaaraan, silla turvavyén
kaytto ei usein ole mahdollista. (Castren ym. 2014: 73.) Potilasta tulee tarkkailla ABCD-
periaatteen mukaan varsinkin, jos tila huononee ajon aikana. Tarkeimpia asioita on var-
mistaa intubaatioputken oikea sijainti, mekaanisen hengityshoidon toteutuminen asian-
mukaisesti seka nesteiden ja laakkeiden tarkoituksen mukainen annostus. (Kamarainen
2014.)

Ambulanssin akkinaiset heilahdukset, teiden epatasaisuudet sekd mutkissa ja jarrutuk-
sissa potilaaseen kohdistuva keskipakoisvoima voivat vaikuttaa negatiivisesti potilaan
tilaan. Kuljettajan tulee nain ollen sovittaa ajoneuvon nopeus olosuhteisiin ja ennakoida
naita tilanteita niiden minimoimiseksi. (Castren ym. 2014: 73.) Kuljetuksen aikana on
myos mahdollistettava mahdolliset potilaaseen kohdistuvat hoitotoimenpiteet. Hoitotilan-
teissa turvavyon kayttd on usein mahdotonta, jolloin kuljettajan holtiton ajotapa voi ai-
heuttaa vammoja myos hoitajalle. Voimakkaat aanet halytysajon aikana, esimerkiksi ha-
Iytyslaitteiden aanimerkki, voivat aiheuttaa potilaassa psyykkisen reaktion, esimerkiksi
kiihtymista, joka voi vaikuttaa negatiivisesti potilaan tilaan esimerkiksi sydaninfarktipoti-
lailla. (Niittymaki ym. 2016: 20 — 21.)
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5.4 Halytysajon riskitekijat

Aikamaareiden aiheuttama paine, nopeusrajoituksista poikkeavat ajonopeudet, pitkat
tyovuorot, mahdolliset toissijaiset toiminnot ajon aikana esimerkiksi: ajoneuvon lisalait-
teiden saataminen seka halytyslaitteiden kaytto, lisdavat selkeadsti onnettomuusriskia
ajon aikana. Halytysajoneuvon kuljettaminen vaati kuljettajalta erityisia taitoja ajoneuvo-
jen uniikkien ominaisuuksien vuoksi (tehokkaammat moottorit, ajoneuvon normaalia suu-
rempi koko ja paino, ajoneuvojen korkea painopiste seka erilaiset kiihdytys- seka jarru-
tusominaisuudet). Myds monet ulkoiset olosuhteet kuten: tien pinnan kunto, risteys alu-
eet, halytysajoneuvon liikennesaanndista poikkeavat oikeudet, tiesuunnittelu seka saa-

olosuhteet vaikuttavat halytysajoneuvon kuljettamiseen. (Hongwei ym. 2018.)

Halytysajoneuvoissa on kaytettava ajon aikana turvavditd. Ambulansseissa tama on jos-
kus mahdotonta potilaalle suoritettavan hoitotoimenpiteen vuoksi. Naissa tilanteissa hoi-
tajan on ilmoitettava kuljettajalle, etta on irti turvavoista, jolloin kuljettaja ottaa sen huo-
mioon omassa ajotavassaan ja ajonopeudessaan. Ajo voidaan my0s tarvittaessa kes-

keyttaa hoitotoimenpiteen ajaksi. (Niittymaki ym. 2016: 14.)

Halytysajossa riskitekijoiksi ja onnettomuuksille altistaviksi tekijoiksi, muodostuvat ris-
teysalueet ja pimea vuorokauden aika. Kolariin syyna on usein ohitustilanne, kaistan
vaihto tai vaistamistilanne. Riskitekijoiksi muodostuu ylinopeus, ohitustilanne, ohitusti-
lanteessa turvajarjestelmien ja varoituslaitteiden kayttamatta jattaminen. (Savolainen —
Chandra — Ghosh — Karra 2009: 1.)

Kevyiden halytysajoneuvojen kuten ambulanssien vakavimmat liikenneonnettomuudet
tapahtuvat paaosin liikennevaloilla varustetulla risteysalueella, jossa punainen valo pa-
laa halytysajoneuvon tulosuuntaan pain. Tama johtuu yleensa siita, etta kevyen halytys-
ajoneuvon kuljettaja luottaa liikaa halytyslaitteidensa nakyvyyteen ja kuuluvuuteen seka
tulee risteysalueelle liian suurella tilannenopeudella. Risteysalueelle on saavuttava riit-
tavan alhaisella tilannenopeudella, jotta muulla liikenteelld on mahdollisuus havaita ha-
lytysajoneuvo. Risteysalueen saa ylittaa vasta silloin, kun muiden ajoneuvojen kuljettajat
ovat osoittaneet, ettda ovat huomanneet risteysta lahestyvan halytysajoneuvon ja nain
ollen luopuneet oikeudestaan ylittda risteyksen vihredn valon palaessa. Punaisia pain
saa ajaa vain, jos halytysajoneuvo kayttaa seka halytysvaloja etta danimerkkia. Nain ol-

len seka liikenne- ettd potilasturvallisessa halytysajossa risteysalueelle on saavuttava



18

riittdvan alhaisella nopeudella, kdytetdan oikein ajoneuvon halytyslaitteita ja varmistu-
taan siita etta, risteyksessa oleva muu liikenne huomaa halytysajossa olevan ajoneuvon
ja antaa sille tieta. (Niittymaki ym.2016: 12 — 13.)

Kaupunkialueella sairaankuljetustehtavien ajomatkat ovat yleensa vain muutamia kilo-
metreja, ja jos arvioimme, ettd kaupunkialueella ambulanssin arvioitu etenemisnopeus
on noin 1 km/min, ei ajonopeuden nostamisella voiteta aikaa kuin maksimissaan muuta-
mia kymmenia sekunteja. Kaupunkialueen lyhyilla tieosuuksilla vahainenkin nopeuden
lisddminen muuhun liikenteeseen verrattuna lisda selvasti onnettomuusriskia. Kaupun-
kialueen ulkopuolella ambulanssin arvioitu etenemisnopeus on noin 2 km/min. Potilaan
tavoitettavuusajan minimointi vaatii kuljettajalta oikean reitin valintaa seka joustavaa ja
ennakoivaa ajotapaa, jossa ajoneuvon nopeus suhteutetaan vallitseviin tie-, saa- ja lii-

kenneolosuhteisiin. (Niittymaki ym. 2016: 19.)

5.5 Ambulanssien ajoa tarkkailevat laitteet

Jersey City Medical Center EMS (JCMS EMS) tuottaa ensihoitopalvelua Hudsonin piiri-
kunnassa, New Jerseyn osavaltiossa, Amerikan Yhdysvalloissa. JCMS EMS on kaytta-
nyt ajoneuvoissaan ZOLL The Road Safety ™- jarjestelmaa jo vuodesta 2007. Jarjestel-
man tavoitteena on karsia kuljettajien vaarallisia ajotapoja ja nain ollen tehda niin perus-
kuin halytysajosta liikenne- ja potilasturvallisempaa. ZOLL The Road Safety™- jarjes-
telma mittaa useita erilaisia ajoon vaikuttavia tekijoita kuten esimerkiksi nopeutta, jarru-
tusta seka kdanndksissa vaikuttavia G voimia. Jarjestelma seuraa myds vilkkujen ja tur-
vavyon kayttod. Esimerkiksi jos kuljettaja ylittaa ajoneuvolle asetetut nopeusrajoitteet,
jarruttaa liian rajusti tai tulee mutkaan liian suurella nopeudella aiheuttaen liilan suuret G-
voimat, jarjestelma antaa valitonta palautetta danimerkkien avulla, jolloin kuljettaja voi
korjata ajovirheensa. ZOLL The Road Safety ™-jarjestelman on havaittu vaikuttavan kul-
jettajien ajotapaan positiivisesti, vahentaen lahelta piti-tilanteita ja liikenneonnettomuuk-

sia ja ndin ollen tehden halytysajosta likenne- ja potilasturvallisempaa. (Rabson 2013.)

Kanta-Hameen pelastuslaitos otti vuonna 2017 kayttéon ZOLL The Road Safety ™-jar-
jestelman. Tammikuussa vuonna 2017 asennetut jarjestelmat aluksi vain mittasivat ja
tarkkailivat ajoneuvoja ensimmaiset yhdeksan kuukautta. Ensimmaisen yhdeksan kuu-

kauden aikana jarjestelma rekisteroi 53 000 tilannetta, joissa ambulanssin kuljettajan
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ajotyyli saavutti jarjestelmaan asetetut riskirajat. Lokakuussa jarjestelma alkoi antamaan
valitonta palautetta ajoneuvon ajotavasta aanimerkein. Lokakuussa riskirajoja ylittavia
tilanteita sattui enaa noin tuhat kappaletta. Kaikista suurin vaikutus jarjestelmalla on ollut
ajoneuvojen nopeuksiin. Ambulanssien maksiminopeus halytysajossa oli maaritelty ajo-
neuvojen koon ja painon mukaan olevan noin 135 km/h. Yhdeksan testikuukauden ai-
kana jarjestelma havaitsi 280 000 ylinopeutta, kun taas lokakuussa ylinopeuksia kertyi
enaa 21 kpl. (Suhonen 2019.)

David P. Bui (2018) tutkimusryhmineen selvitti “musta laatikko™-jarjestelmien kuten ZOLL
The Road Safety™-jarjestelman vaikutuksia liikenneturvallisuuteen. Tutkimuksen mu-
kaan ambulanssien ajoa tarkkailevat jarjestelmat selvasti vahensivat kuljettajien niin sa-
nottuja ei-toivottuja ajotapoja tai ajotottumuksia, esimerkiksi ylinopeutta, ja nain ollen va-
hentaen lahelta piti-tilanteita seka liikenneonnettomuuksia tekemalla halytysajosta lii-
kenne- ja potilasturvallisempaa. Tutkimuksessa havaittiin myds suuri muutos ajoneuvo-
jen korjaus ja onnettomuus kustannuksissa, joissakin tapauksissa jopa 80 - 95% vahen-

nys edellisvuosien tilastoihin. (David P., Bui ym. 2018.)

5.6 Halytysajokoulutus Suomessa ja kansainvalisesti

Poliisi Ammattikorkeakoulun opintoihin kuuluu 3 opintopistetta ajotekniikka- ja -taktiikka-
koulutusta. Ajokoulutus on jaettu kahteen osajaksoon, joiden tavoitteena on osata kasi-
tella ja kuljettaa poliisiautoa vaihtelevissa liikenne- ja sddolosuhteissa turvallisesti seka
tarkastaa ajoneuvon liikkennekelpoisuus. Ensimmainen osajakso kasittelee poliisiautoa
tydvalineena seka ajoneuvon tekniikkaa. Osajakson tavoitteena on hankkia poliisiauton
varusteisiin, hallintalaitteisiin ja kayttamiseen tarvittavat perusvalmiudet seka osata to-
teuttaa liikennekelpoisuustarkastus. Toinen osajakso kasittelee poliisiauton kasittelyn ja
turvallisen kuljettamisen eri liikenne- ja saaolosuhteissa. Toiseen osajaksoon kuuluu

kaytannon ajoharjoituksia. (Poliisi AMK, opetussuunnitelma 2018 - 2020: 26 — 28.)

Kuopion Pelastusopiston Pelastajakoulutukseen sisaltyy 2,5 opintopistettd ajokoulu-
tusta. Ajokoulutukseen sisaltyy ajoneuvon kasittelykoulutusta, ajoneuvonkalustokoulu-
tusta, liukkaan kelin ajokoulutusta, pimean ajokoulutusta, ennakoivaa ajotapaa seka ha-
lytysajokoulutusta. Koulutuksen tavoitteena on, etta pelastaja kykenee kuljettamaan pe-
lastusyksikkoa sekd ambulanssia turvallisesti niin perus- kuin halytysajossakin erilai-
sissa liikenne- ja sadolosuhteissa seka omaksuu ennakoivan ajotavan. Ajoharjoittelu jat-

kuu myéhemmissa opintojaksoihin sovelletuissa harjoituksissa lapi opintojen. Helsingin
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Pelastuskoulun pelastajakoulutus noudattaa Kuopiossa sijaitsevan valtion Pelastusopis-
ton opetussuunnitelmaa. Opetussuunnitelmaan on lisatty padkaupungin erityispiirteisiin,
kuten metroon, liittyvia opintoja. Halytysajokoulutus on sama kuin pelastusopistossa.

(Pelastajakoulutus, opetussuunnitelma Pelastajakurssit 110-113: 31 — 32.)

Yhdistyneissa kuningaskunnissa on kaytossa erityisesti ensihoitajille suunnattu koulutus
kokonaisuus. Koulutusohjelma on kaksiosainen. Ensimmaisessa jaksossa kuljettaja pe-
rehtyy turvallisen ajamisen kasitteisiin. Kasitteet perustuvat Roadcraftin poliisin ajomal-
lin. Kuljettajat arvioivat koko ajan omaa ajamistaan patevan kouluttajan palautteen
kautta. Ensimmainen osuus ja silla omaksutut kasitteet, taidot ja tekniikat valmistat kul-
jettajaa seuraavaa osuutta varten. Toisella jaksolla keskitytaan halytysajoon ja kuljettaja
paasee ajoradalle. Kuljettaja saa koulutusta eri tekniikoista ja ajo tyyleista. Koulutus on
samansuuntainen kuin kaikissa ammateissa, joissa ajonopeudet ovat suuria ja tilanteet
vaativat nopeita reagointeja seka ennalta suunniteltuja toimintamalleja. Koulutusohjel-
massa kaydaan lapi vaihteiston kayttda, nopeutta ja turvallisuutta, visuaalisten ja auditii-
visten varoitusmerkkien kayttéa, valaistusta, peruuttamista, moottoritielld ajoa ja ajoneu-
von seuraamista. Paapainoalueita ovat ajoneuvon peruskasittelytaidot, valmius suurten
nopeuksien ajoon, toiminta hatatilanteissa. Toisen osion paasee lapi vain, mikali 1apai-
see kaikki vaaditut tentit ja suoriutuu arvioinneista. Tama takaa sen, etta kuljettajilla on

hyvat valmiudet tiedot ja taidot koulutuksen jalkeen. (Ambroise 2013.)

David P. Bui (2018) tutkimusryhmineen huomasi, etta valmistumisen jalkeen tyopaikalla
tapahtuvien kertaus- ja jatkoajokoulutuksien avulla lisatty ajoneuvon hallinnan harjoittelu
erilaisilla harjoitteilla, skenaarioilla tai jopa ajosimulaattorikoulutuksella vahensi halytys-
ajoneuvojen liikkennevahinkojen maaraa jopa 50 prosentilla. Ajosimulaattorikoulutus
mahdollistaa halytysajoneuvon ajamisen harjoittelua erilaisissa saa ja liikenneolosuh-
teissa, milloin tahansa. Joissakin tilanteissa vasta valmistuneille tyontekijoille on myon-
netty ajo-oikeudet vasta yhden vuoden tydkokemuksen seka riittdvan ajokoulutuksen jal-
keen. Taman on myods huomattu vahentavan halytysajoneuvojen liikennevahinkojen

maaraa.

5.7 Onnettomuustietoinstituutin (OTI) ja Liikennevakuutuskeskuksen (LVK) liikenne-
vahinkoraportti

Liikennevahinkoraportin aineisto on keratty viimeisen 10 vuoden aikana liikennevakuu-

tuksista korvatuista omaisuus- ja henkilévahingoista. Omaisuusvahingoksi luokitellaan



21

likennevahinko, jonka takia korvauksia on maksettu joko vastapuolen tai kolmannen
osapuolen ajoneuvoon tai muuhun omaisuuteen kohdistuneista vahingoista. Henkilova-
hingoksi luokitellaan liikennevahinko, jonka takia korvauksia on maksettu vahintaan yh-
teen henkiloon kohdistuneen vahingon takia. Uhrit ovat vammautuneita tai kuolleita hen-
kildita. Vammautuneeksi lasketaan lievimmilldan henkild, jolle on korvattu vammojen tar-
kistuskaynnista syntyneita kuluja. (Liikkennevahinkoraportti, Onnettomuustietoinstituutti -

Liikennevakuutuskeskus 2019.)

Vuosina 2008-2017 liikennevakuutuksesta korvattuja liikennevahinkoja, joissa sairas-
auto oli liikennevahingon aiheuttaja, sattui yhteensa 880 kappaletta. 10 vuoden keskiar-
vona omaisuusvahinkoja sattui 76,4 kappaletta/vuosi ja henkildvahinkoja 11,6 kappa-
letta/vuosi. Naita tuloksia analysoidessa voimme huomata, ettd vuosi 2017 oli omaisuus-
vahinkojen puolesta alhaisin kymmeneen vuoteen. Vuonna 2017 omaisuusvahinkoja
sattui vain 61 kappaletta. Henkilovahinkojen (11 kpl) suhteen vuosi 2017 oli lahempana

viimeisen 10 vuoden keskiarvoa. (Vahinkomaarat: Liikennevahinkoraportti 2019.)

Viimeisen 10 vuoden aikana suurin osa eli 38% (334 kpl) sairasauton aiheuttamista lii-
kennevahingoista aiheutui peruutustilanteissa esimerkiksi parkkialueilla, talojen pihoilla.
Toiseksi eniten liikennevahinkoja syntyi peraanajoista: 12% (104 kpl). Kolmanneksi eni-
ten liikennevahinkoja sattuu risteysalueilla: 10 % (88 kpl). Iso osa kaikista liikennevahin-
goista luokitellaan ryhmaan "muut vahingot”, joihin kuuluu muun muassa seuraavat lii-
kennevahingot: kylkikosketus, tormays oikeaan reunaan pysakoityyn ajoneuvoon, tor-
mays vasempaan reunaan pysakodityyn ajoneuvoon, térmays esteeseen ajoradalla seka
u-kdannds- ja ohitustilanteissa sattuneisiin liikennevahinkoihin. Vuosina 2008 - 2017 ka-
tegoriaan muut vahingot listattiin 37 % (325 kpl) kaikista liikennevahingoista. (Vahinko-

tyypit: Liikennevahinkoraportti 2019.)

Vuonna 2017 kolme suurinta likennevahingon aiheuttajaa olivat: muut vahingot (esim.
kylkikosketukset ja tormaykset pysakoityihin ajoneuvoihin) 51% (37 kpl), peruutus tilan-
teet 32% (23 kpl) sekd peraanajot 8% (6 kpl). (Vahinkotyypit: Liikennevahinkoraportti
2019.)

Liikennevahinkoraporttia analysoidessa ei tule esille niin suurta eroa liikkennevahinkojen
maarissa eri vuodenaikoina kuin voisi kuvitella. Kevaisin ja kesaisin on sattunut mel-
keinpa saman verran omaisuusvahinkoja (198 kpl ja 197 kpl). Henkilévahingoissa ha-

vaittavissa pienta eroa, kevaalla 21 kpl ja kesalla 28 kpl. Syksy on liikennevahinkojen
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suhteen hiljaisinta aikaa, omaisuus vahinkoja sattunut vain 162 kpl ja henkilévahinkoja
19kpl. Taas oletettavastikin talvi on liikennevahinkojen osalta vaarallisinta aikaa liiken-
teessa, omaisuusvahinkoja on 207 kpl ja henkildvahinkoja 48 kpl. (Ajankohta ja olosuh-

teet: Liikennevahinkoraportti 2019.)

Liikennevahingot on jaettu neljaan kategoriaan tien pinnan kunnon mukaan: kuiva, lumi-
nen/jainen, marka ja ei tiedossa. Vuosina 2008 - 2017 selvasti suurin osa omaisuus seka
henkildvahingoista sattui, kun tien pinta oli kuiva ja paljas (omaisuusvahingot 477 kpl ja
henkilovahingot 54 kpl). Toiseksi eniten omaisuus- ja henkildvahinkoja oli sattunut tien
ollessa luminen tai jainen (192 kpl ja 44 kpl). Maralla tien pinnalla on sattunut omaisuus-
ja henkilovahinkoja 70 ja 14 kappaletta. 25 liikennevahingossa ei ole tiedossa tien pinnan
kunto. Liikennevahinkoraportista ei valitettavasti pysty erottelemaan, minkalaisia liiken-
nevahinkoja sattuu erilaisilla tien pinnoilla. (Ajankohta ja olosuhteet: Liikennevahinkora-
portti 2019.)

Vuosina 2008 - 2017 liikkennevakuutuksesta korvattuja liikennevahinkoja, joissa sairas-
auto oli osallisena liikennevahingossa, sattui yhteensa 880 kappaletta. 10 vuoden kes-
kiarvona omaisuusvahinkoja sattui 23 kappaletta/vuosi ja henkildvahinkoja 4,9 kappa-
letta/vuosi. Naita tuloksia analysoidessa voimme huomata, ettd vuosi 2017 oli omaisuus-
vahinkojen puolesta alhaisin kymmeneen vuoteen. Vuonna 2017 omaisuusvahinkoja
sattui vain 16 kappaletta. Henkildvahinkojen (1-4 kpl) suhteen vuosi 2017 oli lahempana

viimeisen 10 vuoden keskiarvoa. (Vahinkomaarat: Liikennevahinkoraportti 2019.)

Viimeisen 10 vuoden aikana suurin osa (28% eli 77kpl) likennevahingoista, joissa sai-
rasauto oli osallisena, aiheutui peruutustilanteissa esimerkiksi parkkialueilla, talojen pi-
hoilla. Toiseksi eniten likennevahinkoja syntyi risteysalueilla. 21 % (57 kpl). Kolmanneksi
eniten liikkennevahinkoja sattuu peraanajoista. 19 % (52 kpl). Iso osa kaikista liikenneva-
hingoista luokitellaan ryhmaan "muut vahingot”, joihin kuuluu muun muassa seuraavat
likennevahingot: kylki kosketus, térmays oikeaan reunaan pysakoityyn ajoneuvoon, tor-
mays vasempaan reunaan pysakodityyn ajoneuvoon, térmays esteeseen ajoradalla seka
u-kdannds- ja ohitustilanteissa sattuneisiin liikennevahinkoihin. Vuosina 2008 - 2017 ka-
tegoriaan muut vahingot listattiin 30 % (82 kpl) kaikista liikennevahingoista.

Vuonna 2017 kolme suurinta likennevahingon aiheuttajaa olivat: muut vahingot (esim.
kylkikosketukset ja tormaykset pysakaityihin ajoneuvoihin) 37 % (7 kpl), risteys alueella
27 % (5 kpl) seka peraanajot ja peruutus tilanteet, joita molempia sattui 1 - 4 kappaletta.

(Vahinkotyypit: Liikkennevahinkoraportti 2019.)
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Liikennevahingoissa vuodenajoittain on huomattavasti enemman hajontaa, kun sairas-
auto on osallisena. Talvi on edelleen vuodenaika, jolloin sattuu eniten liikennevahinkoja,
omaisuusvahinkoja 73 kpl ja henkilévahinkoja 20 kpl. Samalla tavalla syksy on edelleen
hiljaisinta aikaa likennevahinkojen suhteen, vain 38 omaisuusvahinkoa ja 8 henkilova-
hinkoa. Kesa seka kevat tulevat keskikastissa, nyt kuitenkin vahan suuremmalla hajon-
nalla. Omaisuusvahinkoja 55 kevaalla ja 64 kesalla. Henkilovahinkoja 7 kevaalla ja 14

kesalla. (Ajankohta ja olosuhteet: Liikennevahinkoraportti 2019.)

Samalla tavalla kuin aiemmin, vuosina 2008 - 2017 selvasti suurin osa omaisuus seka
henkildvahingoista sattui, kun tien pinta oli kuiva ja paljas (omaisuusvahingot 133 kpl ja
henkilovahingot 24 kpl). Toiseksi eniten omaisuus- ja henkildvahinkoja oli sattunut tien
ollessa luminen tai jainen (61 kpl ja 17 kpl). Maralla tien pinnalla oli sattunut omaisuus-
ja henkilovahinkoja 20 ja 5 kappaletta. 16 likennevahingossa tien pinnan kunto ei ollut

tiedossa. (Ajankohta ja olosuhteet: Liikennevahinkoraportti 2019.)

6 Opinnaytetyon toteutus

Opinnaytetydn tilaajana toimii Metropolia Ammattikorkeakoulu. Projektin alkuvaiheilla, ti-
laajan kanssa keskusteltiin itseopiskelumateriaalin aiheesta. Tilaajan puolelta todettiin,

ettei halytysajosta ole viime aikoina tehty materiaalia itseopiskeluun.

6.1 Toiminnallinen opinnaytetyd

Opinnaytetyd tehtiin toiminnallisena opinnaytetyona. Toiminnallinen opinnaytetyd on
vaihtoehto tutkimukselliselle opinnaytetydlle. Toiminnallisessa opinnaytetydssa tavoit-
teena on tuottaa kaytannon ohjeistuksia, oppaita tai toiminnan kehittdmista. Kaytan-
ndssa toiminnallisena opinnaytetydna voidaan laatia, vaikka perehdytysopas ja turvalli-

suusohje tai tuottaa tapahtuma. (Vilkka — Airaksinen 2003: 9.)

6.2 Hyva itseopiskelumateriaali

On todettu, ettd perinteikkdan luento-opetuksen rinnalle yhdistetty esimerkiksi tietoko-

neohjelmalla toimiva verkko-opetus tukee hoitotydnopiskelijan teoriatietojen oppimista
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paremmin, kuin kummankaan metodin kayttaminen ainoana menetelmana (McNett
2012).

Verkko-opetuksessa tulisi huomioida, miten se ymparisténa tukee aiheen esittdmista ja
minkalaisia, esimerkiksi yhteisolliseen oppimiseen kannustavia, menetelmia verkkoym-
paristossd on mahdollista toteuttaa (Lofstrom - Kanerva — Tuuttila — Lehtinen — Nevgi
2010: 20). Verkko-opetuksen yksi parhaista hyodyistd on joustavuus, opiskelijan mah-
dollisuus valita aika ja paikka, milloin opiskelu on mahdollista toteuttaa (L&fstrom ym.
2010: 49).

Laadukkaassa opetuksessa oppimisen tavoitteet ovat selkeat, opetuksen toteuttaminen
on hyvin suunniteltu, oppimista arvioidaan lopuksi ja nama kaikki osa-alueet kytkeytyvat

toisiinsa. (Lofstrom ym. 2010: 21).

Pelien kayttda opetuksen tukena voidaan perustella monin eri tavoin. Yksikertaisimmil-
laan se motivoi, koska se on hauskaa. Lisdksi digitaalisiin peleihin tukeutuva oppiminen
nykyisten ja tulevien sukupolvien tapaa oppia ja vastaa heitan tarpeisiinsa. Tarkoituksen
mukaisesti kaytettyina pelit ovat tuloksellinen tapa oppia. (Syrjanen ym. 2013: 59.) Dia-
esityksen loppuun tehtiin pelin Kahoot-puhelinsovellusta hyddyntéen, silla opiskelijat voi-

vat testata oppimistaan ja saada kasityksen oppimistavoitteiden tayttymisesta.

6.3 Itseopiskelumateriaalin kehittdminen

Taman opinnaytetyon toiminnallisena osana kehitettiin itseopiskelumateriaaliksi Power-
Point-esitys. Itseopiskelumateriaalin teoria koostuu lainsdddanndsta, halytysajokoulutus
osiosta, ja siina kdydaan lapi halytysajon taktiikkaa seka ajamisen perusteita. Materiaalin
visuaalista ilmetta luotiin kayttamalla esityksessa valokuvia Metropolian ambulanssista,
joita kaytiin ottamassa tata tyota varten. Suunnitelma oli kehittaa kayttajaystavallinen,

informatiivinen ja visuaalisesti miellyttava itseopiskelumateriaali.

Materiaali kehitettiin erityisesti itseopiskeluun ja se suunniteltiin verkkoon oppilaitoksen
Moodle tai Oma-alustalta I0ytyvaksi. Pohdittiin, ettd materiaali voisi sisaltya ensihoitaja-
opiskelijoiden perustason opetusjaksoon. Lisdksi suunnitelma oli, ettd materiaalia voisi

pienelld muokkauksella hyddyntdd myos tuntiopetuskaytdssa.
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Toiminnallista osuutta haluttiin arvioida kayttajien ndkdkulmasta, sekd koekayttaa opis-
kelumateriaali ennen sen luovutusta tilaajalle. Powerpoint-esitys ja sen lopuksi oleva ky-
sely Kyselynetti-verkkosivustoa hyddyntaen, lahetettiin kahdellekymmenelleyhdelle en-
sihoitajaopiskelijalle. Esityksen pohjalta laaditun kyselyn taytti 21 opiskelijasta 6 (29%).
Kyselyn avulla selvitettiin, kokivatko opiskelijat materiaalin hyodylliseksi. Kaikki vastan-
neet kokivat, ettd materiaali oli hyodyllista. Kyselyssa selvitettiin, oliko materiaali oppi-
mista tukevaa. Kaikki vastanneet kokivat, ettd materiaali koki oppimista. Selvitettiin, oliko
materiaalin informaatio helposti luettavissa. Vastanneet kokivat, ettd materiaali oli hel-
posti luettavaa. Materiaalin pituus oli 4 (19%) vastanneen mukaan sopiva ja 2 (9%) vas-
tanneen mukaan liian pitka. Loput kysymykset olivat avoimia kysymyksia, joilla kartoitet-
tiin, jaiko jotain puuttumaan ja olisiko jotain tullut tehda toisin. Vastanneet eivat kokeneet,
etta mitaan olisi puuttunut, mutta tiivistamista ja lyhentamista ehdotettiin jossain palaut-
teissa. Saatua palautetta pohdittiin, mutta materiaalin pituutta oli jo ennen kyselya pe-
rusteltu silla, ettd materiaalista tulisi opiskelijan saada omaksuttua perustiedot halyty-
sajosta ja paatettiin, ettd materiaalia ei lyhenneta, koska olennaista tietoa ei voi ottaa

pois.

7 Tuotos

Opinnaytetydn lopputuotoksena laadittin Metropolia Ammattikorkeakoulun ensihoidon
tutkinto-ohjelmalle ja sen opiskelijoille itseopiskelumateriaalin halytysajosta. Lopputuo-
tos toteutettiin yndessa ensihoidon tutkinto-ohjelman opettajien kanssa. ltseopiskeluma-
teriaali on tuotettu niin, ettd sitd voidaan hyddyntaa opettajien puolesta joko oppituntima-
teriaalina tai opiskelijoiden itsenaistd opiskelua tukevana elementtind Moodle - alustalla.
Itseopiskelumateriaali koostuu tiiviista informaatiopaketista Power Point -esityksen (liite
3) muodossa sekad Kahoot! -pelista (liite 4), jonka avulla ensihoitajaopiskelijat voivat tes-

tata tietdmystaan juuri oppimastaan aiheesta.

Power Point -esitys sisaltaa kaiken olennaisen tiedon mita jokaisen halytysajoneuvon
kuljettajan tulisi tietdd ennen ensimmaista tydvuoroaan ratin takana. Esityksessa kay-
daan lapi aina lainsaadanndllisista oikeuksista ja velvollisuuksista halytysajon taktisiin ja
ensihoidollisiin ndkdkulmiin saakka. Itseopiskelumateriaali luovutetaan kokonaisuudes-
saan Metropolian ensihoidon tutkinto-ohjelman kayttoon, ja taman myota ensihoidon

opettajat voivat kdyttda materiaalia haluamallaan tavalla.
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8 Eettisyys ja luotettavuus

Tieteellisen tutkimuksen tulokset ovat luotettavia vain, jos tutkimus on tehty hyvan tie-
teellisen kaytannon mukaan (Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasit-
teleminen Suomessa, TENK 2012: 6). Hyvan tieteellisen kdytadnnon peruspilareina pide-
tdan muun muassa seuraavia kohtia: Tutkimustydssa on noudatettava tiedeyhteison hy-
vaksymia toimintatapoja kuten huolellisuutta, tarkkuutta ja rehellisyytta. Tutkimus-, tie-
donhankinta- ja arviointimenetelmat on oltava eettisesti kestavia seka tutkimuksen kri-
teerien mukaisia. Tutkijoiden on kunnioitettava ja annettava heidan ansaitsemansa arvo
muille tutkijoille ja heidan tutkimuksilleen ja viitattava niihin asianmukaisella tavalla. Tut-
kimuksen suunnittelu, toteutus, raportointi ja siitd syntyneen aineiston tallennus on teh-
tava tieteelliselle tiedolle asetettujen vaatimusten mukaisesti. Vaadittavat tutkimusluvat
ovat hankittu ja ne ovat voimassa. Tietosuojaan liittyvat kysymykset on otettava myoés
huomioon. Loppujen lopuksi yksittainen tutkija ja jokainen tutkimusryhman jasen vastaa-
vat hyvasta tieteellisen kaytannon noudattamisesta aina itse. (TENK 2012: 6 — 7.) Ta-
man opinnaytetyon tekemisen aikana huomioitiin ja noudatettiin hyvantieteellisen kay-
tannon periaatteita. Aina tiedonhankinnasta, lahteiden analysointiin ja raportointiin asti
olimme huolellisia ja rehellisia. Kunnioitimme tutkimuksien, sekd muun teoria-aineiston

tekijoita ja viittasimme heidan aineistoonsa asianmukaisella tavalla.

Hyva tutkija arvioi koko tutkimuksensa luotettavuutta tutkimusraportissaan kaytossa ole-
van datan perusteella. Tarpeeksi suuri ja edustava otos, joka kattaa tutkimuskysymyk-
set tai tutkimusongelman kokonaan, on hyvin tarkea asia tutkimuksen luotettavuuden
kannalta. (Heikkild, 2014: 1.) Tassd opinnaytetydssa kaytimme tutkimuksia, oppikirjoja
ja tieteellisia julkaisuja, jotka perustuvat tutkittuun tietoon. Tavoitteemme oli I0ytaa luo-
tettavaa ja asianmukaista tietoa teoriatietoa opinnaytetyon pohjaksi. Tiedonhakua tehtiin
suunnitelma vaiheessa ja sita jatkettiin toteutuksen aikana, jotta saataisiin mahdollisim-

man kattavasti tietoa.

Tutkimusryhmassa tai hankkeessa on sovittavat osapuolien oikeudet, periaatteet, vas-
tuut, velvollisuudet ja aineiston sailyttamista seka kayttooikeuksia koskevat asiat (TENK
2012: 6). Opinnaytetyohon liittyvat vastuut ja velvollisuudet jaettiin tasapuolisesti ja

saannollisesti opinnaytetydn erivaiheissa. Viestinndssa hyddynnettiin WhatsApp-sovel-
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lusta, tapaamisia kasvotusten jarjestettiin tarpeen mukaan, Microsoft OneDrive -pilvipal-
velua kaytettiin yhteiskirjoittamiseen ja tiedostojen jakamiseen. Ty0 jaettiin myos tilaajille

ja ohjaaville opettajille sdhkdisesti pilvipalveluita hyddyntaen.

Opinnaytetydn toiminnallisessa osuudessa huomioitiin tekijanoikeussaadanto ja kaytetyt
kuvat paadyttiin ottamaan itse. OpinnaytetyOosta pyydettiin palautetta ohjaavilta opetta-
jilta tyon eri vaiheissa ja palautetta hyodynnettiin. Luotettavuuteen voi vaikuttaa se, ettei
halytysajosta ole tehty tutkimuksia. Tama teki tiedonhausta haastavaa. Opinnaytetyossa

on jouduttu padosin kayttdmaan kirjoja ja oppaita materiaalin pohjana.

9 Pohdinta

9.1 Johtopaatokset

Opinnaytetydn aihe on tarkeda, ajankohtainen ja hyvin tarpeellinen. Metropolia Ammatti-
korkeakoulussa ennen tata tyota ei ollut itseopiskelumateriaalia halytysajosta. Tiedon-
keruu osoittautui vaikeaksi, sopivan aineiston vahaisyyden vuoksi. Ambulanssien kola-
reista |6ytyi erilaisia tutkimuksia, mutta suurelta osin tuntui, etteivat ne vastanneet taman
tyon tarpeisiin. Halytysajosta ei 10ytynyt tutkimuksia, ja materiaalit ajokouluksista oli mo-
nesti organisaatioiden omaan kayttddn, eika niitéa luovutettu ulkopuoliselle. Loppujen lo-
puksi kuitenkin saimme kasaan monipuolisen ja tutkimustiedon puute huomioon ottaen

laajan teoriapohjan, jonka pohjalta oli helppo I&htea laatimaan itseopiskelumateriaalia.

Oli mielenkiintoista todeta tutkitun tiedon perusteella, ettd suhteellisen harvoin on sellai-
nen tilanne, ettad esimerkiksi ylinopeudella otettu riski antaisi juurikaan lisdhyotya potilaan
selviytymiseen. Opinnaytetyon aikana saavutettu riskien tiedostaminen liséda vastuun-
tuntoa liikenteessa. Kaikista tarkein asia on kuitenkin paasta perille kuin etta ei koskaan

padse maaranpaahan.

9.2 Kehittdmisehdotukset

Halytysajomateriaalia voisi jatkossa kehittda, ja sen ymparille voisi tehda simulaatiohar-
joituksia seka kaytanndon ajokoulutusta Ammattikorkeakoulun ambulanssilla. Nyt opiske-
lumateriaali on suunniteltu itseopiskelua varten, mutta materiaalia voisi my6s muokata

oppituntia varten.
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Jotta itseopiskelumateriaalin tiedot pysyisivat ajan tasalla, opiskelumateriaali vaatisi jat-
kossa tietojen paivittamista ajan tasalle. Kdytannossa tama voi olla haastavaa, koska
paivittdminen vaatii resursseja. Tulevaisuudessa opinnaytetyota tekevat opiskelijat voi-
sivat hyodyntaa jo tehtyja opinnaytetoita ja jatkokehittad seka nain paivittaa jo tehtyjen
opinnaytetdiden teoriatietoja. Itseopiskelumateriaalin tuottaminen on melko yleinen tapa
tehda toiminnallinen opinnaytety®. Nain ollen materiaalia eri aiheista syntyy koko ajan
paljon. Yksi vaihtoehto itseopiskelumateriaalin hydédyntdmiseen kdytdnndssa voisi olla
avata ensihoitajaopiskelijoille suunnattu yhteinen tietopankki esimerkiksi Oma-tietokan-
taan, josta ensihoitajaopiskelijat paasisivat hyddyntamaan omassa opiskelussaan val-

mista, itseopiskeluun kehitettyd materiaalia.

Tulevaisuudessa mahdollisten resurssien kasvaessa ensihoidon tutkinto-ohjelmassa
sekd mydhemmin tybelamassa voitaisiin tutusta Crew Resource Managementiin. CRM
on Amerikan Yhdysvalloissa suunniteltu koulutuskokonaisuus, jolla pyritdan paranta-
maan tiimitydskentelya, parantamaan kommunikaatiota ja ongelman ratkaisutaitoja seka
pyritddn ennakoivasti estdmaan tapaturmia tai onnettomuuksia. Se on myds filosofia,
joka pyrkii korostamaan yksiloén aanta rynman sisalla, sailyttden kuitenkin ammatillisen
hierarkian. CRM on ollut kaytdssa ilmailussa, jossa se on osa jokapaivaisia rutiineja,
seka ainakin Amerikan Yhdysvalloissa palolaitoksilla. Sen on todettu vahentaneen tapa-
turmia tai onnettomuuksia tyétilanteissa, parantamalla ryhman kommunikaatiota, tilan-
netajua ja paatoksentekoa. (Crew Resource Management Manual 2003: 6.) Crew re-
source managementin perusperiaatteita voitaisiin hyodyntda ensihoitajaopiskelijoi-
den koulutuksessa ja myoéhemmin tydpaikoilla vahentdmaan lahelta piti tilanteita halyty-
sajossa, onnettomuuksia, tapaturmia seka kehittdmaan kommunikaatiota, tilannetajua ja

ongelmanratkaisua.
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Halytysajon itseopiskelumateriaali

HALYTYSAJO KOULUTUS
ENSIHOITAJAOPISKELIJOILLE

joni Aurala ja Minna Perkiomaki 2019

HALYTYSAJONEUVON KULJETTAJALTA VAADITAAN TIELIIKENNELAIN JA -
ASETUSTEN SEKA MUIDEN HALYTYSAJOON KUULUVIEN LAINMUKAISTEN SEIKKOJEN
TUNTEMUSTA KUTEN MYOS TIETOA MERKINANTOLAITTEIDEN HAVAITTAVUUDESTA.

HALYTYSAJONI;UVON HALLINTA AARIMMAISISSA

KAIKKIEN HALYTYSAJOA HARJOITTAVIEN
TYONTEKIJOIDEN ON HARJOITELTAVA SAANNOLLISESTI.

KUITENKIN OIKEA ASENNOITUMINEN JO LAHTOTILANTEESSA

ON ENSIARVOISEN TARKEAA ONNISTUNEEN HALYTYSAJON ONNISTUMISEKSI.
(Niittymé&ki ym. Halytysajo-opas 2016.)
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ONNETTOMUUS-
TILASTOISTA

LAINSAADANNOLLISET PERUSTEET

ELAKI ANTAA ERI OIKEUKSIA AMBULANSSEILLE:
YTYSLAITTEITA,
AINEN KAYTTAEN AINOASTAAN HALYTYSVALOJA,

YTTAEN ERITYISIA VALO- JA AANIMERKK

YLITTAA ERIKOISAUTOILLE SAADETYN SUURIMMAN SALLITUN
NOPEUDEN, VAIKKA TEHTAVAN KIIREELLISYYS El SITA ENAA
VALTTAMATTA EDELLYTAKAAN. (TLL 25 §).

AJAA LAUTALLE ENNEN MUITA AJONEUVOJA. (TLL 39 §).

AJAA LIKENNEMERKEIN MERKITTYA LINJA-AUTOILLE TARKOITETTUA

AJOKAISTAA SEKA TAKSEILLE SALLITTUA RAITIOVAUNUKAISTAA

MY®OS HALYTYSAJONEUVOT SAAVAT KAYTTAA. (TLL 19 §) .
ILMAN

HALYTYSLAITTEITA

PYSAYTTAA JA PYSAKOIDA KIELLETTYYN PAIKKAAN.

ERITYISTA VAROVAISUUTTA NOUDATTAEN ON OIKEUS AJAA TIELLA,
TIENOSALLA TAI ALUEELLA, JOLLA MUUTOIN AJAMINEN ON
KIELLETTY. TALLAISIA VOIVAT OLLA PIHAKADUT, JOILLA SUURIN
SALLITTU NOPEUS ON 20 KM/H, JALKAKAYTAVA, PIENNAR TAI
PYORATIE, PUISTO TAI TORI, MAASTO.

AMBULANSSIN KULJETTAJAN TAYTYY NOUDATTAA KUITENKIN
VAISTAMISVELVOLLISUUTTA, JOKA OSOITETAAN LIIKENNEMERKILLA,
VAISTAMISVELVOLLISUUTTA KOHDATTAESSA JA RISTEYKSESSA,
LISAKS| PAKOLLINEN PYSAYTTAMINEN, PUNAISTA VALOA
NAYTTAVA LIKENNEOPASTIN TAI LIKENTEEN OHJAAJAN MERKKIA
TULEE NOUDATTAA. (TLL 48 §.)




VAIN HALYTYSVALOJA
KAYTTAVA
HALYTYSAJONEUVOLLA
ON OIKEUS:

VAIN
HALYTYSVALOJA
KAYTTAVALLA
ON OIKEU

HALYTYSAJO
KAYTTAEN
ERITYISIA VALO-
JA
AANIMERKKEJA

MIKALI VIRKATEHTAVA EDELLYTTAA SAA HALYTYSVALOJA
KAYTTAVA HALYTYSAJONEUVO POIKETA LIKENTEEN
OHJAUSLAITTEELLA OSOITETUSTA MUUSTA KUIN
VAISTAMISVELVOLLISUUTTA ILMAISEVASTA RAJOITUKSESTA,
KIELLOSTA TAI MAARAYKSESTA. TAMA JALLEEN EDELLYTTAA
HALYTYSAJONEUVON KULJETTAJALTA ERITYISTA VAROVAISUUTTA
VAHINGON JA VAARAN VALTTAMISEKSI.

NOUDATETTAVA SEURAAVIA LIKENTEENOHJAUSLAITTEILLA
ANNETTUJA MAARAYKSIA: PAKOLLINEN PYSAHTYMINEN
VAISTAMISEN OSALTA, VAISTAMISVELVOLLISUUS RISTEYKSESSA JA
KOHDATTAESSA, PUNAINEN LIKENNEVALO SEKA ETUAJO-
OIKEUTETTU TIERISTEYS. AJ LLA MAARATYN SUURIMMAN
AJONOPEUDEN SAA YLITT AALLA ERITYISIA
VALO- JA AANIMERKKEJA. PELKASTAAN HALYTYSVALOJA
KAYTTAVA HALYTYSAJONEUVO El SAA YLITTAA
NOPEUSRAJOITUSTA TAl POIKETA MUUTEN YLEISISTA
LIKENNESAANNOISTA EIKA MUULLA LIIKENTEELLA OLE
VAISTAMISVELVOLLISUUTTA. (NIITTYMA A. HALYTYSAJO-OPAS
2016.)

KIIREELLISESSA TEHTAVASSA OLEVA ERITYISIA VALO- JA
AANIMERKKEJA ANTAVA HALYTYSAJONEUVO SAA
POIKETA TIELIKENNELAIN TOISEN LUVUN PYKALISSA 6 - 48
SAADETYISTA YLEISISTA LIKENNESAANNOISTA ERITYISTA
VAROVAISUUTTA NOUDATTAEN. HALYTYSAJONEUVON
KULJETTAJAN ON KUITENKIN ANNETTAVA TIETA JUNALLE JA
MUULLE RAUTATIEKISKOJA KAYTTAVALLE LAITTEELLE.
LIKENTEEN OHJAUSLAITTEELLA OSOITETUSTA
RAJOITUKSESTA, KIELLOSTA TAI MAARAYKSESTA SAA
POIKETA JALLEEN KAYTTAEN ERITYISTA VAROVAISUUTTA
SEKA ERITYISIA VALO- JA AANIMERKKEJA.
HALYTYSAJONEUVON KULJETTAJAN ON TOTELTAVA
POLIISIN TAI MUUN LIKENTEENOHJAAJAN ANTAMIA
MERKKEJA TAI OHJEITA. (TLA 52 §.)
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TORT o R

SELLAISENA,

ETTA KULJETTAJA SAILYTTAA
AJONEUVONSA HALLINNAN.
STYA
OLEVAN

A OLEVALLA

HALYTYSAJONEUVON KULJETTAJAN ON
OTETTAVA HUOMIOON:

SAA OLOSUHTEET, TIEN KUNTO,
NAKYVYYS, LIKENNE OLOSUHTEET,
AJONEUVON KUORMITUS SEKA KUORMAN
LAATU

JA NAIN OLLEN SOVITETTAVA

YM. HALYTYSAJO-OPAS 2016.)

N VELVOLLISUUDET LISAANTYVAT,
KASVAA

N KULJETTAJALLE
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AJAMISEN
PERUSTEET

KULJETTAJAN TULEE
TIEDOSTAA JA YMMARTAA
LIKE-ENERGIAN, KESKI-
PAKOVOIMAN, JA KITKAN
VAIKUTUKSET AJOON

(REINILA-MERJAMA 2014)

LIIKE-ENERGIA

N HALLINTAAN
SK SITA

KESKIPAKOVOIMA
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HALYTYSAJON
TAKTISET
NAKOKULMAT

MATKALLISESTI LYHYIN REITTI EI AINA
VALTTAMATTA OLE NOPEIN REITTI
KOHTEESEEN.

(CASTREN YM. 2014: 72.)

HALYTYSAJONEUVON KULJETTAJAN TARKEIN TEHTAVA HALYTYSAJOA
AJETTAESSA ON TAATA AJONEUVON TURVALLINEN PERILLEPAASY. KULJETTAJAN
AJOTAVAN TAI AJOREITTI VALINNAN KOMMENTOINTI HALYTYSAJON AIKANA ON
SYYTA JATTAA POIS KOKONAAN, SAMOIN KAIKKI MUUT KULJETTAJAN
OHEISTOIMET KUTEN SISALAMPOTILAN TAI VALAISTUKSEN SAATAMINEN TULISI
MINIMOIDA. (CASTREN YM. 2014: 72.)

HALYTYSAJONEUVON SAAPUESSA KOHTEESEEN ON HYVA KYTKEA

HALYTYSAANI POIS PAALTA JO HYVISSA AJOIN ENNEN KOHDEOSOITETTA
OLOSUHTEIDEN NAIN SALLIESSA. NAIN VAHENNETAAN MAHDOLLISTEN
SIVULLISTEN SAAPUMISTA ONNETTOMUUSPAIKALLE. HALYTYSVALOT ON HYVA
JATTAA PAALLE VAROITTAMAAN MUUTA LIKENNETTA. (NITTYMAKI YM. 2016: 10.)
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TIENF ) SET, JARRUTUKSET, OHITUKSET JA KIIHDYTYS
EIVAT SAA VAIKUTTAA / / AKAUTEEN. NAISTA JOHTUVAT VOIMAKKAAT
KKEET DA AIKAAN PAHOINVOINTIA JA JOHTAA OSALTAAN
\A KIPUA POTILAALLE. (WESTERLUND —

16:34-38.)

KU LJ ETU KSEN OTILA KAILLA ABC-PERIAATTEEN MUKAAN VARSINKIN, JOS
A|KA|SET T ONONEE | AIK . TARKEIMPIA ASIOITA ON

EA SIJAINTI, MEKAANISEN

ENSIHOIDOLLISET NGITYSHO UTUMINEN ASIANMUKAISESTI SEKA NESTEIDEN JA
NAKO KOH DAT T y NEN ANNOSTUS. (KAMARAINEN 2014.)

/ITTAESSA JO ENNEN KULJETUKSEEN
KSIIN TAJUNNAN TASOSSA,
N HE EMISEEN, ON HYVA
N LAHTOA MAHDOLLISESTI
RATA JO VALMIIKSI ENNEN

ERITYISESTIKAUPUNKIALUEELLA TAPAHTUVAT PERAANAJOT

JOHTUVAT HALYTYSAJONEUVON LIIAN SUURESTA
TILANNENOPEUDESTA. JALLEEN KULJETTAJA LUOTTAA LIKAA
AJONEUVONSA HALYTYSLAITTEIDEN NAKYVYYTEEN JA
KUULUVUUTEEN EIKA ANNA EDELLE AJAVAN AJONEUVON

P ERAAN AJ OT RAUHASSA SIIRTYA SIVUUN. KOSKAAN EI VOI TIETAA, KUINKA

MUU LIKENNE REAGOI HALYTYSAJOSSA OLEVAAN
AJONEUVOON. NAIN OLLEN ON HYVIN TARKEAA ANTAA
MUULLE LIKENTEELLE AIKAA TEHDA OMAT SIIRTONSA.
HALYTYSLAITTEIDEN KATTAVUUTTA VOIDAAN MYOS TEHOSTAA
VILKUTTAMALLA AJONEUVON KAUKOVALOJA. (NIITTYMAKI
YM.2016:13-14.)

RISTEYSAJO
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HALYTYSAJONEUVOISSA ON KAYTETT. AJON AIKANA
TURVAVOITA, AMBULANSSEISSA TAMA ON JOSKUS
MAHDOTONTA POTILAALLE SUORITETTAVAN
TU RVAVOID EN HOITOTOIMENPITEEN VUOKSI. NAISSA TILANTEISSA HOITAJAN
o R ON ILMOITETTAVA KULJETTAJALLE, ETTA ON IRTI TURVAVOISTA,

KAYTTO JOLLOIN KULJETTAJA OTTAA SEN HUOMIOON OMASSA
AJOTAVASSAAN JA AJONOPEUDESSAAN. AJO VOIDAAN
MYOS TARVITTAESSA KESKEYTTAA HOITOTOIMENPITEEN
AJAKSL. (NITTYMAKI YM. 2016: 14.)

LOPUKSI

LLISESTI PERILLE,
PAASE PERILLE

I AINA LOPULTA ITSE
JETTAMAST

KOLARITILANTE

TIETOVISA

IKISTA PAASET KAHOOT -PELIIN JOSSA VOIT
PIMASI ASIAN TIETAMYSTA.
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NHO, CHANG — PETER, SIMEONOV 2018. PREVENTING
STATUS AND CHALLENGES OF HUMAN FACTORS

A/DOI/FULL/10.1177/00187208187861322 URL_VER=Z3
ORG&RFR_DAT=CR_PUB%3DPUBMED>.
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Kahoot! -peli

Linkki Kahoot! -peliin: <https://create.kahoot.it/share/halytysajon-itseopiskelumateriaa-
lin-kertausta/bbd82c58-143a-4564-9853-fb37def5bb6 1>

Q1: Halytysajoneuvoa kuljetettaessa tulee ottaa huomioon liikenne- ja saaolo-
suhteiden lisaksi mita?

Radion kuuluvuus. Vaarin

Tien kunto. Oikein

Nakyvyys. Oikein

Ajoneuvon kuormitus ja kuorman laatu. Oikein

Q2: Jo ilman halytyslaitteita, ambulanssilla on liikennesaanndista poikkeavia oi-
keuksia, mita?

Saa ylittada erikoisautoille sdadetyn suurimman nopeuden. Oikein
Liikennemerkein merkittya linja-autokaistaa voidaan kayttaa. Oikein
Ajaa tiella tai alueella, missa muuten ajaminen kielletty. Oikein
Oikeus ajaa lautalle ennen muita ajoneuvoja. Oikein

Q3: Halytysvaloja kayttavalla halytysajoneuvolla on muusta liikenteesta poik-
keavia oikeuksia, mita?

Vain halytysvaloja kayttettdessa saa ajaa punaisia pain. Vaarin
Ambulanssin tulee pysahtya STOP merkilla. Oikein

Saa kaantya moottoritien ajokaistoja yhdistavalla tiella. Oikein
Muulla liikenteelld on vaistamisvelvollisuus. Vaarin

Q4: Halytysaani- ja valomerkkeja kayttavan halytysajoneuvon erityisoikeuksia ja
velvollisuuksia on?

Junan on annettava tieta halytysajoneuvolle. VVaarin
Liikennemerkilld osoitetusta rajoituksesta saa poiketa. Oikein
Kuljettajan on toteltava poliisin antamia merkkeja/ohjeita. Oikein
Jokaisella tienkayttajalla on vaistamisvelvollisuus. Oikein
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Q5: Ajamisen perusteet ovat?

Kitka, keskipakovoima ja liike-energia. Oikein
Liike-energia, nakyvyys ja massa. Oikein
Keskipakovoima, havaittavuus ja reaktioaika. VVaarin
Massa, Kitka ja reaktioaika. VVaarin

Q6: Kitkalla voidaan hallita...

Nopeutta. Vaarin
Keskipakovoimaa. Vaarin
Liikevoimia. Oikein
Massaa. Vaarin

Q7: Ajoreitin valintaan vaikuttaa...

Reitin pituus. Kannattaa valita lyhin reitti. Vaarin

Matkan aikana tulee katsoa soveltuvin reitti. Vaarin
Kellon- ja vuodenaika, sda ja mahdolliset tietydmaat. Oikein
Navigaattorin antama reitti. VVaarin

Q8: Tieliikenneonnettomuuspaikalle saavuttaessa...

Ensihoitajat eivat osallistu liikenteen ohjaamiseen. Vaarin

Koko tieosuus on hyva sulkea pysahtymalla tien keskelle. VVaarin
Toisen ajokaistan voi tarvittaessa sulkea. Oikein

Noudatettava poliisin ohjeita ja sitten poistua ajoneuvosta. Oikein

Q9: Kohteeseen saavuttaessa on hyva...

Pitaa halytysvaloja ja aanimerkkeja koko ajan paalla. VVaarin
Halytyslaitteet on hyva sulkea hyvissa ajoin, jos mahdollista. Oikein

Laittaa ajoneuvon hoitotilan valot paalle. Vaarin
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Q10: Kuljettajan on hyva huomioida mahdolliset heilahdukset ja toyssyt, miksi?

Q11

Q12

Alhaisella nopeudella minimoidaan toyssyt ja heilahdukset. VVaarin
Reitti valitaan niin, ettei matkalle osu epatasaisuuksia. Vaarin
Pahimmillaan tdyssyt/heilahdukset pahentavat potilaan tilaa. Oikein
Tdyssyja on mahdoton valttda. Nopea kuljetus kannattaa. Vaarin

: Halytysajossa risteysalueella saavuttaessa...

Saavutaan halytysajon vaatimaa nopeutta noudattaen. Vaarin
Kaytetdan halytysvaloja ja tarvittaessa huomioidaan liikenne. Vaarin
Risteysalue ei vaikuta ajamiseen. Vaarin

Valo ja danimerkkeja kayttaen, liikenteen on nahtava sinut. Oikein

: Punaisia pain saa ajaa ambulanssilla, milloin?

Normaaliajossa. Vaarin
Halytysvalomerkkeja kayttamalla. VVaarin
Halytysaani- ja valomerkkeja kayttamalla. Oikein

Q13: Peraanajot kaupunkialueilla johtuu yleisimmin, mista?

Talvella, syyna on liukas ajokeli. VVaarin

Pimean aika on erityisen altis peraanajoille. VVaarin

Liian suuri tilannenopeus. Oikein

Muun liikenteen ylinopeus ja huolimattomuus lilkkenteessa. Vaarin

Q14: Ambulanssissa on poikkeuksetta aina kaytettava turvavyota?

Turvavyodta tulee kayttda aina ajon aikana. Vaarin
Kun auto pysahtyy, voi turvavyon irrottaa tilapaisesti. Vaarin
Kuljettajalle tulee kertoa, jos hoitaja on irti turvavoista. Oikein



Palautelomake

Halytysajon itseopiskelumateriaali

Koitko itseopiskelumateriaalin hyodylliseksi?

0 Kylia

O Ei

Tukiko materiaali oppimista?

0 Kylia

O Ei

O En osaa sanoa

Oliko materiaalissa oleva informaatio helposti luettavissa?

0 Kylia

O Ei

Oliko materiaalin pituus miestasi:

O Sopiva

O Liian pitka

O Liian lyhyt
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Jaiko mielestasi jotain puuttumaan?

Olisiko mielestasi jotain voinut tehda toisin?

Vapaat kommentit:




