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Ohjaajat

Tama opinnaytetyo tehtiin vastaamaan ty6elaman tarpeita. Tarkoituksena oli kehittéaa pro-
sessikuvaus EMA Group Oy:lle kansainvélisesta potilassiirrosta. Kansainvalinen potilassiir-
to vaatii paljon suunnittelua. Potilassiirtoa suorittamaan lahtevan laéketieteellisen saattajan
on oltava hyvin perehdytetty tybhonsé. Tavoitteena oli ettd kehitettyd prosessikuvausta
voidaan kayttaé uuden tyontekijan perehdytyksen apuvalineena.

Toteuttamistavaksi valittiin toiminnallinen opinnaytetyd, joka muodostui kaksiosaiseksi.
Ensimmainen osa on itse produkti eli prosessikuvaus kansainvalisesta potilassiirrosta, ja
toinen osa on tama opinnaytetydraportti. Sisaltd kerattiin haastattelemalla EMA Group
Oy:n eri toimi-alueiden asiantuntijoita ja perehtymalla olemassa olevaan materiaaliin ai-
heesta ja tehtyihin tutkimuksiin.

Prosessin mallinnustavaksi valittiin prosessikaavio, joka kirjoitettiin auki osa-alueittain kayt-
tden apuna aikajanoja ja kuvia. Jokaisen osa-alueen toimintaa havainnollistettiin esimerk-
kipotilastapauksen avulla. Potilassiirtoprosessi jaettiin kuuteen vaiheeseen alkaen ensim-
maisesta yhteydenotosta EMA Group Oy:n matkahatapalveluun edeten kronologisesti poti-
laan tilan arviointiin, potilassiirron organisointiin, saattajan valmistautumiseen potilassiirrol-
le ja toimintaan kohdemaassa, potilaan hoitamiseen lennon aikana seka paattyen toimin-
taan kotimaassa. Jokaisen vaiheen toiminta kuvattiin erityisesti la&ketieteellisen saattajan
nakokulmasta. Prosessikuvaus Kirjoitettiin tekstitiedosto-muotoon, josta tilaajan on helppo
muokata sitd tarpeisiinsa sopivaksi. Tyon etenemistad ja tietojen oikeellisuutta seurattiin
tilaajan ja ohjaavan opettajan toimesta. Opinnaytetydprosessin eteneminen kirjattiin opin-
naytetytpaivakirjaan.

Prosessikuvauksen kehittdminen oli ajankohtaista silla tilaajan perehdytysopas oli myo6s
paivitettavana. Kansainvalisista potilassiirroista ei [6ytynyt aiempia kotimaisia tutkimuksia.
Kansainvalisia tutkimuksia aiheesta |0ytyi jonkin verran. Yhtena kehittamisehdotuksena
voisi olla kattavamman suomenkielisen materiaalin tuottaminen.

Avainsanat Ambulanssilento, potilaskuljetus, prosessikuvaus, perehdytys,
repatriaatio, tydnopastus, kansainvélinen potilassiirto
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Abstract
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Our Bachelor's thesis was made to respond to the needs of working life. The purpose of
our Bachelor's thesis was to develop a process description of medical repatriation (interna-
tional patient transfer) for the EMA Group Ltd. The medical repatriation requires good
planning. The medical escort who retrieves the patient must be well-trained and familiar
with the work. The aim of our Bachelor's thesis was to develop a process description,
which could be used as a teaching aid in the training of new EMA Group Ltd employees.

A functional working method was used in our Bachelor's thesis, which consisted of two
phases. The first part was to develop a process description of medical repatriation, and the
second part was to write this report. The data was collected by interviewing few EMA
Group Ltd specialists and studying the existing EMA Group Ltd material as well as evi-
dence-based researches into medical repatriation. We used timelines, charts and pictures
in the final process description. Each phase of the process was also illustrated with a clini-
cal case example. The process description was written in a text file format which would be
easy to update and customize by the EMA Group Ltd. The progress of our Bachelor's the-
sis and the accuracy of the information were monitored and supervised by the specialists
of the EMA Group Ltd and the instructing teacher.

Developing a process description of medical repatriation is a present-day research topic
because the EMA Group Ltd updates their orientation instructions at the time being. There
were no earlier Finnish studies of medical repatriation, though there were many interna-
tional researches. Hence, more Finnish material could be written and developed in future.

Keywords international patient transport, orientation, process descrip-
tion, medical repatriation, medical escort
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Keskeiset kasitteet Maaritelma

Laaketieteellinen saattaja Terveydenhuollon tai l&aketieteellisen kou-

(eng. medical escort) lutuksen saanut saattaja, jolla on mahdol-
lisuus tarkkailla ja hoitaa matkustajaa mat-
kan/lennon aikana (EMA Group Oy 2015).

Retrieval medicine Termia kaytetdan kuvaamaan asiantuntija-

(suom. noutolaaketiede) ryhmé&a jonka tehtavana on arvioida, stabi-
loida ja kuljettaa vakavasti loukkaantunut
tai kriittisesti sairas potilas maaranpaéhan.
Ryhma voi koostua esimerkiksi ensihoi-
don, anestesiologian ja tehohoidon asian-
tuntijoista. (Hearns, Shirley 2006.)

Koordinaattori EMA:n toimistolla tydskenteleva toimisto-
tyontekija (EMA Group Oy2015).

Repatriaatio Termilla tarkoitetaan kotimaahan palaut-

(eng. repatriation) tamista, paluumuuttoa ja kotiuttamista
(MOT englanti 2015). Laaketieteellisella
repatriaatiolla tarkoitetaan tassé opinnay-
tetydssa potilaan kotiuttamista kotimaa-
han.

Matkahatapalvelu Matkustajan laakaripalvelusta kaytettava
termi (EMA Group Oy 2015).
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1 Johdanto

"Elisa on reppumatkalla Thaimaassa ja ajamassa skootterilla Taydenkuunjuhliin. Huo-
nokuntoista tietd ajaessaan Elisa joutuu vaistimaan vastaantulevaa pikkubussia. Tien
reuna pettdd ja han kaatuu lyéden pddnsa maahan. Halinan keskella han menettda
hetkeksi tajuntansa. Elisa kuljetetaan paikalliseen sairaalaan teho-osastolle, jossa héa-
nella todetaan aivovamma. Mita tapahtuu seuraavaksi? Kuka huolehtii, ettd han saa

asianmukaista hoitoa? Miten ja milloin Elisa pddsee Suomeen?”

Tarvitseeko ulkomailta kotimaahan siirrettava potilas hoitaja- vai laékarisaattajaa? Mil-
laisessa tilanteessa potilas voi matkustaa ilman laaketieteellisté saattajaa? Milloin poti-
laalle tarvitaan paaripaikka lentokoneesta, ja milloin riittdd business-paikka tai lisépaik-
ka turistiluokassa? Mille lentoyhtidlle ja reiteille voidaan jarjestda paatrit ja lisahappea?
Onko tilanteita, jolloin potilasta ei voida siirtda lentaen? Erityisjarjestelyt, poikkeusluvat
seka eri lentoyhtididen rajoitusten ja vaatimusten tunteminen vaativat ammattitaitoa.
Kokemus ja oikeaan aikaan suunniteltu potilassiirto mahdollistavat potilaan kannalta
riskittbman ja sujuvan paluun kotimaahan. Potilassiirrossa kaytettava kuljetustapa ja
henkilokunta valitaan aina potilaan tilan ja kohteen asettamien vaatimusten mukaisesti.
(EMA Group Oy 2013.)

EMA Group Oy:n Matkah&atapalvelu tuottaa hoidon valvontaan ja potilassiirtoihin liittyvia
palveluja (EMA Group Oy 2013). Potilaan siirtiminen lentokoneella on riskialtis ja vaa-
tiva tapahtuma niin potilaalle itselleen kuin hanté saattavalle laakintahenkildstolle. Poti-
laan saattaja voidaan kutsua tydhon lyhyellékin varoitusajalla. Tydskentely-ymparistd
on vieras ja siina on paljon rajoitteita niin fyysisessa toimintaymparistossa kuin laittei-
den kaytdssakin. Potilasta pitaa siirtdd useita kertoja alustalta toiselle, jolloin vaarana
on erilaisten valvonta- ja hoitovalineiden irtoaminen tai rikkoutuminen. Lisaksi tilanteis-
sa ollaan riippuvaisia siirrettévista valvontalaitteista, niiden toimivuudesta ja akkukapa-
siteetista. (Hearns, Shirley 2006).

Tama opinnaytetyd sai alkunsa EMA Group Oy:n tarpeesta kehittdd uuden tydntekijan
perehdytysprosessia. Opinnaytetyo toteutetaan toiminnallista opinnaytetydmenetelmaa
soveltaen. Tarkoituksena on tuottaa EMA Group Oy:lle prosessikuvaus kansainvalises-
ta potilassiirrosta. Tavoitteena on, etté prosessikuvaus tukisi uuden tyontekijan pereh-

dytystd EMA Group Oy:ssé.



2 EMA Group Oy

EMA Group Oy:n (mybhemmin EMA) toiminta on alkanut Matkustajan laakaripalvelulla
ja ladketieteellisella paivystyksella vuonna 1989, jonka jalkeen toiminta on laajentunut
ensihoitopalveluiden tuottamiseen seka ensihoidon koulutukseen ja konsultointiin. EMA
on laajentanut toimintaansa vuonna 2011 yhdistymalla erikoissairaanhoidon ja perus-
terveydenhuollon ulkoistus- ja henkilostopalveluja tarjoavien toimijoiden kanssa. (EMA
Group Oy 2013.)

EMA tarjoaa terveydenhuollon henkilostépalveluja (Kuvio 1) yksityiselle seka kunnalli-
selle sektorille rekrytoimalla ja valittamalla terveydenhuollon ammattihenkiloita, kuten
yleis-, tyGterveys-, ja erityisladkareita sek& sairaanhoitajia, anestesiahoitajia ja suun
terveydenhuollon ammattilaisia. Yrityksella on pitka kokemus ensihoidon koulutuksista
ja se tarjoaa erilaisia koulutuksia muun muassa eri yrityksille, sairaaloille, laékarikes-
kuksille ja terveysasemille. EMA jarjestdd Suomessa mytds American Heart Associatio-

nin kansainvalisia koulutuksia. (EMA Group Oy 2013.)

EMA:n Matkahatapalvelu pyrkii turvaamaan ulkomailla sairastuneen tai loukkaantu-
neen potilaan asianmukaisen hoidon. Palveluun kuuluu matkalla sairastuneen laaketie-
teellinen tapausseuranta ja potilassiirrot. Toimeksiantajia ovat useat suomalaiset va-
kuutusyhtitt, sairaalat, sairaanhoitopiirit, yritykset ja yksityishenkilot. EMA tarjoaa myo6s
erityispalveluna lento- ja laivakonsultaatioita sekd tekee ladketieteellisia selvityksia
lentoyhtidille. (EMA Group Oy 2013.) Yhteydenottojen m&ara vaihtelee runsaasti se-
sonkiaikojen mukaan. Lomakaudella yhteydenottoja matkahatépalvelun paivystavaan
puhelimeen tulee paljon. Monissa tapauksissa soittaja tarvitsee ohjeistusta tai neuvon-
taa, eika yhteydenotto johda muihin toimenpiteisiin. Vain pieni osa yhteydenotoista
johtaa potilassiirtoon. (EMA Group Oy 2015.)
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Kuvio 1 EMA Group Oy:n tarjoamat palvelut

EMA:n palveluksessa toimii noin 150 tydntekijad, jotka ovat eri alojen laakareitd seka
hoitajia ja muita alan ammattilaisia (EMA Group Oy 2013). EMA:n Matkahatapalvelun
toimisto sijaitsee Helsingissa. Matkahatapalveluiden puhelimeen vastataan ympari vuo-
rokauden vuoden jokaisena paivana. Toimistolla tydskentelee kolme koordinaattoria ja
heidan toimenkuvansa on laaja. Koordinaattorin kautta kulkevat kaikki yhteydenotot ja
toimeksiannot. Koordinaattorin tyénkuvaan kuuluu esimerkiksi siirrettavan potilaan
matkan tekninen suunnittelu ja ladketieteellisen saattajan tai saattajien matkojen suun-
nittelu ja varaaminen seka yhteydenpito tapauksen hoitoon liittyvien sidosryhmien valil-
la. (Haastattelut 2015.)

Paivystava hoitaja (EO) vastaa EMA:n Matkahatapalvelun puheluihin virka-aikojen ul-
kopuolella. Paivystava ladkari (E1) voi tydskennella toimistolla tai paivystad esimerkiksi
kotona. Laadkari seuraa ja arvioi matkalla sairastuneen potilaan tilaa ja hoitoa. Paivys-
tava hoitaja, ladkari ja koordinaattori tekevat tiivista yhteisty6ta. Hoitohenkildstona Mat-
kahatapalvelussa toimintaan osallistuu muun muassa ensihoitajia, anestesiahoitajia ja
sairaanhoitajia. Potilassiirtoihin halytetdan kaytettavissa olevia ladkéareita ja hoitohenki-
l6stHa tarpeen mukaan. Jatko- ja siirtokuljetuksissa ulkomailla voidaan kayttaa myos eri
yhteistydkumppaneiden (International Assistance Group) palveluja sekd henkiléstoa.
(Haastattelut 2015.)



Vuonna 2014 EMA suoritti 74 kansainvalista potilassiirtoa. Naista potilassiirroista ulko-
mailta Suomeen tapahtuvia potilasnoutoja oli 54 kappaletta ja 17 potilassiirtoa suuntau-
tui Suomesta ulkomaille. Hieman yli kymmenessa potilassiirrossa saattajana oli 1&&kari
toteuttamassa siirtoa, joko yksin tai hoitajan/timin kanssa. Tiimi koostui yleensd mo-
niammatillisesta tydryhméasta esim. hoitaja ja laékari tyoparista. Loput potilassiirroista

tapahtuivat hoitajan saattamana. (EMA Group Oy 2015.)

3 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoituksena on kehittdd EMA Group Oy:lle prosessikuvaus ulkomailta
Suomeen tapahtuvasta potilassiirrosta. Tavoitteena on, etté prosessikuvaus tukisi uu-

den tyontekijan perehdytystd EMA Group Oy:ssa.

4 Prosessikuvauksen kehittaminen perehdytyksen tueksi

4.1 Prosessikuvaus

Prosessikuvaus toimii tydvalineena yrityksen johdolle, hoitohenkildstolle ja muille toimi-
henkiléille. Prosessikuvauksen avulla voidaan kuvata yrityksen toimintatapoja ja helpot-
taa toimintaa eri yhteistyttahojen kanssa. Esimiehet voivat hyddyntaa prosessikuvaus-
ta esimerkiksi tydnohjauksessa, uuden tyontekijan perehdyttdmisessd, tyonkuvan ja
resurssitarpeiden maarittelyssd, koulutuksessa seka palveluiden kehittdmisessa. Pro-
sessikuvaukseen voidaan liittdd myos koko prosessia kuvaava kaavio, joka auttaa ja-
sentdma&an eri toimintoja ja tapahtumia, sekd niiden valisia riippuvaisuuksia. (Paijat-

Hameen koulutuskonserni, 2010.)

Hyvan prosessikuvauksen tulee sisdltda prosessin kannalta kriittiset asiat, esittda asi-
oiden valisia riippuvuuksia, auttaa ymmartamaan sekd kokonaisuutta etta omaa roolia
siind, edistdd prosessissa toimivien ihmisten yhteisty6ta ja antaa mahdollisuus toimia
joustavasti tilanteen vaatimusten mukaan. Teknisiltd vaatimuksilta prosessikuvauksen
on oltava lyhyt, sovitun rungon ja prosessikaavion mukainen, ymmarrettava ja loogi-
nen. Termit ja kasitteet tulee olla sovittujen mukaisia ja yhtenaisia. (Laamanen,
2002:76.)



Isakssonin (2014) mukaan tarkoitus, johon prosessikuvausta kaytetdan, maarittad
kuinka yksityiskohtaisesti prosessia kuvataan. Tassa opinnéaytetydssa tyontekijan pe-
rehdyttamiseen kaytettavassa prosessikuvauksessa eri tahojen tehtavat ja vastuut tu-
lee selvittdd huolellisesti, ja yksityiskohtaisemmin kuin esimerkiksi johdon tarpeisiin
kuvattavassa prosessissa. Toimintokohtaisten prosessien kuvaaminen yhtenaistaa
menettelyja ja selkiyttda henkilokunnan tytnjakoa ja vastuuta, ja siten parantaa suju-
vuutta sekd myotavaikuttaa poikkeamien ja virheiden vahenemiseen. (Suomen Kunta-
liitto, 2011:13.)

Prosessikuvaukseen kaytettavan kaavion tai aikajanan suunnaksi voidaan valita vaa-
kasuora mallinnussuunta, silla ihminen ajattelee luontaisesti, etta aika kulkee vasem-
malta oikealle — kuten myods prosessi etenee (QPR Software Plc, 2008). Tassa opin-
naytetytssa on paadytty kayttamaan laatikoista muodostuvaa kaaviota, jossa jokainen
laatikko on yksittdinen oma osa-alueensa kansainvalisessa potilassiirtoprosessissa.
Laatikoista muodostuva prosessikaavio etenee vasemmalta oikealle ja ylh&alta alas.
Nuolet, jotka osoittavat etenemissuuntaa sekd numerointi laatikoissa selkeyttavat myos
prosessin etenemista. Prosessikaavio toimii myos prosessikuvauksen sisallysluettelona
(Kaavio 1, sivulla 15). Osa-alueet kulkevat jossain mé&érin limittdin toistensa kanssa.
Yksittaisten aikajaksojen sisaltamat tapahtumat ja niihin liittyvat toimijat kuvataan mah-

dollisimman yksityiskohtaisesti, ja niitd havainnollistetaan kuvilla tai esimerkeilla.

4.2 Perehdytys

Perehdytyksella tarkoitetaan kaikkia toimenpiteitd, joiden avulla uusi tyontekija oppii
tuntemaan tyopaikkansa, sen toimintatavat, ihnmiset seka tyonsa ja siihen liittyvat odo-
tukset. Perehdytys koskee kaikkia, tarvittaessa myds jo pidempaédn tyéssa olleita. Sii-
hen siséltyy kaikki tyon tekemiseen liittyvat asiat, kuten tydkokonaisuus, mista osista ja
vaiheista tyd koostuu sekd minkéalaista osaamista ty6 edellyttda tyontekijalta. Perehdy-
tyksessa annetaan myos tietoa tydssa tarvittavista vélineista, terveys- ja turvallisuus-

vaaroista seka siita kuinka ty6ta tehdaan turvallisesti. (Tyoturvallisuuskeskus 2009.)

Tyontekijan perehdytysta ohjaa lainsdadantt. Tyoturvallisuuslaissa (738/2002) edelly-
tetddn tyonantajan jarjestamaan tyontekijalle riittava perehdytys tyohon, tybpaikan tyo-

olosuhteisin, tydvalineisiin ja niiden turvalliseen kayttéon seka turvallisiin tyétapoihin.



Hyva perehdytys edellyttaa suunnitelmallisuutta, dokumentointia, jatkuvuutta ja pereh-
dyttdjan kouluttautumisen seka aineiston. Perehdytyksen apuna voi kayttaa yrityksen
toimintaan liittyvaa aineistoa, esitteita ja muuta aiheeseen liittyvaa materiaalia. Pereh-
dyttamisen tavoitteena on luoda uudelle tyontekijalle perusta tyon tekemiselle seka
kannustaa omatoimisuuteen ja lisata tydntekijan turvallisuutta ja hyvinvointia. Perehdyt-
tamiselld helpotetaan uuden tydntekijan sopeutumista ja oppimista sekéd vahennetaan

tyon psyykkista rasitusta ja tapaturmariskeja ty6ssa. (Tyoturvallisuuskeskus 2009.)

5 Opinnaytetyon toteutus

5.1 Aiheen valinta ja rajaus

Tama opinnaytetyo toteutetaan toiminnallisena opinndytetyond, joka on yksi ammatti-
korkeakoulun tutkimuksellisen opinnaytetyon vaihtoehto. Toiminnallinen opinnaytetyd
voi olla esimerkiksi ammatilliseen kayttéon suunnattu ohjeistus tai opastus, kuten tur-
vallisuusohjeistus tai perehdyttamisopas. Toiminnallisen opinnaytetyon tavoitteena on
kaytdnnon toiminnan ohjeistaminen, opastaminen tai toiminnan jarkeistaminen amma-
tillisella kentélla. Toiminnallinen opinnaytetydn olisi hyva olla tydelaméaléhtdinen, kay-
tannonlaheinen ja osoittaa alan tietojen ja taitojen hallintaa seka olla tutkimuksellisella
asenteella toteutettu. (Vilkka — Airaksinen 2003: 9-10.) Airaksisen (2009) mukaan toi-
minnallisessa opinnaytetydssa on kaksi osaa. Toiminnallinen osuus eli produkti, seka
prosessin dokumentointi ja arviointi tutkimusviestinnan keinoin eli opinnaytetydraportti.
Tassa opinnaytetydssa kehitetddn ammatilliseen kayttdon tarkoitettu suositus ja tavoit-
teena on hyddyntaa suositusta perehdyttamisessé. Tuotoksena on produkti ja opinnay-

tetyGraportti.

Opinnéaytetydn aihe, Prosessikuvaus kansainvalisesta potilassiirrosta, valikoitui yhteis-
tybtapaamisissa EMA:n edustajan kanssa. Yrityksen tarve kehittdd uusien tyontekijoi-
den perehdytystd Kansainvéliseen potilassiirtoprosessiin, ja opinnaytetyontekijoiden
oma kiinnostus aiheeseen oli hyva pohja prosessikuvauksen tuottamiseen aiheesta.
Prosessikuvaus suunniteltiin toteutettavan EMA:n kanssa siten, etta heiltd saadaan
olemassa olevaa kirjallista materiaalia prosessikuvauksen kirjoittamista varten ja liséda

tietoa aiheesta hankitaan yrityksen tyontekijoita haastattelemalla.



5.2 Tiedonhankinta

Prosessikuvauksen kehittdmistd varten EMA:lta saatiin kirjallista materiaalia, kuten
tyontekijoiden perehdytysmateriaalia. Tietoa hankittin myos haastattelemalla EMA:n
tyontekijoitd (ladkareitd, koordinaattoria ja hoitajia), joilla on pitkd tyokokemus yrityk-
sesta ja monien vuosien kokemus ulkomaan potilassiirroista. Ladketieteellisen tiedon
hankinnassa asiantuntijana toimi johtava l&&kari ja senioriladkari, hoidollisesta nako-
kulmasta vastasi EMA:n hoitohenkil6std. Potilaan siirtoprosessissa on mukana myads
koordinaattoreita ja heidan ty6tehtéaviddn kuvataan prosessikuvauksessa. Haastattelut
aloitettiin laakarista, joka kertoi paapiirteittdin kansainvalisen potilassiirtoprosessin ku-
lusta. TAman perusteella aloitettiin prosessikuvauksen kehittaminen. Haastatteluja jat-
kettiin koordinaattorin kanssa. Han kertoi toimenkuvastaan ja kuvasi esimerkkien avulla
tyotehtaviaan. Tama auttoi potilassiirtoprosessin laajuuden hahmottamisessa. Lisdksi
haastateltiin kahta kokenutta hoitajaa. N&am& haastattelut antoivat tarkennettua kuvaa
siitd, mitad juuri hoitajan tehtaviin potilassiirrolla kuuluu. Lentohenkildston osalta haasta-

teltiin kokenutta lentoemantaa.

Haastattelut toteutettiin pddosin EMA:n toimistolla lukuun ottamatta hoitajan ja len-
toemannan haastatteluja, joista ensimmainen tehtiin hoitajan varsinaisella ty6paikalla ja
toinen sahkopostitse. Haastatteluista kirjattiin muistio, jonka perusteella prosessiku-
vausta edelleen kehitettiin. Haastatteluja ei nauhoitettu tai tallennettu digitaalisesti.
Opinnaytetytntekijat olivat molemmat mukana EMA:n toimistolla tapahtuneissa haas-
tatteluissa, jolloin molemmilla oli koko ajan samanlainen kasitys tyon etenemisesta.
Tama menetelma koettiin hyvaksi tavaksi kerata tietoa prosessikuvausta varten. Kay-
tanndssd EMA:n edustajat perehdyttivat opinnaytetyontekijat potilaan siirtoprosessin

vaiheisiin ja hoitajan tyotehtaviin Matkahatépalvelussa.

Yhteisty6tapaamisia EMA:n edustajien kanssa pyrittiin pitamaan saanndllisesti, ja tar-
vittaessa kaytiin neuvotteluja sdhkdpostin vélityksella tai puhelimitse. Ohjaavan opetta-
jan tapaamisissa keskityttiin opinnaytetyoraportin kirjoittamiseen ja ajankaytdn suunnit-
teluun sekd prosessikuvauksen etenemiseen. EMA:n edustajien (ladkintdesimies ja
asiantuntijalaakari) kanssa tapaamiset liittyivat tiedonhakuun, produktin ulkoasuun ja
siséllon oikeellisuuden tarkistamiseen. Alkuvaiheessa EMA:n toimistolla kaytiin use-

ammin ja esimerkiksi valokuvattiin valineistba seka haastateltiin tyontekijoitd. Otettuja



kuvia kaytettiin prosessikuvauksessa. Lisdksi kuvia lentokoneesta ambulanssilentova-
rusteissa saatiin EMA:n arkistosta. Tapaamisissa EMA:n edustajien kanssa kaytiin yh-

teensd kymmenen kertaa.

Tutkittua tietoa aiheesta I0ytyi niukasti suomenkielisend, joten tietoa haettiin englannin-
kielisesta aineistosta. Tiedonhakua varten valittin muutama keskeinen asiasana mo-
lemmilla kielilld. Suomenkielisiksi hakusanoiksi valittin ambulanssilento, potilaskuljetus,
prosessikuvaus, perehdytys, repatriaatio, tyonopastus ja kansainvalinen potilassiirto.
Englanninkieliset hakusanat olivat aeromedical patient transport, orientation, process
overview, retrieval medicine, repatriation ja medical escort. Hakusanojen valinnassa
auttoi ensihoidon opettaja ja oppilaitoksen kirjaston informaatikko. Englanninkielisista
artikkeleista lahteeksi valittiin tieteellisia julkaisuja Australiasta ja Isosta-Britaniasta.
Naissd maissa tehdédan paljon potilassiirtoja ilmateitse joten tutkimuksia aiheesta |6ytyi

Pubmed-tietokantaa kayttaen.

Shirley ja Hearns (2006) ovat tehneet nayttoon perustuvan katsauksen oppaaksi poti-
lasnoudolle osallistuvalle henkilostolle Britanniassa. Katsauksen tarkoituksena on Ku-
vata Kliinisten toimintatapojen hallitsemista, joita voidaan toteuttaa myos potilasnou-
tosysteemissad. Tavoitteena on kehittdd siirron tehokkuutta ja parantaa turvallisuutta
potilaan ja tyontekijan nédkokulmasta. Tata teosta kaytettiin tassa opinnaytetygssa mm.
termien kadannoésten lahteend. Hooper ja Ellis (2006) ovat tehneet prosessikuvauksen,
jossa sairaalan ulkopuolista ensihoitoa ja HEMS:n (Helicopter Emergency Services)

toimintaa kaydaan lapi esimerkkitapausten avulla.

Opinnaytetyontekijoille oli alusta asti selvaa, ettd prosessikuvauksesta tehdéaan potilas-
vetoinen. Potilasvetoisella tarkoitetaan tdssé opinnaytetydssa prosessin kuvaamisen
etenemista valitun potilastapauksen avulla. Yhdessa EMA:n laakintdesimiehen kanssa
paadyttiin valitsemaan kaksi potilastapausta. Toinen tapauksista on ambulanssilennolla
ja toinen reittilennolla siirrettava potilas. Prosessikuvaus rajattiin alkamaan ensimmai-
sestd yhteydenotosta EMA:an ja paattymaan siihen, kun potilas on luovutettu lopulli-
seen hoitopaikkaan tai saatettu kotimaahan, jonka jalkeen saattaja palaa toimistolle.
Prosessin kuvaamiseksi suunniteltiin erilaisia laatikkomalleja seka aikajanoja. Mallin-
nuksessa paadyttiin kayttamaan laatikoista muodostuvaa prosessikaaviota, joka toimii
myo6s prosessikuvauksen sisallysluettelona. Prosessikaavio (Kuvio 2) paatettiin jakaa
kuuteen osa-alueeseen, joista jokainen kuvaa kotiutusprosessin eri vaihetta. Eri vaihei-

ta havainnollistettiin myos kuvilla.



Kuvio 2 Prosessikuvauksen osa-alueet (Karhu, Kélhi 2015).

Prosessikuvauksessa kaytettyjen potilastapausten kotiutusprosessin eteneminen ta-
pahtuu ajallisesti hyvin erilaisella tahdilla, joten ajalliseen esittdmiseen paadyttiin kayt-
tamaan aikajanoja, joihin on merkitty kotiutusprosessin eteneminen. Seuraavalla sivulla
(Kuvio 3) on esimerkki prosessikuvaukseen kehitetysté aikajanasta.

15:25 Valivuius 1430 04.40 Potilas
ambulanssilennon :ﬂ“h“"e sairaalassn
tirjestamiseksi moliefiy
ot lentoaikataulu Heflahdessa
11:45
Yhieydenotia

klaz |u|u|1sl|1a|m‘Lzz|zu|nz|m|os|m m|:zluf15|m|:ﬂ|zz u|nz|m1|ns|

E . 22125 P, kyydisst

20:00 kotimaan ambulonssilennolla
12:15 jatkoholtopaikka 12:45 Siirtoombulanssi o kotimatkalla
Talmekstanto varmisu lentokentéille jdrjestyy

Kuvio 3 Esimerkki prosessikuvaukseen kehitetysta aikajanasta (Karhu, K&lhi 2015).
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5.3 Sisallon tuottaminen

Prosessikuvauksen ensimmainen versio tehtiin Word-tiedostona. Talla pyrittiin siihen
ettd prosessikuvausta on helppo muokata tilaajan tarpeisiin sopivaksi, esimerkiksi tu-
lostettavaksi esitteeksi tai kansioksi. Alkuperainen Word-dokumenttimuoto pysyi lapi
prosessin. Prosessikuvausta Kirjoitettiin interaktiivisella Web-alustalla, jotta molemmat
opinnaytetyontekijat pystyivdt muokkaamaan sisdltdd samanaikaisesti fyysisesta si-
jainnista riippumatta. Dokumentin ollessa Word-muodossa, se oli myds mahdollista
lahettdd tarkistettavaksi ja kommentoitavaksi opinndytetydn ohjaajille. Palautteen saa-

misen jalkeen muutokset tehtiin ja tyo tallennettiin Web-alustalle uutena versiona.

Valmiissa prosessikuvauksessa pyritdan kuvaamaan niité toimia ja toimijoita, jotka liit-
tyvat potilaan siirtoprosessiin. Prosessikuvauksessa esitellaén potilaan hoidon suunnit-
teluun ja seurantaan osallistuvat henkil6t ja siirron valmisteluun kuuluvat tehtavét. Pro-
sessikuvauksessa kuvataan myos erikoisjarjestelyja ja valineita joita kaytetdan potilaan
siirtoprosessissa lentokoneessa. Erityisen tarkasti pyrittiin kuvaamaan potilassiirrolle

lahtevan saattajan tehtavat.

Prosessikuvauksen kirjoittaminen tapahtui useassa eri vaiheessa. Teoriaosuus potilas-
siirrosta kirjoitettiin haastattelujen ja EMA:n kirjallisen materiaalin pohjalta. Tekstia kir-
joitettiin ja muokattiin useita kertoja, jotta se olisi helposti luettavaa. Se suunnattiin hoi-
toalan ammattilaiselle, jolla ei ole aiempaa kokemusta potilassiirroista. Potilassiirron
jakaminen eri vaiheisiin tapahtui teoriaosuutta kirjoitettaessa. Esimerkkitapausten poti-
lastiedoista kirjoitettiin kronologisesti eteneva kuvaus, molemmista aluksi erikseen. Osa
tekstista kirjoitettiin ainoastaan luettelomuodossa, joka mydhemmin Kkirjoitettiin puh-
taaksi helpommin ymmarrettdvadn muotoon. Myds esimerkkitapaukset jaettiin vaihei-
siin, jonka jalkeen ne liitettiin teoriaosuuden yhteyteen. Talldin prosessikuvauksen teks-
tikappaleet koostuivat ensin teoriaosuudesta, jonka yhteydessd on kaksi potilasesi-
merkkia. Tekstia luettiin useita kertoja lapi ja sitd muokattiin sujuvammaksi. Myds ku-
vien sijoitusta ja kaavioiden kayttokelpoisuutta pohdittiin yhdessa tilaajan kanssa. Pro-
sessikuvauksen alkuun paadyttiin kerddmaan termeja seka ilmauksia, joita kaytetdan

prosessikuvauksessa ja jotka eivat valttamatta ole lukijalle aiemmin tuttuja.

Opinnéaytetydn prosessin aikana pidettiin opinnaytetytpaivakirjaa, johon dokumentoitiin
prosessin vaiheita. YhteistyOpalavereista ja ohjaustapaamisista ohjaavan opettajan

kanssa kirjoitettiin tapaamisraportit. Muistiot ja muu materiaali tallennettiin opinnayte-
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tyon kasittelyalustalle verkkopalvelimelle. Tapaamisraportit seka opinnaytetydpaivakirja

toimivat perustana opinnaytetytraportin Kirjoittamiseen.
Opinnaytetyopaivakirja

Aiheen valinta Sisallon

Tiedonhankinta Raportin

ja rajaus tuottaminen kirjoittaminen

Kuvio 4 Toiminnallisen opinnaytetydn prosessi (Vilkka-Airaksinen 2003 mukaillen).

Opinnaytetytraportin kirjoitus alkoi jo opinnaytetydprosessin alussa, jolloin opinnayte-
tydn suunnitelma laadittiin. Opinnaytetyoraporttia seka tuotettua prosessikuvausta kir-
joitettiin 1api projektin rinnakkain. Opinnaytetyoraportti tallennettin  myds Word-
tiedostona interaktiiviselle Web-alustalle, jolloin opinnaytetytntekijat pystyivat teke-
maan muokkauksia raporttiin ja kirjoittamaan samanaikaisesti fyysisesta sijainnista
riippumatta. Opinnaytetyopaivakirjan merkinnét toimivat raportin kirjoittamisen runkona
(Kuvio 4). Liitteessa (Liitel) kuvataan taman opinnaytetyon ajankayttésuunnitelma ja

sen toteutuminen aloituspalaverista aina tyon paattymiseen saakka.

6 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyon eettisyydesta huolehdittin noudattamalla Tutkimuseettisen neuvottelu-
kunnan hyvan tieteellisen kaytannon ohjeistusta (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2012). Opinnaytetydprosessin aikana noudatettin myds Valtakunnallisen terveyden-
huollon eettisen neuvottelukunnan (ETENE) asettamia Terveydenhuollon eettisia peri-
aatteita (ETENE 2001). Teoriaperustana kaytettin EMA:n kirjallisen materiaalin ja
haastattelujen liséksi tieteellisia julkaisuja. Naita julkaisuja haettin Pubmed-
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tietokannasta. Prosessikuvauksen tuottamisesta tehtiin EMA:n kanssa kirjallinen sopi-
mus, jossa maariteltiin tuotetun sisallon kayttdoikeudet, ja aikataulu. Opinnaytetyota
tehdessa huolehdittiin prosessikuvauksessa kaytettyjen esimerkkipotilaiden anonymi-
teetistd. Kaikkea arkaluonteista tai potilasasiakirjoiksi luokiteltavaa aineistoa kasiteltiin

vain EMA:n tiloissa, ladkintaesimiehen tai 1aakarin lasné ollessa.

Toiminnallisessa opinnaytetydssa ei ole aina valttdmatonta analysoida kerattya aineis-
toa yhta tarkasti ja jarjestelmallisesti kuin tutkimuksellisessa opinnaytetydssa. Tietoa
voidaan kerdtd konsultaationa haastatellen asiantuntijoita. Konsultaatioita ovat myoés
sellaiset haastattelut, joissa kerataan ja tarkistetaan faktatietoa asiantuntijoilta. (Vilkka
— Airaksinen 2003: 57-58.)

Prosessikuvauksen sisalto tarkistettiin EMA:n asiantuntijaléaékarin ja ladkintdesimiehen
toimesta, jotta varmistuttiin tuotetun tiedon luotettavuudesta. Haastateltavat henkilot
pysyivat lahtbkohtaisesti nimettdming, elleivat he erityisesti toivoneet nimedan mainit-
tavan. Yrityssalaisuudeksi tai muuksi EMA:n luottamukselliseksi katsomia tietoja ei
siséllytetty varsinaiseen opinnaytetyoraporttiin vaan ndita kaytettiin vain yrityksen kayt-
toon jadvassa prosessikuvauksessa. Opinnaytetydraportti on julkinen ja se tallennettiin
Theseus-tietokantaan. Kehitettya prosessikuvausta ei liitetty tdhé&n opinnéaytetyéraport-

tiin.
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7 Prosessikuvaus kansainvalisesta potilassiirrosta

Kehitetty prosessikuvaus on viidentoista A4-kokoisen sivun mittainen. Siina on kaytetty
kuvia, aikajanoja ja prosessikaaviota prosessin kuvaamiseen. Seuraava esimerkkikaa-
vio (Kaavio 1) mukailee prosessikuvauksessa kaytettyd kaaviota, joka toimii myds si-

sallysluettelona.

Potilaan tilan
Yhteydenotto & | arviointi ja

toimeksianto (s.4-5) potilassiirron
organisointi (s.6-)

Laaketieteellisen
saattajan | Toiminta

valmistautuminen kohdemaassa (s.---)
potilassiirtoon (s.---)

Potilaan

hoitaminen lennon
aikana (s.---)

Toiminta
kotimaassa (s.---)

Kaavio 1 Esimerkki prosessikuvauksessa kaytettya kaaviota mukaillen (Karhu, Kélhi 2015).

Prosessi kaynnistyy, kun asiakas tai hdnen edustajansa ottaa yhteytta EMA:n matka-
hatapalveluihin (1. Yhteydenotto & toimeksianto). Kaikki yhteydenotot eivat johda poti-
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lassiirtoon vaan kyseeseen voi tulla myds puhelimitse tapahtuva ohjaus ja neuvonta
sairastumistapauksessa. EMA:n paivystaja kuitenkin aina arvioi potilaan tilanteen ja
tarvittaessa kaynnistetadn toimet kotimaahan siirtamiseksi (2. Potilaan tilan arviointi ja
potilassiirron organisointi). Organisoinnissa on mukana laakarin liséksi myos EMA:n
koordinaattori. Potilasta siirthmaan voi lahtea joko hoitaja, laékari tai noutotiimi. Jokai-
nen nouto suunnitellaan aina tilanteen mukaan ja parhaiten potilaalle sopivaksi. Valta-
osa potilaista voidaan kuljettaa reittilennolla, mutta terveydentilan niin vaatiessa kayt-
t6on voidaan ottaa pienkone, joka on varusteltu ambulanssilentokoneeksi. Laaketie-
teellinen saattaja (I&aékari tai hoitaja) perehtyy ennalta potilaan tapaushistoriaan ja te-
kee lahtévalmistelut (pakkaa hoitovalineet ym.) potilassiirrolle (3.L&a8ketieteellisen saat-
tajan valmistautuminen potilassiirtoon). Matkustettuaan kohteeseen saattaja tapaa poti-
laan henkilokohtaisesti, tekee oman arvion potilaan tilasta ja matkustuskelpoisuudesta
sekd konsultoi EMA:n paivystdjad (4.Toiminta kohdemaassa). Paluumatkan aikana
saattaja tarkkailee ja hoitaa potilasta (5. Potilaan hoitaminen lennon aikana). Kotimaa-
han saavuttua potilas saatetaan jatkohoitopaikkaan tai jatkokuljettavaan ambulanssiin

(6.Toiminta kotimaassa). (Haastattelut 2015.)

8 Johtopaatokset ja pohdinta

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittéd EMA Group Oy:lle prosessikuvaus kansainva-
lisesta potilassiirrosta. Menetelméksi valittiin toiminnallinen opinnaytety6. Tavoitteena
oli, ettéd prosessikuvaus tukisi uuden tyontekijan perehdytystd EMA Group Oy:ssé. Aihe

oli tilaajalle ajankohtainen, silla yrityksessa oltiin paivittaméassa perehdytysohjetta.

Prosessikuvaus tehtiin Word-tiedostomuotoon, josta tilaajan olisi helppo muokata ty6ta
tarkoituksiinsa sopivaksi. Tekstiosuuksissa kasiteltiin ensin siirtoprosessin vaiheiden
teoriaa. Opinnaytetyontekijoiden seka tilaajan mielesta olisi hyva ottaa mukaan esi-
merkkipotilaat, jotta saataisiin kuhunkin osa-alueeseen konkreettinen esimerkki siihen
kuuluvasta toiminnasta. Nain paadyttin myds toimimaan ja tilaajan edustajan avulla
valittiin esimerkeiksi sopivat tapaukset. Esimerkit liitettiin teoriaosuuksiin ja mukaan

lisattiin myods aiheeseen liittyvia kuvia.

Ensimmaiset versiot kehitetystd prosessikuvauksesta, jotka tilaajalle lahetettiin tarkis-
tettavaksi ja kommentoitavaksi, kokivat isoja muutoksia. Useista haastatteluista ja poti-
lasesimerkeistd sekd muualta saadusta tiedosta huolimatta vaikeutena oli kuvata asiat

prosessikuvaukseen riittavan selkeasti ja yksinkertaisesti, mutta silti ytimekkaasti. Pro-
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sessikuvauksen tekstia luettiin useita kertoja lapi tilaajan, opinnaytetyontekijdiden ja
ohjaavan opettajan toimesta. Korjausehdotusten perusteella tehtiin muutokset, jotta
prosessikuvauksessa tiedot olisivat mahdollisimman luotettavat. Taman opinnaytetyo-
raportin valmistuessa kehitettyyn prosessikuvaukseen tehdaan vield joitain muutoksia
tilaajan toiveiden mukaan. Tavoitteena on, ettd naiden muutosten jalkeen prosessiku-
vaus toimisi osana EMA:n perehdytysohjelmaa. Jatkossa prosessikuvausta voitaisiin
kehittaa edelleen kayttokelpoisemmaksi, esimerkiksi ulkoasua muokkaamalla ja sisal-

t6a syventamalla tai kohdentamalla.

Prosessikuvaus kohdennettiin uudelle tyontekijdlle, joka on yleensa hoito- tai ladketie-
teen alalla jo tyoskenteleva henkild, joten kuvauksessa ei koettu tarpeelliseksi avata
hoitoalan peruskasitteitd, vaan ainoastaan kansainvaliseen patilassiirtoon liittyvat kasit-
teet. EMA:lla tyoskenteleville potilassiirtoihin liittyvat kasitteet ovat arkipaivaa ja itses-
tddn selvyyksia, joten he eivét aina osanneet ottaa huomioon tata kertoessaan tyos-
tddn. Monia kasitteita ja lyhenteitd jai opinnaytetyontekijoilta ymmartamatta, kun niista
kerrottiin ensimmaista kertaa. Opinnaytetyontekijoilla ei ollut itselladn kokemusta kan-
sainvalisen potilassiirron toteuttamisesta, ja sen koettiin olevan etu taman prosessiku-
vauksen Kirjoittamisessa, koska prosessikuvaus suunnattiin erityisesti opinnaytetydnte-

kijoiden kaltaisille kansainvéliseen potilassiirtoon perehtyméattémille henkilGille.

Yhteisty6tapaamisia tilaajan kanssa pidettiin useita ja tyon edistymistd seka sisallén
oikeellisuutta tarkastettiin tilaajan toimesta. Taman tyyppinen toiminnallisen opinnayte-
tydn toteutus koettiin hyvaksi ja toimivaksi toteutustavaksi. Yhteistyo tilaajan henkilts-
ton kanssa sujui hyvin ja palautetta tyon etenemisesta saatiin riittavasti. Haastattelujen
luonne oli hyvin vapaamuotoinen ja tdmé& koettiin osaltaan kannustavaksi. Tapaamisia
oli ajoittain vaikea jarjestad, joten keskusteluja tyon etenemisesta kaytiin myos sahko-

postitse ja puhelimitse.

Opinnaytetyota kirjoitettiin web-alustalla. Nain molemmat opinnaytetyontekijat pystyivat
samanaikaisesti tuottamaan ja muokkaamaan sisaltéa omasta fyysisesté sijainnistaan
riippumatta. Taman kaltaisen toimintatavan kayttd tuntui aluksi vaikealta, mutta alkoi
sujua jo muutaman verkkotapaamisen jalkeen. Mielestamme verkkopohjaisen tydsken-
telyalustan kaytté sopii hyvin opinnaytetyon kirjoittamisen tydvalineeksi. Molemmat
opinnaytetyontekijat toimivat opinnaytetyon kirjoittamisessa vahvuusalueillaan tasapuo-
lisesti, seké opettelivat uusia taitoja tarvittaessa. Alkuun paadseminen oli vaikeaa, osit-

tain siksi ettei mitdan mallia tai aiempaa vastaavaa tyota ollut saatavilla. Lisaksi aihe oli
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molemmille opinnaytetytntekijéille taysin uusi. Yhteinen mielenkiinto aiheeseen ja sa-
mankaltainen nadkemys tekivat tydn toteutuksesta kuitenkin lopulta kiinnostavaa ja

opettavaista.

Jatkokehittamisajatuksena voisi olla kattavamman tutkimuksen tekeminen matkahata-
palveluiden kaytosta seka aiheeseen liittyvan koulutuksen seka suomenkielisen mate-

riaalin kehittaminen.

Lopputuloksena voidaan sanoa etté vaikkakin prosessi oli haastava, olemme molem-
mat tyytyvaisia tuotokseen. Yhteistyotd EMA:n kanssa jatketaan opinndytetydprosessin
paatyttyd, ja lopullista versiota prosessikuvauksesta muokataan viela ennen kuin se

saavuttaa valmiin produktin statuksen.
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Liite 1. Opinnaytetydprojektin aikataulu

Suunniteltu toiminta Toteutunut toiminta

Tammikuu Projektin aloitus, aiheen pohdin- Ensimmainen yhteisty6-

ta, yhteistybkumppanin tapaami- kumppanin tapaaminen. Ai-
nen. heen valinta yhdessd EMA:n
edustajien kanssa. Aiheen
esittely ohjaavalle opettajalle.
Helmikuu Aiheen tarkentuminen ja varmis- Tapaaminen EMA:n johtavan
taminen yhteisty6kumppanin laakarin kanssa. Aihe paatet-
kanssa, tiedonkeruun aloittami- tiin ja rajattiin, tiedonkeruu
nen. aloitettiin. Toimeksiantosopi-
muksen allekirjoittaminen.
Ohjaava opettaja hyvaksyi
aiheen.
Maaliskuu Opinnaytetyéprojektin ~ suunni- Ensihoidon lehtorin tapaami-
telman laatiminen, tiedonkeruun nen, asiasanojen hakua.
jatkaminen, asiasanojen pohdin- EMA:n seniorilddkarin haas-
ta, opinnaytetyd -sopimuksen tattelu, tiedonkeruu nouto-
laatiminen. prosessista.
Huhtikuu Yhteistybkumppanin ~ tapaami- EMA:n koordinaattorin haas-
nen/ haastattelu/ tiedonkeruu, tattelu
prosessikuvauksen tuottamista.

Toukokuu Prosessikuvauksen tuottamista ~ Valineiston, laitteiston jms.

valokuvaaminen.
Ei suunniteltua toimintaa opin- Prosessikuvauksen kirjoitta-
naytetyon tekemiseen mista.
EMA:n hoitajan haastattelu.
Prosessikuvauksen viimeistelya, Tapaaminen EMA:n edusta-
tarkistus EMA:lla ja korjaukset jan kanssa, ensimmaisen
prosessikuvaus-version  toi-
mitus tilaajalle.
Opettajan ohjaustapaaminen.
Matkustamohenkiloston (len-
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_ toemanta) haastattelu.

Lokakuu Projektin  toteutuksen kuvaus Prosessikuvauksen tarkista-

opinnaytetyépohjaan, tiivistel- minen EMA:n toimesta ja

maén kirjoittaminen ym. muokkausten tekeminen.
Opinnaytetyoraportin viimeis-
telyd, tiivistelméan Kkirjoitusta
ja kdantamista.

Marraskuu Opinnaytetyon tarkistus ja palau- Tapaaminen EMA:n edusta-

tus jien kanssa, prosessikuvauk-
sen muokkaamista. Opinnay-
tetyOraportin  viimeistely ja
palautus.
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