Riku Hottinen

Ensihoitajien fyysisen toimintakyvyn yllapitami-

nen
Katsaus kirjallisuuteen

Metropolia Ammattikorkeakoulu
Ensihoitaja (AMK)

Ensihoidon koulutusohjelma
Opinnaytety6

27.11.2016

K/Iz;opolia



Tiivistelma

Tekija(t) Riku Hottinen

Otsikko Ensihoitajien fyysisen toimintakyvyn yllapitdminen
Sivumaara 13 sivua

Aika 27.11.2016

Tutkinto Ensihoitaja AMK

Koulutusohjelma Ensihoidon koulutusohjelma
Suuntautumisvaihtoehto Ensihoito

Ohjaaja(t) Lehtori lira Lankinen

Tassa opinnaytetydssa kuvataan kirjallisuuskatsaukseen perustuen ensihoitajien fyysista
toimintakykyd Suomessa. Opinnadytetydn tilaajana on Metropolia Ammattikorkeakoulun
ensihoidon tutkinto-ohjelma.

Tiedonhaku suoritettiin hakusanoilla ensihoito, ensihoitaja, sairaankuljetus, sairaankuljetta-
Ja, toimintakyky, fyysinen kunto, tybkyKy ja suorituskyky. Tarkoituksena oli 16ytdd mahdolli-
simman kattavasti tietoa miten sairaalan ulkopuolella tydskentelevien ensihoitajien fyysista
toimintakykya testataan ja yllapidetdan. Tiedonhaku tehtiin Medic-, Melinda- ja Theseus-
tietokannoista.

Ensihoitajien fyysista toimintakykya on testattu Suomessa pelastuslaitoksilla ja terveyden-
hoitoalan oppilaitoksissa. Testeja on tehty uusia tydntekijoitd rekrytoitaessa tai opiskelijoi-
den valintakoevaiheessa, mutta saannollista tydpaikoilla tehtavaa testausta ei tadssa kirjal-
lisuuskatsauksessa tullut ilmi. Tutkimuksissa on kuitenkin havaittu, ettd ensihoidossa on
fyysisesti kuormittavia tyévaiheita, jotka vaativat lihasvoimaa sekd hyvaa maksimaalista
hapenottokykya. Potilaan siirtdminen ja kantaminen ovat ensihoidon fyysisesti kuormitta-
vimpia tydvaiheita ja ennen kaikkea kasien puristusvoimalla seka alaraajojen voimalla on
naista tydvaiheista selvidmiseksi merkitysta.

Testeja on suorittanut toistaiseksi vain yksittaiset tahot, eika ensihoitajille ole valtakunnalli-
sesti mitdan yhtenevaista testausjarjestelmaa, kuten pelastajilla oleva FireFit — jarjestelma.
Testaaminen nayttaisi kuitenkin yleistyvan ja olisikin tarpeellista selvittda, etta voitaisiinko
ensihoitajien fyysista toimintakykya testata jollain yleiselld ja yhtenevaisella menetelmalla.

Avainsanat Ensihoitaja, toimintakyky, fyysinen
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This thesis describes the physical performance of paramedics in Finland by literature re-
view. This thesis is ordered by Metropolia University of applied sciences emergency care-
program. Information was searched with Finnish keywords equivalent to emergency care,
paramedic, ambulance driver, ambulance service, physical fitnes, working ability, perfor-
mance and work perfomance. Purpose was to find as much information as possible on
how paramedics physical performance is tested and how it is maintained. Search was do-
ne using Medic, Melinda and Theseus databases.

Paramedics physical performance is tested in Fire departments and in health care schools.
Tests have been done when recruiting new employees or students applying in schools but
no regular testing conducted by employer was found in this literature review. How ever
researches have found that in emergency care there is physically straining stages that
demand muscle force and good Vo2max. Moving and carrying patient are one of the most
physically straining stages in emergency care. Especially pressing power of hands and
power of lower limbs are meaningful to pull through these stages.

For now tests have been conducted by single operators and there is no nationwide testing
method for paramedics like there is Firefit — system for firemen. How ever testing seems to
become more common. It would be essential to examine if physical performance of para-
medics could be tested with general and common test methods.

Keywords Paramedic, performance, physical
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1 Johdanto

Pelastajille on kehitetty fyysista toimintakykya arvioiva seka yllapitava FireFit-testi, jos-
sa keskitytaan lihaskunnon seka hengitys- ja verenkiertoelimistén kunnon arviointiin
seka yllapitamiseen seka liikkkuvuuteen ja motoriseen toimintakykyyn. Tarkoituksena on
pelastajien fyysisen toimintakyvyn yllapitdminen sekd edistdminen. (Lindholm, Lusa,
Luukkonen, Punakallio, Wikstrdm 2015.) Tassa opinnaytetydssa on tarkoitus selvittaa,

onko ensihoitajille kaytdssa vastaavia menetelmia.

Ensihoitoty® asettaa vaatimuksia tuki- ja liikkuntaelimistén toimintakyvylle, ensihoitajalla
tulisi olla riittdvasti voimaa seka hyva kunto. Muita fyysisia kuormitustekijéitd ovat mm.
epasaannollinen tydaika ja vuorotyd, johon sisaltyy tydskentelya ydaikaan. (Holmstrom,
Kuisma, Nurmi, Porthan, Taskinen 2013: 752.) Ensihoitajille fyysisesti raskaimpia tyo-
vaiheita ovat potilaan kantaminen seka potilaan nostaminen, ndma tyévaiheet toistuvat
jatkuvasti ensihoitajien tyéssa. Ensihoitotydntekijat kokevat tarkeimmiksi fyysisen toi-
mintakyvyn osa-alueiksi lihasvoiman, tasapainon, koordinaation, reaktiokyvyn seka

hengitys- ja verenkiertoelimistdn toimintakyvyn. (Vehmasvaara 2004: 85.)

Tassa opinndytetydssa kuvataan kirjallisuuskatsaukseen perustuen ensihoitajien fyy-
sista toimintakykya Suomessa. Opinnaytetyon tilaajana on Metropolia Ammattikorkea-

koulun ensihoidon tutkinto-ohjelma.
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2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Opinnaytetydn tarkoituksena on kuvata kirjallisuuskatsaukseen perustuen ensihoitajien

fyysisen toimintakyvyn testausta ja menetelmia sen yllapitdmiseksi.

Tutkimuskysymykset ovat seuraavat:
1. Miten ensihoitajien fyysista toimintakykya testataan?

2. Miten ensihoitajien fyysista toimintakykya yllapidetdan?

Tavoitteena on saada k&sitys ensihoitajien fyysiseen toimintakykyyn liittyvasta tutki-

muksesta Suomessa.

3 Tiedonhaku

Tiedonhaku (Taulukko 1) suoritettiin hakusanoilla ensihoito, ensihoitaja, sairaankulje-
tus, sairaankuljettaja, toimintakyky, fyysinen kunto, tybkyky ja suorituskyky. Tarkoituk-
sena oli 16ytdd mahdollisimman kattavasti tietoa miten sairaalan ulkopuolella tydskente-

levien ensihoitajien fyysista toimintakykya testataan ja yllapidetaan.

Tiedonhaku tehtiin Medic-, Melinda- ja Theseus-tietokannoista. Hakumetodina kaytet-
tiin komentohakua kaikissa tietokannoissa. Hakukomento kirjoitettiin muodossa ensi-
hoitaja or sairaankuljettaja or ensihoito or sairaankuljetus and toimintakyky or suoritus-
kyky or fyysinen kunto or tybkyky. Hakutuloksia 16ytyi Medic-tietokannasta viisi , Melin-
da-tietokannasta 12 ja Thesuksesta kolme kappaletta. Hakusanoilla tyékyky and ensi-

hoito and fyysinen 16ytyi Theseuksesta 62 osumaa.

Opinnaytetydhdn valikoitui aineisto, joka kasitteli Suomessa suoritettua ensihoitajien tai
sairaankuljettajien fyysisen toimintakyvyn testausta tai fyysisen toimintakyvyn yllapitoa.
Otsikon (n=54) ja tiivistelman (n=8) perusteella hylattiin aineisto, joka ei vastannut tut-
kimuskysymyksiin. Tietokantahaun lisdksi kaytettin manuaalihakua (n=3). Katsauk-
seen valikoitui yhteensa 11 tutkimusta tai opinnaytety6ta. Aineisto analysoitiin sisalléon-

analyysi — menetelmalla (Sarajarvi — Tuomi 2012).
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Tietokanta  ja | Kaikki Hylatty ot- | Hylatty Hylatty ko- | Hyvaksytdan

hakusanat tulokset sikon  pe- | abstraktin ko tekstin
rusteella perusteella | perusteella

Medic

Ensihoito or|5 3 1

ensihotaja or

sairaankuljetus

or sairaankuljet-

taja AND suori-

tuskyky or toi-
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tydkyky  orfyy-

sinenkunto
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Ensihoito or| 12 9 2

ensihotaja or

sairaankuljetus

or sairaankuljet-

taja AND suori-
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ensihoito ND
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Taulukko 1. Tiedonhaku
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4 Ensihoitajien fyysinen toimintakyky aikaisempien tutkimusten mukaan

Toimintakyvylla tarkoitetaan ihmisen sosiaalisia, psyykkisia seka fyysisia edellytyksia
selviytyd henkilokohtaisesti merkityksellisiksi ja valttamattomiksi koetuista jokapaivai-
sistd toiminnoista, kuten tydsta, opiskeluista sekd harrastuksista. Toimintakyky on
myos itsestdnsa seka toisista huolehtimista omassa elinymparistéssaan. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2016.)

Fyysinen toimintakyky on yksi toimintakyvyn neljdstd ulottuvuudesta, psyykkisen toi-
mintakyvyn, kognitiivisen toimintakyvyn (joka joskus luetaan kuuluvan psyykkiseen
toimintakykyyn), seka sosiaalisen toimintakyvyn lisaksi. Tassa opinnaytetydssa keskity-
tdén fyysiseen toimintakykyyn. Fyysinen toimintakyky ilmenee kykyna liikkua, mutta
myds aistitoiminnot, kuten kuulo ja nako, luetaan fyysisen toimintakyvyn ulottuvuuteen.
Fysiologisesti merkittdvid ominaisuuksia ovat lihasvoima, lihasvoimakestavyys, kesta-
vyyskunto ja niveltenliikkuvuus. Myds kehon asennon ja liikkeiden hallinta, sekd kes-
kushermoston toiminta ovat tarkeitd fyysisen toimintakyvyn kannalta. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2016.)

4.1 Fyysisen toimintakyvyn testaus

Vehmasvaara (2004) tutki ensihoitajaopiskelijoiden fyysisista toimintakykya eri mitta-
reilla. Tutkimus sisalsi nelja vaihetta, joista ensimmaisessa vaiheessa suoritettiin kyse-
Iytutkimus, jolla kartoitettiin jo tydelamaan sijoittuneiden ensihoitajien arviota tydkyvys-
tdan ja terveydestdan. Tukimuksen vaiheissa kaksi ja kolme mitattiin opiskelijoiden
fyysista toimintakykya ja selvitettiin raskaimpia ty6tehtavid simuloivilla testeilld kuormit-
tuneisuutta. Neljannessa vaiheessa kehitettiin testirata, joka perustui tutkimuksen vai-
heisiin 1-3. Siina tukittiin yhteytta fyysisen kuormittavuuden valilla testiradalla ja tyosi-

mulaatiossa. (Vehmasvaara 2004.)

Tutkimuksen toisessa vaiheessa tutkittavilta mitattiin kehon pituus ja paino, sormien
hienomotoriikkaa sekd staattista ja dynaamista tasapainoa. Taman lisaksi testattiin
kaden puristusvoimaa, vartalon koukistajalihasten dynaamista voimaa ja ojentajalihas-
ten staattista kestavyytta. Lisaksi tehtiin alaraajojen ojentajalihasten maksimi- ja kesta-
vyysvoimatesti. Sormien hienomotoriikkaa testattiin erilliselld testilld. Tasapainotesti

tehtiin voimalevyanturilla mittaamalla massakeskipisteen huojuntaa, pitden joko silmia
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suljettuna tai katse kohdistettuna tiettyyn pisteeseen. Dynaamisen tasapainon testissa
kaveltiin takaperin ja arvioitiin kehon hallintaa pystyasennossa. Kaden puristusvoimaa
testattiin istuen selkd suorana tuolilla. Testi tehtiin erikseen molemmilla kasilla ja tulok-
seksi laskettiin oikean ja vasemman kaden keskiarvo. Vartalon koukistajien kestavyys-
voima testattiin istumaannousu — testilla, jossa tehtiin niin monta toistoa, kuin testattava
jaksoi tai enintdan 70 toistoa. Vartalon ojentajalihaksia testattiin staattisella testilla, jos-
sa maattiin vatsallaan poydalla jalat kiinnitettyna poytaan ja pyrittiin pitdmaan ylavartalo
ilmassa mahdollisimman pitkdan (maksimissaan 4 min). Alaraajojen maksimaalista
voimaa mitattiin jalkaprassilla, jossa koitettiin nostaa mahdollisimman suuri paino
(maksimissaan 150 kg) ja askelkyykyilld vuorojaloin pitdmalla kasissad 16 kilogramman
lisdpainoja niin pitkdan kuin testattava jaksoi tai suoritus alkoi olla huojuvaa. Maksi-
maalinen hapenottokyky sekd maksimisyke mitattiin juoksumatolla kavellen nostamalla
kulmaa. Testattavien sykettd seurattiin ja hengityskaasut mitattiin ergospirometrilla.
(Vehmasvaara 2004.)

Tutkimuksen kolmannen vaiheen tyésimulaatioon osallistui 23 testattavaa, joista muo-
dostettiin 12 paria. Testattavilta mitattiin simulaation aikana ja sen jalkeen syketta ja
simulaatio kellotettiin sekuntikellolla. Testi tuli suorittaa mahdollisimman ripeasti. Simu-
laatioon kuului hoitovalineiden (toisella hoitolaukku 10 kg ja toisella defibrilaattori 6,3 kg
ja happilaitteisto 5,9 kg) kantaminen kolmanteen kerrokseen, josta potilas siirrettiin
neljanteen kerrokseen vievasta portaikosta kolmannen kerroksen tasanteelle. Tasan-
teella aloitettiin hoitoelvytys, joka kesti 16 minuuttia. Tydpari vaihtoi rooleja 8 minuutin
kohdalla. Elvytyksen jalkeen potilasta kuvaava nukke (70 kg) siirrettiin paareille (paino
20 kg) ja paarit kannettiin alas kolme kerrosta, mista testi oli alkanut. (Vehmasvaara
2004.)

Viimeisessa eli neljannessa vaiheessa mitattiin kuormittuneisuutta testiradalla, jonka
tarkoituksena oli jaljitella ensihoidon raskaimpia tyévaiheita ja vastata kuormitukseltaan
aikaisempaa tyostimulaatiota. Vehmasvaaran tutkimuksen tarkoituksena oli kehittda
testi ensihoidon soveltuvuuskokeisiin ja tdma testirata syntyi kehittdmistydn tuloksena.
Testirata sisalsi 7 metrid pitkdn kavelyradan kasipainoja (12 kg) kantaen. Kavelyradalla
suoritettin myos korokkeen paalle nousua, joka simuloi kavelyad rappusissa. Taman
jalkeen suoritettiin 4 minuutin painantaelvytys, jonka jalkeen testattiin sormien hieno-
motoriikkaa, joka simuloi hoitotoimenpiteita. Viimeisessa vaiheessa tehtiin paarien kan-

to- ja nostotesti. (Vehmasvaara 2004.)
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Saimaan ammattikorkeakoulun valintakokeeseen sisaltyy fyysisen toimintakyvyn testi.
Testin lihasvoima- ja kestavyysosiossa testataan hakijoiden kaden puristusvoimaa,
vatsalihasten dynaamista voimaa istumaannousutestilla, alaraajojen lihasvoimaa as-
kelkyykylla seka selkadlihasten staattista kestavyytta. Testiradalla testataan hoitovali-
neiden kantamista potilaan luokse kasipainot (12 kg) kasissa ylittden kolme koroketta
sekd nousten 30 askelta korokkeelle (14 cm). Taman jalkeen radalla painantaelvyte-
tdan nelja minuuttia, jonka jalkeen tehdaan sormindpparyystesti. Testiradan viimeises-
sa osiossa nostetaan paareja, kuljetetaan paareja eri suunnissa seka noustaan 20 as-

kellusta korokkeelle (14 cm) paareja kannatellen. (Saimaan ammattikorkeakoulu 2015.)

Helsingin pelastuslaitoksella rekrytoitiin vuonna 2014 ensihoitajia testaamalla hakijoita
testilla, jossa tuli kantaa paareja seka nukkea (80 kg) rappusia alas. Parien tuli kantaa
paareja yksi kerros alaspain, jonka jalkeen vaihdettiin kantajien paikkaa takaa eteen ja
pain vastoin. Testattavia oli 18, joista 9 suoriutui testista ilman huomautuksia ja 9:l1a oli
joko ongelmia saada paareja nostettua tai heilld oli ndkyvid ongelmia kantamisessa.
(Katajisalo 2016.)

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksella on 2012 lahtien ollut kaytdssa pilottihanke, jossa
rekrytoitavia ensihoitajia on testattu eri menetelmin. Kaytdssa on ollut testi, jossa mita-
taan rekrytoitavien lihasvoimaa seka toiminnallinen osuus, johon kuuluu ensihoitotilan-
teita simuloivia testeja. Testien perusteella likunnanohjaaja joko suosittelee tai ei suo-

sittele henkilda rekrytoijalle. (Aro 2016.)

Lihaskuntotestissa testattiin alaraajojen dynaamista kestovoimaa lisdpainojen (14
kg+1/3 omasta painosta) avulla jalkakyykkya tehden (toistoa/min). Vartalon koukistajia
testattiin istumaan nousuilla (toistoa/min). Ylaraajojen staattista voimaa testattiin 8kg
kahvakuulalla pitamalld kuulaa vartalon edessa kadet vaakasuorassa. Testissa katsot-
tiin, kuinka kauan testattava jaksaa kannatella kuulaa. Ylavartalon dynaamista voimaa
ja kestavyyttd mitattiin etunojapunnerrustestilla, jossa tuloksena on maksimitoistomaa-
ra ilman lepotaukoja (yli 2 sek). Vartalon ojentajien staattista kestavyytta mitattiin siten,
ettd testattava makaa kulmapoydalla vatsallaan nilkoista tuettuna, niin etta ylavartaloa
joutuu kannattelemaan tyhjan paalla. Asento tuli yllapitaa niin kauan kuin jaksaa (max

240sek). Kasien puristusvoimaa mitattiin puristusvoimamittarilla. (Aro 2016.)
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Toiminnallisessa testissa kannettiin hoitovalineitd portaikossa (kerrostalon portaikko
2,5-3 kerrosta). Valineina olivat defibrillaattori seka hoitolaukku (15-20kg). Potilaan
hatasiirto suoritettiin siitdmalla nukke (vahintdan 80kg ) 25 metrin matkan, jossa on
mutka tai kierrettava este mukana. Nuken yksittdisesta raajasta tai hiuksista ei saanut
vetdd ja niskaa tuli kannatella siirrettdessa. Valittdmasti siirron jalkeen tuli suorittaa
jokin toimenpide, kuten ladkkeenveto tai ladkelasku. Testin valvoja seurasi tuottiko
edeltanyt fyysinen rasitus ongelmia tehtadvan suhteen. Paarien kuljetusosiossa paarien
kantamista portaikossa jaljiteltiin kantamalla kahta kahvakuulaa (24 kg). Potilaan siirto
lattialta paareille tehtiin paritydna, jossa testattava neuvoi nostossa pariaan. Paarit nos-
tettiin 85kg kuormalla ilmaan testattavan neuvoessa tybpariaan suorituksessa, tavoit-
teena oli saada paarit ylaasentoon lattiatasosta. Kantotulin nostoa testattiin nostamalla
tuoli autoon ja autosta maahan, testattavan neuvoessa tybpariaan oikeaoppisessa nos-
tossa. (Aro 2016.)

Etela-Karjalan Ammattikorkeakoulun ensihoito-opiskelijoille (n=6) suoritettiin fyysista
toimintakykya arvioiva testi. Osallistujat suorittivat testin juoksumatolla, tydsimulaatios-
sa seka testiradalla. Tydsimulaatio tehtiin paritydna ja siihen kuului kolmannessa ker-
roksessa olevan potilaan luokse siirtyminen hoitovalineiden kanssa ja potilaan (70 kg)
siirtAminen sangysta lattialle. Potilasta elvytettiin pitkittyneen kammiovarinan protokol-
lan mukaisesti, jonka jalkeen potilas ja hoitovalineet siirrettiin paareille ja paarit kannet-

tiin alas Iaht6pisteeseen.(Aavela 2002.)

Testiradasta pyrittiin rakentamaan mahdollisimman samankaltainen tydsimulaation
kanssa. Liikkuminen ja steppilaudalle nousu (30 krt) toteutettiin kannatellen kasipainoja
(12 kg). Paarien tydntaminen ja steppilaudalle nousu sekd kannattelu toteutettiin paari-
en takapaa ylhaalla. Paarit oli lastattu 50 kg lisapainoilla. Aikaa tydsimulaatiossa meni
testattavilla keskimaarin 21 minuuttia ja 12 sekuntia ja testiradalla 9 minuuttia 34 se-
kuntia. Tutkimukseen osallistuvilta seurattiin testin aikana sydamen sykettd seka sub-
jektiivista kuormittuneisuuden arviointia. Tydsimulaatiossa fyysisesti kuormittavin tehta-
va oli paarien kanssa siirtyminen, potilaan luokse siirtyminen oli toiseksi kuormittavinta,
kevyinta tutkittaville oli potilaan elvyttdminen. Testiradalla tutkittavat kuormittuivat 1-12
% enemman kuin simulaatiossa. Mitd parempi koehenkildiden hapenottokyky oli, sita
vahemman he kuormittuivat tehtavissa. Pituudeltaan ja painoltaan kaksi isokokoisinta
henkil6d arvioivat subjektiivisen kuormittuneisuuden pienemmaksi kuin muut. Koehen-

kildiden kuormittuneisuus tydsimulaatiossa ja testiradalla vastaavissa osioissa oli lahes
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yhtenevaa. Aavelan mukaan testirata vastaa hyvin ensihoidon tydtehtavia kuormitta-
vuudeltaan. (Aavela 2002.)

4.2 Menetelmat toimintakyvyn yllapitamiseksi

Malisen ja Nevalan (2010) opinnaytety6ssa Oulun Ammattikorkeakoulussa on kehitetty
ensihoitajien lihasvoiman lisdamiseen tahtadava ohjelma. Opinnaytety6 on tehty fysiote-
rapian ja ensihoidon koulutusohjelmien yhteistyéna. Malisen ja Nevalan mukaan (2010)
ensihoitajat kokevat lihasvoiman tarkeimmaksi fyysisen toimintakyvyn osa-alueeksi.
Ohjelmassa painotetaankin keskivartalon seka alaraajojen lihasvoiman lisdysta. Ohjel-
ma on kolmijakoinen ja jokainen osa on nimetty perusliikkeen mukaan. Ohjelmassa on
jalkakyykkyharjoitus, maastanostoharjoitus seka penkkipunnerrusharjoitus ja naihin eri
lisdliikkeet. Ohjelmaa on tarkoitus tehda vuosi, jonka jalkeen voidaan siirtya vaativam-

paan maksimivoimaa kehittdvaan ohjelmaan. (Malinen - Nevala 2010.)

Ahmaoja ja Jarvimaki (2016) ovat tehneet opinnaytetydondan Etela-Pohjanmaan sai-
raanhoitopiirin ensihoitokeskuksen tydntekijdille ohjeet tydergonomian kehittdmiseen.
Opinnaytetydssa kdydaan kuvallisesti ja sanallisesti [&pi hoitovalineiden sekd potilaan
nostamista ja siirtdmista ergonomisesti oikein. Potilaan siirrossa paareilta sairaalasan-
gylle Ahmaoja ja Jarvimaki (2016) suosittelevat siitdmaan ja liv'uttamaan potilasta
noston sijaan. Kurottelua ja kumartelua tulisi valttda. Selan tulisi olla suorassa ja kasien
Iahella vartaloa. Kantotuolia ja paareja tulisi mielummin tyéntaa kuin vetda. Nostetta-
essa potilaita tai hoitovalineita tulee kiinnittdd huomiota nostoon valmistautumiseen.
Tarkeaa on hyva ote nostettavasta seka kommunikaatio tyéparin kanssa noston suorit-
tamisesta. Nosto suoritetaan painopiste vartalon lahelld, kadet suorassa ja hartiat al-
haalla. Nostot tulisi suorittaa suoraan edesta, eika sivuilta, jotta valtettaisiin selan kier-
tamista tai sivulle taittamista noston aikana. Nosto tulee suorittaa tasaisesti, silla akki-
naiset liikkeet voivat vahingoittaa liikuntaelinten kudoksia. Nostot tulisi suorittaa vah-
voilla jalka- ja selkalihaksilla. Paareja tai kantotuoleja kayttdessa tulisi nostot suorittaa
aina paritydna. Siirtolakanalla ei suositella nostamista. (Ahmaoja - Jarvimaki. 2016: 22-
32))

Aro (2011) teki opinnaytetydnaan tutkimuksen Mantsalan paloasemalla, johon osallistui
palomiehia ja ensihoitajia. Tutkittavat jaettiin kahteen ryhmaan ja molemmat suorittivat

kahta erilaisiin venyttelytekniikoihin keskittyvaa ohjelmaa. Toinen ryhma venytteli staat-
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tisten venyttelyliikkeiden avulla ja toinen ryhma teki jannitys — venytys - rentoutus —
liikkeitd. Molemmille ryhmille pidettiin ohjattuja venyttelytuokioita ja pyrittiin selvitta-
maan, onko nailla vaikutusta liikkkuvuuteen, kiputiloihin ja onko suoraa vaikutusta saira-

uspoissaoloihin. (Aro 2011.)

Venyttelyt aloitettiin kevyella alkuverryttelylld. Venyttelyissa keskityttiin suurten lihasten
venytyksiin kuten pakaralihaksiin, etu- ja takareiden lihaksiin seka niska- hartiaseudun
lihaksiin, lonkan koukistajiin ja kylkiin. Venyttelyt kestivat noin 60 minuuttia alkulammit-
telyineen, sisdltden myds rentoutumisen ja loppupalautteen. Molemmat tekniikat pa-
ransivat liikkuvuustestien tulosta kutakuinkin yhta paljon. Testiin osallistuneet kokivat
liikkuvuutensa lisdantyneen, joka auttoi heitd ty0ssa seka vapaa-ajalla. MyOs sairaus-

poissaolot vahenivat, tosin syyta tahan ei pystytty selvittdmaan. (Aro 2011:23, 59-60)

Bakala ja Rasmus (2016) laativat opinnaytetydssaan verkko-oppimateriaalin Oulun
Ammattikorkeakoululle ergonomiasta, tarkoituksena opettaa ergonomisia ty6tapoja.
Opinnaytetydssa esitetdan ergonomisesti parhaita tyétapoja potilasta hoidettaessa,
hoitovalineitd kannettaessa ja potilaita siirrettdessa. Potilasta hoidettaessa opinnayte-
tydsséd ohjataan hakeutumaan riittdvan lahelle potilasta ja valttdmaan kurkottelua ja
etukumaraa asentoa, myos aariasennoissa oleskelua kehotetaan valttamaan. Tyovali-
neet tulisi my6s sijoittaa lahelle ja oikealle korkeudelle. Tydvalineitd kantaessa hoito-
laukku tulisi laittaa selkdan, jonka jalkeen nostetaan defibrillaattori. Taakka tulisi kantaa
mahdollisimman lahelld vartaloa seka jakaa tasaisesti molemmille puolille. Repun sel-
kaan nostamisessa voi pyytaa tyoparilta apua. Paareja kannettaessa taakka tulisi pitaa
Iahella vartaloa ja pitaa hyva tuki keskivartalossa. Potilaan siirrossa kannattaa hyédyn-
tada potilaan omia voimavaroja. Nostoja kannattaa valttda, mutta jos joutuu nostamaan,
noston tulisi tapahtua jaloilla keskivartalo tuettuna ja selkd suorana. Kurkottelua ja ku-

mara-asentoa tulee valttda. (Bakala - Rasmus 2016.)

Heikkila ja Siitonen ( 2008) tekivat opinndytetydnaan tuki- ja liikuntaelinkansion Helsin-
gin pelastuslaitoksen liikunnanohjaajille kaytannén oppaaksi. Kansio pitda sisallaan
tietoa tuki- ja liikuntaelimiston anatomiasta ja toiminnasta sekd omatoimisia harjoi-

tusohjeita ongelmien ennaltaehkaisyyn. (Heikkila - Siitonen 2008.)

Kottari ja Taskinen (2010) ovat laatineet opinndytetydndan Metropolia Ammattikorkea-

koulussa lihaskuntoharjoitteluohjelman HESOTE:n ensihoitajaopiskelijoille. Harjoitus-
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ohjelmassa tuli tehdd harjoitus kolme kertaa viikossa niin, ettd jokaisen harjoituksen
valiin jaa vahintdan yksi valipdiva. Harjoitus sisdltdd alkuverryttelyd 10-15 minuuttia
esimerkiksi juoksumatolla tai kuntopyoralla. Taman jalkeen aloitettiin tekemaan kierto-
harjoittelua, jossa liikkeesta toiseen siirrytdan ilman palautusta. Toistoja tehtiin 15 liiket-
td kohden vastuksen ollessa 40 % maksimivoimatasosta. Kierroksia tehdaan kolme
ensimmaisen neljan viikon aikana. Viikoilla 5-8 nostettiin vastus 60 % maksimivoima-
tasosta ja kierroksia 3-4. Jokaisen kierroksen valissa tuli pitda 2-3 minuutin palautus.
Liikkeina olivat takakyykky, penkkipunnerrus, selkalihasliike, sivukyykky pystypunner-
ruksella ja kierrolla, vatsalihasliike, askelkyykky ja hauiskdantd kasipainoilla, keskivar-
talon hallinta jumppapallolla sekd maastaveto ja kulmasoutu levytangolla. Tdméan jal-
keen suoritettiin loppuverryttelyd 10-15 minuuttia juoksumatolla, kuntopyéralla, soutu-
laitteella tai cross trainerilla, jonka jalkeen suoritettiin viela venyttely. Harjoituksen pys-
tyi tekemaan myds niin sanottuna paikkaharjoitteluna, missa samaa liikettd tehdaan
useampi sarja, mutta vahemmilla toistolla seka pidemmilla palautuksilla. Edistyneem-
mat harrastajat voivat myos lisata vastusta ja pienentaa toisto maaraa, jolloin ohjelma

on enemman maksimi- tai perusvoimaohjelma. (Kottari — Taskinen 2010.)

Kottari ja Taskinen (2010) myds testasivat harjoitusohjelmaansa opiskelijoilla, tekemal-
& Vehmasvaaran (2004) vaitdskirjaan perustuvan soveltavan testin testiradalla ja li-
haskuntotestilla. Tutkimusjoukko oli kuitenkin niin pieni, ettei testistd voinut vetaa luo-

tettavia johtopaatoksia. (Kottari - Taskinen 2010.)

5 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeen (2012) mukaan hyvaan tieteellisen kaytan-
té6n kuuluu rehellisyys, yleinen huolellisuus ja tarkkuus, myés muiden tutkijoiden ty6-
hon tulee viitata asianmukaisella tavalla (Tukimuseettinen neuvottelukunta 2012). Tas-

sa tydssa on noudatettu naita periaatteita.

Taman opinnaytetydn aineiston haussa kaytetyt hakusanat ja tietokannat on kuvattu
yksityiskohtaisesti tekstiin. Tietokannat ovat tunnettuja ja 16ytyvat Metropolian kirjaston
e-aineistosta, joten tietokantahaut on mahdollista toistaa. Manuaalihaun kautta saatu

aineisto kerattiin tydelaman kautta 16ytyvista verkostoista.
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Luotettavuutta heikentaa se, ettd aineistossa on vain yksi tieteellinen tutkimus. Luotet-
tavuutta heikentdd myds se, ettd aineistossa ei ole mitdan valtakunnallisesti yh-
tenevaista testijarjestelmaa, kuten FireFit pelastajilla, vaan testeja ja fyysisen toiminta-
kyvyn yllapitamistd ovat suorittaneet vain yksittaiset tahot ja organisaatiot. Kirjallisuus-
katsaus on tehty yksin mikd voi myds vaikuttaa luotettavuuteen. Tassa opinnaytetyds-
sa on kuitenkin pyritty selkeyteen, arvioitavuuteen seka toistettavuuteen, mitkd ovat
raportoinnin luotettavuuden kannalta merkittdvid seikkoja (Paunonen — Vehvildinen-
Julkunen 1997:220).

6 Johtopaatokset ja pohdinta

Ensihoitajien fyysista toimintakykya on testattu Suomessa pelastuslaitoksilla ja tervey-
denhoitoalan oppilaitoksissa. Testeja on tehty uusia tydntekijoitd rekrytoitaessa tai
opiskelijoiden valintakoevaiheessa, mutta saanndllista tydpaikoilla tehtadvaa testausta ei
tassa kirjallisuuskatsauksessa tullut ilmi. Tutkimuksissa on kuitenkin havaittu, ettd en-
sihoidossa on fyysisesti kuormittavia tydvaiheita, jotka vaativat lihasvoimaa seka hyvaa
maksimaalista hapenottokykya. Potilaan siitdminen ja kantaminen ovat ensihoidon
fyysisesti kuormittavimpia tydvaiheita ja ennen kaikkea k&sien puristusvoimalla seka

alaraajojen voimalla on naista tyévaiheista selvidamiseksi merkitysta.

Testeja on suorittanut toistaiseksi vain yksittaiset tahot, eikd ensihoitajille ole valtakun-
nallisesti mitdan yhtenevaista testausjarjestelmaa, kuten pelastajilla oleva FireFit —
jarjestelma. Testaaminen nayttaisi kuitenkin yleistyvan ja olisikin tarpeellista selvittaa,
ettd voitaisiinko ensihoitajien fyysistd toimintakykya testata jollain yleiselld ja yh-

tenevaisella menetelmalla.

Ensihoitajien fyysisen toimintakyvyn yllapitoon tahtédavia ohjelmia 16ytyi Idhinnd ammat-
tikorkeakoulujen opinnaytetéina. Ohjelmat pitivat sisallddn voiman lisdykseen tahtadavia
kuntosaliohjelmia seka& ergonomisesti oikeita tyotapoja esittelevia oppaita. Pelastuslai-
toksilla ei ollut kdytdssa mitdan ensihoitajille suunnattua kuntosaliohjelmia. Helsingin
pelastuslaitoksella ensihoitajat saavat halutessaan tehda pelastajille suunnattuja FireFit
- testeja, mutta osallistuminen on vapaaehtoista. Ensihoitajat voisivat hybétya ensihoita-
jille suunnatuista lihasvoiman seka hapenottokyvyn lisdykseen ja yllapitoon tahtaavista

harjoitusohjelmista, joita jarjestettaisiin tydpaikoilla.
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