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Uusi Mercedes-Benz Sprinter on vihdoin taalla! tajarjestelma huomioi auton kuorman ja optimoi
Ensimmadiset ambulanssiversiot ovat valmistuneet. siten hallinnan kaikissa tilanteissa.

Taysin uudistuneen, tyylikkdan ulkomuodon Vakiovarustukseen kuuluvat mm. ohjauspyo-
lisaksi uusi Sprinter tuo mukanaan paljon uusia ran saato, pariovet takana, 180 A laturi, ohjaamo-
teknologisia innovaatioita. Vakiovarustuksena ole- ilmastointi, Eberspacher-lisilammitin, kauko-ohjat-
va viimeisen sukupolven ESP-ajovakauden hallin- tava keskuslukitus ja sahkotoimiset etusivulasit. Mer Cede S_Benz
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Paatoimittajan palsta

Néin tulevan talven kynnyksell& on mukava
todeta, ettd tyontéyteistd aikaa on ollut jo jon-
kin verran ja kesdlomat ovat muisto vain. Lii-
ton syyskokous pidettiin Lahdessa ja voimme
varmaan kaikki sielld mukana olleet todeta,
ettd jarjestelyistd vastanneelle Hdmeen Sai-
raankuljetusyrittdjat ry:lle lankeaa suurkiitok-
set. Hoiditte jérjestelyt hienosti ja jarjestelmal-
lisesti.

Puheenjohtajan palsta

YII&4 oleva otsikointi voi tuntua kovin rienaa-
valta lausahdukselta juuri nyt, kun hatakeskus-
ten vaikeudet ovat julkisuuden ja tiedotusvali-
neiden riepoteltavina. Tuo monotooninen ke-
hotus puhelimessa ei kuulosta rienaavalta haté-
numeroon soittavan korvissa. Se on omiaan
lisddmé&an soittajan hatéa ja paniikkia tilan-
teessa, jossa han esimerkiksi yrittd4 saada am-
bulanssia vakavasti loukkaantuneelle tai sairas-
tuneelle laheiselleen. Sama vaikutus kohtaa
soittajaa, jos han yrittdd saada pelastuslaitok-
sen miehistdd avukseen tulipalossa samalla,
kun itse auttaa laheisidan ja pyrkii turvaamaan
omaisuuttaan... Nauha vain toistaa puhelimeen
samaa Vviestia.

Soittajalle jonottaminen on taysi yllatys,
kun hén uskoo pé&asevansa kertomaan asiansa
hatakeskuksen pdivystdjélle. Kansalaisille on

Talvi lahestyy
yrittajyyden merkeissa

Onnittelut vield kerran myds tunnustuksen
kohteina olleille sairaankuljetusyrittéjille Heik-
ki Pajuojalle ja Tuomo Stenbergille, joille
ojennettiin liiton kultaiset ansiomerkit pitké-
aikaisesta yrittdjyydesta seké liiton ja sen alue-
jarjestdn puolesta tehdysta tydsta.

Yrittdjyys oli syyskokouksen luentojen
paaasiallinen koulutusaihe. Aihekokonaisuus
koostui luennoista, jotka sisélsivét yritystoi-
minnan tueksi vahvat tietopaketit, jotka kosket-
tavat jokaista yrittajaa lahes viikoittain tai ai-
nakin kuukausittain.

Yksi asia, jota kosketeltiin puheissa vain
jonkin verran, oli yrittajyyteen hyvin I&heisesti
liittyva voiton tavoittelu sosiaali- ja terveys-
alalla, vai pitaisikd sanoa sen puute. Ainakin,
jos kuuntelee tiettyja ihmisid, my0s paattéjia,
tulee mieleen, etté voiton tavoittelu on alallam-
me Kiellettyd tai ainakin paheksuttavaa. Vanno-
taan julkisten palveluiden nimiin ja todetaan,
ettd yksityinen toiminta on sindnsa toivottavaa,
mutta voittoa se ei saa tuottaa. Voiton tavoit-

annettu kuva ja luja luottamus siihen, ettd hata-
numero vastaa heti, tai lahes heti, kun nappéi-
lee numeron 112. Hatakeskuksen ongelmat siis
valittyvat ennen kaikkea suoraan myds avun
tarpeessa olevaan. Sekuntien, minuuttien, jopa
yli kymmenen minuutin jonotusajat raastavat
soittajan hermoja ja sietokykya. Ambulanssin
apu viivastyy tarvitsijaltaan. Tuli saa rajumman
vallan. Listaa voisi jatkaa esimerkki esimerkil-
t4, mutta lienee tarpeetonta maalata kaikkia pi-
ruja seinille. Uudenvuoden, vapun, tai juhan-
nuksen ruuhkat toki on helppo ymmartaa, mut-
ta jos joka neljas puhelu juuttuu jonoon, se on
lilan paljon.

Palautetta tulee myds meille apua paikalle
vieville toimijoille, koska meidat usein kuiten-
kin nivelletdan samaa jarjestelmaa edustaviksi.
Ymmarran hyvin kuinka odottajan paine ja
ahdistus purkautuu ja kohdistuu meihin en-
simmaisiin tilannepaikalle saapuviin auttajiin.
”Miten teilld voi viipya nain kauan”, on viime
kuukausien aikana usein kuultu lausahdus, tai
vastaavasti ”odotin ainakin yli kymmenen mi-
nuuttia puhelimessa ennen kuin vastattiin”.
Seuraavaksi alkaa "arpien korjaaminen”, eli se-
littely puheluruuhkalla, tai perustelu resurssi-
pulalla kaikki fraasit kdyttden oman ja hatakes-
kuksen kilven Kiillottamiseksi. Kun enin hata
ja kiukku on laantunut, alkaa paikalla olevien
ohjaus vastaisuuden varalle. Tosiasia on, etta

telua vastustavissa artikkeleissa ovat tunnetut
julkisuuden henkil6t todenneet mm. ”jos yksi-
tyisen toiminnan halvempi hinta perustuu tu-
loksellisuuden parantamiseen, voidaan samat
menettelyt toteuttaa myos julkisessa palvelu-
tuotannossa”. Jos yrittdjyys ja voiton tavoittelu
ovat néin helppoja toteuttaa, sita olisi varmaan
kokeiltu muissakin poliittisissa jarjestelmissa
jo kauan sitten. Nain tilanne ei kuitenkaan ole,
kuten kaikki yrittajat tietdvét ja onneksi myds
suurin osa paattajista.

Kun ajattelemme omaa alaamme, eli sai-
raankuljetusta, olemme kautta aikain toimineet
ensisijaisesti ajattelemalla potilaan parasta,
kouluttautumalla, kehittdméalla toimintaamme
ja hankkimalla uusinta, luotettavinta ja usein
hyvin kallista kalustoa.

Kilpailu alalla on kovaa ja jotta pystyisim-
me parja@méaan Kilpailussa, joudumme teke-
maan investointeja, eli korjaamaan laitteita ja
tekem&&n uushankintoja ym. Toiminnallamme
pidetddn myds usein perheet leivassa, silla

lilan moni joutuu odottamaan, olipa odotta-
misen syy sitten mika tai kuka hyvansa. Nain
yleisen hatanumeron ei pitaisi toimia, koska se
syd myos jarjestelmén ja toimivan auttamis-
ketjun luotettavuutta ja uskottavuutta. Toimi-
joilta edellytetdan etupainotteisuutta ja ripeda
lahtda tehtdviin, mutta nyt usein kohtalokas
viive syntyy jo ennen kuin hélytys on saapunut
auttamisketjun ensimmaiselle lenkille.
Keskusten henkildsto tydskentelee valtavien
henkisten paineiden alla, eiké se voi olla néky-
matta tyohyvinvoinnissa ja jaksamisessa. Jat-
kuva paine kuluttaa, sy6 tyémotivaatiota, josta
seuraa sairauslomia ja sitd myota paineet kas-
vavat tyossa vield olevilla. Jonossa olevat
puhelut vilkkuvat ledeind naytélla. Luurissa
kiinni olevalla paivystajalla ei ole mitddn mah-
dollisuutta poimia jonosta kiireellisia kiireet-
tdmien avuntarvitsijoiden ohi. Voin vain kuvi-
tella kuinka pdivystdja ahdistuu ja tuntee voi-
mattomuutta tyépdydan takana. Muuta ei voi
kuin vastata puheluihin yksi kerrallaan ja
jonotusjarjestyksessd. Toivon mukaan taman
hetkinen tilanne ei lamaa hatdkeskuspaivysta-
jien, vuoroesimiesten, toimiala-asiantuntijoi-
den ja johtajien tahtoa kehittaa toimintaa edel-
leen. Tavoitteenahan on saada hatdkeskukset
palvelemaan paremmin ja paremmin avun tar-
peessa olevia. Ketjun ensimmaista lenkkia
lujittamalla paastaan hoidon ja avun kannalta

perhekeskeistd toimintaahan tdma enimmak-
seen on. Jos voiton tavoittelu on niin pahasta,
miten voimme ajatella potilaan parasta ja sa-
malla kehittdd toimintaamme? Alallamme mi-
k&an ei ole ilmaista, vaan se vaatii rahaa, jotta
pysymme Kilpailussa mukana, eika kenell&-
kaan ole avointa piikkid. — Muistakaa hyvét
yrittdjat, oma talous kuntoon, ei poljeta hintoja
ja yrittajyys kunniaan.

Nailla sanoilla toivotan hyvaa syksya ja
talven alkua terveen yrittajyyden nimissa.

Mikael S6derlund
toiminnanjohtaja

parempaan lopputulokseen.

Mitd miettinevat uudet paivystdjakoulutuk-
seen pyrkivat, tai alalle muuten hakeutuvat?
Toivottavasti negatiivinen julkisuus ja viime
viikkojen uutisointi ei lannista heitd ammatin-
valinta-aikeissaan.

Yla harjoitin pohdintaa kolmesta eri nako-
kulmasta. Entd mitka ovat keinot korjata ti-
lanne? Tilanteeseen ei ole varmaankaan yhta
ainoaa syytd, eikd myoskaan yhta ratkaisua.
Pari sataa yksityista yritysta tuottaa noin 65 %
ensihoitopalveluista ja ndin ollen olemme erds
iso ryhmad, jonka tehtavat tulevat hatakeskusten
kautta. Huoleni laitoksen toiminnasta on aito
kaikkien kolmen ryhman, soittajan, toimijan ja
hatakeskusvirkailijan puolesta. Toivottavasti
merkittavat ja toimivat ratkaisut tapahtuvat
pian, olivatpa ne sitten millaisia tahansa. Us-
kon ja toivon, ettd keskustelu myds meidan
yksityisten palveluntuottajien kanssa jatkuu ja
vahvistuu entisestdan. Meilla kaikilla on pyr-
kimys yha parempaan ja nopeampaan ihmisten
palveluun hatétilanteissa.

Toivon voimia ja jaksamista hatakeskusten
tyontekijoille niin hallinnossa kuin pdydan ta-
kana.

Hyvaa syksya ja talven odotusta
kaikille lukijoille

Teuvo Kontio
puheenjohtaja




Syyskokous Lahdessa:
Y hteiskunnallisissa muutoksissa

haasteita jJa mahdoll

Suomen Sairaankuljetusliitto ry (SSK) piti syyskokouk-
sensa Lahdessa 23.-24.9.2006. Kunta- ja palveluraken-
teen muutokset, jotka vaikuttavat myds terveydenhuol-
toon, askarruttavat liiton jasenyrittgjia. Syyskokouksen
puheenvuorot ilmensivét jonkin verran uhkakuvia alan
yritysten tulevaisuudesta, mutta uudelleen valittu
puheenjohtaja Teuvo Kontio sanoi muutosten sisalta-
van myos haasteita ja mahdollisuuksia. — Tulevaisuu-
temme riippuu myads itsestamme, han arvioi.

Terhi Virtanen avasi syyskokouk-
sen jarjestajien edustajana seka
toimi kokouksen puheenjohtajana

SSK on panostanut méératietoisesti
vuosien ajan jasenyritystensa toi-
minnan laatuun, jonka seurauksena
niistd 37 on liitetty jérjestén saamaan
ISO 9001:2000 -laatusertifikaattiin.
Syyskokouksessa uusia auditoituja ja
laatujérjestelmén kriteerit téyttavia
yrityksid julkistettiin 29 ja niité oli
ennestdén kahdeksan. Puheenjohtaja
Kontio sanoi laatutydn olevan vasta
alussa ja nyt olevan tarked4 yllapitaa
saavutettua tasoa. Inspecta Sertifioin-
ti Oy:n edustajan Stefan Fagerstro-
min mukaan Kkyseiset yritykset téyt-
tavat nyt niille asetetut lakiséateiset
ja asiakasvaatimukset. Han sanoi, et-
t4 laatua on jatkossa parannettava
edelleen ja keskityttdvd ongelmien
vélttdmiseen niiden korjaamisen si-
jasta. Fagerstrom kertoi, ettd yhteis-
kunnan sektoreista sosiaali- ja ter-
veydenhuollossa on eniten kasvua
laatusertifiointien ma&réassa.

Liiton puheenjohtaja Kontio on
koulutukseltaan sairaanhoitaja ja han

yrittdjat ry:n puheenjohtaja Terhi
Virtanen sanoi yrittdjien aseman ole-
van ensihoito- ja sairaankuljetusalal-
la epdvarma mm. tiheédn Kilpailutta-
misen seurauksena. Hanen mukaansa
kunnat eivat aina arvosta yrittdjien
antamaa vuosikausien tydpanosta.

Tihed kilpailuttaminen ja lyhyet
sopimuskaudet estavat Virtasen mu-
kaan yritysten pitkajanteista kehitté-
misté ja laatuty6téa.

Alan ongelmien helpottamiseen
Virtanen esitti palveluntuottajasek-
torien yhteisty6td, koska potilailla on
oikeus saada tasokasta ja tasalaatuis-
ta ensihoitoa. Hanen mielestaan yrit-
t4jien on sopeuduttava yhteiskunnan
muutoksiin ja kyettava itse muuttu-
maan.

- Tarvitaan rohkeutta kohdata yh-

Stefan Fagerstrom

SSK:n uudet sivut
dvataan syyskokou
viikonloppuna
23.-24.9.2006
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Teuvo Kontio on ollut puheenjohta-
jana nelja vuotta. Nyt lahti kayntiin
uusi kaksivuotiskausi.

teiskunnan muutosten tuulet ja luot-
tamusta tulevaisuuteen seké hitusen
“hulluutta”, jota yrittdjyydesséd muu-
tenkin tarvitaan, kuvaili Virtanen.

Syyskokouksen ensimmainen péi-
va kéytettiin koulutukseen, jota var-
ten luennoijiksi oli pyydetty mm.
vakuutusalan, Kelan ja Suomen Yrit-
tajien edustajat. Liséksi IT-alan yh-
teistyokumppanit kertoivat yrittajille
sopivista viestintaratkaisuista ja esit-
telivat liitolle suunnittelemansa uudet
kotisivut.

Varsinainen sdéédntdmaérainen syys-
kokous sunnuntaina 24.9. sujui odo-
tettuakin nopeammin, koska sen pu-
heenjohtaja Terhi Virtanen vei esitys-
listan I&pi tiukasti asioissa pitaytyen.
Henkilovaalit sujuivat tdysin ongel-
mattomasti, eikd muissakaan asioissa
ilmennyt aikaa kuluttavaa vé&éanto-
halua. SSK:n tilintarkastajina jatka-
vat Teuvo Ranta ja Kalevi Ourama.
Varalla Matti llmarinen ja Vesa Ra-
hikainen.

Hallituksen jésenet ja varajasenet
ilmenevat oheisesta listasta. Kokouk-
sen toiseksi puheenjohtajaksi nimet-
tiin Tuomo Elfvengren ja sihteereiné
toimivat Heikki Pajuoja ja Tarja
Koivisto.

Isuuksia

Laaduntunnustuksen saaneiden yritysten edustajia kokoontuu
onniteltaviksi. Vasemmalla Teuvo Kontio, selin toiminnanjohtaja
Mikael S6derlund ja aarimmaisena oikealla Il puheenjohtaja Claus
Harju-Jeanty, jonka yritys myos oli sertifikaattiin liitettyjen joukossa.

Uudet sertifioidut jasenyritykset
Nyt laatusertifikaattiin liitettyjen jasenyritysten edustajat kukitettiin
saantdmadraisen syyskokouksen aluksi. Virallisina onnittelijoina esiin-
tyivat liiton johtohenkil6t yhdessa Inspecta Sertifiointi Oy:n edustajan
Stefan Fagerstromin kanssa.

1SO 9001:2000 -laatusertifikaatin kriteerit ovat nyt tayttaneet entis-
ten kahdeksan liséksi seuraavat:

Alavuden Sairaankuljetus Ky

Arcera Oy

Espoon Sairaankuljetus Oy
Eteld-Suomen Ensihoito Oy
Hartola-Sysmé Sairaankuljetus Oy
Helsingin Ambulanssipalvelu Oy
Helsingin Ensihoito ja Sairaankuljetus Oy
Héarkétien Sairaankuljetus Oy
Jokilaakson Ambulanssipalvelu Oy
Kalajoen Sairaankuljetus Oy
Kankaanpaén Sairaankuljetus Oy
Karkkilan Sairaankuljetus Oy
Kirkkonummen Sairaankuljetus ja Ensihoito Oy
Kuopion Ensihoito ja Sairaankuljetus Oy
Kurikan Sairaankuljetus Oy
Leppéavaaran Ambulanssi Oy
Luoteis-Satakunnan Sairaankuljetus Oy
Nastolan Sairaankuljetus Oy

Oriveden Sairasautopalvelu ky
Pelastushelikopteri Sepe ry

Pielaveden Sairaankuljetus Oy
Pyhaselan Sairaankuljetus Ay

Reisjarven Sairaankuljetus Oy
Sairaankuljetus Erkki Ahonen Oy
Sairaankuljetus Kari Koskinen Oy
Sairaankuljetus Laspa Oy
Sairaankuljetus Maavirta Ky

Vihdin Sairaankuljetus Oy

Virtain Ensihoito Oy

SSK:n hallitus vuodelle 2007 alueyhdistyksittain

Jéasen Varajésen

Uusimaa: Vesa Rissanen, Vihti Antti Korsisaari, Nurmijarvi
Lounais-Suomi: Tuomo Maavirta, Somero Tarja Koivisto, Kankanpaa
Héme: Terhi Virtanen, Janakkala Jukka Kontra, Padasjoki
Pohjanmaa: Juha Tiainen, Lappajarvi Timo Koivula, Kauhajoki
Pirkanmaa: Kirsti Makinen, Aetsa Jali Smolander, Ikaalinen
Savo-Karjala: Eero Savolainen, Lapinlahti Veikko Salmilehto, Karttula
Oulun ja Lapin laanit: Pertti Penttila, Paltamo Toni Langstrom, Pulkkila
Keski-Suomi: Esa Oinonen, Jamsénkoski  Juha H&nninen, Laukaa
Kaakkois-Suomi: Anssi Natunen, Ruokolahti Joni Haimi, Anjalankoski
Eteld-Savo: Timo Taskinen, Juva Tuomo Elfvengren, Hartola

toimii yrittajyytensa ohella mm. ensi-
hoidon opettajana alan oppilaitok-
sessa Oulaisissa. SSK:n jésenyritta-
jistd ja heidan tyontekijoistaan reilut
90 % on suorittanut terveydenhuolto-
alan tutkinnon. Toisena puheenjoh-
tajana jatkaa espoolainen Claus
Harju-Jeanty, jolla on tat4 toimi-
kautta jaljelld viel& vuosi.
Syyskokouksen jarjestelyisté vas-
tanneen Héameen Sairaankuljetus-

Syyskokouksessa julkistettiin liiton kultaisen ansiomerkin saajiksi Tuomo
Stenberg Janakkalasta ja Heikki Pajuoja Parolasta. Stenberg ei ollut pai-
kalla ja hanta edusti kuvassa oleva tytar Terhi Virtanen. Kukkia ojenta-
massa |l puheenjohtaja Claus Harju-Jeanty, hanen takanaan | puheenjoh-
taja Teuvo Kontio, keskella toiminnanjohtaja Mikael S6derlund ja oikealla
ansiomerkin saaja Heikki Pajuoja.




@ ambulanssi

Syyskokouksen
luennot

Syyskokouksen luennot sisaltivat ta-
néd vuonna vahvan tietopaketin yri-
tystoiminnan tueksi. Luennoista jul-
kaistaan referaatteja ja artikkeleita
joulukuun numerossamme.

Uusi hankintalaki, joka astuu voi-
maan 1.1.2007, on yrittajille erityisen
tarked. Koska ensihoito- ja sairaan-
kuljetusalan yritysten toimintamah-
dollisuudet ovat kiinni kuntien Kkil-
pailuttamispolitiikasta, on alan lain-
sdadantdon tutustumiseen hyva syy.
On tarke&a tietdd, onko kilpailutta-
minen tapahtunut méardysten mukai-
sesti ja miten tulee toimia, ettei omas-
sa toiminnassa ilmene muotovirheita,
joiden perusteella tarjous voidaan
olla ottamatta huomioon, tai hylata.
Aiheesta luennoi kehittdmispéallikko
Ismo Partanen Suomen Yrittajista.

A-Vakuutuksen toimitusjohtaja
Petri Suni luennoi otsikolla Va-
kuutusmaailma muuttuu — oletko val-
mis?” Mielenkiintoisessa esitykses-

Anne Giss

||

séan han luotasi vakuutustoiminnan
muutoksia kansainvélisesta perspek-
tiivistd. Samalla ilmeni kuinka pitka-
janteistd toimintaa vakuutustoimin-
nan suunnittelu voi olla. Esimerkiksi

Jouni Saarinen

Petri Suni

Ismo Partanen

pitkaaikaiset séatilaennusteet antavat
suuntaa siitd, minkalaisia tarpeita
erilaista liikennepalvelua tuottavien
yritysten vakuutuspolitiikassa voi il-
meta.

Suunnittelija Anne Giss Kelasta
kertoi ajankohtaisia asioita korvauk-
sista, jotka ovat keskeiselld sijalla
SSK:n jasenyritysten toiminnassa ja
taloudessa. Asiasta saadaan myohem-
min liséselvitystd mm. tdmén lehden
palstoilla.

Tyoelékeuudistuksesta  kertoi
markkinointipaallikké Jouni Saari-
nen Elékevakuutusyhtié limarisesta.
Esityksesta kéavi ilmi monen muun
tarkean tiedon liséksi esimerkiksi se,
ettd uusi eldkelaki yksinkertaistaa ja
yhdistaa yksityisalojen palkansaajien
eldkelait. Tastékin asiasta kuulemme
myOhemmin liséa.

Luentopaivé heratti ansaitsemaan-
sa mielenkiintoa kokouksen osan-
ottajissa. Asiat olivat hyvin kaytan-
nénlaheisia heidan yritystoimintansa
kannalta.
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uudet
kotisivut

Syyskokouksessa julkistettu uusien kotisivujen avaaminen tarkoittaa kay-
tdnndssa mm. sitd, ettd liiton tiedotustoiminta paranee niin sisaén- kuin
ulospéinkin. Alueyhdistykset ja jasenyritykset muokkaavat itse omat tie-
tonsa, joten jasenluettelo tulee ndkymaan siind muodossa, johon kukin
yritys on tietonsa paivittanyt. Jasenyrityksille ja alueyhdistyksille tulevat
uudet kayttajatunnukset ja salasanat. Mydskin séhkopostiosoitteet tullaan
yhdistamaan tyyliin yrityksen nimi@sairaankuljetusliitto.fi.

Toiminnanjohtaja Mikael Soderlund painotti kokouksessa, etté uusilla
sivuilla pystytéan viestimaan aikaisempaa paremmin jésenyritysten osaa-
mista liiton ulkopuolelle. Siséisessa tiedottamisessa tullaan sivustolle jat-
kuvasti péivittdmaan ”Ajankohtaista” -osiota sekd pitaméadn jasenisto ajan
tasalla mm. TES-asioista ja laatukoulutuksesta. — Tiedon tulee olla valta-
kunnalliselta sivustolta nopeasti 10ydettévissé, sanoi Soderlund.

Sivustolla julkaistava tieto on valtakunnallista, joten alueyhdistykset
hoitavat alueellisen tiedottamisen paikallisesti. Sivustoa tullaan edelleen
jatkossa kehittdméan. Kayttoon on otettu nyt Nettitieto Oy:n CMS-julkai-
sujdrjstelmd ja Extranet. Sité esittelivat syyskokouksessa kyseisen yhteis-
tyoyrityksen eduustajat Jarkko Ruhanen ja Timo Heikkinen, joilta my&s
saa asiasta lisétietoa.

Puhelinnumerot:
Jarkko Ruhanen 044 780 7860 ja Timo Heikkinen 044 780 7804.

Toiminnanjohtaja Mikael S6derlund on tyytyvainen kotisivuuudistuk-
seen ja uskoo sen antavan liiton ulkopuolellekin tarpeellista tietoa
mm. jasenyritysten toiminnasta
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Tyoehtoviidakko — kuinka siella selvitaan?

Tyoelamén saannosviidakossa samoilu on tyonantajalle
melkoinen koitos. Vain harva tyénantaja osaa sujuvasti
talloa oikeita polkuja joka kaanteessa. Vaikka pienet
harhailut eivat yleensa johda suurempiin vahinkoihin,
on parempi tiedostaa mahdollisimman tarkasti, mika on
oikea tie tydsuhteiden hoidossa ja mita kuoppia erityi-

sesti kannattaa valttaa.

Ensinndkin on tarke&a huomata, ettd
tydsuhteiden pelisddnndt maarayty-
vat karkeasti kolmella eri tasolla: tyo-
lainséadantd, liittojen valinen tyo-
ehtosopimus ja tydnantajan ja tyon-
tekijan valinen tydsopimus. Lain-
saadannon saataa tietysti eduskunta.
Tybehtosopimuksen solmivat alan
tydnantajajarjestot ja ammattiliitot.
Yksityisen sairaankuljetuksen osalta
sopimusosapuolia ovat ty®nantaja-
puolelta Terveyspalvelualan Liitto ja
Suomen Sairaankuljetusliitto ja tyén-
tekijapuolelta Tehy. Tydehtosopimus-
ta ovat velvollisia noudattamaan
kaikki sopijajdrjestdjen jasenet puo-
lin ja toisin. Tyontekijoillehdn tyo-
ehtosopimus mm. asettaa tydrauha-
velvoitteen. Tydsopimus on sitten
yksittdisen tyOsuhteen “perusasia-
kirja”, jonka solmivat ty6nantaja ja
tyontekija.

Néiden lakien ja sopimusten hier-
arkia on se, ettei tydehtosopimuksilla
saa sopia asioista, joista on olemassa
ns. pakottavia lain saannoksia, eika

tydsopimuksilla saa poiketa asioista,
jotka on saadetty pakottavasti joko
laissa tai tydehtosopimuksessa. Kay-
tdnndssad tdmé tarkoittaa, ettd mikali
tyopaikalla kirjataan tydsopimukseen
jokin asia esim. tydehtosopimuksen
vastaisesti, ei kyseisella tydsopi-
muksen kohdalla ole riidan tullen mi-
tddn merkitysta. Tyontekija saa siis
sopimuskirjauksesta riippumatta hy-
vakseen tydehtosopimuksen suomat
edut.

TyOnantajan onkin usein erittdin
vaikea mieltdd, ettd esim. sovittu
palkka ei sidokaan, vaikka kattd on
lyoty paalle ja nimetkin laitettu sopi-
muspaperiin. Jos palkka on ty6ehto-
sopimusmadraysten vastainen, oikea
palkka méaaraytyy lopulta tydehto-
sopimuksen mukaan. Lohdutuksena
voi ehka todeta, ettei laheskaan kai-
kista kyseenalaisista tydsopimuskir-
jauksista tai muista tydpaikan kay-
tanndista toki tule riitoja. Joka ta-
pauksessa lakia ja tydehtosopimusta
tulee pyrkia noudattamaan, ja tyon-

antajan tulee tiedostaa, mista asioista
voi vapaasti tydsopimuksessa sopia
ja mista ei. Tamaén tiedon ja osaami-
sen saavuttaa vain pelisaantdjen opis-
kelulla niin arkipéivén tydn, koulut-
tautumisen ja joskus kantap&ankin
kautta.

Tydsopimukseen ei mydskaan pi-
da kirjata liikaa asioita. Klassinen
esimerkki tastd on tyontekopaikka.
Lahtokohtaisesti tydntekopaikka kuu-
luu asioihin, jotka tyénantaja voi yk-
sipuolisesti maaratd ns. tydnjohto-
oikeutensa perusteella. Jos kuitenkin
tytskentelypaikka tai -alue on menty
kirjaamaan tarkasti tydsopimukseen,
on asia ndin sovittu, eikéd sovitusta
saa poiketa ilman tyontekijan suostu-
musta. Siis summa summarum: tyo-
sopimuksessa ei saa poiketa ylem-
maéntasoisista pakottavista normeista,
mutta toisaalta tyonantajan yksipuo-
lisessa maaraysvallassa olevia asiois-
ta ei kannata tehd& sopimusasioita.

Vaikka tyoehtoviidakko kaikki-
nensa onkin lahes mahdoton hallitta-
va, on suurimmat ongelmat véltetta-
Vissd muutama perusasia muistamal-
la. Tydsuhteeseen liittyy kaksi erityi-
sen riskialtista hetked: sopimuksen
solmiminen ja sopimuksen paattami-
nen. Naissé kohdissa on kaikkein hel-
pointa tehd& haitallisia ja kalliita vir-
heitd.

Tyosopimuksen tekemiseen kiin-

Aktilvisuutta ja
asiantuntemusta

Sairaankuljetus on haasta-
va toimiala ja ambulanssi
varusteineen Kallis kulku-
neuvo. Alan yrittaja peraan-
kuuluttaa vakuutusyhtiolta
aktiivisuutta, jota ei kos-
kaan voi osoittaa liikaa.

A-Vakuutuksen toimitusjohtaja Petri
Suni korostaa yhtiossd ymmarretta-
véan hyvin sairaankuljetusalan haas-
teet.

Yhteisty6lla alan yrittdjien kanssa
on jo pitkat perinteet. A-Vakuutus
osana Pohjolan vahinkovakuutustoi-
mintaa keskittyy ammattiliikentee-
seen, myds sairaankuljetukseen, ja
Pohjola kaikkeen muuhun.

— Olemme ammattiliikenteeseen
erikoistunut vakuutusyhti6. Jotta
asiakaskuntaamme palveltaisiin par-
haalla mahdollisella tavalla, vakuu-
tusten hoito ja palvelujen kehittami-

nen on keskitetty meille, Suni luon-
nehtii.
Mutta asiat pitéa hoitaa oikein.

Aktiivisuus korostuu
Karkkilalainen sairaankuljetusyrit-
t4ja Teuvo Ranta tuntee sairaankul-
jetustyon jo pitk&lta ajalta — hénella
tulee joulukuussa tdyteen 30 vuotta
alalla. Hénest& juuri nyt on sellainen
hetki, jolloin kannattaa edeta taiten.

— Téssé tilanteessa on mielestani
olennaista se, ettd A-Vakuutuksesta
ollaan aktiivisia asiakaskunnan suun-
taan. Erityisesti heidén suuntaansa,
joiden vakuutusten hoito siirretdan
Pohjolasta A-Vakuutukseen.

Muun muassa edelléamainittuun A-
Vakuutus pyrkii ns. "madréaikais-
huoltopalvelullaan”, jolla kaikkien
yhtidssd vakuutettujen ammattilii-
kenteen yrittdjien vakuutusten nyky-
tila kdydaan lavitse ja tarkistetaan,
onko vakuutusten Kkattavuuksissa
aukkoja, jotka olisi syyta tukkia.

Rannasta madrédaikaishuolto on
hyvé esimerkki siitd, ettd A-Vakuutus
ottaa yrittdjien asiat tosissaan.

— Onhan A-Vakuutuksen sairaan-
kuljetusekstra ollut olemassa jo pit-
k&an ja sellaisenaan se on hyva va-
kuutuspaketti, mutta korostan va-
kuutusyhtion velvollisuudeksi aktii-
visuuden asiakkaidensa suuntaan.
Onhan sairaankuljetusyrittéjilla riit-
tavasti tekemistd omassa toiminnas-
saan, Ranta huomauttaa.

Vakuutuspaketissa

myos Kriisiapu
Sairaankuljetusyrittajille suunnattu
sairaankuljetusekstra vastaa A-Va-
kuutuksen tuoterepertuaarissa ras-
kaan ammattiliikenteen harjoittajille
raataloitya Liikenteenharjoittajan
ekstraa.

— Sairaankuljetusekstrassa ovat
yrittdjén tarvitsemat omaisuus- ja
toimintavakuutukset samassa pake-
tissa. Lisaksi sithen kuuluu Kkriisiapu-

nitetdan usein aivan liian véhan huo-
miota. Tyypillistd on esimerkiksi se,
ettd tyot vain aloitetaan ja sopimus-
paperi Kirjoitetaan vasta myohemmin
toiden jo kestettyd hyvan aikaa. Itse
asiassa tydsopimus ja tydsuhde on
talldin syntynyt ns. hiljaisesti eli au-
tomaattisesti tydnteon aloittamisen
myotd. Talldin ollaan tilanteessa, jos-
sa tyontekiji on tydsuhteessa ilman,
ettd esim. tyonantajalle térked koe-
aikaehto olisi tullut sovituksi. Siita
voi toki sopia vield tyon aloittamisen
jalkeenkin, mutta tyontekijalla ei
enéa tuossa vaiheessa ole kaytannos-
s& mitaddn pakkoa hyvéksya koeaika-
ehtoa. Tydsopimus on siis syyté tehda
aina ennen tyonteon aloittamista ja
mieluiten kirjallisesti.

Yksittaisistd tydsopimuksen eh-
doista juuri koeaika onkin yksi kriit-
tisimmistd. Koeaika on aika, jonka
kuluessa tydsuhteen voi paattaa
yksinkertaisesti koeaikaan vedoten.
Sen jalkeen tydsuhteen paattdminen
muuttuu erittdin paljon vaikeammak-
si. Koeaikaa ei tydsuhteessa ole auto-
maattisesti, vaan siitd nimenomaan
on erikseen sovittava tyosopimuksel-
la. Ty6nantajan ndkékulmasta ei oi-
keastaan ole mitéan tilannetta, jossa
koeajasta ei kannattaisi sopia. Koe-
ajan maksimipituus on 4 kk tai alle
8 kk:n tydsuhteissa enintddn puolet
tysuhteen kestosta.

vakuutus. Sellaista tarvitaan alalla,
jolla toimivat joutuvat toisinaan teke-
misiin hyvinkin ikdvien ja traumaat-
tisten asioiden kanssa, huomauttaa
A-Vakuutuksen eteléisen alueen alue-
johtaja Ari Salmi.

Petri Suni ja Ari Salmi ovat hyvin
tietoisia sairaankuljetusyrittadyyden
haasteista, vaikkeivat véita olevansa
alan parhaita asiantuntijoita A-Va-
kuutuksessa. Parhaat 16ytyvat yhtion
yritysneuvojista ja yhteyspééallikdista
— niistd ihmisista, jotka ovat koko
ajan tekemisissé asiakkaiden liiketoi-
minnan ja vakuutusten kanssa.

”Ensihoidon poliklinikka”

— Jo yrittdjyys itsessadn on haasteel-
lista. Mutta kun sairaankuljetuksessa
on tavallisten riskien liséksi aina ky-
seessd ihmisen henki, on selva, ettd

Ty0dsuhteen irtisanomiset ja purka-
miset ovat ratkaisuja, joissa tyénanta-
jan riskit ovat huipussaan. Maksimi-
korvaus lainvastaisesta tydsuhteen
paattdmisestd on 24 kk:n palkkaa
vastaava summa. On siis pdivan sel-
vad, ettei tydsuhdetta milloinkaan
tule paattdd kovin kevyen harkin-
nan pohjalta saati pikaistuksissaan.
Yleensd tydsuhteen paattdmistilan-
teista kannattaa konsultoida oman
tyonantajajérjeston tydsuhdeasian-

tuntijan kanssa.
Antti Mahoénen
toimitusjohtaja
Terveyspalvelualan Liitto

usunuaH e reAny

ala on erityisen haastava, Suni huo-
mauttaa.

Eika haastavuus ole vahéisté ka-
lustossakaan. Ambulanssi on kallis
kulkuneuvo — ja vélttdmattdmine
varusteineen ja lisdlaitteineen viel&

kalliimpi. Lisdlaitteiden, 1&hinna
hoidollisten varusteiden hinta nousee
korkeaksi suhteessa ajoneuvon ar-
voon.

Teuvo Rannan mukaan sairaan-
kuljetusalan kiperimmét haasteet voi
kiteyttad jatkuvaan hoidollisen tason
kohottamisen tarpeeseen.

— Etenkin pienemmill& paikkakun-
nilla ensihoito siirtyy entistd enem-
man kumipydrille. Ja se, ettd ambu-
lanssista tulee kylan ensihoidon poli-
klinikka, tarkoittaa puolestaan entista
enemmén ja kalliimpia laitteita ja
varusteita.

» A-Vakuutuksella on kaikkiaan
40 palvelupistettd ympari maata

* A-Vakuutuksen puhelinpalvelunumerosta 03 04 05 06
saa apua joka paiva kellon ympéri vakuutuksiin ja
vahinkoihin liittyvissa asioissa.

» A-Vakuutuksen henkildston kéy “méaraaikaushuollossa”
saannollisesti yhdessa asiakkaan kanssa lapi
vakuutusturvan nykytilan ja paivitystarpeet

lisatietoja: www.a-vakuutus.fi
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Parikkalan Ensihoitopalvelun yrittajat, ambulanssi ja henkildkuntaa ter-
veyskeskuksen edustalla. Vasemmalta Esko Putkinen, Esa Laari, autos-
ta tulossa Petri Kosunen ja oikealla Jonna Nykanen.

Vuonna 1993 paattivat Esa Laari ja Esko Putkinen
perustaa sairaankuljetusyrityksen varmistaakseen
tyopaikkansa. He olivat saaneet kokemusta sairaan-
kuljetustoiminnasta jo varsin nuoresta alkaen ensin
VPK:laisina ja viimeksi SPR:n ambulanssissa. Molem-
milla oli omakotitalo rakenteilla ja syntyperaisina parik-
kalalaisina he halusivat siella pysyakin. Niinpa kun silloi-
nen kuntayhtyma kilpailutti sairaankuljetuksen, miehet
perustivat Parikkalan Ensihoitopalvelu Oy:n, joka voitti
tarjouskilpailun. Kuten yrityksen nimestakin huomaa,
vuoden 1994 alusta alkoi Parikkalan, Saaren ja Uuku-
niemen alueilla ambulanssitoiminnassa uusi aika.

Nyt uudestaan muodostetussa Parik-
kalassa toimii nykyaikainen ensihoi-
toyksikkd ympéri vuorokauden. Siel-
14 on harvinaisuutena myos ympéri-
vuorokautinen terveyskeskuspaivys-
tys.

Yritys toimii yhdelld autolla.
Ambulanssi paivystaa terveyskes-
kuksessa 8—16 ja iltavuorossa 17-21
sekd lauantaina 14-22 ja sunnun-
taina 12-20. Arkisin ambulanssi-
henkilosto tekee terveyskeskuksessa
lahinnd l&&kintdvahtimestarin toi-
menkuvaan kuuluvia tehtdvié. Li-
sdksi tipanlaitto ym. ensihoidosta
opittu tietotaito liittyy heidan paivit-
taiseen toimintaansa. Erityisesti vii-
konvaihteisin on myds monenlaisia
yleismiehen tehtéavia.

Yrittajat ovat koulutukseltaan 14a-
kintavahtimestari-sairaankuljettajia
ja he ovat saaneet ensihoitokoulu-
tuksen hoitotasolle Etel4-Karjalan
sairaanhoitopiirin keskussairaalassa
Lappeenrannassa. Tentit on kuiten-
kin suoritettu ja luvat hankittu omas-
sa sairaanhoitopiirissa, eli Itd-Savos-
sa. Karjalaisia he kuitenkin ovat ja
Parikkala kuuluu Eteld-Karjalan maa-
kuntaan.

Yrittéjien lisaksi Parikkalan Ensi-
hoitopalvelu Oy tydllistad kaksi va-
kituista henkil64 ja vuoroja paikkaa-
vat muutamat paikkakunnalla asuvat
alan koulutuksen saaneet tyontekijat.
Viikonloppupdivystdjid kdy kauem-
paakin. Eteld-Karjalassa on omasta
takaa hyva tarjonta ensihoitohenki-
lokunnasta. Onhan ammattikorkea-
koulu Lappeenrannassa tuottanut
alalle uutta voimaa jo koko 2000-
luvun alun. Se on myds merkinnyt
ryhdistaytymistd koko maakunnan
ensihoitotoiminnassa.

Luottamus syntyy

laadusta, yhteistyosta ja
paikallistuntemuksesta
Yrittdjat muodostavat sopuisan tyo-
parin, jolla eivét ainakaan keskindi-
set sanailut ole esteend liiketoimin-
nan vakaudelle. He arvelevat, etti
yh& usemman yrityksen perustami-
nen moniomistajaiseksi johtuu osit-
tain alkuinvestointien suuruudesta.
Keskindinen toimeentuleminen on
heiddn mielestdan kuitenkin syyta
selvittdd ennen yrityksen perusta-
mista.

Parikkalan Ensihoitopalvelun
miehet pitdvat tarke&dnd kuulumista
terveyskeskuksen hoitoyhteisoon.
He ovat panneet merkille, ettd kun-
nalliset paattajatkin ovat olleet tyy
tyvdisid. Sopimus on voimassa tois-
taiseksi, eika kilpailuttamispaineita
ole tall& hetkelld nékyvissa.

Yritys on sertifioitu SSK:n laatu-
projektin yhteydessa 1SO 9000 -jér-
jestelman mukaisesti. Projektiin osal-
listumisesta he sanovat, etta kova ty6
palkitsee.

- Auditointi pitaa hereill& ja muu-
tokset on kirjattava ja vélineistokin
tulee varmasti kalibroitua, sanovat
yrittdjat vain muutamia etuja maini-
takseen. Sitd paitsi todennettu laatu
johti myds valmiuskorvauksen ko-
rottamiseen.

Yhteistyd sidosryhmien kesken
on Parikkalassa luonnollinen asia.
Yrittdjat ovat kouluttaneet palolai-
toksen ensivastemiehiston ja kayvat
jatkuvasti palautekeskusteluja vas-
taan tulleista tehtavistd. Samoin ter-
veyskeskuksen henkilékunnan ensi-
hoitokoulutus kuuluu yhteistyoku-
vioihin. Ensivastemiehille annetaan
jatkuvasti teemakoulutusta ja jérjes-

YKsityinen ensi-
 hoitopalvelu osana
" Parikkalan perus-
estelmaa

turvajari

tetddn rastiharjoituksia, joista he
kuulemma ovat erityisen kiinnostu-
neita. Myds poliisit ovat saaneet en-
siapukoulutusta omasta aloittees-
taan.

Laari ja Putkinen ovat patevoity-
neet ensihoidon johtamiseen vuosina
2004-2006 suorittamallaan kurssil-
la, joka kuului Kaakkois-Suomen
ensihoidon viestinndn kehittdmis-
hankkeeseen. Koulutuksen sisaltd
painottui laékinnallisen pelastustoi-
minnan johtamiseen ja siina tarvitta-
van viranomaisyhteistyon kehittami-
seen Kaakkois-Suomessa. Opinnot
sisaltivat teoriaopintoja ja tilanne-
johtamisen harjoituksia yhteensa 60
tuntia.

Yrittdjat korostavat menestyksen
ehdon olevan jatkuvassa omassa
kouluttautumisessa. Ajan tasalla on
pysyttava ja valtakunnalliset kuten
alueellisetkin opintotilaisuudet hyo-
dynnetddn mahdollisimman tarkas-
ti. Jo aikoinaan SPR:n palveluksessa
ollessaan he osallistuivat innokkaas-
ti valtakunnallisille opintopéiville
padasiassa omilla kustannuksillaan.
Parikkalaan muuten hankittiin en-
simméinen defibrillaattori 1980-
luvun lopulla kerdysvaroin. Sairaan-
kuljettajat sitd osasivat kaivata, mut-
ta silloisella tydnantajalla ei ollut
varaa ostaa.

Laari ja Putkinen pitavat etunaan
hyvaa paikallis- ja potilastuntemus-
ta. Hoidettavat tunnetaan usein en-
nestaan ja tiedetdan heidén perus-
sairautensa. Se herattaa luottamusta.

Laari tuli SPR:lle jo vuonna 1977
ja Putkinen 1978. Viimemainitulla
oli takanaan SPR:n kursseja ja re-
servin laakintdaliupseerin koulutus
seké ladkintdakokemusta Y K-joukois-
ta. Laari suoritti asevelvollisuutensa
SPR:lle tultuaan ja pian miehet ha-
keutuivat vuorotellen l&8kintavahti-
mestari-sairaankuljettajakoulutuk-
seen Mikkeliin.

Muutoksia ilmassa

Parikkalan terveyskeskuksen johta-
va ladkari Ritva Simpanen kertoo,
ettd heilld on kaksi vuodeosastoa,
joista toinen akuuttipotilaille. Yritta-
jat sanovatkin, ettd Savonlinnaan
suuntautunut kuljetus paatyy joskus
takaisin Parikkalaan, kun tietyt tutki-
mukset on tehty. Potilas tuodaan ter-
veyskeskuksen akuuttiosastolle jat-
kohoitoon. Parikkala on muuttotap-

Nakyméa ambulanssin sisatiloihin

pioinen kunta, mika vaikuttaa poti-
laiden keski-ik&a nostavasti.

Raskas liikenne jyraa kuutostiella
muun muassa puutavararekkojen
muodossa. Onnettomuuksia sattuu
ja niiden ensihoitoon saattaa mydos
ladkari osallistua paikan paalla. Ne
ovat myos tilanteita, joissa laakari-
helikopteri Ilmari voi olla tarpeen.
Sydaninfarktipotilaille annettavaan
liuotushoitoon on ambulanssihenki-
lokunnalla valmiudet konsultaation
perusteella.

Simpanen Kkertoo, ettd terveys-
keskuspaivystyksessa kay iltaisin
15-20 potilasta ja vuorokaudessa
yhteensa 40-50. Viikonloppupéi-
vystys on ulkoistettu, mutta paivys-
tajat ovat vuosia olleet samoja. Myds
simpeleléiset potilaat saavat tulla
yolla paivystykseen (Simpele ja
Rautjarvi ovat aikoinaan yhdistyneet
nykyiseksi Rautjarven kunnaksi).
Muuten heille olisi lahin peruster-

veydenhuollon péivystys keskus-
sairaalan yhteydessa Lappeenran-
nassa. Simpanen arvelee, etta Parik-
kalastakin saattaa yopaivystys jaada
tulevaisuudessa pois, mutta ilta-
paivystyksen han uskoisi jaavan,
koska se on edellytys akuuttivuode-
osastotoiminnan jatkamiselle.
Kuntarakenteen muutos on Parik-
kalassa jo tosiasia. Nyt odotetaan
palvelurakenteen muutoksia, joista
suunnitteilla on terveydenhuoltopii-
rin perustaminen. Nykysuuntauksen
mukaan samaan kuntayhtyméaén
ollaan yhdistamassad myds sosiaali-
palvelut kuten esimerkiksi Pohjois-
Karjalassa. Simpanen toivoisi poti-
laille suurempaa tasavertaisuutta
keskussairaaloloiden hoitomahdolli-
suuksissa. Esimerkiksi AVH-potilai-
den liuotushoito pitdisi voida tehda
l&himmaéssd sairaalassa. Savonlinnan
keskussairaalaan on matkaa 64 kilo-
metrid, mutta potilasta Joensuuhun

Parikkalan terveyskeskus on rakennettu ensimmaisten joukossa kan-
santerveyslain tultua voimaan. Siséatilat ovat asialliset ja ajanmukaiset.
Ambulanssin ja miehistén taustalla vanha kunnanlaakarin talo, jossa
aikoinaan sekéa asuttiin etta pidettiin vastaanottoa.
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vietdessa aikaa kuluu ainakin
tunti. Ollaan niilld rajoilla, yli-
tetddnko selvidmisen ja kun-
toutumisen kannalta ratkaise-
vat minuutit. Parhaat hoito-
mahdollisuudet ovat miljoo-
napiirissa tietenkin sen kes-
kussairaalassa KY S:ssa, jonne
potilaita myo6s I1ta-Savon sai- -
raanhoitopiirista viedaan.

Konsultoitava laakari am-
bulanssihenkilokunnalla on
joko Savonlinnan keskussai-
raalassa tai llmarissa. Esimer-
kiksi sydéninfarktipotilaiden
liuotushoitoja aloitetaan ken-
talld 3-5 vuodessa. Parikka-
lasta on erilaisia matkoja sai-
raalaan, silld alue on valtakun-
nan rajan myotaisesti 85 kilo-
metria pitka.

Ensihoitopalvelu tuot-
taa myos turvallisuutta
Johtava laakari korostaa am-
bulanssihenkilékunnan turval-

W

lisuutta lisdavad merkitysta
terveyskeskuksessa.

- Poliklinikalla ja osastoilla
on joskus levottomia potilaita
ja poliisipaivystys on kauka-
na. lllalla pdivystavana 1aakéa-
rind toimii monesti nainen ja
lisdksi siella on kaksi hoita-
jaa.

- Mielenterveyspotilaat voi-

daan hoitaa terveyskeskuksen
vuodeosastolla, jos eivat ole
kovin psykoottisia, ja lahettad
aamulla tarvittaessa eteenpéin.
Jos potilas on kovin levoton
ja harhainen, on hanet lahetet-
tdvé keskussairaalan psykiat-
riselle osastolle.

Yrittdjien mukaan huumei-
den kéaytdsta on vain harvoin

nékynyt Parikkalassa merkke-
ja. Tuttuja alkoholiongelmai-
sia kyllakin asiakkaissa on.
Aikoinaan, kun junat pysah-
tyivat tiuhempaan Parikkalas-
sa, saattoi sieltd "ulos heitetty-
ja” tulla Kirjavoittamaan ter-
veyskeskuksen asiakaskuntaa.

Terveyskeskuksessa on
kéytannossa nelja laékarin

-
&
&

Savonlinna

Kéakisalmi

Lappeenranta /.00

Parikkala

Parikkalassa kuten koko Karjalassa luonto on kaunista ja vesistoj riittdd. Kunnan itdraja on samalla koko
valtakunnan raja, mika Parikkalan osalta vield piteni 1.1.2005 kuntaliitosten seurauksena. Tuolloin Saari
ja Uukuniemi lakkasivat olemasta itsendisind kuntina. Nyt Parikkala ulottuu Etela-Karjalan maakunnan
ja entisen Kymen laéanin alueen pohjoisimpaan kéarkeen, miké& kapenee lopussa siten, etta lansiraja kaan-
tyy loivasti kohti itdrajan pohjoisimpaa pistetta.

Kuutostietd ajaneet ovat vaistamatta kulkeneet Parikkalan l&pi ja samalla S&rkisalmen taajaman kaut-
ta. Keskusta jaa eteldstd tultaessa vasemmalle. Valtatien liséksi alueen halki kulkee Helsingisté Lahden-
Kouvolan-Lappeenrannan-Imatran kautta Pohjois-Karjalan junaliikenne. Molemmilta kulkuvéyliltd on
nakoetaisyys Vendjan puolelle. Sekd maantielté etté rautatieltd on liittymé& Savonlinnan suuntaan.

Vuonna 1635 ensimmadisen kerran perustettu Parikkala on ollut koko olemassaolonsa ajan idén ja lan-
nen vélimaastossa. Sen alueesta noin 1/3 jai Neuvostoliiton puolelle viime sotien seurauksena. Esimer-
kiksi rajan takana sijaitsevaan Lahdenpohjan kaupunkiin on lyhyt matka, mutta lahimmat viralliset rajan-
ylityspaikat sijaitsevat Lappeenrannan Nuijamaalla ja Pohjois-Karjalan puolella Tohmajarven Vartsilassa.
Tosin Parikkalastakin kulkee puutavaraa ja jotakin erikseen madriteltya venaldista henkildautoliikennetta
rajan yli epvirallisen portin kautta. Seudulle on muuttanut Venéjalté aluksi paluumuuttajia ja mydhemmin
muitakin. Lisaksi turisteja tulee rajan takaa nykydan runsaasti.

Linnuntietd on Laatokan rannalle matkaa vain 20-30 kilometrid. Parikkala itse on Simpeleenjérven
ympardima. Suomen Eteld-Karjalassa ovat lahimmat kaupungit Imatra, noin 60 kilometrin péaéssa ja Lap-
peenranta noin 100 kilometrin pé&ssa. Parikkala kuuluu kuitenkin Itd-Savon sairaanhoitopiiriin, jonka
keskussairaala on Savonlinnassa, noin 65 maantiekilometrin takana. Pohjois-Karjalan pdékaupunkiin Joen-
suuhun tietd kertyy noin 130 kilometri&. Kitee on naapuri pohjoisessa ja muut ovat pohjoisesta etel&dén
katsottaessa Kesdlahti, Punkaharju, Rautjarvi ja Ruokolahti.

Kunnan asukasluku on 6230 ja maapinta-ala 760,96 m2. Vesistod on 167,54 m2. Asukkaita on neliokilo-
metrid kohti 10,57. Suurin osa, 58,5 %, saa toimeentulonsa palveluelinkeinoista ja 21,5 % maa- ja metsa-
taloudesta, minka liséksi jalostusteollisuus tyollistdd 20 % asukkaista. Eldkeldisvaestén osuus (65 tayt-
taneet) on 26,7 %, 15-64-vuotiaiden 61 % ja lasten (0—-14-vuotiaat) 12,3 %.

Parikkalan terveys-
keskuksen johtava laakari
Ritva Simpanen

virkaa. Kaytettavissé on ollut
pitkdaikaisia sijaisia ja yksit-
taisia paivia ostetaan Med-
Onelta hoitotakuuvelvoitteen
tayttamiseksi.

Simpanen sanoo terveys-
keskuksessa oltavan tyytyvai-
sid nykyiseen ensihoito- ja sai-
raankuljetusjarjestelyyn. Han
sanoo arvostavansa ensihoi-
don laatua.

- Apuna ovat ensivasteyksi-
két, joilla kunnan pohjoisim-
missa 0sissa on suurempi mer-
Kitys. Saarella ja Uukuniemel-
14 ovat omat yksikkonsa.

Mitd kuntalaisten turvalli-
suuteen muuten tulee, Esko
Putkinen tuottaa sitd myds su-
sien metsastajana. Reportterin
poistuessa Parikkalan alueelta
itdsuomalaiset radioasemat
kertoivat karhuvaarasta, joka
vaikutti mm. rajaseudun kou-
lumatkalaisten turvallisuuden
tunteeseen. Haavoittuneeen
elaimen piti saatujen tietojen
perusteella olla ylittanyt valta-
kunnan raja. Vaarailmoitus pe-
ruttiin mydhemmin, kun ky-
seisesté karhusta ei oltu saatu
havaintoa. Ndma4 elaimet ovat
kuitenkin rajaseudulla arki-
paivaa, eika niihin aina liity
dramatiikkaa.

Sekd Ensihoitopalvelun
yrittajat ettd johtava laakari
Simpanen nakevat kuntaliitos-
ten piristaneen seudun elamaa.
Vaikka ikarakenne onkin van-
hentunut tydikéisen vaeston
poismuuton seurauksena, on
toisaalta syntyvyydessékin
nékynyt kasvua. Paluumuut-
toakin esiintyy, onhan tana IT-
aikakutena mahdollisuus teh-
dé my0s etatyota asuinpaikas-
ta riippumatta. Ensihoitopal-
velu on kuitenkin l&hityota
mitd suurimmassa maarin ja
Parikkalassa sen taso kestda
vertailun osana sosiaali- ja ter-
veydenhuollon kokonaisuutta.
Tamakin esimerkki osoittaa,
miten talla toimintasektorilla
voidaan ostopalvelukin sijoit-
taa luontevasti perusturvaor-
ganisaation toimivaksi osaksi.

Antti Jarvinen
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Sairaankuljetusyrittgjat tutuiksi kahdessa sukupolvessa

— Vehon Salasuo jattaa
ambulanssimyynnin huoremmille

Suomessa ei ole monta sairaankuljetuspalveluiden tuot-
tajaa, joiden kanssa Pekka Salasuo ei ole tehnyt ambu-
lanssikauppoja. Veho ja Pekka on nimiyhdistelma, joka
tunnetaan sairaankuljetuspiireissa Hangosta Utsjoelle.
Vuodesta 1974 samaa tyonantajaa palvellut kauppamies
on kuitenkin jaaméssa elakkeelle ensi maaliskuun alusta
ja luovuttaa “rintamavastuun” seuraajalleen jo vuoden
vaihteessa. Ainakin osa SSK:laisista tapaa h&net senkin
jalkeen moottoripyorakerhossa ja erdseurassa. Nyt on
kuitenkin aika katsahtaa menneeseen ja kysella tunte-

muksia urakan paattyessa.

Fordilta Vehoon tullut Salasuo sai
opastajakseen Carl Dunckerin, jon-
ka vanhempi sairaankuljetusvéki
vield hyvin muistaa. Aluksi tehtaviin
kuului myos paloautojen ja trakto-
rien myynti. Siten uusi veholainen
kiersi uransa alussa myds maata-
lousnayttelyitd. Nykyisin tittelind on
myyntipaallikké ja toimialueena
nelostien itdpuolinen alue eli kaytén-
ndssa Ité- ja Pohjois-Suomi. Toista
puoliskoa hoitelee Markku Anders-
son.

Vuonna 1974 ambulanssikaupas-
sa tapahtui huomattavaa vilkastu-
mista. Valtakunnallisen kalustotyo-
ryhmén normitusten mukaan oli sai-
raankuljetuspalveluiden tuottajien
uusittava kalustonsa tiettyyn méaaré-
aikaan mennessd. Salasuo aloitti
“kauppamatkustajan” uransa, joka
jatkuu edelleen vield muutaman kuu-
kauden.

- Markkinaosuutemme nousi sil-
loin ambulansikaupassa lukemiin,
joissa se nykyaankin liikkuu, eli
70-80 prosenttiin, kertoo Salasuo.
Pian alkoi myds Saksan matkailu,
sillda Veho ryhtyi jarjestamééan am-
bulanssienkin ostajille hakumatkoja
auton syntysijoille kuten taksimie-
hillekin oli jo jérjestetty. Parhaimmi-
laan niitd tehtiin kahdeksankin ker-
taa vuodessa.

Yksityinen sairaan-
kuljetusvaki lahitutuksi
Salasuo on ajanut vuosittain tydmat-
koja keskiméarin 80 000 kilometrié.
Parhaimmillaan l&hes puolet vuoden
viikonlopuista on mennyt esittely-
jamyyntitehtavissa. Alussa yépymi-
nen tapahtui usein asiakkaiden ko-
deissa. Tuttuja tuli ja ystavyyssuh-
teita syntyi. Sairaankuljetusyrittéjien
perheenjésenetkin siind oppi samalla
tuntemaan ja jopa kotieldinten nimet
jaivét mieleen. Lyhyemmill&kin pis-
taytymisilla ”joutui” juomaan kah-
vit toisensa jalkeen. Hotelliydpymi-
nen oli alussa harvinaisempaa, silla
syvemmalld maaseudulla tatd ma-
joitusmuotoa oli véhemman tarjolla.
Sielldkin missa oli, yopymistaso jai
nykyhotelleihin verrattuna varsin
karuksi. Rentoutusta tarjottiin asiak-
kaiden saunoilla ja kesémokeilla.

- Siit&d meinasi jopa koitua ongel-

mia, kun matkoilla ei kuitenkaan ke-
rinnyt kdymaan jokaisen tutun yritta-
jan luona, muistelee Salasuo ja ver-
taa tyotadn papin ammattiin juotujen
kahvikupillisten méaéréan perusteella.

- Tassa tyodssa on osattava menna
asiakkaan maailmaan ja keskustelta-
va asioista hanen ehdoillaan, tuumai-
lee "ambulanssikauppias”. Perinteet
tdhé&n ihmislaheiseen toimintamalliin
tulevat Karjalasta. Han on syntynyt
Lappeenrannassa karjalaisen &idin ja
hédmaéldisen isén poikana.

SSK:laisten tuntemusta lisési ah-
kera kierteleminen niin valtakunnal-
lisissa kuin alueellisissakin kokouk-
sissa. Samaa han harrasti palo- ja
pelastustoimen edustajien suhteen.
Péivat venyivat pitkiksi ja tapaamisia
piisasi. Suomea kiertdessaén matka-
mies sanoo kadottaneensa harrastuk-
sensa ja alkuperdisen ystavapiirinsa
ollessaan paljon poissa kotioloista.
SSK:n piireistd on tullut tdydennysta
molempiin, mutta elékepéivilla&n
mies aikoo panostaa erityisesti gol-
fiin ja mokkeilykin kuuluu kuvaan
perisuomalaiseen tapaan. Silti ajan
kuluttaminen maan rajojen ulkopuo-
lellakaan ei ole pois suljettu — varsin-
kaan, kun ne golf-viheriétkin ovat
sielld suuremman osan vuodesta kéy-
tettévissa.

Ambulanssikalustolla

pitkd kehityskaari tyduran
aikana

Ambulanssikaluston muutokset ovat
kolmessakymmenessé vuodessa ol-
leet melkoisia. Huoltovalit ovat pi-
dentyneet huomattavasti, eikd moni-
kaan yrittaja enad ryhdy itse suurem-
paan remonttiin. Syy on siing, etta
elektroniikkaa on paljon ja moni toi-
minto on tietokoneistettu. Aikoinaan
omistaja saattoi joutua rydmimaén
auton alle vaikka kesken kuljetuk-
sen.

Kaluston uusiutuessa jarrusystee-
mitkin muuttuivat ja autojen nopeuk-
sia voitiin nostaa. Siirryttdessa rum-
pujarruista levyjarruihin huippu-
nopeuksia oli vara kohottaa. Vanhat
korirakenteet eivét sallineet kunnol-
lista hoitotydskentelya eivatka tyo-
ergonomiaa. Yhtend suurena muu-
toksena ambulanssitoiminnoissa Sa-
lasuo sanoo olleen myds henkilokun-

nan koulutustason nousun. Niin ol-
len samoihin aikoihin, kun kalusto
uudistui, mahdollistui potilaan hoito
ambulanssissa paremmin myds tie-
totaidon suhteen.

Tehokas hoitotydskentely vaati ti-
lavampia Kkoriratkaisuja, mutta autot
ovat toki uusiutuneet paljon muu-
tenkin sekd ulkonddltdén ettd muil-
ta omiinaisuuksiltaan. "Langitkin”
ovat jo jaéneet uusimpien mallien
tieltd vahemmistoon. Niitd myydaan
vuodessa 1-2 ja todenndkdisimmaét
ostajat ovat Pohjois-Suomessa.

- Jos ovat autot muuttuneet, ovat
omistajatkin. Ennen tausta oli usein
maataloudessa ja autoilijan amma-
tissa, nyt yrittajat tulevat koulusta.
Nykyajan yrittdjét eivat ole niin si-
toutuneita tyéhonsd, vaan haluavat
pitadd lomaakin, sanoo Salasuo.

Moottorit voimakkaammiksi
— ohituskiihtyvyys paranee
Autoliikkeen osuus ambulanssikau-
passa on jonkin verran muuttunut,
mutta vaihtelee edelleen tapauskoh-
taisesti.

- Ennen Veho varusti auton val-
miiksi ja kéytti sen l&&ninl&akarin
katsastuksessa. Nyt tehddén I&hinna
alustakauppaa, joskus myos kori-
kauppaa. Lopullinen koriselvitys
tehdaén koritehtaalla ja nykyaén si-
sustus vaihtelee persoonallisemmin
ostajan mukaan. Koritehdas suorit-
taa kayttéonottokatsastuttamisen.

Salasuo laskee myyvénsé vuodes-
sa noin 30—-40 ambulanssia. Saman
verran niitd kauppaa myds lantista
Suomea hoitava kollega. Koko Suo-
messa myydaan vuodessa noin 100
ambulanssia. Niiden elinkaari on pi-
dentynyt 4-5 vuoteen. Silla kaytto-
ialla yrittajat saanevat haluamansa
tuoton.

Mitd ambulanssiautoille sitten ta-
pahtuu, kun ne vapautuvat varsinai-
sesta palveluksestaan? — Salasuo
sanoo niiden joutuvan vaihtoauto-
puolella kilpailemaan pakettiautojen
kanssa, jolloin joudutaan koviin hin-
tajoustoihin. Eroja on ja jotkut niista
puhuvat ambulanssiautoja vastaan.

- Pakettiautoissa on kolmen istut-
tava ohjaamo, ambulansseissa kah-
den. Ambulansseissa on reikiéd ka-
tossa vilkkujen jaljilta ja niita voi
olla kojelaudassakin. Ambulanssiva-
ritys ja& autoon ja on esitetty, ettd
jalleenmyyjéan pitdisi uusia maalaus.
Herda kysymys, kuka sen maksaa,
silla maalaaminen vaikuttaa myynti-
hintaan.

Minkélaisia sitten tulevat ole-
maan lahitulevaisuuden uudet am-
bulanssiautot?

- Niissa tulee olemaan aikaisem-
paa voimakkaammat moottorit — ei
sen vuoksi, ettd paéstéisiin kovem-
paa, vaan ohituskiihtyvyyden vuok-
si. Nytkin kaytdssa on jo 156 hv:n
moottoreita, mutta kysynta kohdis-

tuu  184-hevosvoimai-
siin. Kuvitellaan vaikka
tilannetta, jossa on paas-
tdva hélytysajossa 22-
metrisen rekan ohitse.
Samoin latureiden tehon
on noustava. Ambulans-
seissa on nykyisin enem-
mén tavaraa ja elektro-
niikkaa.

Entd mitd neuvoja
aloittelevalle yrittajélle,
joka suunnittelee ensim-
maéisen uuden ambulans-
sinsa hankintaa?

- Lé&htdkohtana on
se, minkdalaiseen ajoon
autoatullaan kayttdmaan,
kaikkeen ambulanssi-
toimintaan, vaiko paa-
asiassa siirtokuljetuksiin.
Paikkakunnallakin on
merkitystd; tarvitaanko
esimerkiksi nelivetoa?
Suomessa on kaytannds-
sd kolme ambulanssi-
merkkid, Ford, Volks-
wagen ja Mercedes-Benz.
Kannattaa vertailla auto-
jen ominaisuuksia ja ky-
sell& niistd. Isoissa au-
toissa on jamak&mpi
jousitus ja pienemmissa
pehmeé&mpi. Jalleenmyyntiarvo on
yksi huomioitava asia. Halvasta au-
tosta ei saa kallista jalleenmyynnis-
sékéaan.

Paloautojen ja ambulanssien
myyntitoiminnot tullaan Vehossa
yhdistaméaan. Niitd jaavét Salasuon
jalkeen hoitamaan Markku Anders-

son ja Hannu Gunnar.

- Kasvua ei ambulanssien ja palo-
autojen myynnissa ole nékyvissé,
koska ostajien maéra on vakio. Hin-
toja ei voi nostaa maarattdmasti. Yh-
den auton myynti on pitk& projekti
koritdineen, kuvailee Salasuo.

Antti Jarvinen
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ambulanssi

lhan simoina

SSK:n seniorikerho vietti kesédkokoustaan elokuun
puolivalissa Simojoen varrella Lohirannassa. Mukana
oli kolmattakymmenta senioria ja seuralaista. Vetta oli
niukalti joessa ja viel& niukemmin ilmassa. Tulipalot
savuineen Vengjalla ja Ruotsissa eivat nyt senioreja
hairinneet ja kaukana oli kavala maailma. Todettiin, etta
jano ja tulipalo eivat ole vaarallisia, kun on vain, milla

sammuttaa. Nyt oli.

Kokoustajien ohjelma oli perinteisen
leppoisa. Perjantain aikana suoritet-
tiin kokoontumisajo. Majoituttiin,
vaihdettiin kuulumisia ja annettiin
eldmén ja veden virrata joessa. Sau-
nottiin, sy6tiin makkaroita ja tietysti
muisteltiin yhdistyksen ja oman uran
alkuaikoja. Uralla oli kohdattu tér-
keitd ja mukavia asiakkaita, kolle-
goita, virkamiehid, palomiehié ja au-
tokauppiaita. Matkapéivan paatteek-
si yksi ja toinen vetdytyi jo varhain
mokkiinsé lepédilemé&an ja kerddmééan
voimia lauantain ohjelmaa varten.
Lauantai olikin sitten virallinen
paiva. Heti aamiaisen jalkeen saim-
me kuulla Simon kunnanjohtajan
Esko Tavian mainion esittelyn pité-
jan nykytilanteesta ja tulevaisuuden
suunnitelmista. Esittelyssa vilahteli-
vat muotisanat kuten suuret ikéluo-
kat, elédkdityminen, ensihoito, koti-
palvelu, kustannustehokkuus, hallit-

tu vaestdnkasvu, lohi- ja kalastus-
turismi. Tietoa taisi olla sisépiirista
ja valtakunnan tasolta, kun puhujana
oli 1aanin maaherra Pokan puoliso.

Seuraavaksi ohjelmassa oli Simon
sairaankuljetusyrittaja Kullervo Hek-
kasen jarjestdima ja ohjaama linja-
autokierros Simoon, Kemiin ja Ke-
minmaalle. Merkittavia nahtavyyk-
sid olivat Simon lisaksi Kemin pat-
saat, rakennukset, rannat ja tehtaat.
Katsottiin Karihaaran voimalaitos
ja lohiportaat ja tarkastettiin nykyi-
sin huvi- ja matkailukaytdssa oleva
jadnmurtaja Sampo. Keminmaalla
poikettiin kahville europarlamen-
taarikko Paavo Vayrysen ja vai-
monsa Vuokon viinitilalle. Ostettiin
viinid. Oli kuumat paikat ja otimme
huikat.

Paivallisen jalkeen Lohirannassa
pidettiin Reino Sorrin johdolla ke-
sékokous. Kunnioitettiin Esko Par-

tasen muistoa hetken hiljaisuudella
ja hoidettiin muut kokousasiat ko-
kouksen kossupykéladkaan unohta-
matta. Reino jatkaa puheenjohtajana
ja Esko Vaari hoitaa seuran raha-
asiat. Tulevan kesén kokouspaikkaa
suunniteltiin ja ehdotettiin kayntia
Saarenmaalla. Hallitus ottaa muita-
kin ehdotuksia vastaan ja pa&ttéa
asiasta aikanaan.

Illalla taas saunottiin, syotiin ja
puheltiin mukavia ruuista ja paperi-
koneen viirasta joen rantaan raken-
netussa kodassa. Sunnuntaipaiva oli
jokaisella vapaata aikaa. Jaloitella
sai ja alueeltakin sai poistua. Jotkut
ehtivat pistdytyd Ranualla katso-
massa eldintarhan ihmeitd kuten
jadkarhuja, "tavallisia” karhuja ja
monia muita eldimid. Ei ollut yhtaan
pollompédd. Maittavan loistelohi-
paivéllisen jalkeen kiireisimmat 1&h-
tivét jo taipaleilleen toisten jaadessa
viel& maanantaiaamuun asti maail-
maa parantelemaan.

Téssa vaiheessa on varmasti pai-
kallaan esittdd kiitokset seniorien
kesakokousta eri tavoin tukeneille
tahoille nyt ketd&n unohtamatta ja
siksi ket&én erikseen mainitsemat-
ta.

Mukavaa oli ja tuttujakin tuli.

Risto Nihtila

Veteraanikerhon puheenjohtaja Reino Sorri ja Simon kunnanjohtaja Esko
Tavia kokoustauolla.
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Kuva: Jukka Uotila/Suomen Laakariliiton kuva-arkisto

Talla palstalla kasitelladn seka
sairauteen etta terveyteen liitty-
vid asioita yleisemmalla tasolla
kuten myds sairauksien syita,
seurauksia ja hoitoa. Aiheet
eivat valttamatta liity suoran
ambulanssiity6hon, mutta ter-
veydenhuollon ammattilaisina
tdman lehden peruslukijat
saattavat kuitenkin olla niista
kiinnostuneita.

Jos tarjottu tieto ei aina si-
sallakaan varsinaista uutista,
saattaa sen mieleen muistumi-
nen olla hyvana lisana muun
ammattitietouden joukossa.
Terveydenhuollossa sitéa paitsi
kaikki liittyy kaikkeen, vaikka
heti ei silté vaikuttaisikaan.

VesistOt vaativat
veronsa

Keskikesan ilot ovat taas monen
kuukauden takana. Harva niitd syk-
syn harmaudessa muistaa, mutta
moni ohjaa ajatuksensa jo ensi kesén
tekemisiin. Né&in vesistorikkaassa
maassa kuin Suomessa kesé ja erityi-
sesti juhannuspyhét vaativat aina ve-
ronsa. Koska on paljon vettd, on suu-
ri hukkumiskuolemien vaarakin ni-
menomaan silloin, kun vesilla kay-
tetddn alkoholia.

Liikutaanpa sitten merelld tai
jarvimaisemissa ovat onnettomuus-
mekanismit melko samanlaisia. Ve-
silla alkoholi on veressd kuitenkin
sallitumpaa kuin tieliikenteessa, eli
rangaistavuusraja on korkeammalla.
Silti ruorista ja& kiinni kuljettajia
siind missa auton ratistakin.

- Viime (2005) keséna esimer-
kiksi Suomenlinnan merivartiosto
pysédytti noin kahdenkymmenen
ruorijuopon matkan, kertoo kysei-
sen merivartioston paallikké Keijo
Parhiala Promo-lehdesséd 3/2006
(Valimaki Matti: Vesilla tarvitaan
allia).

Haastateltu tarkentaa olevan hy-
vin tavallista, ettd vaikka rangaista-
vuusrajaa 1,0 promillea ei aina saa-
vutetakaan, usein viisari vérahtaa
0,3-0,6 promilleen. Parhiala mietti,
olisiko vesillakin laskettava rangais-
tavuusraja samaan 0,5 promilleen
kuin maanteillakin.

Oltiinpa humalassa tai ei, tapah-
tavid laiminlyontejd, kun luotetaan
lilkaa hyvéaan onneen ja omiin taitoi-
hin. Tavallista on turvaliivien kayt-
taméttémyys. Parhiala puhui maini-
tussa haastatteluissa holmaista ja
téysin turhista kuolemista. Jarvialu-
eilla hukutaan monesti ilman venet-
takin, kun uimareissuilla otetaan yli-

pitkiad urakoita. Kuinkahan moni t&-
méankin lehden lukijoista on ollut
hélytettynd hukkumistapauksen ta-
kia joko ajoissa voiden vield auttaa,
tai myohdssa liian kauan veden alla
olleen elinvoiman jo hiivuttua elvyt-
t&mattomiin?

Liikennelaake-
tieteen kehittami-
nen vahentaisi
onnettomuuksia?

Nykyéan laakareilld on ilmoitusvel-
vollisuus poliisiviranomaiselle sel-
laisesta ajokortin haltijasta, jonka
autolla-ajokyvyn on todettu alentu-
neen. Periaatteessa laki seka lis&a lii-
kenneturvallisuutta yleisemmin ettd
séastad mahdollisesti asianomaisia
kuljettajia vakavilta loukkaantumi-
silta tai liilkennekuolemilta. Dosentti
Timo Tervon mukaan laakéreille
olisikin nyt ryhdyttadva opettamaan
liikennelddketiedetta.

Kielteiset ajokykylausunnot eivét
suinkaan aina ole helppoja ja kiistat-
tomia. Eniten niitd antavat neuro-
logit, joilla Tervon mukaan onkin
siihen koulutuksensa perusteella par-
haat edellytykset. Hanen mielestdéan
tarvittaisiin myos erillinen liiken-
neldéketieteen yksikkd, joka voisi
ratkaista potilaan ajokyvyn erityisen
vaikeissa ja Kiistanalaisissa tapauk-
sissa. Kiistoja syntyy helpoiten sil-
loin, kun arvioitava ajaa autoa am-
matikseen, tai hdnen toimeentulonsa
muuten on siitd Kiinni. Lisaksi saat-
taa idkas henkild, tavallisesti mies,
kuljettaa sairasta puolisoaan eri koh-
teisiin, vaikka ajokyky olisi omien
sairauksien vuoksi alentunut.

Tervo katsoo, ettd ajoterveyden

Normaali arkipaivan liikennetiheys
Keha I:lla. Ruuhka-aikoina ajetaan
jonossa 20-30 km/h ja valilla jono
seisoo0. Kolareita esiintyy usein.

valvontaa kehittdmélla olisi mahdol-
lisuus vaikuttaa sekd yhteiskunnassa
vallitseviin asenteisiin ettd suoranai-
sesti vahentdd onnettomuuksien
maaraa.

Kuolemaan johtavan onnettomuu-
den taustalla on luultua yleisemmin
sairaus tai sairauskohtaus. Keskei-
nen johtava tekijé on kuolemaan joh-
taneissa moottoriajoneuvo-onnetto-
muuksissa ollut tajunnan menetys,
sairaus, tai sairauskohtaus vuosien
2002-2004 aineistossa 10 prosen-
tissa. Alkoholin osuus oli johtavana
tekijand 20 prosentissa ja onnetto-
muus oli tahallaan aiheutettu yli 10
prosentissa. Taustariskind sairaus oli
vajaassa kolmanneksessa kuolemaan
johtaneista moottoriajoneuvo-onnet-
tomuuksista.

Ote STM:n ohjeesta 17.2.2005:
Laakareiden ilmoitusvelvollisuus
ajoterveysasioissa

Syyskuun 2004 alusta l&akarilla on
velvollisuus ilmoittaa ajokorttiasioi-
ta hoitavalle poliisille, jos ajokortin
hakijan tai ajokortin haltijan tervey-
dentila on muuten kuin tilapéisesti
heikentynyt niin, ettei hdn enaé tayté
ajokortin edellyttamia terveysvaati-
muksia. Sosiaali- ja terveysminis-
terid on antanut l&akéareille ohjeet,
millaisissa tilanteissa ilmoitus tulisi
tehdd. Laakari ei laheté poliisille
esimerkiksi diagnoosia, vaan ai-
noastaan johtopaatokset ajokyvysta
ja lisétoimenpide-ehdotukset silloin,
jos hén katsoo, etté niista olisi hyo-
tya ajokyvyn selvittdmiseksi.

Lahde: Sariola Suvi: Suom.
Laakarilehti 5/2006, s. 405
Kuolonkolarin taustalla sairaus
useammin kuin on luultu

Tahattomankin
dopingin estdminen
urheilussa
tuo uskottavuutta
kansainvéaliseen
kilpailutoimintaan

Kesén aikana saivat urheilusta kiin-
nostuneet jalleen kelpo annoksen
arvokisahurmaa TV:n vélityksella.
Talvella ovat taas katsottavissa uudet
lajit. Kesalld suurimmat ja katso-
tuimmat tapahtumat (formuloita ei
t&ssé yhteydessé kasitell&) olivat jal-
kapallon MM- ja yleisurheilun EM-
koitokset. Kullakin osallistujamaal-
la on tuon tasoisissa Kisoissa oma
laékérijohtoinen l&akint&joukkueen-
sa, tai ainakin laakarinsé. Koko kisa-
tapahtuman yleisestd ladkintéorga-
nisaatiosta vastaavat jarjestéjat. Mo-

owe
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Jos edustusjoukkueella on ulkomailla mukana kotimainen laakearsenaali
kaikkeen mahdolliseen tarpeeseen, ei pitaisi olla vaaraa tahattomasta
dopingista. Kuvamme edustaa yleisurheilumme “vanhaa hyvaa aikaa”
Suomi - Ruotsi maaottelusta Helsingin Olympiastadionilta vuodelta 1980.
Tarkoitus ei kuitenkaan ole yhdistaa dopingin kayttda erityisesti tuohon
vuoteen, tai kyseiseen urheilutapahtumaan.

nissa arvokisoissa on katsojakin jou-
tunut tuskastumaan hitaannékdiseen
tilanarvioon ja ensihoidon aloittami-
seen loukkaantumis- tai uupumis-
tapauksissa. Johtuneeko sitten kult-
tuurieroista, vai kisaorganisaation
jaykkyydesta?

Suomessa on viime helmikuun
alusta laékelaki sallinut aikaisempaa
joustavamman kaytdnnon ladkkei-
den kuljettamisessa kisapaikalle. Nyt
laékareilld on oikeus ottaa mukaansa
kansainvalisiin arvokisoihin oman
joukkueensa kayttéon tarkoitetut
ladkevalmisteet. Aikaisemmin piti
tyytyd kohdemaasta saataviin tuot-
teisiin, joiden hankkiminen saattoi
olla ké&ytannollistd syistékin hanka-
laa, kun kiireinen tarve ilmeni. Aina
ei voitu olla varmoja siitdkéaén, et-
teivét valmisteet siséltaneet kiellet-
tyja aineita, jotka olisivat saattaneet
tulla doping-testeissa esille.

Asiasta enemmén:
www. antidoping.fi

Lahde: Suomen Laakarilehti
4/2006, vsk 61 s. 280;
Ajassa, Palosuo Mairi:
Laakintdhuolto helpottuu kisa-
matkoilla

Sairauskohtaus
lentokoneessa
— kuka pystyy
ensihoitoon ja
milla valineilla?
Ongelmana ei taida sittenkaén olla
valineiden puute, vaan enemmankin
juridiikka.
Finnairissa on jossakin vaiheessa
koettu ongelmaksi, ettei “onko mat-

kustajien joukossa ketdén laakaria”
-kuulutukseen ilmene vastetta, vaik-
ka l&&kéarin koulutuksen saanut
henkild matkustamossa istuisikin.
Jokaisessa maassa on omat amma-
tinharjoittamislakinsa ja on lukuisia
amerikkalaisia esimerkkejé siitd, etta
luullessaan auttaneensa potilasta
ratkaisevasti on muunmaalainen l&a-
kari joutunutkin vastaamaan teke-
mistadn kardjille. "V&arin sammutet-
tu” -periaatteella rahastaminen on
yleista. Erikoistuneet juristit tekevéat
parhaansa, jotta hyva teko saataisiin
néyttdmaan pahalta ja onnistunut toi-
menpide epdonnistuneelta.

On my0s otettava kaksi muuta te-
kijad huomioon, jos l&akari ei ole
innokkaimillaan syoksyméaan lento-
matkustajana elvytystilanteeseen.
Hén voi olla tutkija, joka ei ole teh-
nyt vuosiin Kliinista tyotd. Han voi
olla spesialisti sellaisella erikoisalal-
la, jossa henked uhkaavia akuutti-
tilanteita ei juuri eteen tule (silmé-
taudit, korva-, nena- ja kurkkutaudit,
iho- ja sukupuolitaudit jne.) Liséksi
lomamatkalla ollessaan ladkarikin
voi olla rentoutunut siind méaarin, et-
tei katso tilansa olevan sopiva no-
peaa paatoksentekoa ja tarkkuutta
vaativaan tyoskentelyyn.

Finnairin kuten muidenkin lento-
yhtididen olisi syytd muistaa, ettd
muutkin osaavat elvyttad kuin 148ka-
rit ja hoitohenkilokunnasta muutkin
kuin sairaanhoitajat. Ladkkeellisesti
tosin vain laakarin vastuulla. Paikal-
liset ensihoitoluvat ja protokollat
eivit pade ilmojen teilld muualla
kuin kotimaisissa l&&kintahelikop-
tereissa, joissa tyd tapahtuukin taval-
lisesti ladkarin valvonnassa. Tyok-
seen muita ihmisid hoitavilla on kui-
tenkin yleensd sisdanrakennettu tar-
ve kéyttdd ammattitaitoansa tarvit-
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taessa my0s vapaa-aikanaan, kun
siihen ilmenee valiton syy. Harva
hoito- tai pelastusalan ammattilai-
nen jattaa taitojaan kayttamatta len-
tokoneessakaan, jos niitd kysytaan,
oltiinpa sitten vaikka Espanjan il-
matilassa.

Ulkomaisessa ilmatilassa on kui-
tenkin aina syytd muistaa, ettei ole
siind valtiossa laillistettu tai muu-
tenkaan rekisterdity ammattihenkil®
jase on hyvé tuoda myos esille. Fin-
nairilla on sopimus kansainvalisen
ilmailuladkariapuyhtion MedLinkin
kanssa, jolla on oma paivystdjansa,
johon voidaan koneesta olla yhtey-
dessa. Mikali matkustajan tila vaatii
teknistd valilaskua seuraavalle sopi-
valle kentalle hoitaa MedLink sinne
vastaanottajat.

Tottumusta ilma-aluksessa ty6s-
kentelyyn on vain harvoilla suoma-
laisilla laékareilla, hoitajilla ja pe-
lastajilla. Ongelmiksi muodostuvat
helposti melu ja tilanpuute seka
mahdolliset kieliongelmat. Potilas
ei ehka puhu suomea eika englantia
ja lentohenkil6ston aidinkieli voi ol-
la muu kuin englanti, vaikka heidéan
tulee sitd yleisesti osatakin.

Lentoemantien joukossa on tiet-
tavasti sairaanhoitajia, mutta se ei
takaa vield sairaanhoitajaa jokaisel-
le lennolle. Toisaalta, jos koneen
la&kintavarustuksen kuuluu auto-
maattinen, tai puoliautomaattinen
defibrillaattori, niit4 luulisi osaavan
kayttad kenen tahansa lentohenkil-
kunnasta. Ainakin kaukolennoilla
on tiettavasti defibrillaattori, hapen-
antolaitteet ja nesteensiirtovélineet.

Lahde: Suomen Laakarilehti
6/2006, vsk. 61; s. 624-625,
Hannus Tarja: LOytyyko tasta
koneesta laakaria?

Uusi Kaypa hoito
-suositus linjaa:
Hengitysvajaus
voidaan hoitaa

my0s ilman
hengityskonetta

Akillinen hengitysvajaus on elintoi-
mintahdirio, joka liittyy keuhkojen,
verenkiertoelimiston, keskusher-
moston ja rintakeh&n sairauksiin.
Tilalla tarkoitetaan akillistd kehon
hapensaannin héiriota ja hiilidioksi-
din haitallista kertymisté elimistoon.
Hoito on aloitettava vélittomasti,
koska tila on hengenvaarallinen.
Tuore Kéypa hoito -suositus ko-
rostaa hengitysnaamarin kayttoa
hengitysvajauksen tehokkaana ja
usein riittavéna hoitona. Intubaatio-
putkea tarvitaan aiempaa harvem-
min, ja hengityskonehoitoon liitty-
vat komplikaatiot voidaan ndin valt-
td44. Myo0s teho-osastoilla voidaan
kéyttdd yha useammin hengitys-
konetta yksinkertaisempia hoito-
muotoja. Vaikeassa hengitysvajauk-
sessa varsinainen hengityslaitehoito
on kuitenkin tarpeen. Uusin nayttd
tukee hoidon toteuttamista siten,
ettd ehkéistddn keuhkojen lisdvau-

rioitumista hoidon seurauksena.

Suomalaisen L&akariseuran Duo-
decimin ja Suomen Anestesiologi-
yhdistys ry:n asettama tydéryhma
on laatinut Kdypa hoito -suosituk-
sen dkillisen hengitysvajauksen
hoidosta. Suositus on luettavissa
Internetissd, osoitteessa www.kay-
pahoito.fi ja se on ilmestynyt Aika-
kauskirja Duodecimin numerossa
13/2006.

Teksti: Duodecimin tiedote
6.7.2006: Tuula Vainikainen

Lyhyt kertausisku
aivoverenkierto-
hairididen tunnis-
tamisen ja viiveet-
toman hoitoketjun
tarkeydesta

Kuten tassakin lehdessé on jo aiem-
min selvitetty, voitaisiin aivohal-
vauksien hoitoketjua tehostamalla
s&astdd monille ihmisille lis&a vuo-
sia ja elaménlaatua, jopa tydvuo-
sia. Se olisi myds yhteiskunnallises-
ti edullista. Asiassa on viime vuosi-
na edetty mm. Aivohalvaus- ja
Dysfasialiiton aktiivisen toiminnan
ansiosta. Keskussairaalatasolla on
kuitenkin edelleen varsin eritasoisia
valmiuksia vastata tehokkaasti ta-
h&n haasteeseen. Sit4 ennen ovat
avainasemassa hatapuhelun soittaja,
hatakeskus ja ensihoitoyksikét.

Vuosittain aivohalvaukseen sai-
rastuu noin 14 000 ihmist&. Suomes-
sa se on kolmanneksi yleisin kuolin-
syy. Uuden kohtauksen saa heista
1/4 seuraavan viiden vuoden aikana.
Uusimpien tutkimusten valossa us-
kotaan, ettd tehostetulla kolesterolin
hoidolla voitaisiin aivohalvaustilas-
tot saada nayttdmaan huomattavasti
edullisemmilta.

Aivohalvauksen paariskitekijat
ovat tuttuja kuten muissakin valti-
motaudeissa: kohonnut verenpaine,
korkea kolesterolitaso, sydansairau-
det, diabetes, tupakointi, ylipaino ja
perinndllinen taipumus.

Aivohalvausta on ryhdytty kayt-
tdmaan yleisnimikkeené aivojen ve-
renkiertohdiridille (AVH). Talldin
kyse on valtimon tukoksen aiheut-
tamasta aivoinfarktista (80 %) tai
aivoverenvuodosta (20 %).

Aivohalvausta voi epdilld, kun
esiintyy yksi, tai useampia seuraa-
vista oireista

e Kéden ja/tai jalan ékillinen voi-
mattomuus ja/tai tunnottomuus.

 Puheen vaikeutuminen tai
katoaminen.

« N&on katoaminen tai kaiken
nakyminen kahtena.

 Nielemisen vaikeutuminen,
suupielen roikkuminen.

« Pahoinvointi.

¢ Huimaus, tasapainon menetys.

Lahteet:

Aivohalvaus- ja dysfasialiitto r.y:
tiedote 10.8.2006
www.stroke.fi
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Liiton perustajajasen ja
entinen puheenjohtaja

Timo Ahonen
80-vuotias

Entinen sairaankuljetusyrittaj4 ja lii-
kenndij& Timo Ahonen Lahdesta
taytti kevaalla 80 vuotta. Uutinen ei
kuitenkaan kerinnyt endé lehtemme
edelliseen numeroon.

Ahonen on asunut koko ikénsa
Lahdessa, jossa han harjoitti vuo-
desta 1956 alkaen ambulanssitoi-
mintaa ja kuorma-autoliikennetta.
Yritys oli keskimé&aréistd sairaan-
kuljetusyritysta suurempi ja tyollisti
useita henkiloita.

Ahonen on SSK:n perustajajasen
ja toimi puheenjohtajana vuodesta
1966 vuoteen 1967. Ennen sité ja
sen jalkeen han oli varapuheenjohta-
jana. Hallitukseen Ahonen kuului
aina vuoteen 1975 saakka.

Sodan aikana Timo Ahonen pal-
veli mm. polkupyoraléhettind linja-
autoasemalle sijoitetussa vaeston-
suojelukeskuksessa, jolloin han jou-
tui hyvin konkreettisesti kokemaan

sodan todellisuuden yhdessa Suo-
men pommitetuimmista kaupun-
geista. Viestinviejid tarvittiin, kun
puhelinyhteydet olivat pommitusten
jalkeen poikki. Han toimi my®os il-
mavalvontatehtévissé ja sairasjunien
potilaslastien purkajana. Sen jalkeen
oli vield suoritettava normaali ase-
velvollisuus. Palokuntaan hénet kui-
tenkin rekrytoitiin jo 15-vuotiaana,
kun tyoikéiset aikuiset miehet péa-
osin olivat rintamalla. Tuolloin Aho-
nen tutustui sairaankuljetukseen,
vaikka edes ambulanssiautoa ei valt-
tdmaétta aina ollut kaytettavissa. Jos
ei muuta keinoa ollut, potilaat vie-
tiin sairaalaan kantamalla.

Yritystoimintaa han harjoitti aluk-
si palomiestyon ohella.

Ambulanssi-lehden toimitus liit-
tyy hieman myd&héstyneena onnitte-
lijoiden joukkoon.

Al

Tauno Nurminen
Loimaan Ambulanssi Ky:sta

Kiittaa yhteistyOsta kaikkia sairaankuljetusyrittajia
ja liiketuttavia, jotka ovat tulleet hyviksi
ystaviksi ja tutuiksi 31 vuoden
sairaankuljettajaurani aikana.
Terveydellisisté syista olen nyt lopettanut
sairaankuljetusyrittdjan hommat ja siirtynyt
kevyempiin hommiin,

p.s. muistakaa oikeat tydasennot toissa ja kotona.
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Suomen Sairaankuljetusliitto ry:n
Valtakunnallinen ammattilehti

PAATOIMITTAJA:

Mikael Sdderlund

Nuijamiestentie 7, 00400 Helsinki

puh. (09) 587 9390

faksi  (09) 587 9905

s-posti:
mikael.soderlund@sairaankuljetusliitto. fi

ToImiTus:

Nuijamiestentie 7, 00400 Helsinki
puh.  (09) 587 9390

faksi  (09) 587 9905

s-posti: toimisto@sairaankuljetusliitto.fi

|LMOITUKSET:

Nuijamiestentie 7, 00400 Helsinki

puh.  (09) 587 9390

faksi  (09) 587 9905

s-posti: toimisto@sairaankuljetusliitto.fi

TaITTO:

ad.helena oy

Lansiportti 1 E 24, 02210 Espoo
puh.  (09) 803 0876

faksi  (09) 888 1248

s-posti: helena@adhelena.fi

PAINO:
Pirkanmaan Lehtipaino oy
Tampere, 2006

|LMOITUSHINNAT:

lImoitushinnat (MV):

Etusivu 1570e
takasivu 1480e
1/1 sivu 139%e
1/2 sivua 695 e
1/3 sivua 440 e
1/4 sivua 340 e
1/8 sivua 185¢e
1/16 sivua e

Véri-ilmoitusten hinnasta neuvotellaan
erikseen.

OSOITTEET:

Heikki Pajuoja

Jalavatie 10, 13720 Parola

faksi (03) 637 1355

s-posti: webmaster@sairaankuljetusliitto

Ambulanssi-lehti iimestyy
nelja kertaa vuodessa.
Seuraava numero ilmestyy
joulukuussa 2006.

W tikakauslehtien liitto

Osoitteenmuutokset
postikortilla

Suomen Sairaan-
kuljetusliitto ry

Jalavatie 10
PAROLA




lImarinen pitaa huoltaa huomisesta.
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