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Tyoikaisen vaeston vanheneminen vaikuttaa peldstus@nkildoston, myds sairaankuljetuksessa
tyoskentelevien, ikdrakenteeseen. Tassa pro greiisd on tarkoitus kuvailla kuinka
sairaankuljetustehtavat kuormittavat eri-ikaisiéopaes-sairaankuljettajia. Ty0ssa arvioidaan
tyovuoron aikana tapahtuvaa kuormitusta ja siitaygamista jo tydvuoron aikana, ja lisaksi
tyovuoron jalkeisen lepovuorokauden aikaista palaigta. Taman tyon tutkimuskysymykset ovat:
Kuinka sairaankuljetusty6 kuormittaa eri-ikaisidgmaies-sairaankuljettajia? Kuinka eri-ikaiset
palomies-sairaankuljettajat palautuvat tyévuordreattamasta kuormituksesta? Kuinka eri-ikaiset
palomies-sairaankuljettajat eroavat kuormittumigepalautumisen suhteen toisistaan?

Tahan tutkimukseen osallistui 11 vapaaehtoistarpi@e-sairaankuljettajaa Kanta-Hameen
pelastuslaitoksen Riihimaen paloasemalta. Koeh@njaéttiin viiden ja kuuden hengen ryhmiin.
Toinen ryhma koostui alle 35-vuotiaista, ja toimghma yli 40-vuotiaista palomies-
sairaankuljettajista. Jokainen koehenkilo piti &f&allentavaa sykemittaria 48 tunnin ajan.
Syketietojen keraaminen alkoi tydvuoron alustagéattyi lepovuorokauden jalkeen. Liséksi
koehenkil6t pitivat paivakirjaa tydvuoronsa ajagividkirjaan koehenkiloét merkitsivat tyévuoron
tarkeimmat tapahtumat kellonaikoineen ja arviokwsakin kohdassa kolmen erillisen janan avulla
fyysista kuormittuneisuutta, henkistéa stressidijaystilaa kunkin tehtavan yhteydessa.

Tulosten mukaan yli 40-vuotiaitten palomies-saikadjettajien ryhma kuormittui tydvuoronsa
aikana kokonaisuudessaan vahemman kuin heiddanmowaetyotoverinsa. Toisaalta tutkimukseen
osallistunut alle 35-vuotiaitten ryhma palautuideporokauden aikana tyévuorossa kokemastaan
kuormituksesta ikaantyneita kollegoitaan tehokkaamidaiden tulosten merkitysta lisaa se, ettei
paivakirjojen avulla arvioidussa tyoperaisessa &kavuorokauden aikaisessa kuormituksessa
ollut merkittavia eroja ryhmien valilla. Taman tutluksen perusteella nayttaa silta, etta
ammatillinen tyokokemus ja hyva tyokyky suojaawasyittavat palautumaan sairaankuljetustyosta
aiheutuvasta kuormituksesta.

Avainsanat: palomies-sairaankuljettaja, sairaaekus, fyysinen kuormittuminen, palautuminen,
sykevariaatio
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The ageing of working population is affecting te tige class distribution of the personnel who are
at rescue work and working in ambulances. The dithig study is to describe how the work in an
ambulance is straining older and younger firemdms $tudy is on one hand trying to assess strain
experienced during the shifts and on the other hamay to assess recovering from that strain
during those shifts. This study is also trying $sess the recovery experienced within 24 hours afte
the shifts. The questions in this study are: Howsdive work in an ambulance strain older and
younger firemen? How are older and younger firemneeovering from the work related strain?

How do older and younger firemen differ from eatheo as regards the strain and the recovery
from it.

There were 11 voluntary firemen taking part in stisdy. All of them were working in the fire
department of Riihiméaki. The participants were ded into groups of five and six. The participants
under the age of 35 were in one group and thosetbgege of 40 in the other group. Each of the
participants held continuously a recording heag raonitor on their chests for 48 hours. The
recording of this heart rate data began at theniagy of the shift and ended 48 hours later.
Furthermore the participants wrote diaries durhlngjrtshifts. In the diaries they made notes of
major tasks that were performed during their slaftd the times of the events were included as
well. The participants had to assess their memiglpdysical strain and alertness using visual
analogue scales after every major task.

According to the results those firemen that wedeothan 40 years of age were less strained
physically and mentally during their shifts thaeittcolleagues who were under 35. However those
firemen that were younger than 35 years of age sdémbe recovering more effectively during
their first day off than their older colleagues €T$ignificance of these findings was emphasized by
the fact that according to the diaries there waslpeo difference at all found between the groups
as regards the strain within sifts and during tagsdff. According to this study it seems that
vocational working experience and good workingigbprotect and help to recover from work
related strain experienced in ambulance services.

Key words: fireman, ambulance services, physicairstrecovery, heart rate variability



ESIPUHE

Oma tyoni palomies-sairaankuljettajana on merkéséiwaikuttanut taman pro gradu-tutkielman
aihevalintaan. On ollut mielenkiintoista perehtigelleni ennalta laheiseen aiheeseen ja tarkastella
sitd uudesta nakodkulmasta. Vaikka tuttua aihettallom toisaalta helppo lahestya, on minun
ajoittain taytynyt myos ponnistella |0ytadkseni maalin ja avoimen tutkijan asenteen.
Koehenkil6iden rekrytointi on ollut helpoin osaddtitkimusta. Toisaalta siitdkin huolimatta, etta
omia tyOkavereitani oli helppo lahestyé ja pyytaskeaan tutkimukseen, paatin myds itse olla
mukana koehenkilona. Osa koehenkildista tarjoutukaan ilman, ettéa ehdin heitd erikseen kysya,
eika toisaalta kukaan kieltaytynyt kutsustani. Tiyi&@ysoni mielenkiinto taté tutkimusta kohtaan on
ollut tarke&a ja haluankin [ampimasti kiittda kagkkutkimukseen osallistuneita koehenkiloita ja
muita tyotovereitani, jotka ovat olleet kiinnostitagésta tutkimuksesta. Lisaksi kiitdn

palopaallikkd Mika Kivipatoa tutkimusluvasta ja palestari Pertti Tengvallia halytystilastoista.

Taméan lopputydn tekeminen on ollut henkil6kohtaihaaste, joka on vaatinut paitsi ennalta
hankkimani tiedon ja taidon hyodyntamista myds mivasien taitojen oppimista. Haluan
vilpittémasti kiittda seuraavia henkildita ja yrg@ja, jotka ovat minua matkan varrella auttaneet.
Aineiston keraamisessa, tallentamisessa ja analyssia sain asiantuntevaa ja ystavallista apua
Firstbeat Technologies Oy:n tuotetuesta vastaawidtatekijoiltd. KiitAn myds Tyoterveyslaitosta,
jonka hankkimalla ohjelmistolla taman tyon tutkirtulekset on analysoitu. Erityinen kiitos kuuluu
myo6s Laura Valleniukselle, jolta sain apua tyonlgysvaiheeseen. Englanninkielisen tiivistelman
kieliopin ja sanaston tarkastamisesta kiitan Mej&autiota. Taman liséksi olen alusta asti ollut
kiitollinen siita, etta Terveystieteen laitoksemfmssori Clas-Hakan Nygard ja Tyoterveyslaitoksen

erikoistutkija Sirpa Lusa lupautuivat tyoni ohjaii.

Lopuksi haluan vield kiittda vaimoani, joka on &8iyt kommentteja ja tarkentavia kysymyksia
tyohani liittyen, ja poikaani Paavoa, joka jo olessaolollaan muistuttaa minua asioiden todellisesta
tarkeysjarjestyksesta.



SISALLYSLUETTELO

1 JOHDANTO ettt ettt ettt et e e e e e e e e e e e e e e e s e eeeee e e e e e e e e e e e e eesaannaabbbbbbbreenees 6
2 TEOREETTINEN TAUSTA . oottt ettt et e e e e e e e e e e e e e s s s s st s e e e eaeeaeaaaesssannnnnnnnes 8
2.1 Fyysinen KUOIMITIUMINEN .....uuiiiiieimmmmmm e et e e e e e e eee e e e s e e e e e e aaeeeseeeneennnnnes 9
2.2 TOIMINTAKYKY ... e e e e e et e e e e e e e e e e e et et e et bant e e e eeeas 13
2.3 Ailemmat tULKIMUKSEL.........oooiiii ettt e e e e s e eeeeeeeeeeas 16
2.4 Yhteenveto aikaisemmista tutkKimuUKSISta. ... 20
2.5 Palomies-sairaankulJettajan ty0 .........cccceeeueriiiiiieeieeeeeeeee e e e e e e e e e ae s 21
2.6 Tutkimuksen toimMINtaYMPATISTO .........u e r e e e e eeeeeeens 26
S TUTKIMUSKY SYMYKSET ...ttt ettt e e e e e e e e rne e e e e e e e e e e 27
4 AINEISTO JAMENETELMAT ..ottt ettt ettt et e et eteeneeseete e anaeenas 28
4.1 AINEISTON KEIUU ...coiiiiiiiiiiiit s bbbttt ettt e e e e e e e e e e e e s sas e et e et e e eeeaeaeaeeaaeaasenaans 28
4.0.0 KOBNENKIIOT ... .. e e e e e e e e eees 28
4.1.2 SYKEMITEAUKSEL ... .cii i i e e e eeereee e et a e e e e e e e e e e e aaaeeaeaeeeeeeeeeesennssnnnnns 28
4.1.3 Paivakirja ja visuaaliset analogiaskaalat..................ooooiiiiiiiiiiiii e 29
4.1.4 Taustatiedot ja tyokykyindeKsilomakKe. ....cccc.....ooevviiiiiiiiiiiiiee e 30
4.1.5 Maksimaalisen hapenottokyvyn arvioiMINeN .. ..........uuueeiiiininneee e eeeeeeeeeeeee e 31
A N =TIy (o 1= 1 F= 117 YA 32
4.2.1 Sykintataajuuden ja sykevariaation analyySl - .........uueeiiiiiiieieeiiiiieeeieeiiieeeeeeeeeiieens 32
4.2.2 Visuaaliset analogiaskaalat ............ccoeeeveriiiiiiiiiiiiiiee e 33
4.2.3 Tilastolliset menetelMa Lt .........cooeiieiii e eeeeaeeees 34
4.3 AINEISTON KUVAIU ...ttt e e e e e e e e e s b e 34
5 TUTKIMUSTULOKSET ..oiiiiiiiiiiei ettt e e e e e e e e e e enneesssssssesaeeeeeeeeeens 41
5.1 Tarkastelu tyOVUOION OSAITA .............cmeeeeeeeeeiiiiiiiiises e e e e e e e e e e e e e e eeeeeeeeeeeeeeeaeernan 41
5.1.1 Tybvuoron aikainen kuormitus visuaalisistalagiaskaaloista tehtyjen havaintojen
10 = 1L > S 41
5.1.2 Tybvuoron aikainen kuormitus Hyvinvointiangin pohjalta................cccceeeeeiininee 44
5.1.3 Tybvuoron aikainen palautuminen henkisestirkituksesta Hyvinvointianalyysin
10 g = 11 = WS TURRPPPP 46
5.2 Tarkastelu 1epovUOIroN 0Salta ...........vuuuiieiie i er e e e e e e e e e e e e 48
5.2.1 Lepovuoron aikainen kuormitus visuaalisistalagiaskaaloista tehtyjen havaintojen
[ 10] = 1L > 48
5.2.2 Lepovuoron aikainen kuormitus Hyvinvointignelin pohjalta................cccccevvvvnnnnne 48
5.2.3 Lepovuoron aikainen palautuminen henkisestérkituksesta Hyvinvointianalyysin
10 g = 11 = W TSRS 51
O @ 1| N I N TP PPPTPT 52
L0 R V1[0 1S3 = =V V[ 1 o PP 53
6.2 Vertailu muinin tUEKIMUKSIIN ........uiiiiieee e 55
6.3 TutkimusmenetelmMIien ArVIOINTI ............ oo eeeeiieeiiiiiiiii e e e e e e e e e e eee e e e e e eeeeeeeeeaenne 56
6.3.1 Tilastollisten menetelmien arvioiNti....ccccco.ooiiiiiiiiiiie e 56
6.3.2 HyvinvointianalyySin @rVIiOINTi .........ooeeeeeeeiiiiiiiiiiiieees e eeeene e s 57
6.3.3 SyKemittauSten arviOiNti ............oiioeeeeeeiiiiiiiee e 57
6.3.5 TYOKYKYINAEKSIN @rVIOINTE ....uueiess st e e ettt s e e e e e e e eeeeeeaeeeeeaeeeeeeennnnns 59
6.3.6 Non-exercise —menetelMan arViOiNti ....cccceeeieiiiiiiiiii e 60
6.4 KOBNENKIIOL. ......uuiiiiiiiiiiiii ettt e e e e e st r e e e e aaaea e s 60
6.5 JatkotutKIMUSENUAOTUKSIA. ... .o e e 62
LAHDELUETTELOD .. .cciiiiiictie sttt ee ettt ettt eteeete et este e saeeneesseebeesbeeteensesneesens 64
I = PP PPEUPUPPPR 71



1 JOHDANTO

Sairaankuljetuksella on merkittava tyollistava wails pelastuslaitoksissa. Helsingin ja Turun
palolaitosten yli sata vuotta sitten aloittama tioita on nykyisin kiinted osa maamme
turvallisuudesta vastaavien alueellisten pelastosken arkea.(Jarvinen 1998, 30) Tydikéisen
vaeston vanheneminen vaikuttaa pelastusalan hetikilpmyos sairaankuljetuksessa
tyoskentelevien, ikdrakenteeseen. Tassa pro gkeihsd on ensiksikin tarkoitus kuvailla kuinka
ikaantyneet palomiehet palautuvat tyévuoron aiksmeaankuljetustehtavien aiheuttamasta
tyoperaisesta kuormituksesta ja toisaalta verraiig Isamalla alalla tydéskenteleviin heita
nuorempiin palomiehiin. Ty0ssa arvioidaan seké tgion aikana tapahtuvaa kuormitusta ja siita
palautumista, etta tydvuoron jalkeisen lepovuoraolesuaikaista palautumista. Tutkimuksessa
verrataan yli 40-vuotiaita palomiehia alalla tyastadeviin nuoriin alle 35-vuotiaisiin palomiehiin.
Tata yli 40-vuotiaiden ryhmaa kutsun jallempanah@en ryhmaéksi, ja vastaavasti alle 35-

vuotiaiden ryhmé&a nuorten ryhmaksi.

Fyysisesta kuormituksesta aiheutuvan rasitukssitgapalautumisen arviointi perustuu tassa
tutkimuksessa ensisijaisesti sydamen sykevaliviaitite Lisaksi koehenkil6t arvioivat
paivakirjojen avulla omia tuntemuksiaan tyoperamsessitukseen liittyen. Syketaajuuden
mittaamiseen kaytetaan tallentavaa sykevastaaaoBdivakirjoissa koehenkilot arvioivat
visuaalisten analogiaskaalojen avulla tyotehtaaikeuttamaa fyysista kuormitusta, henkista
stressia ja ndiden aiheuttamia muutoksia vireystdaVaikka palomiesten ikdéantymista ja
erityisesti fyysisen toimintakyvyn muutoksia onkitti melko paljon, ei aihetta ole aiemmin
l[&hestytty tasta nakokulmasta. Aihe on ajankohtajae/hteiskunnallisesti merkittava.

Vaikka yksilon tyokyky muodostuu seka fyysisessyykkisesta ja sosiaalisesta toimintakyvysta,
nousee tassa tyossa fyysista toimintakykya pawathakokulma korostetusti esiin. Tydssa
tarkastellaan erityisesti yksilon fyysista toimikglya, niinpa esimerkiksi motivaatioon ja
tyohalukkuuteen vaikuttavat tekijat jaavat tamakitmuksen ulkopuolelle. Tahan tyéhon valittu
toimintakykypainotteinen nakékulma korostaa lImanig1995, 31- 66) mukaan tyokykya yksilon
toimintaedellytysten ja tyon vaatimusten véliseunfiteena.

Taman pro gradu-tyon aiheen ajankohtaisuutta vait@kastella muun muassa EU- jasenmaista
laadittujen vaestdennusteiden pohjalta. Niiden rankaU:ssa ollaan vuosien 2005- 2015 vélisena

ajanjaksona siirtymassa tyovoiman osalta ainaksidseksi vanhimman tydvoiman kauteen. Tama



merkitsee kaytannossa sita, etta tydvoiman yhtsketau keski-ika tulee nousemaan 45- 54
ikavuoden vdlille. Tam&a muutos tulee ndkymé&éan nzasge muita EU-maita selvemmin, silla
Suomessa oli jo vuonna 1995 muita jasenmaita suypiré@ 49-vuotiaiden ikaluokka. Ero toisiin
EU:n jasenmaihin oli tuolloin 1-2 %. Eroa korostaaa se, etta 20- 29-vuotiaiden ikaluokka oli
vastaavasti noin 1 % -yksikén verran pienempi Klihmaissa keskiméaarin. (Ilmarinen 1999, 17-
19)

Vaeston ikdantymisen vaikutuksista on myos esitatijoita maamme palo- ja pelastushenkildston
ikarakenteeseen. Esimerkiksi kuntien elakevaku@stassaatujen tietojen pohjalta nayttaa silta,
ettd palomiesten keski-ika tulee maassamme nousejamaamalla ikdrakenne vanhenee. Taman
sisdasiainministerion julkaiseman pelastushenkilosgossa jaksamista koskevan raportin mukaan
nayttaa silta, ettd taitekohta palomiesten ikarsessa osuisi vuoden 2016 tienoille. Tuolloin alle
40-vuotiaitten palomiesten maara nayttaisi olevanraillaan vain noin 30 % koko miehistosta.

(Sisaasiainministerion julkaisuja 1/2006, 12)

Tasmallista ennustetta on kuitenkin hankala laatii, mallissa ei kyeté arvioimaan
jokainen palomies jaa eldkkeelle vanhuuselakei&ka muuta poistumaa esiinny. Liséksi jokainen
elakkeelle jaava palomies korvataan laskelmassai@iaalla tulokkaalla, eika mallissa arvioida

henkiloston kokonaisméaaraa tulevaisuudessa. (&djt.,

Aiheen yhteiskunnallista merkitysta on liki mahda#arvioida ilman, etta aihe samalla

politisoituu vahvasti. Aiheen merkityksen arvioirampohjautuu viime k&dessa jokaisen lukijan
subjektiiviseen kasitykseen palo- ja pelastusadd sairaankuljetuksen suhteellisesta painoarvosta
muihin julkisiin palveluihin nahden. Kenties jatabn epésuorasti arvioitavissa aiheen saamasta

mediandkyvyydesta ja sen ymparilla kaydysta jultiséeskustelusta.



2 TEOREETTINEN TAUSTA

Palomiesten ikdantymista on maassamme tutkittueviraosina melko runsaasti. Tutkimusten
paahuomiona on kuitenkin ollut ikd&ntymisen vailsupalo- ja pelastustehtavista, erityisesti
savusukelluksesta, suoriutumiseen. Tama pro gnattietma on pohjimmiltaan tapaustutkimus,
jonka on maara kuvailla eri-ikaisten palomiesterasakuljetustydssaan kokemaa rasitusta ja siita
palautumista. Suorantaa ja Eskolaa (1996, 124) itherk&oisi todeta, etta tassa tutkimuksessa
l&hestytdan jatkumolla kvalitatiivinen/ kvantitatnen- tutkimus jatkumon kvantitatiivista paata.
Tosin tdman tutkimuksen aikana tutkijan ja tutkita valinen suhde oli |aheinen ja eroaa
perinteisesta lahestymistavasta sikali, etta kjgestdella esipuheessa mainittiin, osallistui twtkij
itsekin taman tutkimuksen tekemiseen myos koehendil Tutkimukseen osallistuneet koehenkil6t
tyoskentelivat sykemittausten aikana luonnollisggsparistossaan ja suorittivat heille

tavanomaisesti kuuluvia ty6tehtavia.

Tyontekoon liittyvat psyykkiset ja sosiaaliset kontustekijét voidaan Lindstromin ym. (2002)
mukaan jakaa kolmeen ryhmaéan. Ryhmat muodostsatython, tydpaikan
vuorovaikutussuhteisiin ja tyopaikalla noudatettawimintakaytantdihin liittyvista tekijoista.
Ty6hon liittyvia tekijoitd ovat esimerkiksi tydmaija tyohon liittyvat vaikutus- ja
kehittymismahdollisuudet. Vuorovaikutussuhteisiuuluvat suhteet tyotovereihin ja esimiehiin.
Vékivalta ja syrjiminen ovat vuorovaikutussuhteidgirimmaisia ilmenemismuotoja. Kolmas
kategoria muodostuu tyopaikan toimintakaytannojsiijn puolestaan kuuluvat muun muassa

johtamis- ja paatoksentekotavat.

Tyohon liittyvid psyykkisid kuormitustekijoitéa vaagn jaotella vield edellista
yksityiskohtaisemmin. Esimerkiksi Hanhinen ym. (498n luokitellut kuormitustekijat tydssa
koetun vastuun mukaan seka tyon laadun ja maakdniséksi sosiaalisten kontaktien perusteella.
Vastuu niin omasta kuin toisten ihmisten turvallidasta seka aineellisista vahingoista lisda
psyykkista tyokuormitusta. Tyon laadun ja maardmesen kuormitusta lisdd muun muassa tyon
pakkotahtisuus, kaavamaisuus, kiireisyys, paatdksermonimutkaisuus, seka tyén yksipuolisuus.
My0s toistoty0 tai toisaalta tydtapahtumien vahgssyhdistettyna jatkuvan valppauden
vaatimukseen voidaan liittaa edellisiin luokkiinséksi sosiaalisten kontaktien puute tai toisaalta
hankalat kontaktit tydssa aiheuttavat tyoperaistgy/ikista kuormitusta. (Hanhinen, Parvikko,
Rantanen & Tamminen-Peter, 1994, 78-79)



TyOperdaista stressia esiintyy todennakdisimmirstjsissa yhdistyvat toisiinsa tyon suuri
vaatimustaso ja tyontekijoiden pieni toiminnanvapédten sijaan tdissa joissa yhdistyvat toisiinsa
sek& suuri toiminnanvapaus etté suuri vaatimuskasiaan vAhemman stressia ja sen myota

tyontekijoiden aktiivisuus kasvaa ja uuden oppimingahdollistuu. (emt.)

2.1 Fyysinen kuormittuminen

Tyontekoon, myds sairaankuljetustyohon, yleis@siyvia fyysisia kuormitustekijoita ovat
tydasennot ja tyoliikkeet seka liikkuminen ja voimigayttd esimerkiksi nostamiseen liittyen.
Niiden vaatima lihasty6 aiheuttaa fyysista kuormsiigu Lihastyon kuormitus kohdistuu lihaksiin
niveliin ja nivelia ympardiviin kudoksiin seké hatyg ja verenkiertoelimistdon. Lihastyon
aiheuttama kuormitus muodostuu sen perusteellaistdl lihastyd on, kuinka pitkaan ja kuinka
paljon lihasten on voimaa tuotettava. Ty0 ja seil8), tydjarjestelyt ja tydvalineet mukaan lukien,
vaikuttavat osaltaan siihen kuinka paljon lihasdyi#trvitaan tyon tekemiseksi ja millaisia liikkeita
ja asentoja tyossa vaaditaan. Myds tydymparistapdinlot, valaistus ja melu vaikuttavat tyon
aiheuttamaan fyysiseen kuormitukseen. (Hanhinervjlka®, Rantanen & Tamminen-Peter, 1994,
30)

Tyo6sta aiheutuvien vaatimusten lisdksi myds ykssét ominaisuudet vaikuttavat tyon
aiheuttamaan fyysiseen kuormitukseen. N&itd omindgasia ovat muun muassa yksilon ik,
sukupuoli, toimintakyky, ammattitaito tyon hallinjeatydmotivaatio. Naiden lisaksi varsinkin tyon
aiheuttamaan fyysiseen kuormitukseen vaikuttavgtigesti hengitys- ja verenkieroelimiston kunto
eli yleiskestavyys seka liikkuntaelinten toimintakykohon esimerkiksi lihasten voima, kestavyys ja
joustavuus vaikuttavat. Liséksi tyon aiheuttamagsiteen kuormitukseen vaikuttaa hermoston

toimintakyky, joka on liikkeiden sujuvuuden, kettgden ja tasapainon perusta. (emt., 30-31)

Hengitys- ja verenkiertoelimiston tehtavana onddidja lihaksille happea ja ravintoaineita kehon
eri osiin ja poistaa niista kuona-aineita. Hapegyintoaineita tarvitaan lihaksissa lihastyon
aiheuttaman energiankulutuksen tyydyttamiseen eBnitumiillista tyontekoa rajoittaakin yleensa
juuri hengitys- ja verenkiertoelimiston kyky kuljga happea ja ravintoaineita lihastyota tekeviin
lihaksiin. (emt., 31)



Luista, nivelista, nivelid ymparoivistd kudoksigdihaksista muodostuvan tuki- ja
liikuntaelimiston tehtdva on nimensd mukaisestetuja liikuttaa vartaloa ja sen eri osia. Lisélsi s
antaa herkille siséelimille suojaa. Nivelten yht&gtamat luut tukevat ja antavat ryhtid vartaéol|
Nivelet toimivat myds lihasten vipuvarsina. Lihakpeaolestaan paitsi tukevat nivelia ja tuottavat
lamp6a myos liikkuttavat kehoa ja mahdollistavanagien yllapitamisen. Lihakset voivat

tydskennella joko dynaamisesti tai staattisestnt(e32)

Dynaamisessa lihastydssa lihakset vuoroin supisjavantoutuvat. Dynaaminen lihastyd néakyy
paallepain havaittavina liikkkeina. Mikali voimantarja liikkeen nopeus ovat kohtuullisissa

rajoissa, voi lihas tydskennella melko pitk&dan wvaaga. Toisin kuin dynaamisessa tyossa,
staattisessa lihastyossa ei synny havaittavaadthilsdla lihakset ovat jannittyneessa tilassa.
Staattisessa lihastyosséa lihasten normaali aindahwata hairiintyy, mikali rasitus jatkuu liian
pitkaan. Mikali vain suinkin on mahdollista, tultyiomenetelmisséa ensisijaisesti suosia dynaamista
lihastyota. (emt., 32-33)

Suurilla lihasryhmilla tehtava raskas dynaaminbastyd, jossa liikutetaan esimerkiksi oman kehon
painoa, kuormittaa erityisesti verenkiertoelimistbDgnaamista ja staattista lihastyota vaaditaan
samanaikaisesti esimerkiksi silloin kun nostet&anpetaan, tyonnetaan tai vedetddn suurehkoja
taakkoja. Tallaisessa tydssé, jossa toisiinsa thddynaaminen ja staattinen lihastyo,

kuormitetaan seka verenkierto- etta liikkuntaelin@taattinen lihastyo kuormittaa liikuntaelimistoa
l&ahinna paikallisesti ja lisaksi sen on havaittdigkyvan usein haitallisen tydasentokuormituksen
kanssa. (Luohevaara & Smolander 1997, 20-23)

Tyon aiheuttamaan fyysiseen kuormitukseen vaikudteeaamisen ja staattisen lihastydon maarat ja
niiden keskinainen suhde, aktiivisen lihasmassanusis ja voiman kaytto tydtehtavan yhteydessa.
(Louhevaara, Ketola & Lusa-Moser 1995, 146-147sifosanoen, kuormitus muuttuu sen mukaan,
kuinka paljon eri lihaksia osallistuu tydhon ja emtpaljon ja miten pitk&d&n naiden lihasten taytyy
tyoskennella. Kuormittumisen maaraan vaikuttaaspaiella mainittu lihastyon tapa, jolla
kulloinkin tyoskennelld&n, myds tyontekijan yksligét ominaisuudet. Mikali tydsta aiheutuva
kuormitus vastaa tyontekijan toimintakykya, tyonj&ksopeutuu siihen. Jos taas lihaskuormitus on
liian suurta tyontekijan toimintakykyyn nahden, sgeurauksena vasyminen, jonka seurauksena
toimintakyky laskee yhdessa tyon tuottavuudenagaila kanssa. Myds palautuminen liian
korkeasta kuormituksesta kestaa kauemmin kuinyosrkitus olisi oikeassa suhteessa tyontekijan

toimintakykyyn. (Luohevaara & Smolander 1997, 20-23
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Mikali fyysinen ylikuormitus jatkuu pitkaan tai dgikillisesti poikkeuksellisen voimakasta, on
mahdollista etta siita koituu tyontekijan elimisédvaurioita. Niiden liséksi tarjoutuu mahdollisuus
myos tyoperaisten sairauksien puhkeamiselle. Ik@antyontekijat, jotka tekevat raskasta fyysista

tyota, ovat erityisen alttiita ylikuormituksellenfe.)

Ylikuormituksen ehkaisemiseksi voidaan erilaisiijétehtaville laskea suuntaa antavia raja-arvoja.
Tarkat hapenkulutukseen ja edelleen sydamen sy&kagwerustuvat raja-arvot ovat suhteessa
tyontekijan yksilolliseen toimintakykyyn. Yksilo#iten ja tasmallisten raja-arvojen maarittdminen
edellyttda kunkin tyéntekijan maksimaalisen hapdutkiksen mittaamista tydsuoritteita
jaljittelevassa lihaskuormituksessa. Esimerkikskeean dynaamista lihastyota sisaltavan ja
kahdeksan tuntia kestadvan normaalisti tauotetupéiy@n aikana hapenkulutus ei suositusten

mukaan saisi ylittaa 30-40 % tyontekijan maksinseaia hapenottokyvysta. (emt.)

My6s Karhulan (2005, 47-50) mukaan suorituskykyiéesmerkitys korostuu tdiden yhteydessa,
jotka vaativat raskasta dynaamista lihastyota,Kejgk kasittelya tai staattisen voiman kayttoa.
Tybssédjaksamista arvioitaessa tarkastellaan yks#é@h suoritus- eli toimintakykyyn suhteutettujen
toimintareservien kulutusta. Toimintareserveisthyitaessa tarkoitetaan tadssa yhteydessa tyon
aiheuttamaa kuormitusta hengitys- ja verenkiemoe. Nyrkkisaantona on, etta
ylikuormittumisen uhka on ilmeinen mikali yksil¢ kitaa tyopéivan aikana yli 50%
henkilokohtaisesta toimintareservistaan. UupunkgtiBsaa jo saannollinen tydskentely yli 30%
teholla maksimikapasiteetista. Eri tyOtehtaviereattamaa fyysista kuormitusta on

havainnollistettu seuraavalla sivulla taulukossa 1.
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TAULUKKO 1. Taulukko kuvaa "keskikokoisen tyonte#i) kuormituskokeessa todetun
suorituskyvyn viitteelliset yhteydet kuormittumiseerdissa tyotehtavissad” (Karhula 2005, 49)

Ulkoinen tyéteho Hapenkulutus Metabolinen Toiminto/tyotehtava
kuormituskokeessa ekvivalentti
(W) (ml/kg/min) (MET)
10-50 <15 2-3 kéavely 3 km/h

toimisto-, valvomoty®
kevyt kotitaloustyd
50-75 15-20 ‘4-5 kavely 5-6 km/h
75-100 20-25 ‘6-7 kavely 6-7 km/h
rakennus- ja nostoty®
raskaat vaiheet
siivouksessa
kavely/hdlkka 7-8
km/h
monet raskaan
rakennusalan

tyot
raskaat varastotyot
150-200 30-40 >9 juoksu 9-10 km/h
raskaat
metsatydvaiheet
lapiolla kaivaminen
raskaiden taakkojen
kantaminen portaissa,

nostaminen ja
siirtdminen

100-150 25-30 “7-9

Tassa tutkimuksessa paadyttiin havainnoimaan fig/sy®kuormitusta sykemittauksin, silla
aiempien tutkimusten yhteydessa on havaittu, gkéseurantatutkimuksia voidaan pitaa
luotettavina tyon kuormittavuutta arvioitaessa fgmist-Virkamaki ym. 2002, 42- 46). Lisaksi
Louhevaara ja llmarinen (1994, 212) ovat todensgke¢mittausten sopivan tyohon joka sisaltaa
raskasta dynaamista lihastyota ja taakkojen kégiterityisesti siksi, ettd muiden luotettavampien
vasteiden kuten esimerkiksi hapenkulutuksen, vexri@en ja elimiston sisdlampdotilan tarkka

mittaaminen on vielakin hankalampaa.

My0s erilaiset kyselymenetelmét ovat vakiinnuttdareesemansa tyokuormituksen voimakkuutta ja
tyon asettamia vaatimuksia arvioitaessa. Tassékimuksessa kaytetty tyokykyindeksi on yksi
esimerkki vakiintuneesta tyokykya arvioivasta miiiea. Tyokykyindeksilla on keratty runsaasti

aineistoa eri ammattialojen edustajilta. (Tuomi W@97)
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2.2 Toimintakyky

Heikkisen mukaan fyysinen toimintakyky voidaan jakaerarkkisesti neljaan tasoon. Alimmalla
tasolla on elaman yllapitamiseen vaadittavat ykeitgiset toiminnot kuten vaikkapa

hengittaminen. Toisella portaalla ovat jokapaivéisskareisiin vaadittavat toiminnot kuten
esimerkiksi sydminen, kotiaskareet ja kevyt tyoljimella ja ylimmalla fyysisen toimintakyvyn
portaalla orfdarimmilleen harjoitettu ruumiillinen valmius vaiatin suorituksiin”, jota

kaytanndssa edustaisi kilpaurheilu. Tassa tutkiressa tarkastellaan toisen ja neljannen tason
valiin jaavaa aluetta, joka mahdollistaajoittamattoman fyysisen kayttaytymiserralla

tarkoitetaan Heikkisen mukaan esimerkiksi kuntoiulaga ruumiillista tyéta. (Heikkinen 1986,

44) Lahinna tdhan kolmanteen kategoriaan voisimagds-sairaankuljettajan tyon
sairaankuljetuksen parissa sijoittaa, silla vaildakse ei vaadi huippuunsa vietya suorituskykya, ei

sitd toisaalta ole mielekasta rinnastaa kevyeentégdon.

Palomies-sairaankuljettajan fyysiseen toimintakykykvaikuttaa paitsi edella mainitut tydperaiset
vaatimukset ja henkil6kohtaiset ominaisuudet, mydisrotyon aiheuttamat tekijat. Harman (2000,
23) mukaan vuorotyontekijat ovat usein kokeneesiggn suorituskykynsa yolla heikommaksi kuin
paivalla. Onkin havaittu, ettd maksimaalinen suskiky on yolla tavallisesti jonkin verran
heikompi kuin paivalla. Yon ja paivan valinen vailt merkitsee 5-6 % laskua hapenottokyvyssa ja
lihasvoimassa noin 8 % laskua maksimaaliseen tasabden. Tasapainossa on havaittu jopa
kymmenien prosenttien vuorokausivaihteluita. Tutkstuloksia on myos kertynyt siita, etta yolla
suoritetut saannolliset ja keskiraskaat fyysiséjatysot kuormittavat sydan- ja verenkiertoelimistéa

enemman kuin vastaavat suoritteet paivasaikaayrht

Myds von Gruenewaldtin (2004, 30-32) mukaan epéliysifa tydajoilla saattaa olla merkittavia
haittoja paitsi yksilon fyysiseen myds psyykkiségminvointiin. Poikkeavat tydajat ja niihin
liittyva vuorokausirytmin hairiintyminen aiheuttavaaitsi unihairioita ja vasymysta myos lisdavat
koettua tyoperdaista stressia. Vasymys lisad mydsttomuusriskia tydssa. Vuorokaudenajan,
vasymyksen ja onnettomuusriskin selkedan yhtegi@daan osoittaa muun muassa
likenneonnettomuustilastoista kasin. Vasymys aamiskinottokynnysta ja kykya arvioida omaa
toimintakykya. Lisdksi myos tarkkaavaisuus herpaaritelpommin vasyneena kuin pirteana

ollessa.
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Liséksi Harma (2000, 21-22) korostaa vireystilarrkitgsta tyontekijan fyysisen ja psyykkisen
toimintakyvyn kannalta. Vireystilan ohella myos $yyen ja psyykkinen toimintakyky noudattaa
vuorokausirytmia. Edella mainittu onnettomuusriskasvu selittyy tutkimuksilla, joissa
suorituskykya mittaavien testien avulla on ventadtkoholihumalan ja valvomisen aiheuttamia
vaikutuksia toisiinsa. Niissa havaittiin esimerkjletta yo6lla kello 03:00 aikoihin, 19 tunnin
yhtdjaksoinen valvomisen jalkeen suorituskyky atikenut samalle tasolle kuin mita se oli noin
puolen promillen humalatilan yhteydessa. Neljaimuntydhemmin, vuorokauden yhtdjaksoisen

valvomisen jalkeen, suorituskyky oli laskenut sdmtdsolle kuin yhden promillen humalassa.

Tassé tydssa mitataan ensisijaisesti sydamen syketta, mutta koehenkildilla siihen vaikuttaa

paitsi sairaankuljetustytssa koettu fyysinen kutusimyo6s heidan aerobinen kapasiteettinsa. Tassa
poikkileikkaustutkimuksessa ei asetelmasta johtrgada arvioida ikaantymisen tuomia muutoksia
yksilotasolla, mutta pyritd&n sen sijaan havainrm@mryhmien valisia eroavaisuuksia etenkin
fyysisesséa kuormittumisessa ja siitéa palautumiséds&kuitenkin syytd muistaa, etta keskittyminen
pelkastaan fyysisen kuormituksen tarkasteluun osivdaastavaa. Esimerkiksi Lindholm (2003,

16 -18) muistuttaa, etta henkinen stressi aihefiyigasta lisdkuormitusta, jonka erottaminen tydsta

johtuvasta fyysisesta kuormituksesta ei ole lah@skingelmatonta.

Ihannetapauksessa yksilon tydssaan kokema fyysasitinis on sopivassa suhteessa paitsi hengitys-
ja verenkiertoelimiston, myds tuki- ja liikuntaelston toimintakykyyn. Mikali tyo ei ole
sopusuhdassa elimistén toimintakyvyn kanssa, oeds& joko yli- tai alikuormittava tyo.
Ylikuormittavasta tyosta on kyse silloin, kun elgtd ei ehdi palautua tydvuorojen valissa.
Raskaan, suurilla lihasryhmilla tehtava ruumiilingé kuormittaa ensisijaisesti hengitys- ja
verenkiertoelimisttd, mutta silla voi pitkaan jatksgaan olla haitallisia vaikutuksia myads tuki- ja
likuntaelimille. Saanndllinen, raskas lihastyo salgttaa muun muassa selkéoireilun, esimerkiksi
lannerangan rappeuman, iimenemista. Toisaalta ykgipuolinen toistokuormitus voi
pitkittyessaan ylikuormittaa liikuntaelimistoad. (enB6-37) Sairaankuljetustydn osalta erityisen
ongelmallisia ovat yksittaiset akilliset kuormitusbut esimerkiksi raskaat nostot liikuntaelimiston
toimintakyvyn ylarajoilla, ja toisinaan myos ragtitit ja epadmukavat tydasennot esimerkiksi

onnettomuuspaikoilla.

My6s Rauramon mukaan tyoperaista fyysista kuorratasvioitaessa on muistettava, etté pitkaan
jatkuvalla liiallisella kuormituksella on taipumisluttaa yksilon tyokykya. Pitkaaikainen

haitallinen kuormitus voi muun muassa ilmeta ty&ipa kielteisind tuntemuksina, erilaisina
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oireina ja sairauksina seka aarimmillaén aihewttamattitauteja ja jopa tyokyvyttomyytta.
Rauramon mukaan on kuitenkin mahdollista, ettdgiarmillaan sopivan raskas ja oikein
annosteltu kuormitus voi jopa tukea yksilon tyokikyRauramo 2004, 96-98) Palomies-
sairaankuljettajan ty6ta arvioitaessa on toki natiat’a se, etta tyontekijan mahdollisuudet saadella

omaa tyovuoronaikaista rasitusta ovat tyon luonéeedhtuen varsin rajalliset.

Aerobinen kapasiteetti kertoo elimiston kyvystaeapa pitkakestoiseen, jopa tunteja kestavaan,
fyysiseen kuormitukseen ja sen oletetaan terviiitésilla rippuvan lahinna sydan- ja
verenkiertoelimistdén kunnosta. Tarkemmin sanottiwgr@nkiertoelimistén kyvysta toimittaa
lihaksille energian lahteita ja poistaa niista geeaineenvaihdunnan yhteydessa syntyvia
lopputuotteita. Ikdantymiseen liittyvia muutoksexr@bisessa kapasiteetissa on tutkittu
enimmakseen poikkileikkaustutkimuksin, mutta myikigaistutkimuksia on tehty. Poikkileikkaus
tutkimusten perusteella on paatelty, ettd miestzakanen kapasiteetti alenee noin 1 % vuodessa
20- 25 vuoden iasta alkaen. Lukuarvona muutos pdisdkileikkaustutkimusten perusteella noin
0,42- 0,45ml/kg/min vuodessa. Tama tarkoittaa Saeph (1978) ja Stamfordin (1988) mukaan
sitd, ettd 65-vuotiailla aerobinen kapasiteetsialoin 30- 40 % alhaisempi kuin nuorilla tyduran

alussa olevilla tyontekijoilla. (Era 1994, 46-47)

Poikkileikkaustutkimusten tuloksia arvioitaessakoitenkin syytd muistaa, etta valikoivan
kuolleisuuden ansiosta huonokuntoisimmat eivat eté@éukana vanhemmissa ikaryhmissa.
Aihetta koskevia pitkittaistutkimuksia on toistaisetehty verrattain vahan, mutta ne ovat antaneet
viitteita siita, ettd muutokset aerobisessa kapas#isa voivat olla merkittavampia, kuin mita
poikkileikkaustutkimukset antavat olettaa.(emt, 47)

Toisaalta Klockarsin mukaan ikdantyminen ei kuiteank ole ennalta maaritellylla tavalla
mekaanisesti eteneva sarja vanhenemismuutoksravdadoin, ikaantyminen on yksiléllinen
prosessi, jolla on yhta monta ilmenemismuotoa kmnkaantyneita tyontekijoitakin. Yksilollinen
vaihtelu on huomattavan suurta. On myds syytadtaey etta ikaantyminen ja sairaus eivat
myo6skaan ole sama asia, vaikkakin idn myota amiaatien puhkeaminen on vanhemmilla
tyontekijoilla yha todennakoisempéaéd. Tama selitypnnollisesti paitsi nuoria pidempaan
jatkuneella tyoperaisella kuormituksella myos talsaikdéantyneen elimiston suoritus- ja
sopeutumiskyvyn laskulla. Ja kuten jo edempéanétiodeylikuormittuminen uhkaa mikali
tyontekijdn ominaisuudet ja fysiologisen jarjestaimominaispiirteet eivat kykene vastaamaan

ulkoisiin tyoperaisiin kuormitustekijoihin. (Klocka 1994, 232-235)
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Tyokyky puolestaan on yksilollisend ominaisuuteredkm monisyinen kasite. Hieman pelkistéaen
sen voi limarisen mukaan ndhda muodostuvan yksibdmavarojen ja tyon vuorovaikutuksesta.
Yksilon voimavaroihin vaikuttavat terveyden osailten fyysinen, psyykkinen kuin sosiaalinen
toimintakykykin. Koulutuksella voidaan tietoja jaitbja kartuttamalla vaikuttaa yksilon
ammatilliseen kompetenssiin. Yksilon tydssa suamisen kannalta ei sovi unohtaa myoskaan
yksilon tydmotivaatiota ja tyOtyytyvaisyytta, joinbsaltaan vaikuttavat tydbhon ja tyon tekemiseen
liittyvat arvot ja asenteet. Toisaalta taas tyOkywginen puoli koostuu yhtaalta tyon henkisista ja
fyysisista vaatimuksista ja toisaalta tyoyhteisétypympéariston ominaisuuksista. (Ilmarinen 1995,
31-66)

2.3 Aiemmat tutkimukset

Vuonna 2002 toteutettiin Tyoterveyslaitoksen jadiein pelastuslaitoksen yhteistyona
sairaankuljetus- ja ensihoitotyon kuormitusta keskeitkimus. Tahan selvitysprojektiin kuului
paitsi 22 koehenkil6lla suoritetut EKG:n pitkaamakisterdinnit myos kahdelle palomies-
sairaankuljettajalle suunnattu seurantakyselyg#etytavia kuvaava demovideo. Seurantakyselyssa
koehenkil6t kirjasivat muun muassa kayttamiaan &jioeita, potilaiden kantamiseen liittyvia
yksityiskohtia ja liséksi he kuvailivat vapaamuagsti tuntemuksiaan tyon aiheuttamasta
kuormituksesta. Demovideolla kuvailtiin erilaisiaitotilanteita, potilaan siirtelya ja apuvalineiden
kayttéa. Video annettiin analysoitavaksi tutkimdsghmaan kuuluneille asiantuntijoille.
(Lindgvist-Virkamaki ym. 2002, 42-46)

Tutkimuksen perusteella suositeltiin muun muas$a,sairaankuljettajien ergonomiakoulutusta
tehostettaisiin ja raskaimpiin tyotehtaviin, ersgsti potilaiden nostoihin, kehitettaisiin parempia
nostolaitteita. Myos tydyhteison tuen ja tdidenamigoinnin merkitysta korostettiin koetun
tyokuormituksen vahentamiseksi. Samaan tavoitteegaidaan pyrkia myos kiinnittamalla entista
enemman huomiota valineiston huoltoon ja kuntodé $®ulutuksella, jonka tavoitteena on

harjaannuttaa tyontekoon liittyvia rutiineja.(emt.)
Johtopaatoksissa todettiin lisdksi sairaankuljettajerveydentilasoveltuvuuteen liittyen, etta

tyokykya arvioitaessa tyontekijan psyykkinen titedgssa tuki- ja liikuntaelinten kunnon kanssa

muodostuvat sydan- ja verenkiertoelinten sairauiseammin kynnyskysymyksiksi. Tata taustaa
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vasten tutkijat totesivat lopuksi, ettd koska saikalljetus- ja ensihoitotyon terveydelliset
edellytykset eivat ole yhtenevaisid sammutustydellgysten kanssa, voidaan olettaa, etta
savusukellukseen kykenemattdmien palomiesten jaakogtyy henkildita, jotka voisivat toimia

sairaankuljetustehtavissa.(emt.)

Taman tutkimuksen lisaksi Tyoterveyslaitoksellatdéttiin vuosien 1996 ja 1999 valilla laaja
kolme vuotta kestanyt seurantatutkimus, jossa kgtiki tarkastelemaan eri-ikaisten palomiesten
terveytta ja toimintakykya. Palosuojelurahastadi&Sjsaasiainministeriolle toimitettu loppuraportti
sisélsi yhteensa viisi erillistd osaraporttia. Trah@ppuraporttiin kuuluvissa osaraporteissa
tarkasteltiin laajasti eri osa-alueita, jotka vatkuat tyokykyyn. (Punakallio & Lusa-Moser 1999)
Ensimmainen osaraportti tarkasteli sek& palomiesliatapojen, terveyden ja tyokyvyn muutoksia
vuosien 1996 ja 1999 valisena aikana etta tervetyibdykya ja tuki- ja liikuntaelinten oireita
ennustavia tekijoita. Raportti koottiin koko maattkneen laajan kyselytutkimuksen pohjalta.
(Lusa-Moser ym. 1999)

Taman ensimmaisen osaraportin tutkimusaineisto wstad632 palomiehestd, jotka vastasivat
heille esitettyyn kyselylomakkeeseen vuosina 1898999. Tutkimuksessa havaittiin muun
muassa, ettd vanhempien palomiesten elintavassi&éenemman erilaisten elintapasairauksien
riskitekijoitd kuin nuoremmilla palomiehilla. Tutkiuksessa havaittiin myos, etté laakarin
toteamista sairauksista palomiehilla esiintyi emtigpaturmavammoja seka tuki- ja liikuntaelinten

sairauksia. Seuraavaksi eniten esiintyi ihon, hgaglinten ja verenkiertoelinten sairauksia. (emt)

Kuten jo sairauksien riskitekijoiden jakaumastattsaapaatella, esiintyi myds edella mainittuja
sairauksia vanhemmilla palomiehilla enemman kuioritla. Merkille pantavaa oli myos se, etta
tutkimukseen osallistuneista yli 49-vuotiaista paiehista viidenneksella oli tyokykyindeksilla
arvioituna koettu tyokyky alentunut ja, etta kod#takyky laski johdonmukaisesti ian karttuessa.
Erityisesti palomiestyon fyysiset vaatimukset hegét koettua tyokykya idn myota. Tyon

henkisten vaatimusten suhteen koetun tyokyvyn laskiiut niin jyrkk&a.(emt)

Loppuraportin toisessa osassa tarkasteltiin muiggdaomiesten psyykkisessa toimintakyvyssa ja
tyoyhteisoon liittyvissa tekijoissa vuosina 199699 seka psyykkisia voimavaroja ennustavia
tekijoitd. Tassa osaraportissa kaytettiin hyvaksnaa kyselytutkimusta kuin ensimmaisessa
raportissa. (Punakallio, Ollila, Lusa-Moser & Luakien 1999)
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Kolmas osaraportti oli nimeltaan:” Palomiesten fggs toimintakyvyn ja terveyden muutokset
vuosina 1996- 1999 seka toimintakykytestien enraungte fyysisen toimintakyvyn tutkimus”. Tassa
kolmannessa osatutkimuksessa oli ensisijaisendttaoa ”..tarkastella kolmen vuoden seuranta-
aikana tapahtuneita muutoksia eri-ikaisten palongederveydessa ja toiminta- ja tyokyvyssa seka
tarkastella vuoden 1999 toimintakykya ennustawgdid”. Tutkimuksen toisena tavoitteena ol
”...selvittda toimintakykytestien ennustearvo sutdagmlomiesten koettuun tyokykyyn seké selka-
ja niskakipujen ja niistad aiheutuneen haitan eswylyteen’ (Punakallio, Lusa-Moser, Luukkonen,
Louhevaara. 1999)

Kolmannessa osatutkimuksessa analysoitiin kaikkigten 137 palomiehen tulokset, jotka
osallistuivat seka fyysisen toimintakyvyn poikkkkaus- ettd seurantamittauksiin. Erinaisista syista
alkuperaisesta otannasta karsiutui matkan varr@llpalomiesta. Seurantatutkimuksen
tutkimusaineisto kerattiin samoilla toimintakykyteiia (Punakallio ym. 1997a) ja
kyselylomakkeella (Lusa-Moser ym. 1997b) kuin aiemssa poikkileikkaustutkimuksessa, joka
toteutettiin jo vuonna 1996. (Punakallio ym. 1999)

Tutkimuksessa koehenkil6iné olleet palomiehet jimdtblmeen eri ikaryhmaan noin 30, 40, ja 50-
vuotiaisiin. Tutkimuksessa havaittiin saannollistdkitysta vaativien sairauksien méaaran kasvaneen
seurannan kuluessa. Erityisesti 50-vuotiailla ohteessa tyon vaatimuksiin runsaasti sydan- ja
verenkiertoelinten sairauksia. Ikaantyvista paldns& myos huomattavasti useammat eivat
seurantatarkastuksessa kyenneet erindisista teisigda syista suorittamaan yhta tai useampaa
fyysisen toimintakyvyn testia. (emt., 68) Maksimaah hapenottokyky heikkeni kolmen vuoden
seuranta-aikana eniten 50-vuotiaitten koehenkildigamassa. Lasku oli keskimaarin 3,1

millilitraa minuutissa painokiloa kohden ja hapeokyvyn absoluuttinen arvo (I/min) laski

seuranta-aikana kaikissa ryhmissa noin 0,20 limaauutissa.(emt., 56)

Yksittaisina tekijoina seurantatutkimuksen yhtewgdesiitattua hyvaa maksimaalista
hapenottokykya (ml/min/kg) ennusti paitsi hyva itegds poikkileikkaustutkimuksessa, myos
muihin koehenkilGihin verrattuna alhaisempi ik&unnan harrastamisen sdannollisyys,
tupakoimattomuus ja oma hyvaksi koettu terveys (ebdl). Tutkimusten tulosten yhteydessa on
kuitenkin mainittava, ettd muutokset palomiesteysigen toimintakyvyn eri osa-alueilla olivat
odotetusti melko pienia kolmen vuoden seuranta-ajdguessa. Tutkijat kuitenkin yllattyivat jossain
maarin siita, etta vanhimpien palomiesten tulokseit heikentyneet suhteessa nuorimpiin niin
paljoa kuin mitd he ennalta odottivat. Toisaalthkestuminen selittaa havaintoa jossain
maarin(emt., 62)
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Kolmevuotisen seurantatutkimuksen neljannessa asassakallio, Lusa-Moser, Luukkonen ja
Louhevaara tarkastelivat palomiehilla havaittujautolsia savusukellustestiradalla
kuormittuneisuudessa vuosien 1996-1999 aikanavjaieat testiradan ennustearvoa. (Punakallio &
Lusa-Moser 1999) Viidennesséa osassa puolestaanitk#tiin kyselytutkimuksen avulla palo- ja

pelastuslaitoksien tyokykya yllapitavaa toimint@Runakallio, Lusa-Moser & Ollila 1999)

Viidennessa osaraportissa havaittiin muun muassapalomiehet asennoituvat likkumiseen hyvin
myonteisesti, silla vain noin 1 % niista kyselyyastanneista, jotka ilmoittivat liikuntaharrastusten
vahentyneen, ei kokenut liikunnan harrastamisteeticsi. Kaikista vastaajista 90 % osallistui
tyovuoroissa jarjestettavaan lilkuntaan joko paagigesti tai vahintaan satunnaisesti. Yleisimpia
esteita likunnan harrastamiselle olivat vanhqiigomiehilla terveyteen ja nuorilla palomiehilla
perhe-elamaan seka kotitoihin liittyvat syyt. YO-Suotiaista vastaajista noin puolet arvioi, etiiv
he liiku riittavasti tyon vaatimuksiin nahden. ABd-vuotiaista tata mielta oli noin kolmasosa

kyselyyn vastanneista. (Punakallio, Lusa-Moser &&1999, 81-82)

Savinainen (2004) tarkasteli vaitoskirjassaan Bgsitoimintakyvyn muutoksia ikdantyvien kunta-
alan ja elintarviketehtaan tyontekijoiden keskusde&unta-alan tyontekijoitd seurattiin 16 vuotta.
Seurannan alussa heidan keski-ikansa oli 51,5ayteurannan lopussa siis 67,3. Kunta-alan
tyontekijat tekivat niin ruumiillista, henkista kuruumiillis-henkista tyota. Elintarviketehtaan
tyontekijat olivat puolestaan kaikki naisia ja le&ivat fyysisesti raskasta tyota. Seurannan alussa

naiset olivat keskiméarin 52,3 vuotta ja seurarinpossa 62,9 vuotta.

Tutkimuksissa havaittiin, etta fyysinen suoritusky&ski keskimaaraisesti noin 1 % vuodessa.
Miesten toimintakyvyn lasku oli keskim&araisestisirmnopeampaa ja miesten suurimmat
muutokset havaittiin puristusvoimassa ja keskivartéihaskunnossa. Naisilla taas vaihteluvali

toimintakyvyn laskussa oli miehid suurempaa. (emt.)

Liséksi havaittiin ettd, tuki- ja liikuntaelinteruito oli parempi niilla miehilla, joiden fyysinen
tyokuormitus oli alhaisempaa. Toisaalta taas rdkkggkuormitukselle altistuneilla tydntekijoilla
toimintakyky ei muuttunut sen paremmin hyvaan Kuilonoon suuntaan muihin saman ikaluokan
edustajiin verrattuna, kun taas kevytta tyota tékemuutokset olivat kaikkiaan yleisempia.
Erityisesti miesten osalta havaittiin, etta heikcamnfihaskunnon omaavat miehet liioittelivat

tyokuormitustaan helpommin kuin hyvakuntoiset. (¢mt
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Johtopaatoksenéa Savinainen esittéaakin, etta fygtsis@ormittava tyo ei yllapida saati kohenna
ikaantyvien tyontekijoiden fyysista toimintakyky&avinainen suosittaakin, etta ikaantyville
tyontekijoille tulisi tarjota mahdollisuudet saddetydaikoja seka tyotahtia ja taukoja. Lisdksi han
suosittelee tydkaluja, joiden valmistuksessa ergoset nakokohdat on huomioitu. Mikali naiden
ja muiden ikaantyvien tyontekijoiden tyokykya tukavtoimien seurauksena toimintakykya
saadaan yksilotasolla kohennettua, voi tyOperdkuemmitus jalleen vastata tyontekijan
toimintakykya(emt.)

2.4 Yhteenveto aikaisemmista tutkimuksista

Edellisista palo- ja pelastusalaa koskevista tutikisista voidaan todeta ainakin, etta ikdantymisen
myo6ta palomiesten fyysisessa toimintakyvyssa tapahasku nayttaisi tapahtuvan vahitellen.
Tunnusomaista tutkimuksiin osallistuneille ikaaniigvpalomiehille oli se, ettd nuorempiin
kollegoihin verrattuna heilta |16ytyy enemman elpdaairauksien riskitekijoita ja tyon vaatimuksiin
nahden runsaasti sydan ja verenkiertoelinten dasraulkddntymisen myota saannollista laakitysta
vaativien sairauksien maara kasvaa ja lisaksi uagtikyky heikkenee johdonmukaisesti ian
myo6ta. (Punakallio & Lusa-Moser 1999)

Sairaankuljetus- ja ensihoitoty6hon liittyvat fygsen toimintakykyyn vaatimukset ovat erilaiset
palo- ja pelastuspuolen haasteisiin verrattunaa8akuljetus- ja ensihoitotyd kuormittaa erityisest
sairaankuljettajien tuki- ja likuntaelimistdéa sekgos henkista hyvinvointia. Tasta syysta olisi
jatkossa syytd myos panostaa tyontekijoiden ergaaaulutukseen seka kehittaa potilaan
nostoihin ja kuljettamiseen tarkoitettua kalustaistda enemman kayttajaystavalliseen suuntaan.
Myds tyOn organisointiin seka esimiesten ja alaist@lisiin suhteisiin tulisi mahdollisuuksien
mukaan kiinnittaa entista enemman huomiota, silieakaivattaisiin ihmislaheisempaa

johtamistyylid perinteisen tehtavékeskeisen tyyilnmalle.

Esimerkiksi Terveys 2000- tutkimuksessa havaiteitgtyon fyysiset vaatimukset, tydon henkinen
rasittavuus, omiin tdihin liittyva sananvalta, maiticsuudet kehittda omia erityiskykyjatyon ilo
littyivat merkittavalla tavalla koettuun hyvaaniykyyn.(Gould ym. 2006) Reina-Knuuttilan
mukaan hyvaa tyokykya voidaan lisaksi yllapitakunnallisten harrastusten avulla. Suurimpia
uhkia tyokyvyn suhteen ovat sen sijaan tyosta saauhnustuksen ja arvostuksen vdheneminen,

20



tyotilojen ja -valineiden huono kunto seka seisamannot tydssa. Lisaksi vapaa-aikana

harjoitetulla likunnalla on havaittu olevan mesjgta yksilon tyokykyyn. (Reina-Knuuttila 2001, 3)

2.5 Palomies-sairaankuljettajan tyo

Palomiesten ammatilliset kelpoisuusvaatimuksetéaustty pelastustoimiasetuksessa. Asetuksen
12 8:n mukaisestiPelastuslain 178:n 1 momentissa tarkoitetulta p@iétiselta pelastustoimintaan
osallistuvalta henkilostolta vaaditaan, etta: 1)amistoon kuuluva on suorittanut pelastuslain 158
tarkoitetussa oppilaitoksessa miehistétutkinnomgialjalinjalta tai tehtavaa vastaavan miehiston
kelpoisuuden tuottaneen aikaisemman tutkinnon pedakan oppilaitoksessa;”
(pelastustoimiasetus 787/2003)

Nykymuotoinen opistotasoinen pelastajatutkinto mtéwerrattain nuori. Ensimmaiset
puolitoistavuotta kestavan tutkinnon suorittanestagtajat aloittivat opiskelunsa Valtion
Pelastuskoululla Kuopiossa syksylla 1992. Uusiestugsuunnitelmien ansiosta opiskeluajat
kaksinkertaistuivat tuolloin aiempaan verrattuiRaj(lahti 1991, 22- 23) Kuopiossa sijaitseva
Pelastusopisto ei kuitenkaan ole maamme ainoa pedesairaankuljettajia kouluttava oppilaitos,
silla sen lisaksi myos Helsingissa sijaitseva pgakioulu antaa edella mainitun
pelastustoimiasetuksen tayttavaad ammatillista kaata. Helsingin kaupungin pelastuslaitoksen
internetsivujen mukaan kaupungin yllapitdma opfokaion jo vuodesta 1972 alkaen kouluttanut

palomies-sairaankuljettajia oman pelastuslaitoksgadvelukseen.

Nykyisen Pelastusopiston pelastajatutkintoa koskéweailutusohjelman tavoitteena on kouluttaa
monitaitoisia pelastajia, joilla on tutkinnon my&tahvat ammatilliset valmiudet kohdata edella
mainitut niin sairaankuljetuksen kuin pelastustaimeukanaan tuomat erilaiset haasteet.
Pelastajatutkinnon koulutusohjelmassa myds koraatetulevien palomiesten halua ja tahtoa niin
yllapitaa kuin jatkossakin kehittdéa omaa ammatédlissaamista alati muuttuvassa ymparistossa:
"Ammatillinen kasvu ja kehittyminen on jatkuva onteaaamisen oppimisprosessi: ammatin tieto-
ja taitoperustan kehittdmisen ohella on tarkeadt&yayts uskomusten, asenteiden ja arvojen
muutokseen ja tietoisuuden avartamisedtilimanistista inmiskuvaa pidetaan koulutusohjelmass
ammatillisen kehityksen perustana. (Sisdasiairstenbn julkaisuja 1/2006, 13)

Palomies-sairaankuljettajan tython kuuluu nimens#aisesti seka palo- ja pelastuspuolen etta

sairaankuljetuksen tydvuoroja. Tydvuorojarjestebaisn paikkakuntakohtaisia eroja, mutta tassa
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tutkimuksessa mukana olleiden koehenkildiden tykadk, Kanta-Hameen pelastuslaitoksen
Riihimaen yksikdssa, alkaa tydvuoro aamuisin kiklbdeksan. Tydvuoron jalkeen seuraava péiva
on varattu lepoa varten ja kaksi seuraavaa paivagvapaapaivia. Nain ollen koehenkil6t tulevat
toihin joka neljas paiva. Tama rytmitys tyon ja sapajan valilla katkeaa ainoastaan vuosi- tai
sairaslomien vuoksi. Rilhiméen paloasemalla tytsdemat palomies-sairaankuljettajat viettavat
koko 24-tuntisen tydvuoronsa tydoskennellen pagoio palo- ja pelastuksen tai

sairaankuljetuksen puolella.

Vertailun vuoksi voidaan mainita, ettd esimerkikamme vilkkaimmilla paloasemilla on yleinen
kaytanto, ettd tyontekijat vaihtavat tyéroolejakess vuoron. Tama voi tarkoittaa esimerkiksi sita,
ettd palomies aloittaa tyévuoronsa palo- ja petgmialen ty6tehtavien parissa, mutta vaihtaa
ennalta sovittuun aikaan tyotehtavia sairaankkgdasa olevan kollegansa kanssa ja jatkaa vuoron

loppuun sairaankuljettajana.

Tehtavatilastoja tarkastelemalla on helppo hawestaerkiksi Riihimaen osalta, ettéa
sairaankuljetuksessa vietetty tydvuoro on halytystaen maarassa arvioituna vilkkaampi kuin
palo- ja pelastuspuolella tehty tydvuoro. Vuonn@@Riihimaen toimialueella oli yhteensa 505
pelastustehtavaa, ja tama luku sisaltéad myos esteteqatavat, joissa toimitaan yhteistydssa
sairaankuljettajien kanssa. (Tengvall 2006) Kuakigs muistetaan, ettd sairaankuljetustehtavia
vastaavalla ajanjaksolla oli yhteensa yli 4000y nbidaan perustellusti vaittaa, etta
riihimakelaisten palomies-sairaankuljettajien opienaissa tyotehtavissa sairaankuljetukset ovat
huomattavasti yleisempiéa kuin palo- ja pelastustehtt TAma lienee maassamme melko yleinen
suhde pelastustehtévien ja sairaankuljetusteriaalil

Hatakeskuksessa puheluihin vastaava paivystajiileitad kohteeseen tarvittavan yksikén
matkaan jo puhelun aikana tai sen jalkeen riipmig# millaiseksi h&n potilaan tilan maarittaa.
Mikali paivystaja arvioi potilaan riskin suurekfhettaa han kohteeseen ensivasteyksikon jo
hatapuhelun aikana ja muut tarpeelliset yksikat ingtelun paatyttyd. Ensivasteyksikkéna voidaan
kohteeseen halyttdd mika tahansa yksikkd, jonk&ilbdminta voi aloittaa hatdensiavun antamisen.
Tehtdvaan voidaan nain ollen kayttaa vaikka patmgdilla ensivasteyksikon ei tarvitse kuljettaa
potilasta.(Kinnunen & Murtomaa 1995, 1-18) USAktdoisin olevan ensivastemallin keskeisin
tavoite on pyrkia vahentamaan hoidon alkamiseenvaad viivetta. Tata periaatetta sovelletaan

nykyisin kaikkialla maassamme.(Jarvinen 1998, 30)
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Sairaankuljetustehtavat jaetaan hatakeskukserttsuoain ladketieteellisen riskinarvioinnin
mukaan neljaan eri riskiluokkaan. Hatdkeskus vaioata riskin suureksi (=A-tehtavat), pieneksi
tai tuntemattomaksi (=B-tehtavat). Myos C-tehtduakitellaan kiireellisiksi, mutta niista potilaall
koituvaksi arvioitu haitta voi tyypillisimmin ollasimerkiksi vaaratonta kipua tai pahoinvointia. C-
riskiluokkaan kuuluvat sairaankuljetustehtavat eab&ahdesta ensin mainitusta luokasta sikali,
ettd niita ei suoriteta halytysajona vaan aivaamawnaisesti muun liikenteen seassa. Neljanteen
niin kutsuttuun D-luokkaan kuuluvat tehtavat ovgséessa esimerkiksi silloin kun potilaan tila on
hiljalleen heikentynyt niin, ettei kotona asumirsité hetkella onnistu ja/tai potilas ei kykene

matkustamaan tavallisella henkildautolla hoitopadk. (Kinnunen & Murtomaa 1995, 1-15)

Nykyinen ladketieteellinen riskinarviointi on maassne alkujaan peraisin 1980-luvulta.
Riskinarvioinnin ohella kehitettiin tuolloin myosilytyskoodijarjestelma. (Nystrém 2005, 187)
Laaketieteellinen riskinarviointi on valttamatonsdla ilman sita ei sairaankuljetuksen kaytettaais
olevia rajallisia voimavaroja kyettaisi kohdentamaarkoituksenmukaisella tavalla. Asettamalla
tehtavat kiireellisyysjarjestykseen voidaan varmassiita, ettd apua on ensisijaisesti tarjollaléeil
jotka sita kulloinkin eniten tarvitsevat. On kuikém syytéa muistaa, ettd valtaosa kaikista
ambulanssilla tehtévista kuljetuksista on kiirewtitd ja toisaalta huomattava maara kiireellisistakin
kuljetuksista on lopulta sellaisia, etta annettalvaidon voisi aloittaa, potilaan tilaa vaarantamatt
vasta lahitunteina. (Kinnunen & Murtomaa 1995, E8gllisen luvun lopussa esitetty tehtavien

jakautumista koskeva tilasto tukee néaita vaittamy@s Riihimaen osalta.

Omat erityispiirteensé palomies-sairaankuljettaji@ymparistoon tuovat muun muassa fyysiset
vaarat ja tartuntataudit. Vuonna 1994 helsinkili@gpalomies-sairaankuljettajille suunnattu
kyselytutkimus paljasti, etta kyselyyn vastannepsbbmiehista 48,4 % oli kuluvan vuoden aikana
kokenut ty6ssaan fyysista vakivaltaa. Vakivallakadnoli tuntenut 64 % vastaajista. Nama
kielteiset muutokset palomies-sairaankuljettaji@ytmparistossa ovat johtaneet passiivisten
turvajarjestelyiden kayttoonottoon. (Nystrom 20055)

Niinpa myds esimerkiksi riihimakelaisten sairaapgddjien turvaksi on hankittu uudet luoti-
/puukkoliivit, jotka suojaavat kantajaansa paitsigimpien kasiaseiden luodeilta my6s veitsen
iskuilta. Suojaustehostaan huolimatta liivit turdtipuettuina melko huomaamattomilta ja
mahdollistavat nain ollen normaalin tyoskentelyr6d :n yksikkbkohtaiseen turvavarustukseen
kuuluvat myds viiltosuojahanskat. Pisaratartuntdava@vat taudit ovat veritartuntoina leviavia

tauteja yleisempia sairaankuljettajantydssa kohdettuhkia, mutta toisinaan hoitotoimenpiteiden
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yhteydessa on myos, lahinna neulanpistotapaturghitgydessa, olemassa pieni riski hiv tai

hepatiitti tartunnan saamiseen.

Sairaankuljetussopimuksen mukaan R 691 yksikkotstankantava ajoneuvo on
ymparivuorokautisessa halytysvalmiudessa. Kaytésint@ma tarkoittaa sita, ettd halytyksen
saatuaan yksikko lahtee suorittamaan tehtavaa mmkwluessa. Sairaankuljetussopimuksen
mukaisesti ajoneuvon paivystyspaikkana tehtavidiid/&imii Riihiméen
paloasema.(Sairaankuljetussopimus 2002) Vaikka ass@oleva sairaankuljetussopimus ei sitéa
erikseen vaadi, on kadytannoksi viime aikoina mutduog se, ettd yksikon tydparina toimii
palomies-sairaankuljettajan lisdksi usein terveydetion ammattitutkinnon suorittanut henkild.
Viela toisinaan on silti mahdollista, etta tyoptaiseka hoitaja etta kuljettaja ovat palomies-

sairaankuljettajia.

Nykyisen sairaankuljetussopimuksen mukaan yksikikdtksella R 692 toimiva sairasauto hoitaa
arkipaivisin 08.00- 16.00 valisen aikana paaasiadsia mainittuja C- ja D-tehtavid. Arkipaivisin
yksikdssa tyoskentelee tahan tehtavaan erikse&atpaibairaankuljettajat. Muodollisena
kelpoisuusvaatimuksena tahan tehtavaan edellytétf@geydenhuollon ammattitutkintoa eli joko
l&hi- tai sairaanhoitajan tutkintoa. llta- ja yoaé seka viikonloppuisin R 692 suorittaa tarvittaes
kaikki ne tehtavat, joihin R 691 ei paallekkaisyghksvuoksi ehdi. Tuolloin yksikdssa tydoskentelee
tyovuorostaan tahan tehtavaan sijoitetut paloma@sankuljettajat. Kaytdnndssa voidaan todeta,
ettd sairasauto R 692 on R 691:n tavoin ymparivkeurtsessa halytysvalmiudessa Riihiméen

paloasemalla.

Koulutustaustan suhteen eri-ikdiset palomiehet kggkendan erilaisessa asemassa. Vanhimpiin
ikaluokkiin kuuluu palomiehid, jotka eivat ole sittaneet muodollista ammattitutkintoa, vaan ovat
patevoityneet ammattiinsa tyon ja erillisten amikatssien kautta. Kehityksessda mukana
pysyminen vaatii harjoitusten ja koulutuksen j&fesista tyovuoroissa. Ainakin Riihimaella
tyopaikalla annettavaa koulutusta tarjotaan lineari€l 999, 314) suositusten mukaan tasapuolisesti
eri-ikaisille palomiehille. Tyopaikalla annettavkoulutuksen lisaksi on myds mahdollista
osallistua esimerkiksi Pelastusopistossa jarjéstidit kursseille. Opiston virallisilta internet

sivuilta kay ilmi, etta ammatillista tdydennyskaotuista tarjoavia lyhyt kursseja ja seminaareja on
tarjolla runsaasti niin palo- ja pelastusalan lkemsihoidon aihepiiristakin. (Pelastusopiston

kurssitarjonta 2007) Kursseille hakeutumisestawtekkin ensin sovittava tyénantajan kanssa.
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Erityista tukea llmarisen suositukselle antavat mmuassa Korpela-Koskisen (1998, 25- 46) seka
Hantun (1995, 26- 33 ja 39- 50) tutkimukset heldégten palomies-sairaankuljettajien parissa.
Naiden tutkimusten mukaan osasyyna tyossa koettaokiseen rasitukseen ja stressiin on juuri
oman tieto-taidon mahdolliset puutteet. Toisaaltgeraista stressia aiheutuu myoés edella
kuvatusta hoitotilanteiden fyysisesta turvattomwstideeka tilanteista, joissa potilasta ei kyeta
auttamaan omasta osaamisesta huolimatta. Ongaataitutkimusten mukaan koettiin myos
tilanteet, joissa vaadittiin vuorovaikutusta kisisi olevien asiakkaiden kanssa. Vaikka tutkimuksiin
osallistuneet olivat kohtalaisen tyytyvaisia tyobkana kokivat sen merkittavaksi ja tarkeéksi, he
toivoivat kohennuksia palkkaukseensa ja mahdolksiisa vaikuttaa tydhonsa ja tyota koskevaan
suunnitteluun. Lisaksi he pitivat yhteistyota h&#gun muiden osien ja tukipalveluiden kanssa
rittamattomanda. (Nystrom 2005, 156)

Pelastustiedon numerossa 10/2002 esitellyn artikk#lika sairaankuljetus- ja ensihoitotytsséa
kuormittaa?” mukaan todetaan, etta vaikka eri tytéteia keskendan vertailevia tutkimuksia on
julkaistu melko niukasti, on ilmeista, etta pala{elastustehtavat kuormittavat palomies-
sairaankuljettajia eri tavoin kuin sairaankuljetlgévat. On raportoitu, ettd sammutus- ja
pelastuspuolen tydtehtavat aiheuttavat enemmaimsfiysireita kuin sairaankuljetustehtavat.
Toisaalta sairaankuljetustehtavien on puolestatsoita siséaltdvan enemman psyykkista
kuormitusta.(Lindqvist-Virkaméki ym. 2002, 42-46)

Tata yksinkertaistettua jaottelua arvioitaessaoruistettava, etté niin palomiehen kuin
sairaankuljettajankin tyotehtavissa esiintyy sekéista etta psyykkistd kuormitusta. Se, miten
tama kuormitus yksittaisissé tyovuoroissa jakaanbmwiime kadessa kiinni sattumasta. Juuri
sattuma tekee palomies-sairaankuljettajan tyoskieasti ennakoitavan. Tasta seikasta johtuen
seuraavan tyotehtavan ajankohtaa tai sisaltté enkenk&én ennustaa. Sattuman merkitysta
palomies-sairaankuljettajan tydsséa havainnollisgmerkiksi se, etta tydvuorojen valinen vaihtelu

sairaankuljetusten maarassa on suurta tassa tikgassa.

Leimallista sairaankuljettajan ty6lle on siis paftalytystehtavista aiheutuva psyykkinen kuormitus,
myo0s se etta tyo sisaltdd runsaasti eteenpdin kunedta asentoja, kyykistelya ja nostamista seka
kantamista. Tama fyysinen puoli tyosta kuormittgeen amittaan erityisesti tuki- ja liikuntaelimistoa.
Rasitusta kohdistuu erityisesti selkaan ja alaraejo(emt.) Talla perusteella sairaankuljetustyon
voi mieltaa pohjimmiltaan energeettis- informateksi, eli seké ruumiillista ettd henkista

kuormitusta aiheuttavaksi, tyoksi.
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Sairaankuljettaja joutuu toisinaan paitsi liikutielaan potilasta, myos kantamaan tydssa tarvittavaa
valineistdd ambulanssin ja tyokohteen valilla. Basgkimuksessa mukana olleet palomies-
sairaankuljettajat tyoskentelivat kaikki samassadaanssissa, jonka yksikkdtunnus oli edella
mainittu R 691. Auton valineisté6n kuuluu muun neaa81,9 kg painavat paarit, 6,1 kg painava
rankalauta, noin 8,3 kg painava defibrillaatori,Kti3painava kantotuoli sek& happikassi ja
hoitovalinelaukku jotka kumpainenkin painavat myasn 12 kg.

R 691:n tehtdvaan hankittu ajoneuvo on tutkimustitkiela varsin uusi. Mercedes- Benz:in
Sprinter on otettu operatiiviseen kayttoon vastail@iussa 2007. Automaattivaihteisen ajoneuvon
voimanlahteena toimii 2,98 litrainen dieselmoottduitoon tehdyista koritdista vastasi

lisalmelainen Profile Vehicles Oy, mutta jo tat§ditettaessa on autoon, kayttajilta saadun

valittdbman palautteen perusteella, suunniteltusja @ toteutettukin ergonomisia parannuksia.

Lopuksi palomies-sairaankuljettajien tydsta voidaateta, etta tyo on luonteeltaan melko
samankaltaista kaikkialla maassamme. Vaikka tomymiparistdissa on huomattavia eroja, ei tdéhan
tutkimukseen osallistuneiden palomies-sairaankaljen tyo sairaankuljetuksen osalta

luultavimmin eroa tyosta, jota tehdd&n maamme mp#lastuslaitoksilla.

2.6 Tutkimuksen toimintaymparisto

Riihimaen kaupunki sijaitsee noin 70 kilometria siegista pohjoiseen. Asukasluku on viime
vuosina ollut tasaisessa kasvussa ja talla hetkallgungissa on noin 27000 asukasta. Niin ikaan
kaupungin internetsivuilta poimittujen yksityiskamt mukaan Riihiméen pinta-ala on 126 km?,

josta sisavesien osuus on 6 km2, Kaupunkialuettajopohjoisessa 54-tiehen ja lAnnessa
vilkasliikenteiseen 3-tiehen. Lisdksi Helsinkiireva rautatie kulkee taajama-alueen lapi pohjoisesta

etelaan. (http://www.riihimaki.fi)

Sairaankuljetuspalveluiden tuottamisesta Riihimasurkkaille vastaa Kanta-Hameen
pelastuslaitoksen Riihimaen yksikkd. Yksikon aladessa tyoskentelee virkasuhteessa tai toimessa
yhteensa 39 henkil6a. Tahan ryhmaan kuuluu palbki&#l 5 palomestaria, 4 paloesimiesta, 4
ylipalomiestd, 21 palomies-sairaankuljettajaa, [@Bp&esta, kalustonhoitaja ja toimistosihteeri.
Taman liséksi Rithiméen yksikkdon on sairaankubédusilmallapitaen palkattu myos
terveydenhoitoalan ammattitutkinnon suorittanuttakilokuntaa, joka tyoskentelee paatoimisesti

sairaankuljetuksessa.
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Pelastuslaitos on sopinut sairaankuljetuspalvefujdgestamisesta Riihiméen terveyskeskuksen
kanssa. Sairaankuljetussopimus turvaa kuntalaasii@nmukaisen avun kaikkina
vuorokaudenaikoina. Kaytanndssa tama tarkoittanesgiksi sita, etté vakavasti sairastuneen
potilaan luo lahetetdén aina nopein ja tarkoitukagaisin yksikkd. Kohteeseen voi saapua
ensivasteena vaikkapa palo- ja pelastusyksikkigmen lisdksi viela rajoitetun hoitotason yksikka.
Tarpeen vaatiessa myos ladkintahelikopterin kégtténahdollista. Osa sairaankuljetuksessa
tyoskentelevista palomies-sairaankuljettajistaworigtanut myos terveydenhoitoalan

ammattitutkinnon.

Vuonna 2006 Riihimé&en sairaankuljetusyksikot stigat yhteensd 4542 tehtavaa. Kasvua
edellisvuodesta oli 114 tehtavaa. Kiireellisyysliftakn tehtavat jakaantuivat siten, etta A-tehtavia
oli 140 (3 %), B-tehtavia 746 (16,4 %), C-tehtaviB9 (26,1 %) ja D-tehtavia 2467 (54,3 %).
Tehtavat jakaantuivat yksikoiden valilla sitenAdR691:11a niita oli 3061 (67,4 %) ja R692:lla 1479
eli 32,6 % kaikista tehtavista. Vilkkain kuukaushtavamaarien perusteella mitattuna oli tammikuu
ja kiireisin viikonpaiva maanantai. Keskimaarintéaha oli vuorokautta kohden 12,4. Yli puolet,
tarkalleen ottaen 53,6 %, tehtavista suoritett8r00- 16:00 valisena aikana. Ja kun 31 % tehtavista
ajoittui ilta-aikaan (16:00- 24:00), niin koko hilgmaarasta yollisia (00:00- 08:00)
sairaankuljetustehtavia oli 15,3 % (Tengvall, 20@&nk. koht. tiedonanto)

3 TUTKIMUSKYSYMYKSET

Tassa tutkimuksessa tarkastellaan kolmea rinnatiektitkimuskysymysta. Tutkimuskysymykset

ovat:
1. Kuinka sairaankuljetusty6 kuormittaa eri-ikaipelomies-sairaankuljettajia?

2. Kuinka eri-ikaiset palomies-sairaankuljettajatgutuvat tyévuoron aiheuttamasta

kuormituksesta?

3. Kuinka eri-ikaiset palomies-sairaankuljettajadavat kuormittumisen ja palautumisen suhteen

toisistaan?
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4 AINEISTO JA MENETELMAT

4.1 Aineiston keruu

4.1.1 Koehenkil6t

Tahan tutkimukseen rekrytoitiin koehenkil6iksi 1&@mies-sairaankuljettajaa Kanta-Hameen
pelastuslaitoksen Riihimaen paloasemalta. Kaikkhemkil6t olivat virkasuhteessa tybnantajaansa.
Tutkimusasetelmasta johtuen koehenkildiden valisaassaanottokriteerina oli, ettéd he tekevat
tyovuoroissaan vaihtelevasti seka palomiehen attédankuljettajan toita. Lisaksi koehenkilot
valittiin siten, ettd valintavaiheessa puolet et ialtdan alle 35-vuotiaita ja puolet yli 40-
vuotiaita. Yksi koehenkild ei saapunut toihin stwma ajankohtana. Koska tutkimusaikataulu
erityisesti aineiston keruun osalta oli varsin kakei korvaavaa mittausajankohtaa en&a ehditty
sopia. Niinpa aineistoa kerattiin lopulta ainoastaa koehenkil6ltd. Koehenkildista viisi kuului yli

40-vuotiaitten palomies-sairaankuljettajien ryhmgikuusi henkilda alle 35-vuotiaitten ryhmaan.

Tasséa tutkimuksessa kaytettyihin ikarajoihin patitdymuun muassa, aiemmista tutkimuksista
vakiintuneiden kaytanttjen ja toisaalta Rilhimaatopsemalta saatavilla olevien koehenkildiden
pohjalta. My6s aiemmissa tutkimuksissa, joita eskiksi teoksessa Ikddntyminen ja tyd (Kuusinen
ym.1994) on kattavasti esitelty, on ikd&antyviennigkijoiden sisdénottokriteeriné kaytetty juuri 40
vuoden ikarajaa ja yli 40-vuotiaista tyontekijoi&éytetaan varsin yleisesti termia ikaantyvat
tyontekijat. Tata ikarajaa kaytettiin viela liséleslella esitellyssa Palomiesten fyysisen
toimintakyvyn ja terveyden muutokset vuosina 196899 seka toimintakykytestien ennustearvo,
fyysisen toimintakyvyn tutkimuksessa. (Punakalliosa-Moser, Luukkonen & Louhevaara 1999)
Muun muassa viimeksi mainitun tutkimuksen perusdeaitiin havaita, etta ikaantymisen tuomat

muutokset alkavat nakya esimerkiksi tyokykyindeg&ig noin 40-vuotiailla palomiehilla.

4.1.2 Sykemittaukset

Mittaukset alkoivat helmikuun seitsemantena paivad@v ja viimeiset mittaukset paattyivat kuusi
vilkkoa myohemmin maaliskuun 21 paivana. Kaksi ausita tehtiin samanaikaisesti siten, etta
sairasauton kuljettaja ja hoitaja pitivat molemsytevastaanottimia ylladn samassa tyévuorossa.

Kyseessa oli kuitenkin tyévuorolistan aiheuttambadas sattuma, eika tdméan vaikutusta tarkastella.
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Tasta sattumasta johtuen tutkimukseen tuli aingigtmleksasta erillisesta tydvuorosta.

Sykemittauksissa kaytettiin kolmea Suunto Smatt$devastaanotinta.

Smart Belt sykevastaanotin on ulkoasultaan melkkigietty ja se kiinnitetd&n koehenkilon rintaan
tarkoitusta varten erikseen suunnitellulla jousliavway6lld, joka on kayttajan rinnanymparyksen
mukaan sdadettavissa. Laite ei sisalla kayttokytkieika nyt kaytossa olleeseen kokonaisuuteen

kuulu erillistd rannevastaanotinta.

Tahan tutkimukseen kuuluneet sykemittaukset subnitesiten, etta koehenkilot pitivat
sykevastaanotinta yllaan 48 tuntia yhtajaksoisdsttaaminen alkoi aamulla tydvuoron alusta klo.
08.00 ja paattyi 48 tuntia mydhemmin tyévuoronifa seuraavan lepovuorokauden jalkeen
aamulla klo. 08.00.

4.1.3 Paivakirja ja visuaaliset analogiaskaalat

Sykemittausten lisaksi koehenkil6t pitivat tydvuorkana paivakirjaa. Paivakirjoihin koehenkilot
merkitsivat tydvuorokauden ajalta suorittamansaefytivat ja kellonajat, jolloin he suorittivat
kyseiset tyotehtavat. Lisaksi he arvioivat tyovuoedussa ja jokaisen eri tydtehtavan yhteydessa
fyysista kuormittuneisuuttaan, henkisté stressidrgystilaansa. Paivakirjan malli |6ytyy taman

tyon lopusta liitteena (liite 8.).

Paivakirjassa oli liitteena erillinen paivakirjagyttbohje, jossa oli paitsi havainnollistettu séenka
merkinnat tulisi suorittaa, myds maaritelty edefiainitut termit seuraavalla tavalla: Termilla
fyysinen kuormitus tarkoitettiifi...tassa tutkimuksessa sita fyysista vaikutustaa gikeutuu tyén
kuormittavuuden ja henkilon yksildllisten ominaiksien yhdistelmasta.’Maaritelma pohjautuu
Tyoterveyslaitoksen julkaisemaan Tydsuojelusanastiseen teokseen. (Jolkkonen 2006, 59)
Henkisella stressilla puolestaan tarkoitettiintassa yhteydessa tilannetta, jossa ihminen winte
itsensa jannittyneeksi, levottomaksi, hermostunéakahdistuneeksi taikka hanen on vaikea
nukkua asioiden vaivatessa jatkuvasti mielt@tieinen maaritelma puolestaan on poimittu Anna-

Liisa Elon kehittamasta Tyostressikyselysta. (E960Q, 22)

Sen sijaan vireystilaa koskeva maaritelma oli ptitnihmisen fysiologia ja anatomia kirjasta ja se
oli tayttbohjeessa maaritelty seuraavddtireystila ... tarkoittaa sita ajallisesti vaihtelzaa
tuntemusta, joka syntyy nukkumisen ja valveillasloorottelusta.”(Nienstedt 1997, 579) Nama

maaritelmat kaytiin koehenkildiden kanssa yhdessire mittauksen alkua lapi samassa yhteydessa
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kun taytettiin muita lomakkeita. Talla tavoin haiu viela varmistua siitd, ettd koehenkil6t
mieltaisivat kasitteet mahdollisimman yhdenmukdastevalla paitsi keskenddn myos tutkijan
kanssa.

Edella mainittuja muuttujia pyydettiin paivakirjasarvioimaan visuaalisella analogiaskaalalla
(VAS), jossa arviointi tapahtui siten, ettd koeh&hknerkitsi tydtehtavan osalta sijaintinsa kutakin
osa-aluetta kuvaavalle tarkalleen sata millimatiiklle janalle samalla kun kirjasi ylos kellonaja
ja tydtehtavan. Merkitseminen tapahtui siten, kt@henkilditd pyydettiin vetdmaan pystysuora
noin kaksi tai kolme senttimetria pitka viiva, jokakkaa janan kohdasta, joka mahdollisimman
tarkasti kuvaa koehenkilon kulloistakin tilaa kysaia osa-alueella. (McCormack ym. 1988, 1008)
Paivakirjan tayttbohje on tydn lopussa liitteeni#g(l9.).

Tybvuoron paatyttya koehenkildt arvioivat paivagissaan kuluneen tydvuoron kuormittavuutta
kolmiportaisella asteikolla (rauhallinen, tavanongad, tavanomaista vilkkaampi) ja antavat
loppuarvioinnin fyysisesta kuormittuneisuudestaeystilasta ja henkisesta stressista edella
kuvatulla tavalla. Lopuksi, kun syketietojen taitito on paattynyt, koehenkil6t arvioivat
palautumisvuorokautta samalla kolmiportaisellaikstia ja edella mainittujen janojen avulla. He
my0s arvioivat palautumisvuorokauden paattanytta ikdlmiportaisella asteikolla (hyvin,
kohtalaisesti, huonosti nukuttu y6). Palautumiselauden sujumista ei havainnoitu muilla tavoin.
Ainoastaan mikali koehenkild vastasi vuorokauddeenl tavanomaista kiireisemman, oli

kysymyksen viereen varattu muutama rivi lyhytta &lva varten.

4.1.4 Taustatiedot ja tyokykyindeksilomake

Koehenkil6ista keréttiin tietoa myds erillisellaisiatietolomakkeella ja Tyoterveyslaitoksen
kehittamalla tyokykyindeksilomakkeella. Taustatjatkartoittavassa lomakkeessa kysyttiin
koehenkilon ikaa, pituutta ja painoa, koulutauspedastusalalta kertyneen tyokokemuksen maaraa
seka elintavoista lilkunta- aktiivisuutta, tupakianja alkoholin kayttéa. Koehenkildiden
kayttamasta ladkityksesta haluttiin vain tietaékagitavatkd he parhaillaan jotakin vireystilaan ta

sykintataajuuteen vaikuttavaa laakettd. Taustatietake on tdman tyon lopussa liitteena (liite 10.).

Tyokykyindeksi muodostuu seitsemasta eri osassanjaavulla saatu numeerinen arvo pohjautuu
paitsi koehenkilén omiin subjektiivisiin tuntemuksimyds toisaalta laakarin diagnosoimiin

sairauksiin. Indeksin osa-alueita ovat: 1) nykyimgikyky verrattuna elinaikaiseen parhaimpaan
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tyokykyyn (0-10 pistetta), 2) tyokyky tyon vaatinteis kannalta (2-10 pistettd), 3)
tutkimusajankohdalla olemassa olevien laakéarinaimien sairauksien maaraan (1-7 pistettad), 4)
sairauksista itsearvioitu haitta tyokyvyn kannglte pistettda), 5) sairauspoissaolopaivat viimeisen
12 kuukauden ajalta (1-5 pistettda), 6) koehenkdira arvio tydkyvysta suhteessa terveyteen
kahden seuraavan vuoden kuluttua (1, 4 tai 7 pigtet koehenkilén psyykkiset voimavarat (1-4
pistettd) Lopullinen indeksi saadaan laskemalldl&adeainitut osiot suoraan yhteen. Vaihteluvali
voi siten olla 7-49 pistetta. (Tuomi. ym. 1997, 7)

Pistelaskun osalta tyokykya tyon vaatimusten kaartatkasteleva osio, on hieman
poikkeuksellinen. Siind koehenkilon antamat nunssgrarvot muunnetaan tarvittaessa erillisella
muuntokertoimella koehenkilon tekemén tyén luonieesppuen. Tata varten koehenkiloa
pyydetaan erikseen arvioimaan hanen tyonsa péaéstaiflonnetta akselilla ruumiillinen -
henkinen ty6. Samanaikaisesti seka ruumiillista lkénkista tyota tekevien koehenkildiden
itselleen antamia arvoja ei muuteta, mutta mikéidn paasaantoisesti joko ruumiillista tai
henkist&, niin tydn hallitsevampi puoli, esimerkiksumiillisissa toissa, kerrotaan 1,5 ja heikompi

puoli 0,5 painokertoimella. (emt., 8)

Koehenkil6iden leposykintataajuus arvioitiin tAgskimuksessa viela erikseen tallentavista
sykevariaatiomittauksista rippumatta. Koska tyawjen alussa oli paljon erilaisia hairidtekijoita,
koehenkildt mittasivat leposykintataajuuden itsattinydhemmassa vaiheessa. Mittaamista varten
heille annettiin viela sanallinen ohjeistus. Hg{dettiin varaamaan mittaamista varten noin

viidestd kymmeneen minuuttia aikaa ja mittaus tagggbko makuu- tai puoli-istuvassa-asennossa.

4.1.5 Maksimaalisen hapenottokyvyn arvioiminen

Taustatietolomakkeen mukana oli viela Kuntotestanksisikirjassa (Keskinen ym. 2004, 275)
julkaistu: "Fyysisen aktiivisuuden luokitus maksiatiaen hapenkulutuksen arvioimiseksi Non-
Exercise- menetelmaa kayttaen.” (Jackson ym. 1868.870) Maksimaalista hapenkulutusta
arvioiva lomake oli Kuntotestauksen kasikirjass&atmiiksi suomenkielisessa muodossa, joten

sitd kysyttiin koehenkildilta sellaisenaan.

Maksimaalista hapenottokykya kartoittavassa Nonr&ige- lomakkeessa kysyttiin yksilon
likunnallista aktiivisuutta seitseméanportaiselieaakolla. Arvioon yksildn maksimaalisesta
hapenottokyvysta tarvitaan edellisen lisaksi tiddmhenkilon pituudesta, painosta iasta ja
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sukupuolesta. Lomakkeessa ollutta fyysista aktiwvita koskenutta kysymysta kaytettiin
myohemmin hyvaksi, kun jokaiselle koehenkil6lletimooma profiili Suunnon Training Manager
ohjelmaan ja myo6s koehenkildiden profiloinnissa Hywintianalyysin yhteydessa.

4.2 Aineiston analyysi

4.2.1 Sykintataajuuden ja sykevariaation analyysi

Tyovuoroista keréttiin syketietoja Suunto Oy:n vetamilla Smart belt sykevastaanottimilta.
Keratyt syketiedot siirrettiin valittdmasti mittassn paatyttya kotitietokoneelle, jossa tiedostoja
tarkasteltiin lahemmin Suunnon kehittamalla Tragnianager ohjelmalla. Ohjelman avulla oli

mahdollista muun muassa tarkastella sykevalivaiitteyksityiskohtaisesti.

Tassa tutkimuksessa kaytettiin Training Manageelomsta versiota 2.1.0. Kyseinen versio oli
internetin kautta vapaasti ja maksutta ladattavisama oli kuitenkin vain tutkimuksen tekemisen
kannalta pakollinen valivaihe, silla lopullinen ngien valinen analyysi suoritettiin Firstbeat
Technologies Oy:n kehittdméassa Hyvinvointianalyg&idHyvinvointianalyysin yhtend osa-alueena
on tyon fyysista kuormitusta kuvaava raportti. (kiteet 1, 2, 3 ja 4 "Fyysisen kuormittumisen
ryhmaraportti”)

Hyvinvointianalyysin avulla arvioitiin ty6- ja lepoioroissa koettua kuormittuneisuutta seké
yksildiden etta tutkimusryhmien osalta. Ohjelmanli/muodostettiin rynmat ja tarkasteltiin

haluttuja muuttujia naiden ryhmien osalta.

Yhden mukana olleen koehenkilon syketiedostot siigdil 53 % virhemarginaalin. Koska
analyysiohjelman kehittaneestéa Firstbeat Techne®ghtiostd saadun ohjeen mukaan 40 %
virhetaso ylittda luotettavuuden rajan, ei lopjdnyt muuta mahdollisuutta kuin poistaa kyseisen
koehenkilon syketiedostot ryhmakohtaisesta anaygsKyseiseltda koehenkildlta keratty muu

aineisto on kuitenkin tassa tutkimuksessa mukana.

Seka Hyvinvointianalyysista olevat syketiedosttd édustatietolomakkeesta saadut tiedot siirrettiin
Microsoftin Excel-ohjelman kautta SPSS:n 15.0 aghjstoon, jossa suoritettiin aineiston lopullinen

analyysi. Liséksi tdssa tydssa olevat pisteparvikukuviot 1, 2, 3, 4 ja 5) on muodostettu samalla
SPSS ohjelmistolla.
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Excel-ohjelmasta kaytettiin vuoden 2003 kehitysidas Kaikki taman tyon yhteydessa esiintyvat
taulukot on muodostettu Excel-ohjelman avulla.l(tkot 1, 2, 3, 4, 5, 6 ja 7 seka liite 5) Sen sijaa
taman tyon liittein olevat graafiset esityksettquaraisin Hyvinvointianalyysi-ohjelmistosta.
(liitteet 1, 2, 3 ja 4) Tassa tyossa olevat pistegaviot muodostettiin SPSS 15.0 —ohjelman avulla.

Keskeisimpia tassa tydssa havainnoituja Hyvinvaimdlyysin muuttujia olivat Hapenkulutuksen
(ml/kg/min), energiankulutuksen (kcal/min) ja sykauuden (HR/min) keskiarvot mittajaksolta.
Myds henkilokohtaisiin hapenkulutuksen huippuarwoguhteutetut luvut (%), indeksilla ilmaistut
keskimaaraiset stressi- ja palautumistasot, skesgnituksen ja palautumisen osuuksia
mittajaksolla kuvaavat prosenttiarvot havainnadhgtt rynméakohtaisia eroja kuormittumisessa.
Liséksi mittajakson kuormitusindeksit ja RMSSD-drikavaavat tyosta aiheutunutta kuormitusta.
(Borg ym. versio 2.1.0.) Sen sijaan yksittaiseppuiarvot, esimerkiksi mittajakson korkeimmat

sykintataajuus- ja hapenkulutusarvot jatetaan tgs5a huomioimatta.

Indeksilla ilmaistut keskimaaraiset stressi- jaapéimistasoindeksit on Hyvinvointianalyysissa
laskettu automaattisesti niistd kohdista, joissayasiohjelma on havainnut kuormittumista tai
palautumista. Samalla periaatteella on muodosteyiis stressikuormituksen ja palautumisen
osuuksia kuvaavat prosenttiarvot, jotka on suhtauteittajakson kokonaisaikaan. Nama arvot
yhdessa kuormitusindeksin kanssa kuvaavat herniistéamittumista ja palautumista. (Borg ym.

versio 2.1.0.)

RMSSD-arvo puolestaan kertoo parasympaattisen lgtomdoiminnasta ja sita kuvaava
indeksiluku osoittaa fyysisesta rasituksesta palaidta. Arvo perustuu sydamen syketaajuuden
vaihteluun, joka muodostuu koetun kuormituksenyarknituksesta palautumisen yhteydesta
toisiinsa. Korkea vaihteluvéli kertoo hyvasta palemiskyvysta. (Borg ym. versio 2.1.0NAista
sekd muista tassa tutkimuksessa kaytetyista Hyintrmoalyysin muuttujista on koottu erillinen
taulukko (liite 5.).

4.2.2 Visuaaliset analogiaskaalat

Paivakirjoista saatuja visuaalisia analogiaskaglgi@Cormack ym. 1988, 1007-1009) on
analyysivaiheessa hyddynnetty siten, etta jokaidelehenkildltd on kelpuutettu mukaan neljalta
eri vastauskerralta peraisin olevat arvioinnit. iEmsaiset analysoitavat skaalat ovat ne joissa

koehenkil6t arvioivat tuntemuksiaan téihin tullemsakKaksi viimeista tarkasteluun poimittua
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hetkeéa ovat ne, joissa koehenkil6t lahtevat tdistin ja se hetki kun sykemittaus paattyy 48
tunnin mittaamisen jalkeen. Nama tarkasteltavatlblovat sikali yhteismitalliset kaikille
koehenkildille, ettéd ne ovat koehenkil6ille krongisesti tasmalleen samat kohdat kustakin

mittauksesta.

Naiden tiukasti mittauksen kulkuun sidottujen hetkohella on jokaiselta koehenkil6lta valittu
mukaan yksi arviointi tyévuoron varrelta. Koskakiie koehenkildille osui mittauksen yhteyteen
vahintaan yksi kiireinen halytysajona suoritettuaankuljetus, on sen yhteydessa saatu arviointi
otettu mukaan analyysiin. Niiltd kaikkiaan yhdek&&oehenkildltd, joiden tydvuoroon osui kaksi
tai useampia B-tehtavia, on tarkasteluun valitttesg¢éva joka on lahimpéna tydvuoron puolivalia.
Kahdelta muulta koehenkil6lta taytyi valita se ararjolla ollut B-tehtava riippumatta siitd missa

kohtaa tydvuoroa se on suoritettu.

Koska kaikkien koehenkildiden paivakirjoissa eubinerkintdja tehtavien
kiireellisyysluokituksista, niita etsittiin erikseesairaankuljetustiedostoista mittausten paatyttya.
Riihimaen paloasemalla nama tiedot tallennetadoitaista varten varatulle tietokoneelle ja sen

yhteydessa olevaan WM-data yhtion kehittamaan M&éporting 3.0.0 versioon.

4.2.3 Tilastolliset menetelmét

Aineiston analyysissa on niin visuaalisten analskgalojen kuin Hyvinvointianalyysinkin osalta
kaytetty Spearmanin jarjestyskorrelaatiokerroiat@jarvoja. Tassa tydossa on kaytetty 0,05
merkitsevyys- eli riskitasoa. Toisin sanoen esitatipkset ovat tilastollisesti merkitsevia 5 %:n
merkitsevyys- eli riskitasolla. Korrelaatioidenkimisessa on, varmuuden vuoksi, kaytetty
kaksisuuntaista vastahypoteesia. Tilastollisestkitezville havainnoille on laskettu selityskerroin
Selityskerroin, tai toisin sanoen selitysaste, ifeaa kuinka suuren osan muuttuja x selittaa
muuttujan y vaihtelusta. Se saadaan laskettua kdtaisesti vain korottamalla korrelaatiokerroin

toiseen potenssiin.(Heikkila 2005, 92 ja 194) Tageasa selityskerroin on ilmaistu prosentteina.

4.3 Aineiston kuvailu

Tahan tutkimukseen osallistuneet koehenkilot oddispantdisesti hyvin aktiivisia liikunnan

harrastajia. Kaikkiaan 11 tutkimukseen osalliststeé&oehenkildstd yhdeksan valitsi Non-
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Exercise-menetelmalla (Jackson ym.1990, 863-870@mkaulutusta arvioitaessa itselleen luokan
seitseman, el’Juoksen 15 km viikossa tai harrastan yli 3 tantiikossa rasitukseltaan
vastaavanlaista lajia." Kahdesta jaljelle jadneesta koehenkildsté toijoda kuului vanhojen
palomiesten ryhmaan, valitsi itsedan parhaiten &uatsi luokan kuusi, siisJuoksen 10- 15km
viikossa tai harrastan 1-3 tuntia viikossa rasitekaan vastaavanlaista lajia.Toinen, nuorten
ryhmaan kuulunut palomies, valitsi itsedan pariadevaavaksi luokan kaksi, jonka mukaan han
harrastaa sdannollisesti viikoittain 10- 60 minoaian kohtuullisesti rasittavaa fyysista
ponnistelua esimerkiksi kuntosaliharjoittelun mussm Myo6s taustatietolomakkeesta saadut

likunta-aktiivisuutta koskevat vastaukset tukiegellisia valintoja.

TAULUKKO 2. Taustamuuttujat ikaryhmittain. Taulukko koostuukkaen tutkimukseen
osallistuneiden koehenkildiden taustatiedoista.

alle 35-vuotiaitten yli 40-vuotiaitten  kaikki koehenkil6t

ryhma (n=6) ryhma (n=5) (n=11)

ka. / md ka. / md ka. / md
Ika 29,8/30,0 42,4/43,0 35,6/35,0
Tyokokemus pelastus- 4,6/4,5 22,2/23,0 12,6/8,0
alalta (vuosia)
Liikunta-aktiivisuus 45/45 6,8/6 55/5
(likuntakertoja/viikko)
Arvioitu VO2 max 48,2 /49,4 43,8 /44,4 46,2/ 46,7
(ml/kg/min)
BMI 26 /26 27,2126 26,5/26
Alkoholin kulutus 3/3 46/2 3,7/2

(ravintola-annoksia/viikko)

Taulukosta 2. voidaan my6s huomata, etta koehdritélgttivat alkoholia melko vahan. Kaikista
tutkimukseen osallistuneista koehenkildista airmastyksi tupakoi sdénndéllisesti. Ainoa
tupakoitsija kuului vanhojen palomies-sairaanktgjgtn ryhméaén. Koehenkildiden joukossa ei

ollut nuuskan kayttajia.

Tutkimukseen osallistuneilla nuorilla palomies-aamkuljettajilla oli tydkokemusta kahdesta
kahdeksaan vuotta, heidan ryhméakohtainen keskiairvh6 vuotta. Ero koehenkildiden
tyokokemuksen maarassa oli ryhmien valilla huomattailla keskimaarin tydkokemusta ol
vanhojen ryhman viidella koehenkilolla 22,2 vuoianhojen ryhmasta tyokokemusta I6ytyi
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vahimmillaankin 18 vuotta, mutta enimmilléaéan 24 ttaoMerkille pantavaa on myos, ettd ryhmien
valinen ero tybkokemuksen suhteen oli huomattagastiempi kuin ryhmien vélinen ikaero.
Ryhmien valinen ero tyokokemuksen keskiarvolla thitza oli 17,6 vuotta kun taas ryhmien

valista ikaeroa oli 12,6 vuotta.

Taustatietolomakkeen mukana olleen "Non-Excerdisglvan (Jackson ym. 1990, 863-870)
mukaan lasketut hapenkulutuksen maksimaaliset aaibtelivat nuorilla valilla 40,5- 51,6
ml/kg/minuutissa. Nuorten ryhman keskiarvo oli 48 2nediaani 49,4 ml/kg/minuutissa. Vanhoilla
vastaavat arvot olivat valilla 38,7- 46,7 ml/kg/mitapenkulutuksen keskiarvoksi vanhoille
muodostui 43,8 ja mediaaniksi 44,4 ml/kg/min. Enctitastollisesti merkittdva. On myds syyta

huomioida merkittava ryhmien sisainen vaihtelu mkpdutuksen maksimaalisissa arvoissa.

Tutkimustuloksia arvioitaessa on syytd huomioiddé/erikseen tydvuoroissa mittausajankohtina
koettua tyOperdaista rasitusta. Tata rasitusta aa@ssa on otettava huomioon paitsi
sairaankuljetustehtavien kokonaislukumaara mydsiven jakautuminen nuorten ja vanhojen
palomies-sairaankuljettajien ryhmien vélilla. Lisékn huomioitava myds jo edelld kuvattujen eri
kiireellisyysluokkien véliset suhteet ja myos luak jakaantuminen nuorten ja vanhojen ryhmien

valilla.

Kaikki yksitoista koehenkiléa yhteen laskien tyowoissa ajettiin 103 sairaankuljetustehtavaa.
Seuraavalla sivulla olevasta taulukosta (TaulukBhar@idaan todeta, ettéa vanhojen ryhma suoritti
naista 52 tehtavaa ja nuoret 51. Keskiarvoksi vgamhiyhmalle tuli 10,4 sairaankuljetusta
tydvuoroa kohden. Vanhojen ryhméan vaihteluvalikoludesta aina 15 tydvuoron aikaiseen
sairaankuljetustehtavaan. Nuorten ryhman tehtakéeeksi tuli 8,5 sairaankuljetusta tydvuoroa
kohden ja nuorten ryhméan vaihteluvali oli viidedttehtavaan. Kuten edella esitetyista
palomestari Tengvallin koostamista tehtavatilasaoksly ilmi, ylsivat molemmat ryhmat
tehtavamaaran osalta koko viime vuodelta lasket8jdrsairaankuljetustehtavan

vuorokausikeskiarvoon.

Kiireellisyysluokittain sairaankuljetustehtavat gakuivat tdhén tutkimukseen paatyneissa
tyovuoroissa siten, etta kaikista suoritetuistageista B-tehtavia oli yhteensa 27 eli 26,2 %, C-
tehtavia 19 eli 18,4 % ja D-tehtavia 57 kappaleti®5,3 %. Nama jakaumat kiireellisyysluokkien
osalta edella esitettyihin vuoden 2006 tehtavabiam verraten kertovat epasuorasti

voimassaolevan sairaankuljetussopimuksen vaikust&d® 691:n ja R 692:n valiseen tytnjakoon.
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Sairasautojen valista tyonjakoa on kuvattu edempénissa "2.5 Palomies-sairaankuljettajan ty6”.
Vaikka mittausjaksolle ei osunut yhtaan A-tehtawgréR 691:n miehistolla huomattavasti suurempi

todennakaoisyys korkeariskisen potilaan kohtaamiseen

Kiireellisyysluokat jakautuivat tutkimusryhmien W& siten, etta B-tehtavia kertyi nuorten
ryhmalle kaikkiaan 17, mika on 33,3 % ryhméan kakisairaankuljetustehtavista. C-tehtavia
nuorille tuli 10 kappaletta, eli 19,6 % kuljetuksisD-tehtavia nuorten ryhma suoritti yhteensa 24
kappaletta, joka on 47 % kaikista nuorten ryhmésrigamista sairaankuljetuksista. Vanhojen
ryhmalle halytysajoa kertyi kymmenen sairaankulean verran (19,2 %) heidan ajamistaan 52
sairaankuljetuksesta. C-tehtavia vanhojen ryhmileNe palomies-sairaankuljettajalle tuli lopulta
yhteensa yhdeksén kuljetusta, eli 17,3 % heid&kidtaitehtavistaan laskettuna. N&in ollen D-
tehtavia vanhoille tuli sykemittausten yhteydes3&&raankuljetuksen verran. D-tehtavien osuus

kaikista vanhojen ryhman suorittamista tehtavisté@®5 %.

TAULUKKO 3. Sairaankuljetustehtavat ikaryhmittain tarkasteltureulukkoon on laskettu
kaikkien tutkimuksessa mukana olleiden koehenkddidairaankuljetustehtavat.

alle 35-vuotiaat (n=6) yli 40-vuotiaat (n=5) kaikki yhteensa
Ikm /ka./ md lkm /ka./ md lkm /ka./ md

Sairaankuljetukset/henk. 51/85/7,0 52/10,4/11 103/9,4/9,0
(kaikki luokat yhteensa)
A-tehtavat ei tehtavia ei tehtavia ei tehtavia
B-tehtavat 17/2,81/3 ‘10/2/2 2712513
C-tehtavat 10/1,7/1 9/1,8/2 19/1,7/2
D-tehtavat 24/ 413 33/66/7 57/5,2/4

Nuorten tyokykyindeksin pistemaara oli keskima@®bs myos mediaani oli samoin 43,5 pistetta.
Pistemaara vaihteli nuorilla 41 pisteesta 46 psgen. Vanhojen ryhm&an kuuluvilla indeksi oli
selvasti alhaisempi, silla ryhnmakeskiarvoksi jaifstetta. Vaikka vanhojen ryhman keskiarvo
osuukin luokan "hyva” alarajalle, on syyta kiinégt huomiota vanhojen ryhmén suureen
vaihteluvaliin. Vanhojen ryhm&n mediaani olikin kssvoa peréti kolme pistettd parempi eli 40.
Vanhojen ryhmassa tyokykyindeksin arvot vaihteliama 25 pisteesté 42 pisteeseen. Heikoin
vanhojen ryhman indeksi kuuluu luokkaan "huono”mBayksittdinen alhainen indeksilukema
laskee viidesta koehenkiléstd muodostetun ryhmahkisesoa, silla nelja muuta ryhman jasenta

kuuluivat tyokykyindeksinsa puolesta luokkaan "hyva
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Aiemmassa Tyoterveyslaitoksen toteuttamassa Eistidd palomiesten terveys ja toimintakyky
seurantatutkimuksessa havaittiin muun muassa kaleransaraportin yhteydessa, etta yksittaisista
tekijoista juuri idlla on voimakas yhteys tyokykgeksiin. Myds likunnan harrastamisella,
vahaisella stressin kokemisella, tyytyvaisella élarasenteella ja itsearvioidulla hyvalla
stressinsietokyvylla oli yhteyksia hyvaan tyokykyeksiarvoon (Punakallio, Lusa-Moser,
Luukkonen & Louhevaara 1999). Myos taman tutkimukgleteydessa voidaan todeta ian ja
tyokykyindeksin valinen yhteys. Spearmanin korretdartoimella tarkasteltuna muuttujien

valinen korrelaatio oli — 0.664 eli selityskertoimeukaan korkeampi iké selittda noin 44 %

alhaisemmasta tyokykyindeksin pistearvosta. Havainmarvo oli 0,026.
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KUVIO 1. Koehenkildn i&n ja tyokykyindeksin pist@an valinen yhteys.

Tyokykyindeksilomakkeen ensimmaisessa tyokykyadiaavassa osassa koehenkil6ita pyydettiin
vertaamaan nykyista tyokykyaan heidan tahanastygemansa parhaimpaan tyokykyyn. Asteikko
ulottui nollasta kymmeneen ja kymmenen pistettdasassteikossa elinikaista parasta tyokykya.
Nuorten ryhmasta kolme antoi itselleen arvosangkdeksan ja kolme arvioi tyokykynsa
kahdeksan arvoiseksi. Vanhojen ryhmasta yksi aptbiyvystaan arvon yhdeksan, kolme
koehenkiléa kahdeksan ja yksi nelja pistettd. Hawaon sikali huomionarvoinen, etta esimerkiksi
edella mainitussa laajassa Terveys 2000- tutkimsdeskoehenkil6ina olleet tyossakayvat 30- 44-
vuotiaat antoivat tyokyvylleen arvosanaksi keskinméghdeksan pistetta.

Jatkona téalle kysymykselle vastaajia pyydettiinraauassa kohdassa arvioimaan viisiluokkaisella
asteikolla tyokykyaan suhteessa tyon ruumiilliggimenkisiin vaatimuksiin. Korkeimmillaan
tarjolla oli siis yhteenséd kymmenen pistetta, huomoassa tapauksessa ainoastaan kaksi. Nuorten

ryhmasta yksi koehenkil®d arvioi tydkykynsa suhtaay®n ruumiillisiin vaatimuksiin viiden
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pisteen arvoiseksi ja loput viisi samasta ryhmastaivat itselleen arvosanaksi nelja pistetta.
Vanhojen ryhmasta puolestaan nelja arvioi tyokykysishteessa tyon ruumiillisiin vaatimuksiin
neljan pisteen arvoiseksi ja yksi heistéd antoi yywyeen tasta kohtaa kolme pistetta. Ryhmien
valinen pistejakauma sailyi tasmaélleen samanlaiseviaitaessa tyokykya tyon henkisten

vaatimusten suhteen.

Edellda mainitussa Tyoterveyslaitoksen toteuttam&sisikaisten palomiesten terveys ja
toimintakyky- seurantatutkimuksessa havaittiind élla ei ollut vaikutusta siihen kuinka
kuormittavaksi koehenkildina olleet palomiehet kakitydnsa muuttuneen fyysisten tai
psyykkisten vaatimusten osalta. Nuoret kuitenkikikat sek& poikkileikkaus- etta
seurantatutkimuksen yhteydessa tyokykynsa vantasnpmaksi niin tyon henkisten kuin
ruumiillisten vaatimusten osalta. Unihairi6t, toilmesuuden, vireyden ja toivorikkauden puute
olivat yhteydessa tyon ruumiillisen kuormittavuuds@antymiselle. (Punakallio & Lusa-Moser
toim. 1999)

Kaikista tassa tutkimuksessa mukana olleista kdeligsta ainoastaan yksi ei ollut varma
mahdollisuuksistaan jatkaa terveytensa puolestaaissaan enaa seuraavan kahden vuoden
kuluttua. Tama havainto sai tukea viela tyokykyiksle kokonaispisteytysta tarkasteltaessa, silla
samalle vanhojen palomies-sairaankuljettajien rydgmiéuuluneelle koehenkildlle tuli indeksista

ainoastaan 25 pistetta testin suurimman mahdolpsgemaaran ollessa 49 pistetta.

Tuo kokonaispistemé&éara tarkoittaa sita, etta tygkydeksin mukaan kyseisen koehenkilon tyokyky
on alentunut jo huonolle tasolle ja tavoitteenaigdiman vuoksi ensisijaisesti tyokyvyn
palauttaminen tydssa vaadittavalle tasolle (Tuo®8i71 5 ja 17). Loput tutkimukseen osallistuneet
koehenkilot uskoivat melko varmasti jatkavansa atissaan viela seuraavan kahden vuoden
jalkeenkin. Tulosta voi pitaa tavanomaisena, gid@santerveyslaitoksen yllapitdmien Terveys
2000- tutkimusta koskevien internet sivujen muklagseisessa tutkimuksessa tavoitetuista
tyossakayvista 20- 44-vuotiaista miehista peré 96 uskoi pystyvansa toimimaan nykyisessa tai

viimeisimmassa ammatissa viela seuraavan kahdestewukuluttuakin. (Terveys 2000-tutkimus)

Tyokykyindeksin pohjalta ei talla kertaa 16ytynyhmien valista eroa psyykkisten voimavarojen
suhteen. Psyykkisia voimavaroja kartoitetaan ty§kytieksissa kolmella kysymyksella, joista voi
parhaimmillaan saada 12, pistetta. Nuorten ryhnmiketai koehenkiloa sai arvosanaksi 11, ja loput

nelja koehenkiloa sai tasta kohtaa kymmenen pistédinhojen ryhmasta kaksi sai 11 ja kaksi
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kymmenen pistettd. Vanhojen ryhman viides jasekaaieksan pistettd, josta johtuen han sijoittui
ainoana koehenkilona luokkaan, joka on tasta psgikkoimavaroja kartoittavasta osiosta vasta

toisiksi ylin mahdollinen.

Ryhmat erosivat toisistaan merkittavasti ladkasbeamien sairauksien ja vammojen osalta. Yli 40-
vuotiaitten ryhmalaisilla oli yhteensa 14 erilaikidkarin toteamaa sairautta tai vammaa. Alle 35-
vuotiaiden ryhmasta sairauksia, vammat mukaan mykigtyi yhteensa ainoastaan nelja, vaikka
ryhmaan kuuluu yksi koehenkilé6 enemman. Sairaulsi@mmoja |6ytyi yli 40-vuotiaitten

ryhmaan kuuluvilta koehenkildilta nelja kertaa eme#im kuin alle 35-vuotiaitten ryhman jasenilta.
Valtaosa kaikista koehenkil6iden ilmoittamista aaksista tai vammoista oli tapaturmavammoja.
Suurin osa koehenkil6iden sairauksista oli puosestaki- ja likuntaelinten sairauksia. Seuraavaan
taulukkoon (Taulukko 4.) on koottu lyhyt yhteenvegdkykyindeksin tuloksista ikaryhmien valilla.

TAULUKKO 4. Tyokykyindeksi ikaryhmittain tarkasteltuna.

alle 35-vuotiaitten  yli 40-vuotiaitten kaikki
ka./ md ka./ md ka./ md
Kokonaispisteet 43,5/43,5 371740 40,5/42
(7-49 pistettd)
Nykyinen tyokyky 8,56/8,5 7418 8/'8
(0-10 pistetta)
Ruumiillinen tyokyky 4214 38/4 4/'4
(1- 5 pistettd)
Henkinen tyokyky 4214 38/4 4/'4
(1-5 pistettd)
Psyykkiset voimavarat 10,3/10 10/'10 10,2/10
(0-12 pistettd)
Nykyiset sairaudet 0,5/0,5 2,8/2 1,6/1

(laékérin toteamat)
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5 TUTKIMUSTULOKSET

5.1 Tarkastelu tydévuoron osalta

5.1.1 Ty6vuoron aikainen kuormitus visuaalisistalagiaskaaloista tehtyjen havaintojen pohjalta

Tyovuoroista kertyneiden visuaalisten analogiasieal osalta voitiin havaita, ettei tilastollisesti
merkitsevia korrelaatioita 10ytynyt lainkaan iank@etun fyysisen kuormituksen osalta. 1an ja tdihin
tulon yhteydessa koetun fyysisen kuormituksen edlikorrelaatio oli Spearmanin kertoimen
mukaan -0,153 ja p-arvo 0,653. Kiireellisien samtadjetustehtavan yhteydessa ian ja koetun
fyysisen kuormittumisen korrelaatio oli -0,365 j@gvo 0,269. Toista lahtiessa korrelaatioksi tuli -
0,516 ja p-arvoksi 0,104.

l&n ja koetun henkisen stressin valista korrelsan [6ytynyt toihin tultaessa, silla
korrelaatiokertoimeksi saatiin 0,062 ja p-arvok&35. Sen sijaan kiireellisen sairaankuljetuksen
yhteydessa ian ja koetun stressin valilta |6 ytgistollisesti merkitseva korrelaatio. Kertoimeksi
saatiin 0,616 ja p-arvoksi 0,044. Taman havainnakaan alle 35-vuotiaat palomies-
sairaankuljettajat kuormittuivat kiireellisten ssankuljetustehtavien yhteydessa enemman kuin
heidan yli 40-vuotiaat kollegansa. Toisaalta kudtarselityskertoimen mukaan tarkasteltuna
korkeampi ik& selitti ainoastaan noin 38 % Kiiriselh sairaankuljetustehtavan yhteydessa koetusta
stressista. Taista lahtiessa ian ja koetun stresdista korrelaatiota ei enaa loytynyt, silla

kertoimeksi saatiin -0,341 ja p-arvoksi 0,305.
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KUVIO 2. Koehenkilon ian ja kiireellisen sairaankuljetuksgkana koetun stressin valinen yhteys.
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Edellisten tavoin ei tydvuoron ajalta annetuistsugialisista analogiaskaaloista [0ytynyt
tilastollisesti merkittavia korrelaatioita ian jaeystilan valilta. Toihin tultaessa ian ja vireijesh
valinen korrelaatio oli ainoastaan -0,265 ja p-a0B1. Kiireellisen sairaankuljetustehtavan
yhteydessakaan korrelaatiota ei [6ytynyt, sill&dierian ja vireystilan valilla oli ainoastaan 0905

ja tydévuoron paattyessa -0,055.

Liséksi havaittiin kuitenkin, etté esimerkiksi tydyindeksilla ja koetulla fyysisella kuormituksella
oli tydvuoron lopussa tilastollisesti merkitsevdeys. Spearmanin korrelaatiokertoimella
tulokseksi saatiin 0,714 ja p-arvoksi 0,014. Sekgrtoimeksi tésta korrelaatiosta tulee 51 %, joten
tyokykyindeksin pistearvo selitti noin puolet ty@ron lopussa koetusta fyysisesta kuormituksesta.
Tyokykyindeksilla mitattu hyva tyokyky vahensi kaet fyysista kuormitusta tydvuoron lopussa.
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KUVIO 3. Tybkykyindeksista saatujen kokonaispisteiden jakodyysisen kuormituksen valinen
yhteys tyévuoron jalkeen. Tummennetut havainnatablperaisin yli 40-vuotiaitten ryhmasta.

Tyokykyindeksin osalta havaittiin vield, ettd ty@an lopussa koetulle henkiselle stressille ja
tyokykyindeksille 16ytyi tilastollisesti merkitsewbrrelaatio. Korrelaatiokertoimeksi tuli 0,677 ja
p-arvoksi 0,022. Tyokykyindeksilla mitattu hyva kyiky siis vahensi myos henkista stressia
tyovuoron lopussa. Yhteyden selityskertoimeksiigaabin 46 %. Tama yhteys on

havainnollistettu seuraavassa pisteparvikuviosseaigk4.)
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KUVIO 4. Tyokykyindeksista saatujen kokonaispisteiden jetn henkisen stressin valinen yhteys
tyovuoron jalkeen. Tummennetut havainnot ovat garajli 40-vuotiaitten ryhmasta

Visuaalisista analogiaskaaloista myds vireystittypkykyindeksin vélille 16ytyi tilastollisesti
merkitsevia yhteyksid. Toihin tultaessa koehen#idi vireystila korreloi tyokykyindeksin kanssa
0,773 kertoimella. P-arvoksi saatiin 0,005. Sekgrsoimen mukaan tyokykyindeksi selitti lahes 60
% vireystilan muutoksesta. Lisdksi tydvuoron logausireystilan ja tyokykyindeksin vélinen
korrelaatio oli 0,713, jonka p-arvoksi tuli 0,014¢6kykyindeksi selitti siis noin 51 % myds
vireystilan vaihteluista tydovuoron lopussa. Toisanoen, tyokykyindeksilla mitattu hyva tyokyky
ennaltaehkaisi vireystilan laskua tydvuoron lopyadeorkeamman pistemaaran tyokykyindeksilla

saaneet koehenkil6t olivat jo toihin tulleessaaritanireampié.
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KUVIO 5. Tyokykyindeksista saatujen kokonaispisteiden jaystilan valinen yhteys tyévuoron
jalkeen. Tummennetut havainnot ovat peraisin ylvd0tiaitten ryhmasta.
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5.1.2 Tydvuoron aikainen kuormitus Hyvinvointiangdin pohjalta

Arvioitaessa ryhmien vélista eroa fyysisen kuorksen osalta tydvuoron aikana on
Hyvinvointianalyysista erityisesti syytd huomioideot energian kokonaiskulutuksen osalta
ryhmien valilla. Koska ryhmien vélilla on huomatsaero mittajaksojen pituudessa, on tarkastelu
tehty siten, ettd energiankulutus on jaettu tagtaajanjakson pituudella. Yksikdksi on nain saatu

kcal/min, eli minuutissa kulutetut kilokalorit.

Tassa tarkastelussa voidaan havaita, etta allei8baitten ryhma on kuluttanut tydvuoronsa aikana
energiaa keskimaaraisesti huomattavasti enemmanykulO-vuotiaitten ryhma. Alle 35-

vuotiaitten ryhma kulutti mittajaksolla keskimaagri kilokaloria minuutissa ja ryhman
mediaaniksi tuli 2,2 kilokaloria minuutissa. Yli 4@Qiotiaille energiankulutuksen keskiarvoksi
tyovuoron aikana saatiin 1,7 ja mediaaniksi 1,%tettua kilokaloria minuuttia kohden. Erot

energian kulutuksessa ovat tilastollisesti merkitse

Energiankulutuksen ohella on myds hyva huomioid& thmien keskimaaraisissa syketaajuuden
(HR/min) ja hapenkulutuksen (ml/kg/min) arvoissghRiien valilta 16ytyy myos ero maksimiin
suhteutetussa keskimaaraisessa hapenkulutukseskka Vidita arvoja ei ole ikavakioitu, osoittavat
ne kuitenkin alle 35-vuotiaitten ryhman kuormittenekeskimaaraisesti hivenen enemman kuin yli
40-vuotiaiden ryhman. Toisaalta tarkasteltaessamdydn lopussa liitteena olevaa fyysisen
kuormittumisen ryhmaraporttia, voidaan havaitegidttmmankaan ryhman keskimaarainen
fyysinen kuormitus ylittanyt analyysissa kuvattuskmituksen riskirajaa. Painvastoin
ryhmaraporttien perusteella voidaan todeta, etiénrgn keskimaarainen tyévuoron aikainen

kuormitus oli hapenkulutuksen osalta keskiarvokdsteltaessa viela kevytta.

Hyvinvointianalyysista saadut yksittaiset huippudresimerkiksi sydamen sykkeen, O2-kulutuksen
ja EPOC-arvon osalta jatetaan tassa kohtaa vahdenmémiolle, silla ne ovat peraisin
tyovuoroliikunnasta. Lopuksi on kuitenkin viela s§ynainita, etteivat jaljempana taulukkoon 5
kootut Hyvinvointianalyysin tydvuoron aikaista fygti kuormitusta kuvaavat muuttujat

korreloineet ian kanssa.
Arvioitaessa tydvuoronaikaista henkista stressgirgssikuormitusta on syyta tarkastella

keskimaaraista stressitasoa ja stressikuormituseatta mittajaksolla. Keskimaarainen stressitaso,
joka on ilmaistu indeksilla, lasketaan niista mékson kohdista, joista Hyvinvointianalyysi on
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henkistéa stressia tunnistanut. Se siis kuvaa td#aa tydvuorossa koetun stressin voimakkuutta.
Keskimé&arainen stressitaso osoittaa, etta yli 4fitaiiten ryhnman kokema henkinen stressi on ollut
keskimaaraisesti hivenen voimakkaampaa kuin alewgfiaitten ryhmalla.

Sen sijaan tarkasteltaessa stressi kuormituksaritastoko mittajakson ajalta voidaan huomata,
ettd alle 35-vuotiaitten ryhma on kokenut stressidteellisesti selvasti enemman kuin yli 40-
vuotiaitten ryhma. Arvioitaessa tyévuoron aikaistiiessia on myos muistettava edella esitetty
merkittava ero ryhmien vélisessa energian kulutssagjoka tukee edellistd havaintoa alle 35-
vuotiaitten ryhméan kokonaisuudessaan suuremmaastadesta stressikuormituksesta. Edellisten
lisdksi on syytd huomioida merkittdva ero ryhmi@tisessa kuormitusindeksissa.
Kuormitusindeksi kuvaa henkisen kuormituksen jE@gialautumisen keskinaista suhdetta. Myos
kuormitusindeksi vahvistaa havaintoa alle 35-vutiéa ryhman suuremmasta henkisesta

kuormituksesta tyovuoron aikana.

TAULUKKO 5. Sairaankuljetustehtavat ikaryhmittéain. Taulukkoonlaskettu vain niiden
koehenkildiden (n=10) tehtavat, joiden sykemittatl®/at mukana Hyvinvointianalyysissé

alle 35-vuotiaat (n=6) yli 40-vuotiaat (n=4) kaikki yhteensa (=10)

Ikm /ka./ md lkm /ka./ md lkm /ka./ md
Sairaankuljetukset/henk. 51/85/7,0 37/9,25/10 88/8,8/8,5
(kaikki luokat yhteensa)
A-tehtavat ei tehtavia ei tehtavia ei tehtavia
B-tehtavat 17/2,8/3 81212 25/25/3
C-tehtavat 10/1,7/1 7117512 17/1,7/2
D-tehtévat 24/413 22/55/55 46/461/4

Sairaankuljetuksia tarkasteleva taulukko 5 osqit#ta Hyvinvointianalyysissa mukana olleilla yli
40-vuotiaitten ryhman jasenilla on ollut sairaampguuksia henkeéd kohden laskettuna enemman kuin
alle 35-vuottiaitten rynmalla. Toisaalta taas 8%evuotiaitten ryhmalle on osunut enemman B-
tehtavia kuin yli 40-vuotiaitten ryhmalle. Erotusmankuljetusten maarassa ryhmien valilla
selittyykin kiireettomista D-tehtavista, silla @ibsui yli 40-vuotiaille keskimé&arin huomattavasti
enemman kuin alle 35-vuotiaille. Kuitenkin, kutede#a mainittiin, olivat koehenkil6t
paasaantoisesti sitd mieltd, etta tydvuorot okekionaisuutena arvioiden normaaleja tai jopa
tavanomaista rauhallisempia. Koska tuntemusterajakanisessa ei ollut merkittavaa eroa ryhmien

valilla, voidaan Hyvinvointianalyysista saatujadksia pitaa talta osin ainakin suuntaa-antavina.
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5.1.3 Tybvuoron aikainen palautuminen henkisestirkituksesta Hyvinvointianalyysin pohjalta

Palautumista tydvuoron aikaisesta henkisesta kuoksesta kuvaa hyvin muun muassa RMSSD

arvo. Molempien ryhmien keskimaaraiset arvot olinataa luokkaa, mutta merkillepantavaa on

hienoinen ero yli 40-vuotiaiden ryhman eduksi. Taraéon merkitysta korostaa entisestaan se, etta

hermostollisesta sdatelysta riippumaton RMSSD kskee i&n myota noin 4 ms/vuosi. (Borg.

ym., 21) Liitteena olevasta fyysisen kuormituksgimnaraportista voidaan kuitenkin havaita, etta

ryhmien sisainen vaihtelu oli hyvin suurta.

TAULUKKO 6. Taulukossa on Hyvinvointianalyyseist@imittujen muuttujien yhteenveto
tyovuorokauden osalta. Taulukossa olevat muutjajatiden selitykset seka muuttujien
alkuperaiset englanninkieliset nimet ovat erill&esitteessa, joka l6ytyy tyon lopusta (Liite 5.).

alle 35-vuotiaitten

yli 40-vuotiaitten

ryhma (n=6) ryhma (n=4)

yksikkd ka./ md ka./ md
Mittajakson
kokonaisaika min 1407/1439 1294 /1333
Mittajakson alin syke x/min a7/ 47 43 /41
Mittajakson max syke x/min 175/178 165/169
Mittajakson max ml/kg/min 41,7142,3 38,4/39,0
0O2-kulutus
Mittajakson max % 87 /86 79 /87
O2-kulutus/max
Mittajakson max
EPOC ml/kg 121,4 /88,6 83,6 /83,7
HR keskiarvo x/min 74171 63 /62
VO2 keskiarvo ml/kg/min 56/5,5 4,11/4,2
Mittajakson
keskimaar. % ‘11/11 ‘9/9
0O2-kulutus/max
Energian
kokonaiskulutus kcal 3085 / 3095 217412028
Keskimaérainen indeksi ,110/,115 ,118 /,126
stressitaso
Keskimaarainen indeksi 95/94 96 /98
palautumistaso
Palautumisen osuus % 24/ 25 42143
mittajaksosta

(jatkuu)
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TAULUKKO 6. (jatkuu)
Kuormituksen osuus % 50/53 31/26

mittajaksosta

Kuormitusindeksi indeksi *-,35/-,33 16/ 24
(-1.00->1.00)
RMSSD ms 52 /44 57156

Tybvuoron aikaista palautumista henkisesta strgskis/aavat lisdksi keskimaaraista
palautumistasoa kuvaava indeksi ja palautumisesgntaaalista osuutta mittajakson ajalta kuvaava
prosenttilukema. Ja aivan kuten kuormituksen kuvseem, sopii kuormitusindeksi myos

tyovuoron aikaisen henkisen palautumisen kuvaamisee

Keskiméaarainen palautumistasoindeksi kuvaa herisemrmituksesta palautumisen tasoa, silta
osin kun Hyvinvointianalyysi on naita palautumishi&tsyketiedostoista tunnistanut. Indeksin
mukaan ryhmien valilla ei keskim&araisesti ole palmisen tehon osalta eroa kaytannollisesti
katsoen lainkaan. Sen sijaan palautumisen prosaigizaosuutta mittajaksolla tarkasteltaessa
voidaan havaita, etta yli 40-vuotiaiden ryhma abvtyoronsa aikana kuluttanut palautumiseen
huomattavasti enemman aikaa. Huomattava ryhmienerékro kuormitusindeksin osalta
selittyykin siten paitsi ndista kuormituksesta palanista osoittavista luvuista, niin myds edella

esitetyista henkista kuormitusta kuvaavista havasta.

Paivakirjoissa pyydettiin koehenkil6ita viela anm@man tydvuoron aikaisten tydtehtavien maaraa.
Vastausvaihtoehtoja oli kolme. Alle 35-vuotiaittgtmmasta nelja koehenkil6a oli sitéd mielta, etta
tydvuoro oli sujunut normaalisti ja kahden mieleat@ro oli ollut tavallista rauhallisempi. Yli 40-
vuotiaitten ryhméasta kolmen mielesta tyovuoro wlitehtavien méaran suhteen ollut normaali ja
yksi oli sitd mielta, etta vuoro oli ollut tavanoisia rauhallisempi. Yli 40-vuotiaitten ryhméasta ks
arvioi tyévuoron olleen tavallista kiireisemmanuduaman koehenkilon sykemittaukset sisalsivat

kuitenkin niin paljon hairigitd, ettei taltiointejainut ottaa mukaan Hyvinvointianalyysiin.
Tyotehtavien maaraa kysyttaessa oli kysymykseregierield varattu muutama rivi lyhytta

kuvailua varten. Kuvailuun oli kuitenkin mahdollissiainoastaan siiné tapauksessa, etta koehenkild

oli todennut tydvuoron olleen kiireisemman kuin énibn tavanomaista.
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5.2 Tarkastelu lepovuoron osalta

5.2.1 Lepovuoron aikainen kuormitus visuaalisistalagiaskaaloista tehtyjen havaintojen pohjalta

Lepovuorossa koettua kuormitusta ja tydvuoron jatiéepalautumista kuvataan samalla
periaatteella kuin tyévuoron aikaista kuormitust@povuoroista kertyneiden visuaalisten
analogiaskaalojen osalta voitiin havaita, ettestibllisesti merkitsevia korrelaatioita [6ytynyt

lainkaan ian ja lepovuoron jalkeisen fyysisen kuitwksen, henkisen stressin ja vireystilan valilta.

Visuaalisiin analogiaskaaloihin liittyen huomattkaitenkin, etta tydvuorossa suoritetut
sairaankuljetukset korreloivat tilastollisesti mgg&valla tasolla vireystilan kanssa mittausten
paattyessa lepovuorokauden jalkeen. Spearmaniel&atiokertoimen arvoksi saatiin tdssa
kohdassa -0,636 ja p-arvoksi 0,035. Taman havainmgkaan tyévuorossa suoritettujen
sairaankuljetusten maara selitti siis noin 40 %yastilan vaihteluista osallistujien valilla viela
lepovuorokauden jalkeen. Vireystila oli tuolloirhalsempi niilla koehenkil6illd, jotka olivat
suorittaneet muita enemman sairaankuljetuk&eana havainto oli sikéli huomionarvoinen, etta
sairaankuljetustehtavien maaralla ei havaittu olewarkitysta koettuun vireystilaan viela

tyovuoron loputtua.

Alle 35-vuotiaitten ryhmaan kuuluneista kaksi aléasnielta, etta lepovuorokausi oli sujunut
kokonaisuudessaan rauhallisesti. Kolme oli sitdténietté lepopéaiva oli ollut tavanomainen, kun
taas yksi kertoi vuorokauden olleen tavanomaistaikemman. Yli 40-vuotiaitten ryhmassa kaikki

viisi olivat sitd mieltd, etta lepovuorokausi oliut heidan osaltaan tavanomainen.

Lepovuorokauden paattdneen yon osalta alle 35aitteti ryhman vastaukset jakaantuivat samalla
tavoin kuin koko lepovuorokautta arvioidessa. Kddati nukkuneensa hyvin, kolme kertoi
nukkuneensa kohtalaisesti ja yksi arvioi yon sugmiuonosti. Yli 40-vuotiaitten ryhmé&ssa yksi

kertoi nukkuneensa hyvin ja loput nelja olivat Kaigitd mieltd, etté yo oli sujunut kohtalaisesti.

5.2.2 Lepovuoron aikainen kuormitus Hyvinvointignelin pohjalta

Arvioitaessa Hyvinvointianalyysin pohjalta ryhmiedlista eroa fyysisen kuormituksen osalta
lepovuoron aikana, on edella esitettyyn tapaan hoitema muun muassa erot energiankulutuksen
ja keskimaaraisen sykintataajuuden osalta. Ergiismergian kulutuksen osalta erot ovat
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kaventuneet vaikkakin ovat yha edelleen olemaseak& ryhmien valilla on huomattava ero myos
lepovuorosta saatujen mittajaksojen pituudesssamastelu tehty tdssakin kohtaa siten, etta
energian kokonaiskulutus on jaettu tarkastelualaga pituudella. Yksikkdnd on sama minuutissa
kulutetut kilokalorit eli (kcal/min) kuin edella.yRmien tulokset on koottu jaljempéana esitettyyn
taulukkoon (Taulukko 7.).

Kun viela tydvuorossa alle 35-vuotiaitten ryhmauwktilkeskimaarin 2,1 kilokaloria minuutissa
mediaanin ollessa 2,2 ja yli 40-vuotiaitten ryhna&taavasti 1,7 ja 1,5 kilokaloria minuutissa, niin
lepovuorossa alle 35-vuotiaitten ryhman luvut dli2d ja 1,9 kilokaloria minuutissa yli 40-
vuotiaitten ryhmé&n energiankulutusluvut olivat \eastasti 1,7 ja 1,8 kilokaloria minuutissa.

Erot keskimaaraisen syketaajuuden ja hapenkulutue&kg/min) osalta ovat myos lepovuoron
aikana kaventuneet suhteessa tyévuoron aikaisihiar Myds ero henkilokohtaisiin
huippuarvoihin suhteutetun hapenkulutuksen prosatisessa osuudessa on ryhmien valilla
kadonnut, eika edes mittajaksolta lasketulta ma&alisesta henkilokohtaiseen huippuarvoon
suhteutetusta hapenkulutuksen prosenttiosuudegts &oa ryhmien valilta. Naméa arvot yhdessa
edelld mainitun mittajakson pituuteen suhteutenugrgian kulutuksen kanssa osittavat, etta
lepovuoronaikainen fyysinen kuormitus on molemnmjfamilla laskenut selvasti tydvuoron tasosta
ja fyysista kuormitusta kuvaavien muuttujien vélismt ovat kaytannoéllisesti katsoen kadonneet.
On silti lopuksi mainittava, etteivat mydskaan leporokauden aikaista fyysista kuormittumista
kuvaavat muuttujat korreloineet ian kanssa. Edabédnitut arvot on koottu jaljempana olevaan
taulukkoon (taulukko 7.).

Lepovuorokauden osalta voidaan henkisesté kuorsestk kertovaan keskiméaardiseen
stressitasoindeksiin liittyen havaita, etta allev@stiaitten ryhman henkinen kuormitus nayttaisi
keskimaaraisesti nyt olleen jonkin verran voimakkpaa kuin yli 40-vuotiaitten ryhmalla. Samoin
henkisen kuormituksen prosentuaalinen osuus néyttevan keskimaaraisesti alle 35-vuotiaitten
ryhmassa korkeampaa kuin yli 40-vuotiaitten ryhrddséediaanien perusteella taas yli 40-
vuotiaitten ryhma nayttaisi lepovuoron aikana kuittumeen henkisesti alle 35-vuotiaita enemman
keskimaaraisen stressitasoindeksin ja henkisemhktidesen prosentuaalista osuutta kuvaavan

lukeman perusteella.

Alle 35-vuotiaitten ryhméan vino jakauma kuormitusgksin osalta aiheutuu kahdesta poikkeavan

korkeasta arvosta (jopa -,77 ja -,99) muiden ryhjadenten tasoon nahden. Yli 40-vuotiaitten
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ryhmassa jakauma vaikuttaa normaalimmalta, muttaller85-vuotiaitten ryhmén tavoin myos

selvasti palautumisen sijasta kuormituksen puotglfakeskiarvon kuin mediaaninkin osalta.

On kuitenkin tassa kohtaa syyta huomioida, ettd@vuotiaitten ryhman osalta edella mainitut
arvot ovat jopa kohonneet tydvuoron aikaisestastasdrityisesti kuormituksen prosentuaalinen
osuus lepovuorossa on heilla huomattavasti suurahyga tydvuoron aikana. Myos erot
RMSSD:n osalta ovat kadonneet ryhmien valilta, nakéiuu siitd, ettd syketaajuuden vaihtelu on

alle 35-vuotiaiden ryhmassa hienokseltaan kasvienmutaas yli 40-vuotiaiden ryhmésséa on kaynyt

painvastoin.

TAULUKKO 7. Taulukossa on esitetty HyvinvointiangBeista valittujen keskeisten muuttujien

yhteenveto lepovuorokauden osalta.

alle 35-vuotiaitten

yli 40-vuotiaitten

ryhma (n=6) ryhma (n=4)

yksikkd ka. / md ka./md
Mittajakson
kokonaisaika min 1426/ 1436 1253 /1290
Mittajakson alin syke x/min 48 | 47 43/ 43
Mittajakson ylin syke x/min 148 /154 143 /143
Mittajakson max ml/kg/min 33,1/32,6 30,9/30,8
02-kulutus
Mittajakson max % 68/73 68 /69
O2-kulutus/max
Mittajakson max EPOC mi/kg 18,4 /19,7 69,6 /62,2
HR keskiarvo x/min 69 /65 66 /67
VO2 keskiarvo ml/kg/min 49/4,6 4,3/4,2
Mittajakson keskimaér. % “10/10 ‘9/10
O2-kulutus/max
Energian
kokonaiskulutus kcal 2854 / 2684 2090/ 2282
Keskimaarainen indeksi ,118 /,100 ,090/,110
stressitaso
Keskim&arainen indeksi 94 /91 98/98
palautumistaso
Palautumisen osuus % 30/38 32/33
mittajaksosta (jatkuu)
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TAULUKKO 7. (jatkuu)
Kuormituksen osuus % 48 1 41 46/ 45

mittajaksosta

Kuormitusindeksi indeksi "-,22/-,03 *-,19/-,15
(-1,00->1,00)
RMSSD ms 54 /50 52/53

Kokonaisuudessaan nayttaisi kuitenkin silta, eftemien valilla ole merkittavaa eroa lepovuoron
keskim&aréaisen henkisen stressitasontason ja leenkisrmituksen prosentuaalisen osuuden
valilla. Vaikka viela tyévuoron aikana alle 35-vigtien ryhma koki henkista stressia suhteellisesti
mittajakson pituuteen ndhden selvasti enemman)epiovuorokauden aikainen stressi on siis
voimakkuudeltaan ja maaraltdén ollut ryhmien véldkseenkin samansuuruista. Tata tulosta
vahvistavat my6s havainnot kuormitusindeksin kesidriisten arvojen suhteen. Vertailtaessa
ryhmien valisia eroja lepovuoron kuormitusindek&isgshteessa tyévuoron aikaisiin eroihin,
voidaan huomata, etté erot ovat niin keskiarvom knediaaninkin osalta kaventuneet merkittavasti.
Nain on kaynyt myos mittajakson pituuteen suhteutenergian kulutuksen osalta, mikd myds
osaltaan kuvaa lepovuoron aikana koetun henkiseasst jakautuneen ryhmien valilla tybvuoroa

tasaisemmin.

5.2.3 Lepovuoron aikainen palautuminen henkisestérkituksesta Hyvinvointianalyysin pohjalta

Lepovuorokauden aikaista palautumista tyo ja lepovu itsensa aiheuttamasta henkisesta
stressista havainnollistavat keskimaaraisen pataistason indeksi ja palautumisen osuutta koko
mittajaksolta kuvaava prosenttilukema seka kuorsiideksi ja RMSSD-arvo (Taulukko 7.).
Vaikka ryhmien valista arviointia vaikeuttaa erggsti keskimaaraisen palautumistason ja
palautumisen osuutta koko lepovuoron osalta kuvagvasenttiarvon seka kuormitusindeksin
epatasainen jakautuminen erityisesti alle 35-vittgiaryhman osalta, voidaan havaita, etta

palautumista koskevat erot ovat ryhmien valillad@uneet tyévuoron aikana havaituista eroista.

Lepovuorokauden osalta voidaan palautumista aagega siis havaita, etta vaikka alle 35-
vuotiaitten ryhma kuormittui henkisesti tydvuordkama enemman kuin yli 40-vuotiatten ryhma ja
heidan tydvuoron aikainen stressista palautumitiezdelld esiteltyjen muuttujien mukaan

alhaisemmalla tasolla yli 40-vuotiaisiin verrattypaat lepovuorokauden aikaiset erot palautumisen
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osalta pienempia kuin mita ne viela vuorokauttananén olivat tydvuorossa (ks. Taulukko 7.). On
kuitenkin lopuksi syytd huomioida, etteivat myoskd&povuorokauden aikaista palautumista
kuvaavat Hyvinvointianalyysin muuttujat korreloiné@ehenkildiden ian kanssa.

Edellisten liséksi tassa tutkimuksessa havaittijdsn etté koettu fyysinen kuormitus korreloi
voimakkaasti koetun stressin kanssa. Visuaalisistdogiaskaaloista havaittiin, etté valittbmasti
tyovuoron paatyttya koetun fyysisen kuormituksestjassin valinen korrelaatio oli Spearmanin
korrelaatiokertoimen mukaan 0,736 p-arvolla 0,§a%iela sykemittauksen paattyessa kerroin oli
0,905 suuruinen saaden p-arvon 0,000. Toisin san@ssa kohdin fyysistd kuormitusta kokeneet
koehenkildt tunsivat itsensd myos henkisesti saigassineiksi. Toisaalta vaikka kiireelliseen
sairaankuljetukseen liittyen I6ytyi tilastollisestierkitseva korrelaatio ian ja koetun stressinlheéli
ei kiireellisen sairaankuljetuksen yhteydessa Ibytkorrelaatiota koetun stressin ja fyysisen

kuormituksen valille.

Tulosten mukaan saattoi viela havaita, etta vaiikga tyokykyindeksin valilta 10ytyi 5 %:n
riskitasolla merkitseva korrelaatio, ja edelleedkiykyindeksin ja visuaalisissa analogiaskaaloissa
arvioidun vireystilan vélilta korrelaatiot tdihinltaessa seké tydvuorosta lahdettaessa, niin ian ja

vireystilan valilta korrelaatioita ei enda vastaaa yhteyksissa 10ytynyt.

6 POHDINTA

Tassa opinnaytetydssa oli tarkoitus tutkia sairajettajien tyokyvyn perusteita, ja toisaalta
kuvailla ikddntymisen mukanaan tuomia vaikutuks$enkin palomies-sairaankuljettajien fyysiseen
tyokykyyn. Sykevariaatiomittauksia on palomies-gairkuljettajien parissa tehty maassamme jo
aiemminkin, mutta tassa tutkimuksessa haluttiinemomaan verrata nuorten alle 35-vuotiaiden ja
ikaantyneiden, eli yli 40-vuotiaiden, palomies-aamkuljettajien ryhmia toisiinsa. Aiempiin
tutkimuksiin verrattuna tahan tutkimukseen otettiiatodologisena lisdna myos visuaaliset
analogiaskaalat mukaan. Visuaalisten analogiasjaméyulla voitiin lyhyesti tarkastella myds
koetun vireystilan ja henkisen stressin merkitystéttuun fyysiseen kuormitukseen. Ja kuten jo
edella todettiin, oli taman tutkimuksen sivutavegiha myos omalta osaltaan liittya keskusteluun,
jota parhaillaan kdydaan palo- ja pelastusalatiakgntelevan ikaantyvan henkiloston

tyoedellytyksista.
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6.1 Tulosten arviointi

Taman tutkimuksen yhteydessé saatiin vastaukskkikaiasetettuihin tutkimuskysymyksiin, mutta
toisaalta nyt saatujen tulosten perusteella syntgs uusia kysymyksid. Tutkimuksen perusteella
vaikutti silta, ettd sairaankuljetustyd kuormitti-gaisia palomies-sairaankuljettajia eri tavoin.
Tassa tydssa havaittiin, etta alle 35-vuotiaiddormges-sairaankuljettajien ryhma kuormittui

tyovuoronsa aikana ruumiillisesti ja henkisestirangn kuin yli 40-vuotiaitten ryhma.

Mika sitten selittaisi sen, etté yli 40-vuotiaitteyhma naytti tydvuorossaan kuormittuneen
henkisesti alle 35-vuotiatten ryhmaa vahemman-a&alkuljetustilastojen osaltahan ei ryhmien
valilla havaittu muuta eroa kuin, etta alle 35-aiten ryhmalla oli kiireellisia (B-tehtavia)
sairaankuljetuksia enemman kuin yli 40-vuotiaittghmalla. Ero ei kuitenkaan viela sinallaan
tuntunut niin merkittavalta, etta se yksistaantsesi erot henkisen kuormituksen maarassa.
Kiireellisia B-tehtavia tuli alle 35-vuotiaitten lmynalle ainoastaan keskimaarin yksi enemman kuin
yli 40-vuotiaitten ryhmaélle. Lisaksi on muistettata yli 40-vuotiaitten ryhmalla oli tehtavia
kokonaisuudessaan enemman henkeéa kohden kuirballeddiaitten ryhmalla. Tama ero oli
vielapa suurempi kuin B-tehtavien osalta. Yksi its@va muuttuja saattaisi olla sairaankuljetusten
jakaantuminen tyévuoron ajalle, silla sairaankul¢n ajankohtaa ei tarkasteluissa otettu
huomioon. Toisaalta on niinkin, ettd koska yli Adstiaitten palomies-sairaankuljettajien ryhmalle
on kertynyt ammatillista kokemusta huomattavastirrsuenemman, on heille tyon kautta kertynyt

huomattavasti enemman ammattiosaamista kuin naorill

lImeisesti juuri ammatillinen kokemus auttaa ylivilotiaita selviytymaan tydperaisesta henkisesta
stressista ja fyysisesta kuormituksesta nuoriarpana tai pikemminkin kuormittumaan
vastaavanlaisissa suoritteissa nuoria vahemmarkistenstressin osalta edellista tulkintaa tukee
taman tyon ohessa visuaalisista analogiaskaakastia havainto yksittaisen kiireellisen
sairaankuljetustehtavan aiheuttamasta henkisesténkiuksesta (ks. Kuvio 2.). Henkisen stressin
ja ian valilta loytyi kiireellisten sairaankuljetiehtavien yhteydessa tilastollisesti merkitseva ero

joka osoitti korkeamman ian olevan yhteydessa sffmpaan stressituntemukseen.

Ryhmien valiset erot tydvuoron aikaisessa fyysigésmrmittuneisuudessa eivat olleet niin suuria
kuin henkisessa kuormittumisessa, vaikkakin alle@8tiaitten ryhmé naytti kuormittuvan myaos
fyysisesti enemman kuin yli 40-vuotiaitten ryhméy&ista kuormittumista tarkasteltaessa |0ytyi

havaittavia eroja ryhmien valilla paitsi mittajakspituuteen suhteutetusta energian
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kokonaiskulutuksesta myds sydamen keskisykkeeské@tian keskiarvon, hapenkulutuksen
keskiarvon (ml/kg/min) ja mittajaksolta lasketumhk#dkohtaiseen maksimiin suhteutetun
hapenkulutuksen keskiarvon osalta.

Havaittuja eroja tydvuoronaikaisen fyysisen kuotomeisuuden maarassa voisi edelleen selittaa yli
40-vuotiaitten ryhmalle tydvuosien aikana kertyagimatillinen kokemus, joka myds auttaa heita
selviytymaan yksittaisista tyotehtavista nuoriad&bmmalla fyysisella kuormituksella. Toisin
sanoen vaikuttaa ainakin jossain maarin silta,\ditt#0-vuotiaitten ryhmalla oli kyky tehda tyotaan

taloudellisemmin kuin nuoremmilla palomies-sairaajetajilla.

Sen sijaan tarkasteltaessa tyévuoron jalkeiserviggokauden aikaista palautumista vaikuttaa
siltd, ettéa henkisesta kuormituksesta palautumamealle 35-vuotiaiden ryhmalla tehokkaampaa
kuin ikaantyvilla, yli 40-vuotiailla, palomies-sa@nkuljettajilla. Havaintoa voi perustella eritygste
silla, etta tydvuoron aikana havaitut merkittavét denkisen kuormituksen ja palautumisen
suhteissa ovat ryhmien vélilla tasoittuneet ja &agbllisesti katsoen kadonneet kokonaan. Erot
havisivat siitakin huolimatta, ettd alle 35-vudti@n ryhmalla oli enemman kiireellisia B-tehtawea |
heidan henkinen stressikuormittumisensa niidenyglggsa oli korkeammalla tasolla kuin yli 40-

vuotiailla.

Koska yli 40-vuotiailla vaikuttaa olevan kyky seftya yksittaisista tyotehtavista alle 35-vuotiaita
vahaisemmalla henkisella ja ruumiillisella kuormittisella, ja toisaalta alle 35-vuotiailla on kyky
palautua, ainakin ensimmaisen lepovuorokauden ajkaanhoja tehokkaammin, on syyta pohtia
sairaankuljetustyon pitk&n aikavalin vaikutuksigikdisten palomies-sairaankuljettajien tydssaan
kokemalle henkiselle ja ruumiilliselle kuormitukieelJos edelleen oletetaan, etta alle 35-vuotiaat
palautuvat tydssaan kokemasta ruumiillisesta j&isentad kuormituksesta myds kahden seuraavan
vuorokauden aikana tehokkaammin kuin heidan ylvd@taat tyotoverinsa, niin minkalaisia
vaikutuksia silla on pitkéalla aikavalilla? Tata kysysta olisi mielenkiintoista tutkia jatkossa, nautt
se vaatisi kaytannossa pitkittaistutkimuksia, jaisskasteltaisiin koehenkildiden tydkyvyn

kehitysta.

Ajan kuluessa tama luultavimmin tarkoittaisi sg#ta jos eri-ikdiset palomies-sairaankuljettajat
altistuvat samalle tyokuormitukselle, niin ikaardypalomiehet kuluttavat toimintareserveitaan
enemman kuin nuoret palomiehet. Mikali tydperdikearmitus on samanaikaisesti vahintaan

kohtalaisella tasolla, niin ylikuormittuminen uhkeatyisesti ikdantyvia palomiehia. Toisaalta on
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kuitenkin syytd muistaa, etta tamankin tutkimukperusteella yksildllinen vaihtelu on eri-ikaisten
palomiesten keskuudessa huomattavan suurta. Lisélean tyoperadiseen kuormittumiseen voi
jokainen vaikuttaa ainakin jossain maarin myos drt@sesti pitAmalla huolta fyysisesta
ammatillinen kokemus ja hyva tyokyky suojaavatyétavat palautumaan sairaankuljetustyosta

aiheutuvasta kuormituksesta.

6.2 Vertailu muihin tutkimuksiin

Aiempien tutkimusten tavoin voitiin tdssakin tutkiksessa havaita ian ja maksimaalisen
hapenottokyvyn (V@nax) valinen yhteys. Tassa tyosséd maksimaalista hapetoista arvioitiin
"Non-Exercise” kaavan (Jackson ym. 1990) avulla &amerkiksi aiemmin (Punakallio ym. 1999)
mittauksissa on kaytetty maksimaalisia polkupydyéeretritesteja. Menetelmasta riippumatta
voidaan havaita maksimaalisen hapenottokyvyn M@ heikkenevan johdonmukaisesti ian

myota.

Vuonna 2002 Tyéterveyslaitoksen ja Helsingin peigisitoksen yhteistyona toteutetussa
tutkimuksessa todettiin sairaankuljettajille kedgpvammatillisen kokemuksen suojaavan
tyoperdaiseltd kuormitukselta (Lindgvist-Virkamakny2002). Samoin myds taman tutkimuksen
yhteydessa voitiin havaita tyokokemuksen merkiyggperaista kuormitusta vahentavana tekijana.

Taman tutkimuksen yhteydessa havaittiin lisdkss kbehenkildiden tyokykyindeksin pistearvo
laskee ian myo6ta. 1an ja tyokykyindeksin valistéeytta on edempana havainnollistettu taulukossa
1. Edellisista pelastusalaa koskevista tutkimu&srsistaava tulos saatiin esimerkiksi Lusa-Moserin
ym. (1999) suorittamassa kyselytutkimuksessa. Molasa tutkimuksissa voitiin myos havaita,
ettd vanhemmilla palomies-sairaankuljettajilla aakiarin toteamia sairauksia merkittavasti

enemman kuin heitd nuoremmilla kollegoilla.

Vertailtaessa koehenkildiden elintapoja tamén fgdlousa-Moserin ym. (1999) tutkimuksen valilla
voidaan lisaksi todeta, ettei tassa tydssa loytyytyinien valilta eroja alkoholinkayton ja
likuntatottumusten suhteen. Sen sijaan aiemmaskiartuksessa voitiin havaita vanhempien
ikaryhmien kayttavan alkoholia nuoria enemmangaksi nuorten liikkkuvan vanhoja enemman.

Huomioitavaa edelliseen Lusa-Moserin ym. (199%itatikseen nahden on lisaksi se, etta vain
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yksi taman tutkimuksen koehenkildista tupakoi s@flisesti. Aiemmassa tutkimuksessa tupakointi

oli huomattavasti yleisempaa koehenkildiden keskssd.

Painoindeksin osalta voidaan havaita, etta vegssamtahan tutkimukseen osallistuneita
koehenkildita esimerkiksi Tyoterveyslaitoksen tateonan "Palomiesten fyysisen toimintakyvyn ja
terveyden muutokset vuosina 1996- 1999 ” tutkimeksetteivat he eronneet laajempaan
tutkimukseen osallistuneista kollegoistaan. My686tA.999 havaittiin, etté valtaosa tutkimukseen
osallistuneista koehenkildista kuului luokkaanVheylipaino”. (Punakallio, Lusa-Moser,
Luukkonen & Louhevaara 1999)

6.3 Tutkimusmenetelmien arviointi

6.3.1 Tilastollisten menetelmien arviointi

Rekrytoimalla lisda henkil6itd mukaan tutkimukseaitsi helpotettaisiin aineiston tilastollista
analysointia, myos lisattaisiin tulosten luotettatta. Tilastollisesti merkitsevien havaintojen
tekeminen nain pienesté aineistosta on, ainakitaosi sattumasta kiinni. Suuremmasta aineistosta
olisi ehdottomasti ollut se etu, ettd yksittaiseikgeavan suuret tai pienet havainnot olisivat
kadonneet muiden havaintojen joukkoon. Taman ligétgnaaleihin havaintojakaumiin olisi
mahdollista kayttaa parametrisia testeja, jotka lakkilan (2005) mukaan voimakkaampia kuin
nyt kaytetyt analyysimenetelmat.

Tassa tutkimuksessa paadyttiin kayttamaan juura®panin jarjestyskorrelaatiokerrointa
tutkimusaineiston pienen koon ja useiden muuttUgi@mdalla havaintojen epatasaisen jakautumisen
vuoksi. Spearmanin kertoimen kayttoa puoltaa tkek#aa juuri se, ettéa kertoimen arvo perustuu
ainoastaan havaintojen jarjestykseen, eika se otdtajien arvoja huomioon. Toisaalta Spearmanin
kertoimen huono puoli on yleisesti ottaen juuriet¢i se voi ainakin teoriassa havaita myos
epélineaarisen yhteyden. Tassa tyossa olleillegérgasteikollisille muuttujille olisi

vaihtoehtoisesti voinut kayttda myos Mann-Whitneytestia. (Heikkila 2005)
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6.3.2 Hyvinvointianalyysin arviointi

Koska tutkimuksen péaéatarkoituksena oli tarkasti&b@ntymisen tuomia muutoksia palomies-
sairaankuljettajien fyysiseen tyokuormitukseem minalyysiin olisi valttavasti riittdnyt jo Suunnon
Training Manager ohjelmisto. Hyvinvointianalyysiyktaminen tassa tutkimuksessa kuitenkin
syvensi néakdkulmaa tuomalla henkisen stressin mutasasteluun. Hyvinvointianalyysin kaytt6a
tulosten analyysissa olisi voinut vield tehostaarsiettd mittausjaksoja olisi jakanut pienempiin

tarkastelujaksoihin esimerkiksi sairaankuljetusieten yhteyteen.

Aineistoa tarkasteltaessa toimittiin talla kertdars etta tydvuoron aikaiseen tarkasteluun otettii
mukaan lahes koko tyovuoro. Tasta syysta analysissanukana myos esimerkiksi tyévuoron
aikana harrastettu liikunta. Tasta johtuen huippotaesimerkiksi sykkeen ja hapenkulutuksen
suhteen ovat monella osallistujalla l1&hell& herdalitaisia huippuarvoja. Nyt tehtyé valintaa ottaa
mukaan lahes koko kertynyt aineisto sellaisenaaftga kuitenkin se, ettd esimerkiksi juuri
tyovuoron aikana ei ryhmien valilla ollut merkittéaweroja tyévuoron aikaisen liikunnan
harrastamisen suhteen kun tata seikkaa kysyt#ild @rikseen mittausten paatyttya. Kaikki
Hyvinvointianalyysiin mukaan otetut tyévuoromittagh sisalsivat tydvuoroliikunnasta peraisin
olevia kuormitushuippuja. Toisaalta taas esimeilidSSD-arvoja mitataan tavallisesti levossa,
esimerkiksi ybunen aikana (Borg. ym.). Nyt saatugivoihin vaikuttaa siis myos se, etta paivan

aikana koettu kuormitus on mukana. Tama on syy&aarvioinnissa huomioon.

6.3.3 Sykemittausten arviointi

Taman tutkimuksen yhteydessé suoritetut sykemigiaiunnistuivat teknisesti kohtalaisen hyvin.
Osa mittauksista onnistui jopa niin hyvin, etta @akittaus tallentui yhtendisena tiedostona
vastaanottimeen. Toisaalta melko useassa mittasksdigoitakin pienid ongelmia. Kaytdnnossa
tama saattoi tarkoittaa esimerkiksi sita, etta kodflo ei vaikkapa nukkuessaan kuullut mittauksen
katkeamisesta varoittavaa aanimerkkia ja pienia datasta jai taman vuoksi tallentumatta.
Kahdessa mittauksessa sykevastaanotin lopettiamit®n kesken kaiken, eika laiteella kyetty
jatkamaan mittausta koehenkiléiden lukuisista ¥stgta huolimatta. Toisessa naista tapauksista
sykevastaanotin lopulta jatkoi mittaamista liki eh ja puolen tunnin yrityksen jalkeen, toisessa
tapauksessa jai mittauksesta viimeiset yhdeksaratwah tutkimuksen kannalta mielenkiintoinen

lepovuorokauden paattanyt yo, tallentumatta.
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Varsinaista syyta naihin toimintahairidihin ei I§giyt. Mittauksissa kaytetyt sykevastaanottimet
olivat melko uusia ja vahan kaytettyja, eika niimttauksen kuluessa kohdistunut
elektromagneettista sateilyd, mekaanista rasitisitaja, kolhuja tai muutakaan vastaavaa rasitusta,
joka olisi selittdnyt nyt koetut hairidt. Niinpakaiastaan ainoa selitys hairididen ilmaantumisdile o

sykevastaanottimien virranlahteena kaytettyjenspajen luonnollinen kuluminen.

Paristoja ei valttamatta ole vaihdettu sen jalkdeamvastaanottimet on hankittu. Tasta syysta
vastaanottimien paristot vaihdettiin varmuuden \gi@knen kahta viimeista mittausta. Paristojen
vaihdon myo6té naista kolmesta vastaanottimestssgdioimintahairioita esiintyi, korjaantui kaksi,
mutta kuten edella todettiin, yksi panta oli pakiahtaa uuteen kesken mittausten. Tasta vaihdosta
ei aiheutunut haittaa kaynnissa olleille mittauksieikd se myoskaan viivastyttanyt jaljella olevia

mittauksia.

Tasséa tutkimuksessa kaytettya sykevastaanotintawtankin aineiston keruuta ajatellen pitaa
perinteiseen laitteeseen verrattuna hyvana vailmoahHairididen mahdollisuus sykemittauksen

aikana on vahaisempad, koska laitteeseen ei kéytidkytkimia eika erillistéa rannevastaanotinta.

6.3.4 Visuaalisten analogiaskaalojen arviointi

VAS eli visuaalinen analogiaskaala on mittausvairiemelko vanha, silla sitd on kaytetty
ensimmaisia kertoja jo 1920-luvulla. Se on sinall&élko yksinkertainen tapa mitata subjektiivisia
tuntemuksia ja siitd syysta menetelma on levinnglkin laajalti. Yleisimmin kyseessa on tarkalleen
100 millimetria pitka jana, jonka molemmissa paigaéganaparit, esimerkiksi
jannittynyt/rentoutunut. Koehenkilon arvioidessajsltiivista tuntemustaan janan avulla, on
mahdollista saada tietoa paitsi koehenkilon sekidetta tilasta, myds tilan muutoksista kokeen

ja heidan tulee mieltaa jana jatkumoksi, jossa akan kuvaama alue on kaytettavissa
vastaamiseen. (McCormack ym. 1988, 1007- 1009)

Visuaalisista analogiaskaaloista saatujen tuldsisittely oli sinéalladn melko yksinkertaista.

Tutkimukseen osallistuneet koehenkil6t tayttivavgkirjojaan tunnollisesti ja vastasivat

pyydetylla tavalla. Paivakirjamerkinnat olivat mydsuaalisten analogiaskaalojen osalta niin
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selkeita, ettei niiden kasittelyssa ollut mainittagngelmia. Lisaksi tuloksia tarkasteltaessa synty
vaikutelma, ettd koehenkil6t olivat vastatessaamoset hyddyntad skaaloissa kaytettavissa ollutta

vaihteluvalia.

Paivakirjoihin merkityista visuaalisista analogiaaloista haluttiin tydvuorojen ajalta poimia
tarkasteluun juuri B-tehtavat, koska niiden onddsshtaa oletettu olevan kokeneemmallekin
sairaankuljettajalle C- ja D-tehtavia rasittavamienteita paitsi henkisesti myos fyysisesti.
Tilastoista ei kuitenkaan ole eroteltu B-tehtaviittyneita halytyskoodeja, eika tdssa yhteydessa
myo6skaan huomioitu sita, miten kiireellisyysluolsta on tehtavan yhteydessa mahdollisesti
jouduttu muuttamaan. Sairaankuljetustehtavan Hiisggsluokitus tehtavaan lahdettaessa ei
sinédllaan viela kerro kaikkea itse tehtavasta.iBaea korkeariskisempia A-tehtavié ei saatu
mukaan analyysiin, koska niitd ei mittausajankohdsunut ensimmaistakaan. Koska aineiston
keruuseen oli kaytettavissa vain rajallisesti ajl@aadella mainituille ratkaisuille tuntunut oleva

muitakaan vaihtoehtoja.

6.3.5 Tyokykyindeksin arviointi

Tyoterveyslaitoksen kehittama tyokykyindeksi otetthukaan tdhan tutkimukseen, koska sen
perusteella on mahdollista arvioida paitsi tyorjekkykya suoriutua tyostaan, myos tyokyvyn
kehittymista lahitulevaisuudessa. Esimerkiksi keaitn seurantatutkimuksen yhteydessa havaittiin
tyokykyindeksin ennustavan hyvin tyokyvyttomyydénmaantumista 50-vuotiailla. (Tuomi ym.
1995) Tassa tyossa tyokykyindeksin avulla oli myi@hdollista vertailla eri-ikéisia palomies-
sairaankuljettajia toisiinsa. Paitsi etta tyokyldaksin avulla on mahdollista vertailla saman

ammattikunnan edustajia toisiinsa, se mahdollistg@s eri ammattiryhmien keskinaisen vertailun.

Vaikka Tyoterveyslaitoksen julkaisemassa Tyokykwgiksl-oppaassa palomiehen tyd on luokiteltu
ruumiillisten eli energeettisten tdiden kategorf@oomi ym. 1997, 13) voisi palomies-
sairaankuljettajan tyon luokitella toisaalta mydamiillis-henkiseksi eli energeettis-
informatoriseksi tyoksi, varsinkin jos huomioidasairaankuljetustydn aiheuttamaa kuormitusta.
Nykymuotoisessa sairaankuljetuksessa yhdistyy kekétus- etta hoitotydn kuormitustekijat.
Tama tarkoittaa sita, ettd palomies-sairaankujgttdtistuvat tydssaan vaihtelevasti seka

psyykkiselle etta fyysiselle kuormitukselle.
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Mikali taman tutkimuksen yhteydessa saatuja palera@@raankuljettajien tyokykyindeksin
pistearvoja halutaan verrata aiempiin tutkimuksiim,syytd muistaa, etta tassa tutkimuksessa on

tyon ruumiillis-henkiset ulottuvuudet luokiteltuemnmasta kaytannosté poikkeavalla tavalla.

6.3.6 Non-exercise —menetelméan arviointi

Automaattisilla hengityskaasuanalysaattoreillautgit maksimaaliset testit olisivat olleet
luotettavin tapa mitata koehenkildiden maksimaalisipenkulutusta (V& ax). Naihin Keskisen
ym. (2004, 78) mukaan Kalliita laitteita, erityis@snista ja laboratorio-olosuhteita vaativiin
testeihin ei kuitenkaan taman tutkimuksen puiteeut resursseja. Myds submaksimaaliseen
kuormittamiseen perustuvista testeista luovutbpulta osittain samoista syista. Toisaalta tassa
tutkimuksessa kaytetty Jacksonin ym. (1990) "Noareise”-malli on osoittautunut maksimaalista
hapenkulutusta (V&hax) arvioitaessa lahes yhtéa tarkaksi kuin perintesséimaksimaaliset
rasitustestit. (Keskinen O. ym. 2004, 78)

Jacksonin ym. (1990) kehittdmaan "Non-exercise limgbaadyttiin lopulta osittain siksi, etta
submaksimaalisista rasitustesteista saatava lisghyégoitiin kokonaisuutta ajatellen melko
vahaiseksi. Taman metodologisen ratkaisun tuon@itteset on kuitenkin syytd muistaa erityisesti
silloin kun tdAméan tutkimuksen myota saatuja maksiisan hapenkulutuksen arvoja verrataan

muihin tutkimuksiin.

6.4 Koehenkilot

Tassa tutkimuksessa mukana olleet koehenkilot tokaeki vapaaehtoisia, mutta samalla
valikoituneita. Kaikki osallistujat tydskentelivéaman tyonantajan palveluksessa ja viel& samalla
paloasemalla. Taltd asemalta olisi ollut mahdallg&tada tutkimukseen mukaan muitakin
koehenkildita etenkin alle 35-vuotiaiden ryhmaah.dSittain sattumaa, ettei yli 40-vuotiaiden
ryhmaan saatu mukaan muita koehenkil6ita kuin joarjotka nyt osallistuivat tutkimukseen. Tama
johtui [&hinn& tybvuorojen sisaisista tehtavajaghssta. Lisaksi tahan tutkimukseen osallistuneita
koehenkildita arvioitaessa on syytd huomioida, ett@hun tydikaiseen vaestdon verrattuna he

olivat keskimaaraista paremmassa fyysisessa kuanoss
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Tama tutkimus pyrki nimensa mukaisesti kuvaamaaik@isten palomies-sairaankuljettajien
fyysista ja psyykkista kuormitusta ja kuormituksegalautumista. Niinpa jo tutkimusasetelmaa
varten valittiin mukaan mahdollisimman vanhoja pailehia, jotka yha ovat sairaankuljetuksessa
mukana. Se, ettei tutkimukseen lopulta saatu mukasmviisi yli 40-vuotiasta palomies-
sairaankuljettajaa, oli harmillista. Se oli erigsvalitettavaa myos siitd syysta, ettad kuten adell

mainittiin, ei luotettavaa sykeaineistoa tasta rjista saatu kerattyd kuin neljalta koehenkilolta.

Tassa tutkimuksessa kaytettyihin ikarajoihin pagidysiksi, ettd aiemmissa tutkimuksissa
(Punakallio, Lusa-Moser, Luukkonen & Louhevaar&99eka limarinen ym. 1996) on havaittu
ikdadntymisesta johtuvien muutosten alkavan nakgkytyyindeksissa jo noin 40-vuotiailla
tyontekijoilla. Nuorten palomies-sairaankuljettajiikarajaksi asetettiin 35 vuotta, koska

esimerkiksi alle 30-vuotiaita koehenkil6ita ei oRiihiméen paloasemalta 16ytynyt riittavasti.

Tyovuorot, joissa koehenkilot tutkimuksen aikan@skentelivéat, vastasivat sairaankuljetusten
maaran osalta melko lailla pitkaaikaisia keskiaavajsaksi koehenkilot kokivat, ettd heidan

tydvuoronsa sujuivat kokonaisuudessaan tavanontiaisetavallista rauhallisemmin. Ryhmien
valilta ei [6ytynyt merkittavia eroja myoskaan leporon osalta. Molemmissa ryhmissa myos

lepovuorokautta arvioitiin yleisimmin melko lailtavanomaiseksi.

Tahan tutkimukseen osallistuneet koehenkilot olhataintoni mukaan tyytyvaisia saamaansa
henkilokohtaiseen palautteeseen. Vaikka sykentitaat laitteina tulleet heille aiemmin muun
muassa savusukellustestien yhteydessa tutuiksgilé kaikilla ole kotona omaa mittaria. Myos
mittaustuloksia kuvaava graafinen esitys vaikutisté enimmakseen mielenkiintoiselta, silla siita
oli mahdollista havaita mittausjaksolle osuneetrhutuspiikit ja verrata niitd omiin tuntemuksiin.
Liséksi nyt kaytossa olleessa mittalaitteessaaoilisiin tai ainakin markkinoilla oleviin
halvempiin sykemittareihin verrattuna se etu, st ja nyt kaytdssa olleen Training Manager-
ohjelmiston avulla sai arviot myds esimerkiksi mataalisesta hapenkulutuksesta painokiloa
kohden minuutissa (ml/kg/min), maksimaalisesta ggatheydestd minuuttia kohden ja

maksimaalisesta ventilaatiosta (litraa/minuutti).
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6.5 Jatkotutkimusehdotuksia

Jatkossa olisi mielenkiintoista muuttaa tutkimusslseaa vaikkapa siten, etta sykemittauksia
jatkettaisiin viela seuraavillekin lepopaéiville. dg/6s sen liséksi, ettéa koehenkildita rekrytoitaisi
tutkimukseen enemman kuin mita heitéa nyt oli, vaiskimusasetelmaa muuttaa esimerkiksi siten,
etta eri ryhmiin kuuluvat koehenkil6t tydskentelést pareittain samassa tydvuorossa ja
sairasautossa, jolloin rynmat altistuisivat samiallermitukselle. On syytd muistaa, etta palomies-
sairaankuljettajien tyon luonteesta johtuen sattumarkitys on tassa tutkimusasetelmassa ollut
keskeinen tyévuoroissa koettuun fyysiseen kuornsiéek ja sen jakautumiseen kaikkien
koehenkildiden, ja heistd muodostettujen ryhmiei)lé. Tassa tutkimuksessa vastaavanlainen
tyoperaisen kuormituksen vakioimiseen tahtaavaséejy ei ollut osallistujien tydvuorosijoitusten
vuoksi mahdollista. Liséaksi tulosten yleistettavgyarvioitaessa on myds huomioitava, etta tahan
tutkimukseen osallistui henkildstéa vain yhdeltéopaemalta ja tutkimukseen kertyi materiaalia

ainoastaan yhdeksasta yksittaisesta tyévuorosta.

Yleistettavyyttd arvioitaessa on myos syytd muitahimaen paloasemalla noudatettavat
tyovuorokaytannét. Kuten edempéna jo mainittiitinnékeléiset koehenkil6t tydskentelivat tassa
tutkimuksessa koko 24-tuntisen tydvuoronsa sainalggtidksen parissa, ilman mahdollisuutta
vaihtaa tyotehtavia kesken vuoron. Vaikka jarjgstel myos muissa maamme pelastuslaitoksissa
melko yleinen ja my6s tutkimuskohteessa ainakistéiseksi hyvaksi koettu, 6ytyy alalta myds
poikkeavia jarjestelyja. Niinpa kaivattaisiin mytigkimusta, jossa vertailtaisiin toisiinsa

pelastusalalla kaytdssa olevia eri tydvuorojarjesiteniiden aiheuttaman kuormituksen perusteella.

Tassa tyossa tarkasteltiin [ahinna palomiestendtg/sa psyykkista toimintakykya ja niiden
muuttumista ikd&ntymisen seurauksena. Olisi kuitenkut mielenkiintoista paneutua myos
motivaatioon ja tydhalukkuuteen vaikuttaviin tekijin eri-ikaisilla palomies-sairaankuljettajilla.
Nakokulman laajentaminen olisi tuonut tyéhon lis§éyytta ja olisi parhaimmillaan voinut
valottaa tarkemmin palomies-sairaankuljettajierspfjaksamiseen liittyvia tekijoita. Kenties tassa
olisi mahdollinen lopputydn aihe jollekin toisetlerveystieteen opiskelijalle. Ja toisaalta, kuten |
edelld mainittiin, kaivataan yha edelleen tutkinagbka tarkastelisi yhdessa palomies-
sairaankuljettajan eri tydtehtavia ja vertailisskendan seka sairaankuljetuksesta etté palo- ja

pelastuspuolelta aiheutuvaa kuormitusta.
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Toinen hyddyllinen projekti, joskin melko haastdgteutettavaksi, olisi ikd&dntyvien palomiesten
liikunnallisten elamantapojen edistamiseen tahtdérike. Hankeen hyodyllisyytta korostaa edella
esitetty tyoterveyslaitoksen toteuttama tutkimassg havaittiin, ettéd noin puolet yli 50-vuotiaista
palomiehista koki, etteivat he harrasta riittavstiintaa tyokykynsa yllapitamiseksi kaikkien palo
ja pelastustehtavien vaatimuksia ajatellen (Putiakdlusa-Moser & Ollila 1999). Tama on
erityisen valitettavaa sikali, ettd ikd&ntymisenkiamaan tuomia kielteisia vaikutuksia palomiesten
fyysisessa toimintakyvyssa voitaisiin torjua sadlsglla liikunnalla ja terveellisilla elintavoilla
palomiesten keskuudessa. Hankkeen avulla voitasigisijaisesti tavoitella entista laadukkaampia

tyovuosia palomiesten ammatillisen tyéuran loppuun.

Paitsi edella mainittuja tilastollisia menetelmdyds katoa ajatellen, kannattaisi jatkossa pyrkia
rekrytoimaan suurempi joukko koehenkil6itd mukaatkimukseen. Toisaalta mikaan ei estaisi
littdmasta tdman tutkimuksen aineistoa toiseerodwbgisesti samankaltaiseen tutkimukseen.
Olisi suotavaa, etta vastaavanlainen tutkimus teteisiin paloalalta, mutta toisaalta taman
aineiston vaoisi liittda osaksi johonkin toiseernvallisuusalaa koskevaan tyohon tai kokonaan toista

alaa koskevaan tutkimukseen.
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LITTEET
LIITE 1.

Fyysisen kuormittumisen ryhmaraportti

el
Ryhmén nimi:  kaikki 7Yooy Voo NUORET

Ryhman taustatiedot Mittausten tiedot

Ryhmén koko 6 (n:0, m:6) Mittausten lukumaéara 6

Ik& keskiarvo 29,8 (25 - 35) Mittauksen pituus keskiarvo 23:26:48

BMI keskiarvo 259(245-284) Mittauspituudet 20:29:11 - 24:09:50

METmax keskiarvo 138 (11,6 - 14,8)

Mittausten lukumaara
O = KN Wk hh
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Luku kellonajan alla kertoo mittausten lukumadrdn kyseiselld hetkella

Fyysisen kuormittumisen jakaantuminen

Keskimadrdinen  Mittausten

rasitustaso lukumaara
B 756-100% 0 (0%)
Wsi-75% 0 (0%)
H 31-50% 0 (0%)
Ho-30% 6 (100 %)

Hapenkulutuksen keskiarvojen jakaantuminen eri rasitustasoille.

Keskimaardiset rasitustasot (VO2max)

20%

% VO2max
o=t
a8

Mittaukset
— % VO2max keskiarvo % VO2max keskihajonta

Yksitt4isten mittausten rasitustasojen jakauma, keskiarvo ja keskihajonta. Pylvaiden paalld on ilmoitettu mittauksen absoluuttinen kuormitustaso (MET)
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Fyysinen kuormittumisen riskikuvaaja
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- Merkittava riski @ Ryhmin keskiarvo ® Ryhman maksimi

Pisteet esittavat ryhman keskiarvoja (siniset pisteet) seka maksimaalista arvoa (punaiset pisteet) aikaan suhteutettuna maksimaalisen hapenkulutuksen
suhteen. Vasemmalla akselilla oleva luku kertoo ajan seka mittausten lukumaéaran.

Fyysisen kuormittuneisuuden tunnusluvut

Mittausten Mittausten

Sykemuuttujat keskiarvo Matalin ja korkein arvo Hapenkulutus keskiarvo Matalin ja korkein arvo

Keskisyke (krt/min) 73 68 - BB % VO2max 1% 10% - 14%

Matalin syketaso (krt/min) 47 40 - 53 VO2 (mi/kg/min) 55 49 - B

Korkein syketaso (krt/min) 174 163 - 192 MET 1.6 1,4 = AF

Syke % maksimista 384 % 351% - 449%

% HRR T 16 = 28 Muut icMeI:fi:ilr? Matalin ja korkein arvo
Energiankulutus (kcal) 3085 2670 - 3302
EPQOCpeak (ml/kg) 121 17 - 320
RMSSD 52 37 - 87

Fyysinen kuormittuminen eri tydtehtavissa

$1 5

MET

el i i il ol Gl

1 2 3 4 5 g 7 -] 9 10
B MET keskiarvo B MET maksimi

Pylvast esittévét yksittaisten tybtehtévien keskimadraists seké maksimaalista rasitustasoa. Tybtehtdvan jdljessa oleva luku kertoo henkildiden lukumaaran
kyseisen tyblehtdvan kohdalla.

Tybtehtavit:




LIITE 2.
Fyysisen kuormittumisen ryhmaéraportti

T o
Ryhmin nimi: et/ Y0 VUOZ.O  NANHAT

«
Ryhmiin taustatiedot Mittausten tiedot 3 °
Ryhman koko 4 (n:0, m:4) Mittausten lukumaara 4 2
k4 keskiarvo 42,2 (40 - 44) Mittauksen pituus keskiarvo 19:34:59 E
BMI keskiarvo 255(248-259) Mittauspituudet 13:05:45 - 23:59:43 4
METmax keskiarvo 129 (126-13,3) é

1 1 1 I
10% "0% 30% -ICI‘* SO‘& EO‘!E 70% 80% 90% 100%
% VO2max keskiarvojen jakauma

Fyysisen kuormittumisen kuvaaja

100%
S0% —
80% —

% VO2max

08'00 09'00 1000 11:00 12'00 13:00 1400 1500 16:00 17:00 18:00 1900 2000 2100 22:00 2700 0000 0100 0200 03.00 0400 0500 0600 0700
m & &0 & @ &6 @ & & @ B @ @8 @ W W @ W 8 @ B & @& O

— 9% VO2max keskiarvo % VO2max vaihteluvali

Luku kellonajan alla kertoo mittausten lukumaaran kyseiselld hetkella.

Fyysisen kuormittumisen jakaantuminen

Keskimddrdinen  Mittausten

rasitustaso lukumé@ara
M 76-100% 0 (0%)
Ws1-75% 0 (0%)
H31-50% 0 (0%)
EHo-30% 4 (100 %)

Hapenkulutuksen keskiarvojen jakaantuminen eri rasitustasoille.

Keskimadardiset rasitustasot (VO2max)

20%

15%—
]
£ o = .
a 1
4 10%~ -4 %
o —_— 7%

Mittaukset

— % VO2max keskiarvo % VO2max keskihajonta

Yksitt4isten mittausten rasitustasojen jakauma, keskiarvo ja keskihajonta. Pylvéiden paalld on ilmoitettu mittauksen absoluuttinen kuormitustaso (MET).
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Fj/ysinen kuormittumisen riskikuvaaja

= Merkittdva riski
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® Ryhman maksimi

Pisteet esittavat ryhman keskiarvoja (siniset pisteet) seka maksimaalista arvoa (punaiset pisteet) aikaan suhteutettuna maksimaalisen hapenkulutuksen
suhteen. Vasemmalla akselilla oleva luku kertoo ajan sekd mittausten lukuméaéaran.

Fyysisen kuormittuneisuuden tunnusluvut

Mittausten Mittausten
Sykemuuttujat keskiarvo Matalin ja korkein arvo Hapenkulutus keskiarvo Matalin ja korkein arvo
Keskisyke (krt/min) 63 55 . 75 % VO2max 9% 6% - 12%
Matalin syketaso (krt/min) 43 37 - 52 VO2 (ml/kg/min) 4,1 2,8 - 54
Korkein syketaso (krt/min) 156 108 - 181 MET 1,2 0,8 - 15
Syke % maksimista 348 % 297% - 408%
% HRR 15,3 % 102% - 1929 Mittausten
’ W & = Muut keskiarvo Matalin ja korkein arvo
Energiankulutus (kcal) 1941 858 - 2847
EPOCpeak (ml/kg) 81 1 - 155
RMSSD 57 26 - 89
Fyysinen kuormittuminen eri ty6tehtavissa
10+
[- =
84
7=
T e
= 5
4
3
2
s
o= 1 2 3 4 5 ) 7 8 9 10

B MET keskiarvo

B MET maksimi

Pylvaat esittavat yksittaisten tytehtavien keskimaaraistd seka maksimaalista rasitustasoa. Tydtehtéavan jaliessé oleva luku kertoo henkilsiden lukumaaran

kyseisen tydtehtavan kohdalla.

Tyotehtavat:
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LITE 3.
Fyysisen kuormittumisen ryhmaéraportti

Ryhmién nimi: «awxr /& 7o\ UOFO NUorET

= 4
Ryhman taustatiedot Mittausten tiedot g 4
Ryhmén koko 6 (n:0, m:6) Mittausten lukumasra 6 % 9
Ika keskiarvo 298 (25 - 35) Mittauksen pituus keskiarve 23:45:56 € 2 2
BMI keskiarvo 259(245-28,4) Mittauspituudet 22:05:05 - 25:03:02 £
METmax keskiarvo 13,8 (11,6 - 14,8) £

] 1 ! ] ) ) ! 1 1 1
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
% VO2max keskiarvojen jakauma

Fyysisen kuormittumisen kuvaaja
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— % VO2max keskiarvo % VO2max vaihteluvali

Luku kellonajan alla kertoo mittausten lukumaaran kyseisella hetkelld.

Fyysisen kuormittumisen jakaantuminen

Keskiméaardinen  Mittausten

rasitustaso lukum&ard
W 76-100% 0 (0%)
Ws5-75% 0 (0%)
E31-50% 0 (0%)
Mo-30% 6 (100 %)

Hapenkulutuksen keskiarvojen jakaantuminen eri rasitustasoille.

Keskiméairiiset rasitustasot (VO2max)

20%

- -12%

10 %

% VO2max

a%

Mittaukset

— % VO2max keskiarvo % VO2max keskihajonta

Yksittdisten mittausten rasitustasojen jakauma, keskiarvo ja keskihajonta. Pylvdiden paalla on ilmoitettu mittauksen absoluuttinen kuormitustaso (MET)
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Fyysinen kuormittumisen riskikuvaaja
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= Merkittava riski @ Ryhman keskiarvo ® Ryhmén maksimi

Pisteet esittavat ryhman keskiarvoja (siniset pisteet) seka maksimaalista arvoa (punaiset pisteet) aikaan suhteutettuna maksimaalisen hapenkulutuksen
suhteen. Vasemmalla akselilla oleva luku kertoo ajan sekd mittausten lukumé&ardn.

Fyysisen kuormittuneisuuden tunnusluvut

Mittausten Mittausten

Sykemuuttujat keskiarvo Matalin ja korkein arvo Hapenkulutus keskiarvo Matalin ja korkein arvo

Keskisyke (krt/min) 69 61 - B0 % VO2max 10 % 8% - 14%

Matalin syketaso (krt/min) 48 39 - 57 VO2 (mi/kg/min) 8 42 - B9

Korkein syketaso (krt/min) 148 121 - 1M MET 14 12 - 2

Syke % maksimista 36,1 % 3M4% - 421%

R 9% 0% = 28N Muut m;:iin Matalin ja korkein arvo
Energiankulutus (kcal) 2854 2264 - 4207
EPOCpeak (milkg) 18 4 - 30
RMSSD 54 20 - 03

Fyysinen kuormittuminen eri tyGtehtavissa
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B MET keskiarvo B MET maksimi

Pylvaat esittavat yksittaisten tyotehtavien keskimaéraistd sekd maksimaalista rasitustasoa. Tyotehtavan jaljessd oleva luku kertoo henkildiden lukuméaran
kyseisen tybtehtévén kohdalla.

Tydtehtévit:




LIITE 4.
Fyysisen kuormittumisen ryhmaraportti

Ryhmaén nimi:  «eikkr AEFONUOED NANKAT

s 3| 3
Ryhmén taustatiedot Mittausten tiedot E 2
Ryhman koko 4 (n:0, m:4) Mittausten lukumaara 4 %
Ik& keskiarvo 42,2 (40 - 44) Mittauksen pituus keskiarvo 20:52:45 =
BMI keskiarvo 255(24,8-259) Mittauspituudet 15:22:58 - 25:07:44 ]
METmax keskiarvo 12,9 (12,6 - 13,3) £
a i

] 1 1) ] 1 ) 1 1
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% B0% 90% 100%
% VIO2max keskiarvojen jakauma

Fyysisen kuormittumisen kuvaaja
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— % VO2max keskiarvo % VO2max vaihteluvali

Luku kellonajan alla kertoo mittausten lukumaaran kyseisella hetkella.

Fyysisen kuormittumisen jakaantuminen

Keskimaarainen Mittausten

rasitustaso lukum@ara
W 76-100% 0 (0%)
Ws51-75% 0 (0%)
B 31-50% 0 (0%)
Oo0-320% 4 (100 %)

Hapenkulutuksen keskiarvojen jakaantuminen eri rasitustasoille.

Keskimaéaraiset rasitustasot (VO2max)

20%

% VO2Zmax

8%

Mittaukset
= % VO2max keskiarvo % VO2max keskihajonta

Yksittaisten mittausten rasitustasojen jakauma, keskiarvo ja keskihajonta. Pylvaiden p4alla on ilmoitettu mittauksen absoluuttinen kuormitustaso (MET)
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Fyysinen kuormittumisen riskikuvaaja
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= Merkitt&va rigki @ Ryhman keskiarvo ® Ryhman maksimi

Pisteet esitt4vat ryhman keskiarvoja (siniset pisteet) seka maksimaalista arvoa (punaiset pisteet) aikaan suhteutettuna maksimaalisen hapenkulutuksen
suhteen. Vasemmalla akselilla oleva luku kertoo ajan seké mittausten lukumaéran.

Fyysisen kuormittuneisuuden tunnusluvut

Mittausten Mittausten

Sykemuuttujat keskiarvo Matalin ja korkein arvo Hapenkulutus keskiarvo Matalin ja korkein arvo

Keskisyke (krt/min) 66 61 - 70 % VO2max 9% 9% - 10%

Matalin syketaso (krt/min) 43 36 - 49 VO2 (ml/kg/min) 4,3 4 - 47

Korkein syketaso (krt/min) 143 116 - 17 MET 1,2 1,1 - 13

Syke % maksimista 36,2 % 334% - 387%

% HRR A% “e% - =02% Muut n::i:?\tlin Matalin ja korkein arvo
Energiankulutus (kcal) 2090 1416 - 2380
EPOCpeak (ml/kg) 70 3 - 151
RMSSD 52 32 - 70

Fyysinen kuormittuminen eri tydtehtdvissa
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B MET keskiarvo B MET maksimi

Pylvaat esittavat yksittaisten tyotehtavien keskimaaraista sekd maksimaalista rasitustasoa. Tydtehtévan jaljessa oleva luku kertoo henkildiden lukumadrén
kyseisen tystehtévan kohdalla.

Tyotehtavat:




LIITE 5.

Mittajakson
kokonaisaika
Mittajakson min syke

Mittajakson max syke
Mittajakson max O2-
kulutus

Mittajakson max O2-
kulutus/max

Mittajakson max
EPOC

HR keskiarvo

VO2 keskiarvo
Mittajakson
keskimaar.

02-kulutus/max
Energian

kokonaiskulutus
Keskimaarainen

stressitaso

Keskimaarainen
palautumistaso
Palautumisen osuus
mittajaksosta
Kuormituksen osuus

mittajaksosta
Kuormitusindeksi

RMSSD

Hyvinvointianalyysin muuttujien selitykset

Session TotalTime

MinHR
MaxHR

MaxVO2

MaxpMETmax

EPOCPeak
Average HR

Average VO2

AveragepMETmax

EETotal

AbsolututeStressindex

AbsoluteRelaxation
Index

Relaxation Percentage

StressPercentage

StressBalance

BeatByBeatRMSSD

Sykemittauksen pituus minuuteissa (min)

Mittajakson alin syketaajuus (x/min)

Mittajakson korkein syketaajuus (x/min)

Korkein O2-kulutuksen arvo (ml/kg/min)

Korkein O2-kulutuksen arvo suhteessa
henkilékohtaiseen huippuarvoon (%)

Mittajakson korkein EPOC arvo (ml/kg)

syketaajuuden keskiarvo minuutissa (x/min)
hapenkulutuksen keskiarvo minuutissa
(ml/kg/min)

Keskiarvo mittajakson suhteellisesta O2-kulutuk-
sesta (%)

Mittajakson energiankulutus (kcal)

Mittajakson keskimaarainen henkisen kuormittu-

misen taso indeksilla ilmaistuna
Mittajakson keskimaarainen henkinen
palautumis-

taso indeksilla ilmaistuna

Henkisen palautumisen osuus mittajaksosta
prosentteina ilmaistuna (%)

Henkisen kuormittumisen osuus mittajaksosta

prosentteina ilmaistuna (%)

Henkisen kuormittumisen ja levon suhde
indeksilla ilmaistuna (-1,00 - 1,00)
Syketaajuuden vaihtelun kuvaaja, kuvaa
vaihtelua perékkaisissa rr-véleissa (ms)

Lahde: Firstbeat Hyvinvointianalyysi-kasikirja Verg.1.0.
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LIITE 6.

Arvoisa palomies-sairaankuljettaja!

Taman tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa sakalgetustehtavien aiheuttaman kuormituksen
vaikutusta ikaantyvan palomiehen tyokykyyn. Tutkksessa arvioidaan paitsi tydvuoron aikana
myos sen jalkeen tapahtuvaa palautumista sairgetikstehtavista. Osallistuminen tahan
tutkimukseen on taysin vapaaehtoista ja tutkimuksgaté saatavia tuloksia kasitellaan
luottamuksellisesti. Ulkopuolisilla ei ole mahdsliuksia tarkastella tutkimukseen osallistuneiden
henkil6tietoja. Halutessasi voit perua osallistuesigutkimukseen missé tahansa vaiheessa, eiké
sinun tarvitse mainita keskeyttamisen syyta. Kukitousta kasitteleva raportti valmistuu, toimitan
sen tyopisteeseesi. Raportin liséksi sinulla ondolisuus saada henkil6kohtainen palaute omista

tuloksistasi.

Tutkimukseen liittyen kysyn sinulta ensin taustaiie Varsinaisen mittauksen ajan sinun tulee
kantaa 48 tunnin ajan yhtajaksoisesti syddmensykednitoroivaa sykevastaanotinta. Lisaksi sinun
tulisi tayttaa paivakirjaa johon merkitset kellomajja tyotehtavan. Mittaus aloitetaan aamulla
tyovuorosi alkaessa ja sité on jatkettava keskesgitk tuosta hetkesta eteenpdin. Sinallaén siis
melko helppoa, mutta vaatii vahan viitselidisyylbkali paatit osallistua, niin kiitdn sinua jo
etukateen! Tutkimuksen ohjaajana toimii Profes€dais-Hakan Nygard Tampereen yliopiston
Terveystieteen laitokselta. Tarvittaessa tavoitatutnpuhelimitse 050-3311176 tai sahkopostilla

osmo.lindholm@uta.fi
Ystavallisin terveisin:

Osmo Lindholm
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LIITE 7.

Suostumus koehenkiloksi

Olen perehtynyt tutkimukserkti-ikaisten palomiesten fyysinen kuormittuminen ja
kuormituksesta palautuminen sairaankuljetustyb&siékuun ja olen tietoinen
tutkimuksen tavoitteista. Osallistun tadhan tutkisedn vapaaehtoisesti ja voin
halutessani keskeyttaa tutkimukseen osallistumisessa tahansa vaiheessa. Suostun
siihen, etta tutkijan ohella tutkimuksen tekemisesallistuvat ohjaajat saavat

kasitella tietojani. Halutessani minulla on oike@hda itseani koskevat

mittaustulokset.

Tutkimuksen ohjaajina toimivat Tampereen yliopisi@rveystieteen laitoksen

Professori Clas-Hakan Nygard ja Tyoterveyslaitokesekoistutkija Sirpa Lusa.

Riihimaella kuun paivana 2007 ekatjoitus:

nimenselvennys:
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LIITE 8.

Paivakirja
pvm kello: 08:00 tehtavéyovuoro alkaa
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias virea
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan

vireystila:

kuormitusta
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unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan

vireystila:
unelias

kuormitusta

virea
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kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias virea
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan

vireystila:
unelias

kuormitusta

virea
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kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta
vireystila:
unelias vired
kello: -- tehtava:
henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut
fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan

vireystila:
unelias

kuormitusta

virea
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kello: 08:00 tehtava:Kotiin lahto, tyévuoro on paattynyt.

henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut

fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta

vireystila:
unelias virea

Arvioi vield oliko kulunut vuorokausi toissa: (Ympy tuntemustasi vastaava numero.)
1. rauhallinen, vain vahainen maara tyotehtavia jgthksia
2. tavanomainen
3. tavallista kiireisempi
Jos vuorokausi oli tavallista kiireisempinninilla tavalla?

kello: 08:00 tehtava:Sykevastaanottimen poisto, mittaus on paattynyt.

henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut

fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta

vireystila:
unelias virea

Oliko lepovuorokausi:
1. rauhallinen, ei merkittavaa henkista stressiayysista kuormitusta
2. tavanomainen
3. tavallista kiireisempi

Jos vuorokausi oli tavallista kiireisempi, niinli@itavalla?

Kuinka lepovuorokauden paattanyt yo sujui?
1. Hyvin nukkuen, riittdva maara laadukasta younta.
2. Kohtalaisesti nukkuen.
3. Huonosti nukkuen, aamulla vasyttaa huomattavasti.
Tutkimus on nyt paattynyt. Kiitos osallistumisestad
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LITE 9.
Paivakirjan tayttoohje

Paivakirjaan sinun tulee merkita tyotehtava jadwaika (tyotehtavan alkamis- ja paattymisaika).
Liséksi sinun tulee arvioida janoja apuna kayttéemkin tydtehtavan sinulle aiheuttamaa
kuormitusta henkisen stressin, fyysisen kuormitalaevireystilan osa-alueilla. Merkitse
tuntemuksesi mukaan oma tehtavan jalkeinen sigijjatnoille. Merkitseminen tapahtuu vetamalla
lyijy- tai kuulakarkikynalla pystysuora viiva, jokaikkaa janan. Yhta janaa kohden tulee nain ollen

yksi merkinta.

Henkinen stressitarkoittaa tassa yhteydessa tilannetta, jossangmiuntee itsensa jannittyneeksi,
levottomaksi, hermostuneeksi tai ahdistuneeksk&aliénen on vaikea nukkua asioiden vaivatessa

jatkuvasti mielta.

Fyysisella kuormituksellatarkoitetaan tassa tutkimuksessa sita fyysisténasta, joka aiheutuu

tyon kuormittavuuden ja henkilon yksildllisten oraisuuksien yhdistelméasta.

Vireystila puolestaan tarkoittaa sita ajallisesti vaihtelewamiemusta, joka syntyy nukkumisen ja
valveilla olon vuorottelusta. Tassa tutkimusasesssa vireystilaan vaikuttaa siis etenkin se, etta

tyotehtavat jakaantuvat sattumanvaraisesti tyéwaearden eri ajankohtiin.

Esimerkki:

kello: -- tehtava:

henkinen stressi:
jannittynyt rentoutunut

fyysinen kuormitus:
uupumaisillaan ei lainkaan
kuormitusta

vireystila:
unelias vired
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LIITE 10.

Taustatiedot:
nimi: ik&: vuotta
pituus: cm paino: kg
tyotehtava: 1. kuljettaja
2. hoitaja
*BMI:
*peruskoulutus: . tykkgindeksilomake)

pelastusalan ammattikoulutus

muu ammatillinen koulutus:

pelastusalan tyokokemus vuotta

tupakointi: 1. ei tupakoi

2. kylla, polttaa noin savuketta/paiva

alkoholin kaytto: 1. ei kayta
2. kylla, juo keskiarén noin ravintola annosta/viikko



laékitys: Kayttaako koehenkilo talla hetkella vireystilaangdgketaajuuteen vaikuttavia laékkeita?
1. ei kayta
2. kayttaa
3. ei 0saa sanoa

Mikali kayttaa tai ei ole taysin varma laakkeidemkutuksesta, niin kirjaa laékkeet tahan kohtaan:

likuntaharrastukset : 1. Ei vapaa-ajan liikunta harrastuksia
2. satunnaisesti noin kertaa kuukaudessa
3. sdanndllisesti noin kertaa viikossa

yleisimmat liikuntaharrastukset:

Onko koehenkilon aerobista kuntoa arvioitu hiljettanaksimaalisella tai submaksimaalisella
menetelmalla? l.ei

2. kylla, kuun . paiva 20 .

Jos testattu alle 6kk, niin missa, miten ja minisdaarvoja (max HR, VO2 max) testissé saatiin?

*arvioitu VO2 max: *arvioitu MET taso
*arvioitu max ST: (Tanakan kaava) *arvidépo ST:
*rekisterdinnin korkein ST: *rekisterdinrahn ST:

*tyokykyindeksin pistearvo:

89



