Hanna Marttila

Sairaanhoitaja

Ensin avuksi

· Ensiapua ratsastajille –
Tavallisimmat ratsastajan tapaturmat:

· Pään vammat, kallovammat ja niihin liittyvä mahdollinen tajuttomuus sekä kasvovammat 
· Eriasteiset murtumat, joihin mahdollisesti liittyy sokki

Tajuttomuuteen johtavia syitä ratsastustapaturmissa:
Aivotärähdys

Syntyy, kun päähän kohdistuu isku. Aivokudos ei vaurioidu, eikä se aiheuta pysyviä vammoja

Oireina ovat eriasteiset tajunnan häiriöt, päänsärky, pahoinvointi, näköhäiriöt, tasapainohäiriöt ja mahdolliset muistihäiriöt.

Aivotärähdyksestä johtuva tajuttomuus on lyhytkestoista ja kestää korkeintaan puoli tuntia. Päänsärky ja pahoinvointi voivat kestää vuorokausia. Tajuttomuuteen liittyy aina jonkinasteinen muistinmenetys.

Toimiminen aivotärähdyksessä:

· Jos potilas on menettänyt tajuntansa tai jos hän oksentaa, soita hätänumeroon 112. 

· Käännä potilas kylkiasentoon. 

· Huolehdi hengityksestä, ja tarkkaile potilasta. 

· Jos potilas ei ole menettänyt tajuntaansa, häntä kuitenkin on hyvä tarkkailla seuraavan vuorokauden ajan. Jos pahoinvointi ja päänsärky eivät hellitä tai potilas käy uneliaaksi, toimita hänet viipymättä hoitoon. 

· Jos lapsi oksentaa päähän kohdistuneen iskun jälkeen vain kerran eikä muita oireita ilmaannu, häntä on hyvä tarkkailla kotona vuorokauden ajan. 

· Herätä päähän iskun saanut muutaman tunnin välein yöunestaankin, jotta saat selville mahdolliset tajunnan tason muutokset. Mikäli muutoksia ilmenee, toimita potilas hoitoon. 

Aivoruhje

Syntyy päähän kohdistuneesta iskusta, joka aiheuttaa mahdollisesti kallovamman ja ruhjeenaivokudokseen

Aivoruhjeesta johtuva tajuttomuus voi kestää tunteja, päiviä, kuukausia tai jopa jäädä pysyväksi. Tajunnan palauduttuakin potilaalle voi jäädä aivotoiminnan eriasteisia häiriöitä.

Toimiminen, kun epäily aivoruhjeesta:

· Soita hätänumeroon 112. 

· Käännä tajuton potilas kylkiasentoon. Huolehdi hengityksestä, koska potilas saattaa oksentaa. 

· Seuraa tajunnan tasoa, ja huomioi mahdolliset muutokset. 

Tapaturman aiheuttama aivoverenvuoto

Päähän kohdistunut isku voi aiheuttaa kallonsisäisen verenvuodon. Verta voi vuotaa aivokudokseen tai aivokalvojen väliin. Isku aiheuttaa samalla tavallisesti myös aivotärähdyksen tai aivoruhjeen. Potilaan oireisto riippuu sekä aivovammasta että vuodon määrästä ja paikasta. On tärkeää muistaa, että vuodon aiheuttamat oireet saattavat ilmetä vasta muutaman tunnin kuluttua tapahtumasta. 

Joskus kallonsisäinen verenvuoto kehittyy hitaasti päivien tai viikkojen aikana. Tällöin aivotärähdyksen oireena syntynyt tajuttomuus on ehtinyt korjautua, mutta vuodon takia potilas menettää uudelleen tajuntansa. 

Toimi näin, kun tapaturma on aiheuttanut aivoverenvuodon:

· Soita hätänumeroon 112. 

· Käännä tajuton potilas kylkiasentoon. 
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Seuraa tajunnan tasoa, ja huomaa siinä tapahtuvia muutoksia. 

Kallon luiden murtumat

Niitä on vaikea todeta onnettomuus paikalla ja usein ne liittyvätkin aivotärähdykseen ja aivoruhjeeseen.

Kallonpohjan murtumassa potilaalla voi esiintyä kirkasta vuotoa (aivo-selkäydinneste) nenästä tai korvasta. Kuhmu tai painauma kallossa voi olla yksi kallon luiden murtuman oire.

Toimiminen kallonluidenmurtumissa:

· Soita hätänumeroon 112

· Tarkkaile potilaan hengitystä ja verenkiertoa

· Käännä tajuton tai verta nenänieluun vuotava potilas kylkiasentoon

· Tarkkaile tajunnan tasoa ja huomaa mahdolliset muutokset

Kasvovammat
Ohuimmat kasvonluut ovat vain muutaman millimetrin vahvuisia ja helposti murtuvia. Veren vuotaminen nieluun voi aiheuttaa tajuttomalle nopeasti tukehtumisvaaran. Kasvojen vammoihin voi liittyä myös kallon murtumia.
Toimiminen kasvovammoissa:

· Soita 112

· Käännä tajuton potilas kylkiasentoon ja puhdista suu ja nielu

· Tarkkaile hengitystä ja verenkiertoa

· Tyrehdytä runsas verenvuoto, sidos ei saa vaikeuttaa hengitystä.

· Hoitoa varten ota mukaan irronneet hampaat, irronnut hammasproteesi ja mahdolliset irronneet kudoksen palaset.

Tajuttoman potilaan ensiapu:

1. Kun henkilö menettää äkillisesti tajuntansa tai näyttää elottomalta, selvitä heti, onko hän herätettävissä puhuttelemalla ja ravistelemalla
 2. Jos hän ei herää eikä reagoi käsittelyyn, huuda apua ja pyydä joku paikalla olevista tekemään hätäilmoitus hätänumeroon 112. Jos olet yksin, tee hätäilmoitus itse. Noudata hätäkeskuksen ohjeita.


 3.Avaa hengitystiet ja tarkista hengitys: Kohota toisen käden kahdella sormella leuan kärkeä ylöspäin ja taivuta päätä taaksepäin toisella kädellä otsaa painaen. Katso liikkuuko rintakehä, kuuluuko normaali hengityksen ääni tai tuntuuko poskellasi ilman virtaus.   

4. Jos hengitys on normaalia, käännä henkilö kylkiasentoon hengityksen turvaamiseksi. Seuraa hänen tilaansa kunnes ammattihenkilö ottaa vastuun.  
Näin käännät tajuttoman, hengittävän henkilön kylkiasentoon:
· Nosta henkilön toinen käsi yläviistoon kämmen ylöspäin ja aseta toinen käsi rinnan päälle.

· Nosta takimmainen polvi koukkuun. 

· Tartu kiinni henkilön hartiasta ja koukussa olevasta polvesta ja käännä hänet itseesi päin kylkiasentoon.  

· Aseta käsi posken alle kämmenselkä ylöspäin.

· Jätä päällimmäinen jalka suoraan kulmaan.

· Varmista pään asento niin, että hengitystiet pysyvät auki.

· Tarkkaile hengitystä ja mahdollista heräämistä muun avun saapumiseen asti. 
· Aseta käsi posken alle kämmenselkä ylöspäin.

· Jätä päällimmäinen jalka suoraan kulmaan.

· Varmista pään asento niin, että hengitystiet pysyvät auki.

· Tarkkaile hengitystä ja mahdollista heräämistä muun avun saapumiseen asti. 
· Muista mahdollisuus putoamisen aiheuttamasta niskavammasta, joten käännä potilas aina mielellään päätä tukien. 
Murtumat
Terveen nuoren henkilön luu murtuu ainoastaan ulkoisen väkivallan vaikutuksesta. Luiden haurastuessa, etenkin osteoporoosin vaikutuksesta, murtuma voi syntyä pienestäkin kolhusta. Iäkkäämpien luu on usein haurasta. 

Murtumat jaetaan umpi- ja avomurtumiin.
[image: image2.png]




Kuva. Kun luu murtuu, mutta iho pysyy murtumakohdassa ehjänä, on kysymyksessä umpimurtuma.
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Kuva. Avomurtumassa murtuneen luun lisäksi iho on rikkoutunut ja haavasta voi näkyä muun kudoksen lisäksi myös luu. Avomurtumissa tulehdusvaara on suuri.

Luunmurtumiin liittyy aina verenvuotoa. Suurten luiden murtuessa voi verta vuotaa niin runsaasti, että potilas menee sokkiin. Säären umpimurtumassa verta saattaa vuotaa 500 ml, reisimurtumassa 1 000 –1 500 ml ja lantiomurtumassa 3 000 ml. Näiden luiden avomurtumissa verenvuoto on vieläkin suurempi. 

Murtuman yhteydessä voivat vaurioitua myös lihakset, verisuonet, luuydin, hermot ja nivelsiteet. 

Valtimoiden vaurioituessa verenkierto voi estyä ja raaja voi mennä kuolioon. Selkäytimen vaurioituminen on hengenvaarallinen, ja se voi aiheuttaa vakavan vammautumisen. Oireina voi olla pistelyä tai puutumista raajoissa tai raajojen liikkumattomuus. Lapsen luiden murtumissa kasvuvyöhykkeiden vaurioituminen saattaa myöhemmin aiheuttaa raajan kasvun häiriön. Lapsen luut ovat pehmeitä, ja niiden alla olevissa kudoksissa voi olla vammoja, vaikka luut ovatkin ehjiä. 

Erilaisten murtumien oireita

· Paikallinen kipu 

· Turvotus vamma-alueella 

· Näkyvä virheasento tai epänormaali liikkuvuus 

· Haava avomurtumassa 

· Verenvuotosokin oire 
Toimi näin murtuman sattuessa:
· Kun tapahtumatiedot saadaan selville loukkaantuneelta tai silminnäkijöiltä, tehdään päätös ensiaputoimenpiteistä ja niiden mitoittamisesta. 

· Jos epäilet vakavaa murtumaa, soita hätänumeroon 112. 

· Turvaa potilaan hengitys ja verenkierto. 

· Käännä tajuton, hengittävä potilas kyljelleen. 

· Älä liikuta vamma-aluetta, jos se ei ole aivan välttämätöntä. 

· Noudata erityistä varovaisuutta, jos epäilet selkärankavammaa. 

· Tyrehdytä näkyvä verenvuoto, ja suojaa murtuma-alue mahdollisimman puhtaalla peitinsiteellä. Verenvuotoa tyrehdytettäessä ei kiinnityssidettä saa kiertää raajan ympäri, sillä murtunut raaja turpoaa ja saattaa estää verenkierron. 

· Tue murtuma liikkumattomaksi, jos avun tulo kestää tai potilas on siirrettävä esimerkiksi saaresta tai maastosta lähimmän tien varteen. Yleensä kannattaa mieluimmin odottaa ammattiapua kuin ryhtyä paljon liikuttelua vaativaan lastoitukseen. Sairaankuljetuksen vakiovarusteisiin kuuluu eri tyyppisiä lastoja, kuljetusalustoja ja tyhjiöpatja. 
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Jos joudut lastoittamaan raajan, jossa on asentovirhe, oikaise asentovirhe varovasti vetämällä raajaa hitaasti pituussuunnassa. Tämän jälkeen lastoita raaja. 
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Rannemurtuman ensiapu

Rannemurtuma on aikuisten yleisin murtuma. 

Toimi näin rannemurtumissa
· Tyypillisessä värttinäluun murtumassa syntyy ns. pajunettivirheasento. 

· Ranteen seudun ja kämmenluiden tukemiseen riittää kolmioliina, kaulaliina tai huivi. 

· Jos käytössäsi on rannelasta, tue käsi lastalla ja kiinnitä se kolmioliinalla. 

· Toimita potilas hoitoon. 

Olkavarren ja solisluun murtumat

· Olkavarren ja solisluun murtumat syntyvät useimmiten kaatumisen tai suoran iskun seurauksena. 
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Tue käsi kahdella kolmioliinalla vartaloon, ja sido toisella liinalla käsi vartaloon. 

· Toimita potilas hoitoon. 

Lantion, kylkiluiden ja selkärangan murtumat

Lantion murtumissa sisäinen verenvuoto on runsasta. Vammaan saattaa liittyä myös virtsarakon vaurio. 

Toimi näin, kun lantio on murtunut

· Anna oireenmukaista ensiapua ammattiavun tuloon saakka. 

· Jos joudut kuljettamaan loukkaantunutta, siirrä hänet varovasti kuljetusalustalle ja kuljeta hänet selästä hyvin tuettuna. 

· Voit kietoa lantion ympärille tukevan siteen. 

· Sido jalat polvista yhteen. 

Kun kylkiluu murtuu, se aiheuttaa pistävää kipua yskiessä tai hengitettäessä syvään. Usean kylkiluun murtuma voi aiheuttaa hengitysvaikeuksia. Taustalla voi olla vakava rintakehävamma, joka vaatii ensiavun lisäksi kiireellisesti ammattiapua. 

Toimi näin kun kylkiluu on murtunut

· Jos potilas on tajuissaan, hänet asetetaan puoli-istuvaan asentoon. 

· Voit tukea potilaan rintakehää käsin tai tukisiteellä hengityksen helpottamiseksi. ammattiavun tuloon saakka. 

· Jos käytettävissäsi on kaksi tai kolme leveää elastista liimasidettä tai tukevaa teippiä, tue niillä rintakehän vammautunut puoli selkärangasta rintalastaan ulottuvilla vedoilla. 

· Mikäli potilaan oma hengitys ei ole riittävä, tue potilaan omaa hengitystä puhalluselvytyksellä. 

Jos epäilet selkärangan murtumaa, liikuta potilasta niin vähän ja varovasti kuin mahdollista. Anna hänen olla siinä asennossa, missä hänet löydettiin. Siirrä henkilö vain, jos siirto on hengen pelastamisen kannalta välttämätön. Jos potilaan peruselintoiminnot ovat kunnossa, hän voi odottaa asianmukaista kuljetusta (tyhjiöpatja) lopulliseen hoitopaikkaan. 

Kaularankamurtumassa tue potilaan päätä ja kaularankaa kaksin käsin ja huolehdi, että potilaan hengitystiet pysyvät auki, kunnes saat paikalle ammattiapua.
Sokki

Sokki on verenkierron häiriötila, joka johtaa nopeasti solujen vakavaan hapenpuutteeseen. 
Sokin syitä ovat mm. runsas sisäinen tai ulkoinen verenvuoto, raju nestehukka, sydänkohtaus, voimakas allerginen reaktio ja järkytys. 
Sokin oireet ovat melko samanlaiset riippumatta sokin syystä. Ne johtuvat osin elimistön yrityksistä korjata häiriö, osin jo syntyneestä elintoimintojen vajauksista.
 
Sokin oireet:

· Syke on nopea ja heikosti tunnettavissa. 

· Iho ja raajojen kärkiosat ovat aluksi viileät, myöhemmin kalpeat ja kylmänhikiset. 

· Potilas on levoton ja tuskainen, myöhemmin sekava. 

· Hengitys on tihentynyt. 

· Potilas on levoton ja tuskainen, myöhemmin sekava. 

· Janon tunne ja pahoinvointi ovat mahdollisia. 

· Tajunnan häiriöt ovat tavallisia vakavassa sokissa. 

Toimi näin, kun potilaalla on sokki tai sokin oireita:

· Tyrehdytä verenvuodot. 

· Soita hätänumeroon 112. 

· Aseta potilas pitkälleen, jotta matalakin verenpaine riittäisi turvaamaan aivojen verenkierron. 

· Nosta alaraajat koholle sopivaa tukea käyttäen. Tällöin veri virtaa alaraajoista tärkeiden sisäelinten käyttöön. 

· Käännä tajuton, hengittävä potilas kylkiasentoon. Kylkiasennossakin voi alaraajoja hiukan kohottaa. 

· Tarkkaile hengitystä ja huolehdi siitä, että hengitystiet pysyvät auki. 

· Kipu pahentaa sokkia. Kipua vähentävät potilaan varovainen käsittely ja murtumien tukeminen. 

· Suojaa potilas kylmältä ja eristä hänet kylmästä alustasta. 

· Rauhoita potilasta keskustelemalla hänen kanssaan. Auttajan luoma turvallisuus estää osaltaan sokin pahenemista. 

· Älä anna sokkipotilaalle mitään suun kautta, vaikka hän valittaa janoa. Juominen johtaa sokkia pahentavaan oksenteluun, koska vakavasti sairaalla suolisto on lamaantunut. 
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Seuraa potilaan tilassa tapahtuvia muutoksia ja raportoi niistä eteenpäin ammattiauttajille. 

Kuva. Peittele sokkipotilas lämpimästi, esimerkiksi huovin tai avaruuspeitteellä. Lämmönhukan aiheuttamat vilunpuistatukset lisäävät elimistön hapentarvetta.

