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Taman projektiluontoisen opinndytetyon tarkoituksena oli jarjestdd raumalaisen lii-
kuntakeskus Kuntosumpun henkilokunnalle suunnattu ensiapupdivad. Paiva laadittiin
henkilokunnan tarpeita ja toiveita vastaavaksi. Projektin tavoitteena oli kehittdd hen-
kilokunnan ensiaputietoja, -taitoja ja valmiuksia toimia ensiapua vaativissa tilanteissa.

Ensiapupéiva jarjestettiin helmikuussa 2016. Koulutuksen sisélt6 oli koostettu henki-
I6kunnalle aikaisemmin toteutetun alkukartoituskyselyn perusteella. Koulutukseen
osallistui seitsemdn henkil6a. Koulutus oli noin kahden tunnin mittainen. Koulutus
koostui kahdesta osiosta; teoriaosuudesta, jossa ensiapuaiheet késiteltiin PowerPoint-
esityksen avulla ja k&ytdnnon harjoituksista, joissa henkilékunta péasi kertaamaan en-
siaputaitojaan muun muassa elvytysharjoituksen avulla. Koulutuksen paatteeksi osal-
listujat tayttivat palautekyselyn koulutuksen onnistumisesta.

Annetun palautteen perusteella jarjestetty koulutus oli onnistunut ja vastasi henkil6-
kunnan odotuksia. Osallistujat kokivat myos, ettd koulutus oli hyvin heille suunniteltu
ja kouluttajat hallitsivat hyvin opettamansa asiat. Erityisesti hyvéaé palautetta annettiin
elvytysnuken avulla toteutetusta harjoituksesta.

Opinnaytetyontekijan henkilokohtaisena tavoitteena oli oppia projektityoskentelysté;
kuinka suunnitella, toteuttaa ja arvioida projektia. Opinnaytetyontekija oppi suunnitel-
mallisuuden merkityksen projektin onnistumiselle. My6s projektin laadukas arviointi
edellyttaa arvioinnin huolellista suunnittelua.

Projektin kehitysehdotuksiksi nousi esille muun muassa saannéllisten ensiapukoulu-
tusten tarve, koulutuksen kehittdminen niin, ettd se sisaltaisi enemmén ké&ytannon har-
joituksia. Yhtena kehitysehdotuksena voisi olla esimerkiksi asiakkaiden ensiaputieto-
jen, -taitojen ja valmiuksien kehittdminen esimerkiksi ensiapuoppaan avulla niin, etta
ne hyodyttaisivat asiakkaita asiakaspalveluaikojen ulkopuolellakin.
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The purpose of this final project was to organize a first aid refresher course for the
personnel of Training Centre Kuntosumppu in the city of Rauma. The course was de-
signed according to the needs and desires of the personnel. The aim of the project was
to develop first aid knowledge, skills and abilities to act in situations needing first aid.

The first aid course was organized in February 2016. The contents of the training
course were planned based on the preliminary survey addressed to the personnel.
Seven people attended the training. The training took approximately two hours. The
training was divided into two sections; first was a theory section, where first aid themes
were covered with the help of PowerPoint presentation, and the second section was
practical training, where the personnel was able to rehearse their first aid skills for
instance by a resuscitation exercise. At the end of the training the attendees filled in a
feedback survey on the contents of the training.

Based on the given feedback the training was organized successfully and corresponded
the expectations of the personnel. The attendees felt also that the training was specifi-
cally well designed for them and that the trainers mastered the issues in concern well.
A specific good feedback was given of the exercise carried out with Annie the Dummy.

The personal aim of the final project was to learn project working: how to plan, execute
and estimate the project. The final project student learnt the significance of the plan-
ning in order to succeed in the project. Additionally, also the qualitative estimation of
the project requires careful planning of the feedback survey.

As targets for development were raised for instance a need for regular first aid courses,
and development of the course towards more practical direction. One of the possible
development points could be for instance improving the first aid knowledge, skills and
abilities of training center’s customers with a help of a First Aid Guide in such a way
that they could utilize these attainments also outside service hours.
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1 JOHDANTO

Liikuntakeskuksessa kdy kuukausittain suuri joukko eri-ikaisié ja kunnoltaan eritasoi-
sia ihmisié harjoittelemassa, jolloin mahdollisuus ensiavun tarpeelle kasvaa. Liikunta-
keskus Kuntosumpun henkilékunnan ensiaputaidoilla voi olla suuri merkitys ensiapu-
tilanteiden sattuessa. Kuntosumpun toimitusjohtaja tahtoi timan opinnéytety6 -projek-
tin myota lahted kehittdméaan henkilokunnan ensiaputaitoja, ja ndin varmistamaan asi-
akkaiden ja henkilokunnan turvallisuutta. (Henkil6kohtainen tiedonanto Salo
18.9.2014.)

Turvallisuus- ja kemikaalivirasto Tukes velvoittaa palveluntarjoajia noudattamaan ku-
luttajaturvallisuuslakia (920/2011) ja niin sanottua huolellisuusvelvoitetta. Huolelli-
suusvelvoitteen mukaan kuluttajalle ei saa aiheutua vaaraa eikd omaisuusvahinkoja
tarjotuista palveluista. Sen liséksi, ettd palveluntarjoajalla tulee olla asianmukainen
koulutus ja kokemus palvelunharjoittamisesta, tulee kaikkien palveluntuottamiseen

osallistuvien osata toimia erilaisissa hatétilanteissa. (Tukes www-sivut 2015.)

Opinndytetyon tarkoituksena oli jarjestdé ensiapu — koulutuspaivé, jossa kaytiin 1api
ensiaputilanteita teoriassa ja kaytanndssa niilta osin, kun se vastasi Kuntosumpun hen-
kilokunnan tarpeita. Opinndytetyon tavoitteena oli lisata liikuntakeskuksen henkilo-
kunnan kykyéa toimia ensiaputilanteissa ja lisaté tietoa ensiavun merkityksestd. Opin-
naytetyontekijan tavoitteina oli kehittdd omaa osaamistaan hoitotyén ammattilaisena
ja vahvistaa omia ensiaputaitoja sekd oppia ohjaamaan muita mahdollisten ensiaputi-

lanteiden varalta.



2 ENSIAPUPAIVAN JARJESTAMISEEN LIITTYVAT
LAHTOKOHDAT

Tamaén opinnaytetydn pedagogiseksi lahtokohdaksi valikoitui kognitiivinen oppimis-
kasitys, koska tavoitteena on lisdtd ja vahvistaa jo olemassa olevia tietoja ja taitoja
ensiavusta. L&hes kaikilla henkilokunnan alkukartoituskyselyyn (Liite 1) vastanneista
on aiempaa kokemusta perusensiavusta (EA1 ja/tai EA2 — Kortti). Pedagogiseksi me-
netelmaksi valitussa kognitiivisessa oppimiskasityksessé on keskeistd, ettd oppija on
merkittavassa roolissa oppimiseensa. Oppija on yksild, joka pohtii omaa osaamistaan.
(Pruuki 2008, 16-17.)

2.1 Alkukartoituskysely

Kuntosumpun henkilékunnalle laadittiin alkukartoituskysely (Liite 1), jonka perus-
teella suunniteltiin Kuntosumpun tarpeita vastaava ensiapupaiva. Alkukartoituskysely
koostui kahdesta osiosta; taustatiedoista ja ensiapupdivan aiheita koskevasta osiosta.
Taustatietokysymyksid oli 1-3, joiden avulla pyrittiin selvittdmaan, onko henkilékunta
aiemmin suorittanut EAL tai EA2 -kurssia ja onko heidan suorittamansa ensiapukortti
voimassa. Ensiapupéivén aiheita koskevia kysymyksia oli 4-5, joista toinen oli moni-
valintakysymys ja toinen avoin kysymys. Monivalintakysymyksessa (4) oli valmiita
vastausvaihtoehtoja 14, joista sai valita ne aiheet, joista halusi lisatietoa. Avoimessa
kysymyksessa (5) henkilékunta sai ehdottaa ensiapuaiheita, joista halusivat lisatietoa
tai kdytannon harjoittelua. Liikuntakeskuksen toimitusjohtaja antoi alkukartoitusky-
selyt henkilokunnalle vastattavaksi, vastaaminen oli vapaaehtoista.

Alkukartoituskyselyyn liikuntakeskus Kuntosumpun henkilékunnasta vastasi kymme-
nen henkilod. Ensiapukurssin EAL oli suorittanut 80 % ja 30 % vastaajista ilmoitti
suorittaneensa seka ensiapukurssin EAL ja EA2. Alkukartoituskyselyssa yksi ilmoitti
ensiapukorttinsa olevan voimassa (voimassa kolme vuotta), kahdeksan vastasi, ettei

ensiapukortti ollut voimassa ja yksi jatti vastaamatta kysymykseen. (Liite 1)

Koulutuksen sisélt6d ja aiheita koskeviin kysymyksiin eniten vastauksia sai; perusel-

vytys (8), tajuttoman ensiapu (7), tavallisimmat sairaskohtaukset (7), lihasvenéhdys ja



— revahdys (5) ja selkdrankavamma (4). Lisaa tietoa tai kaytdnnon harjoittelua vastaa-
jat toivoivat yleisesti ensiaputaidoista (EA), rintakivuista, nivelsidevammoista, nive-
len sijoiltaan menosta, lihasvenéhdyksisté ja — revahdyksistd, nestehukasta, sairaskoh-

tauksista seka irronneen raajan ensiavusta. (Liite 1)

2.2 Aiemmat projektit

Selin (2010, 7) teki toiminnallisen opinndytetyon, jonka tarkoituksena oli jarjestaa va-
paaehtoisille uimavalvojille (N=10) suunnattu ensiapukoulutuspaiva. Projektin tulok-
sissa paastiin tavoitteisiin parantaa vapaaehtoisten uimavalvojien ensiaputaitoja, ja
osallistujat pitivat koulutusta tarkeand ja hyodyllisena.

Karila ja Polvinen (2013, 6) toteuttivat opinndytetyonéan ensiapuohjeen Mikkelin
Ammattikorkeakoulun Savoniemen kampuksen kuntosalille. Ensiapuohje oli kohden-
nettu kampuksen kuntosalin kayttajille. Opinndytetyd vastasi Mikkelin ammattikor-

keakoulun odotuksia ja se lisasi kéyttajien turvallisuutta.

Jacobino ja Ryno (2014, 6-7) tekivat toiminnallisena opinndytetyénaan ensiapukoulu-
tuksen hyvinkéalaisen kuntosalin henkilokunnalle (N=6). Tavoitteena oli ensiaputai-
tojen oppiminen ja omien tietojen paivittdminen. Ensiapukoulutus toi henkilokunnalle

varmuutta toimia tulevissa ensiaputilanteissa.

3 ENSIAPUTAIDOT JA NIIDEN OPETTAMINEN

Opinndytetyon projektina toteutettavan ensiapupdiva — koulutuksen tarkoituksena on
vahvistaa ja lisata litkuntakeskuksen henkilokunnan kykya toimia ensiaputilanteissa ja
lisata tietoa ensiavun merkityksestd. Koulutuksen tarkoituksena on, etta henkilékunta
oppii ja syntyy kokemuksen aiheuttamaa pysyvéé kayttdytymisen, asenteiden ja tun-
nereaktioiden muuttumista niin, ettd henkilokunta kykenee antamaan riittdvéa en-
siapua varhaisessa vaiheessa. (Laine, Ruishalme, Salervo, Sivén & Valimaki, 2010,
9)



3.1 Ensiapu

Ensiavulla tarkoitetaan loukkaantuneen tai sairastuneelle annettavaa apua, jonka antaja
on yleensa maallikko. Ensiapuun kuuluu hataensiapu, jonka tarkoituksena on turvata
loukkaantuneen tai sairastuneen henki. Hatdensiavussa huomio kiinnitetaén peruselin-
toimintoihin ja pyritddn estdméan potilaan tilan paheneminen ennen ammattiavun saa-
pumista. Ensiapuun kuuluu myds psyykkista ensiapua, joka taht&é potilaan rauhoitta-
miseen, lohduttamiseen ja tuen antamiseen tarpeen mukaan. (Sahi, Castrén, Helistd &
Kamaérainen 2006, 14.)

3.2 Yleinen toimintaohje ensiaputilanteissa

Ensiaputilanteissa, onnettomuuksissa, tapaturmissa ja sairaskohtauksissa toimintaoh-
jeet ovat samat. HenkilOn, joka saapuu ensimmadisend tapahtumapaikalle, tehtdvéna on
selvittdd, mit4 on tapahtunut. Tapahtumapaikalle saapunut tekee nopean ensiarvion ti-
lanteessa, onko joku hengenvaarassa ja onko kyseessa onnettomuus vai sairaskohtaus.
Ennen kuin potilaalle ryhdytddn antamaan ensiapua, taytyy paikalle halyttaa tarvitta-
essa apua hatdnumerosta 112. Hatanumeroon soitettaessa on tarkedd pysya rauhalli-
sena ja kertoa lyhyesti, mit4 on tapahtunut ja missé tarkka tapahtumapaikka on. Puhe-
lua ei saa sulkea ennen, kuin on saanut luvan. Ensiavun antamisen lisaksi on tarke&a
huolehtia avun opastamisesta tapahtumapaikalle seka tilanteen muututtua soittaa uu-
delleen hatanumeroon. Hatailmoituksen tekemisen jélkeen on tarke&& pelastaa hen-
genvaarassa olevat ja estda lisdonnettomuuksien syntyminen. Ensiapua annettaessa
tarkeinté on turvata potilaan hapensaanti. Muita ensiaputoimenpiteité voivat olla muun
muassa haavojen sitominen, murtumien tukeminen, autettavan suojaaminen kylmalta,

rauhoittaminen ja tarkkailu. (Sahi, Castrén, Helistd & Kamardinen 2006, 21-25.)

3.3 Urheiluvammat

Hatdensiapua vaativien tilanteiden lisaksi litkuntaharrastuksissa voi sattua tapaturmia,
joista aiheutuu urheiluvammoja, joista suurin osa ei vaadi hatdensiapua. Urheiluvam-

mat voidaan jakaa kahteen luokkaan: akuutteihin vammoihin ja kroonisiin vammoihin.
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Akuutit vammat syntyvat esimerkiksi iskun tai muun tapahtuman seurauksena ja kroo-
niset vammat aiheutuvat pidemman aikavalin rasituksen ja kulutuksen seurauksena
kuten erilaiset tulehdukset ja rasitusmurtumat. Urheiluvammoille ja tapaturmille altis-
taa monet tekijat kuten lajimuoto, rasituksen kesto, turvatoimenpiteiden laiminlyonti
ja kilpailutilanteet. Urheiluvammojen syntyyn vaikuttaa myds yksilon anatomia, ge-
neettiset tekijat, fyysinen ja psyykkinen kunto sekéd vaaranlaiset suoritustekniikat.
(Hautala & Ruuhinen, 2011, 6-9.)

3.4 Tajuttoman ensiapu

Tajuttomuus on aina henked vélittomésti uhkaava tila. Tajunnan hairiét voivat johtua
monista eri syistd. Syyné voi olla muun muassa hapenpuute, lilan matala tai korkea
verensokeri, pddn vamma. Tajuttomuus on hyva erottaa pyortymisestd, pyortyminen
yleensa johtuu aivojen hetkellisesti hapensaannin heikkenemisestd, johon useita syité
kuten jannitys tai pitk&an paikallaan seisominen. Pyortyneen ensihoitona on jalkojen
kohottaminen yldspdin, ja varmistetaan potilaan hengittdminen. Tajuton potilas ei rea-
goi. Potilasta yritetddn heratelld puhuttelemalla ja ravistamalla. Mikali potilas ei ole
herateltavissa tulee soittaa viipymatta hatanumeroon 112 seka mahdollisesti huutaa li-
séapua paikalle. Tarkista potilaan hengittdminen; potilaan hengitystiet avataan kohot-
tamalla leuan kérked varovasti ylospdin ja paata taivutetaan taaksepdin. Tarkastetaan,
liikkuuko rintakeh ja tuntuunko hengitysvirtauksen suusta esimerkiksi poskeasi vas-
ten. Tarkastetaan, hengittddko potilas normaalisti; onko hengitys tihentynyttd, katko-
naista tai muutoin normaalista poikkeavaa. Mikali potilas hengittad, kaannetaan potilas
kylkiasentoon. Jos potilas ei hengitd, aloitetaan painelu-puhalluselvytys. (Castrén, He-
listd, Kdmaréinen & Sahi 2006, 53-64.)

Kylkiasentoon kdantaminen turvaa muun muassa tajuttoman potilaan hengitysta eika
potilas paase tukehtumaan esimerkiksi omaan oksennukseensa. Kylkiasentoon kaan-
téessd; nostetaan potilaan takimmainen jalka koukkuun, etummainen kési ylaviistoon
koukkuun, tartutaan potilaan hartioista ja koukussa olevasta polvesta ja k&&nnetdan
hanet kylkiasentoon. Asetetaan ylempi kési posken alle kimmenselké yldspain. Tar-

Kistetaan vield, ettd potilaan hengitystiet ovat avoimena nostamalla kevyesti leuan alta
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seka kallistamalla toisella kadelld paata taaksepain. (Castrén, Helistd, Kamardinen &
Sahi 2006, 54-55.)

3.5 Aikuisen peruselvytys

Peruselvytys tarkoittaa painelu-puhalluselvytysté. Painelu-puhalluselvytysta tarvitaan
turvaamaan potilaan hapensaantia ja verenkiertoa tilanteessa jolloin hengittdminen ja
sydédn ovat pysahtyneet. Paineltaessa asetetaan kdmmenen tyvin potilaan rintalastan
keskelle, ja toinen kési sen péélle seké pidetaan késivarret suorina. Rintalastaa paine-
taan voimakkaasti 30 kertaa, jonka jalkeen aloita puhalluselvytys; kohotetaan leuan
karki ylospdin ja paina paité taaksepain. Suljetaan potilaan sieraimet, vedetadn ilmaa
keuhkoihin ja puhalletaan kaksi kertaa ilmaa potilaan keuhkoihin huulet tiiviisti poti-
laan ihoa suuta vasten. Painamalla rintalastaa tuotetaan syddmeen painevaihteluita,
jotka mahdollistavat verenkiertdmisen suonistossa. Jatketaan elvyttdmista vuorotahtiin
30 painallusta ja kaksi puhallusta. Painallusten tahti tulisi olla noin 100 kertaa minuu-
tissa. Vuorotellaan mahdollisuuksien mukaan toisen auttajan kanssa. Elvytysta jatke-
taan kunnes ammattiapu on paikalla tai hengitys palautuu. (Castrén, Helistd, Kamarai-
nen & Sahi 2006, 62-66)

3.6 Sairaskohtaukset

Tavallisimpia &killisia sairaskohtauksia ovat muun muassa kouristukset, insuliinisokKki
ja &killinen rintakipu seka erilaiset hengitysvaikeudet. Tallaiset tilanteet vaativat usein
nopeaa ensiapua. Tarkeintd on muistaa hengityksen ja verenkierron turvaaminen, so-
kin ehkaisy ja tajunnan seuraaminen sek& lisdavun halyttdminen. Olisi hyvad myos
osata tarkkailla potilasta, jotta ensihoitajat saavat tiedon ensihavainnoista mahdolli-

simman pian hoidon aloittamiseksi. (Helistd, Salven, 2008, 10-13)

Kouristelun syité voi olla useita, mutta yleensa ne ovat aivojen toimintahairigista joh-
tuvia. Esimerkiksi epilepsia, aivoverenvuoto tai korkea kuume voivat aiheuttaa kou-
ristelua. Kouristelun ensiapuna on ensin soittaa hatdnumeroon 112 ja noudattaa saa-

miaan ohjeita. Kouristeluja ei pida yrittaé estad, mutta voi yrittad turvata, ettei potilas
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kolhi itseddn. Tassakin tarkeintd on varmistaa, etté potilas pystyy hengittdmaan. Kou-

ristelujen loputtua potilas kadnnetééan kylkiasentoon. (Punainen Risti www-sivut 2015)

Insuliinisokki johtuu pitk&dan kesténeestéd liian alhaisesta verensokeripitoisuudesta.
Talldin insuliinipitoisuus on kulutukseen n&hden liian suuri, yleensd diabeetikolla.
Syité verensokerin alhaisuudelle voi olla syoméattomyys, liikunnasta johtuva liséhiili-
hydraattien tarve, alkoholin kayttd, jolloin sokeri muodostuminen maksassa estyy tai
lilan suuresta insuliiniannoksesta. Alhaisen verensokeri oireita ovat muun muassa va-
pina, hermostuneisuus, hikoilu, ndlantunne, vasymys ja pyorrytys. Itsehoitona on naut-
tia nopeasti imeytyvia hiilihydraattipitoisia ruokia kuten hunajaa. Ensihoitona insulii-
nisokkipotilaalle voi myos yrittaa tarjota esimerkiksi sokeripitoista juotavaa, mikali
potilas on tajuissaan. Sokeri imeytyy nopeasti verenkiertoon, ja oireiden pitéisi helpot-
taa 10 minuutin aikana. Syyt alhaiselle verensokerille eli hypoglykemialle tulisi silti
aina selvittaa. Jos potilas menee tajuttomaksi, tulee soittaa hatanumeroon 112 ja k&an-

taé potilas kylkiasentoon. (Terveyskirjaston www-sivut, viitattu 21.5.2015)

Akillinen rintakipu on aina vakavasti otettava tila. Yleisin syy akisti alkaneelle puris-
tavalle rintakivulle on sydéaninfarkti. Mikali potilaalla on nitro-l1a&kitys, voi potilas ot-
taa ensihoidoksi niitd. Mikali ne eivat auta muutamien minuuttien kuluessa tai niité ei
ole tulee toimia seuraavasti; tehddan hatailmoitus numeroon 112, asetaan potilas puoli-
istuvaan asentoon ja noudatetaan h&takeskuksen antamia ohjeita. Ohjeistuksen mu-
kaan potilaalle voidaan antaa asetyylisalisyylihappoa siséltavéaa ladketta kuten esimer-
kiksi Aspiriinia. Mikali potilas menee elottomaksi, ilmoitetaan muuttuneesta tilan-
teesta hatédkeskukseen 112 ja aloitetaan painelu-puhalluselvytys. Rintakipukohtaukset

vaativat aina ammattiapua. (Punainen Risti www-sivut, viitattu 21.5.2015)

3.7 Hengitysvaikeudet

Hengitysvaikeudet voivat johtaa elimiston ja aivojen hapenpuutteeseen, jonka vuoksi
hapensaanti on turvattava valittomasti. Syita hengitysvaikeuteen voi olla muun muassa
hengityseste, hengityslama, hengitystiesairaus sekéd sydansairaus. Hengityseste voi

johtua vierasesineesta hengitysteissé, hengitysteihin kohdistuneesta vammasta, jolloin
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hengitys estyy. Myos oksennus tai veri hengitysteissé voivat vaikeuttaa tai estaa poti-
laan hengittdmisen. Hengityslaman aiheuttaa yleensa aivovamma, selkdydinvamma,
aivoverisuonten tukos tai myrkytys. Hengitysvaikeuksia aiheuttavia hengitystiesai-
rauksia ovat muun muassa &killinen hengitystieinfektio tai krooninen keuhkosairaus
kuten astma. Myos sydansairaus kuten sydamen vajaatoiminta voi aiheuttaa hengitys-
vaikeuksia sairauden aiheuttaman keuhkoihin kertyneen nesteen vuoksi. (Sahi,
Castrén, Helistdé & Kamaérdinen 2006, 40-45)

Hengitysvaikeuksissa potilaalla esiintyy yleensa oireita, joita ennakoimalla voidaan
pelastaa potilaan henki. Hengitys ei ole normaalia, vaan se voi olla korisevaa, vinku-
vaa, haukkovaa tai muutoin poikkeavaa. Hengitysvaikeuksista karsivan voi olla mah-
doton puhua seka kasvot voivat olla harmaat tai sinertavat. (Sahi, Castrén, Helistd &
Kamarainen 2006, 40-45)

Ensiapu hengitysvaikeuksissa vaihtelee sen mukaan, mistéd hengitysvaikeus johtuu. Jos
hengitysteissa on vierasesine, jota ei pystyta sieltd sormin poistamaan, taivutetaan au-
tettavan ylavartaloa alaspéin ja lyodaan kdmmenelld 5 kertaa lapaluiden valiin. Jos
tdma ei auta, kéytetddn niin kutsuttua Heimlichin otetta; asetetaan ké&det potilaan sel-
kapuolelta potilaan ympéri ylavatsalle. Nykaistdan kahden nyrkin otteella taakse-ylos.
Toistetaan nykaisyja tarpeen vaatiessa viisi kertaa. Jos tila heikkenee tai potilas menee
tajuttomaksi, aloitetaan painelu-puhalluselvytys. (Sahi, Castrén, Helistd & Kamaérai-
nen 2006, 40-45)

Hengitystieinfektiosta johtuvissa hengitysvaikeuksissa etenkin lapsilla infektio aiheut-
taa turvotusta kurkunpéahén, mika vaikeuttaa hengittdmista. Talloin potilas tulisi nos-
taa istumaan pystyasentoon, ja yrittaé rauhoitella potilasta. Viiledn ilman hengittami-
nen voi auttaa laskemaan kurkunpéén turvotusta ja sitten auttaa hengittamista tai 1am-
min hdyry voi myos helpottaa hengittamistd. Jos oireet eivat helpota nopeasti, tulee

soittaa hatanumeroon 112. (Terveyskirjaston www-sivut 2016)

Jos potilaalla on krooninen keuhkosairaus, hengitysvaikeuksissa etenkin uloshengitys
on yleensa pitkaa ja vinkuvaa, puhuminen on vaikeutunut. Muita oireita on nopeutunut

hengitys ja syddmen syke seké potilas on usein vasynyt. Tajunnan taso voi myos vaih-
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della. Ensiapuna potilas tulisi asettaa hyvééan lepoasentoon sekd antaa potilaalle ha-
nelle mahdollisesti maaratyt keuhkosairauteen tarkoitetut ladkkeet ohjeen mukaan. Jos
hengitys ei nopeasti helpotu, tulee soittaa hatdnumeroon 112. (Terveyskirjaston www-
sivut, viitattu 5.2.2016)

Hyperventilaatio tarkoittaa yleensé keuhkokuumeesta, kroonisesta keuhkosairaudesta
tai sydansairaudesta johtuvaa tihentynytta hengitysta. Syyna voi olla hapenpuute, tal-
[6in henkil yrittdd hengittdd nopeammin saadakseen enemman happea. Ensiapuna
yritd saada potilas puhumaan, koska puhuessaan potilas ei kykene hengittaméén si-
séan, jolloin olo mahdollisesti helpottaa. Potilasta voi yrittad ystavallisesti rauhoitella,
mutta mikéli hengitysvaikeus jatkuu, tulee soittaa hdtanumeroon 112. (Terveyskirjas-

ton www-sivut, viitattu 5.2.2016)

3.8 Lihasvendhdykset ja — revahdykset

Kun lihakseen kohdistuu liian suuri rasitus lihas voi vendhta4 tai pahimmallaan revéh-
td4. Lihasvenahdyksessa usein ilman kunnollista lihaksen lammittelyd tapahtuvassa
liikkeessa lihas venéhtaa, jolloin lihaksessa tuntuu kipua ja vihlaisun tunne. Venahta-
nyt lihas on alttiimpi revahtdmaan. (Terveystalon www-sivut, viitattu 21.5.2015) Li-
hasrevahdys tarkoittaa lihaksen vammaa, jossa lihaksen sdkeita katkeaa tai kokonainen
lihas voi &&rimmaisessé tapauksessa katketa. Tallaiset vammat syntyvéat yleensa ur-
heillessa tai tyotapaturmina, ja revéhtavé lihas on yleensa hauis, vatsalihakset, reiden
takaosa sekd pohje. Vendhdyksen ja revihdyksen ensihoitona on ’kolmen K:n sddnt6”
eli kylmé&, kohoasento sekd kompressio. Vendhtanyt kohta tulisi kohottaa yldspain,
asettaa kylmdapakkaus vaurioituneelle alueelle sek& vamma-aluetta puristava side. Tu-
lehduskipul&ékkeet voivat olla tarpeen kivun lievittdmiseen. (Terveyskirjaston www-
sivut 2015)

3.9 Nivelsidevamma ja nivelen meneminen sijoiltaan

Nivelet voivat vaurioitua muun muassa nyrjahtamalla ja pahimmillaan nivel voi tapa-
turman seurauksena mennéd myos pois sijoiltaan. Nyrjahtéessé nivel vaantyy yliasen-

toon, jolloin nivelsiteet voivat vaurioitua. Talldin nivelessd ja sen ymparistossa voi
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tuntua kipua. Ensihoitona nivelsidevammoihin on myds kolmen K:n sééanté eli kylma,
kohoasento ja kompressio eli kevyt puristussidos. Nivelen sijoiltaan menossa nivel-
kapseli vaurioituu ja nivel turpoaa. Niveleen kohdistuu yleensd voimakasta kipua ja
nivel voi jaad& virheasentoon. Periaatteessa mika tahansa nivel voi mennd pois sijoil-
taan, mutta yleisimmin sijoiltaan menee sorminivelet, kyynérnivel, olkanivel ja nilk-

kanivel. (Terveyskirjaston www-sivut 2015)

3.10 Selkarankavamma

Selk&an kohdistunut iskut ja heilahdukset voivat saada aikaan vakavia vammoja. Se-
l4ss& on nikamista muodostuva selkdranka seka sité tukevat lihakset. Joskus selkéli-
hakset voivat revéhtaa, jolloin tulehduskipuldakkeista voi olla apua seka tarvittaessa
hakeutua l&a&kariin esimerkiksi, jos havaitsee pidatysvaikeuksia vamman syntymisen
jalkeen tai, jos kipu sateilee raajoihin tai ei helpota parissa péivassa. Jos suurenerginen
isku, heilahdus tai esimerkiksi putoamisen seurauksena kohdistuu selk&an, on aina
syyta epdilla selkdrankavammaa kuten murtumaa. Talléin ensiarvoisen tarkedé on olla
liikuttamatta potilasta paitsi jos, se on hengen pelastamisen tai vaaran vélttdmiseksi
vélttdmatonta. Selkarankavammoissa riskind on aina muun muassa halvaantuminen.
Etenkin, jos potilaan taju on heikentynyt, hén ei kykene liikuttamaan rajojaan tai kipu
on sietdmatontd, on ensiarvoisen tarkedd tehda hatailmoitus hatakeskukseen numeroon

112. (Terveyskirjaston www-sivut 2015)

3.11 Ensiapu raajan irrotessa

Tapaturman seurauksena raaja voi irrota kuten esimerkiksi sormi. Yleensa syy raajan
irtoamiselle on repeytyminen tai leikkaantuminen. Talléin ensiapuna on kohottaa se
kohta, josta raaja on irronnut ja estda verenvuoto, miké voi olla runsastakin. Irronnut
raaja olisi hyva laittaa esimerkiksi jadédveden sekaan esimerkiksi vedenpitédvaédn pussiin
tai muuhun astiaan, mutta raajan jaatymista on valtettdva. Hoitoon tulisi hakeutua
mahdollisimman pian, ja henkeéd uhkaavassa tilanteessa on tehtava hatailmoitus nume-

roon 112. (Terveyskirjaston www-sivut 2015)
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3.12 Verenvuodon tyrehdyttdminen

Runsas verenvuoto voi olla hengenvaarallista, ja potilas voi menna shokkiin. Tdman
vuoksi on tarkead osata tyrehdyttdd verenvuoto ajoissa, ja suojata potilas lisavahin-
goilta kuten kaatumiselta. Avusta autettava istumaan tai makaamaan. Painetaan suo-
raan vuotokohdasta kadella painamalla. Mikéli paikalta 16ytyy ensiapupakkaus, teh-
daan painesidos vuotokohtaan, muussa tapauksessa kaytetddn muuta paikalta 16ytyvaa
apuvalinettd esimerkiksi vyoté tai huivia. Nostetaan vuotava raaja sydamen tason yla-
puolelle. Arvioidaan tilanteen vakavuus ja soitetaan tarvittaessa hatdnumeroon 112.
Mikali vuotokohdassa on vierasesine kuten naula tai puukko, sité ei tulisi poistaa en-
siapua annettaessa, mikali se ei estd hengittdmistd. (Punainen Risti www-sivut 2015)

3.13 Ensiaputaitojen opettamisen l&htokohdat

Opinndytetyonéni jérjestettavan ensiapukoulutuspéivén tavoitteena on kehittad liitkun-
takeskuksen henkilékunnan ensiaputaitoja. Oppimista voidaan tarkastella erilaisista
oppimiskasityksistd. Naitd oppimiskasityksid on muun muassa behavioristinen oppi-
miskasitys, humanistinen oppimiskasitys, kognitiivinen oppimiskasitys seka konstruk-

tiivinen oppimiskasitys. (Pruuki 2008, 16-17.)

Opinnaytetyoni koulutuspaivan pedagogiseksi lahtokohdaksi valikoitui kognitiivinen
oppimiskasitys, jonka mukaan oppiminen pohjautuu ihmisen aiemmin oppimaan jo
olemassa olevaan tietoon. Oppimiskasityksen mukaan ihminen oppii, kun han ymmér-
t44 uuden asian suhteuttamalla sen ké&sitykseensa jo oppimastaan, ja naiden avulla luo
havaintoja ja kasittelee tietoja tajunnassaan. Oppijalla on skeema eli erdénlainen siséi-
nen viitekehys, jonka pohjalta hén tekee valintoja, tulkitsee uutta tietoa ja muokkaa
suhtautumistaan yha uudelleen. Oppija arvioi jatkuvasti omaa oppimistaan. (Pruuki
2008, 16-17.)

Opinndytetyonani jérjestettdvan ensiapukoulutuspéivan tavoitteena on kehittaa litkun-
takeskuksen henkilokunnan ensiaputaitoja. Oppimista voidaan tarkastella erilaisista

oppimiskasityksista. Naita oppimiskasityksia ovat muun muassa behavioristinen oppi-
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miskésitys, humanistinen oppimiskasitys, kognitiivinen oppimiskasitys seké konstruk-
tiivinen oppimiskasitys. Kognitiivisessa oppimiskésityksessa perusajatus on, etta op-
piminen pohjautuu ihmisen aiemmin oppimaan jo olemassa olevaan tietoon. Oppimis-
kasityksen mukaan ihminen oppii, kun hdn ymmarta4 uuden asian suhteuttamalla sen
ké&sitykseensa jo oppimastaan, ja ndiden avulla luo havaintoja ja késittelee tietoja ta-
junnassaan. Oppijalla on skeema eli erdénlainen sisdinen viitekehys, jonka pohjalta
han tekee valintoja, tulkitsee uutta tietoa ja muokkaa suhtautumistaan yhé uudelleen.
Skeema muodostuu jo koetuista ja opituista asioista ja se on jatkuvan muutoksen alai-
sena. Oppija arvioi omaa oppimistaan metakognition avulla eli oppija pohtii itse oman
oppimisensa onnistumista. Metakognitiossa oppija suunnittelee ja pohtii omia op-
pimistapojaan ja pyrkii tietoisesti parantamaan omaan tehokkuuttaan oppijana. (Pruuki
2008, 16-17.)

3.14 Hyvé luento

Luento on hyva keino valitta4 tietoa. Valmisteltaessa luentoa tarkeintd on miettia lu-
ennon sanoma. Mitd haluaa kertoa ja kuinka aiheen rajaa. Luennon péatarkoituksena
ei ole vaihtaa kenenk&an mielipidettd. Hyva luento valmistellaan aina kyseista koh-
deyleistd eli kuulijoita varten. Luennon valmisteleminen aloitetaan kirjallisuuteen pe-
rehtymalla ja aineiston keruulla. Omat ajatukset ja tiedot kannattaa aina tarkistaa etu-
kéteen, jotta voi ne perustella. Jotta luento olisi hyva ja onnistunut, tdytyy luennon
tavoittaa kuulijansa. Vaikka tietoa olisi paljon, mutta kuulijat ei sitd tavoita, on luento
tai esitys hyddyton. Tiedon ja esitystavan tulee olla mahdollisimman helppotajuisessa
muodossa seké rakenteen olla kiinnostava. Hyvén luennon rakenteeseen kuuluu herét-
tava alku, selkeatempoinen kulku sek& kohottava loppu, jolloin kuulijan on miellyttavé
seurata esitystd. (Mykré & Haténen 2010, 25-29.)

4 PROJEKTIN TOTEUTUSSUUNNITELMA

Projekti tarkoittaa toimintojen sarjaa, joilla on jonkin tavoite. Projekti on kertaluontoi-

nen tehtava tai tyo, joka selkeésti alkaa ja loppuu. Projektissa voi tyoskennelld yksi tai
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useampi ihminen, jotka tavoittelevat samaa tavoitetta. Projektia organisoitaessa tulee
ottaa huomioon kaytettavissa olevat resurssit seka tavoitteen varmistaminen. Projektin
vaiheisiin kuuluu ideoiminen, aihepiiriin perehtyminen, projektin suunnitteleminen ja
toteuttaminen. Yksi tarked vaihe on myos projektin arvioiminen toteuttamisen jalkeen,

talloin selviad, miké oli projektin arvo eli, onnistuttiinko vai ei. (Ruuska 2012, 18-24.)

4.1 Projektin tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoituksena on jarjestaa liikuntakeskus Kuntosumpun henkilokun-
nalle suunnattu ensiapukoulutuspaivé. Ensiapupdiva laaditaan yhteistydssa henkilo-
kunnan kanssa. Opinnaytetyon tavoitteena on kehittad henkilékunnan ensiaputietoja, -
taitoja ja valmiuksia toimia ensiapua vaativissa tilanteissa. Opinnéytetyontekijan hen-
kilokohtaisina tavoitteina on oppia projektin suunnittelusta, toteutuksesta ja arvioin-

nista.

4.2 Kohdeorganisaatio

Kuntosumppu on raumalainen hotelli ja lilkuntakeskus, jossa on mahdollisuus harras-
taa monipuolisesti erilaisia liikuntalajeja seka osallistua muun muassa ohjatuille ryh-
maéliikuntatunneille (Kuntosumpun www-sivut 2016). Opinnédytetyon aiheena on en-
siapupéivan jarjestaminen liikuntakeskus Kuntosumpun henkilékunnalle. Liikunta-
keskuksessa tyoskentelee kaudesta riippuen noin 15-20 henkil6d, joista suurin osa

tyoskentelee liikunnanohjaajina. (Salo 18.9.2014)

Liikuntakeskus Kuntosumpun toimitusjohtajan kanssa sovittiin henkilokunnan osallis-
tumisesta koulutukseen, lisaksi sovittiin, ettd toimitusjohtaja informoi henkilékunnan
viestikanavia pitkin koulutuksesta. Osallistuminen on vapaaehtoista. Tavoitteena oli,
ettd mahdollisimman moni tyontekijoista paésee osallistumaan ensiapu — koulutuspéi-
vaan. Tarkkaa osallistujamadraa ei maaritelty, sill4 vaihtuvan henkiléston ja haasta-

vien aikataulujen yhteensovittamisen vuoksi. (Salo 18.9.2014)
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4.3 Projektisuunnitelma

Projektilla on aina jokin tavoite johon pyritddn. Projektin onnistumisen kannalta on
oleellista laatia projektisuunnitelma. Suunnitelma sisaltdd projektin toteuttamiseen
vaadittavien resurssien selvittdmisen seka riskianalyysin. (Kettunen 2009, 54.) Ennen
projektin kdynnistamista olisi hyva tehda esitutkimus, jonka tarkoituksena on selvitta,
onko ylipaatadan hankkeen kaynnistamiselle edellytyksid. Tuolloin olisi myds hyva
pyrkid rajaamaan projekti mahdollisimman yksiselitteisesti, jotta tavoitteeseen olisi
helpompi paasta. (Ruuska 2012, 35-37.)

Opinndytetydn projektin suunnittelu alkoi opinnéytetyontekijan kuntosaliharrastuk-
sesta saamista ideoista. Varsinainen suunnittelu alkoi tiedonhankinnalla ja kirjallisuus-
katsauksen laatimisella. Ensiapupdiva jarjestetdan helmikuussa 2016. Koulutukseen
varataan noin kaksi tuntia. Ensiapupdivaan osallistuu liikuntakeskuksen henkilokun-
taa, joiden koolle kutsumisesta vastaa toimitusjohtaja. Koulutuksen ajankohta kerro-
taan henkildékunnalle vahintaan kaksi viikkoa aikaisesmmin. Koulutus on vapaaehtoi-
nen, mutta tarkoituksena on, ettd mahdollisimman moni osallistuisi. Ensiapupaivéan si-
saltd koostuu kahdesta osiosta; luennosta, jossa PowerPoint — esitystd hyddyntden en-
sin kaydaan lapi lyhyesti teoriatasolla ensiaputilanteet seké harjoitusosiosta, jossa har-
joitellaan ensiavun antamista muun muassa elvytysnuken avulla. Ensiapupéivan aiheet

valikoituivat alkukartoituskyselyn perusteella. (Liite 1)

4.4 Aikataulu

Projektiluontoisen opinndytetyon suunnittelu alkoi kesalla 2014 ja alkusyksysta lii-
kuntakeskus Kuntosumppuun suunniteltu projektity0 pééatettiin toteuttaa. Syyskuussa
2014 pidettiin projektista aiheseminaari, jonka jalkeen opinnaytetyontekija keskittyi
tiedon hankintaan ja teoriapohjien kirjoittamiseen. Syyskuussa 2015 pidettiin suunnit-
teluseminaari. Helmikuussa 2016 ensiapupdiva toteutettiin. Opinndytetyd valmistunee

kevaan 2016 aikana.
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4.5 Resurssit ja riskit

Projekti rakentuu resurssien avulla. Projektin onnistumisen vuoksi on jarkevaa laatia
projektisuunnitelma, josta ilmenee kaytettavissa olevat resurssit ja riskit. Projektissa
kaytettavia resursseja on muun muassa henkilresurssit eli projektin tekijat, osaami-
nen, laitteistot ja kalusto seka toimitilat. Koska jokaiseen projektiin liittyy riskej&, on-
nistuneen projektisuunnitelman avulla voidaan pyrkid minimoimaan riskien toteutu-
minen. Riskit tarkoittavat epavarmuustekijoitd, jotka voivat johtaa projektin epdonnis-
tumiseen. (Kettunen 2009, 75, 106, 162.)

Projektin toteuttamiseen tarvittavia resursseja tydssani ovat henkil6resurssit, tiedon-
hankintaan ja késittelyyn tarvittava osaaminen, tarvikkeita paivan toteuttamiseen ku-
ten tietotekniikkalaitteet ja ensiaputarvikkeet seka tilat pédivan jarjestamiseen. Henki-
I6resursseihin kuuluu ohjaava opettaja Pirild, informaatikko Levomaa, péivan jarjes-
tdmisessé avustava toinen sosiaali- ja terveysalan opiskelija seké liikuntakeskus Kun-
tosumpun toimitusjohtaja Salo. Projektin toteutukseen tarvittavat tarvikkeet ja tilat tar-
joaa Kuntosumppu seka koulutuksessa tarvittava elvytysnukke saadaan lainaksi Sata-
kunnan Ammattikorkeakoulusta. Projektiini liittyy riskejd, jotka ovat sisaisia ja ulkoi-
sia. Sisdisia riskeja ovat opinndytetyontekijan tiedonhankinnan, -késittelyn ja osaami-
sen riittdvyys, myos vastuu informoida projektin etenemisesta liikuntakeskukselle on
opinnaytetyontekijalla. Ulkoisia riskeja tydssani ovat muun muassa projektiini liitty-
vien henkil6iden sairastuminen niin, ettd koulutuspdivaa ei paasta suunnitellusti pita-
madn, péivan jarjestdmiseen tarvittavien tarvikkeiden ja tilojen kayttdminen ei olisi-
kaan mahdollista. HenkilOresursseihin liittyva riski on aikataulujen yhteensovittami-
nen, silla osa tyontekijoistd tyoskentelee paatoimisesti muualla, jonka liséksi liikunta-
keskuksen aikataulut vaikuttavat paivan jarjestdmiseen. Koska siis suurin osa ryhmé-
liikuntatunneista jarjestetaan iltaisin, joiden vetdjind suurin osa tyontekijoista toimii,
ainoaksi sopivaksi ajankohdaksi, jolloin ensiapukoulutus voidaan jérjestad, osoittautui

lauantaiaamu. Tarvikkeisiin ja tiloihin liittyvét riskit eivat vaikuta todennakaoisilta.
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4.6 Ensiapupdivan sisélto

Ensiapukoulutuspéiva koostuu kahdesta osiosta; luennosta ja kdytannon harjoituksista.
Luennon aiheet perustuvat aiemmin liikuntakeskuksen henkilokunnalle laaditusta al-

kukartoituskyselysta. (Liite 1.)

Teoriaosiossa kasitelldan, mité on ensiapu ja hatédensiapu, kdydaan lapi yleinen toimin-
taohje ensiaputilanteissa, peruselvytys, lihasvenahdykset ja — revahdykset, ensiapuoh-
jeet sairaskohtauksien varalle, selkdrankavammapotilaan ensiapu, nivelsidevamma ja
nivelen sijoiltaan meno sek& ensiapu raajan irrotessa. Teoriaosuuden tarkoituksena on
kognitiivisen oppimiskasityksen mukaan vahvistaa henkilokunnan jo opittuja tietoja

ensiavusta.

Kaytannon harjoituksina kaydaén l&pi tajuttoman potilaan ensiapu, tajunnan tarkistus,
hengityksen varmistaminen, peruselvytys seka harjoitellaan kylkiasentoa. Kaytdnnon
harjoituksien tarkoituksena on helpottaa tositilanteissa toimista, ja tuoda varmuutta en-

siaputilanteisiin.

4.7 Ensiapupdivan arviointisuunnitelma

Jokainen projekti td4ht&& johonkin asetettuun tavoitteeseen. Tavoitteeseen pddseminen
edellyttad jonkin jo olemassa olevan kehittdmisté tai muuttumista. Arviointisuunnitel-
maa laadittaessa mééritelldan, mihin tavoitteisiin projektissa tahdataan. Projektin arvi-
oimisen tarkoituksena on selvittdd, kuinka hyvin asetettuihin tavoitteisiin on paasty.
Arviointia voidaan toteuttaa monesta nakokulmasta, sisdisend ja ulkoisena arviointina;
kuinka projekti prosessina sujui, paastiinkod alkuperdisiin padtavoitteisiin sekd miten
esimerkiksi projektin tekija koki onnistuneensa henkilokohtaisissa tavoitteissaan. Var-
sinaista arviointia varten tarvittavaa tiedonkeruuta voidaan toteuttaa projektista riip-
puen hyvin monella tavalla, ndita tapoja ovat muun muassa haastattelu, kyselyt, aineis-

topohjaisesti tai esimerkiksi havainnoimalla. (Koivisto & Pohjola, 2013, 3-11.)
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Taman projektityon tarkoituksena on jarjestda ensiapu — koulutuspéiva ja tavoitteena
on kehittéa liikuntakeskus Kuntosumpun henkilékunnan ensiaputietoja, -taitoja ja val-
miuksia toimia ensiapua vaativissa tilanteissa. Opinndytetyontekijan henkilokohtai-
sina tavoitteina on oppia projektin suunnittelusta, toteutuksesta ja arvioinnista. Projek-
tin paatavoitetta eli litkuntakeskuksen henkilékunnan ensiaputietojen, -taitojen ja val-
miuksia tullaan arvioimaan heille suunnatun palautekyselyn avulla (Liite 2), jonka
avulla koulutukseen osallistujat voivat arvioida koulutuspaivan hyddyllisyytta péivélle
asetettujen tavoitteiden kautta. Palautekysely on ennalta laadittu, ja se jaetaan koulu-
tuksen lopuksi. Palautekyselyn kysymysten avulla pyritddn kerédmaén kvalitatiivista
ja kvantitatiivista tietoa. Kysymyksistd osa on monivalintakysymyksia ja osa avoimia
kysymyksia. Kysymykset koskevat koulutuspaivan siséltoa ja tavoitteisiin suhteutet-
tuna tilaisuuden onnistumista. Palautekyselyyn vastaamiseen varataan aikaa koulutuk-
sen lopussa, jotta mahdollisimman moni vastaisi ja palauttaisi kyselyn. Projektin pro-
sessia opinndytetyontekija arvioi itsensa kehittdmisen nakokulmasta oman havain-

noinnin ja muistiinpanojensa perusteella.

5 PROJEKTIN TOTEUTUS

5.1 Koulutuksesta tiedottaminen liikuntakeskuksen henkilokunnalle

Noin kaksi viikkoa ennen pdivan jarjestdmista olin yhteydessad Kuntosumpun toimi-
jestaméan. Tieto koulutuksen jarjestamisesta lisattiin tyontekijoiden toimesta heidan
suljettuun tyontekijoille tarkoitettuun Facebook-ryhmaan, jossa tyontekijat informoi-
vat toisiaan. Myo0s liikuntakeskukseen henkilokunnan tiloihin laitettiin kuntosumpun
tyontekijan laatima ilmoitus koulutuksesta, johon pyydettiin ilmoittautumaan Kirjoit-
tamalla nimensa listaan. Taman liséksi toimitusjohtaja informoi koulutuksesta tydnte-
Kijoita. Toimitusjohtaja teki paatoksen, ettd koulutukseen osallistuminen oli vapaaeh-

toista.
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5.2 Koulutuspéiva

Ensiapukoulutus litkuntakeskus Kuntosumpun henkilékunnalle jérjestettiin lauantaina
6.2.2016 klo 11-13. Koulutuspaikkana oli liikuntakeskus Kuntosumpun pieni liikun-
tasali. Koulutuspéiva alkoi opinndytetyontekijan saapuessa ajoissa valmistelemaan
koulutusta yhdessa koulutuksessa avustaneen sosiaali- ja terveysalan opiskelijan
kanssa. Satakunnan Ammattikorkeakoululta oli tuotu lainaan elvytysnukke, jonka toi-
mivuus testattiin sekd nukke valmisteltiin tarvikkeineen sopivaan kohtaan. Luento-
osuudessa naytettavad PowerPoint — esitysta (Liite 3) varten liikuntasaliin tuotiin iso
televisio, josta opinndytetyontekijan tietokoneen avulla esitys naytettiin. Koulutukseen
osallistuvia varten saliin tuotiin myos tuolit, jotka aseteltiin puolikaarelle, jotta kaikki

nakisivat esityksen hyvin.

Koulutus alkoi hieman suunnitellusta myohdssa parin osallistujan myohéstyttya. Lii-
kuntakeskuksen henkilokunnasta koulutukseen osallistui lopulta seitseman henkil44,
joista yksi joutui poistumaan teoriaosuuden jalkeen. Koulutus alkoi opinndytetydnte-
Kijan esitellessa itsenséd ja avustajana toimineen sosiaali- ja terveysalan opiskelijan,

projektinsa tarkoituksen, ja toivottamalla osallistujat tervetulleeksi koulutukseen.

Koulutus jatkui luento-osuuteen kuuluvalla PowerPoint — esitykselld (Liite 3), joka
koostui 19 diasta. Ensimmaiseksi kerrottiin, miksi ensiapukoulutus henkilokunnalle
oli paatetty toteuttaa yhdessa toimitusjohtajan kanssa eli tavoitteena oli liséta ja vah-
vistaa henkil6kunnan ensiapuatietoja ja — taitoja. Liséksi kerrottiin Turvallisuus- ja
kemikaaliviraston Tukesin palveluntuottajia velvoittavasta laista, jonka mukaan kulut-
tajalle ei saa aiheutua vaaraa eikd omaisuusvahinkoja tarjotuista palveluista. (Tukesin
www-sivut 2015.) Taman jélkeen siirryttiin kertomaan ensiavusta ja hatdensiavusta
seka kerrottiin ja, keskusteltiin yhdessé, miksi henkilékunnalla tulisi olla riittavét en-
siaputaidot. Osallistujat kertoivat kokevansa tarvetta ensiaputietoja ja — taitojen ker-
taamiseen seké kertoivat omista kokemuksistaan antaa ensiapua. Osa koki, etteivat ol-
leet varmoja, olivatko osanneet toimia oikein aikaisemmissa tilanteissa. Osallistujille
naytettiin alkukartoituskyselyn vastaukset, jotka oli koottu syksylla 2014. Alkukartoi-
tuskyselyn perusteella oli valittu koulutuksen aiheet. Koulutuksen aloituksen tarkoi-

tuksena pohjustaa miksi ensiaputietojen ja — taitoja olisi hyva osata. (Liite 3)
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PowerPoint — esitys jatkui ensiapuaiheiden kasittelylla. Késiteltyja aiheita olivat lihas-
venahdykset ja — revahdykset, tajuttoman ja elottoman ensiapu, peruselvytys, toiminta
ja ensiapu yleisemmissa sairaskohtauksissa (kouristukset, insuliinisokki, rintakipu-
kohtaukset, hengitysvaikeudet), ensiapu selkdrankavammaa epéiltdessé seké ensiapu
verenvuodon tyrehdyttamiseksi. PowerPoint — esityksen lopuksi opinnaytetyontekija
esitteli Suomen Punaiselta Ristilta liikuntakeskukselle hankkimansa ensiapupakkauk-
sen. Ensiapupakkausta ei entuudestaan liikuntakeskuksesta 16ytynyt. (Henkilokohtai-
nen tiedonanto Salo 18.9.2014) Henkilokunta j&i pohtimaan paikkaa, johon ensiapu-
pakkaus tullaan sijoittamaan liikuntakeskuksessa. Opinnéytetyontekijé laati myos en-
siapupakkauksen sisallon tarkistamista varten tarkistuslistan, josta ilmenee, mita en-
siapupakkauksesta tulisi l0ytyd, kuka on ensiapupakkauksen tarkistanut ja koska.
(Liite 4) Taman tarkoituksena on varmistaa, ettd ensiapupakkauksesta I0ytyvat aina
tarvittavat tarvikkeet sekd henkilokunta oppii ensiapupakkauksen sisaltéa tarkistaes-

Saan.

Teoriaosuuteen meni odotettua enemman aikaa, jolloin kaytdnnon harjoituksiin jéi va-
jaa puoli tuntia aikaa. K&ytannon harjoituksina kerrattiin kylkiasento, tajunnan tarkis-
taminen ja hengityksen varmistaminen. Toimimista ensiaputilanteissa ensin muistel-
tiin yhdess4, ja sen jalkeen kaytiin vaihe vaiheelta yhdessa lapi. Tamén lisaksi kéytiin
lapi peruselvytys elvytysnukkea ja elvytysrytmid osoittavaa metronomia apuna kéyt-
téen, jonka liséksi jokainen osallistuja kokeili elvyttdmistd nuken avulla.

Varsinaisen koulutusosan eli luennon ja kdytadnnon harjoituksien jalkeen siirryttiin lii-
kuntakeskukseen kahvioon tayttamaan palautuskyselyt (Liite 2) seké paattaméaan kou-
lutus. Koulutus kesti noin 2,5 tuntia eli hieman odotettua kauemmin. Koulutuksesta
kaksi tuntia meni luento-osuudessa ja kdytannon harjoituksissa seké puoli tuntia pa-
lautekyselyjen tayttoon ja tilaisuuden paattamiseen kahvittelulla. Tilaisuuden jalkeen
opinnaytetyontekija jai vieléd jarjestelemadn koulutuspaikkaa seka kerési palauteky-
selyt. Palautekyselyt opinnédytetyontekija haki liikuntakeskuksesta viikon kuluttua,
jolloin koulutuksesta kesken lahtenyt osallistuja oli saanut myds palautekyselyn tay-

tettya.
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6 ARVIOINTI

Jokaisella projektilla on alkamis- ja paattymisajankohta. Projekti on tydkokonaisuus,
jonka lopussa madritellddn onko projektille asetetut tavoitteet tayttyneet. Projektin

paéttyessé olisi hyva tarkastella myds miten projektista on selvitty. (Ruuska 2012, 265)

6.1 Projektin toteutuksen arviointi

Opinnaytetyontekija sai aiheen omasta kuntosaliharrastuksestaan. Projektiluontoinen
opinnaytetyo vaikutti opinndytetyontekijalta parhaalta tavalta toteuttaa opinnaytetyo.
Kohdeorganisaation valintakin oli helppo, silla raumalainen liikuntakeskus Kunto-
sumppu oli opinnaytetyontekijalle tuttu, ja litkuntakeskuksen toimitusjohtajan kanssa
oli helppo sopia projektin toteutuksesta. Projektin alkuvaiheessa toteutetusta alkukar-
toituskyselysta (Liite 1) selvisi, etteivat henkilékunnan suorittamat ensiapukortit olleet
suurimmalla osalla voimassa ja kahdella ei ollut ensiapukorttia suoritettuna. Liikunta-
keskuksen toimitusjohtaja halusi lahted projektin myota kehittdmaan henkilokunnan

ensiaputaitoja- ja tietoja seké valmiuksia toimia ensiaputilanteissa. (Salo 18.9.2014)

Projektin aloittaminen tuntui haastavalta. Opinndytetyontekijalla ei ollut selke&td ku-
vaa opinnaytetyoprojektin kulusta ja millaisia erilaisia vaiheita tydhon liittyy. Myos
néiden vaiheiden laajuus yllatti. Projekti alkoi aiheen valinnalla syksylla 2014, jonka
jalkeen laadittiin alkukartoituskysely liikuntakeskus Kuntosumpun henkilékunnalle
projektin l&htotilanteen kartoitusta varten. Taman jalkeen ty0 jai kehittymdaén, kunnes
keséllad 2015 ty0 alkoi edetd. Syyskuussa 2015 projektista pidettiin suunnittelusemi-
naari, jossa opinnéytetydntekija esitteli projektisuunnitelmansa. Tdman jalkeen tehtiin
sopimukset projektin toteuttamisesta opinnaytetekijan, Kuntosumpun ja Satakunnan
Ammattikorkeakoulun kanssa (Liite 5). Projekti oli tarkoitus jérjestaa joulu-tammi-
kuussa 2015, mutta henkil6kunnan seka liikuntakeskuksen haasteellisten aikataulujen
vuoksi projekti paatettiin jarjestdd lopulta helmikuun alussa 2016. Ensiapukoulutuk-
seen osallistui seitseman henkil6d, johon opinndytetyontekija oli tyytyvdinen ottaen
huomioon haastavat aikataulut, jotka johtuvat tyontekijoiden paatoimisista toista seka
lilkuntakeskuksen aikatauluista. Ensiapupéivé kesti noin kaksi tuntia, mika oli opin-

naytetyontekijan mielesta sopiva aika.
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Ensiapupdiva sujui hyvin, ja péiva toteutettiin ennalta laaditun suunnitelman mukai-
sesti. Paivaan osallistui liikuntakeskuksesta seitseman henkil6d, jotka ovat opinndyte-
tyontekijélle entuudestaan tuttuja, joten péiva sujui luontevasti. Ensiapupéivaan kuului
teoriaosuus ja kéytdnnon harjoituksia seka tilaisuuden avaaminen ja paattdminen pa-
lautuskyselyjen tayton yhteydessa. Teoriaosuudessa henkilokunta osallistui hyvin asi-
oiden kasittelyyn, he kysyivat kysymyksia kasiteltavista ensiapuaiheista seka innos-
tuivat kertomaan aikaisemmista kokemuksistaan ensiaputilanteissa ja mita olivat niista
oppineet. Teoriaosuuden aikana osa henkilokunnasta kertoi, ettd heilla on tarvetta en-
siaputaitojen ja — tietojen kertaamiseen. Teoriaosuuteen kului aikaa hieman odotettua
enemman eli noin puolitoista tuntia, jolloin kdytdnndn harjoituksiin jai vahemman ai-
kaa. Kaytannon harjoitukset sujuivat hyvin opinndytetyontekijén seka avustavan opis-
kelijan ohjatessa. Erityisesti elvytysnuken avulla tehdysta painelu-puhalluselvytyshar-
joituksesta pidettiin. Paivan lopuksi henkilokunta innostui ottamaan yhteiskuvan kou-
lutuspaivaén osallistuneista, mika kuva julkaistiin Kuntosumpun sosiaalisen median
sivuilla seuraavan viikolla vietetyn 112-pdivan aikana. Kuvan avulla liikuntakeskus
halusi viestittda asiakkailleen kaydysta ensiapukurssista seka opinnaytetyontekijén lii-
kuntakeskukseen hankkiman ensiapupakkauksen sijainnista. Tarkoituksena oli myds
toivottaa asiakkaille turvallisia treenihetkida (Kuntosumpun Facebookin www-sivut
2016). Ensiapupéiva paattyi palautekyselyiden tayttoon, joiden tayttd oli opinnayte-
tyontekijan mielestd hyvin suunniteltu. Kyselyihin vastattiin heti paivan jalkeen, jonka
tarkoituksena oli varmistaa mahdollisimman korkea vastausprosentti ja se, ettd osal-
listujilla on k&ydyt asiat mielessd. Jokainen osallistuja vastasi kyselyyn, mutta yksi

kesken lahtenyt palautti kyselyn viikon kuluessa koulutuksen jarjestdmisesta.

6.2 Resurssien ja riskien hallinta

Ensiapupéiva pidettiin sovitusti helmikuussa 2016. Péiva jarjestettiin liikuntakeskus
Kuntosumpun omissa tiloissa, jolloin toimitiloihin liittyvia yliméaréisia kustannuksia
el aiheutunut opinndytetyontekijalle. Koulutuksessa tarvittavia tarvikkeita oli Power-
Point — esityksen nayttamiseksi tietokone, televisio esityksen nayttamiseksi, ensiapu-
pakkaus, elvytysnukke ja metronomi. Kaikki tarvittavat tarvikkeet opinnaytetyontekija

onnistui saamaan ilman niihin liittyvié riskeja. Tietokone oli opinndytetyontekijan
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oma, jolloin sen hankinta ei aiheuttanut lisdkustannuksia. Televisio PowerPoint-esi-
tyksen nayttamiseksi saatiin kuluitta lainaan liikuntakeskuksesta. Opinndytetyontekija
hankki liikuntakeskuksen kanssa sovitusti ensiapupakkauksen, joka hyvitettiin opin-
naytetyontekijalle mydhemmin. Elvytysnuken ja elvytysharjoituksessa apuna kaytetyn
metronomin opinndytetyontekija sai lainaan Satakunnan Ammattikorkeakoululta. Tar-
vikkeisiin ja toimitiloihin liittyvat riskit eivét toteutuneet. Opinnéytetyon tekemiseksi
tarvittavaa tietoa oli saatavilla runsaasti muun muassa kirjallisuudesta ja luotettavilta

nettiportaaleilta. Tiedonhankinnassa ei liittynyt odottamattomia riskejé.

Opinnaytetyon jarjestdmiseen tarvittaviin henkil6resursseihin liittyi riskeja. Riskina
oli, ettd esimerkiksi opinndytetydntekijé sairastuu niin, ettei paivaa paasta jarjestamaan
tai koulutukseen ei saada tarpeeksi osallistujia. Riskit oli pyritty minimoimaan riitta-
van huolellisella suunnittelulla, eikd odottamattomia riskejd ilmaantunut. Ainoaksi
haasteeksi ilmaantui aikataulujen yhteensovittaminen henkilokunnan kanssa niin, etta
mahdollisimman moni péasisi paikalle. Paiva oli tarkoitus jarjestaa joulukuussa 2015,
mutta joulun aika ei sopinut monelle tyéntekijoista. Suurin osa tyontekijoisté tydsken-
telee toisen tyon ohella litkunnanohjaajina, jolloin ainoaksi ajankohdaksi liikuntakes-
kuksen aikataulut huomioiden oli lauantaiaamu. Liikuntakeskuksessa tydskentelee
noin 15-20 tydntekijaa, ja ndin suuren joukon kanssa pdivan sopiminen oli haastavaa.
Osallistumiseen vaikutti varmasti myds péivan vapaaehtoisuus, jonka paatoksen lii-
kuntakeskuksen toimitusjohtaja teki. N&in ollen tyontekijoité ei voitu velvoittaa osal-
listumaan koulutukseen. Mikaéli jatkossa vastaava koulutus jarjestetdan, toivotaan sii-
hen yhteistydorganisaatiolta sitouttavaa ilmoittautumista. Koulutukseen ilmoittautui
lopulta 11 henkilékunnan jasentd, mutta sairastumisten vuoksi lopulta vain seitsemén
paési osallistumaan. Ensiapupéivasta informointi oli toimivaa, eiké tasté syysta ilmen-
nyt ongelmia. Osallistujien joukossa oli yhtd lukuun ottamatta kaikki litkuntakeskuk-
sen vastaanotossa tydskentelevét, silld joku heistd on aina paikalla liikuntakeskuksen

aukioloaikoina.
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6.3 Palautekyselyn tulokset

Palautekyselyjen (Liite 2) tulosten purku alkoi viikko ensiapupéivan jalkeen opinnay-
tetyontekijan haettua kyselyt liikuntakeskuksesta. Kaikki osallistujat vastasivat palau-
tekyselyyn, tdmaé oli yritetty varmistaa varaamalla koulutuksesta aikaa kyselyn taytta-
miselle. Vain kesken l&htenyt osallistuja palautti kyselyn jélkik&teen. Vastausprosen-
tiksi saatiin siis 100 % kaikkien seitsemén osallistujan taytettya kyselyn. Kaikki vas-
taukset koottiin yhta aikaa, jotta kyselyn nimettdmyys pystyttiin takaamaan. Vaikka
palautekyselyyn vastaaminen oli vapaaehtoista, halusivat kaikki osallistujat antaa pa-

lautetta.

Palautekysely (Liite 2) sisalsi kahdeksan kysymystd, johon viiteen kysymykseen oli
mahdollista vastata ’kylla” tai ”ei” sekd omin sanoin. Viidenteen, kuudenteen seka
viimeiseen eli kahdeksanteen kysymykseen sai vastata omin sanoin. Ensimmaisessé
kysymyksessa tiedusteltiin, kokivatko osallistujat koulutuksen vastaavan heidan odo-
tuksiaan. Tdhdn kysymykseen vastasivat kaikki; seitsemédn vastasi “kylla” ja yksi vas-
tasi my0s omin sanoin ”Valitettavasti jouduin lahtemdan kesken pois, mutta teoria-
osuus oli hyva.” Toisessa kysymyksessd haluttiin tietdd, hallitsiko kouluttaja opetta-
mansa asian hyvin. Tdhidn kysymykseen kuusi vastasi ’kyll4” ja yksi vastasi omin sa-
noin ”Vililld jannitys vdhédn vaikutti, mutta asiat olivat hallussa suht hyvin.” Kolmas
kysymys “Koitko ensiapu — koulutuspdivan hyoddylliseksi (omin tietojen/taitojen pa-
rantuminen, varmuutta omiin ensiaputaitoihin)?” seitsemén vastasi “kylld”, joista yksi
alleviivasi “varmuutta omiin ensiaputaitoihin”, sekd yksi vastasi myds omin sanoin
”Kertaus oli tarpeen.” Kaikki seitsemén vastasivat neljanteen kysymykseen “’voinko
hyodyntdd oppimaani tyossdni” “kylld.” Viidennessd kysymyksessd haluttiin tietda
osallistujien mielipide koulutuksen sisallosta (materiaali/kdytannon harjoitteet). Téhan
tuli seitseman omin sanoin Kirjoitettua vastausta. Koulutuksen sisélto oli tiivistetty
koulutuksen pituuteen ndhden, teoria osuutta kehuttiin hyvéksi ja muutamat kertoivat
koulutuksen olleen hyvéé kertausta, mieleen jadvaa ja tdydentévan tietdmysté ensiapu-
taidoista. Kaksi mainitsi, ettd koulutus oli juuri heidan alalleen ja tarpeisiin suunniteltu.
Yksi osallistuja piti myos siitd, ettd koulutuksen aikana oli mahdollista kertoa ja kuulla
osallistujien omista kokemuksistaan ensiaputilanteissa seka yksi mainitsi hyvané har-
joituksena erityisesti painelu-puhallus-elvytysharjoituksen. Yksi kertoi mygs, ettei ol-
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lut voinut osallistua kaytdnndn harjoitus -osioon, ja yksi olisi toivonut enemman kay-
tdnnon harjoittelua. Opinndytetydntekija halusi myos palautekyselyn kuudennessa ky-
symyksessa tietdd, miten osallistujat haluaisivat koulutusta kehittaa ja jaiko koulutuk-
sesta puuttumaan jotain. Kysymykseen vastasi omin sanoin kuusi henkil ja yksi jatti
vastaamatta kysymykseen. Kolme vastaajaa olisi toivonut enemman k&ytdnnén harjoi-
tuksia, joista yksi mainitsi koulutuksen pidentamisen. My0s yksi vastasi ajan loppu-
neen hieman kesken. Kaksi vastasi, ettei koulutuksesta jdényt puuttumaan mitaan.
Seitsemas kysymyksessé kysyttiin oliko koulutus sopivan pituinen, johon viisi vastasi
“kylld” sekd kysymykseen tuli kolme omin sanoin kirjoitettua vastausta. Omin sanoin
Kirjoitetuissa vastauksissa yksi toivoi, ettd koulutus olisi voinut kestda kauemminkin
seka kaksi mainitsi hyvana asiana sisallon tiivistdmisen noin kahteen tuntiin. Kahdek-
sas eli viimeinen kysymys koski mita kehitysehdotuksia osallistujat haluavat antaa
kouluttajille. Tahan kysymykseen vastasi neljd omin sanoin ja kolme jatti vastaamatta.
Vastauksissa kaksi kertoi koulutuksen olleen hyvé ja kaksi mainitsi, ettei mieleen tule

kehitettdvad. Yksi kehui erityisesti esimerkkeja ja kertoi niiden olleen hyvia. (Liite 2)

Liikuntakeskus Kuntosumpun henkilokunta oli keskimaéarin sitd mieltd, ettd koulutuk-
seen oli varattu riittdvasti aikaa ja sisalto vastasi heidéan tarpeitaan. Koulutuksen sisal-
I6n jakamisessa olisi toivottu painotettavan enemman kaytannon harjoituksiin teorian
sijaan. Koulutus vastasi henkildkunnan odotuksia, kouluttajien eli opinndytetyonteki-
jan sekd avustavan opiskelijan koettiin hallitsevan opettamansa asiat hyvin ja koulutus
koettiin heidan tarpeitaan vastaavaksi. Osallistujien antaman palautteen mukaan kou-
lutus antoi varmuutta ja kertausta omiin ensiaputietoihin ja -taitoihin. Kaikki osallis-
tujat kokivat, ettd voivat hyodyntédd oppimaansa tydssaan. Annetun palautteen perus-
teella opinnaytetyontekija on tyytyvainen jarjestamaansé ensiapukoulutukseen. Paran-

nettavaa jad ajankayton suunnitteluun.

6.4 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetyontekijan henkilokohtaisena tavoitteena oli tutustua ja oppia projektin
suunnittelemisesta, toteuttamisesta ja arvioinnista. Projektitydskentely oli opinnéyte-

tyontekijalle vierasta, ja projektin suunnitteluvaiheen laajuus yllatti. Opinnaytetyonte-
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kija oppi paljon projektitydskelysta, ja jalkeenpéin ajateltuna projektin vaiheet tuntu-
vat jopa helpoilta, mité ne eivat olleet niita tydstdessa. Opinnédytetydntekijé oppi paljon
my0s koulutuksen jarjestamisestd; millaista on pitaé luentoa ja opettaa muita niin, etta
koulutus olisi mahdollisimman mielekds osallistujille. Opinndytetyontekija kokee
myo6s kehittdneensd suuresti esiintymistaitojaan ja ylittdneensa tassa itsensa esiinty-
misjannityksensa vuoksi. Luentoa pitdessaan opinnaytetyontekija kertoi esiintymis-
jannityksestaan, ja esityksen jannitys varmasti nékyi. Luennon aikana puhe oli luonte-
vaa, eiké papereista luettua, mihin varmasti vaikutti koulutuksen aiheen tunteminen ja
koulutuksen huolellinen suunnittelu. Opinnédytetyontekij& sai opinndytetyota tehdes-
séan kertausta ensiavusta, mista on varmasti hyotya. Opinnéytetyo jarjestettiin liikun-
takeskuksessa, jossa ei tydskentele terveysalan ihmisid, jonka vuoksi opinnédytetydn-
tekija kokee, ettd jarjestetty koulutus oli hyddyllinen ja projektin my6té hankitut en-
siaputarvikkeet kehittivat osaltaan liikuntakeskuksen ensiapuvalmiuksia.

6.5 Kehitysehdotukset

Opinnaytetyontekija koki, etté jarjestetty ensiapukoulutus vastasi kohdeorganisaatio
liikuntakeskus Kuntosumpun henkil6kunnan tarpeita ja koulutus oli hyddyllinen. Ke-
hitettdvaa péivan jarjestdmisesta jai ajankayton suunnitteluun niin, ettd koulutuksessa
kaytaisiin entistd enemman kaytannon harjoituksia lapi sekd mahdollisesti henkilokun-
nan lisamotivointi osallistua koulutukseen. Kehitysehdotuksia ei liikuntakeskuksen
toimitusjohtajan tai henkilokunnan suunnalta tullut ilmi, muuten kuin palautteessa
olisi toivottu enemman kaytannon harjoituksia. Opinnadytetyontekijan kehitysehdotuk-
set olisi esimerkiksi selvittdd, kuinka koulutettua esimerkiksi raumalaisten kuntosalien
henkil6kunta on ja mahdollisesti jarjestad useampikin koulutus heidan toiveitaan ja
tarpeitaan vastaavasti. Liikuntakeskus Kuntosumpussa saattaisi olla tarvetta myos

sédannollisille tai uusille ensiapukoulutuksille.

Opinnaytetyontekija laati toisen opintokokonaisuuden yhteydessa liikuntakeskukseen
myos julistemuotoisena toimintaohjeet henkilokunnan sek& asiakkaiden nahtéville,
josta ilmeni toimintaohjeet tajuttoman ja elottoman kohdatessa, ensiapu lihasvenah-
dyksissa ja — revahdyksissa, ensiapu verenvuodon tyrehdyttdmiseksi, hatanumero, lii-

kuntakeskuksen osoite hatailmoituksen tekoa varten, kuvalliset ohjeet hengitysteiden
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avaamiseksi ja kylkiasentoon k&antamiseksi seké tieto ensiapupakkauksen sijainnista.
Jo jarjestetyn koulutuksen ja tehdyn julisteen liséksi voisi miettid kuinka asiakkaita
voisi ohjeistaa ja opettaa paremmin ensiaputilanteiden varalle, silld liikuntakeskus on
kulunvalvontakortilla avoinna myos silloin kun henkilokunta ei ole paikalla. Myos
vieraskieliset ohjeistukset puuttuvat liikuntakeskuksesta. Jatkossa ensiapuvalmiutta
sekd henkilokunnan ja/tai asiakkaiden ensiaputietoja ja — taitoja voisi mahdollisesti

lisata ensiapukansion ja — toimintaohjeistuksen avulla.



32

LAHTEET
Hautala T., Ruuhinen H., 2011. Urheiluvammat: Ehkaise, tunnista ja hoida. Hy-
vasyla, Docendo.

Helistd, N., Salvén, L., 2008. Hatéensiapuopas. Helsinki, Art-Print Oy.

Henkilokohtainen tiedonanto, Jarno Salo 18.9.2014.
Jacbino, M., Ryn6 J-N., 2014. Ensiapukoulutus kuntosalin henkilokunnalle.

Karila V-M., Polvinen E., 2013. Ensiapuohje Mikkelin ammattikorkeakoulun Savo-
niemen kampuksen kuntosalille.

Kettunen, S. 2009. Onnistu projektissa. Helsinki, WSOY pro.

Koivisto, J., Pohjola, P. 2013. Opas kehittajille. https://www.innokyla.fi/docu-
ments/10162/3c5716¢3-2adf-4f37-9d7e-3eed6ffd357f

Kuntosumpun www-sivut. Viitattu 27.2.2016. http://www.kuntosumppu.fi/

Kuntosumpun Facebook-sivut. Viitattu 14.2.2016. https://www.face-
book.com/groups/6314128270/?fref=ts

Laine A., Ruishalme O., Salervo P., Sivén T. & Valimaki P., 2010. Opi ja ohjaa sosi-
aali- ja terveysalalla. Helsinki, WSOY.

Mykréa, T., Haténen H., 2010. Opas opetusmenetelmistd. Helsinki, Edita Prima Oy.

Pruuki, L. 2008. llo opettaa: Tietoja, taitoja ja tytkaluja. Helsinki, Edita Publishing
Oy.

Punaisen Ristin www-sivut. Viitattu 21.5.2015. https://www.punainenristi.fi/ensiapu-
ohjeet

Punaisen Ristin kaupan www-sivut. Viitattu 1.2.2016. http://www.punaisenristin-
kauppa.fi/tuote/200200/Ensiapu-
laukku%20yleisk%C3%A4ytt%C3%B6%C3%B6n?0penGroup=486

Ruuska, K. 2012. Pida projekti hallinnassa; Suunnittelu, menetelmét, vuorovaikutus.

Helsinki, Talentum.

Sahi, T., Castrén, M., Helisto, N., Kdmaréinen, L. 2006, 14. Ensiapuopas. Jyvaskyla,
Gummerus Kirjapaino Oy.



33

Selin, T. 2010. Tietoa, taitoa ja turvallisuutta: Ensiapukoulutuspdivét vapaaehtoisille
uimavalvojille.

Terveystalon www-sivut. Viitattu 21.5.2015. http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskir-
jasto/tk.koti?p_artikkeli=seh00137&p_haku=rasitusvamma

Turvallisuus- ja kemikaalivirasto Tukesin  www-sivut. Viitattu 15.8.2015.
http://www.tukes.fi/fi/Toimialat/Kuluttajaturvallisuus/vaatimuksia-palveluntarjo-
ajalle/



34

LIITE 1

ALKUKARTOITUSKYSELY KUNTOSUMPUN HENKILOKUNNALLE
A. TAUSTATIEDOT

Ole hyva ja ympyr0i oikea vaihtoehto.

1. Olen suorittanut EA1
° Kylla
e En

2. Olen suorittanut EA1 ja EA2
o Kylla
e En

3. Suorittamani ensiapukortti on voimassa (3) vuotta. Onko suorittamasi ensiapukurssi voi-

massa?
° Ky| 1a
e FEi

B. ENSIAPUPAIVAN AIHEET

4. Ole hyvd, ja ympyr0i seuraavista vaihtoehdoista ne aiheet, joista haluisit saada lisaa tietoa
ensiapupaivassé (enintdén 5 vaihtoehtoa.)

e Tajuttoman ensiapu e Selkarankavamma

e Peruselvytys (harjoitusnuken avulla) e Murtumat

e Tavallisimmat sairaskohtaukset mm. e Erilaiset haavat
o pyOrtyminen e Verenkierron hairiétilanne (sokki)
o rintakipu e Paanahan haavat
o epilepsia e Silmavammat (esim. kovasta iskusta)
o diabetes e Voimakas sisdinen verenvuoto raa-
o hengitysvaikeudet jassa

e Aivotarahdys
e Lihasvenahdys ja —revahdys
e Lihaskouristus

Nestehukka



5. Kerro ystavallisesti omin sanoin, mistd muusta ensiaputilanteisiin liittyvista ai-
heista/asioista haluaisit saada lisé tietoa tai kaytannon harjoittelua?

KIITOS VASTAAMISESTAL!!



LIITE 2

PALAUTEKYSELY KUNTOSUMPUN HENKILOKUNNALLE

Tamaén palautekyselyn tarkoituksena on tuottaa tietoa opinnéytetyon tekijélle koulu-
tuspéivan onnistumisesta ja kehityskohteista. Palautekysely palautetaan tilaisuuden
paéatteeksi opinndytetyon tekijalla olevaan kirjekuoreen. Palautteet k&sitelld&dn nimet-

tomasti. Kiitos vastaamisesta!l

Voit vastata kysymyksiin ympyrdiméll oikean vastausvaihtoehdon ja/tai omin sanoin

arvioiden.

1. Koulutus vastasi odotuksiani?
° Kyllé
e Ei
e Omin sanoin:

2. Kouluttajat hallitsivat opettamansa asian hyvin?
° Kyllé
e Ei
e Omin sanoin:

3. Kaoitko ensiapu — koulutuspaivan hyodylliseksi (omien tietojen/taitojen paran-
tuminen, varmuutta omiin ensiaputaitoihin)?
° Kyllé
e En
e Omin sanoin:

4. Voin hyddyntaa oppimaani omassa tyossani?
° Kyllé
e Ei



e Omin sanoin:

5. Mitd mielté olet koulutuksen siséllostd (materiaali/kdytannon harjoitteet)?
e Omin sanoin:

6. Miten kehittaisit koulutusta? Jaiko koulutuksesta mielestdsi puuttumaan jo-
tain?
e Omin sanoin:

7. Kaoitko koulutuksen sopivan pituiseksi?
° Kyllé
e En
e Omin sanoin:

8. Kehitysehdotuksia kouluttajille?
e Omin sanoin:

KITOS VASTAAMISESTA!



LITE3
ENSIAPUKOULUTUSPAIVAN TEORIAOSUUDEN POWERPOINT -ESITYS

Ensiapupaiva litkuntakeskus
Kuntosumpun
henkilokunnalle |

ENSIAPUPAIVAN TARKOITUS

» Vahvistaa ja lisata henkilokunnan jo
olemassa olevia ensiaputietoja ja -taitoja

» = Parantaa turvallisuutta seka
asiakaspalvelua

)



Mita on ensiapu?

» Avun antaja yleensa maallikko

» Ensiapuun kuuluu hdtdensiapu, jonka tarkoituksena on turvata
loukkaantuneen tai sairastuneen henki

» Hataensiavussa huomio on peruselintoiminnoissa ja tavoitteena
on estad tilan paheneminen ennen ammattiavun saapumista

» Ensiapuun kuuluu myds psyykkistd ensiapua, joka tdhtaa
potilaan rauhoittamiseen, lohduttamiseen ja tuen antamiseen
tarpeen mukaan

{Sahi, Castrén, Helisto & Kamariinen 2006, 14.)
5PR:n Ensiapuopas

Miksi liikuntakeskuksen henkilokunnalla
tulisi olla riittavat ensiaputaidot?

» Turvallisuus- ja kemikaalivirasto Tukes velvoittaa palveluntarjoajia
noudattamaan kuluttajaturvallisuus lakia ja huolellisuusvelvoitetta

» Kuluttajalle eisaa aiheutua vaaraa eikd omaisuusvahinkoja tarjotuista
palveluista

» Palveluntarjoajalla tulee olla asianmukainen koulutus ja kokemus

» Kaikkien palveluntuottamiseen osallistuvien tulee osata toimia
erilaisissa hatatilanteissa

» Muut lait auttamisvelvollisuudesta

» Oletteko kohdanneet tydsséanne ensiapua vaativia tilanteita?
Osasitteko mielestanne toimia oikein?



ALKUKARTOITUSKYSELY

» Vastaajista 8 oli suorittanut EA1-kurssin, 2 ei ollut
suorittanut

- Naista kahdeksasta suorittaneesta kolmella oli
EAZ-Kkurssi suoritettuna

» Ensiapukursseilta saatavat kortit kolmevuotta
voimassa, vain yhdella tama oli voimassa

ALKUKARTOITUSKYSELYN PERUSTEELLA
VALITUT ENSIAPUAIHEET

Lihasvendhdykset ja -revdhdykset
Tajuttoman ensiapu
Peruselvytys

Tavallisimmat sairaskohtaukset

L v L4 L 4 ¥

Selkarankavamma




LIHASVENAHDYKSET- JA REVAHDYKSET

» Lihakseen kohdistuu lijan suuri rasitus = lihas voi vendhtaa tai revahtda

» Lihasvenahdyksessa usein ilman kunnollista lihaksen lammittelya tapahtuvassa
lilkkeessad lihas vendhtéds, jolloin lihaksessa tuntuu kipua ja vihlaisun tunne

» Lihasrevadhdys taas tarkoittaa lihaksen vammaa, jossa lihaksen sdkeitd
katkeaa tai kokonainen lihas voi darimmaisessa tapauksessa katketa

» Venahtanyt lihas on alttiimpi revahtamaan

»  Vammat syntyvat yleensa urheillessa tai tyotapaturmina, ja revahtava lihas on
yleensd hauis, vatsalihakset, reiden takaosa sekd pohje

» Heitona "Kolmen Kin sadntd” eli Kylma, Kohoasento sekd Kompressio. Myds
tulehduskipuldakkeiden kuten ibuprofeenin eli esim. Buranan kaytosta voi olla
hydtya.

TAJUTTOMAN/ELOTTOMAN ENSIAPU

» Mita tarkoittaa tajuton/eloton? Tamdn ymmartaminen auttaa ensiaputilanteessa
toimimista,

»  Tajunnan hdiritt voivat johtua useista eri syistd; hapenpuute, myrkytys, lilan
rmatala tai korkea verensokeri, aivoverenkierron hairidgt, epilepsia, pain vammat,,

» Selvitd onko kyseessd pydrtyminen vai tajuttomuus; pydrtyminen johtuu aivejen
hetkellisesta hapensaannin heikkenemisestd, jonka syitd voivat olla mm. jannitys,
liian pitkdan paikallaan seisominen, kipu..

» TOIMI HAIN:
» Soita hdtinumeroon 112, tarkista reagoiko potilas puhutteluun ja ravisteluun

= Avaa hengitystiet, tarkista hengitt3aki potilas mielestisi normaalista (onko
hengitys raskasta, hengitys nopeentunutta, katkonaista.. )

> Mikdli hengittda - kaanna potilas kylkiasentoon

»  Tarkkaile potilasta ammattiavun tuloon saakka, ja soita uudestaan 112 mikali
tilanne muuttuu



PERUSELVYTYS

» Peruselvytys tarkoittaa painelu-puballuselvytystd 30:2

» Tarvitaan turvaamaan potilaan hapensaannin ja verenkierron
turvaamiseksi tilanteissa jolloin potilaan hengittaminen ja sydamen
toiminta on pysahtynyt

» Sydamen pysdhdyksen syita voi olla useita, esimerkiksi:
» Akillinen toimintahdirid (esim. sepelvaltimotukos eli sydéninfarkti)
» Hapenpuute (esim. hukuksiin joutuminen, vierasesine
hengitysteissa..)
» Wamma (esim. Isku rintakehaan, runsas verenvuoto,
sahkotapaturma..)

> Myrkytys, paihteet

PERUSELVYTYKSEN ALOITTAMINEN

» Tarkista tajunta: Onko potilas herdteltivisss pubuttelemalla ja ravistamalla

= Tee hatdilmoitus numeroon 112, huuda mahdelliseuksien mukaan muita apuun,
Houdata hatikeskuksen ohjeita.

= Tarkista hengittddki potilas, jos hengittdd - kddnnd potilas kylkiasentoon, mikali
potilas i hengitd = aloita PAIMELU-PUHALLUSELYYTYS

» Painelemalla rintalastaas saadaan rintakehdn ja sydimen sisdinen paine
vaihtelemaan, jelloin veri kiertdd suonistossa

» Painelukohta on keskella rintalastaa

» Rytmi on 30 painallusta ja 2 puhallusta

» Painelutahti on noin 100 kertaa /minuutt

» Vuprottele toisen auttajan kanssa mikili mahdellista

» Jatka elvyttamista kunnes vastuu siirtyy ammattilaiselle

» Lasten elvytys saman periaatteen mukaan, mutta aloitetaan 5 puhalluksella



TOIMINTA SAIRASKOHTAUKSISSA

» Tavallisimpia sairaskohtauksia on mm. tajunnan
hairiot, kouristukset, insuliinisokki,
rintakipukohtaukset ja hengitysvaikeudet

» Jos ei tieda kuinka toimia, tee hatailmoitus
SOITTO 112

» Tarkeinta on pyrkia turvaamaan HENGITYS ja
VERENKIERTO

» Huuda apua myos mahdollisuuksien mukaan

KOURISTUKSET

b Syita kouristamiseen voi olla useita, mutta yleensa ne ovat
aivoperaisia. Esimerkiksi epilepsia, aivoverenvuoto tai
korkea kuume voi aiheuttaa kouristeluja.

> ENSIAPU KOURISTUSKOHTAUKSISSA:

- SOITA 112 ja tee hatdilmoitus

» ALA yrita estda kohtausta

» ESTA potilasta kolhimasta itsedan, esimerkiksi pitele
paata kouristuksen aikana

b LOPULTA kaanna potilas kylkiasentoon



» Voi johtaa tajuttomuuteen

INSULIINISOKKI

» Johtuu pitkddn jatkuneesta alhaisesta verensokeritasosta yleensa diabeetikolla
Elimistdssa on lilkaa insuliinia suhteessa kulutukseen, syitd ovat esimerkiksi:

» Huono/vahainen ravitsemus

» Litkunnan aiheuttama lisdhiilihydraattien tarve

- Litkaa pistettyd insuliinia, jolloin verensokeri padsee laskemaan litkaa
Insuliinisokin oireita:

» Vapina, Hermostuneisuus, Hikoilu, Malantunne, Vasymys, PyGrrytys

Ensiapuna on antaa potilaalle nopeasti imeytyvad sokeripitoista
sydtavdd/ juotavaa kuten mehua, sokeria, hunajaa...

» Tajuttoman suuhun ei saa laittaa mitdan tukehtumisvaaran vuoksi!
Jos tilanne ei helpota = soitto 112

RINTAKIPUKOHTAUKSET

Akillisesti alkanut rintakipu on aina vakavasti otettava tilal
» Vaativat aina ammattiapua

Yleisin syy on sydaninfarkti

Ensiapuna
» HATAILMOITUS 112

» Potilaalle mahdollisesti maaratty Nitro-aake (tabletti kielen alle
tai suihke)
» Voi antaa asetyylisalisyylihappoa sisaltavaa laaketta, kuten
esimerkiksi Aspiriinia
Voi johtaa elottomuuteen = elvytys + uusi ilmoitus hatdkeskukseen!

¥
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HENGITYSVAIKEUDET

» Hengitysvaikeuksia aiheuttaa esim:

» Hengitysesteestd (vierasesine, tukkoisuus,..)

» Hengityslama (aivovamma, selkaydinvamma, myrkytys,..)

» Hengitystiesairaus (astma, infektio,..)

» Sydansairaus (syddmenvajaatoiminta 2 nestettd keuhkoissa)
» Qireita:

» Hengitys tihentynytta, korisevaa, vinkuvaa, puheentuoton
vaikeudet, kasvojen ja huulien sinertaminen, sisaan- tai
uloshengitys poikkeavaa, tajunnan menetys

ENSIAPU HENGITYSVAIKEUKSISSA

» Ensiapu

» Jos hengitysteissa on vierasesine, yrita poistaa se sormin tai esim.
kayttamalla Heimlichin otetta

» Rauhoita potilasta, hengityksen tasaamiseksi

» Mosta potilas asentoon jossa on helppo hengittaa

» Anna potilaalle hanelle mahdollisesti madratyt hengitettavat
laakkeet

» Jos hengitys ei nopeasti normalisoidu tai potilas menettaa tajunsa
- soitto hdtakeskukseen 112

» Jos potilas menee elottomaksi, aloita painelu-puhalluselvytys



SELKARANKAVAMMA

> Jos selkaan kohdistuu suurenerginen isku, heilahdus tai esimerkiksi
putoaminen

= On aina syytd epdilla selkdrankavammaa kuten murtumaa

= Muita selkakipun syita voi olla esim. selkalihasten revahdys

» Tallgin ensiarvoisen tarkeaa on olla lilkuttamatta potilasta, paitsi jos
se on hengen pelastamisen tai vaaran valttdmiseksi valttamatonta

» Riskind on aina muun muassa halvaantuminen
» Tee hatdilmoitusnumercon 112

» Tarkkaile ambulanssin tuloon saakka potilaan hengitysta,
verenkiertoa (pulssia) ja tajunnan tasoa

VERENVUODON TYREHDYTTAMINEN

» Runsas verenvucto voi olla hengenvaarallista, ja potilas voi menna shokkiin
» Ensiapu;
» Tyrehdyttad verenvuoto ajoissa

» Suojaa potilas lisdvahingoilta, kuten kaatumiselta, Avusta autettava
istumaan tai makaamaan

» Paina suoraan vuotokohdasta kadelld painamalla.

» Tee PAIMESIDOS vuotokohtaan, muussa tapauksessa kiytd muuta paikalta
léytyvad apuvalinetta, esimerkiksi vyta tai huivia

» Mosta vuotava raaja syddamen tason ylapuolelle
» Arvioi tilanteen vakavuus ja soita tarvittaessa hdtdnumeroon 112

» Mikali vuotokohdassa on vierasesine kuten naula tai puukko, ei tule sitd
poistaa ensiapu annettaessa mikali se ei esta hengittamista.



ENSIAPUPAKKAUS KUNTOSUMPUSSA

» Sisaltd

» Sijainti?

» Tarkistuslista




ENSIAPUPAKKAUKSEN TARKISTUSLISTA

Sisalto
kpl

Sidetarvikepakkaus 1 (Y1)

6 laastari 19 x 7 2 mm

2 laastari 6 x 10 cm

6 sideharsotaitos 7,5 x 7,5 cm, steriili (3 kpl)
6 sideharsotaitos 10 x 10 cm, steriili (3 kpl)

1 joustoside 8 cm x 4 m

1 joustoside 10 cm x 4 m

1 ihoteippi, kuitukangas 1,25 cm x 9 m

4 haavapyyhe

1 kolmioliina, kuitukangas 110 x 110 x 155 cm
Puhdistus ja Elvytys (Y2)

4 suojakasine, kertakayttdinen (2 kpl)

1 elvytyssuoja

2 haavapyyhe

2 kolmioliina, kuitukangas 110 x 110 x 155 cm
1 turvaleikkuri

1 hataensiapuohje

1 korvaushakemuskaavake

1 kyna

Laajoihin haavoihin ja palovammoihin (Y3)
2 suojaside 30 x 60 cm

2 haavaside 10 x 20 cm

1 ensiside

Suojaksi ja lampimana pitamiseen (Y4)

1 suojapeite 140 x 200 cm
(Lahde: Punaisen Ristin kaupan www-sivut 2016)

Tarkistettu (pvm) Kuka tarkistanut
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