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Opinnaytetyon aiheena oli jarjestaa ensiapukoulutusta lapsille Suomen Punaisen Ris-
tin Satakunnan piirin jarjestamadn Lasten lauantai- tapahtumaan. Tapahtumaan oli
odotettavissa muutama sata eri-ikaista lasta, joka teki projektista erityisen haasteelli-
sen. Tarkoituksena oli ensiapuvalmiuksien lisddmisen liséksi herattda lasten ja heidén
vanhempiensa huomio tapaturmien ehkaisyyn. Annoimme toiminnalle nimeksi Nal-
lesairaala, koska ajatuksena oli, ettd lapset saisivat antaa juuri pehmonalleille en-
siapua.

Paivan suunnittelu aloitettiin helmikuussa, joten tapahtumaa oli aikaa suunnitella n.
kaksi kuukautta. Suunnitteluvaiheeseen kuului koulutuksen sisallon-, rekvisiitan- ja
oheismateriaalin suunnittelu. Apuna kéaytettiin lahdekirjallisuutta ja SPR:n asiantunti-
juutta ensiavussa. Tarvittavat materiaali- ja henkiloresurssit saatiin SPR:It4. Ohjasin
projektiin mukaan yhden SAMK:n opiskelijan, joka auttoi nallesairaalan pitamisessa.
Projekti toteutui 21.4.2012 Kontti-kierratystavaratalossa.
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The purpose of this thesis was to organise a First Aid training event for children in
co-operation with the Finnish Red Cross, Satakunta Division. The project was a part
of Children’s Saturday ("Lasten lauantai") campaign. A few hundred children of var-
ious age groups were expected to attend the event, which made the project particular-
ly challenging. The aim was to improve children’s First Aid skills and readiness, and
to raise awareness on prevention of accidents. The First Aid training stand was
called "Nallesairaala™ (Teddy Hospital), with the idea of children being taught how
to give First Aid to injured Teddy Bears.

Planning the project started in February 2012, making it two months to become pre-
pared what to do. The planning consisted of teaching preparations in the Teddy hos-
pital training, as well as preparing the props and supplementary material required.
The primary source material and expertise on First Aid of the Finnish Red Cross was
utilised in the project. Therefore the major materialistic and personnel resources were
provided by the Finnish Red Cross. A fellow student from SAMK was recruited to
assist in the Teddy Hospital event that took place in the 21st of April 2012.
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1 JOHDANTO

Tapaturmia sattuu péivittdin ja ne ovat terveydelliselta vaikutukseltaan joko pienia
tai suuria. Alle 7-vuotiaille lapsille sattuu vuosittain noin kymmenen kuolemaan joh-
tavaa tapaturmaa ja noin 2500 alle 7-vuotiasta lasta hoidetaan tapaturman vuoksi sai-
raalan vuodeosastolla. Suurin osa néistd tapaturmista sattuu kotona. 7-19-vuotiaille
lapsille ja nuorille tapaturmat aiheuttavat vuosittain vajaat 90 kuolemantapausta ja

alle 8000 sairaalajaksoa. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2012)

Tapaturmia voidaan ehkadista joko passiivisella tai aktiivisella toimintatavalla. Aktii-
visella toimintatavalla tarkoitetaan toimia, joissa pyritdén rohkaisemaan ja vahvista-
maan ihmisten omaa toimintaa itsensé ja kanssaihmisten suojelemiseksi tapaturmilta.
Passiivinen toimintapa sen sijaan tarkoittaa vaestoon yleisesti suuntautuvia toimia,
joilla pyritddn laajemmin luomaan turvallisuutta. Téallaisia toimia ovat esimerkiksi

lainsaadolliset ja tuoteturvallisuuteen liittyvat teot. (Tiirikainen 2009)

Ensiavulla tarkoitetaan niin pienten kuin isojen tapaturmien tai &killisten tapaturmien
ensihoitoa. Useimmiten ndmé tapaturmat tai sairastumiset tapahtuvat yhtakkiseltaén,
arkisissa tilanteissa. Talloin maallikon antama ensiapu saattaa olla ainoa tarvittava
apu tai hoito. Vakavimmissa tapauksissa maallikon nopea toiminta, tilanteen arvioin-
ti, antama ensihoito ja avun halyttdmisell& on ratkaiseva merkitys ensihoitojarjestel-
man kaynnistamisessa. (Sahi, Castrén, Helistd & Kamardinen 2006, 13.)

Tassa toiminnallisessa opinnéytteessa oli tarkoitus jarjestda lapsille toiminnallinen
piste, jossa lapset saisivat harjoittaa ensiaputaitojaan ja soittaa hdtdnumeroon. Lisaksi
halusin pisteeseen tapaturmia ennaltaehkaisevan nakokulman. Tydnimend talle pis-
teelle oli nallesairaala ja se pidettdisiin Suomen Punaisen Ristin Satakunnan piiritoi-

miston jarjestaméén Lasten lauantaina 21.4.2012 Kontti-kierratystavaratalossa.



2 PROJEKTIN TARKOITUS JA TAVOITTEET

2.1 Tarkoitus

Suomen Punaisen Ristin Satakunnan piiri jarjesti tdnd vuonna 2012 kolmatta kertaa
Lasten lauantai- tapahtuman Kontti-kierratystavaratalossa. Lasten lauantai pitaa si-
séllaan erilaisia toimintapisteité lapsille, Bianca Moralesin esityksié ja Liisa Nojosen
tanssikoulun esityksié. (SPR 2012)

Taman opinndytteen tarkoitus on jérjestaa lapsille toimintapiste, jossa voi harjoitella
pienimutoista ensiapua ja hatakeskukseen soittamista. Liséksi pisteessa on tarkoitus
jakaa tapaturmien ehkdisykampanjan tapaturmatarkistuslistoja. Toimintapisteen tyo-

nimi on nallesairaala.

2.2 Tavoitteet

Alla olen eritellyt nallesairaala-projektin tavoitteet.

1. Perehdyn lasten yleisimpiin tapaturmiin, niiden ensiapuun ja ehkaisyyn.

2. Lapsi oppii yleisimpien pikku tapaturmien ensiavun, tunnistamaan oman toi-
mintansa riskit ja oppii ennakoimaan I&hiymparistonsa vaaranpaikat.

3. Lapsi oppii soittamaan hatdpuhelun ja toimimaan oikein onnettomuuden sat-

tuessa.

Keskeisia késitteitd ovat: Suomen Punainen Risti, tapaturmat, tapaturmien ehkaisy,

héatédpuhelu ja toiminta onnettomuuden sattuessa.



3 KESKEISET KASITTEET

3.1 Lasten tapaturmat Suomessa

Tapaturma on tahaton, ennalta arvaamaton, suunnittelematon tapahtuma, joka aiheut-

taa vamman kohteelleen. (Merriam Webster)

Tapaturmia sattuu péaivittdin, niin kotona, ty6ssa, harrastuksissa kuin liikenteessakin.
Numeroina se tarkoittaa jopa 774 000 koti- ja vapaa-ajan tapaturmaa vuodessa. N&-
maé voidaan jakaa litkuntatapaturmiin, joita on noin 337 000, kotitapaturmiin, joita on
316 000 ja muita tapaturmia 120 000. (SPR 2012)

Tapaturmat ovat lasten ja nuorten yleisin kuolemansyy Suomessa (THL 2007) .
Esimerkiksi Ruotsiin verrattuna Suomessa sattuu lasten tapaturmia 50 % enemman
kuin Ruotsissa (Folkhadlsan 2005). Tama johtuu osaksi Ruosin panostuksesta tapa-
turmien ehkaisyyn mm. lainsaadanndlla, yhteiskuntasuunnittelun, asuntojen suunnit-
telun seka sosiologisen ja myos ladketieteellisen tietdmyksen vélilla (Raivio & Sii-
mes 1998, 424). Esimerkiksi voi nostaa my6s Hollannin. On arvioitu, ettd jos 0-19-
vuotiaiden tapaturma- ja véakivaltakuolleisuus olisi ollut Suomessa vuonna 2005 sa-
malla tasolla kuin Hollannissa — Euroopan alhaisimman tapaturmakuolleisuuden
maassa — niin 41 prosenttia ndin kuolleista lapsista ja nuorista olisi voitu pelastaa.
(THL 2012).

Vaikka lasten ja nuorten tapaturmaiset kuolemat ja itsemurhat ovat vahentyneet vii-
me vuosikymmenina, ovat ne edelleen merkittdvd kansanterveysongelma. Pelkastain
tapaturmakuolemat selittavat kaikista 1-24-vuotiaiden kuolemista pojilla 40 prosent-
tia ja tytoilla 30 prosenttia (THL 2012). Yleisimmat kuolemaan johtavat tapaturmat
johtuvat liikennetapaturmista tai hukkumisesta (THL 2007).

Yleisimpi& lasten tapaturmia ovat kaatumiset, putoamiset, vierasesineiden joutumi-
nen hengitysteihin, myrkytykset, palovammat, séhkdiskut ja terdvien esineiden aihe-

uttamat pistohaavat. Tapaturman altistustekijéina lapsilla ovat muun muassa koke-



mattomuus ja tarve oppia uusia taitoja, lapselle sopimattomat tuotteet sek& aikuisten
valvonnan ja opastuksen puute (THL 2007).

3.2 Tapaturmien ehkéisy

”Suuri osa lasten ja nuorten tapaturmista voidaan ehkéistd.” (Paavola & Kumpula
2007). Tapaturmia ja sairauksia kasiteltdessd on siis aina syytd muistaa ehkaisyn
merkitys. Paras tapa ehkaista tapaturmia on myonteinen turvallisuus- ja terveyskult-
tuuri, jossa tapaturmavaarat tiedostetaan ja terveytta yllapidetaén. (Sahi ym. 2006,
22.)

Tapaturmien aiheuttamat inhimilliset ja taloudelliset menetykset ovat sen verran mit-
tavia, ettd ennaltaehkéisyyn kannattaa panostaa. Se on my6s kustannusvaikuttavaa:
Panostetut resurssit tulevat moninkertaisena takaisin esimerkiksi alentuneina sairaan-
hoidon kuluina. Yhteisty6ll4 voidaan saada aikaan merkittdvia tuloksia kaikilla ta-
soilla. (Kotitapaturma 2012)

Tapaturmien ehkéisyyn onkin viime vuosina kiinnitetty enemman huomiota, silla
Suomi on edelleen kansainvélisten tapaturmavertailujen ykkésmaita. Suomi on EU-
maiden valisessé vertailussa sijalla 20. (Sosiaali- ja terveysministerié 2011)

Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkaisysta on tullut osa valtioneuvoston strategisia
turvallisuuden edistdmisen linjauksia. Siséisen turvallisuuden ohjelmassa on méaari-
telty tavoite: Suomi on euroopan turvallisin maa vuonna 2015. Tadman saavuttami-
seksi koti- ja vapaa-ajan tapaturmia seké liikenne- ja tyOtapaturmia on suuresti vé-
hennettva. Sosiaali- ja terveysministerion tavoiteohjelmaan on laadittu valtakunnal-
liset tavoitteet ja toimenpidesuositukset koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkaisylle.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2011)

Sosiaali- ja terveysministeri6 osallistuu tapaturmien ehkaisyyn koordinoimalla ja oh-
jaamalla koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkaisyty6td. Ministerié on koonnut tapa-

turma-alan yhteisty6td kehittdvan tapaturmayhteistyéryhman, joka jarjestdd vuosit-



tain tapaturmien ehk&isyn teemapdivan ja seminaareja alan toimijoille. (Sosiaali- ja
terveysministerio 2011). My6s SPR on aktiivisesti mukana kotitapaturmien ehkaisy-

kampanjassa

3.3 Suomen Punainen Risti

Punainen Risti on kansainvélinen, poliittisesti ja uskonnollisesti sitoutumaton huma-
nitaarinen avustusjarjestd. Punainen Risti auttaa yli kansallisten ja aatteellisten rajo-
jen. Punaisen Ristin kanssallisia yhdistyksia on télla hetkella 185 maassa. Jarjeston
tunnuksia ovat punainen risti, punainen puolikuu ja punainen kristalli valkoisella
pohjalla. Jérjestdn tunnus on kansainvalinen suojamerkki, jonka kaytté on maaritelty
Geneven sopimuksissa. Punaisen Ristin periaatteita ovat: inhimillisyys, tasapuoli-
suus, puolueettomuus, riippumattomuus, vapaaehtoisuus, ykseys ja yleismaailmalli-
suus. (Sahi ym. 2006, 157).

Suomen punainen Risti eli SPR on perustettu vuonna 1877. Silla on Suomessa
45000, akiivista vapaaehtoista, lahes 90 000 jasentd ja 150 000 verenluovuttajaa
vuodessa (SPR 2011). SPR on jaettu piiritoimistoihin, joista Satakunnan piiritoimisto

on yhteistydkumppanini tdssa opinnéytteessa.

SPR:n toiminta on monimuotoista. Sen lisaksi, etta se jarjestad ensiapukoulutuksia ja
huolehtii Suomen sairaalan verivarastoista, silld on nuorten turvataloja, katupaivys-
tystd ja lasten- ja nuorten leireja. SPR tukee maahanmuuttajien kotoutumista ja kam-
panjoi terveyden edistdmisen puolesta. SPR:II4 on tdmén lisdksi ystavapalvelu, jossa
10 000 SPR:n vapaaehtoista vierailee yksindisten, apua tarvitsevien ihmisten luona. (
Sahi ym. 2006, 158)

SPR antaa liséksi kansainvélistd apua noin 50 maahan. Katastrofiavulla pelastetaan
luonnononnettomuuksien, sotien ja muiden kriisien vuoksi hatadn joutuneita. Kehi-
tysyhteistyolla SPR pyrkii parantamaan heikommassa asemassa olevien oloja, val-
mistautumaan katastrofeihin ja ehk&isemaan niitd. SPR:n kansainvélinen avustus-

valmius perustuu katastrofirahastoon, avustustarvikevarastoon ja koulutettujen avus-
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tustyontekijoiden reserviin. SPR jarjestéa vuosittain nalkapaivakerayksen, jolla kera-
tdan varoja SPR:n katastrofirahastoon. (Sahi ym. 2006, 158). SPR voi kdynnist&a li-

paskerayksen myos esimerkiksi suuren luonnonkatastrofin jalkeen.

3.4 SPR:n ensiapukoulutus

“Ensiaputaito on kansalaistaito” (Sahi ym. 2006, 153). Ennalta hankittu tieto, varau-
tuminen ja taitojen yll&pitdminen antavat auttajalle valmiuden toimia ensiaputilan-
teessa mahdollisimman tarkoituksenmukaisesti ja tehokkaasti. Ensiaputaidot lisadvat
arkipéivan turvallisuutta ja kykya selviytya erilaisista onnettomuuksista ja erityisti-
lanteista. (Sahi ym. 2006, 153)

Yksi SPR:n keskeisistd tehtdvistd on suomalaisen auttamisvalmiuden lisédminen ja
terveyden edistdminen. SPR:n ensiapukursseilla koulutetaan vuosittain yli 100 000
suomalaista. (Sahi ym. 2006, 158.) Tavoitteena on, ettd koulutuksen saanut osaa so-

veltaa oppimiaan tietoja ja taitoja kdytannon tilanteisiin (Sahi ym. 2006, 153).

Ensiapukurssien lisaksi SPR:1l1& on ensiapuryhmid, joissa ryhma harjoittelee yhdessé
ensiaputaitoja. Ensiapuryhmat tapaavat yleensa viikottain. Ensiapuryhmat harjoitte-
levat voidakseen tarvittaessa auttaa viranomaisia tai tavallisia ihmisid. Ensiapuryh-
mat ovat myds usein nékyvéssa osassa yleisOtapahtumissa. Ensiapuryhma perustuu
vapaaehtoisuudelle. (Sahi ym. 2006, 158.)

3.5 SPR:n lastentoiminta

SPR tarjoaa toimintaa myds 7-12-vuotiaille lapsille. On kerhoja, leirej&, ensiapukurs-
seja ja tapahtumia. Lapset voivat myds suorittaa Punaisen Ristin taitomerkkejd, joi-
den avulla he oppivat tuntemaan Punaisen Ristin toimintaa ja periaatteita. Taitomer-
kin suorittaminen tapahtuu tehtavien kautta: pelien, leikkien, tarinoiden, askartelun ja
muun kivan toiminnan. Taitomerkkej& voi suorittaa Punaisen Ristin kerhoissa, lei-

reilla tai kursseilla.
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Reddie Kids-kerho on tarkoitettu 7-12-vuotiaille lapsille. Kerhossa tutustutaan Pu-
naisen Ristin arvoihin ja toimintaan. Kerhoissa tutustutaan ja harjoitellaan perus en-
siaputaitoja, hatapuhelun soittamista ja tapaturmien ehkdisyd. Kerhossa puhutaan
my0s ystavyyden merkityksestd, kiusaamisesta ja erilaisuuden sek& moninaisuuden

hyvaksymisesta.

Lasten ensiapukurssit ovat tarkoitettu koululaisille. Koululaisen ensiapukurssilla 7—
10-vuotiaat oppivat ensiaputaitoja tavallisimpia vaaratilanteita varten. Koululaisen
hatdensiapukurssilla yli 10-vuotiaat saavat perustiedot ja -taidot vélittomasta en-
siavusta ja oppivat tiedostamaan tapaturmien ehkaisyn merkityksen. (SPR 2012)

3.6 Hatépuhelu ja lapset

Héatapuhelu tarkoittaa puhelua Suomen yleiseen hatanumeroon 112. Hatdnumero on
tarkoitettu tilanteisiin, joissa on kyse Kiireellisistd hatatilanteista. Hatanumeroon tu-
lee soittaa kiireellisissé, todellisissa hatatilanteissa hengen, terveyden, omaisuuden tai ym-
péariston ollessa uhattuna tai vaarassa, tai jos on syyta epdilld ndin olevan. Hatdnumerosta saa
apua poliisilta, pelastuslaitokselta, sairaankuljetuspalveluilta ja sosiaaliviranomaisilta. (Ha-
tékeskuslaitos 2012)

Vain pieni osa hatdpuheluista on lasten tekemid, mutta lapsi on hatdkeskuspéivysta-
jalle haasteellinen soittaja, silla lapselle kysymykset ja ohjeet pitda antaa harkiten
(Hatakeskuslaitos 2012). On siis hyva harjoittaa lasta soittamaan hatapuhelu oikein.
Se helpottaa sekd avun tarpeen arvioimista oikein, ettd avun saamista tarvittaessa no-

peasti.

Lapselle on hyvéd muistuttaa hatdnumerosta 112 ja kertoa, ettd numeroon voi soittaa
vaikka puhelimessa ei olisi saldoa tai kuuluvuuksia. Hatdnumeroon kerrotaan mité
on tapahtunut, kenelle on tapahtunut ja tarkka sijainti. Tdman jalkeen odotetaan héata-
keskusneuvojan ohjeita tai vastataan kysymyksiin. Puhelu lopetetaan vasta, kun sii-
hen on annettu lupa. Lapsia on hyva muistuttaa siitd, ettd hatdpuhelu ei ole leikin
asia, silla se ruuhkauttaa linjat ja saattaa hidastaa jonkun avunsaamista. Hatédkeskuk-

seen soitettiin viime vuonna 190 000 pilapuhelua. (Hatakeskuslaitos 2012)
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Lapsille on hyva kertoa, millaisissa tilanteissa hatakeskukseen kuuluu soittaa. Tall&i-
sid tilanteita ovat tulipalot, sairaskohtaukset, kolarit ja esimerkiksi murtautuminen
johonkin. Suomalaiset ja Suomessa oleskelevat ihmiset saavat apua hatdnumeron 112
kautta kaikissa kiireellisissa hatatilanteissa, olipa kyse sitten poliisin, pelastuksen,
sairaankuljetuksen tai sosiaalitoimen kiireellisestd avuntarpeesta. (Hatédkeskuslaitos
2012)

4 PROJEKTI TYOMUOTONA

Projekti, latinaksi proiectio, tarkoittaa suunnitelmaa tai ehdotusta. Projektin voi maa-
ritelld usealla eri tavalla, lahteestd riippuen. Teorioita yhdistdd se, ettd projektilta
edellytetddn maarattyd tarkoitusta tai tavoitetta ja kertaluonteisuutta. Useimmissa
maadritelmissd mainitaan myos projektiin maaratyt resurssit ja se, ettd projekti on tyo-
suoritus tai tehtava. (Anttila 2001, 11-12). Yksinkertaisesti projektin voisi mééritella
ndin: “Projekti on johonkin maériteltyyn tavoitteeseen pyrkiva, harkittu ja suunnitel-
tu hanke, jolla on aikatalu, mééritellyt resurssit ja oma projektiorganisaatio.” (Rissa-

nen 2002, 14).

Rissanen toteaa kirjassaan myaos, etta projektin tulisi tuottaa lisdarvoa asettajalleen ja
hyotyd kohteelleen tavoitteensa toteuttamisen kautta. Jokainen projekti on ainutker-

tainen ja silla on alkunsa ja loppunsa. (Rissanen 2002, 14).

Projektit voidaan ryhmitelld luonteensa perusteella eri tyyppeihin: tuotekehityspro-
jekteihin, tutkimusprojekteihin, toiminnan kehittdmisprojekteihin, toimitusprojektei-
hin tai investointiprojekteihin. (Pelin 2008, 34.).

Projekti l1&htee kdyntiin siitd, ettd huomataan jokin ongelma tai kehittamiskohde. On-
gelman tai kehittdmiskohteen ratkaisemiseksi tarvitaan ideointia ja visiointia, jotka

luovat pohjan projektille. Ideoinnista saadaan aikaiseksi hanke taikka projekti, jota
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on kehitettdva niin pitkalle, ettd projektille voidaan asettaa tavoitteet. (Rissanen
2002, 14.) Hankkeen tai projektin tavoitteiden tulee olla selkedsti ennalta maaritellyt.
(Anttila 2001, 13).

Projektin tarkoitus ja tavoitteet eivat vélttamatta ole sama asia. Tarkoitus voidaan
ilmaista niin, ettd kerrotaan, mitd on tarkoituksena tehdd, mutta siita ei valttamétta
seuraa, ettd jotakin todella tapahtuu. Toisin kuin tarkoitusta, tavoiteiden toteutumista
voidaan arvioida ja mitata. (Anttila 2001, 66)

Tavoitteet voidaan jakaa madrallisiin ja laadullisiin tavoitteisiin. Mé&arélliset tavoit-
teet vastaavat kysymykseen; kuinka paljon. Esimerkiksi kuinka paljon jotakin tuotet-
ta tai palvelua saadaan aikaan. Maaréllisessa projektissa esitetdan suoria tavoiteluku-

ja, joita voidaan my6hemmin arvioida. (Anttila 2001, 69)

Laadulliset tavoitteet sen sijaan kertovat tavoitteen luonteesta, esimerkiksi palvelui-
den tasosta. Laadulliset tavoitteet esitetddn kvalitatiivisesti arvioitavissa olevien tu-
losten avulla. Kvalitatiivisia tuloksia ovat mm. osaamisen tason lisdantyminen. (Ant-
tila 2001, 70). Oman projektini tavoitteet ovat siis laadullisia (lasten ensiaputaitojen

kehittyminen ja tapaturmien ehkaisy).

Projektisuunnitelmassa kannattaa mainita selke&sti, mitk& seikat kuuluvat projektiin
ja mitka seikat jaavéat sen ulkopuolelle. On myds hyva mainita, mitka resurssitekijat
rajoittavat tavotteiden saavuttamista. Projektille on siis hyvé asettaa selkeét rajat.
(Anttila 2001, 71)

Projekti kannattaa aloittaa yhteiselld kaynnistystilaisuudella, jossa luodaan yhteinen
nakemys projektin tavoitteista ja toimintatavoista. Projektin suunnitteluvaiheessa on
jo sovittu projektin tydnjako. Projektin k&ynnistyessa ryhdytaan toteuttamaan projek-
tia suunnitelman mukaisesti. On normaalia, ettd projektin edetessa vastaan saattaa
tulla poikkeamia, jotka muuttavat alkuperdista projektisuunnitelmaa. Suunnitelmaa
muuttaessa taytyy huomioida projektille asetetut resurssit ja aikataulu. Projekti paat-
tyy usein paatostilaisuuteen. P&atostilaisuudessa arvioidaan tapahtuneita toimia ja

saatuja tuloksia. Paatostilaisuudessa analysoidaan tulosten hyddynnettavyyttd ja poh-
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ditaan jatkotoimia. Rahoittajille ja yhteistyokumppaneille raportoidaan projektin tu-
loksista. (Anttila 2001, 115).
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5 PROJEKTIN TOTEUTUMINEN

5.1 Projektisuunnitelma

Projekti lahti kayntiin SPR Satakunnan piirin ideasta. Projektin kaynnistamiseksi tar-
vittiin kuitenkin lupa ammattikorkeakoululta. Lupaa varten tuli toimittaa projekti-
suunnitelma, jossa nakyi selvasti projektin alustava tarkoitus, tavoite ja aikataulu.
Projektin toteutumisesta taytyy tehdé erillinen sopimus etenkin jos projektin tilaa ul-

kopuolinen yritys tai yhteiso. (Satakunnan ammattikorkeakoulu 2011)

Tein alustavan projektisuunnitelman ensimmadisen palaverin jalkeen, jossa kédyntiin
tapahtuman luonne lapi. Projektisunnitelman tehtyéni allekirjoitimme SPR:n Sata-
kunnan piirin terveydenhuollon suunnittelijan Anne-Mari Hakunin kanssa yhteistyo-
sopimuksen. Yhteisty6sopimus l&hetettiin my6s Satakunnan ammattikorkeakoulun

koulutusjohtajalle allekirjoitettavaksi (Liite 3).

Koska tavoitteena oli jarjestaa ensiapukoulutusta lapsille ja ottaa myds tapaturmien
ehkaisy huomioon aloin pohtia realistisia vaihtoehtoja, kuinka toteuttaa koulutusta

massatapahtumassa, jonne on odotettavissa eri ikdisia lapsia.

Tein péivalle kaksi suunnitelmaa. Ensimmaisessé suunnitelma on sen varalta jos lap-
sia on paljon samalla kertaa. Talloin aikataulutan toteutuksen niin, ettd kymmenen
minuutin valein otan uuden ryhmaén, jolle kerron mitd he voivat tehdd ja miten se
tehdaan. Voisin antaa jokaiselle henkilékohtaista neuvontaa niin ettei koko ajan tule
uusia lapsia touhuamaan pisteeseen. Itse olisin avustamassa lapsia ja avustajani olisi
vastaamassa hatdpuheluun ja ohjaamassa sitd. Toisessa suunnitelmassa varauduin
siihen, ettd lapsia ei ole paljoa. Tall6in annan ohjausta sen mukaan, kuinka monta

lasta on pisteessa ja minké ikaisia he ovat.

Halusin toimintapisteeseen mukaan yleisimpien pikkutapaturmien ensiavun, joita
pystyy opettamaan mahdollisesti isollekin porukalle ja nopeasti, jos ohjattavia on

paljon. Pa&atin ottaa toimintapisteeseeni mukaan haavojen sidonnan, heimlichin ot-
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teen, nyrjahdykset, myrkytykset, palovammat, hatdpuhelun soittamisen, onnetto-

muustilanteen hoitamisen ja vaaranpaikkojen tunnistamisen.

SPR tarjosi kayttooni erilaisia sidostarvikkeita, kolmioliinoja, kylmapakkauksia,
puhdistuslappuja, patjan, leikkipuhelimet, stetoskooppeja ja kyni& piirustukuvia var-
ten Hatdpuhelua varten sain leikkipuhelimet. Otin tapahtumaan mukaani puhdistus-
suihkepullon, jonka olin taytdnyt vedelld ja pumpulia, jotta lapset saisivat pyyhkia
“haavan” ennen laastarin laittoa. Lisaksi otin mukaani kaksi A3 kokoista julistetta
(liite 1). Liséksi sain Reddie-koira tehtavalehtisen, josta lapset voivat etsid Reddie-

koiralle hénen tarvitsemansa ensiavun (liite 2).

Sain toteutuspéivaksi mukaan SAMK:n hoitotyon opiskelijan, joka teki harjoittelua

SPR:ss&. Ohjaisin hénet paivan toimintapisteen apulaiseksi.

Tapahtumaa mainostettiin Satakunnan kansassa ja radiossa. SPR julkaisi sivuillaan
tiedotteen, joka loytyy osoitteesta: http://www.punainenRisti.fi/tapahtumat/lasten-

lauantai-porin-kontissa.

5.2 Projektin aikataulu

Olimme tavanneet jo vuoden 2011 kevééllg, jolloin sovimme lapsiin liittyvésta en-
siapukoulutuksesta. Vuoden 2012 alussa projekti sai virallisesti alkunsa, jolloin oli
selvilla ettd huhtikuun 21. péiva jarjestetddn kyseinen Lasten lauantai péiva, jonne

tarvittaisiin ohjaajaa “nallesairaalaan”.

Oli siis muutama kuukausi aikaa suunnitella toimiva toimintapiste kaiken ikaisille
lapsille. Itse péiva kestéisi kuusi tuntia, kello yhdeksastéd kolmeen. Projektin oli tar-
koitus paattyd toukokuun puolessa valissa, jolloin raportoin sekad koululle ettd SPR:n

Satakunnan piirille projektin onnistumisesta.
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5.3 Projektin riskit ja rajaaminen

Projektin mahdolliset riskit pyritd4n kartoittamaan ennakolta jo suunnitteluvaiheessa.
Jos riskit ovat tunnistettu, muuttuvat ne hallittaviksi ja hoidettaviksi ongelmiksi. Ris-
kit voivat liittyd seka projektin ulkopuolisiin ettd siséisiin tekijoihin. Ulkopuolisia
tekijoitd voivat olla vaikkapa asiakkaat. Sisdisia tekijoitd ovat esimerkiksi projektin
aikatauluun tai henkilostoon liittyvat riskit. (Anttila 2001, 100). Rissanen mainitsee
kirjassaan Projektilla tulokseen (2002) tallisia riskeja: lapiviennin ongelmat, rahoi-

tus, padomapula ja syvallisen ymmarryksen puute.

Né&kisin tdman projektin suurimmaksi riskiksi osallistujien mééran vaarin arvioinnin.
Toimipisteessa saattaa olla lapsia tungokseen asti taikka ns. asiakaspula. Valineitd on
varattava ennemmin liikaa kuin liian vahan. Koulutuksen on myds pysyttava kasassa
lapsiméaéarasta huolimatta. Suunnitelman on oltava hyvé ja toimiva, jotta koulutukses-

ta ei synny vain lasten leikkikentt&.

Lisaksi projekissa on mukana toisilleen vieraita ihmisid. Henkilokemioiden puute
saattaa nakya huonona toteutuksena. Lisaksi joku projektissa oleva henkild saattaa

sairastua juuri kyseisena paiv4, jolloin paivéan suunnitelmat menevét uusiksi.

5.4 Projektin kohderyhma

Kohderyhména on suurpiirteisesti ilmaistuna lapset. Toimintapisteeni on suunniteltu
niin, ettd se sopii leikki-ikaisestd koululaiseen. On siis tunnistettava lapsen kehitys-

vaihe, jotta hanté pystyy opettamaan oikealla metodilla.

5.4.1 Leikki-ika

Leikki-ik& kasittdd vuodet 1-6. Leikki-ik&iset voidaan jakaa varhaiseen ja myohai-
seen leikki-ik&an. Leikki-idssé kasvu tasaantuu ja lapsi alkaa oppia ns. kaytannollisia
taitoja. 3-vuotiaan silmén ja k&den kordinaatio on jo niin kehittynyt, ettd h&n saattaa

rakentaa jo kymmenen palikan korkuisen tornin. Kolmevuotias osaa piirtaa myos
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mallista Ristin ja ympyran. 4-vuotias osaa jo leikata kuvia ja jaljentaa nelion ja kol-
mion. 5-vuotiaan hienomotoriikka on jo niin kehittynyt, ettd osaa solmia kengénnau-
hat.

Sosiaalinen kehitys on myds murrosvaiheessa. 3-vuotias alkaa leikkia toisten kanssa
ja on kiinnostunut yksinkertaisista peleistd. Ajantaju ja selitykset alkavat hahmottua
kolmevuotiaalle paremmin. 4-vuotiaalle on tyypillista, ettd han on hyvin itsendinen
ja riippumaton muista. 4-vuotias saattaa olla jopa aggressiivinen niin fyysisesti kuin
verbaalisesti. Nelivuotiaalla on my6s hyvin vilkas mielikuvitus, mika nakyy lapsen
peloissa ja leikeissé. Viisivuotias sen sijaan ei ole end& niin avoin puheissaan eika
toiminnoissaan kuin aiemmin. Viisivuotiaalla on kova tarve tehda asiat oikein ja toi-
mia yhteison saantdjen mukaisesti. Lapsi alkaa usein viisivuotiaana kysymaan van-
hempien mielipidettd ja k&sityksid asioista. Kuusivuotias sen sijaan onkin jo melko
itsendinen ja haluaa tehdd asioita omalla tavallaan ja ndyttdd muille taitojaan.

Leikki-ikaisen lapsen paivittdista olemista leimaa leikki. Leikisséd paaméaara ei ole
tarked, vaan leikkiin ryhdytéan sen itsensé vuoksi. Leikin avulla lapsi kehittéa sosiaa-
lisia, emotionaalisia, fyysisia ja henkisid taitojaan. Aikuisen kannustaessa leikkiin, on
huolehdittava leikin olevan lapsen kehitykselle sopivaa. Liian helpot ja vaikeat leikit
vievat lapsen mielenkiinnon leikkimisestd. Leikit vaihtelevat suuresti leikki-ian eri

vaiheissa.

Puheen kehityksessa tapahtuu leikki-idasséd paljon. Kolmevuotias kyselee paljon ja
tyypillinen kysymys on:” mikd tdmé on?”. Viisivuotiaan kysymykset sen sijaan ovat
jo hieman laajempia ja han kysyy: “miksi jotakin tapahtuu?”. (Minkkinen, Jokinen,
Muurinen, Surakka 1994, 67-72)

5.4.2 Koululainen

Koulu aloitetaan Suomessa sind vuonna, kun lapsi tayttaa seitsemén. Tamaén ikaisilla

on itsendistymisvaihe, silla tdmén iké&isilla on yleensa selvia itsendistymispyrkimyk-
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sid. Taman ikaisen tuli pystya keskittymaan ja olemaan paikallaan noin puolentunnin

ajan, jotta han pystyy opiskelemaan.

Hienomotorinen ja karkeamotorinen kehitys kehittyy jatkuvasti ja aikaisempi kdmpe-
lyys muuttuu hioutuneiksi motorisiksi taidoiksi, toiminnan samalla nopeutuessa. 10-
vuotiaan silmén ja kaden yhteistyd on jo melko hyvaa. (Minkkinen yms. 1994, 77-
78)

7-9-vuotiaat ovat usein seesteisid, sopeutuvaisia, yhteistyokykyisid, innokkaita ja no-
peita oppimaan uutta. Taméan ikainen on innostunut tekemaén sopivan kokoisia teh-
tavia ja askareita itsendisesti. Kiitos ja onnistumisen kokemukset ovat tarkeita. Lapsi
ajattelee viela konkreettisesti, ja han pystyy parhaiten ajattelemaan asioita, jotka pys-

tyy ndkemadn tai tuntemaan. (Mannerheimin lastensuojeluliitto 2012)

9-12-vuotiaat ovat usein tasapainoisia, aktiivisia, sosiaalisia ja kiinnostuneita monista
asioista. Taman ikéiset pystyvét jo suunnittelemaan toimintaansa ja ymmartamaan
tekojen seurauksia. Lapsi oppii uusia asioita parhaiten tekemélla. (Mannerheimin las-
tensuojeluliitto 2012)

5.5 Nallesairaala-projektin toteutuminen

Lauantaina 21.4.2012 menin aamu kahdeksalta jarjestamaan Nallesairaalapistettani.
Minulle oltiin jérjestetty pieni alue, jossa oli poyté ja tuolit kahdeksalle henkildlle.
Avustajani tuli hieman kahdeksan jélkeen ja aloimme vauhdilla kantamaan tarvitta-
vaa rekvisiittaa ja valineist6d pisteeseemme. Haimme mm. kaapin, johon laitoimme
“hoidettuja” nalleja laastareineen ja siteineen. Lattialle levitimme huopia, jotta lapset
voisivat harjoitella taitojaan lattiallakin. Avasimme sek& poydalle ettd lattialle en-
siapulaukut, joista sai vapaasti ottaa tarvitsemansa vélineet. Lattian ensiapulaukusta
I0ytyi myos kylmépakkauksia. Tapahtuman oli tarkoitus alkaa kello yhdekséan. Em-

me olleet vield yhdeksélta valmiita, mutta lapsiakaan ei nédkynyt.
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Bianca Moralesin kello kymmenen esityksen alkaessa tapahtumaan alkoi pikkuhiljaa
saapua ihmisia. Alku oli kuitenkin melko hiljainen ja ensimmaéinen asiakkaamme, 6-
vuotias tyttd sai tdyden huomiomme. Paivén edetessa pisteessd kédvi péaaasiassa alle
kuusivuotiaita lapsia, joille opetimme haavan puhdistusta ja sidontaa. Isoimmat lap-
set harjoittelivat nyrjahdyksen hoitoa niin minulla kuin nalleille. Jotkut halusivat ko-
keilla kantoliinan laittoa. Stetoskoopit olivat niin lapsista kuin aikuisistakin kiehto-
vat. Monet didit ja isit kuuntelivat lastensa sydandania. Samoin kuin lapset saivat
kuunnella heidan sek& meidan sydanaania. Lapset kuuntelivat myds hoidetun nallen

sydanaania.

Héatapuhelun soittaminen arvelutti monia ja monet lapset soittivatkin niin, ettd heidan
vanhempansa olivat vastaamassa. Itse sain leikkiad hatakeskusta vain viitisen kertaa.
Kaikki soittajat olivat kouluikaisia. Tarjosin yli nelivuotiaille asiakkaille hatapuhelun
soittamista, mutta harva uskalsi soittaa. Heidan kanssaan sitten kerroin h&tanumeron
oikeasta kéytostd ja mita sinne kuuluu kertoa. Olimme teipanneet suunnittelemani
julisteen poytéan, josta lapset saivat keksid “hatdkeskuspdivystéjdlle” tarinan, mitd

heille on tapahtunut. (Liite 1)

Osa lapsista oli hyvinkin kiinnostuneita ja viipyivat pisteessamme pitk&éan harjoitel-
len. Heid&n osaamistaan pystyi syventdmaan ja muutamalle pystyi kertomaan, kuinka
antaa apua tukehtuvalle kaverille (Heimlichin ote). Jokainen tyOpajaan osallistunut
sai Reddie-koira julisteen, Reddie-koira tehtavalehtisen (Liite 2) ja ik&&n sopivan

kodin tarkistuslistan (Kotitapaturmien ehkaisykampanja 2012).

Pyrimme avustajani kanssa pitdmaan tukkimiehen Kirjanpitoa, mutta tapahtuman
vilskeessd kaikkia ldsnéolijoita ei ehtinyt “kirjata”. Suurin vilske oli kello 12-14 va-
lilld. Laitoimme viivat ikdryhmittdin, 2-6-vuotiaat, 6-12-vuotiaat ja yli 12-vuotiaat.
Listaan emme saaneet yhtdan yli 12-vuotiasta, mutta pisteemme olikin suunniteltu
nuorempia lapsia kiinnostavaksi. Suurin kévijaryhma kaiken kaikkiaan oli alle kou-
luikaiset. Pisteessamme kavi noin 70 henkil64, joista n. 40 oli alle kouluikéista. Li-
séksi pisteessimme kévi lapsia, jotka eivat halunneet osallistua sidontaan tms. vaan
halusivat tulla varittaméaéan poydéallamme olevia vérityskuvia. Varityskuvissa oli it-

sensé loukannut muumi ja nalle. Liséksi he saattoivat tehdd reddie-koira tehtavén,
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jossa reddie-koira on loukannut itsensé ja Reddietd pitad auttaa tie oikean ensiavun

luokse. Hekin saivat mukaansa julisteen ja tapaturmien tarkistuslistan.

Arviolta 400 ihmisté osallistui Lasten lauantai tapahtumaan. Karkea arvio lasten lu-
kumadréstd on n. 150, joista ehkdpd puolet osallistui nallesairaalamme toimintaan.
Noin 70 kotiin Idhti mukaan tapaturmien tarkistuslista

Suunnitelmistani toteutui jalkimmainen eli edetédén lapsi kerrallaan. Tunkua ei mis-
séan vaiheessa ollut, joten pystyimme antamaan yksilollistd ohjausta ja keskustele-
maan lasten kanssa ensiavusta ja hdtdpuhelusta. Paiva paattyi kolmelta, jolloin sii-
vosimme tavarat. Keskustelimme tapahtuman péatteeksi paivan onnistumisesta
SPR:n Anne-Mari Hakunisen ja avustajani Milja Rannan kanssa. Olimme padasiassa
tyytyvaisiéd paivan kulkuun. Tapahtumasta julkaistiin uutinen SPR:n internetsivuilla.
Uutinen [0ytyy osoitteesta:  http://www.punainenRisti.fi/uutiset/20120423/porin-

kontti-tavaratalo-kutsui-lapset-puuhapaivaan.

5.6 Nallesairaalan koulutusmateriaali

5.6.1 Vaaranpaikkojen tunnistaminen

Terve lapsi on utelias ja opinhaluinen. Han opiskelee ja ndkee maailman omalta ta-
soltaan. Lapsi haluaa kokeilla kaikkea mahdollista ja mahdotonta. (Toim. Aho 2002,
107-108). Vastuu kodin turvallisuudesta on vanhemmilla, mutta lapsille on hyva

muistuttaa vaaranpaikoista ja asioista.

Annoin lapsille mukaan kodin tarkistulistan , josta he saavat etsia mahdollisia kodin
vaaranpaikkoja vanhempiensa kanssa. Pienten lasten vanhemmille annoin tarkistus-
listan suoraan heille. Olen hyddyntanyt henkilokohtaisia suhteitani ja suunnitellut
yhdessa graafisen suunnittelijan kanssa lapsille kuvakollaasin (liite 1)., jossa nékyy
séhkoisku, tulipalo ja myrkytys. Kollaasi muistuttaa vaarallisista tilanteista. Hyo-

dynsimme julistetta hatapuhelu-osiossa.
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5.6.2 Haavan hoito

Haava saattaa olla naarmu, viiltohaava, pistohaava, ruhje tai puremahaava. Perusohje
haavan ensiapuun on: kdsien pesu ja haavan puhdistaminen vedelld ja saippualla tai
mahdollisuuksien mukaan haavanpuhdistusaineella. Tdmén jélkeen haavan veren-
vuotoa pyritddn tyrehdyttdmaan painamalla haavaa tai puristamalla haavan reunoja
yhteen. Vuotokohta tulisi pitd4d koholla. Haavasta riippuen haava kannattaa suojata
haavateipilla, laastarilla tai sidoksella. Runsaasti vuotava haava sidotaan painesiteel-
la. (Kotitapaturma 2010)

Lapset saivat sitoa toisiaan, ohjaajia tai nalleja. Isoimmat lapset saavat kokeilla pai-
nesiteen laittoa. Annan lapsille my6s opastusta haavan puhdistamisesta. Taytin desin-
fiointi pullon vedelld, jolloin lapset saivat kokeilla haavan puhdistamista. Kerroin
heille

Kerroin heille, miksi haava kuuluu puhdistaa ja ett4 haavaa on hyva pitéda koholla jos
se vuotaa kovasti. Painesiteen laittoa harjoittelin kouluik&isten kanssa ja kerroin,

koska sellaista kaytetaan.

5.6.3 Vierasesine hengitysteissé

Vierasesine, kuten nappi, makeinen tai ruuanpala voi joskus jaada syvalle nieluun
kurkunpaan korkeudelle ja tukkia hengitystiet. Nieluun juuttunutta palaa ei tavalli-
sesti nde suuhun katsoessa eika sitd pysty poistamaan sormin vaan pala on autettava
ulos joko lyomalla autettavaa lapaluiden valiin viisi kertaa, niin ettd autettavan yla-
vartalo on taivutettu alaspéin. Jos tdma ei auta tulee kokeilla Heimlichin otetta. Tal-
I6in kadet asetetaan takakautta toinen kasi nyrkissa autettavan pallealle ja tartutaan
toisella k&della nyrkkiin. Kun autettava on otteessa nykéistdan kahden nyrkin otteella
taakse-yl0s. Nykaisyja voi tarvittaessa toistaa viisi kertaa. Tarvittaessa vuorotellaan
niin ettd lapaluihin lyédaan valilla viisi kertaa ja taas kokeillaan viisi kertaa Heim-
lichin otetta. Autettavan mennessa tajuttomaksi aloitetaan painelu- ja puhalluselvy-
tys. Elvytysrytmi on 30 painallusta ja kaksi puhallusta. (Sahi 2006, 41)
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Tukehtumisvaarassa oleva alle 8-vuotias lapsi asetetaan syliin niin, ettd lapsen paan
taso on vartaloa alempana. Lasta lyodaan lapaluiden valiin viisi kertaa. Lyontivoima
on sovitettava lapsen kokoon. Jos tdmé ei auta on soitettava hatdnumeroon ja kokeil-
tava Heimlichin otetta. Vauvalle ei luonnollisesti tehd4d Heimlichin otetta, mutta

muuten ohjeet ovat lahes samat. ( Sahi 2006, 15)

Kouluikaisille lapsille on hyvé opettaa Heimlichin ote, silla ikiné ei tied& koska esi-
merkiksi kaveri on tukehtumaisillaan karamelliin. On uutisoitu tilanteista, joissa ala-
kouluikainen lapsi on pelastanut ystdvansa tukehtusmikuolemalta. (Helsingin sano-
mat 21.11.2011)

® Suomalainen Laakariseura Duodecim, Kaypa hoito

Kuva 1 Heimlichin ote. (Terveyskirjasto)

Tukehtumisen hoitoa opetin vain muutamalle lapselle tilanteen tullessa. Kerroin tu-
kehtumisen hoidon perusperiaatteet ja Heimlichin otteen ndytin nallea apuna kéytta-

en.

5.6.4 Palovammat

Palovammoja voi saada avotulesta, kuumasta nesteestd, kuumasta hoéyrysta tai kuu-
masta esineestd. Myds syovyttavat kemikaalit, sahko ja sateily voivat aiheuttaa palo-
vamman. Palovammat voidaan luokitella pinnallisiin ja syviin niiden pinta-alan ja
syvyyden mukaan. Laajuutta méériteltdessa kédytetddn yhdeksan prosentin saantoa.
Ké&mmenen laajuus on 1 % , yl&raajan on 9 % ja alaraajan 2 x 9 % kehon pinta-alasta.
Pienten verisuonien vioituttua palaneelta alueelta tihkuu runsaasti verinestettd. Jos

vamma on laaja, voi verinesteen menetys johtaa sokkiin. VVakavissa palovammoissa
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on sokin vaara, jos palovamman pinta-ala on aikuisella yli 15 %, ja lapsella yli 5-10
%. (Sahi 2006, 96)

Pinnallisia palovammoja voidaan hoitaa kotona. Palovamman sattuessa palanutta
kohtaa tulisi pitaa juoksevan hanan alla tai vesisastiassa 10-20 minuuttia. Viile& vesi
auttaa palovamman aiheuttamaan kipuun ja estad sen levidmistd syvemmalle ihon
kerroksiin. (Sahi 2006, 97).

Jos iho menee rakkuloille niin niitd ei saa tulehtumisvaaran vuoksi puhkaista. Rakku-
laisen tai erittdvan palovamman péélle voi laittaa voidesiteen (ns. rasvalappu), joita
saa apteekista. Voidesiteen paalle laitetaan sidetaitosta. Sidettd on hyva pitdd muu-
tama pdiva ja se on pidettdva kuivana. Palovamman tulehtuessa (palovamma kohta
punoittaa, kuumottaa, on kiped, mérkii ja mahdollisesti palovamman saanelle nousee

kuume) on mentavé laakériin. (Sahi 2006, 97)

Palovamman hoidosta kerroin erityisesti niille, jotka tekivédt Reddie-koira tehtavan
(Liite 3), silla siind Reddie-koira on saanut kuumaa kaakaota tassullensa ja hénen
pitaé loytaa tiensa oikean ensiavun luokse.

5.6.5 Myrkytys

Yli 90 % myrkytyksistd tapahtuu kotona. Myrkytykset eivat ole aiheuttaneet Suo-
messa kuolemia alle 13-vuotiaille vuosina 2005-2009, mutta vuosittain noin kaksisa-
taa tdmén ikaista lasta on sairaalassa myrkytyksen vuoksi. Néistd alle 13-vuotiaista

80% on alle kouluikaisia. (Kotitapaturmien ehkaisykampanja 2012)

Myrkytyksen hoito riippuu siitd, mitd lapsi on syonyt ja kuinka paljon. Useimmiten
myrkytyksen hoitoon riittdd suun huuhtelu, mutta jos vain mahdollista on hyva soit-
taa myrkytystietokeskukseen, joka pdivystdd ympari vuorokauden. (Helsingin- ja

Uudenmaan sairaanhoitopiiri 2011)
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Myrkytyksista syntyi lasten kanssa keskustelua hatdpuhelimessa, koska olin laittanut
tekemani julisteen siihen. T&ssd hatadkeskuspdivystdja antoi lapselle jatkohoito-

ohjeita. Kuva myds muistutti lapsia juomasta tai sydmasta vieraita aineita.

5.6.6 Nyrjahdykset

Nivelen nyrjahtdessd vamma aiheuttaa verenvuotoa ihonalaiseen kudokseen. Kivun
lisdksi vamma-alueelle kerdéntyy nestettd ja se turpoaa. Nyrjahdyksen erottaa mur-
tumasta mm. siitd ettd murtumassa raaja saattaa olla virheasennossa tai litkkuvuus

voi olla epdnormaalia. My®ds Kipu on suurempaa kuin nyrjahdyksessa.

Nyrjahdyksen hoitoon ovat yksinkertaiset ohjeet:

1. Kohota raaja

Purista tai paina vammakohtaa

Jaahdyta kylmalla

Sido vammakohdan ymparille tukeva side

AN Sl I

Jatka kylma hoitoa ensimmaisen vuorokauden ajan parin tunnin vélein

(SPR 2012)

5.6.7 Séhkoiskut

Sahkoiskuun kuolee Suomessa muutama henkilé vuodessa (Saarelma 2012), mutta
ne saattavat aiheuttaa vakavia terveysongelmia, joten niiden vaarallisuudesta on hyva
muistuttaa lapsia. Sahkovirta vaikuttaa erityisesti kehon séhkoisiin toimintoihin, ku-

ten syddmenrytmiin ja aivotoimintaan.

Séhkdiskun saanut tulee toimittaa aina hoitoon vaikka nakyvéa vammaa ei tulisikaan,
silla séhkdiskun saaneelta tulee selvittdd mahdolliset hermoston, sisaelinten ja veren-
kiertoon liittyvét vauriot. S&hkdiskun aiheuttama lihas- tai hermokudosvaurio voi

kehittya vasta vuorokaudenkin kuluttua. (Saarelma 2012)
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Séahkoiskut kuuluvat ehk& ennemminkin vaaranpaikkoihin, mutta otimme sen julis-

teeseemme mukaan, koska lapsia on hyva muistuttaa sahkon vaaroista.
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6 POHDINTA

Projektia voidaan pitéda onnistuneena jos sille asetetut tavoitteet on saavutettu. Pro-
jektin onnistumiseen vaikuttaa liséksi projektin suoritus ajallaan, arvioidun budjetin
sisalla pysyminen ja ennalta annettujen maaritysten mukaisesti toimiminen. (Makko-
nen 2009, 24). Jalkimmaiset onnistumisen kriteerit kyll& toteutuivat hyvin, mutta ta-

voitteeni eivat mielesténi toteutuneet taysin.

Ensimmainen tavoitteeni, lasten yleisimpien tapaturmien esiintyvyyteen, ensiapuun
ja ennaltaehkdisyyn on toteutunut. LOysin hyvin materiaalia ja Terveyden- ja Hy-
vinvoinninlaitoksen sivuilta 16ytyi hyvéa tilastotietoa. Pienid tapaturmia ei tiettavésti
tilastoida, mutta niiden sattuminen on perusteltavissa lasten kehitykseen liittyvaa ma-

teriaalia lukien.

Toinen tavoitteeni, lapsi oppii yleisimpien pikku tapaturmien ensiavun, tunnistamaan
oman toimintansa riskit ja oppii ennakoimaan lahiymparistonsa vaaranpaikat, onnis-
tui mielestani kohtalaisesti. Koska lapset saivat yksil6llistd ohjausta he varmasti
muistavat paremmin annetut ohjeet. Kuitenkin harva lapsi sai syvéllisté tietoa suun-
nittelemistani aiheista. Lahiympariston vaaranpaikat jaavat kotiopiskelun varaan, sil-
I& niista ei juurikaan keskusteltu vaan annetusta tarkistuslistasta. Odotin myds van-

hempien olevan kiinnostuneempia.

Kolmas tavoitteeni, lapsi oppii soittamaan hatdpuhelun ja toimimaan onnettomuuden
sattuessa oikein, onnistui mielestani mydskin kohtalaisesti. Olisin odottanut lapsilta
enemman innokkuutta h&tdpuhelun soittamiseen. Hatdpuhelun soittaminen tuntui
jannittavan lapsia. Hatapuhelu asia jai padasiassa puheasteelle. Lisaksi kaksi ihmista
pisteessa ei riittdnyt jos lapsia oli paljon, silld ensiaputoimintaa piti talléin ohjata
kaksi. Kolmas henkild, joka olisi kannustanut lapsia soittamaan, olisi ollut tarpeen.
Ne lapset, jotka soittivat, saivat kannustavaa palautetta ja ohjausta siitd, mitd unohtui
sanoa seka jatko-ohjeita mielikuvitus tapaturmasta, joita osa meni toteuttamaan nal-

leille.
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Odotin pisteeseeni enemman lapsia. Saattaa olla, ettd kaverin kanssa olisi ollut Ki-
vempi osallistua tai sitten lapsia kiinnosti vieressd oleva k&dentaitopaja enemman,
jolloin aikaa ei mahdollisesti jaanyt aikaa nallesairaalalle. VVoi myos olla, etta oli-
simme itse voineet olla aktiivisempia ja kannustaa lapsia enemman kokeilemaan ja
tekemadn. On kuitenkin hankala kannustaa muita lapsia tekemé&an jos ohjauksessa on
jo kaksi.

Lapsia tuli ja meni ja tilanne eli koko ajan, mutta olisin halunnut saada enemman ai-
kaiseksi lasten kanssa. Syventaa heidén taitojaan ja tietojaan. Jalkikateen olen mietti-
nyt, olisinko voinut kertoa lapsille enemman, olisinko voinut ohjata enemman tai oli-
sinko voinut mainostaa hatdpuhelimeensoittamista enemman.  Suurimman osan
kanssa kontakti jai hyvin pinnalliseksi ja vain haavan puhdistamiseksi ja sitomiseksi.
Palkitsevimpia hetki& oli, kun lasten kanssa syntyi keskustelua ja he olivat kiinnostu-
neita ensiapuun liittyvista asioista. Joidenkin sisélla asuu selkedsti pieni hoitaja.

Sanoisin kuitenkin onnistuneeni melko hyvin, silla asiakkaamme eli lapset tuntuivat
olevan tyytyvaisia nallesairaalamme tarjoamaan aktiviteettiin. Erityisesti monet kou-
luikaiset tulivat harjoittelemaan uudelleen ja viihtyivat pitkadn. Koen myos tarkeéksi,
ettd nallesairaalan avulla on kannustettu ja madallettu lasten kynnysta toimimaan
haaverin sattuessa. Pitaisin myos tarkistuslistojen jakamista koteihin hyvana ennalta-

ehkéisevéana tyona.

Taman kokemuksen myota pystyisin kehittelemaédn vastaanvanlaista tilaisuutta toi-
mivammaksi ja varautumaan paremmin erilaisiin tilanteisiin. Lasten kanssa tyosken-
teleminen sujuu minulta luontevasti, mutta tdméan tyyppinen ohjaaminen olikin suu-
rempi haaste kuin olin ajatellut. Tulevaisuudessa pystyn varmasti hyddyntaméaan tés-

t& projektista saamaani kokemusta.
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