Metropolia

Hanna Lindholm, Nea Palmu ja Erica Valosaari

Nuoren paniikkikohtaus — Miten tun-
nistaa ja toimia?

Ohje peruskoulun ylaluokkien ja lukion opettajille

Metropolia Ammattikorkeakoulu
Sairaanhoitaja (AMK)
Sairaanhoitotydn tutkinto-ohjelma
Opinnaytetyo

8.1.2024



Tiivistelma

Tekijat Hanna Lindholm, Nea Palmu ja Erica Valosaari

Otsikko Nuoren pani.i.kkikohtau.s - M.iten tunni§.taa ja toimia? Ohje pe-
ruskoulun ylaluokkien ja lukion opettajille

Sivumaara 30 sivua + 5 liitetta

Aika 8.1.2024

Tutkinto Sairaanhoitaja (AMK)

Tutkinto-ohjelma Sairaanhoitotyd

Ohjaaja Lehtori Marianne Sipila

Suomessa enemmistd lapsista ja nuorista voi hyvin. Terveydentilansa kohtalaiseksi tai huo-
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seka peruskoulun ylaluokat ettd lukio. Opettajien ohje nuorten paniikkikohtauksesta valmis-
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1 Johdanto

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) toimesta tehty laaja kouluterveyskysely
2023 osoittaa suuren osan lapsista ja nuorista Suomessa olevan hyvinvoivia, mutta toi-
saalta enenevassa maarin on oman terveydentilansa keskinkertaisena tai huonona ko-
kevia: noin joka neljas perusopetuksen 8.- ja 9.-luokkalaisista seka lukion ja ammatilli-
sen oppilaitoksen kahden ensimmaisen vuoden opiskelijoista koki nain. Yksi hyvinvoin-
tia kuormittavista tekijoista on ahdistuneisuus. Ahdistuneisuus on lisdantynyt edelli-
sesta kahden vuoden takaisesta kouluterveyskyselysta erityisesti tytdilla: kohtalaista tai
vaikeaa ahdistuneisuutta koki noin kolmasosa perusopetuksen 8.- ja 9.-luokkalaisista,
lukiolaisista ja ammatillisen oppilaitoksen tytdista. (THL. Tiedote. 2023.) Mielenterveys-
hairidt ovatkin Suomessa yleisimpia terveysongelmia koululaisilla ja nuorilla (THL.
Nuorten mielenterveyshairiét) ja eniten esiintyy juuri ahdistuneisuushairiéita (Mattila
2023).

Peruskoulun ylaluokkien ja lukion opettajat viettavat arkisin useita tunteja paivassa
nuorten parissa. Koska monet nuorista ovat kuormittuneita, tulee entistd useammin
vastaan tilanteita, joissa opettaja kohtaa erilaista oireilua. Aikuisen roolin tiedetaan ole-
van tarkea, jotta nuoren mahdolliseen mielenterveyden hairioon viittaavat oireet tunnis-
tettaisiin ja han saisi tarvitsemaansa apua ajoissa (Marttunen & Linnea 2013: 11). Yla-
kouluissa ja lukiossa terveydenhoitajan tydajasta valtaosa menee lakisaateisiin ter-
veystarkastuksiin eikd avoimia aikoja ole valttamatta joka paiva tarjolla (Hietanen-Pel-
tola & Ahvalo & Jahnukainen 2023: 17). Tavallisesti terveydenhoitajaa voi tavata vali-
tuntien aikana ja vain sovitusti pidempaan (Digi- ja vaestétietovirasto. 2023). Opettajat
ovatkin siksi merkittavassa asemassa nuorten oireiden tunnistamisessa ja avun piiriin
ohjaamisessa. Kuitenkin opetushenkildja koskeva tutkimus on tuonut esille opettajien
toivovan tukea ja lisatietoa ymmartaa nuorten mielenterveytta ja ongelmien tunnista-
mista. Tietoa ja ymmarrysta lisddmalla vahvistetaan nuorten tukemista, mika puoles-

taan tuo heille helpotusta oireiluun. (Markkanen 2022.)

Paniikkikohtaus on melko yleinen kokemus: arviolta 20—-30 % ihmisista saa elaméansa
aikana paniikkikohtauksen (Huttunen & Socada 2020; Paniikkikohtaus paivystyksessa.
Kaypa hoito -suositus 2019). Myds lapsilla ja nuorilla ilmenee paniikkikohtauksia
(Luoma 2022). Paniikkikohtauksessa on kyse akillisesta ja voimakkaasta ahdistus- ja
pelkokohtauksesta, johon liittyy intensiivisia fyysisia oireita, kuten sydamentykytysta,

hengenahdistusta, pahoinvointia ja huimausta (Huttunen & Socada 2020; Luoma



2022). Paniikkikohtauksessa olevan auttamista varten lasnaolijan on hyva tietda, miten
toimia. Mielen terveyden ensiavun kasikirjassa (Heiskanen & Salonen & Kitchener &
Jorm 2005: 32) todetaan auttamisen voivan estya, jos auttajalla ei ole tietoa sopivasta

toiminnasta tai han pelkaa tekevansa jotakin vaarin.

Mielenterveysaiheiden ajankohtaisuudesta, koulumaailman tarpeesta ja tekijéiden kiin-
nostuksesta kasin aihetta Iahestytaan toiminnallisena opinnaytety6na, jossa tuotetaan
opettajille ohje nuorten paniikkikohtauksista. Tietoperustassa hyddynnetaan kirjalli-
suuskatsauksen menetelma3, ja teoriatietoon pohjautuva ohje kertoo, millainen nuoren
paniikkikohtaus on ja miten siina tilanteessa lasna olevan aikuisen (opettajan) tulisi toi-
mia. Tavoitteena on luoda Iyhyt ja selkea ohje, joka antaa opettajille helposti ja heita

kuormittamatta tietoa aiheesta ja konkreettisia toimintatapoja.

Opinnaytetydn toteuttaminen etenee kehittdmisvaiheiden mukaan prosessinomaisesti.
Yhteistydtahona toimii Helsingissa sijaitseva The English School, ja yhteistydsta vastaa
ylaluokkien ja lukion rehtori Seija Nyholm. Sairaanhoitajan tydssa ja ammattitaidossa
teoriaosaaminen kietoutuu saumattomasti kaytannén tekemiseen; toiminnallinen opin-
naytety0, jossa tuotetaan jotakin konkreettista heijastaa hyvin tata nakdokulmaa. Yhteis-
tyo koulun kanssa puolestaan liittda opinnaytetyon ulottuvuudeksi moniammatillisuu-

den, joka myds on osa nykypaivan hoitotyota.

2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa peruskoulun ylaluokilla ja lukiossa tyos-
kenteleville opettajille ohje, mista tunnistaa nuoren paniikkikohtaus ja miten tilanteessa
tulisi toimia. Tavoitteena opinnaytetyolla on lisata opettajien tietoa ja kykya tunnistaa

nuoren paniikkikohtaus seka valmiutta toimia paniikkikohtaustilanteessa nuoren hyvin-

vointia tukevalla tavalla.

Opinnaytetyd toteutetaan toiminnallisena opinndytetydna, jossa kehittdmistehtavana
tuotetaan peruskoulun ylaluokilla ja lukiossa tydskenteleville opettajille luotettavan tiedon
pohjalta ytimekas pdf-muotoinen ohje nuoren paniikkikohtauksen tunnistamisesta, tilan-
teessa toimimisesta ja ohjaamisesta sen jalkeen. Ohjeen laatimista ohjaavina kysymyk-

sind tietoperustaan perehdyttdessa ovat seuraavat kaksi kysymysta:

¢ Millainen on nuoren paniikkikohtaus?

e Miten auttajan tulisi toimia paniikkikohtaustilanteessa?



3 Tietoperusta nuoren paniikkikohtauksesta

3.1 Taustaa aiheeseen

Yleisesti kirjallisuudesta ja internetista I0ytyy paniikkikohtauksista ja -hairidsta luotetta-
vaa tietoa ladketieteellisesta nakokulmasta, ja esimerkiksi paniikkioireita kokeville on
omahoito-ohjelma Mielenterveystalon internetsivustolla. Opettajille ja muille nuorten pa-
rissa toimiville aikuisille on laadittu muutamia oppaita nuorten mielenterveyshairidista,
mutta niissa paniikkikohtaus toimintaohjeineen on kasitelty melko suppeasti, esimer-
kiksi THL:n julkaisemassa oppaassa Nuorten mielenterveyshairiét — Opas nuorten pa-
rissa tyoskenteleville aikuisille (Dadi ym. 2013). Suomen Mielenterveysseura puoles-
taan on julkaissut kirjan Kasikirja mielen terveydesta ja ensiavusta (Heiskanen ym.
2005), jossa on kirjattu keskeiset ohjeet paniikkikohtauksen saaneen auttamiseksi.
Nama ohjeet toki patevat nuortenkin osalle, mutta yksityiskohtaisempaa ja spesifisesti
nuorten tilanteeseen suunnattua luotettavaan tietoon pohjautuvaa auttajan ohjeistusta
paniikkikohtaustilanteeseen ei suomeksi I0ydy. Vastaavasti aiemmissa opinnaytetodissa
nuorten paniikkikohtauksia ja -oireilua on tutkittu kokijan nakokulmasta, mutta aihetta ei

ole lahestytty tilanteessa lasna olevan, kuten opettajan, auttamisen kannalta.

Tassa tietoperustassa keskidssa on nuoren paniikkikohtaus ja auttamiskeinot. Lisaksi
kerrotaan lyhyesti nuoruuden kehityksesta ja avataan hyvan ohjeen kasitetta. Lahteina
on kaytetty tieteellisista tietokannoista I0ydettyja lahivuosina tehtyja tutkimuksia nuor-
ten omakohtaisista kokemuksista paniikkikohtauksesta ja -hairidsta (Liite 2), Laakari-
seura Duodecimin Terveyskirjastoa, paniikkikohtauksen Kaypa hoito -suositusta,
HUS:n yllapitdamaa verkkopalvelu Mielenterveystaloa, Mielenterveys ry:ta, englannin-
kielistd mielenterveyden ensiavun ohjetta paniikkikohtauksesta ja englanninkielista ter-
veyden asiantuntijoiden nettisivustoa. Myo6s ylla mainittuja THL:n ja Suomen Mielenter-
veysseuran Kirjallisia julkaisuja sekd THL:n julkaisemaa opasta kouluikaisten mielenter-

veysongelmista on hyddynnetty.

3.2 Nuoruuden kehitys

Kasiteen nuori maarittelyssa nahdaan vaihtelua eri maiden ja nakokulmien mukaan.
Maailman terveysjarjestdé WHO:n (World Health Organization) mukaan nuori on lapsuu-
den ja aikuisuuden valimaastossa oleva 10—19-vuotias henkild (WHO. Adolescent

health). Suomen nuorisolaki taas maarittelee nuoriksi alle 29-vuotiaat (Nuorisolaki



1285/2016). Laakariseura Duodecimin Terveyskirjastossa kasitetta nuori kaytetaan ku-
vaamaan 12-18-vuotiaita. Nama ikavuodet voidaan viela jaotella kolmeen erilliseen
kauteen: varhaisnuoruus ikavuosina 12—-14, keskinuoruus ikdvuosina 15-17 ja jal-
kinuoruus ikavuosina 18-22. Nuoruus on jokaisella ihmisella merkittava kehityskausi,
joka kiteytyy sanaan muutos. Nuoruudessa kasvetaan ja kehitytdan lapsesta ai-
kuiseksi: keho muuttuu, tunteet ailahtelevat, ajattelu kehittyy ja irtaannutaan vanhem-
mista samaan aikaan kun oma identiteetti muotoutuu. Muutosta tapahtuu niin fyysi-
sesti, psyykkisesti kuin sosiaalisesti. Muutoskeskeisyyden vuoksi nuoruus voidaan
nahda riskialttiina elamanvaiheena; monet mielenterveysongelmat alkavatkin juuri nuo-

ruudessa. (Korhonen 2021.)

Tassa opinnaytetydssa tarkastellaan peruskoulun ylaluokka- ja lukioikdisia nuoria, jotka
ovat iadltdan 13—18-vuotiaita ja kehityksellisestd nakdkulmasta kuuluvat varhais- ja kes-
kinuoruuteen. Psyykkiselta kannalta varhaisnuoruus edustaa kuohuntaa. Tunteet aal-
toilevat, nuori arvostelee ja kyseenalaistaa vanhempia ja on itsekeskeinen. Kes-
kinuoruudessa monilla sopeutuminen muutokseen on jo osittain edennyt ja identiteetti
rakentunut pidemmalle. Vanhempien merkitys vahenee entisestaan ja rinnalla muiden
ihmissuhteiden muotoutuminen jatkuu. Nuori on tietoisempi lapsuuden menettami-

sestad, mika toisaalta nostaa surua, toisaalta iloa. (Aalberg 2016.)

Nuoruuteen liittyvaa fysiologista muutoskautta kutsutaan murrosiaksi. Siihen kuuluu
|aaketieteellisesti fyysisia muutoksia, jotka selittavat myds psyykkisen tilan muutoksia.
Fyysisia muutoksia nuoruudessa ovat naisoletetuilla mm. rasvakudoksen maaran li-
saantyminen ja kertyminen esimerkiksi lantion alueelle ja rintoihin, karvoituksen kasva-
minen seka kuukautisten alkaminen. Miesoletetuilla vastaavia muutoksia ovat esimer-
kiksi pituuskasvun kiihtyminen, danen madaltuminen ja karvoituksen kasvu. (Raivio
2021.) Myoés aivoissa tapahtuu fyysisid muutoksia: aivojen solurakenteet muuttuvat, ja
aivot reagoivat arsykkeisiin herkemmin ja voimakkaammin. Nuoruusidssa reagointi ar-
sykkeisiin on voimakasta, eivatka aivot ajattele asioita pitkdkantoisesti. (Hermanson &
Sajaniemi 2018.)

3.3 Nuoren paniikkikohtaus

Paniikki tarkoittaa voimakasta ahdistusta, joka iimenee kohtauksittain. Paniikkikohtaus
on &killinen, voimakas fyysinen ja psyykkinen reaktio arsykkeeseen. Paniikkikohtauk-
sessa hermoston paniikkireaktio syntyy ilman todellista uhkaa tai vaaraa (Mielenter-
veystalo. Perustietoa paniikista.) Se voi alkaa odottamattomasti iiman selvaa laukaisi-

jaa tai se voi olla reaktio johonkin tiettyyn ahdistavaan tai pelottavaan tilanteeseen tai



tapahtumaan. Paniikkikohtauksia pidetdan epamiellyttavina ja pelottavina, mutta koh-
taus itsessaan ei ole vaarallinen ja menee itsestaan ohi. Paniikkikohtaukset ovat ylei-
sia: tilastollisesti noin joka viides henkild kokee paniikkikohtauksen elamansa aikana

(Huttunen & Socada 2020.)

Paniikkikohtaus esiintyy monesti arkikielessa synonyymina paniikki- tai ahdistuneisuus-
hairidlle, mita se ei kuitenkaan ole. Yksittaisia paniikkikohtauksia ei lasketa mielenter-
veyshairidksi, vaan ne ovat pelkka oire (Paniikkikohtaus paivystyksessa. Kaypa hoito -
suositus 2019; Ranta & Koskinen 2016). Ahdistuneisuushairidihin kuuluvassa paniikki-
hairiossa taas paniikkikohtausten toistuminen on tyypillista, mika kaventaa herkasti nor-
maalia elamaa. Paniikkihairitta alkaa ilmaantua enenevasti noin 14-vuotiaasta lahtien.
(Huttunen & Socada 2020.) Tassa tietoperustassa kasitellddn paniikkikohtausta otta-
matta kantaa siihen, onko kyseessa yksittainen vai paniikkihairioén kuuluva kohtaus.
Molemmissa tapauksissa itse paniikkikohtaus on oireiltaan samanlainen ja siksi myos

auttamiskeinot ovat samoja, joten taustalla ei sikali ole merkitysta.

Yleisesti voidaan todeta, ettd paniikkikohtaus on idsta riippumatta samantapainen ke-
hon ja mielen kiihtymystila, koska se on elimistdon tahdosta riippumattoman hermoston
reaktio aktivoiden taistele tai pakene -reaktion (Mielenterveystalo. Paniikin omahoito-
ohjelma). Nuorilla jotkin paniikkikohtauksen oireet korostuvat nuoruuden kehityksen
keskeneraisyyden vuoksi. Esimerkiksi aivojen keskeneraisen kehityksen vuoksi tunne-
elamykset, kuten pelko ja ahdistuneisuus, koetaan nuorena voimakkaampana ja niiden
hallitseminen on vaikeampaa. Myos keho tuntuu tuntemattomalta ja hallitsemattomalta,
mika herkistaa fyysisille oireille. Nuorelle on lisaksi tarkeaa olla "samanlainen kuin
muut” ja mahdollisimman "normaali”, ja erilaiset oireet koetaan siksi katastrofimaisina,

etta jotakin on olennaisesti pielessa. (Karujarvi 2022.)
3.3.1 Paniikkikohtauksen synty ja oireet
Paniikkikohtaus alkaa akillisella pelko- tai ahdistuskohtauksella, jonka yhteydessa ihmi-

nen kokee erilaisia sympaattisen hermoston aktivoitumisesta johtuvia fyysisia oireita.

Naita oireita ovat

sydamentykytys

rintakivut tai epamukavuuden tunne rinnassa

e vapina

hengenahdistus
hikoilu



e huimaus tai pyortymisen tunne

e pahoinvointi tai vatsavaivat

¢ raajojen puutuminen tai kihelmainti
e vilunvareet tai kuumat aallot

e tukehtumisen tai kuristumisen tunne.

Tyypillisesti oireiden huippu saavutetaan nopeasti muutamissa minuuteissa, ja koko-
naisuudessaan paniikkikohtaus kestaa alle 30 minuuttia. Joskus kohtaus voi kestaa
myos pidempaan. (Huttunen & Socada 2020; Mental Health First Aid Australia = MHFA
2021; Paniikkikohtaus paivystyksessa. Kaypa hoito -suositus 2019.) Paniikkikohtauk-
sen fyysiset oireet ovat usein pelottavia, ja kohtauksen saaminen voi herattaa pelkoa
niin kohtauksen saajassa kuin tilanteessa lasna olevissa. Pelkoa voi herattaa kohtauk-
sen voimakkuus, kesto seka oireiden hankaluus. Lisaksi kohtauksen kokeva henkilo voi

pelatd, ettd muut ymparillda ndkevat tapahtuman. (YTHS. 2023.)

Pelko on keskeinen paniikkikohtauksen kognitiivinen oire. Yleisia kognitiivisia oireita ovat

e pelko ja ahdistus
— kuolemanpelko
— kontrollin menettamisen pelko
— sekoamisen pelko

o epatodellisuuden tunne

e pakenemisen halu. (Huttunen & Socada 2020; Mielenterveystalo. Paniikin omahoito-
ohjelma.)

Yksittaisia ylla olevia fyysisia ja kognitiivisia tuntemuksia voi olla kenella tahansa, mutta
paniikkikohtauksessa on samanaikaisesti vahintadan nelja oiretta yhdysvaltalaisen
DSM-5 (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, viides versio) psykiatri-
sen diagnoosijarjestelman kriteereiden mukaan (Paniikkikohtaus paivystyksessa.
Kaypa hoito -suositus 2019). Paniikkikohtauksen oireet ovat yksildllisia ja voivat olla sa-
mallakin henkil6lla erilaisia eri kohtauskerroilla (MHFA 2021). Paniikkikohtauksen fyy-
sisten ja kognitiivisten oireiden keskinainen yhteys toisiinsa paniikkikohtauksen synty-
misessa voidaan hahmottaa alla olevan kuvion 1 mukaisesti niin sanotun kehamallin
avulla. Aluksi huomio kiinnittyy johonkin taysin normaaliin fyysiseen tuntemukseen, ku-
ten tihentyneeseen hengitykseen. Tuntemukseen keskityttaessa ja sita tarkkailtaessa
alkaa herata huolestuneita ja ahdistuneita ajatuksia esimerkiksi omasta parjaamatto-
myydesta, mika saa fyysiset tuntemukset voimistumaan. TallGin tyypillisesti tilanne al-

kaa tuntua uhkaavalta ja muodostuu niin sanottuja katastrofiajatuksia eli alkaa ajatella



pahinta, kuten ettei saa henkea ja tukehtuu tai ettei selvia. Nain on syntynyt paniikki-

kohtaus. (Mielenterveystalo. Paniikin omahoito-ohjelma.)

Huomio kiinnittyy

fyysiseen
epamiellyttdvaan
/ tuntemukseen. \

Syntyy paniikkikohtaus Tuntemuksiin
eli voimakas pelko- ja keskitytdan ja

ahdistuskohtaus tarkkaillaan niita.
fyysisten tuntemusten Huolestuneisuus

kera. lisdantyy ajatuksissa.

Tilanne alkaa tuntua
uhkaavalta; tulee
katastrofiajatuksia.

Fyysiset tuntemukset
voimistuvat.

e,

Kuvio 1. Paniikkikohtauksen fyysisten ja kognitiivisten oireiden keskinainen yhteys (Mielenter-
veystalo. Paniikin omahoito-ohjelmaa mukaillen).

Nuorilla paniikkikohtauksen yleisimpia kehollisia oireita ovat sydamen tykytys, vapina,
pahoinvoinnin tunne, hikoilu, suun kuivuminen, huimaus, hengenahdistus ja pyortymi-
nen. Yleisia kognitiivisia oireita ovat pelko kuolemisesta, tukehtumisesta, oksentami-
sesta tai hulluksi tulemisesta. (Ranta & Koskinen 2016.) Nuorten paniikkikohtauksen
oireiden keskidssa ovat tunteet paniikkiin uppoutumisesta ja hukkumisesta seka vai-
keus hyvaksya tilannetta ja itsedan. Epatodellisuuden tunne on myos yleista. Nuoret
kokevat kohtauksen olevan hyvin ylivoimaisen ja epamiellyttavan tuntuinen. Nuorten
paniikkikohtauksen kokemukset kuuluvat kognitiiviseen paniikinkuvaan, joka saa ai-
kaan kehon tunteiden vaarinymmarrysta ja tulkintaa, mika puolestaan aiheuttaa ahdis-
tusta, valttelya seka sellaista turvalliseksi miellettya kayttaytymista, jonka avulla tilan-
teesta saattaa kehittyad noidankeha. (Baker & Hollywood & Waite 2022.)

Hapean kokemukset paniikkikohtauksen yhteydessa ovat nuorille tyypillisia. Nuoret ei-
vat haluaisi muiden nakevan heita paniikkikohtauksen aikana ja sosiaalinen paine tilan-
teessa kasvaa. Hapeallisyyden tunteen koetaan johtuvan paniikkikohtaukseen liitty-
vasta stigmasta. Nuoret kokevat itsensa irrallisena muista, koska he kokevat, etteivat
muut pysty ymmartamaan heitd. Nuoret ovat kertoneet, etta tilannetta saatetaan vaha-

tella tai ajatella kohtauksesta karsivan liioittelevan. (Hewitt & Tomlin & Waite 2021.)



Paniikkikohtauksen jalkeen saattaa esiintya myds jalkioireita, joita ovat esimerkiksi va-
symys, huolestuneisuus ja hAmmennys. Jalkioireet voivat kestda muutamia tunteja,
joskus pidempaankin (MHFA 2021; Wahlbeck 2021). Jalkioireista on hyva tietaa, jotta
omaan oloon voi saada selityksia ja sen avulla voi ynmmartaa itseaan paremmin. Mah-
dollisista jalkioireista on hyva myés mainita esimerkiksi oppilaalle, joka on saanut pa-

niikkikohtauksen.

3.3.2 Paniikkikohtauksen tunnistaminen

Tunnistamisella tarkoitetaan sita, ettad tunnetaan tai todetaan jokin asia tutuksi tai tie-
tyksi ja identifioidaan se. Tunnistaminen on havaitsemista ja huomaamista ja edellyt-
taa, etta jonkin asian osaa l6ytaa, jotta voi sen tunnistaa esimerkiksi sairauden oi-
reeksi. (Kielitoimiston sanakirja a.) Esimerkiksi terveystarkastukset ovat oiva paikka
tunnistaa lapsen ja nuoren terveyteen liittyvia ongelmakohtia ja puuttua niihin ajoissa.
Varhaisessa vaiheessa tapahtuva oireiden tunnistaminen ja oikeanlaisen avun ja tuen

tarjoaminen saa aikaan terveytta. (Kosola 2023.)

Paniikkikohtauksen oireet voi havaita ulkopuolinen, silla voimakas pelko- ja ahdistunei-
suusreaktio aiheuttaa fyysisia oireita, kuten vapinaa ja hengityksen muutoksia (Strand-
holm & Ranta 2013). Vaikka pahoinvointi on paniikkikohtaukselle yleinen oire, niin siita
johtuva oksentaminen on kuitenkin harvinaista. Pahoinvoinnin tunnetta saatetaan ku-
vata perhosina vatsassa. Taistele tai pakene -reaktion aikana keho tuottaa liikaa ad-
renaliinia, mika voi saada aikaan huonovointisuuden tunteen. (Bence 2021.) Paniikki-
kohtaus saattaa aiheuttaa hyperventilaatiota eli tunnetta siita, etta ilma loppuu ja hengi-
tys tdman takia tehostuu, joskus jopa huomaamatta. Veren hiilidioksidipitoisuuden ale-
nemisesta saattaa seurata fyysisia tuntemuksia kuten tunnottomuutta, pistelya, hui-
mausta, nadn hamartymista ja epatodellisuuden tunnetta. Nuoret saattavat kuvata koh-
tausta pelkastaan fyysisten reaktioiden kautta eikd mainita ollenkaan pelkoa. "Paha

olo” saattaa tarkoittaakin seka fyysista etta psyykkista oloa. (Ranta & Koskinen 2016.)

Paniikkikohtaus-termia saatetaan joskus kayttaa ahdistuskohtaus-termin kanssa rin-
nastettuna. Kuitenkin vain paniikkikohtauksen oireet on maaritelty DSM-5:ssa ja pitaa
sisallaan listan tunnistettavissa olevista oireista. Ahdistuskohtausta ei tunneta l1aaketie-
teellisena termina. Monesti talloin tarkoitetaan itse asiassa yleista ahdistuneisuus-
hairiota, jossa saattaa esiintyd samankaltaisia oireita kuin paniikkikohtauksessa, kuten
hengenahdistusta ja sykkeen kiihtymista. Yleisessa ahdistuneisuushairidssa ne ovat
kuitenkin pitkaaikaisia, kun taas paniikkikohtauksessa oireet ovat kohtauksellisia al-

kaen nopeasti ja yllattaen ja myos paattyen itsekseen. (Bence 2021.)



Jos paniikkikohtaus esiintyy ensimmaista kertaa tai usein, on hyva sulkea pois sellaiset
somaattiset sairaudet, jotka voivat aiheuttaa samankaltaisia oireita. Tallaisia sairauksia
ovat muun muassa kilpirauhasen liikkatoiminta, astma, lisakilpirauhasen liikatoiminta, li-
samunuaisen sairaudet, sisakorvan toiminnan hairid, verenpaineen saatelyn hairio ja
jotkut sydamen rytmihairiét (Huttunen & Socada 2020). Paniikkikohtaus tai sen kaltai-
set oireet voivat johtua myo0s tietyista ladkeaineista, runsaasta kofeiinin kaytosta, paih-
teista tai tupakoinnista. On hyva pitaa mielessa, etta paniikkihairié ei sulje pois muita
somaattisia sairauksia. Paniikintapaiset oireet voivat voimistaa tai hamartaa muiden

olemassa olevien sairauksien oirekuvaa. (Tilli & Suominen & Karlsson 2008: 994.)

3.3.3 Nuoren auttaminen paniikkikohtauksessa

Auttamisella tarkoitetaan olemista ja toimimista jonkun apuna, helpotuksena tai hyo-
tyna. Auttaminen voi eri tilanteissa merkita avustamista, hoitamista, myotavaikutta-
mista, tukemista, pelastamista, parantamista, korjaamista, hyddyttamista ja tehoamista.

(Kielitoimiston sanakirja b.)

Tassa opinnaytetydssa etsitaan vastausta, miten opettajan tulisi toimia nuoren paniikki-
kohtaustilanteessa eli auttaa hanta. Koska paniikkikohtauksessa kyseessa on nuoren
kannalta sairastumista vastaava tilanne, johon han tarvitsee kiireellista apua, voidaan
opettajan toiminta ndhda seka ensiapuna ettd henkisena ensiapuna. Ensiavulla tarkoi-
tetaan sairastuneen tai loukkaantuneen auttamista tapahtumapaikalla huolehtimalla ha-
nen peruselintoiminnoistaan ja tilan pahenemisen estamisesta. Henkinen ensiapu puo-
lestaan on maaritelty toiminnaksi, jonka tarkoituksena on avun tarvitsijan rauhoittami-
nen, lohduttaminen ja tukeminen. (Castren & Korte & Myllyrinne 2022.) Taman toteutuu
kaytanndssa Punaisen Ristin Henkisen ensiavun oppaan (2018) mukaan huomioimalla
avun tarpeessa olevan reaktioita, kuuntelemalla hanta aktiivisesti ja tarjoamalla kaytan-
ndn apua ja tukea tarpeen mukaan (Henkisen ensiavun opas. 2018). Kasikirja Mielen
terveydesta ja ensiavusta (Heiskanen ym. 2005) tarkentaa viela henkista ensiapua
maarittelemalla yleisesti mielenterveyden ensiavuksi viisi perusaskelta, jotka ovat avun
tarpeessa olevan itsetuhoisuusriskin arviointi, rauhallinen kuuntelu, rohkaiseminen ja
psykoedukaatio, rohkaisu itsesta huolehtimiseen ja ammattiapua hakemaan (Heiska-
nen ym. 2005: 32).

Paniikkikohtauksessa auttaminen on suurimmalta osalta samanlaista toimintaa koh-
tauksen saaneen idsta rippumatta, mutta nuoria autettaessa jotkin asiat korostuvat hei-

dan ikansa ja kehitystasonsa keskeneraisyyden vuoksi (Aalberg 2016). Keskeista on
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muistaa, etta kuten paniikkikohtauksen oireet ja ilmentymat ovat yksiléllisia, myds aut-
tamisessa yksildllisyys on huomioitava. Lahtdkohta on siina, etta nuorta tulee uskoa
eika tilannetta tai oireita saa vahatella tai kyseenalaistaa (Strandholm & Ranta 2013:
31). Siksi on kannattavampaa ennemmin kysya toimivista apukeinoista kuin olettaa jon-
kin auttavan. Esimerkiksi koskettaminen on rauhoittumisessa joillekin hyva, toisille
huono keino ja siihen tulee aina kysya lupa. (MHFA 2021.) Vastaavasti joku kokee pa-
niikkikohtauksessa tarpeelliseksi liikkeella olon (Mielenterveystalo. Paniikin omahoito-

ohjelma), toinen pysahtymisen, kuten istuutumisen.

Paniikkikohtauksen saanutta nuorta autettaessa on tarkeaa, etta auttaja on rauhallinen
ja rauhoittelee nuorta puhumalla rauhallisesti, selkeasti ja yksinkertaisesti. Ldheskaan
aina paniikkikohtauksen saanut ei tieda itse mita tapahtuu, mutta silti on kannattavaa
aluksi kysya, tietdako han mista on kyse, milta tuntuu ja onko samanlaista tapahtunut
aiemmin. (Heiskanen ym. 2005: 59; MHFA 2021; Strandholm & Ranta 2013: 31.) Myds
perussairauksien, kuten astman, sydansairauksien ja sepelvaltimotaudin, migreenin,
epilepsian ja hypertyreoosin, mahdollisuuden seka laakkeiden, kofeiinin, energia-
juomien, tupakan ja paihteiden kayton tiedusteleminen on tarpeellista, sillda ne voivat ai-
heuttaa samantapaisia fyysisia oireita (esim. sydamen tykyttelya, hengitysvaikeutta tai
pahoinvointia) tai altistaa paniikkikohtauksille (Paniikkikohtaus paivystyksessa. Kaypa
hoito -suositus 2019). Jos nuori ei pysty tai halua vastata kysymyksiin sanallisesti, suo-
sitellaan kysyttavaksi yksinkertaisia kylla/ei -kysymyksia tai pyydettavaksi vastausta
eleen avulla, esimerkiksi paan nyokkayksena tai peukalonnostona. Jos nuori torjuu
avun, voidaan kysya, voisiko johonkuhun ottaa yhteytta ja auttaa yhteyden ottami-
sessa. (MHFA 2021.)

Jos nuori on tietoinen, etta hanella on paniikkikohtaus meneilldan, on hyva lahestymis-
tapa, ettd auttaja kysyy suoraa, mika auttaisi tai miten voisi auttaa. Jos kyselyjen jal-
keen jaa epavarmuutta, onko kyseessa astma- tai sydankohtaus tai jokin muu somaat-
tinen hatatilanne, hatdnumeroon soittaminen on perusteltua ja oikein. Jos sen sijaan
vahvistuu kasitys paniikkikohtauksesta, on kannattavaa pyrkia siirtymaan rauhalliseen
paikkaan, silla se edesauttaa rauhoittumista. (Heiskanen ym. 2005: 59.) Erityisesti nuo-
rilla paniikkikohtauksessa korostuu voimakas hapean tunne ja itsensa omituisena tai
epanormaalina pitdmisen identiteetin vahvistuminen, jos luokkatoverit ndkevat kohtauk-
sen (Hewitt ym. 2021). Siksikin rauhallinen paikka muiden katseilta suojassa on tarkea.
Ymparilla olevien ylimaaraisten henkildiden pyytdminen poistumaan voi myds tulla ky-
seeseen (MHFA 2021).
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Rauhoitteluun liittyy hengitysrytmin rauhoittamisen tukeminen esimerkiksi neuvomalla
nuorta hengittdmaan hitaasti ja rauhallisesti (Heiskanen ym. 2005: 59; Strandhom &
Ranta 2013: 31; Aalto-Setala & Huikko & Appelqvist-Schmidlechner & Haravuori &
Marttunen 2020: 115). Tasta auttaja voi nayttaa mallia ja rohkaista hengittdmaan yh-
dessa esim. 3—3—-3-mallin mukaan: sisddnhengitys, hengityksen pidatys ja uloshengitys
kukin kolme sekuntia (Heiskanen ym. 2005: 59). Sisdanhengityksen voi tehda nenan ja
uloshengityksen suun kautta. Tarkeaa on kuitenkin olla painostamasta nuorta teke-
maan mitdan, mita han ei halua. (MHFA 2021.) Nuorten paniikkikohtauksia tutkittaessa
nuoret ovat tuoneet esille, ettd aina hengitystekniikka ei auta, vaan oireet ovat voineet
sen sijaan voimistua (Baker ym. 2022), joten hengityksen rauhoitteluun ei tule jumittua,
jos siita ei ole apua. Joskus apuna hengityksen tasoittumisessa voi toimia puhuttami-
nen mista tahansa arkipaivaisesta aiheesta, jotta huomio siirtyy pois oireista (Lyhty

2019; Mielenterveystalo. Paniikin omahoito-ohjelma).

Osana rauhoittelua voidaan nadhda my®os tilanteen toteaminen aaneen kertomalla, etta
kyseessa on todennakdisesti paniikkikohtaus. Auttaja voi lyhyesti todeta ymmartavan
kohtauksen tuntuvan aarimmaisen epamiellyttavalta ja pelottavalta, mutta korostaa,
ettei se uhkaa henkea eika ole vaarallinen. Auttajan on hyva myds kertoa kohtauksen
loppuvan pian. (Heiskanen ym. 2005: 59; Strandholm & Ranta 2013: 31.) Joillekin tur-
vallisuuden tunnetta tuo tieto, ettd hanen kanssaan ollaan, kunnes kohtaus menee ohi
(Heiskanen ym. 2005: 59).

Toisaalta siis auttajan taholta tapahtuva paniikkikohtauksen normalisointi kehollisena
reagoimisena ja asettumisena taistele-pakene-tilaan auttaa paniikkikohtauksessa ole-
vaa nuorta hyvaksymaan koettuja oireita, mutta sanoittamisessa on oltava tarkkana,
silla nuoret helposti kokevat normalisoinnin vahattelyna, ymmartamattomyytena tai ettei
heita ei oteta tosissaan. Nuoret kokevat huonoina kommentteina muun muassa, etta
kielletdan huolestumasta tai hatdantymasta tai todetaan kohtauksen ohi mentya, ettei

ollut ollut mitdan syyta hataantya. (Hewitt ym. 2021.)

Auttaja voi myos ehdottaa nuorelle kokeiltavaksi jotakin keinoa, jolla saa huomion
kaannettya pois paniikkioireista ja pidettya ajatukset hetkessa. Tallaisia keinoja on ym-
paristdon huomioiminen esimerkiksi luettelemalla ymparilla ndkemiaan asioita tai jonkin
yksinkertaisen asian tekeminen, kuten laskeminen vahentamalld kolme numeroa sa-
dasta alkaen. (Mielenterveystalo. Paniikin omahoito-ohjelma.) Joillakin kylman kokemi-
nen ranteilla tai kasvoilla (kylma ilma, vesi tai jaapala) tuo apua. Maadoittamisteknii-

kassa eli yhteyden vahvistamisessa elettdvaan nykyhetkeen ja omaan kehoon hyodyn-
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netaan kaikkia viitta aistia nimeamalla siind hetkessa ndkeméaansa viisi asiaa, kuule-
maansa nelja aanta, koskettamaansa kolme esinettd, haistamaansa kaksi tuoksua ja

maistamansa yhden maun. (Porrey 2022.)

Paniikkikohtauksen mentya ohi auttajan on hyva vield ennen paikalta poistumista kysy-
malla varmistaa, parjaakd nuori itsekseen ja tietdako, mista voi halutessaan saada
apua ja lisatietoa (MHFA 2021). Nuorelle voi viela lyhyesti kertoa paniikkikohtauksista
faktoja, kuten sen yleisyys ja ettei paniikkikohtaus yksittain ole sairaus tai hairid. Lisaksi
on suositeltavaa ohjata kdymaan terveydenhoitajalla ja vahintaankin mainita internetsi-
vusto Mielenterveystalo.fi. lisdtiedon saamista varten (Paniikkikohtaus paivystyksessa.
Kaypa hoito -suositus 2019.) Yksi apuvaline nuorelle jatkoa varten on myds kannykalle
ladattava ylaasteikaisille suunnattu Chillaa-app, jossa on mm. paniikkia varten hengi-

tys- ja rentoutusharjoituksia (Aalto-Setala ym. 2020: 115; Mielenterveystalo. Chillaa-

appi).

3.3.4 Hyvan ohjeen merkitys auttamisessa

Ohjeella tarkoitetaan neuvoa, opastusta, kehotusta tai lausumaa, joka ohjaa johonkin
toimintaan tai menettelyyn (Kielitoimiston sanakirja c). Ohjeessa ei keskityta tiedon an-
tamiseen, vaan nimenomaan ohjataan toimimaan. Onnistunut ohje on kokonaisraken-
teeltaan selkea ja helposti hahmotettavissa ja siita tulee selvasti ilmi, mita pitaa tehda
missakin jarjestyksessa. Taman vuoksi ohjeessa on perusteltua kayttaa kdskymuotoa,
mika edesauttaa tekemisen selkiytymista. Ohje sisaltda kaiken olennaisimman tiedon
ja vaiheet tavoiteltavasta toiminnasta ilman mitaan ylimaaraista. Asia esitetdan ymmar-
rettavalla ja tdsmallisella tavalla tarvittavat termit ja lyhenteet selittden. (Kotimaisten

kielten keskus.)

Tassa toiminnallisessa opinnaytetydssa tuotettavaa opettajille suunnattua ohjetta voi-
daan peilata potilasohjeeseen, joka on kirjoitettu juuri hanelle ohjeeksi, kuinka toimia
oireiden lieventymiseksi tai ainakin niiden pahenemista estavasti. Potilasohjeessa esi-
tettavien asioiden jarjestysta mietittdessa on huomattu tarkeysjarjestyksen olevan
yleensa toimivin, eli ohjeessa esitetdan ensin merkityksellisimmat seikat. Samaan ai-
kaan on toki huomioitava lukijan nakékulma, mita tietoa han ohjeesta etsii. Ohjeet tulee
perustella, koska silloin niitd noudatetaan parhaiten. Otsikointi ja kysyvat valiotsikot
ovat toimiva tapa selkeyttaa ohjetta rakenteellisesti. Ohjeen tekstin oikeakielisyyteen
tulee kiinnittdd huomiota. Jo ohjetta laatiessa tulee myos huomioida, missa ohje tullaan
julkaisemaan ja mista sita tullaan lukemaan (esim. paperi, tietokoneen nayttéruutu, pu-
helin). (Hyvarinen 2005.)
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4 Opinnaytetyon toteuttaminen

4.1 Menetelmalliset lahtokohdat

Suomen ammattikorkeakouluissa opinnaytety6 voidaan toteuttaa keskittyen joko tutki-
mukseen tai kehittdmiseen. Kehittamistyosta kaytetdadn myos nimitysta toiminnallinen
opinnaytetyo, ja siind keskeista on tydelamapainotteisuuden liséksi tutkimuksellisuuden
ja konkretian yhdistyminen. Kaytannon tyoelamasta nousevat kysymykset ohjaavat ke-
hittdmistyon tutkimuksellista tiedon hakua ja sen pohjalta tuotettavaa tuotosta. (Jyvas-
kylan ammattikorkeakoulu.) Olennaista kehittdmistydssa onkin juuri tutkimuksen tiedon
soveltaminen kaytantoon. Tahtdimena on maaritellyn tavoitteen saavuttamisella saada
aikaan myonteistd muutosta verrattuna aiempaan. Kehittdmisty6 on aina tietyista koko-
naisuuksista muodostuva prosessi, jolla on alkunsa ja loppunsa. Se sisaltda vahintaan-
kin tavoitteiden maarittelyn, suunnittelun, toteutuksen ja arvioinnin vaiheet. (Toikko &
Rantanen 2009: 16, 19, 56, 64.)

Toiminnallisissa opinnaytetdissa ei ole valttamatonta eika tekijoiden resurssien tai ai-
heen kannalta aina mielekastakaan kayttaa tutkimuksellisia menetelmia, mutta keinot
tarvittavan tiedon keraamiseksi ovat kuitenkin samat (Vilkka & Airaksinen 2003: 56—
57). Tassa opinnaytetydssa tietoperustan laatimisessa hyddynnettiin kirjallisuuskat-
sausta. Kirjallisuuskatsaus on tieteellinen tutkimusmenetelma, jossa pyritddn saamaan
jostakin asiasta tai aiheesta kokonaiskuva perehtymalla olemassa olevaan tietoon siita
(Stolt & Axelin & Suhonen 2016: 7). Kirjallisuuskatsauksen avulla kartoitettiin olemassa
olevaa tieteellista tietoa nuorten paniikkikohtauksista ja etsittiin vastauksia ohjeen laati-
mista ohjaaviin kysymyksiin. Tarkoituksena oli I0ytaa tietokannoista aiheeseen eli nuor-
ten paniikkikohtaukseen liittyvia tutkimuksia ja hyddyntaa niiden ja muun luotettavan

lahdemateriaalin pohjalta koostettua tietoperustaa tuotoksen eli ohjeen laatimisessa.

Tiedonhaku tehtiin tieteellista tietoa sisaltavista tietokannoista, jotka ovat Metropolia
AMK:n lisenssilla opiskelijoilla maksutta kaytdssa. Tiedonhaku tehtiin tietokannoista
CINAHL, MEDIC, PubMed, ProQuest Central ja Taylor & Francis Online, joista MEDIC
on suomenkielinen terveysalan tutkimuksia ja artikkeleja sisaltava tietokanta, muissa
on kansainvalisia terveysalan, hoito-, |adke- ja terveystieteen, psykologian seka sosiaa-
lialan julkaisuja. Tiedonhaun sisaanotto- ja poissulkukriteerit mietittiin hakua ohjaaviin

kysymyksiin peilaten taulukko 1:n mukaisiksi.
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Taulukko 1. Tiedonhaun sisdanotto- ja poissulkukriteerit.

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Mahdollisimman uusi julkaisu, vuosilta Ennen v. 2013 julkaistu julkaisu.

2013-2023.
Julkaisu on suomen- tai englanninkieli- | Julkaisu on muulla kielella kuin suo-
nen. meksi tai englanniksi.

Julkaisu on Internetissa kokonaan saa- | Julkaisu ei ole kokonaan saatavilla
tavilla julkisesti tai Metropolian opiskeli- | julkisesti tai Metropolian opiskelija-
jatunnuksilla. tunnuksilla.

Julkaisu on alkuperainen vertaisarvioitu | Julkaisun tai artikkelin tieteelliset kri-
tieteellinen tutkimus tai artikkeli. teerit eivat tayty (esim. ei vertaisarvi-
oitu).

Julkaisu vastaa tiedonhakua ohjaavaan | Julkaisu ei vastaa tiedonhakua oh-
kahteen kysymykseen. jaavaan kahteen kysymykseen.

Tiedonhaussa kaytettiin kahta hakulauseketta: Ensimmaisessa hakulausekkeessa kay-
tettiin sanoja nuori ja paniikki-sanaa katkaistuna, jotta seka paniikkikohtaus etta paniik-
kihairio tulisi huomioiduksi. Toisessa hakulausekkeessa nuori ja paniikki-sanan lisana
oli sana apu sen synonyymeineen. Suomenkielisessa MEDIC-tietokannassa hakulau-
sekkeena oli "Paniikki* AND (nuor* OR teini-i* OR murrosi*)” ja "Paniikki* AND (nuor*
OR teini-i* OR murrosi*) AND (apu* OR ensia* OR autta* OR tuki*)”. Englanninkieli-
sissa tietokannoissa hakulausekkeet olivat vastaavasti “("Panic attack” OR “panic dis-
order”) AND (adolescent* OR teen* OR youth)” ja “("Panic attack” OR “panic disorder”)
AND (adolescent* OR teen* OR youth)” AND (help* OR aid OR support* OR assist*)”.
Tiedonhaku on kuvattu paivdmaarineen, tietokantoineen, hakusanoineen ja osumineen

litteena 1 16ytyvassa taulukossa.

Tiedonhaun avulla 16ytyi nuorten paniikkihairidista useita tutkimuksia, mutta moni 13-
kehoitoon tai terapiaan keskittyen ei vastannut tiedonhakua ohjaaviin kysymyksiin. Jot-
kin tutkimukset taas eivat olleet kokonaan saatavissa julkisesti tai Metropolian opiskeli-
jatunnuksilla. Muutamiin tutkimuksiin perehdyttiin lukemalla niiden tiivistelmat tai koko

tutkimus, minka jalkeen valittiin tietoperustaan kaksi lahivuosina tehtya englanninkie-
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lista tieteellisista tutkimusta nuorten omakohtaisista kokemuksista paniikkikohtauk-
sesta. Naista kahdesta tutkimuksesta kirjattiin keskeiset tiedot yl6s liitteen 2 mukai-
sesti: tutkimuksen tekijatiedot, otsikko, julkaisupaikka, julkaisun luonne, tarkoitus ja tut-
kimuksessa loydetyt keskeiset asiat. Lisaksi tiedonhaulla 16ytyi MEDIC-tietokannasta
yksi suomenkielinen katsausartikkeli vuodelta 2023 nuorten ahdistuneisuushairidista, ja
sitd hyddynnettiin aiheen taustatietona. Tiedonhaun yhteydessa suoritettiin myds muu-
tamia testihakuja valjemmilla kriteereilld, esimerkiksi laajentamalla julkaisuvuosi 1990-
luvulle, jolloin havaittiin nuorten paniikkikohtauksista 16ytyvan joitakin tutkimuksia 1990-
luvulta. Niita ei kuitenkaan valittu tietoperustaan, koska niista oli kulunut aikaa useita
vuosia eikd mydskaan sisalto siihen tutustumisen perusteella tarjonnut tietoa, mita ei

ollut jo muista Iahdemateriaaleista, kuten Duodecimin Terveysportista saatu.

4.2 Yhteistyotahokoulun esittely ja lahtotilanteen kartoitus

Taman opinnaytetyon toimintaymparisténa on The English Schoolin ylaaste ja lukio.
The English School on Helsingissa sijaitseva vuonna 1945 perustettu kaksikielinen
(suomi-englanti) esikoulu-, peruskoulu- ja lukio-opetusta tarjoava yksityinen koulu. Pe-
ruskoulun ylaluokkien ja lukion opetus toteutetaan Pitdjanmaessa sijaitsevassa raken-
nuksessa. Ylaluokilla ja lukiossa oppilaita on yhteensa 340 ja paatoimisia opettajia 26.

Rehtorina toimii Seija Nyholm.

Opettajien lisaksi ylaasteella ja lukiossa tyoskentelee terveydenhoitaja, psykologi, ku-
raattori, erityisopettaja ja opinto-ohjaaja. Terveydenhoitaja on Pitgjanmaessa paikan
paalla kolmena paivana viikossa. Laakari ei yleensa paase koululle, mutta tarvittaessa

l&hetteen laakarille voi saada kouluterveydenhoitajalta.

Koulun nakdkulmasta nuorten mielenterveyden heikkeneminen nakyy opettajille ar-
jessa oppilaiden poissaolojen, mydhastymisien ja yksindisyyden lisdantymisena. Oppi-
lailla ilmenee usein myds erilaisia psykosomaattisia oireita, kuten vatsakipua ja paan-

sarkya. Kyseisellad hetkellda koulussa oli kaksi koulua kdymatdnta oppilasta.

Koululla ei ole erikseen opettajille ohjeistusta nuorten ahdistuneisuushairidista, mutta
koulutusta nuorten mielenterveysasioiden huomioimista kuitenkin on ja muistuttamista
huolen herddmisen mallista. Ahdistuksesta karsiville opiskelijoille tehdaan erityisjarjes-
telyitd. Opettajankokouksissa keskustellaan yleisella tasolla siitéd, miten suhtaudutaan
opiskelijoihin, joilla on mielenterveydenhaasteita. Opettajat paastavat oppilaita kayta-
valle tai "vessaan” heidan niin pyytdessaan ja lepohuonettakin on mahdollista kayttaa,

jos opiskelija pyytaa paasta lepaamaan.
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Nuorten mielenterveydenhaasteen teemoja koulun opettajat seuraavat mediasta ja lu-
kevat oman alan kirjallisuutta. Koulutuksia jarjestetaan, ja ainakin yksi isompi koulutus
on vuodessa. Yksityiskoulujen seminaari vime kevaana keskittyi opiskeluhuoltoon ja
opiskelijoiden ja opettajien hyvinvointiin. Tulevan koulutuksen aiheena koko koulun

henkildkunnalle on neuropsykiatristen lasten kohtaaminen.

Opinnaytetydssa tuotettava ohje toteutetaan The English School:n ylaasteen ja lukion
opettajille ja sita kautta pyritdan hyddyttamaan oppilaita. Varsinaisena kohderyhmana
toimii opettajat, ja he ovat myos hyddynsaajana. Tyon perimmaisena tarkoituksena on
vaikuttaa opettajien kautta nuorten hyvinvointiin, joten lisaksi hyédynsaajana on valilli-

sesti ylaasteen ja lukion oppilaat kyseisessa koulussa.

4.3 Toiminnan eteneminen ja tyoskentelyn kuvaus

Edella (kpl 4.1) todettiin toiminnallisen opinnaytetydn olevan kehittamistyona prosessi,
joka koostuu alkuvaiheen tavoitteiden maarittelysta, suunnittelusta, reflektiivisesta to-
teutusvaiheesta ja loppuarvioinnista (Toikko & Rantanen 2009: 16, 19, 56, 64). Ty0s-
kentelyvaiheita voi viela tarkemmin eritella niin, etta alkuvaiheeseen sisaltyy tavoittei-
den maarittelyn lisdksi edeltavasti kehittamistarpeen tunnistaminen ja ideointi. Suunnit-
telu- ja toteutusvaiheiden jalkeen tuotos voidaan maarittaa omaksi vaiheeksi samoin
kuin arvioinnin jalkeinen paattaminen, jossa opinnaytetyd ja tuotos julkaistaan. (Salo-
nen & Eloranta & Hautala & Kinos 2017: 52—66).

4.3.1 Alkuvaiheen ideointi ja kehittamistarpeen tunnistaminen

Alkuvaiheen ideointia tehtiin tekijdiden kesken yhdessa ja erikseen keskustelemalla,
viestittelemalla ja tutustumalla aiheeseen. Opinnaytetydn toteutustavaksi valittiin toi-
minnallinen opinnaytetyo, koska haluttiin tuottaa jotakin hyodyllista ja konkreettista.
Ajatuksena oli, etta konkreettinen tuotos ohjaisi tyota luontevasti ja tavoitteita kohti olisi
helpompi edeta, kun lopputuloksena olisi jotakin merkityksellista. Alusta alkaen kiinnos-
tus kohdistui nimenomaan nuorten auttamiseen. Mielenterveysteeman aarella pohdittiin
ajankohtaista aihetta, ja aluksi mietinnassa oli nuorten masennus. Kuitenkin Theseuk-
seen tutustumisen pohjalta tuli iimeiseksi, etta aiheesta on viimevuosina tehty paljon

opinnaytetdita.

Havainnot paniikkikohtauksen esilla olemisesta muun muassa sosiaalisessa mediassa
sai huomion kiinnittymaan toisen kokeman paniikkikohtauksen tunnistamisen vaikeu-

teen. Usein lisdongelmana on, ettei tiedetd, miten tilanteessa pitaisi toimia, varsinkaan
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jos ei ole varmuutta, mista henkildn oireet tai kayttaytyminen johtuu. Toisaalta myds
sen tosiasian tiedostaminen, ettd nuorten mielenterveysongelmat ovat viime vuosien
aikana pahentuneet ja lisdantyneet, loi lisdpainoa halulle olla edesauttamassa nuorten
hyvinvointia. Tutkimukset kertovat juuri ahdistuneisuushairididen olevan nuorten ylei-
simpia mielenterveyden hairidita ja ilmaantuvan nuoruusiassa (Ranta & Kajastus &
Marttunen 2023: 477). Vaikka paniikkikohtaus ei itsessaan olekaan mielenterveyden
hairid vaan oire (Paniikkikohtaus paivystyksessa. Kaypa hoito -suositus 2019), usein
toistuvat ja yllattaen ilmaantuvat kohtaukset herattavat huolen paniikkihairiosta (Huttu-
nen & Socada 2020). Paniikkikohtaus saikayttaa herkasti niin kohtauksen saajan kuin
ympariston. Etenkin fyysiset oireet herattavat usein pelkoa sairaudesta tai sekoami-
sesta (Strandholm & Ranta 2013).

Mietittdessa tapoja tuoda ilmi paniikkikohtauksen tunnistamista ja siind auttamista niin,
ettd mahdollisimman moni nuori voisi saada apua, nousi ajatus ohjeesta tai oppaasta.
Ohjeen voisi luontevasti kohdentaa henkildille, jotka viettavat paljon aikaa nuorten
kanssa. Tutustuttaessa opinnaytetoéihin, joissa kasiteltiin, miten itse tunnistaa oman pa-
niikkikohtauksen ja miten silloin tulisi toimia, havaittiin ettei ulkopuolisen auttajan nako-
kulmasta I0ytynyt paljoa tietoa eika aiheesta ollut tehty opinnaytetéita. Muutamia opet-
tajille tuotettuja ohjeistuksia oppilaan paniikkikohtauksesta kuitenkin 16ytyi, mutta niissa
sisaltd auttamisesta oli melko niukkaa, l&hinna keskittyen opettajan rauhallisena pysy-

miseen ja oppilaan hengityksen rauhoittamiseen.

Koulu vaikutti varteenotettavalta paikalta olla yhteydessa aiheen tiimoilta, silla koulu on
keskeisessa asemassa lasten ja nuorten mielenterveyden tukemisessa ja taten myos
erilaisten ongelmien varhaisessa tunnistamisessa (Markkanen 2022). Koulussa opetta-
jat tydskentelevat nuorten kanssa suuren osan paivasta ja monena paivana viikossa.
Ideana oli tuottaa opettajille ohje, miten he voivat tunnistaa oppilaan mahdollisen pa-
niikkikohtauksen ja antaa heille keinoja, miten tilanteessa voisi pyrkia toimimaan. Kou-
luissa on koettu tarvetta ymmartaa paremmin oppilaiden kayttaytymisen taustalla olevia
tekijoita ja lisdksi on toivottu parempaa ymmarrysta lasten ja nuorten mielentervey-
destd, oppilaan hyvinvoinnin arvioimisesta seka ongelmien tunnistamisesta (Markka-
nen 2022). Koulun henkildkunnan kautta olisi mahdollista tavoittaa nuoria laajasti ja oh-
jeen avulla auttaa heidan oloaan koulussa, kun mahdolliseen paniikkikohtaukseen
osattaisiin suhtautua oikealla tavalla ja antaa oikeanlaista apua. Ohjeen tuottaminen
suoraan jollekin koululle auttaisi opettajien tiedon lisdamista ja sitd kautta nuorten avun
saamista paremmin kuin esimerkiksi sen julkaiseminen internetissa, jossa se helposti
jaisi suuren informaatiomaaran jalkoihin. Kouluterveydenhoitajien mukaan oppilaiden

mielenterveyden tukemisen esteitad koulussa ovat vaikeudet mielenterveyspalveluihin
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ohjaamisessa, opettajien puutteellinen koulutus oppilaiden mielenterveydellisten haas-
teiden kanssa auttamisessa seka yksinkertaisesti ajan ja resurssien puute (Markkanen
2022). Tavoitteeksi otettiin tuottaa opettajille sellainen ohje, joka antaa heille helposti,

resursseja kovin paljoa viematta tavan saada aiheesta tietoa ja uusia toimintatapoja.

Yhteistyd The English School:n kanssa lahti liikkeelle tekijéiden oltua ensi yhteydessa
toiseen kouluun. Yhteydenotto sahkopostitse ja puhelimitse ylaasteen ja lukion rehtori
Seija Nyholmiin tapahtui sen jalkeen kun opinnaytetydn aihe oli muodostunut ja tarve
yhteistydlle tullut esille. The English School:ssa nuorten mielenterveysteemaan liittyva
aihe nahtiin hyodyllisena ja yhteistyohon lahdettiin mielelladn mukaan. Tekijoiden ta-
holta koululta ei pyydetty eika oletettu saatavan mittavaa panostusta, vaan yhteistyo
haluttiin toteuttaa mahdollisimman vahan opettajien ty6ta kuormittavalla tavalla. Opet-
tajien rajalliset resurssit tiedostettiin, ja paapaino oli antaa opettajille tydkaluja ajan ja
energian viemisen sijaan. Keskeista oli kuulla ja huomioida heiddn ammattitaitonsa ja
kokemuksensa mukaisia mielipiteita ja toiveita seka saattaa lopullinen tuotos heille

konkreettiseen kayttoon.

Rehtori Seija Nyholmin kanssa kaytiin vuoropuhelua sahkopostien valityksella. Alkuun
pyydettiin vastauksia muutamiin kysymyksiin koulun lahtétilanteen kartoittamiseksi ja
ohjeen suhteen toiveiden saamiseksi (Liite 3). Talla tavoin ajateltiin ohjeesta muodostu-
van mahdollisimman hyva ja opettajien tarpeita vastaava. Koululla vastaukset koostet-
tiin yhteisollisessa opiskeluhuollon kokouksessa yhdessa rehtorin, psykologin, tervey-

denhoitajan, opinto-ohjaajan ja erityisopettajan toimesta.

Ohjeesta saatiin koululta kommentteina Canva-sovelluksen kayttamisen ohjeen tekemi-
sessa kuulostavan oikein hyvalta ja ohjeen sahkoéinen pdf-muoto olevan toiveiden mu-
kainen. Nain ohje olisi myds tulostettavissa paperiversioksi. Koulu toivoi ohjeen olevan
lyhyt ja ytimekas. Toiveita visuaalisuuden suhteen ei ollut, mutta yleisesti visuaalisuus
ja selkeys nahtiin tarkeind ominaisuuksina. Opettajat toivoivat konkreettisia ohjeita, mi-

ten toimia eri tilanteissa.

Alkuvaiheessa tavoitteeksi muodostui kiteytettyna opettajien tiedon ja tunnistamiskyvyn
lisddminen nuorten paniikkikohtauksista tuotettavan ohjeen avulla, mika myds edesaut-
taisi nuorten hyvinvoinnin tukemista. Kehittamistarve nousi tekijéiden pohdintojen, ide-
oinnin ja aiheen tutkimisen perusteella, ei suoraan toimintaymparistdsta eli koulusta
I&htdisin. Kuitenkin yhteistydtahokouluun yhteydessa ollessa heidan osaltaan aihetta

kohtaan koettiin mielenkiintoa ja tarvetta, mika vahvisti kasitysta tyén tarpeellisuudesta.
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Tavoitteeseen paasemiseksi oli olennaista luoda aikataulu ja suunnitelma tydskente-
lystd; alkuvaiheessa tahan riitti se, etta opinnaytetydn tekeminen oli ajoitettu tekijoiden
aikataulussa syksyn ajalle ja tiedossa oli valietappeina kolme opinnaytetydn yhteista
seminaaria: suunnittelu-, toteutus- ja raportointivaiheen seminaarit noin kuukauden va-

lein.

4.3.2 Suunnitteluvaiheen tyoskentely

Koska kehittamistydssa vaiheet eivat ole toisistaan irrallisia yksittaisia kokonaisuuksia,
vaan painvastoin niille on tyypillistd samanaikaisuus ja toisiinsa limittyvyys (Salonen
ym. 2017: 52), myds tdman opinnaytetyon osalta tydskentelyssa oli havaittavissa sel-
vaa paallekkaisyytta suunnittelu- ja alkuvaiheissa. Aiheen kohdentumisen ja yhteistyo-
tahon I6ytymisen jalkeen perehdyttiin muutamien viikkojen ajan tietoperustaan luke-

malla kirjallisuutta ja kirjoittamalla opinnaytetydon suunnitelmaa yhdessa ja erikseen.

Suunnitelmavaiheen yksi tarkea etappi oli Metropolian Myllypuron kampuksella
11.9.2023 pidetty opinnaytetyon suunnitelmaseminaaripaiva, jossa saatiin suunnitel-
masta palautetta, kommentteja ja ideoita niin toisilta opiskelijoilta kuin ohjaavalta opet-
tajalta. Talta pohjalta tekstia viela muokattiin ja tarkennettiin erityisesti aiheen peruste-
lun, toiminnallisen opinnaytetydon menetelmien, luotettavuuden ja tydskentelyn aikatau-

lun osalta.

Yhteistydtahoon eli The English School:iin oltiin yhteydessa lahtdkartoituksen osalta

esittden aiheeseen ja koulun seka opettajien tilanteeseen liittyen alkukysymyksia sah-
kopostitse (Liite 3). Ohjaava opettaja hyvaksyi opinndytetydn suunnitelman 27.9.2023,
minka jalkeen se lahetettiin yhdessa opinnaytetydsopimuksen kanssa yhteistydtaholle

allekirjoitettavaksi.

4.3.3 Tietoperustan ja tuotoksen laatiminen

Jalleen kehittamistyon vaiheet limittyivat, kun toteutusvaiheen tyoskentelya aloitettiin
perehtymalla lisaa tietoperustaan tiedonhaulla tietokannoista ja ideoimalla alustavasti
opettajien ohjetta, vaikka samanaikaisesti oltiin viela paattelemassa suunnitelmavai-
hetta. Tieteellisten tutkimusartikkelien ja muun muassa Terveysportin tietoa hyddynta-
malla alkoi muotoutua vastauksia tietoperustan laadintaa varten asetettuihin kysymyk-

siin ja sitd mydden myos jasentya tieto nuoren paniikkikohtauksesta.
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Opinnaytetydn toteutusvaiheen seminaari pidettiin Metropolian Myllypuron kampuksella
13.10.2023, mihin mennessa tietoperusta nuoren paniikkikohtauksesta oli saatu paa-
piirteittdan valmiiksi. Kanssaopiskelijoilta ja ohjaavalta opettajalta saatiin rakentavia
kommentteja ja uusia nakdkulmia, minka pohjalta tyostettiin tietoperustan jasentelya ja
tekstin yhtenaisyytta, tarkennettiin tiedonhakua ja sen pohjalta tehtyja valintoja, tas-
mennettiin otsikointia ja muokattiin tekstia luettavammaksi. Muokkausten jalkeen suori-
tettiin opinnaytetydn ensimmainen plagioinnin tarkistus Turnitin-ohjelmalla (Turnitin);

tulosten perusteella samankaltaisuutta ei havaittu.

Opinnaytetydsopimukseen saatiin hyvaksynta ja allekirjoitus The English School:lta
hiukan viivastyneesti lokakuun puoleenvaliin osuneen koulujen syyslomaviikon vuoksi.
Koska tassa vaiheessa opinnaytety6ta ohjaava opettaja oli poissa toista, lopulliset tar-
vittavat allekirjoitukset Metropolia AMK:n taholta siirtyivat marraskuun toiseksi viimei-
selle viikolle. Haittaa ei tasta tyoskentelylle tai tydlle kuitenkaan millaan lailla aiheutu-

nut.

Toteutusvaiheen yksi tavoitteista oli saada ensimmainen versio opettajan ohjeesta val-
miiksi ja lahetettya kommentoitavaksi yhteistyétaholle. Ohje oli suunniteltu tehtavaksi
Canva:lla, joka on graafista suunnittelumateriaalia tarjoava verkkosivusto (Canva).
Canvassa on erilaisia esityksia ja kirjallisia dokumentteja varten satoja valmiita graafi-

sia pohjia, joita voi muokata mieleisekseen vareista ja fonteista alkaen.

Aluksi koottiin ohjeen sisaltda tietoperustan pohjalta, jotta keskeiset asiat hahmottuisi-
vat selkeasti. Ohjeen sisaltéon nousi kolme aihepiiria: nuoren paniikkikohtauksen oireet
ja tunnistaminen, nuoren auttaminen paniikkikohtaustilanteessa ja nuoren ohjaaminen
paniikkikohtauksen jalkeen. Nuoren paniikkikohtauksen tunnistamista varten ohjeen tuli
sisaltda paniikkikohtauksen oireet ja muuta keskeista tietoa (mm. mitka somaattiset
sairaudet muistuttavat paniikkikohtausta) seka auttamista varten konkreettisia toiminta-
ohjeita, mita tulee tehda ja sanoa ja mita valttaa tekemasta ja sanomasta nuoren saa-
dessa paniikkikohtauksen. Lopussa mainittaisiin lyhyesti jalkituntemuksista ja mista

nuori voi |10ytaa lisatietoa ja -apua.

Ohjeen toteuttamiseksi valittin sdhkdinen muoto, jotta se palvelisi mahdollisimman hy-
vin kohderyhmaa eli opettajia. Sahkdisessd muodossa oleva ohje on helppo lukea, tal-
lentaa ja jakaa. Halutessaan sen voi myds tulostaa. Lisaksi sahkdisen ohjeen laatimi-

nen on maksutonta eika se vaadi konkreettista materiaalia. Sahkdinen ohje on kaytet-

tavissa niin tietokoneella kun puhelimillakin seka muilla laitteilla ja siten sen kayttami-
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nen mahdollistuu monissa eri tilanteissa. Tiedostomuotoinen ohje antaa myds mahdol-
lisuudet opettajille palata takaisin tiedon aarelle ja digitaalisen muotonsa vuoksi se ei

katoa kayttajalta.

Onhjeesta tehtiin aluksi kolme erilaista versiota, jotta sisalté muotoutuisi mahdollisim-
man konkreettiseksi ja koulu voisi versioita vertailemalla tehda valintaa toimivimmasta
ohjeesta. Yksisivuinen vaaleansinipohjainen ohje sisalsi nelja tiivista tietolaatikkoa otsi-
koilla tunnista, auta, keinoja auttaa ja ohjaa. Kaksisivuisen vaaleankeltapohjaisen oh-
jeen ensimmaisen sivun tietolaatikoissa oli yleistietoa paniikkikohtauksista ja kohtauk-
sen oireet. Toisella sivulla oli kolmessa tietolaatikossa vastauksia kysymykseen, miten
auttaa. Kolmisivuisessa kermanvaaleapohjaisessa ohjeessa ensimmaiselta sivulta 16y-
tyi tunnistamista varten paniikkikohtauksen oireet jaoteltuina kahteen eri osioon eli fyy-
sisiin ja kognitiivisiin oireisiin. Toisella sivulla annettiin auttamiskeinoja ja kolmannella
sivulla kerrottiin paniikkikohtauksen jalkioireista ja neuvottiin nuoren ohjaamisesta koh-

tauksen jalkeen.

Opettajan ohjeen kolmen version valmistuttua lokakuun viimeisella viikolla ne lahetettiin
arvioitavaksi The English School:iin. Palautetta pyydettiin niin ohjeen sisallésta kuin ul-
konadllisista seikoista. Vastaus saatiin parin viikon kuluttua. Palaute oli koululla keratty

yhteisdllisen opiskeluhuollon kokoukseen osallistuijilta.

Yksisivuinen ohje nousi The English School:n yhteiséllisessa opiskeluhuollon kokouk-
sessa suosikiksi. Ohje olisi yksisivuisena helposti tulostettavissa ja laitettavissa esimer-
kiksi seinalle. Kehittdmisehdotusta tuli kahden tietolaatikon samankaltaisista otsikoista
ja osittain paallekkain limittyvasta tiedosta. Kolmisivuinen ohje sai myds positiivista
huomiota. Siina kaytetty likennevalomalli oli jo opettajille ennestaan tuttu ja hyvaksi to-
dettu. Kolmisivuisen ohjeen ulkonakd oli myds palautteen antajien mielesta miellyttavin
selkeyden ja miellyttavien varien vuoksi. Kuraattori antoi kehuja ohjeen kolmannen si-
vun "Muista!”-tietolaatikosta. Kaksisivuinen ohje jai vahimmalle huomille, koska ohje ei
olisi niin hyva julisteena kuin yksisivuinen, ja toisaalta taas kaksisivuiseen ohjeeseen ei
mahdu yhta paljon tietoa kuin kolmisivuiseen. Palautteessa tultiin siihen tulokseen, etta
toivottiin saavaksi seka yksisivuinen etta kolmisivuinen ohje. Perusteluna oli, etta kolmi-
sivuisesta ohjeesta saisi yksityiskohtaisempaa tietoa ja yksisivuinen toimisi julisteena

nopean referenssin antaen.

Saadusta palautteesta keskustelun jalkeen paatettiin toteuttaa The English School:n
toive, silla se nahtiin hyodyllisenad kehittdmisideana ja todettiin, ettei samaa ajatusta

olisi todennakdisesti tekijdiden kesken syntynyt. Kolmisivuisen ohjeen osalta ei ollut
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tarvetta suuremmille muokkauksille, joten sen suhteen sovittiin viimeinen huolellinen
sisallon tarkistaminen. Yksisivuinen ohje paatettiin tehda uudelleen, jotta tulisi huomioi-
duksi niin sisalléllinen kuin ulkonadllinen palaute. Yksisivuinen ohje muokattiin vastaa-
maan enemman kolmisivuista ohjetta, mutta se toteutettiin vaakasuuntaisena julis-

teena.

Ohjeiden parissa tydskentelyn rinnalla jatkettiin samanaikaisesti opinnaytetydprosessin
kuvaamista ja opinndytetydn muiden osa-alueiden kirjoittamista, kuten tiivistelman te-
kemista ja tuotoksen esittelya. Raportointi huolellisesti kirjallisessa muodossa on tar-
ked3, jotta eri vaiheet, valinnat ja arviointi tulee tarkasti dokumentoitua (Vilkka & Airak-
sinen 2003: 65).

Opinnaytetydprosessiin kuuluva kolmas seminaari, raportointivaineen seminaari, pidet-
tiin Metropolia AMK:n Myllypuron kampuksella 22.11.2023. Kanssaopiskelijat ja oh-
jaava opettaja antoivat myodnteista palautetta itse tuotoksesta eli opettajien ohjeesta ja
myos opinnaytetydraportista. Muutamia pienia tyon kehitysideoita viela saatiin. Palaut-
teen pohjalta opettajien ohjeeseen nuoren paniikkikohtauksista lisattiin kolmisivuisen
ohjeen ensimmaiselle sivulle tarkea aiemmin puuttunut tieto nuoren voimakkaasta ha-
pean kokemuksesta paniikkikohtauksen yhteydessa. Lisaksi seka kolmi- etta yksisivui-
seen ohjeeseen lisattiin alalaitaan kuvien Iahdetiedoksi Canva. Myos opettajien ohjeen
ja koko opinnaytetyon tekstin saavutettavuutta tyostettiin tietoteknisia viimeistelyja ja

tarkastuksia tehdessa.

4.3.4 Arviointi tuotoksesta ja tyoskentelysta

Ohjeen valmistuttua tydskentelya ja varsinaista tuotosta arvioidaan niin tekijéiden kuin
yhteistyotahon toimesta. Keskeista on arvioida, onko tavoitteet saavutettu ja vastaako
tuotos asetettuihin kysymyksiin. Arvioinnissa pohditaan myds tyon ja tydskentelyn eetti-
syytta ja luotettavuutta. (Vilkka & Airaksinen 2003: 154—161.)

Toiminnallinen opinnaytetyo oli tekijoille toteutustapana mieluinen ja merkityksellinen.
Toiminnallisuus lisasi tekijoiden motivaatiota. Tassa opinnaytetyossa tarkoituksena oli
tuottaa ylaasteen ja lukion opettajille ohje nuorten paniikkikohtauksen tunnistamisesta
ja auttamisesta, ja tdma tavoite saavutettiin. Ohje antaa vastaukset kysymyksiin, millai-
nen nuoren paniikkikohtaus on ja miten auttajan tulisi paniikkikohtaustilanteessa toimia.
Ohje on yksinkertainen ja informatiivinen ja palvelee yhteistyétahoa monella eri tavalla.

Ohje oli myds yksinkertainen rakentaa, kun tietoperustaan oli tutustuttu huolellisesti ja
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saatu poimittua keskeiset asiat. Ohjeesta tuotettuun kahteen eripituiseen versioon saa-
tiin molempiin tuotua esille keskeiset asiat ja pidempaan versioon luonnollisesti myos
hieman enemman informaatiota. Kaksi eri pituista ohjetta auttaa loppukayttajaa ja
my0s edistaa ohjeen tarkoituksenmukaisuutta. Tuotoksen tekemisessa auttoi yhteisty6-
tahon lahtokohtien ja toiveiden kartoittaminen nimenomaan opettajien eli loppukaytta-

jien nakoékulmasta.

Tietoperustaan |0ydettiin tarpeeksi tietoa tyon tarkoitukseen nahden. Koska toiminnalli-
sessa opinnaytetydssa voidaan tietoperustassa kayttdd myos raportteja ja muuta luo-
tettavaa kirjallisuutta kaikkea tietoa ei koettu tarkoituksenmukaisena etsia tietokan-
noista. Jokainen muu kuin tieteellinen tietolahde arvioitiin tekijdéiden toimesta luotetta-
vuuden ja hyodyllisyyden ndkoékulmista. (Vilkka & Airaksinen 2003: 72—73.) Suomen-
kielisista tietokannoista ei 16ytynyt nuorten paniikkikohtauksista yhtaan tieteellista tutki-
musta hakukriteereilla, joten tietoa etsittiin padasiassa englanninkielisista tietokan-
noista. Tiedonhaulla 16ydettyja artikkeleita arvioitiin otsikko-, tiivistelma- ja sisaltdtasolla
ja sisdanotto- ja poissulkukriteereiden ohjaamana seka yhteisen keskustelun pohjalta
paadyttiin ottamaan kaksi englanninkielista tieteellista tutkimusta tietoperustaan lah-

teiksi.

Yhteistyd The English Schoolin kanssa koettiin tekijdiden nakékulmasta onnistuneena.
Koululta saatiin kysymyksiin ja palautepyyntdihin kattavat vastaukset ja hyddyllisia eh-
dotuksia kehittdmisen kannalta. Suunnitelmavaiheessa tyon ja tydskentelyn aikataulua
luodessa ei tosin ollut osattu ottaa huomioon, etta palautteen pyytamiseen koululta olisi
pitanyt joka kerralle varata enemman aikaa. Koululla rehtorin tyd on monitahoista ja
usein kiireista, joten vaikka halua yhteistyolle on, aina ei aikaresursseja yksinkertaisesti

ole.

The English School:sta loppupalautetta saatiin rehtorin valitykselld opiskelijahuoltoryh-
malta ja opettajilta ohjeen tiedollisen annin, kayttdkelpoisuuden ja hyddyllisyyden nako-
kulmista (Liite 3). Kaikilta osin ohjeesta saatiin erittdin myonteista palautetta. Sita pidet-
tiin hyvin hyddyllisena, koska paniikkikohtauksesta on ollut aiheen pinnalla olemisesta
huolimatta hyvin vahan konkretiaa saatavilla, ja ohjetta kaytettaisiin koululla mielellaan.
Ohjeen tavasta jarjestaa tieto kolmeen osioon pidettiin ja koettiin, etta siihen oli saatu
hyvin tiivistettya tarkeaa asiaa sisallon likkuessa sulavasti teorian ja konkretian valilla.
Ohjeen tunnista-osion sisalté nahtiin olennaisena ja erityisesti kognitiivisten oireiden
kuvaus auttaa opettajia ymmartamaan nuoren paniikkikohtauksen tapahtumaa. Opetta-
jat kertoivat tarvitsevansa nimenomaan konkretiaa, jota ohjeen auta-osio tarjoaa. Opet-

tajat olivat yllattyneitd, kuinka paljon on erilaisia tapoja auttaa opiskelijaa. Ohje tuo
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my0s tarpeellisella tavalla esiin nuoren yksil6llisyytta paniikkikohtauksen kokemuk-
sessa, mika auttaa opettajia huomioimaan nuoren erityistarpeita. Erinomaisena mainit-
tiin lisdavun ja ohjauksen pariin johdattava tieto ja myés esimerkkien koettiin toimivan
erittain hyvin. Ohje nahtiin visuaalisesti houkuttelevana ja helppolukuisena; grafiikkana
toiminut liikennemerkki koettiin onnistuneena. Koulun osalta myos yhteistyéhon oltiin

tyytyvaisia.

Tekijoiden kesken tydskentely ohjeen tuottamiseksi ja opinnaytetyon raportoiminen su-
jui paapiirteissdan suunnitelman mukaisesti. Opinnaytetydn toteutusvaiheen seminaa-
rissa selvisi, ettei joulukuussa jarjestetd kypsyysnaytetta, joten tydskentelyn aikataulua
raportoinnin osalta pidennettiin tekijdiden yhteisymmarryksessa. Yhteiselle tydskente-
lylle oli ajoittain haastavaa 16ytaa kaikille sopivaa aikaa. Hyddyllista tyon etenemisen,
yhteisen ymmarryksen varmistamisen ja oppimisen kannalta olisi myds ollut tavata kas-

votusten useammin.

Eettisyyden ja luotettavuuden arviointi on tuotu esille erikseen myéhemmin kappa-

leessa 6.

5 Opinnaytetyon tuotos: Ohje nuoren paniikkikohtauksesta

Opinnaytetyon tuotoksena valmistuneista ohjeista toinen on kolmen sivun mittainen
(Liite 4) ja toinen yksisivuinen juliste (Liite 5) pdf-muodossa (liitteissa ohjeiden tekstisi-
saltd). Ulkonadllisesti ohjeet ovat pitkalti samanlaiset, mutta sisalléltdan yksisivuinen
julistemuotoinen ohje on suppeampi. Ohjeen tekeminen aloitettiin perehtymalla saavu-
tettavuuteen, jotta ohjeen variteemat ja ulkonakd olisivat mahdollisimman selkeat. Saa-
vutettavuus tarkoittaa digitaalista esteettomyytta (Aluehallintovirasto. Saavutettavuus-
vaatimukset). Saavutettavuus on myds lain ohjaamaa, silla Suomessa digipalvelulain
mukaan edellytetdan digitaalisten palveluiden ja materiaalien olevan mahdollisimman
yhdenvertaisesti saavutettavissa (Aluehallintovirasto). Saavutettavuudessa visuaali-
sissa tdissa on huomioitava varit ja etenkin niiden kontrastit. Tekstin ja taustan varien
kontrastit eli erot ovat oltava niin selkeita, etta kaikilla on mahdollisuus saada sama

tieto ohjeesta (Nakévammaisten liitto 2021. Aluehallintovirasto).

Ohjeversioiden varimaailmat valittiin saavutettavuusohjeiden perusteella keltaisen ja
sinisen varien savyista. Ohjeiden tekstiosat tehtiin tarpeeksi isoiksi lukemisen helpotta-

miseksi. Kaikista keskeisimmat osat tekstista ovat isommalla fontilla, 14,9. Ohjeen
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osien valinen valikontrasti pyrittiin pitdmaan riittdvana, jotta teksti ja eri korosteet erot-
tuisivat mahdollisimman hyvin. Ohjeiden varimaailmat ja ulkoasu tehtiin keskenaan sa-
manlaisiksi. Taustavarina on vaalea kermansavy ja tekstilaatikot ovat kellertavan vari-
sena tummemmat kuin tausta. Teksti on tumma, jotta kontrastivaatimukset tayttyvat.
Ohjeiden ylaosassa on sininen tehosteviiva. Sininen varisavy valittiin vastaavaksi kuin
The English Schoolin yhdessa logossa oli havaittu olevan. Ohjeen ylaosaan sijoitettiin
otsikoksi Nuoren paniikkikohtaus ja kuvaksi valittiin hyokyaalto, jolla nuoret olivat tutki-

muksissa kuvanneet paniikkikohtauksen kokemusta.

Ohjeet rakennettiin rakenteisiksi; ohjeissa oli jaettu tekstiosiot otsikoiden mukaan. Otsi-
kot erotettiin muusta tekstissa suuremman ja lihavoidun fontin avulla. Otsikot ovat Tun-
nista, Auta ja Ohjaa. Naiden jarjestysta tukemaan ja korostamaan valittiin ohjeeseen
kuvaksi liikennevalotolppa ilman vareja. Varien sijaan likennevalotolppaan sijoitettiin
numerot 1,2 ja 3. Otsikointi ja tekstin jaottelu helpottaa ohjeen lukijaa I6ytamaan kai-
paamansa tiedon nopeasti. Teksti pyrittiin tekemaan yksinkertaiseksi ja helposti luetta-
vaksi. Sisalldssa keskityttiin olennaisimpiin ohjeistuksiin, joista olisi eniten hyotya kayt-

totilanteessa.

Viimeiselle, kolmannelle ohjeen sivulle kirjattiin sinisavyiseen alapalkkiin Iahdetiedot.
Tahan tekstin fonttikoko jouduttiin laittamaan aika pieneksi, jotta kaikki teksti mahtui ra-
jalliseen tilaan. Sahkoisessd muodossa tekstista saa kuitenkin suurentamalla hyvin sel-
vaa ja tulostettaessa A4-koossa fonttikoko on lukemiselle riittdva. Lahdetiedot antavat

tarvittavaa lisatietoa ja vahvistavat myos ohjeen luotettavuutta.

Ohjeen tekeminen Canva:lla oli katevaa, silla ohjelmassa pystyy siirtelemaan ja muok-
kaamaan jokaista osaa erikseen. Ohjelman tarjoamat valmiit pohjat, teemat ja varimaa-
ilmat helpottivat saavutettavuuden huomioimisen jo suunniteltaessa ohjeen ulkomuo-
toa. Ohje tuotettiin pdf-muotoon yhteistybkumppanitahon toiveesta, silla se on opetta-
jien mielesta kaytanndllisin digitaalisen ohjeen muoto. Talldin ohjeen saa tarvittaessa

seka sahkdisena etta tulostettuna paperiversiona kayttoon.
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6 Pohdinta

6.1 Ohjeen tarkastelu

Tuotetun ohjeen sisédltd rakentuu vahvasti teoriaperustan varaan poimien sieltd keskei-
set asiat lyhyesti ilmaistuna. Tiivistetty tieto ja lyhyt mitta olivat yhteisty6tahokoulun toi-
veet ohjeelle, ja ne toteutettiin. Haasteena tiedon tiivistamisessa on asioiden lyhyesti
ilmaiseminen, mika saattaa vaikeuttaa ymmartamista tai aiheuttaa virheellisia tulkintoja.
Jotakin tietoa on tiivistettdessa aina myos rajattava pois ja osattava priorisoida oleelli-
simmat asiat. Tassa auttoi se, ettd ohjeen laatijoina oli kolme henkil6a, joten valinnat
mukaan ja pois jatettavasta tiedosta on tehty yhteisesti eika ainoastaan yhden mielipi-
teen varassa. Teoriaperusta itsessdan myds ohjasi keskeisen tiedon valitsemisessa,
kun yhtenevaa tietoa 16ytyi eri lahteista. Esimerkiksi ohjeen auttamisosiosta I0ytyvat
ohjeistukset nuoren paniikkikohtaustilanteessa rauhallisesta kayttaytymisesta ja hengi-
tyksen tasaamisen tukemisesta I6ytyivat kaikista tietolahteista. Harmittavasti ohjeesta
oli rajattava rajallisen tilan vuoksi pois perusteluja esimerkiksi auttamiskeinoissa. Ta-
man vuoksi koettiin merkityksellisena, etta ohjeesta 10ytyy kattava Iahdeluettelo tuke-
maan ajatusta, etta ohjeen tieto perustuu asiantuntijatietoon ja on siksi luotettavaa. Pe-
rustelut olisivat kuitenkin saattaneet tukea auttamiskeinojen kayttamista kaytannossa ja
tieto olisi voinut olla myds paniikkikohtauksessa olevalle nuorelle motivoivaa: Esimer-
kiksi laskutoimituksen tekemiseen ryhtyminen voisi onnistua helpommin, jos tietaisi
taustalla olevan syyn, etta aivojen keskittyminen laskemiseen auttaa katkaisemaan aja-

tukset pois paniikkikohtauksen oireista.

Ulkon&dllisesti ohjeelle ei ollut koulun osalta asetettu toiveita, joten varimaailma on te-
kijdiden oman mieltymyksen, harkinnan ja perustelujen mukainen. Kuitenkin myos kou-
lun taholta ulkoasuun oltiin varien ja selkeyden osalta tyytyvaisia. Samaten sisaltd koet-
tiin informatiivisena ja koko ohje hyvin hyddyllisena. Ohjeen kayttokelpoisuus koulun ja

opettajien arjessa oli tekijoilla yksi keskeisia kriteereja valmistamisprosessissa.

Koska paniikkikohtaus on nuorilla pitkalti vastaava kuin aikuisilla, ohje tunnistamisesta,
auttamisesta ja ohjaamisesta toimisi oletettavasti paapiirteissaan myoés auttamaan ai-

kuista henkil6a paniikkikohtauksessa. Paniikkikohtauksen jalkeisen ohjaamisen ohjeet
ovat eniten nuorten tilanteeseen keskittyvia, mutta osa niistakin ohjeista patisi myos ai-

kuiselle, kuten jalkioiretuntemuksista kertominen.



27

6.2 Ohjeen hyddyntaminen ja kehittamisehdotukset

Opettajien ohjeen hyddyntaminen The English School:ssa jaa heidan vastuulleen. Ohje
olisi kayttokelpoinen ja hyodyllinen varmasti muillekin kouluille ja eri aloilla nuorten pa-
rissa tydskenteleville aikuisille ylipdatadan. Tekijdiden puolesta ohjetta saa mieluusti ja-
kaa eteenpain ja sita saa kuka tahansa halutessaan kayttaa. Ohjetta voisi mukaillen
hyddyntaa myos perheissa, joissa nuorella on paniikkioireilua. Vaikka ohje on suun-
nattu kasvatusalan ammattilaisille, ohjeen yksinkertaisuuden vuoksi sita voisi hyodyn-
taa koulutustaustasta ja ammatista riippumatta. Ohjeen voisi myos kaantaa eri kielille

(esim. ruotsi ja englanti).

Jatkossa ohjeen hyddyllisyytta voisi tutkia niin paniikkikohtauksen kokijan kuin auttajan
nakokulmista. Ohjeen pohjalta voisi myods luoda nuorille suunnatun video-ohjeistuksen

kaverin auttamisesta paniikkikohtaustilanteessa.

6.3 Luotettavuus

Tieteellinen tutkimus pyrkii aina mahdollisimman luotettavan tiedon tuottamiseen. Luo-
tettavuus ei ole mielipideasia, vaan luotettavuuden arvioimiseksi on olemassa eri kri-
teereita. Toiminnallinen opinnaytetyd poikkeaa tutkimuksellisesta, eika luotettavuuden
arvioinnille ole olemassa omia arviointikriteereitd. Laadullisen tutkimuksen luotetta-
vuuskriteerit ovat kuitenkin kayttokelpoisia; niitd ovat uskottavuus, vahvistettavuus, ref-
leksiivisyys ja siirrettdvyys. Uskottavuudessa tutkija varmistaa tutkimustulosten olevan
paikkansapitavia. Apuna voi olla kokemuksia ja valintoja kuvaavan tutkimuspaivakirjan
pitdminen. Vahvistettavuudella taataan se, etta prosessin kulku on seurattavissa niin,
etta tuloksiin ja johtopaatdksiin paatyminen on ymmarrettavissa. Refleksiivisyydella tar-
koitetaan tekijdiden tietoisuutta omista Iahtdékohdistaan ja vaikutuksestaan aineistoon ja
tutkimusprosessiin. Siirrettavyys tarkoittaa, kuinka hyvin tutkimustulokset voidaan siir-

taa vastaaviin muihin tilanteisiin. (Kylma & Jurvakka 2007: 127-129.)

Tassa opinnaytetyossa luotettavuus huomioitiin pyrkimalla kirjaamaan ja kuvaamaan
valintoja ja opinnayteprosessin etenemista huolellisesti, mika varmistaa uskottavuutta.
Raportointia tehtiin samanaikaisesti tuotosta luodessa, jotta asioita ei jaisi muistin va-
raan tai unohtuisi kirjata. Tekijoina ymmarrettiin lahtokohtaisesti toiminnallisen opinnay-
tetyon osalta olevan haasteellinen nakokulma se, ettei kehitysidea ollut suoraan yhteis-
ty6tahosta 1ahtoisin oleva, joskin se naki ohjeen tarpeellisena. Myds tiedonhaussa ai-

neiston valinnan tapahtuminen sisdan- ja poissulkukriteereiden lisaksi omista |&htokoh-
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dista kasin tiedostettiin. Opinnaytetyon tietoperustan laatimisessa hyédynnettiin kirjalli-
suuskatsauksen menetelmaa, ja tiedonhaku seka haun tulokset kirjattiin avoimesti na-
kyviin. Tiedonhakutaulukko luotiin myds uskottavuutta ja vahvistettavuutta tukemaan.
Tietoperustan lahteiden valinnassa pyrittiin kriittiseen arviointiin ja huolehtimaan valitun
lahdemateriaalin luotettavuudesta yhdessa keskustellen. Kriittisyys huomioitiin myos
ohjetta tehdessa hankittua tietoa, valintoja ja tuotosta arvioiden. (Vilkka & Airaksinen
2003: 65, 72-73.) Tiedonhausta tietoperustaan valitut kaksi tieteellista tutkimusta arvi-
oitiin hyddyllisiksi, koska ne kertoivat nimenomaan nuorten omakohtaisista kokemuk-
sista paniikkikohtauksista, mika oli tarpeellista tietoa tuotoksen eli opettajien ohjeen
laatimista varten. Hewit ym. (2021: 240) tutkimuksessa (Liite 2) kerrottiin, etta nuorten
parissa ei ole tehty aiempaa laadullista tutkimusta paniikkikohtauksista. Valitsemalla
enemman tutkimuksia tietoperustaan olisi voitu saada viela jotakin lisatietoa nuorten
paniikkikohtauksista tai vahintdankin vahvistettu muuta tietoa ja siten myés tietoperus-

tan luotettavuutta.

Siirrettdvyyden osalta voidaan todeta, ettd opinnaytetydn tuotos, opettajien ohje, olisi
kayttokelpoinen muissakin ymparistdissa, joissa aikuiset ovat nuorten kanssa tekemi-
sissa. Ohjetta voisi myds soveltuvin osin kayttaa minka ikaisen ihmisen tahansa paniik-

kikohtauksen auttamisessa.

Luotettavuutta huomioitiin lisaksi toiminnallisen opinnaytetydn ohjeistuksen mukaisesti
raportointivaiheessa arvioidessa tydta monipuolisesti kappaleessa 4.3.4: tyon eri vai-
heita, ideaa, valintoja, tietoperustaa, toteutustapaa, tuotosta, prosessin raportointia ja
yhteisty6ta (Vilkka & Airaksinen 2003: 154—-161).

6.4 Eettisyys

Opinnaytetyd tehdaan hyvan tieteellisen kaytannén mukaisesti silloin, kun koko opin-
nayteprosessin ajan toiminnassa noudatetaan luotettavuutta, rehellisyytta, arvostusta
ja vastuunkantoa seka toimitaan huolellisesti ja tarkasti. (HTK-ohje 2023: 11-12.) Ta-
man opinnaytetyon osalta voidaan naiden kriteereiden pohjalta todeta tieteellisen kay-

tannon toteutuneen.

Opinnaytetydn suunnitelmavaiheeseen kuuluu pohdinta eettisyyden huomioimisesta
opinnaytetyoprosessin eri vaiheissa. Aiheen eettisyytta voidaan arvioida pohtimalla sen
hyodyllisyytta. Aiheen tietoperustaksi tarvittavan tiedon haku tulee tehda rehellisesti,

avoimesti ja kriittisesti arvioiden. Huolellisesti laadittu yksityiskohtainen opinnaytetyoso-
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pimus yhteisty6tahon kanssa takaa selkeyden, avoimuuden ja rehellisyyden. Toteutus-
vaiheessa aktiivinen vuorovaikutus yhteistyétahon kanssa on osa hyvan tieteellisen
kaytannén noudattamista. (ARENE. 2020: 5-14, 16-17, 21, 23.)

Opinnaytetydn suunnitelmaa tehdessa todettiin aihe eettisesta nakékulmasta hyddyl-
liseksi, silla se edistda nuorten hyvaa ja tuottaa opettajille uudenlaisen, lyhyen ja hel-
pon tyokalun ohjeen muodossa nuorten auttamiseksi. Tekijat todettiin esteettomiksi.
Yhteistydtahon kanssa laadittiin kirjallinen sopimus, joka kertoi, mitd opinnaytetyolla ol-
laan tekemassa, mitka sen tavoitteet ovat ja mika yhteistyétahon rooli on. Yhteistyo-
taho ilmaisi tietoisella suostumuksellaan yhteistydsopimuksen allekirjoittamalla aidon
vapaaehtoisuutensa olla tassa toiminnallisessa opinnaytetydéssa mukana. Yhteistyo
olisi voinut olla aktiivisempaakin, mutta toisaalta se oli kirjattu sopimukseen juuri nain

muutamina yhteydenottoina.

Opinnaytetydn raportointivaiheessa tuotetulle tekstille suoritetaan plagioinnin tarkistus
ldhdemateriaalin oikean kayton varmistamiseksi. Tuotosta tulee arvioida eettisesta na-
kékulmasta pohtien esimerkiksi hyvan edistamista ja uuden tiedon tuottavuutta.
(ARENE. 2020: 7, 21-22.) Tietoperustassa ja raportoinnissa merkittiin tekstin yhtey-
teen lahdeviittaukset ja loppuun lahdeluettelo oikein ja rehellisesti. Tama opinnaytetyo
tarkastettiin raportointiseminaarin jalkeen ja ennen lopullista palautusta plagiaatintun-
nistusohjelma Turnitin:lla (Turnitin) tuotetun tekstin alkuperaisyyden osoittamiseksi ja
jotta eettisyyden noudattaminen rehellisyyden osalta tulee avoimeksi. Tuotoksena syn-
tynytta opettajan ohjetta tarkasteltaessa todettiin, ettd nuorten hyvaa tulee sen avulla
edistettyd, jos ohjetta kaytetdan ja jos se saa nakyvyytta, niin etta opettajat tutustuvat

siihen ja ottavat auttamiskeinot kayttoonsa.

6.5 Ammatillinen kasvu

Toiminnallisen opinnaytetydn tekeminen kasvatti ensinnakin taitoja teoriatiedon ja kay-
tannon yhdistymisesta. Teoriapohjaa laatiessa opittiin tiedonhakua, englanninkielisten
tieteellisten tutkimusten lukemista ja kriittistd arviointia Iahdemateriaalia valittaessa. Sa-
malla omaksuttiin paljon uutta tietoa ja ymmarrysta nuorten paniikkikohtauksista, pa-
niikkihairidsta, ahdistuneisuushairidésta ja yleisemmin mielenterveyshairidista. Opinnay-
tetyota tehdessa opittiin myos uusia tietoteknisia taitoja ja ymmartamaan saavutetta-

vuuden eri ulottuvuuksia.
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Toiseksi tydskentely ryhmana usean kuukauden mittaisessa prosessinomaisessa pro-
jektissa opetti suunnitelman ja aikataulun laatimisen tarkeytta ja omistajuuden ottami-
sen tarpeellisuutta tyon edistymiseksi. Pitkdkestoinen ja hyvin perusteellinen tyésken-
tely vaati yhteistyoétaitoja ja tyonjakoa. Ajallisesti opinnaytetydn tekeminen oli pitka pro-

sessi, jonka aikana naita taitoja paasi harjoittamaan.

Kolmanneksi kokemus moniammatillisesta yhteistydsta muun kuin sosiaali- ja terveys-
alan tahon kanssa hioi ja vahvisti kommunikoinnin taitoja. Projektitydskentely ulkopuoli-
sen tahon kanssa vaati vastuullisuutta ja avointa viestintaa. Eri tahojen valinen aikatau-

lujen selvitteleminen ja joustaminen naissa korostuivat myos prosessin aikana.
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Kysymykset yhteistyotahokoululle lahtétilanteesta, ohjeen en-
simmaisista versioista ja valmiista ohjeesta

Kysymykset The English School:lle Iahtétilanteesta (9.10.2023):

- Mediassa on laajasti esilla nuorten mielenterveyden heikkeneminen, minka kyselytut-
kimuksetkin vahvistavat. Nakyyko tama ylaasteen/lukion arjessa opettajille/henkildkun-
nalle?

- Onko talla hetkelld Englantilaisessa koulussa opettajille millaista ohjeistusta nuorten
mielenterveysasioiden huomioimisesta?

- Onko opettajilla omia kasityksia nuorten paniikkikohtauksista tai laajemmin mielenter-
veyshaasteista? Esimerkiksi puhutaanko naista teemoista yhdessa?

- Onko Englantilaisessa koulussa kouluterveydenhoitaja yldasteella ja lukiossa kuinka
usein tavoitettavissa koululla? (En 16ytanyt tasta nettisivuilta tietoa.) Lisaksi koululla on
psykologi, kuraattori ja erityisopettajia eikd vain?

- Olemme tekemassa nuorten paniikkikohtauksista opettajille ohjeen, ettd mista sen voi
tunnistaa ja miten tilanteessa tulisi toimia. Olemme ajatelleet tehda ohjeen Canva-oh-
jelmalla ja tuottaa sen pdf-muodossa. Kuulostaako pdf-muotoinen ohje kayttokelpoi-
selta?

- Onko Englantilaisella koululla toivetta ohjeen pituudesta? Lyhyt ja ytimekas / vahan
enemman taustatietoa?

- Enta onko toivetta visuaalisuuden suhteen? Onko esim. koululla joku oma visuaalinen
ilmeensa, jota toivotaan noudatettavan? Tai ohjeen vaaka/pystysuuntaisuuden osalta
onko toiveita?

Kysymykset The English School:lle opettajan ohjeen ensimmaisista versioista
(30.10.2023):

- Onko sisaltdé ymmarrettavaa?

- Tuntuuko, etta jotakin puuttuu tai olisi hyva sanoittaa toisin? Onko jotakin turhaa, yli-
maaraista tai itsestaan selvaa tekstia?

- Vastaako ohje tarpeeseen, ettad sen avulla tunnistaisi nuoren paniikkikohtauksen ja
osaisi toimia?
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- Mika olisi sopiva pituus ohjeelle?

- Mika visuaalinen ilme ja varit tuntuu toimivan parhaiten/miellyttaa eniten? Onko fontti-
koko sopiva?

Kysymykset The English School:lle lopullisesta opettajan ohjeesta (17.11.2023):

Viela kertaalleen pyytaisimme palautetta, koetaanko ohje hyodyllisena ja kayttokelpoi-
sena ja jos viela huomaat/huomaatte jotakin tarkennettavaa tai korjattavaa. Olisi hie-
noa, jos muutama opettajakin voisi kommentoida esimerkiksi seuraaviin kysymyksiin
vastaukset antamalla. Tai vaihtoehtoisesti ihan vapaamuotoisetkin opettajien kommen-
tit ohjeesta olisivat meille erittain arvokasta tietoa.

- Antaako ohje sinulle uutta tietoa paniikkikohtauksista?
- Uskoisitko ohjeen avulla voivasi auttaa nuorta paniikkikohtaustilanteessa?
- Koetko ohjeen hyodyllisend?

- Onko ohje mielestasi tarkoituksenmukainen/kayttékelpoinen? Onko tieto helposti luet-
tavissa/omaksuttavissa?
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Nuoren paniikkikohtaus -ohjeen tekstisisalto

Nuoren paniikkikohtaus — Ohje, miten tunnistaa, auttaa, ohjata

1. Tunnista

Paniikkikohtauksen fyysiset oireet

sydamen tykytys

rintakipu

hengenahdistus

huimaus

vapina

pahoinvointi

hikoilu

hyperventilaatio -> raajojen pistely tai tunnottomuus, naén hamartyminen

Harvinaisempia oireita: pyortyminen ja oksentaminen

Paniikkikohtauksen kognitiiviset oireet

pelko kuolemisesta
pelko sekoamisesta
pelko tukehtumisesta
pelko oksentamisesta
vaikeus hyvaksya tilanne
paniikkiin uppoutuminen

Muista!

o CQOireet ovat yksildllisia!
o Oireet voivat tuntua nuoresta erittdin epamiellyttavilta, pelottavilta ja hapealli-
siltal

Nuoren sanat ja kaytos

e "Paha olo”: Nuori voi sanoittaa tilanteen fyysisten oireiden kautta pahana olona.
e "Pakko paasta pois”: Nuorelle voi tulla pakokauhunomainen tunne paasta pois
luokasta tai toisten seurasta.

2. Auta

Toimi nain

e Vie nuori rauhalliseen tilaan tai pyyda ymparilla olijoita poistumaan.
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Pysy rauhallisena: puhu ja toimi rauhallisesti.

Kysy, onko samaa ollut aiemmin. Kysy sairaudet (astma, sydan) ja ladkkeiden,
kofeiinin (energiajuomat), nikotiinin ja paihteiden kaytto.

Jos heraa tai jaa epaily sairaudesta (esim. uloshengityksen vinkuminen ast-
massa), ota yhteys hatakeskukseen 112.

Kysy, miten voi auttaa. Al jata yksin, mutta anna tilaa nuoren niin toivoessa.

Auttamiskeinoja

Hengityksen rauhoittaminen: ohjaa nuorta hengittdmaan kanssasi rauhallisesti
nenan kautta sisaan ja suun kautta ulos.

Juttele arkisia asioita ja puhuta nuorta.

Joku haluaa liikkua, jollekin on paras istua alas. Jos on pyorrytystd, nosta jalat
ylos.

Kerro kyseessa olevan todennakdéisesti paniikkikohtaus. Kerro, ettad kohtaus
menee ohi eika ole vaarallinen.

Muista!

Huomioi yksiléllisyys! Eri auttamiskeinot sopivat eri henkildille. Al pakota mi-
hinkdan. Jos nuori ei pysty puhumaan, sovi elekielesta.

Usko nuorta!

Ala vahattele oireita tai tilannetta!

Paniikkikohtaus kestaa yleensa 5-30min (joskus pidempaan) ja menee ohi it-
sestaan.

Maadoita!

3.

Maadoittaminen tarkoittaa ajatusten ja kehon keskittamista nykyhetkeen ja -ym-
paristoon.

Ehdota nuorta kokeilemaan yksinkertaista tekemista: Kylman laittaminen kas-
voille ja ranteille / Ymparilla olevien asioiden nimeaminen / Laskutoimitus esim.
100:sta alaspain -3

Aistipohjainen havainnointi ymparistosta: 5 asiaa mita nékee, 4 asiaa mita kuu-
lee, 3 asiaa mita tunnustelee, 2 asiaa mita haistaa,1 asia mita maistaa

Ohjaa

Paniikkikohtauksen jalkeen

Vasymys, huolestuneisuus ja hdAmmennys ovat normaaleja jalkituntemuksia ja
saattavat kestaa pitkaankin. Kerro tasta nuorelle.

Nuori voi tarvita hetken lepoa, mutta paasaantdisesti on suositeltavaa auttaa
nuorta palaamaan tekemaan sita, mika oli keskeytynyt.

Kerro paniikkikohtauksesta lyhyesti: ei ole sairaus, on melko yleinen, voi jaada
yksittaiseksi tai tulla joskus uudelleen, apua on saatavilla.
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Apua tarjolla

o Pyyda nuorta ottamaan yhteyttd vanhempiinsa tai tarvittaessa ota itse.
o Ohjaa oppilaan toiveen mukaan terveydenhoitajalle tai psykologille.

o Jos kohtaus toistuu, on hyva selvittda sen syyt (laakari, psykologi).

e Informoi muita opettajia tarvittaessa.

Muista!

e Huomioi yksil6llisyys!
e Kuuntele ja ole lasna
o Paniikkikohtaus on oire, ei sairaus!

Lisaa tietoa

e Kerro nuorelle, mista 16ytyy paniikkikohtauksista lisatietoa ja apua (mm. hengi-
tys- ja rentoutusharjoituksia): Mielenterveystalo.fi, Mieli.fi ja Chillaa-app.
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Nuoren paniikkikohtaus -julisteen tekstisisalto

Nuoren paniikkikohtaus

1. Tunnista

Fyysiset oireet

sydamen tykytys

rintakipu

hengenahdistus

huimaus

pahoinvointi

vapina tai hikoilu

hyperventilaatio -> raajojen pistely / tunnottomuus, naén hamartyminen

Kognitiiviset oireet

pelko kuolemisesta, sekoamisesta, tukehtumisesta, oksentamisesta
vaikeus hyvaksya tilannetta
paniikkiin uppoutuminen

Paniikkikohtaus kestaa yleensa n. 5-30 min.

. Auta

Vie nuori rauhalliseen tilaan tai pyyda ymparilla olijoita poistumaan.

Pysy itse rauhallisena (puhe ja toiminta).

Kartoita mahdolliset sairaudet (astma, sydan), ladkkeiden, kofeiinin, paihteiden
ja nikotiinin kaytto.

Jos heraa tai jaa epaily sairaudesta (esim. hengityksen vinkuminen), soita 112!
Kysy, miten voi auttaa. Ala jata yksin.

Huomioi yksilOllisyys, kuuntele ja ole 1asna, ala vahattele.

Tue hengityksen tasaamista: hengitys nenan kautta sisdan, suun kautta ulos.
Juttele arkisista asioista, puhuta nuorta.

Kysy, haluaako liikkua, istua tai maata.

Kerro kyseessa olevan todennakdisesti paniikkikohtaus, joka ei ole vaarallinen
ja menee itsestaan ohi.

Laita kylmaa ranteille ja kasvoille.

Ehdota nimeamista tai aistihavainnointia ymparistosta tai laskutoimitusta.

. Ohjaa

Tarjoa keskusteluapua heti paniikkikohtauksen mentya ohi.

Kerro, ettd paniikkikohtaus on oire, ei sairaus!

Ohjaa tarvittaessa terveydenhoitajalle/ psykologille.

Kerro jalkioireista: vasymys, huolestuneisuus ja hAmmennys = normaalia.
Ohjaa hetken levon jalkeen takaisin tekemisen pariin.
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e Sovi nuoren kanssa yhteydenotosta vanhempiin.
o Kerro, mista l0ytaa lisatietoa ja apua: Mielenterveystalo.fi, Mieli.fi, Chillaa-app
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