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Osa osallistujista koki toiminnallisen harjoituksen hyodylliseksi omien elvytystai-
tojensa yllapitamisen kannalta. Opinnaytetydn kehittdmisehdotuksen mukaan
korkeakoulututkintoihin tulisi lisata ensiapukoulutuksia, jotta yha useamman
maallikon elvytystaitoja pystytaisiin yllapitamaan.
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ABSTRACT

Tampereen ammattikorkeakoulu
Tampere University of Applied Sciences
Degree Programme in Emergency Care

QUIROZ, MARIA & TAMMINEN, MONICA:
Basic CPR skills of a layperson

Bachelor's thesis 46 pages, appendices 10 pages
February 2024

The purpose of this thesis was to examine the level of basic CPR skills across
students at Tampere University and Tampere University of Applied Sciences and
whether CPR competency improves after exposure to brief training. The thesis
contained planning and putting the practise-based days into action. The aim was
to demonstrate the importance of CPR skills and first aid training, to provide a
means by which they can be introduced as compulsory courses across higher
education. This study was developed as a practise-based thesis. Material was
collected via random sampling across Tampere university and Tampere univer-
sity of Applied Sciences on practise-based simulation days in the autumn of 2023.

In the thesis we opened essential themes and concepts. Theorical background
data was gathered from field literature, active recommendations, and up-to-date
peer-reviewed studies. So far very few studies have been conducted on this sub-
ject in Finland and research on CPR skills in laymen is limited.

On practise-based days a simulation situation requiring CPR was established.
Through the simulations, data was collected via individual assessments of per-
formance using a form alongside feedback systems within the CPR training dolls.
Participants were initially required to perform CPR prior to receiving any infor-
mation of the simulation. The second phase of the simulation required CPR to be
performed after watching a brief training video on how to deliver CPR. The study
results showed that there is a lack of skill in delivering CPR across the student
population which can be improved after being exposed to a brief training video.

Some participants experienced that the practice-based training was useful in
maintaining their CPR skills. Consequently, we propose that introducing first aid
training to university courses could serve a greater benefit to society overall by
providing them with greater education, knowledge and skills required in emer-
gency CPR situations.

Key words: compressions, rescue breaths, CPR, resuscitation, CPR skills,
basic CPR, university students
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1 JOHDANTO

Opinnaytetydmme aiheena oli selvittda toiminnallisen rastin avulla, miten hyvin
korkeakouluopiskelijat osaavat elvyttda. Laatumittarina kaytimme rastillamme
Anne-nukkea, jonka avulla saimme tietoa, miten laadukasta elvytys oli ollut.
Anne-nukkea, eli elvytysnukkea, kaytetdan ensiapukoulutuksissa elvytyksen har-
joitteluun. Osassa nukeissa on palautejarjestelma, joka arvioi suorituksen laatua.
Meita kiinnosti tietaa, milla tasolla ja miten hyvin korkeakouluopiskelijat osasivat
antaa ensiapua elottomalle ja oliko silla merkitysta, olivatko he saaneet ensiapu-
koulutusta, milloin ja kuinka usein. Maallikon aloittamalla elvytyksella on tutkitusti
merkittava vaikutus potilaan selviytymisen ennusteen ja toipumisen kannalta
(Kuisma 2016). Siksi meista oli tarkeaa selvittaa, miten opiskelijat, jotka eivat ol-
leet terveysalalta, osaisivat toimia elvytystilanteen tullessa kohdalle. Tieto voi
myos antaa tarkeaa informaatiota korkeakouluyhteisolle siita, ovatko opiskelijat
saaneet opintojensa aikana riittdvasti ensiapukoulutusta ja onko mahdollisessa

koulutuksessa opitut asiat jaaneet mieleen.

Suomen rikoslaissa on maaritelty, etta jokaisella on auttamisvelvollisuus. Jokai-
sella on velvollisuus auttaa tai hankkia apua henkildlle, joka on hengen vaarassa
tai vakavassa terveydenvaarassa. (Rikoslaki 39/1889, Luku 21, 14§ ja 15 §.) Var-
hainen elottomuuden tunnistaminen, valveutuneisuus ja toimintavarmuus ovat
antaneet hyvia tuloksia maallikkoelvytysten keskuudessa (Kuisma 2016). Naista
syista olisi tarkeaa, etta jokainen Suomen kansalainen saisi ensiapu- ja elvytys-
koulutusta. Yksi tapa varmistaa, etta elvytyskoulutus saavuttaisi suuren osan va-
estosta olisi lisata se pakolliseksi osaksi peruskoulujen opetussuunnitelmaa. El-
vytystaitoja voitaisiin pitaa ylla lisaamalla elvytyskoulutus myds toisen ja kolman-
nen asteen koulutuksiin. Opetusministeridé on kuitenkin linjannut, etta se ei tule
ohjeistamaan oppilaitoksia jarjestamaan elvytysopetusta (Kuisma 2016). Jos op-
pilaitoksissa ei ole vakiona elvytyskoulutusta tai sita ei automaationa jarjesteta
oppilaitoksissa, on vaarana, etta monet jaavat kokonaan ilman minkaanlaista en-
siapukoulutusta eika ensiaputaitoja valttamatta koskaan paase harjoittelemaan.
Elvyttaminen on kuitenkin tarkea taito kaikille ihmisille, silla se voi auttaa pelas-

tamaan ihmishenkia.



2 TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

2.1 Tarkoitus ja tavoitteet

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa maallikoiden (kts. kasitteet) el-
vytystaitojen taso seka pystyyko sita parantamaan lyhyella koulutuksella. Kohde-
ryhmana toimi Tampereen korkeakouluyhteison opiskelijat pois lukien terveysalo-
jen opiskelijat. Muuten emme rajanneet osallistujia. Osallistuminen perustui va-

paaehtoisuuteen.

Opinnaytetyon tavoitteena oli osoittaa peruselvytystaitojen ja ensiapukoulutusten
tarkeys, joka mahdollisesti johtaisi koulutuksien lisaamiseen koulutusohjelmaan

opintolinjasta riippumatta.

Henkildkohtaisena tavoitteenamme oli tuottaa laadukas analyysi ja raportti keraa-
mistamme tiedoista ja saada kerrottua opiskelijoille elvytystaitojen tarkeydesta.
Halusimme rohkaista mahdollisimman montaa vapaaehtoista osallistumaan ras-
tipaivaan ja kokeilemaan elvytysta. Mielestamme oli myos tarkeaa korostaa osal-
listujille, vaikka elvytyksen aloittaminen voi tuntua pelottavalta, on hyva muistaa,
ettd henkild on jo eloton eika tilannetta voi enaa omalla toiminnalla ainakaan pa-

hentaa.

2.2 Tutkimuskysymykset

1. Mika on elvytyksen lahtétaso?

2. Parantuuko elvytyksen laatu lyhyella koulutuksella?



3 KASITTEET

3.1 Maallikko

Maallikoksi voidaan maaritella henkild, jolla ei ole terveydenhuoltoalan ammatil-
lista koulutusta tai tutkintoa. Maallikon maaritelmana voidaan kayttaa tavallinen

ihminen, ei- asiantuntija tai ei-ammattilainen (Kielitoimiston sanakirja 2022.)

Tassa opinnaytetydssa maallikolla tarkoitamme Tampereen korkeakouluyhtei-
s0ssa opiskelevaa henkilda, joka ei ole terveysalan opiskelija. Terveysalan opis-
kelijat rajattiin kohderyhman ulkopuolelle, koska uskoimme heidan vaaristavan
tuloksia paremmaksi. Vaikka terveysalan ammattilaiset ovat maallikoita vapaa-
ajallaan, heidan elvytystietamyksensa ja -taitonsa ovat parempia johtuen heidan

koulutuksestaan. Muutoin kohderyhmalle ei asetettu rajoituksia.

3.2 Ensiapukoulutus

Ensiapukoulutusta voi saada esimerkiksi koulussa, toissa tai erillisissa ensiapu-
koulutuksissa. Suomen Punainen Risti (SPR) jarjestaa eritasoisia sertifioituja en-
siapukursseja, kahta erimittaista hatdensiavun kurssia ja laajempia ensiavun-
kursseja (EA1, EA2 ja EA3), jolla jokaisella opetellaan elvytysta ja defibrillaattorin
kayttéa (SPR Ensiapukurssit n.d.). Elvytyksen Kaypa hoito —ohjeistuksen (Kaypa
Hoito 2021.) mukaan maallikon elvytyskoulutus tulisi sisaltaa painelu—puhallusel-
vytyksen ja neuvovan defibrillaattorin kayton. Koulutuksen tulisi lisata maallikon
rohkeutta elvytyksen aloittamiseen ja nain myos maallikkoelvytyksen osuutta el-

vytystilanteissa.
Tassa opinnaytetydossa huomioimme ensiapukoulutuksiksi kaikki ensiapukoulu-
tukset jarjestajasta rippumatta, kunhan niissa oli opetettu elvytysta. Emme myos-

kaan ottaneet kantaa ensiapukoulutuksen laatuun tai jarjestajan patevyyteen.

3.3 Elvytystilanne
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“Jokaisen kansalaisen tulisi osata maallikkoelvytyksen (elottomuuden tunnista-
minen, hatailmoituksen tekeminen, painelu—puhalluselvytys ja neuvovan defibril-
laattorin kaytto) perusteet” (Elvytys: Kaypa hoito 2021). Taman pohjalta loimme
opinnaytetyétamme varten simuloidun elvytystilanteen Anne-nukkea hyodyn-

taen.

Luomassamme elvytystilanteessa maallikko 16ytaa elottoman ihmisen makaa-
masta lattialta ja alkaa elvyttamaan hanta. Elvytystilanteen oikeaoppiseen kul-
kuun kuuluu ensin henkildn herattely ja hengityksen tarkistaminen, eli elottomuu-
den tunnistaminen, hatapuhelu ja painelu—puhalluselvytys. Kaytossa ei ollut de-

fibrillaattoria eli sydaniskuria, eika paikalla ollut muita henkil6ita.

Elvytystilanne oli lavastettu Anne-nukella, joka oli jatetty huoneeseen selalleen
makaamaan. Tilassa ei ollut mitdan hyddynnettavia tarvikkeita. Mikali osallistu-
jalla oli matkapuhelin mukanaan, han pystyi silla "soittamaan” hatapuhelun. Jos
puhelinta ei ollut mukana, huomioimme myds osallistujan tekeman suullisen il-
moituksen hatapuhelun soittamisesta. Simulaatiossa potilas ei virkoa elvytyk-
sestad, vaan suoritus keskeytettiin kahden minuutin kuluttua painelun aloittami-

sesta.

3.4 Maallikkoelvytys

Maallikkoelvytyksella, eli peruselvytyksella, tarkoitetaan ei-hoitohenkilokunnan
toteuttamaa elvytysta. Maallikkoelvytys on painelu—puhalluselvytysta ja mahdol-
lista sydaniskurin kayttdéa. Elvytyksen Kaypa hoito —suositus on laadittu ILCOR:n
(International Liaison Committee on Resuscitation) elvytyssuosituksien pohjalta.
Kasittelemme opinnaytetydssamme aikuisen painelu—puhalluselvytysta. (Elvy-
tys: Kaypa hoito 2021).
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Herattely

Avaa hengitystiet

Tarkista hengittddko

Paina keskeltd Aloita PPE 30

rintalastaa ‘ painallusta

Painelutaajuus 100-

120/krt/ min 2 puhallusta Avaa hengitystiet

ennen puhalluksia

Jatka elvytysta,
kunnes apu Laita suu tiivisti

saapuu/Et jaksa elvytettévan suulle
painella ja pida nenasta

kiinni

Kuva 1. Elvytyskaavio.

Kuvaan 1 on kuvattu maallikkoelvytyksen kulku. Aikuisen maallikkoelvytyksessa
painelu-puhalluselvytetaan rytmilla 30:2, eli 30 painallusta ja kaksi puhallusta.
Painelu tulee aloittaa mahdollisimman pian elottomuuden alkamisesta eli silloin,
kun ihminen ei reagoi kasittelyyn eika hengitda normaalisti. Paineltaessa auttajan
tulee olla polvillaan elvytettavan vieressa. Toisen kaden kammenen tyvi asete-
taan rintalastan alaosaan ja toinen kammen asetetaan sen paalle. Kasivarret pi-
detaan suorina. Paineluliikkeen tulee olla mantamainen. Rintakehan alas paina-
minen ja ylos palauttaminen ovat kestoltaan yhta pitkia liikkeita. Painelutaajuus
on 100-120 krt/min ja rintakehan tulee painua alaspain 5—6 cm. 30 painalluksen
jalkeen puhalletaan kaksi kertaa. Puhaltaessa avataan hengitystiet taivuttamalla
autettavan paata hieman taaksepain ja nostamalla leukaa yl6s. Sieraimet sulje-
taan sormilla puristamalla ja auttaja asettaa suunsa tiivisti elvytettavan suun ym-
parille. Puhalluksen aikana rintakehan tulisi nousta. Jos puhallukset eivat onnistu,
vasta seuraavan painelujakson jalkeen tulee yrittda puhalluksia uudelleen, suun

tyhjentamisen ja paan asennon korjaamisen jalkeen. Jos talldinkaan puhallukset
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eivat onnistu, tulee jatkaa keskeytyksetonta painelua. Elvytysta tulee jatkaa, kun-
nes ammattilainen antaa luvan lopettaa, elvytettava heraa tai auttaja ei jaksa

enaa elvyttaa. (Elvytys: Kaypa hoito 2021).

Rajasimme opinnaytetydmme koskemaan vain peruselvytysta, eika siihen otettu
mukaan elvytyksen erityistilanteita, kuten esimerkiksi lapsen, raskaana olevan tai
hukkuneen elvytysta. Emme ottaneet sydaniskurin kayttoa osaksi toiminnallista
rastia, koska sita ei aina ole saatavilla. Nain pyrimme korostamaan peruselvytyk-
sen merkitysta potilaan selviytymisen kannalta ja miten tarkeaa on aloittaa elvy-
tys, vaikka sydaniskuria ei olisi saatavilla. Rajauksemme perustuivat tutkimusky-
symyksiin, joilla halusimme selvittaa peruselvytyksen osaamista. Koimme, etta
erityistilanteet ja sydaniskurin kayttd monimutkaistaisivat opinnaytetyon toteu-

tusta liikaa.

3.5 Paineluelvytys

Maallikko voi myds elvyttaa puhaltamatta, jolloin puhutaan paineluelvytyksesta.
Maallikko voi olla puhaltamatta, jos han ei osaa antaa puhalluselvytysta, puhal-
lukset eivat jostain syysta onnistu tai han ei halua puhaltaa. Tarkein osa perusel-
vytysta onkin keskeytyksetdn painelu. (Makynen, Lahdenpera & Koivusalo 2000).
Myos hatakeskus ohjeistaa pelkkaan paineluelvytykseen, mikali auttaja ei ole el-
vytystaitoinen. Helsingin vuoden 2019 rekisteriaineiston (Kuisma ym. 2021) mu-
kaan 164 maallikkoelvytystilanteessa vain 22 tilanteessa oli painelun lisaksi myos

puhallettu.
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4 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

4.1 Elottomuuden tunnistaminen

Elottomuus on tilanne, jossa henkild on tajuton, hengittamaton tai han ei hengita
normaalisti (Kuisma ym. 2021). Maallikko voi tunnistaa elottomuuden, kun hen-
kilo ei reagoi kasittelyyn eika hengita normaalisti. Henkild voi hengittaa agonaali-
sesti eli katkonaisesti, hitaasti, vaivalloisesti tai haukkovasti. Tilanteen nopea tun-
nistaminen ja siihen reagointi ovat ennusteen kannalta ensiarvoisen tarkeita.
(Makijarvi, Harjola, Paiva, Valli & Vaula 2015). Hatakeskukseen soittaminen, li-
saavun pyytaminen seka elvytyksen aloittaminen ovat tarkeita alkutoimia henki-
I6n selviytymisen kannalta. Elottomuuden tunnistamisessa on keskeistd myos
aika, milloin elottomuus on havaittu ja onko havaittavissa ilmiselvia kuoleman-
merkkeja, kuten esimerkiksi lautumat, keskeisten kehonosien murskautuminen
tai irti leikkautuminen seka selkea mataneminen. Naissa tilanteissa pidattaydy-
taan elvytyksen aloittamisesta. (Silfvast, Castren, Kurola, Lund & Martikainen
2016.) Pulssin tunnustelu voi olla haasteellista eika tunnustelua edellyteta, jos
sita ei l0ydy heti tai joku on nahnyt elottomaksi menemisen, jotta elvytyksen aloit-

taminen ei viivasty (Kuisma ym. 2021).

4.2 Paineluelvytys

Paineluelvytys keskittyy rintakehan voimakkaaseen painamiseen. Oikea taajuus
seka syvyys yllapitavat verenkierron virtausta. Kun sydan pysahtyy, veri pakkau-
tuu laskimoihin. Paineluelvytyksella pyritaan siitamaan verta laskimoista valti-
moihin. Nain luodaan paine-ero laskimoiden ja valtimoiden valille, joka on edelly-
tys verenkierrolle. Paineluelvytyksella pyritaan kierrattamaan hapekasta verta ai-
voille, sydamelle ja kudoksille. Sydan ei voi kaynnistya spontaanista, jos se karsii
hapenpuutteesta. Verenkierron tehokas yllapitaminen vahentaa pysyvien aivo-

vaurioiden riskia. (Kuisma ym. 2021.)

Painelun aikana suora sydamen painaminen ja painelusta johtuva rintaontelon
paineen vaihtelu vaikuttavat verenkierron yllapitamiseen. Suora sydamen paina-
minen tyhjentaa sydamen veresta systeemiseen- ja keuhkoverenkiertoon. Rinta-

ontelon paineen nousu painantavaiheessa puolestaan puristaa rintaontelossa
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olevista verisuonista verta eteenpain kohti muuta kehoa. Painelun tulisi olla mah-
dollisimman keskeytyksetonta, silla diastolinen paine on herkka tippumaan liian
matalalle, jolloin sepelvaltimot eivat saa verta eika nain ollen ole edellytyksia sy-
damen kaynnistymiselle. Jo kymmenen sekunnin tauot painalluksista voivat las-
kea diastolista painetta lilan matalalle. Aikuisten paineluelvytystaajuus on 100—
120 kertaa minuutissa. Tata hitaampi taajuus ei kierrata verta tehokkaasti ja taas
nopeammalla rytmilla sydan ei kerkea tayttymaan veresta painallusten valissa.
Painelusyvyys on aikuisilla 5—6 senttimetria riippumatta elvytettavan koosta. Jos
ei paineta tarpeeksi syvalle, ei sydan tyhjene veresta. Liian syvalle painaminen
puolestaan voi aiheuttaa vaurioita muun muassa sydameen, keuhkoihin ja kylki-
luihin seka vaikeuttaa veren virtausta. (Alanen, Haukio & Koskela 2022; Elvytys:
Kaypa hoito 2021; Korte & Myllyrinne 2019; Mohun, Bryan, Holbrook, Khroun-
dina, Ng, Sykes, Cavanagh, Baxter & Larter 2012; Kuisma ym. 2021; Silfvast ym.
2016; Tintinalli, Stapczynski, Ma, Yealy, Meckler & Cline 2016.)

4.3 Puhalluselvytys

Puhalluselvytyksen tavoitteena on antaa happea elvytettavalle, jotta verenkierron
happipitoisuus sailyisi. Maallikoille opetetaan suusta-suuhun tekohengitysta, jol-
loin elvytettavan sieraimet suljetaan ja hanen suuhunsa puhalletaan ilmaa. Oi-
keaoppinen hengitysteiden avaus mahdollistaa ilman ja hapen menemisen keuh-
koihin. Puhalluksen tulisi nostaa rintakehaa, jotta tiedetaan ilman menevan keuh-
koihin, eika mahaan. Liian suuri kertatilavuus puhalluksessa voi avata ruokator-
ven, jolloin ilmaa ohjautuu mahaan. Jos maha tayttyy ilmasta, keuhkojen laaje-
neminen vaikeutuu, koska maha tyontyy rintaontelon puolelle vieden tilaa keuh-
koilta. Suusta-suuhun tekohengityksella voidaan tarjota elvytettavalle happea,
joka keuhkoihin paatyessaan siirtyy alveolien kautta verenkiertoon. Tehokkaalla
puhalluselvytyksella voidaan siis lisata veren happipitoisuutta ja paineluelvytyk-

sella kierratetaan tata hapekasta verta elimistdssa. (Kuisma ym. 2016).

Duodecimin julkaisemassa artikkelissa "Pelkka painelu riittaa elvytyksessa” Ma-
kynen, Lahdenpera seka Koivusalo pohtivat puhallusten tarpeellisuutta. "Perusel-
vytyksen tarkoituksena ei ole kaynnistaa sydamen toimintaa, vaan yllapitaa edes

vahaista verenkiertoa ja hapensaantia elintarkeissa elimissa, kunnes defibrillointi
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ja laakkeellinen elvytys aloitetaan.” Artikkelissa kerrotaan, etta jos sydamen-
pysahdyksen syyna on rytmihairio, voidaan olettaa, etta elimiston happivarastot
rittavat ainakin 5-10 minuutiksi. Haukkovat hengenvedot tayttavat keuhkoja, jo-
ten taitamattoman elvyttajan puhallukset voivat olla tehottomampia kuin elvytet-
tavan omat hengenvedot. Vaikka nykyisten elvytysohjeiden mukaan maallikoiden
tulisi antaa puhalluselvytysta, ei heidan sita tarvitse tehda. Maallikko voi monesta
syysta, esimerkiksi eritteiden, tartuntatautien, infektioiden tai osaamattomuuden
pelosta, olla haluton suusta—suuhun—puhalluksiin eika taman pitaisi nostaa kyn-
nysta aloittaa paineluelvytys. (Makynen ym. 2000.) Hengitysteiden hallinnalla tai
laékehoidolla ei ole pystytty osoittamaan olevan merkitysta henkilon pitkaaikai-

sessa ennusteessa (Kuisma ym. 2021).

4.4 Elvytyksen lopettaminen

Maallikkona elvytyksen voi lopettaa, kun hoitohenkildkunta on saapunut paikalle
ja antanut luvan lopettaa tai jos elvytettava alkaa reagoimaan, availemaan silmi-
aan ja hengitys palautuu normaaliksi. Elvytyksen saa lopettaa, jos elvyttadjan omat
voimat eivat enaariita. (Ikola, Kaarlola, Makinen, Nakari, Nurmi, Puustinen, Saari,

Simon, Skrifvars, Sorsa & Tiainen, Valimaa 2007.)
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

5.1 Menetelmalliset lahtokohdat

Opinnaytetyon toteutusmuotona oli toiminnallinen opinnaytetyd. Toiminnallinen
opinnaytetyd koostuu kirjallisesta raportista ja kdytantdon sovellettavasta tuotok-
sesta. Toiminnallisen opinnayteprosessi edistdd ammatillista kasvua syventyen
valittuun aiheeseen. Raportissa kuvaillaan tyoprosessin kulku: missa, miten ja
miksi tehdaan. Tavoitteena on saada aikaan konkreettinen tuotos, esimerkiksi
tapahtuma, ohjekirja tai opetusvideo. Tama tuotos ei yksikseen riita opinnayte-
tyodksi, vaan lisaksi kirjoitetaan kirjallinen raportti. Koska toiminnallisessa opin-
naytetydssa ei tehda varsinaisesti tutkimusta, vaikka tiedonkeruu tapahtuu sa-
malla tavalla, ei ole tarvetta kayttaa maarallisia tai laadullisia tutkimusmenetel-
mia. Toiminnallista opinnaytetyota tehdessa paasaantdona on oppia keradmaan
nayttoon perustuvaa tutkittua tietoa seka laatimaan laadukas kirjallinen tuotos
toiminnallisen opinnaytetyon perustaksi. Tavoitteena on hyédyntaa tuotosta koh-
deryhman tarpeisiin perustuen, teoreettisen tiedon pohjalta. Toiminnallisessa
opinnaytetydssa on tarkeaa huomioida kohderyhman valinta, jotta sisalté rajau-
tuu selkeasti heidan kayttoonsa. Rajauksia voidaan tehda esimerkiksi ammatin,
ian tai opinnaytetyon tilaajan toiveiden mukaisesti. (Vilkka & Airaksinen 2003.)
Meidan opinnaytetydossamme rajasimme pois elvytyksen erityistilanteet, kohde-
ryhmaksi vain Tampereen korkeakouluopiskelijat, jotka eivat opiskele terveys-
alaa. Verrattuna kirjallisuuskatsaukseen toiminnallisessa opinnaytetyossa hyo-
dynnetaan olemassa olevaa tutkimustietoa seka kirjallisuutta, mutta raportissa
kasitellaan myods omaa toiminnallista osuutta, josta muodostuu kokonainen tuo-
tos. (Vilkka & Airaksinen 2003.)

Tassa opinnaytetydossa tuotoksemme olivat toiminnalliset paivat, joissa ke-
rasimme tietoa raporttiamme varten, seka tekemamme opetusvideo elvytyksesta.
Raportissa esitetaan keratyt tulokset ja niiden pohjalta tekemamme johtopaatok-
set, joita voidaan hyddyntaa esimerkiksi ensiapukoulutuksen kohdentamisessa
ja arvioinnissa, tarvitaanko ensiapukoulutusta lisaa korkeakouluyhteisossa. Koh-
deryhmaksi rajautui Tampereen korkeakouluyhteison opiskelijat, jotka eivat opis-
kele terveysaloja. Opinnaytetyon teoriaosuuteen on keratty tietoa kirjallisuudesta
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ja tutkimuksista lahinna kotimaisista lahteista. Kansainvaliset Iahteet jaivat vahai-
siksi, koska elvytyksesta I0ytyva tutkimustieto on yhtenevaista globaalisti. Suo-
menkin elvytysohjeet perustuvat ILCOR:n (International Liaison Committee on

Resuscitation) suosituksiin.

5.2 Toiminnallisen paivan valmistelu

Aloitimme toiminnallisten paivien suunnitellun huhtikuussa 2023 ja otimme niiden
suunnittelussa huomioon uudet Kaypa hoito —suositukset elvytykseen liittyen.
Paivien ajankohdaksi valikoitui syyskuu 2023, milloin opiskelijat olisivat palanneet
kesalomilta takaisin kampuksille. Kirjoitimme teoriaosuudet elo-syyskuun aikana
valmiiksi ennen toiminnallisia paivia. Tiedonhaussa kaytimme tarkkaa harkintaa
lahteiden osalta, koska monet kirjallisuuslahteet sisalsivat jo vanhentunutta tie-

toa.

Toiminnallisia paivia varten olimme varanneet tilat etukateen seka ammattikor-
keakoululta etta yliopistolta. Lisdksi olimme ennakkoon varanneet Tampereen
ammattikorkeakoulun (TAMK) Anne-nuket yhteyshenkilon kautta. Sovimme yh-
teyshenkilon kanssa nukkejen laina-ajat seka palautukset. Kaiken muun valineis-

ton jarjestimme itse.

Teimme itsellemme aikataulun seka suunnitelman toiminnallisia paivia varten.
Tulostimme valmiiksi taustatietolomakkeita (Liite 1), suorituksen seurantalomak-
keita (Liite 2), kirjallisen ohjeen elvytystilanteeseen (Liite 3), yliopistoa varten
teimme tutkittaville tiedotteen (Liite 4.) seka tietosuojailmoituksen (Liite 5.) jotka
olivat nahtavilla osallistujille ja tulostimme muutamia julisteita (Liite 6) kaytaville
herattamaan mielenkiintoa. Ennen toiminnallisen osuuden aloitusta testasimme
itse Anne—nukkejen toimivuuden, teimme omat koesuoritukset seka kellotimme
suorituksen keston. Nain pyrimme suunnittelemaan liukuvan ja tehokkaan suorit-

tamisen ja ehkaisemaan jonon muodostumista.

Opinnaytetyon toiminnallisessa osuudessa kaytettavan opetusvideon suunnitte-
limme, kuvasimme seka leikkasimme itse toukokuussa 2023. Paadyimme teke-

maan opetusvideon (Liite 7) itse, koska uusien elvytysohjeiden mukaisesti saa-
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tavilla ei ollut opetusvideota yksin elvyttavalle ilman sydaniskuria. Tarkoitukse-
namme oli tehda video, joka on ajankohtaisten ohjeiden mukainen, helposti ym-
marrettavissa ja muistettavissa, silla yksi tutkimuskysymyksemme oli: voidaanko
lyhyelld koulutuksella parantaa elvytyksen laatua. Videossa on kuvailtu tilanne
missa kohdataan yksin henkild, joka ei ole hereilla. Seuraavaksi ohjeistuksena
on yrittda heratella ravistelemalla ja puhuttamalla. Henkilo ei heraa: Kehotetaan
avaamaan hengitystiet nostamalla leukaa. Taman jalkeen hengitys tulisi tarkas-
taa, huomioiden liikkkuuko rintakeha tai kuuluuko/tuntuuko ilmavirta. Meidan vide-
ossamme henkild ei hengitd normaalisti, joten ohjeistetaan soittamaan 112 ja jat-
tamaan puhelin viereen kaiuttimelle. Seuraavaksi todetaan, ettd han on eloton ja
on aloitettava painelu elvytys. Videossa kerrotaan oikea painelupaikka seka nay-
tetdan kuinka se tulisi mitata. Videossa naytetaan myos oikea painelu- seka pu-

hallustekniikka. Lopussa kerrotaan, kuinka kauan elvytysta tulee jatkaa.

5.3 Toiminnallisen paivan toteutus

Toteutimme toiminnalliset paivat Tampereen ammattikorkeakoululla 4.9.2023 ja
7.9.2023. seka Tampereen yliopiston keskustakampuksella 8.9.2023. Ennen vi-
rallista suunniteltua alkamisaikaa menimme valmistelemaan tilat niin, etta nuket
olivat saatettu kayttokuntoon ennen osallistujien tuloa. Tampereen ammattikor-
keakoululla meilla oli kaksi vierekkaista tilaa ja kaksi Anne-nukkea kaytettavis-

samme. Yliopistolla kaytettavissamme oli yksi tila ja Anne-nukke.

Tilojen valmistelussa huomioimme nakoesteet nukkejen eteen niin, etta osallis-
tuja ei heti tilaan tullessaan nahnyt nukkea, vaan sai ensin Kirjallisen ohjeistuk-
sen. Halusimme luoda opiskelijoille turvallisen ja yksityisen tilanteen suoritusten
ajaksi, joten pidimme tilojen ovet kiinni niin, etta muut eivat nahneet toistensa
suorituksia. Tilojen laheisyyteen laitoimme tietokoneen naytélle QR-koodin (Liite
7), jonka avulla osallistuvat paasivat katsomaan tekemamme opetusvideon

omalla puhelimellaan.

Saimme oppilaitosten kaytaviltd vapaaehtoisia osallistujia kyselemalla haluk-
kuutta osallistumiseen ja laittamalla seinélle julisteen (Liite 6) missa oli kerrottu,
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etta tarvitsemme vapaaehtoisia osallistujia opinnaytetyotamme varten. Lisaksi jo-
kaiselle osallistujalle kerroimme suullisesti, ettd olemme ensihoitajaopiskelijoita
ja olemme tekemassa opinnaytetyota ensiaputaidoista. Jotta suorittamaan ei tu-
lisi terveysalan opiskelijoita, kysyimme jokaiselta heidan opiskelualaansa. Osal-
listujille ei ennakkoon kerrottu rastin tarkkaa sisaltda, koska halusimme todelli-

suutta kuvaavan lahtotason elvytystaidoista.

Suoritustilaan tullessa osallistuja luki kirjallisen ohjeistuksen (Liite 3) ja taman jal-
keen hanen piti toimia, kuten toimisi oikeassakin tilanteessa. Seurasimme ja kir-
jasimme osallistujan suoritusta koko ajan suorituksen seurantalomakkeelle (Liite
2). Suoritus keskeytettiin kahden minuutin jalkeen paineluelvytyksen aloittami-
sesta, tai mikali elvytysta ei aloitettu, suoritus paattyi, kun osallistuja ilmaisi ole-
vansa valmis. Suorituksen aikana emme ohjeistaneet, neuvoneet tai puuttuneet

osallistujan toimintaan.

Ensimmaisen suorituksen jalkeen ohjasimme osallistujan tilan ulkopuolelle kat-
somaan opetusvideon. Videon katselun jalkeen osallistuja sai tulla tekemaan toi-
sen suorituksen. Toisen suorituksen tehtavananto (Liite 3) ja tilanne olivat samat
kuin ensimmaisella kerralla. Seurasimme jalleen suoritusta ja kirjasimme huomiot
seurantalomakkeelle (Liite 2). Toisen suorituksen jalkeen annoimme osallistujalle
taytettavaksi taustatietolomakkeen (Liite 1), jonka he palauttivat itse palautuslaa-
tikkoon. Nain emme paasseet nakemaan osallistujan taustatietoja suorituksen
yhteydessa. Kiitokseksi osallistumisesta tarjosimme vapaaehtoisille osallistujille

kahvia, teeta seka keksia.

Toiminnan tehostamiseksi otimme uuden osallistujan suorittamaan tehtavaa, kun
edellinen katseli opetusvideota. Videon kesto oli vahan alle kaksi minuuttia ja nain
minimoimme jonotusajan ja kokonaissuorituksen keston. TAMK:lla kahden erilli-
sen tilan ansiosta pystyimme pydrittamaan useampaa osallistujaa kerralla ja

ruuhkautumista ei juurikaan tapahtunut.

5.4 Kohderyhma
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Opinnaytetydhdmme osallistui yhteensa 34 henkild6 Tampereen ammattikorkea-
koulusta sekd Tampereen yliopistosta. Taustatietolomakkeella (Liite 1) ke-
rasimme osallistujien viimeisimman ensiapukoulutuksen ajankohdan, ensiapu-

koulutusten maaran ja ian.

Montako kertaa on saanut ensiapukoulutusta?

3
0 kertaa
1-5 kertaa
® 6-10 kertaa
m 11-15 kertaa
= yli 15 kertaa
25

Kuvio 1. Montako kertaa on saanut ensiapukoulutusta

Lahes kaikki eli 31 osallistujaa oli saanut elamansa aikana ensiapukoulutusta.
Osallistujista 25 oli kaynyt koulutuksissa 1-5 kertaa, 6-10 kertaa koulutettuja oli
nelja henkiléa. Vain kaksi osallistujaa oli kouluttautunut 11 kertaa tai enemman.
Kolme osallistujaa ei ollut koskaan saanut ensiapukoulutusta. Jakaumat on ku-

vattu prosentuaalisesti graafisessa kuviossa 1.

Kauanko edellisesta ensiapukoulutuksesta on?

ei ole kaynyt
0-1 vuotta

m 1-2 vuotta

m 2-5 vuotta

= 5-10 vuotta

m yli 10 vuotta

Kuvio 2. Kauanko edellista ensiapukoulutuksesta on
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Viimeisin ensiapukoulutuksen ajankohta kysyttiin taustatietolomakkeessa vuo-
den tarkkuudella. Nama tulokset on kuvattu kuviossa 2. Ensiapukoulutetuista viisi
henkiloa oli kaynyt koulutuksessa vuoden sisalla, yhdeksan henkiléad 1-2 vuotta
sitten, kymmenen henkil6a 2-5 vuotta sitten ja nelja henkil6d 5-10 vuotta sitten.
Kolmella henkildlla koulutuksesta oli kulunut yli 10 vuotta. Suurin osa eli 24 osal-

listujaa oli siis saanut koulutusta viimeisen viiden vuoden aikana.

Osallistujien ikajakauma

8
18-19-vuotiaat
20-22-vuotiaat
23-24-vuotiaat
® 25-40-vuotiaat
7
11

Kuvio 3. Osallistujien ikajakauma

Kuvio 3 esittaa opinnaytetyon osallistuneiden ikajakauman. Nuorin osallistuja oli
18-vuotias ja vanhin 40-vuotias. Osallistujat jaettiin mahdollisimman samankokoi-

siin ryhmiin ikien perusteella.

5.5 Toiminnallisen paivan tulokset

5.5.1 Anne-nuken tulokset

Anne-nukesta saa suorituksen jalkeen prosenttiarvot painelun ja puhalluksien
laadusta seka painelujen ajallisen osuuden koko suorituksen kestosta. Painelun
laatuun vaikuttavat painelusyvyys, rintakehan palautuminen ylos ja painelu-
taajuus. Puhalluksien laatuun vaikuttaa keuhkoihin menevan ilman maara. Pai-

nelun ja puhalluksien paras mahdollinen tulos on 100 %. Painelun osuus koko
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elvytyksesta tulisi olla vahintaan 60—64 % kahden minuutin ajalta, koska puhal-
luksiin ei tulisi kayttaa enempaa kuin 10 sekuntia kerrallaan. Tama luku ei siis voi

olla 100 %, jos elvytyksen aikana myds puhalletaan.

Painelun laatu |Puhallusten laatu |Painelun osuus
1. suoritus 48 % 12 % 70 %
2. suoritus 66 % 23 % 74 %

Taulukko 1. Suoritusten keskiarvot

Taulukosta 1, johon on kirjattuna suoritusten keskiarvot, ndemme, etta ensimmai-
sella suorituskerralla kaikkien osallistujien keskiarvo painelun laadussa oli 48 %,
puhallusten laadussa 12 % ja painelun osuudesta 70 %. Osallistujista kaksi hen-
kiloa ei elvyttanyt ollenkaan. Toisella suorituskerralla kaikkien osallistujien kes-
kiarvo painelusta oli 66 %, puhalluksista 23 % ja painelujen osuudesta 74 %.

Toisella kerralla kaikki elvyttivat. Yksi osallistuja ei osallistunut toiseen suoritus-

kertaan.
Puhaltaneiden
méiird/osallistujien |Pelkkien puhaltaneiden
kokonaismaara puhalluksien laatu

1. suoritus 20/34 20 %

2. suoritus 21/33 36 %

Taulukko 2. Puhaltaneiden maarat ja puhallusten laadun keskiarvot.

Nykyisten elvytysohjeistuksien mukaan maallikkoelvytykseen kuuluu puhaltami-
nen, mutta halusimme opinnaytetydssamme huomioida myos pelkan paineluel-
vytyksen oikeellisuuden ja verrata maarallisesti ja laadullisesti puhaltavia ja ei—
puhaltavien elvyttajia. Kuten taulukosta 2 nahdaan, ensimmaisella suoritusker-
ralla 20 osallistujaa antoi puhalluselvytysta ja heidan puhallustensa laadun kes-
kiarvo oli 20 %. Toisella suorituskerralla 21 osallistujaa puhalsi ja heidan puhal-

lusten laadun keskiarvo oli 36 %.

5.5.2 Suorituksen seurantalomakkeen tulokset
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Arvioimme suoritusta 12 kohtaisella seurantalomakkeella (Liite 2), jonka perus-
teella arvioimme elottomuuden toteamista, hatanumeroon soittamista, peruselvy-
tyksen oikeellisuutta ja sen lopettamista. Taysin oikea suoritus vaati kaikkien 12
kohdan suorittamista oikeassa jarjestyksessa. Ensimmaisella suorituskerralla
osallistujia oli 34 ja toisella 33. Taulukoissa 3, 4 ja 5 on vastaavat kohdat, kuin
suorituksen seurantalomakkeessa (Liite 2), mutta naihin taulukoihin on selven-

netty arvioitavan kohdan nimia.

Avaa Tarkistaa
Herattely | hengitystiet | hengittddka | Soitto 112
1. suoritus 24 13 25 16
2. suoritus 31 26 29 27

Taulukko 3. Suorituksen seurantalomakkeen tulokset 1/3

Taulukossa 3 on esitetty, kuinka moni osallistujista heratteli potilasta, avasi ta-
man hengitystiet oikeaoppisesti, tarkasti hengittaako potilas ja soitti hatanume-
roon. Toimenpiteet tuli tehda tassa jarjestyksessa. Kuten taulukosta 3 nahdaan,
lahes jokainen osallistuja suoritti taulukossa esitetyt toimenpiteet toisella suori-
tuskerralla. 7 osallistujaa heratteli potilasta enemman toisella suorituskerralla,
kuin ensimmaisella. Hengitystiet avasi 13 osallistujaa enemman toisella suoritus-
kerralla. 4 osallistujaa enemman tarkasti hengittaako potilas toisella suoritusker-

ralla. 11 osallistujaa enemman soitti hatapuhelun toisella suorituskerralla.

Aloittaa Painaa keskeltd |Painelutaajuus

paineluelvytyksen |30 painallusta rintalastaa 100-120krt/min
1. suoritus 31 19 27 14
2. suoritus 33 25 32 18

Taulukko 4. Suorituksen seurantalomakkeen tulokset 2/3

Taulukossa 4 on kasitelty paineluelvytykseen liittyvia suorituksen seurantalomak-
keen kohtia. Paineluelvytyksen jalkeen tarkkailtiin painallusten maaraa, painelun
kohtaa seka painelutaajuutta. Jos osallistuja ei keskeyttanyt painelua puhaltaak-
seen 30 painalluksen jalkeen, han ei suorittanut kohtaa "30 painallusta”, myos-
kaan toimenpidetta ei merkitty suoritetuksi, jos paineluja oli vaara maara kerralla.

Painelutaajuuden oikeellisuuden katsoimme Anne-nuken palautejarjestelmasta
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suorituksen jalkeen. Toisella suorituskerralla kaikki osallistujat aloittivat paineluel-
vytyksen, kun ensimmaisella kerralla kolme osallistujista ei elvyttanyt ollenkaan.
6 osallistujaa enemman osasi painella 30 painallusta kerralla toisella kerralla,
kuin ensimmaisella kerralla. Oikean painelupaikan osasi 5 osallistujaa enemman

toisella kerralla. Oikealla taajuudella paineli 14 osallistujaa ensimmaisella kerralla

ja toisella 18.
Tietdd milloin
Avaa hengitystiet |Oikea elvytyksen saa
2 puhallusta |ennen puhalluksia |puhallustekniikka |lopettaa
1. suoritus 20 10 14 24
2. suoritus 21 19 20 28

Taulukko 5. Suorituksen seurantalomakkeen tulokset 3/3

Puhalluselvytysta ja elvytyksen lopettamista on kasitelty taulukossa 5. Kaksi pu-
hallusta antaneiden maara nousi vain yhdella osallistujalla toisella suoritusker-
ralla. Hengitystiet ennen puhalluksia hengitystiet muistivat avata ensimmaisella
kerralla 10 osallistujaa ja toisella 19. Oikean puhallustekniikan osasi 14 osallistu-
jaa ensimmaisella suorituskerralla ja toisella 20. Kun pyysimme lopettamaan el-
vytyksen, kysyimme osallistujilta: "Milloin saat lopettaa elvytyksen?”. Oikea vas-
taus on: kun elvytettava virkoaa, ammattiapu saapuu paikalle ja antaa luvan tai
jos elvyttajan voimat loppuvat. Oikean vastauksen tiesi 24 osallistujaa ensimmai-

sella suorituskerralla ja toisella suorituskerralla 28 osallistujaa.

Kuten taulukoista 3, 4 ja 5 nahdaan, jokainen suorituksen seurantalomakkeen
arvioitava kohta parani toisella suorituskerralla. Tama tarkoittaa sita, etta lyhyen
opetusvideon jalkeen osallistujat osasivat tehda enemman oikeita toimenpiteita

oikeassa jarjestyksessa.

Suorituksen Suorituksen

seurantalomakkeen seurantalomakkeen

tehdyt kohdat (kpl/max) |tehdyt kohdat (%) Kokonaissuoritus
1. suoritus 7,0/12 58 % 47 %
2. suoritus 9,4/12 78 % 60 %

Taulukko 6. Seurantalomakkeiden ja kokonaissuorituksien keskiarvot.
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Kuten taulukosta 6 nakyy, ensimmaisella suorituskerralla koko ryhman keskiarvo
suoritetuista kohdista oli 7,0 ja toisella 9,4 kohtaa. Taulukossa on myos esitetty

suoritukset prosentuaalisesti.

Kokonaissuoritusta kuvaavan prosentuaalisen arvon saimme laskemalla keskiar-
von painelun laadusta, puhallusten laadusta, painelun osuudesta seka suorituk-
sen seurantalomakkeiden tehdyista kohdista. Talla arvolla kuvastetaan elvytysti-
lanteen kokonaisvaltaista osaamista, arvo ottaa huomioon peruselvytyksen laa-
dun ja elvytystilanteessa muut tehtavat asiat. Taulukosta 3 nakee, ettd ensimmai-
sella suorituskerralla kaikkien osallistujien keskiarvo kokonaissuorituksesta oli 47
% ja toisella 60 %.

5.5.3 Vertailu taustatietoihin
Suorituksia vertailtiin myos osallistujien ensiapukoulutusten maaraan ja viimei-

simman ensiapukoulutuksen ajankohtaan seka ikaan. Naita ominaisuuksia ver-

tailtiin puhtaasti erillisind ominaisuuksina.

Ensiapukoulutusten maara verrattuna
kokonaissuoritukseen

Kokonaisuoritus (%)
= N w B w D
o o o o o o

o

ei koulutusta 1-5 6-10 11-15 15<

Ensiapukoulutusten maara (krt)

. suorituskerta  e=2_ suorituskerta
Kaavio 1. Ensiapukoulutusten maara verrattuna kokonaissuoritukseen.
Ensiapukoulutusten maaraa vertailtaessa kokonaissuoritukseen (Kaavio 1) piti

ottaa huomioon, etta osallistujia, jotka olivat saaneet 11-15 tai yli 15 kertaa en-

siapukoulutusta oli kumpiakin vain yksi. Nain ollen noista ryhmista otos on erittain
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suppea, eika kuvasta realistisesti kyseista otantaa. Yli 15 kertaa koulusta saanut
sai ensimmaisella suorituskerralla kokonaissuorituksekseen 19 % ja toisella 22
%.

Huonoin lahtétaso oli osallistujilla, jotka eivat olleet saaneet koskaan ensiapukou-
lutusta. Heidan ensimmaisen kokonaissuorituksensa keskiarvo oli 13 %. Toisella
suorituskerralla keskiarvo oli 26 %. He ryhmana paransivat eniten kokonaissuo-

ritustaan katsottuaan opetusvideon.

Suurin joukko eli he, jotka olivat saaneet ensiapukoulutusta 1-5 kertaa, saivat
ensimmaisella kerralla kokonaissuorituksensa keskiarvoksi 34 % ja toisella ker-
taa 42 %. 6-10 kertaa koulutuksen saaneet suoriutuivat ensimmaisella kerralla
40 prosenttisesti ja toisella kerralla 50 prosenttisesti. Heilla oli keskiarvoisesti pa-

ras toinen suoritus.

Henkild, joka oli saanut 11-15 kertaa koulutuksen, suoriutui ensimmaisella ker-
ralla 48 prosenttisesti ja toisella kerralla 47 prosenttisesti. Tama ainoa lasku tu-
loksessa todennakdisesti johtui otoksen ainoan osallistujan fyysisesta vasymi-
sest3, silla kokonaissuorituksen prosenttiarvo laski Iahinna painelun laadukkuu-
den vuoksi. Kuitenkin kummallakin kerralla han suoriutui paremmin kuin suurin

osa muista.
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Viimeisimmasta ensiapukoulutuksesta kulunut aika
verrattuna kokonaissuoritukseen

Kokonaissuorite (%)
= = N N w w N N [
w o w o w o (¥, ] o (6, ] o

o

ei yli 10v 5-10v 2-5v 1-2v 0-1v

Viimeisimmasta ensiapukoulutuksesta kulunut aika

e, suorituskerta e==72 syorituskerta

Kaavio 2. Viimeisimmasta ensiapukoulutuksesta kulunut aika verrattuna koko-

naissuoritukseen

Vertailtaessa viimeisimman ensiapukoulutuksen ajankohtaa kokonaissuorituk-
seen (Kaavio 2), jokaisessa otosryhmassa oli useampia osallistuja. Huonoimmat
elvytystaidot olivat jalleen henkildilla, joilla ei ollut ollenkaan ensiapukoulutusta
taustalla. Ensimmaisella suorituskerralla he saivat kokonaissuorituksen keskiar-
voksi 13 % ja toisella kerralla 26 %. Yli 10 vuotta sitten koulutuksessa kayneet
saivat ensimmaisella kerralla 26 % ja toisella kerralla 43 %. Heidan elvytyssuori-
tuksensa parani keskimaarin eniten. 5-10 vuotta sitten koulutuksessa viimeksi
kayneilla kokonaissuorituksen lahtétaso oli 33 % ja opetusvideon katsomisen jal-

keen kokonaissuoritus nousi 47 %.

2-5 vuotta sitten ensiapukoulutusta saaneet suoriutuivat ensimmaisella kerralla
37 % ja toisella kerralla 42 %. Heidan lahtétasonsa siis oli parempi verrattuna 5—
10 vuotta sitten koulutuksen kayneisiin, mutta kehitys opetusvideon katsomisen
jalkeen oli pienempi. 1-2 vuotta sitten viimeksi ensiapukoulutuksessa kayneet
suoriutuivat ensimmaisella kerralla 34 % ja toisella kerralla 39 %, jaaden elvytyk-
sen lahtotasossa huonommaksi kuin 2-5 vuotta sitten koulutuksen kayneet.
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Heilla oli myds ensiapukoulutuksen kayneista huonoimmat elvytystaidot opetus-
videon jalkeen. Parhaimmat elvytystaidot omasivat vuoden sisaan ensiapukoulu-
tuksessa kayneet, joiden lahtotaso oli 41 % ja opetusvideon katsomisen jalkeen
47 %.

Ika verrattuna kokonaissuoritukseen
50
45

40 / \

35

30

25

20

Kokonaissuorite (%)

15

10

18-19 20-22 23-24 25-40

], SUOItUS —em==? syoritus

Kaavio 3. Ika verrattuna kokonaissuoritukseen.

Kaaviossa 3 on kuvattuna osallistujien ikaan verrattuna otoksen kokonaissuori-
tuksen keskiarvo. 18—19-vuotiaita oli kahdeksan osallistujista ja heidan ensim-
maisen kokonaissuorituksensa keskiarvo oli 25 % ja toisen 38 %. Heidan tasonsa
oli matalin molemmilla suorituskerroilla, mutta he paransivat suoritustaan eniten.
20-22-vuotiaita osallistui 11, heidan ensimmaisen suorituksensa keskiarvo oli 41
% ja toisen 43 %. Heidan lahtétasonsa oli paras, mutta kehitys huonoin. 23-24-
vuotiaita oli osallistujista seitseman ja heidan ensimmaisen suorituksensa kes-
kiarvo oli 37 % ja toisen suorituksen keskiarvo oli 43 %. Yli 25-vuotiaita osallistui
kahdeksan ja vanhin heista oli 40-vuotias. Taman otoksen ensimmaisen suori-
tuksen keskiarvo oli 27 % ja toisen 39 %.
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6 POHDINTA

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittdd Tampereen korkeakouluopiske-
lijoiden elvytystaitojen taso ja pystyyko sita parantamaan lyhyella koulutuksella.
Valitsimme toiminnallisen opinnaytetyon, koska halusimme saada konkreettista
tietoa korkeakouluopiskelijoiden elvytystaidoista. Kohderyhmaksi otimme kaikki
muut paitsi terveysalan opiskelijat. Rajaus perustui oletusarvoisesti siihen, etta
terveysalaa opiskelevat ja sieltd valmistuvat saavat enemman koulutusta elvytyk-
seen opintojensa aikana seka tydelamassa. Meita kiinnosti tietdd muiden alojen
valmiudet elottomuuden tunnistamiseen, elvytystilanteessa toimimiseen seka

maallikkoelvytyksen lahtotaso.

Kavimme pitamassa toiminnallista rastia kahtena paivana Tampereen ammatti-
korkeakoululla ja yhtena paivana Tampereen yliopistolla. Tavoitteenamme oli
saada kerattya konkreettista tietoa ja osoittaa, ettd ensiaputaidot ovat tarkeita ja
selvittaa taytyyko niita yllapitaa tai kouluttaa opiskelijoille enemman. Henkildkoh-
taisena tavoitteena oli laatia laadukas raportti havainnoista, joita saimme kerattya

toiminnallisten paivien aikana.

Rastien pidon aikana useampi osallistuja oli sitd mielta, ettéa koki tilanteen hyo6-
dylliseksi seka elvytystaidon tarkeaksi asiaksi osata. Suoritusten jalkeen usea
osallistuja jai juttelemaan meidan kanssamme ja oli sita mielta, etta ensiaputai-
toja ei ole koulutettu riittavasti. Lisaksi elvytystilanne koettiin muutamien osallis-
tujan mielesta jannittavaksi koulutuksen puutteen vuoksi. Kysyttaessa haluk-
kuutta osallistumaan rastiin usea henkild oli epavarma omasta osaamisestaan,
ja rastin nahdessaan pelkasivat elvytyksen aloittamista. Rohkaisimme ihmisia
tulla kokeilemaan ja kerroimme, etta tarkoituksena ei ole osoittaa virheita, vaan

saada todellinen kasitys elvytysvalmiuksista.

Keskustelujen yhteydessa nousi esille opiskelijoiden mielipide siita, etta perusel-
vytystaito koettiin tarkeaksi asiaksi oppia ja yllapitaa. Kysyttaessa mielipiteita ras-
tin jalkeen saimme palautetta, etta ei se ollutkaan niin jannittava tai kamala, milta
se tuntui ennen ensimmaista suoritusta ajatustasolla. Osallistujista osa kuitenkin

oli itse sita mieltd omasta toiminnastaan, etteivat uskaltaisi oikeassa tilanteessa
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toimia tai aloittaa elvytysta. Joidenkin kohdalla viimeisimmista ensiapukoulutuk-
sista oli kulunut useampi vuosi, joten elvytysohjeistus oli kerennyt muuttumaan

matkan varrella jo useamman kerran.

Vaikka jaimme alle omien tavoitteidemme saada 50 osallistujaa, olimme tyytyvai-
sia 34 osallistujan kokonaismaaraan. Haasteeksi muodostui osallistujien keraa-
minen ja osallistumaan saaminen. Kaytavilla kysyttdessad monet olisivat olleet ha-
lukkaita osallistumaan, mutta terveysalan opintolinjan vuoksi emme voineet heita
ottaa. Vahaisesta maarasta huolimatta, saimme riittdvan otannan vastaamaan
tutkimuskysymyksiimme. Pystyimme noudattamaan laadittua aikatauluamme ja
suunnitelmaa siita, miten paivat toteutetaan ja mita kaikkea meidan tulee huomi-

oida.

Opinnaytetyé oli kokonaisuudessaan tyolas ja aikaa vieva. Huolellisen suunnitel-
man ansiosta teoriaosuuden kirjoittaminen ei ollut raportointivaineessa vaival-
loista. Toiminnallisen osuuden valmistelu vaati meilta paljon suunnittelua ja ai-
kaa. Meidan piti varata tilat hyvissa ajoin seka pyytaa Anne-nuket lainaan valit-
semillemme paiville. Paivia suunnitellessamme meidan piti selvittda, milloin opis-
kelijat palaavat kouluihin ja milloin ne olisivat jarkeva pitaa. Meidan piti huomioida
myo6s oma lukujarjestyksemme, milloin meilla olisi mahdollista pitda nama paivat.
Saimme Tampereen ammattikorkeakoulusta sekd Tampereen yliopistosta tutki-
musluvat. Yliopistolle teimme myos tutkittavalle tiedotteen ja tietosuojailmoituk-
sen. Naita ei Tampereen ammattikorkeakoululle tarvittu, koska kyseessa oli yh-

teistyd oman koulun kanssa.

Arvioimme jatkuvasti koko opinnaytetyon prosessin ajan tietojen luotettavuutta
seka uskottavuutta. Opinnaytety6tamme tehdessa olimme koko ajan kriittisia lah-
teiden ja saatujen tulosten osalta. Olemme myds tydssamme ja tuloksissamme
huomioineet osallistuneiden tayttamien esitietolomakkeiden vastaukset. Emme
tarkastaneet mitenkaan heidan antamiensa tietojen paikkaansa pitavyytta. Emme
myoskaan katsoneet ennen lomakkeen palautusta, olivatko osallistujat edes vas-
tanneet kaikkiin lomakkeessa kysyttyihin asioihin. Taustatietolomakkeessa ei ky-
sytty, missa on viimeisimman ensiapukoulutuksen saanut. Emme pysty kerto-
maan onko koulutus tapahtunut korkeakoulun puolesta vai esimerkiksi tyoela-

massa tai vapaa-ajalla.
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Kokonaisuutena arvioiden onnistuimme opinnaytetydomme tekemisessa. Opin-
naytetyOprosessin aikana syvensimme omaa osaamistamme opinnaytetydmme
aiheeseen liittyen. Opimme myds organisoimaan seka priorisoimaan omaa teke-
mistamme. Aiheen valinta sekd opinnaytetydn suunnitellun aloitimme ajoissa al-
kuvuodesta 2023. Pysyimme omassa aikataulussamme ja saimme toiminnalliset
paivat jarjestettya, kuten olimme ne suunnitelleet. Pystyimme pitkalti omatoimi-
sesti suunnittelemaan seka toteuttamaan opinnaytetydomme. Yhteistydomme oli
sujuvaa, pidimme kiinni sovituista paivista, milloin teemme yhdessa opinnayte-

tyota sekd kommunikoimme, jotta pysymme ajan tasalla tydnvaiheista.

6.1 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuuden arvioinnilla vahennetaan virheellisia tuloksia ja lisa-
taan patevyytta ja se toimii laatumittarina (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka
2006.) Opinnaytetydssamme noudatimme hyvaa tieteellista kaytantoa, erityisesti
tarkkuutta, huolellisuutta ja rehellisyytta seka vastuunkantoa. Tarkoituksenamme
oli kunnioittaa tutkittavien henkildiden itsemaaraamisoikeutta seka ihmisarvoa.
Huolehdimme osaltamme tutkimustyon suostumuksista ja eettisistda ennakkoar-

vioinneista ennen tutkimusaineiston keruuta. (TENK 2023).

Koko prosessin ajan priorisoimme ja tarkastelimme omaa eettisyyttamme ja luo-
tettavuuttamme arvioiden ja etsien luotettavia lahteita lahdekriittisesti. Tarkoituk-
sena oli etsia mahdollisimman tuoretta, tutkittua ja vertaisarvioitua tietoa. Tyos-
samme pyrimme kayttamaan mahdollisimman paljon lahteita teoriaa tukien ja
kaytannossa apuna kayttaen. Analyysia ja raportointia tehdessamme opinnayte-
tyon tutkijoina noudatimme hyvaa tutkimuskaytantoa ja kirjasimme tutkimustulok-
semme mahdollisimman rehellisesti ja tarkasti. (Saaranen-Kauppinen & Puus-
niekka 2006).

Vahvistimme omaa eettisyyttamme huolehtimalla suostumuksista, luvista seka
ennakkoarvioinnista eettisesti. Osaltamme pidimme huolen siita, ettei toimin-
tamme vaarantanut tutkittavien tai tutkijoiden turvallisuutta tai terveytta. Nouda-

timme hyvaa tieteellista kaytantda ja osoitimme arvostusta jokaista osapuolta
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kohtaan. (TENK 2023.) Teimme tutkittaville tietosuojailmoituksen (Liite 5) ja tie-
dotteen (Liite 4), jossa kerroimme, mita tietoja keradamme, miten niita tullaan ka-

sittelemaan, sailyttdamaan ja koska ne havitetaan.

Osallistujien suostumusta kysyttdessa, kerroimme opinnaytetydmme kaytannon
toteutuksesta ja mita osallistumiselta vaadittaisiin. Osallistujilla oli oikeus kieltay-
tya osallistumasta ja huolehdimme osaltamme siita, etta tutkittavalle ei tullut tun-
netta osallistumisen pakollisuudesta tai pelkoa siita, etta kieltaytymisesta tulisi

seurauksia. Kerasimme suostumukset osallistumisesta suullisesti. (TENK 2023).

Taustatietolomake oli taysin anonyymi ja tassa opinnaytetydssa emme kasitelleet
henkilotietoja. Opinnaytetydhon osallistuvilla oli oikeus kieltaytya tai keskeyttaa
osallistuminen missa kohtaa tahansa. Keskeyttaminen ei estanyt siihen asti ke-
rattyjen tietojen kasittelya. (TENK 2023).

Toiminnallisen osuuden suorittamiseen lainasimme Tampereen Ammattikorkea-
koululta kahta analysoivaa Anne-nukkea. Laatumittarina tydssamme kaytimme
Anne-nukessa olevaa palautejarjestelma3, joka kertoo prosenttimaaraisesti pai-
neluiden seka puhallusten laadusta seka painelujen osuuden kokosuorituksen
kestosta. Tata samaa Anne-nukkea kaytetadn Tampereen ammattikorkeakoulun
ensiapukoulutuksissa. Vastasimme itse muusta materiaalista, kustannuksista,

kuten matkakuluista ja tarjoilujen hankintakuluista, ja jarjestelyista.

Arvioimme kuitenkin nukesta saatuja prosenttiarvoja kriittisesti ja nama tiedot oli-
vat meille suuntaa antavia. Otanta on pieni suhteessa Tampereen korkeakoulu-
opiskelijoiden kokonaismaaraan. Kriittista tarkastelua tarvitsi myos osallistunei-
den tayttamat esitietolomakkeet. Emme tarkastaneet tai katsoneet, mita he itse
vastasivat tai jattivat vastaamatta esitietolomakkeeseen. Jokaisella oli oma va-
paus ja paatosvalta siita, mita he vastaavat kysyttyihin asioihin. Palautus tapahtui
anonyymisti emmeka missaan vaiheessa kysyneet osallistuneiden nimia tai iden-
tifioineet lomakkeita niin, ettd yksittdinen henkild olisi niista tunnistettavissa
(TENK 2019).
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6.2 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Halusimme selvittdd korkeakouluopiskelijoiden lahtdtason elvytyksen suhteen.
Lahtotaso oli vaihteleva osallistuneiden kesken. Keskimaaraiseksi arvoksi pai-
nelun laadusta saimme 48 % ja verrattain maksimitulokseen, joka on 100 %, tulos
ei ollut kovin korkea. Suorituksen seurantalomakkeessa (Liite 2) oli 12 arvioitavaa
kohtaa ja naiden keskiarvo oli 7,0 suoritettua kohtaa. Tasta voimme paatella, ett-
eivat kaikki elottomuuden tunnistamiseen ja peruselvytykseen liittyvat asiat olleet
taysin hallinnassa. Suurin osa osallistuneista aloitti paineluelvytyksen, joka ker-

too meille opiskelijoiden valmiuksista toimia elottoman henkilon 16ytyessa.

Suoritusten aikana kiinnitimme huomiota siihen, ettd osallistujat olivat tietoisia
nykyisista elvytyskoulutusten linjauksista. Huomattava maara eli n. 1/3 osaa osal-
listujista jatti puhaltamatta, koska olivat kuulleet ensiapukoulutuksissa, etta pu-
hallukset eivat ole valttamattomia. Kiinnitimme huomiota, etta yli puolella henki-
|6ista jai ensimmaisessa kerralla hatakeskukseen soittaminen. Positiivista oli, mi-
ten moni tiesi jo ensimmaisella suorituskerralla, mita kuuluisi tehda ja alkoi toimi-
maan. Suurin osa osallistujista yritti heratella potilasta, tarkasti hengittaako poti-
las ja lahes kaikki aloitti paineluelvytyksen. Melkein kaikki tiesi kuinka kauan el-

vytysta pitaa jatkaa.

Pyrimme selvittamaan lyhyen koulutuksen vaikutusta elvytyksen laatuun. Toimin-
nallisten paivien aikana saaduista tiedoista havaitsimme, etta monella osallistu-
neella parani tulokset ensimmaisen ja toisen suorituksen valissa. Kokonaisena
joukkona tarkastellessa osallistuneiden tulokset paranivat jokaisella arvioidulla
asteikolla, kuten taulukoista 1, 2, 3, 4, 5 ja 6 nahdaan. Nain ollen pystymme te-
kemaan johtopaatoksen, seka elvytyksen laatua, etta elvytystilanteessa oikeaop-

pista toimintaa pystyttiin parantamaan lyhyella koulutuksella.

Tuloksista emme havainneet suurta hajontaa, kun vertasimme ikaa, ensiapukou-
lutusten maaraa ja viimeisimman ensiapukoulutuksen ajankohtaa kokonaissuori-
tukseen. Kuitenkin osallistujilla keilla oli vahemman aikaa kulunut viimeisimmasta
ensiapukoulutuksesta, elvytystaidot olivat keskitasoa hieman paremmat. Selvasti

huonoiten suoriutuivat he, ketka eivat olleet koskaan saaneet ensiapukoulutusta.
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Osallistujien subjektiivinen kokemus oli paaosin mydnteinen rastiin ja opinnayte-
tydmme tavoitteeseen. Omien havaintojen ja johtopaatosten jalkeen tulimme sii-
hen tulokseen, etta opiskelijoiden ensiapukoulutuksiin tulisi panostaa enemman
ja niita tulisi lisata opintojen aikana. Kuten saimme tuloksillamme osoitettu, myos
pienilla resursseilla ja lyhyella ajankaytolla pystyy parantamaan maallikoiden el-
vytystaitoja. Jos ensiapukoulutusta lisattaisiin jokaisen korkeakoulututkinnon al-
kuun seka loppupuolelle, pystyttaisiin koulutuksilla saavuttamaan suuri osa va-
estosta. Tama johtaisi pitkalla aikavalilla maallikoiden elvytystaitojen lisaantymi-
seen kokonaisvaltaisesti ja voisi edistaa elvytettavan selviytymismahdollisuuksia,
kun maallikko osaa toimia kohdatessaan elottoman. Tehokkainta elvytystaitojen
lisdamisen kannalta olisi lisata ensiapukoulutus pakolliseksi osaksi peruskoulujen

ja toisen asteen opintoja.

Tietoja peruskoulun, toisen ja kolmannen asteen ensiapukoulutuksista ja niiden
sisalldista 10ytyy erittdin vahan. Opetussuunnitelmat ovat vaikeasti saatavilla ja
sisallét paikoittain ymparipydreita, jolloin meidan oli mahdotonta selvittaa mita
tarkalleen ensiapukoulutukset ja elvytysopetus sisaltavat (Tampereen ammatti-
korkeakoulu. N.d.). Taustatietolomakkeessa emme keranneet tietoa siitd mista
ensiapukoulutus on saatu. Emme mydskaan kysyneet tutkintolinjaa. Nain ollen
emme pysty ottamaan kantaa, siihen kuinka moni osallistujista on saanut korkea-
kouluopinnoissaan ensiapukoulutusta. Tasta syysta nojaamme johtopaatoksis-
samme ainoastaan meidan keraamaan tietoon ja osallistujien subjektiivisin koke-
muksiin, seka heilta saatuihin taustatietoihin. Naiden tietojen avulla paadyimme
tulokseen, etta olisi hyva lisata ainakin korkeakoulututkintoihin ensiapukursseja

seka elvytyskoulutusta.
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LITTEET

Liite 1. Taustatietolomake

1. |Ika:

2. 0Oletko saanut ensiapukoulutusta, jossa on opetettu elvytystad (ympyroi vastaus)

Kylld / Ei

3. Jos olet niin...
= Milloin viimeksi? :

»  Montako kertaa? (ympyroi vastaus)

1-5 6-10 11-15 15<

4. Palauta lomake pahvilaatikkoon.




Liite 2. Suorituksen seurantalomake

1. SUORITUS
1. Kylla Ei
Herdttely

Avaa hengitystiet

Tarkistaa hengittddko

soittaa 112

Aloittag paineluehntyksen

30 painallusta

Painaa keskelta rintalastaa

Painzlutaajuus 100-120krt /min

2 puhallusta

Avaa hengitystiet ennen
puhalluksia

Laittaa suunsa tiiviisti
elvytettdvan suulle ja pitas
elvytettdvan nendsta kiinni

latkaa elwytystd, kunnes apu
sagpuu/Ei jaksa painella

mMuuta huomioitavaa

Tulos nukesta 2min jalkeen

Painelujen
kokonaizsprosentti

Painelun sywyys

Rintakehan
palautuminen

Painelutaajuus

Puhalluksizn
kokonaizprosentti

Puhalluksien
kokonaismadra

Puhalluksien volyymi

38



39

Liite 3. Kirjallinen ohje elvytystilanteeseen

Loydat henkilon makaamasta lattialta.

Paikalla ei ole muita ihmisia ja kaytossasi on mukanasi olevat
valineet, ei muuta.

Tehtavanasi on antaa henkildlle ensiapua.
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Maallikon elvytystaidot

Pyydimme teitd osallistumaan tihin toiminnalliseen opinndytetydn rastiin, jossa
keridimme tictoja Tampereen korkeakouluopiskelijoiden peruselvytystaidoista.

Perchdyttyéinne tihiin tiedotteeseen teille jérjestetiiin mahdollisuus esittii kysymyksid
opinniiytetydsti, minki jilkeen teiltd pyydetiiin suullista suostumusta osallistumisesta.

Tutkimuksen tarkoitus

Témiin opinniiytetydn tarkoituksena on keriitdi anonyymisti osallistuneiden henkildiden
peruspaineluelvytys taitoja seki tietoja onko aiemmin saanut ensiapukoulutusta seki
tuotoksessamme arvioida pystyyko koulutuksella parantamaan paineluelvytystaitoja.

Tutkimuksen kulku

Opinniiytetydhon osallistuminen ja suostumuksen antaminen tarkoittaa kiiytinnossi sité,
ettd vapaachtoiset Tampereen korkeakouluopiskelijat saavat tehtiiviksi painella Anne-
nukkea ensin 2minuuttia. Témiin jilkeen katsoo videon missii ndytetidiin miten
paineluelvytys tapahtuu, jonka jilkeen painelee Anne-nukkea uudestaan 2min.
Opinniiytetydntekijit seuraavat suoritusta ja kirjaavat palautejirjestelmiistd tiedot
paperille. Timin jilkeen toiminnalliseen rastiin osallistunut saa itse tiyttéd lomakkeen,
jossa kysytiiin 1kd, aiempi ensiapukoulutus tausta ja palauttaa itse lomakkeen
pahvilaatikkoon. Aikaa tihiin kuluu n.5-6minuuttia.

Tihiin osallistumisesta ei makseta palkkiota.

Milléi tavalla tutkimusaineistoa keriitiiin?

Osallistuvat henkildt tiyttéviit kyselylylomakkeen.

Tutkimukseen liittyviit hyddyt ja riskit

Opinniytetyhon osallistumisesta ei ole teille viilitontd hy6tyd tai haittaa.

Kerdittydi aineistoa voidaan hyddyntid korkeakoulujen ensiapu- sekii elvytyskouluksien
lisidmisessi.

Tiéssd kiytettiviin menetelmiin ei liity terveydellisid-, sosiaalisia-, taloudellisia-, eiki
henkilbtietojen kisittelyyn littyvid riskeji.
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Luottamuksellisuus, tietojen kiisittely ja siilyttiiminen

Teistd keriittyd tietoja kisitelldin luottamuksellisesti EU:n tietosuoja-asetuksen ja
Suomen tietosuojalain edellyttimilli tavalla.

Keriittyi tictoa ei voida myShemmin yhdistéid yksittdiseen henkiloon eiki hiinen antamiin
tietoithin. Anonyymiyden vuoksi tietoja et voida indenfioida palautettujen lomakkeiden
joukosta.

Tietoja ei anneta tutkimuksen ulkopuolisille henkildille.

Tietoja ei kiiytetd hyddyksi muualla kuin opinniytetydssimme.

Opinniiytetydssi kiytetyt tiedot on saatu suostumuksella vapaachtoisilta osallistujilta
itseltidn.

Henkilbiden vksityisyys/vksityisyydensuoja turvataan tieteellisissi
julkaisuissa/tutkimusjulkaisuissa

Aineiston keruu tapahtuu anonyymisti. Séilytimme kerd@iméimme aineiston ainoastaan
opinniiytetydn toteutuksen ajan, jonka jilkeen se hivitetiisin. Analyysit sekii pohdinnat
tulevat esiin opinniiytetydn julkaisussa.

Tutkimuksen rahoittajatahot

Vapaaehtoisuus

Opinniiytetyhon osallistuminen on tiysin vapaachtoista.

Osallistumalla annatte suostumuksen kerdittyjen tietojen kisittelyyn opinniiytetydssimme.
Voitte lopettaa osallistumisen kesken suorituksen ja jittid vastaamatta lomakkeella
kysyttyihin asioihin.

Palautuksen jilkeen on mahdotonta karsia keriittyjen aineistojen joukosta yhtéd yksittdisti
lappua, koska osallistujat eiviit ole tunnistettavissa.

Mahdollinen osallistumisen peruuttaminen ei estd sithen asti keriittyjen tietojen
kiyttimisti tutkimuksessa edelleen.

Vakuutukset ja korvaukset

Tutkittavat on  vakuutettu henkild- ja  esinevahinkojen osalta Tampereen
ammattikorkeakoulun vakuutuksella.

Yksityisyys tutkimusjulkaisuissa ja tutkimuksesta tiedottaminen

Lopullisista johtopéitelmistii ja tuloksista raportoidaan opinniytetydssd. Osallitujille ei
lihetetii yhteenvetoa. Anonymiteetti siiilyy koko tutkimuksen ajan.
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Materiaalin  kiiyttiminen muuhun Kkuin tutkimuskiiyttéon ja materiaalin
kiiyttiminen jatkotutkimukseen

Emme tee itse jatkotutkimusta emmeki kiiyti kerdifimiimme tietoja muuhuin kuin
opinniytetybhémme.
Hivitimme aineiston viimeistiiéin 30.4.2024, kun opinniiytetyd on saatu valmiiksi.

Lisiitiedot
Kysymyksid voi esittid opinniytetydntekijoilta.

Opinniiytetydntekijoiden yhteystiedot
Nimi. Monica Tamminen & Maria Quiroz
Tampereen ammattikorkeakoulu
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5 J Tampereen ammattikorkeakoulu

Opinnaytetutkimuksen tietosuojailmoitus 19.11.2020
EU:n tietosuoja-asetus (106/679), art. 12—-14

1(2)

Rekisterin nimi

Maallikon elvytystaidot

Pdivays

28.8.2023

Rekisterinpitéja(t)

Maria Quiroz I

Muut henkilotietoja
kdsittelevat henkilot

Monica Tamminen, NG

Ohjaaja tai
oppilaitoksen
yhteyshenkilo

Nimi i’a yhteystiedot

Henkilétietojen
kasittelytarkoitus ja
kdsittelyperuste

Henkilotietojasi kasitelladn maallikoiden elvytystaitoihin liittyvassa
opinnaytetutkimuksessa.

Opinndytety6n tavoitteena on selvittad maallikon elvytysvalmius ja
elvytystaidot. Tarkoituksena mitata maallikkoelvytyksen laatua
Tampereen korkeakouluopiskelijoilta. Opinnédytetydn tavoitteena on
selvittda mitka ovat yliopisto-opiskelijoiden maallikkoelvytystaidot, seka
onko mahdollista parantaa elvytystaitoja lyhyelld koulutuksella.(Video)
Opinnaytetydhon osallistuminen on vapaaehtoista. Henkil6tietojen
kasittelyperusteena on:

a) suostumus. Suostumuksen voi peruuttaa milloin tahansa ilmoittamalla tasta
rekisterinpitajalle. Suostumuksen peruuttaminen ei vaikuta ennen
suostumuksen peruuttamista suoritetun kasittelyn lainmukaisuuteen.

b) yleisen edun mukainen tieteellinen tutkimus: Toiminnallinen
opinndytetyd.

Opinnaytetutkimuksen ohjaajalla voi olla paasy aineistoon opinnaytetyon
ohjaamista ja tarkastamista varten. Tall6in rekisterinpitdjana on Tampereen
ammattikorkeakoulu ja kasittelyperusteena yleisen edun mukainen
opetustehtava.

HenkilGtietojen
sdilytysaika

Opinnaytteen/opinnaytteiden valmistuttua aineisto ja henkildtiedot tuhotaan.
30.4.2024

Rekisterin tietosisilto
ja tietoldahteet

- Vapaaehtoiset osallistujat tayttavat anonyymilomakkeen, jonka
palauttavat palautuslaatikkoon. Lomakkeessa kysytaan ainoastaan:
- lka
- Tieto mahdollisesta ensiapukoulutuksesta, onko saanut, milloin
viimeksi ja kuinka monta kertaa.
Toiminnalliset paivat ovat 4.9 seka 7.9.2023 Tampereen
ammattikorkeakoululla
ja 8.9.2023 Tampereen yliopistolla.

Rekisterdidyn
oikeudet

Osallistuneen henkilon informoimisen ja suostumuksen saamisen jalkeen
kyselyn anonyymiyden vuoksi henkildntietoja on mahdotonta karsia kerattyjen
lomakkeiden joukosta. Keratyissa tiedoissa ei kasitella tietoja, mista yksittaisen
henkildn voisi tunnistaa emmeka keraa mitaan sellasia arkaluontoisia tietoja,
joista voisi koitua osallistuneille haittaa tai vahinkoa. Osallistumalla annatte
suostumuksen kerattyjen tietojen kasittelyyn opinnéytetybssamme.

Oikeus valittaa
viranomaiselle

Sinulla on oikeus tehda valitus henkilétietojen kasittelya valvovalle
viranomaiselle, jos epéilet henkilGtietojasi kasiteltavan vastoin
tietosuojalainsaadantoa: tietosuoja.fi, puh: 0295666700, sahkdposti:

tietosuoja@om.fi

HenkilGtietojen
vastaanottajat

Henkildtietojasi ei luovuteta ulkopuolisille.

Tampereen ammattikorkeakoulu, Kuntokatu 3 33520 Puh. 0294 5222 | Y-tunnus 1015428-1

www.tuni.fi
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Opinnaytetutkimuksen tistosuojailmoitus 19.11.2020 2 (2)
EU:n tietosuoja-asetus (106/679), art. 12—=14

Rekisterin suojauksen
periaatteet

Aineistossa ei ole suoria tunnistetietoja.
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Liite 6 Juliste

HEI |

Tarvitsemme vapaaehtoisia osallistujia rastiin
koskien ensiaputaitoja.

Tama vie alle 10minuuttia/henkilo

Kiitoksena tasta tarjolla kahvia/teeta seka
keksia!

(Ikava kylla terveysalan opiskelijat eivat voi
osallistua tahan)

Meidat Ioytaa H4-10&H-13 tilasta.
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Liite 7 QR-koodi opetusvideoon




