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Encountering chemical threat situations is a potential risk in the field of
emergency care, which must be prepared for as part of general CBRNE
operational readiness. Healthcare providers should be prepared to identify a
chemical threat or be able to suspect it at an early stage. The need for
developing CBRNE competence has been identified both nationally and in the
Southwest Finland. This thesis aims to provide paramedic students information
on identifying chemical threats and initial measures in emergency care. The
thesis was commissioned by Turku University of Applied Sciences and the
material to be produced was made for the needs of Turku University of Applied

Sciences and the Southwest Finland Rescue Department.

The thesis was carried out as a functional thesis. The reference material was
collected from public articles, studies and literature. The most essential
publications on the topic were selected, based on which the theoretical basis of
the thesis was written. Summarizing the content of the theoretical basis, an
electronic theory package in the form of a Power Point slide presentation was
built as a functional part of the thesis, providing information on the identification
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1 Johdanto

Suomen ja Euroopan muuttuva turvallisuustilanne edellyttaa jatkuvaa
kansallisen CBRNE-varautumisen kehittamisté yhteistytssa eri viranomaisten ja
siviilitoimijoiden kesken. Vallitseva geopoliittinen tilanne, konfliktit, lisdéantyva
vaarallisten kemikaalien kaytto teollisuudessa ja kehittyva teknologia
muodostavat uudenlaisia tarpeita CBRNE-uhkatilanteisiin varautumiselle.
Keskeisena turvallisuusuhkana pidetddn sekd onnettomuutta etta tahallista
CBRNE-aineiden kayttod. (Puolustusministerié 2024, 8-15.) Tarve CBRNE-
varautumisen ja -osaamisen kehittamiseksi on tunnistettu myés Varsinais-

Suomen pelastuslaitoksella.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa ensisijaisesti ensihoitajaopiskelijoille
suunnattu sahkoinen teoriapaketti, joka tarjoaa tietoa vaarallisen kemiallisen
aineen aiheuttaman uhkatilanteen tunnistamisesta ja ensihoidolle mahdollisista
alkuvaiheen dekontaminaatiotoimenpiteista. Tuotos toteutettiin Microsoft

Powerpontilla diaesityksen muodossa.

Tyon toimeksiantajana toimi Turun ammattikorkeakoulu ja opinnaytety6
tuotettiin Turun ammattikorkeakoulun ja Varsinais-Suomen pelastuslaitoksen
tarpeisiin. Tuotettavaa materiaalia hyddynnetaan opetuksen ja virtuaalisten

oppimisymparistdjen kehittdmisessa.
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2 Opinnaytetyon tavoitteet

Tama opinnaytetyo kasittelee vaarallisten kemiallisten aineiden aiheuttamien
uhkatilanteiden tunnistamista ja varhaisten dekontaminaatiotoimenpiteiden
aloittamista osana ensihoidon CBRNE-osaamista. Vaarallisilla aineilla

tarkoitetaan aineita, jotka aiheuttavat vaaraa terveydelle tai ymparistolle.

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa ensisijaisesti ensihoitajaopiskelijoille
suunnattu sahkoinen teoriapaketti, joka tarjoaa tietoa vaarallisen kemiallisen
aineen aiheuttaman uhkatilanteen tunnistamisesta ja ensihoidolle mahdollisista

alkuvaiheen dekontaminaatiotoimenpiteista.

Teoriapaketin tavoitteena on tiivistaa yksittdisen ensihoitajan nakokulmasta
olennaista tietoa vaarallisten kemiallisten aineiden uhkatilanteiden

tunnistamisesta ja niissa toimimisesta helposti saavutettavaan muotoon.

Teoriaosuus koostuu kahdesta padaiheesta, jotka tuotetaan erillisind osioina.
Ensimmainen osio kasittelee vaarallisten aineiden uhkatilanteiden
tunnistamista. Toinen osio kasittelee sellaisia alkuvaiheen
dekontaminaatiotoimenpiteita, jotka ajantasaisen tiedon perusteella soveltuvat
tai voivat tilannekohtaisesti soveltua ensihoidon toteutettaviksi. Naiden liséksi
tuotokseen sisallytetaan aihetta pohjustavaa yleistietoa vaarallisista
kemikaaleista ja kemiallisista uhkatilanteista. Tuotoksena syntyva teoriapaketti

luodaan Microsoft PowerPoint-ohjelmalla.
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3 Kemiallisten uhkatilanteiden tunnistaminen ja
alkuvaiheen toimenpiteet ensihoidossa

3.1 CBRNE-uhkatilanteet ja niihin varautuminen

Kansainvalinen lyhenne CBRNE tulee sanoista “chemical (kemiallinen),
biological (biologinen), radiological (sateily-), nuclear (ydin-) ja explosives
(rajahde-)”. CBRNE-uhkatilanteilla tarkoitetaan naista aineista johtuvia riski- tai
vaaratilanteita, jotka voivat olla seurausta onnettomuudesta, tahallisesta
toiminnasta tai luonnollisesta syysté, kuten tartuntataudista.

(Puolustusministerio 2024, 8.)

Viranomaisten ja muiden keskeisten CBRNE-toimijoiden kyky varautua ja
vastata erilaisiin CBRNE-uhkatilanteisiin on Suomen kokonaisturvallisuuden
kannalta merkityksellista, ja vaatii tiivista laajamittaista yhteisty6té niin
viranomais- kuin siviilitoimijoiden kesken. Suomessa ministerididen, virastojen
ja muiden keskeisten toimijoiden omaa ja yhteista varautumista ohjaa CBRNE-
strategia 2024, jonka tavoitteena on "varmistaa poikkihallinnollisesti riittavét
kansalliset suorituskyvyt ja valmius CBRNE-uhkiin vastaamiseksi”. Sosiaali- ja
terveydenhuollon varautumisesta ml. ensihoitopalvelun jarjestamisesta
vastaavat hyvinvointialueet. (Puolustusministerié 2024, 3, 8, 42.) CBRNE-
tilanteen toteutuessa ensihoito vastaa mm. altistuneiden hoidon tarpeen
arvioinnista, potilaiden ensihoidosta ja kuljettamisesta sairaalaan (TOKEVA
2024, 4).

3.2 Vaarallisten kemiallisten aineiden uhkatilanteiden tunnistaminen

Vaarallisia kemiallisia aineita ovat myrkylliset teollisuuskemikaalit ja jotkin
kotitalouksissa kaytettavat kemikaalit, biologiset toksiinit (esim. botuliini),
mellakantorjunta-aineet, kemialliset taisteluaineet seka keskushermostoon

vaikuttavat tai lamaannuttavat aineet, kuten farmaseuttisperaiset aineet
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(Puolustusministerio 2024, 16). Vaarallisen kemiallisen aineen aiheuttaman
poikkeavan tilanteen mahdollisimman varhainen tunnistaminen on tarkeaa, silla
oikeiden toimenpiteiden kaynnistaminen CBRNE-uhkatilanteen hallitsemiseksi
edellyttéda tilanteen havaitsemista ja tunnistamista CBRNE-tilanteeksi.
Vaikutusmekanismeiltaan ja levidmiseltaan eroavia vaarallisia aineita on
lukuisia, ja kyseessa olevan aineen tunnistaminen voi olla alkuvaiheessa
vaikeaa tai jopa mahdotonta. (Puolustusministerio 2024, 15, 25.) Osassa
kemiallisista uhkatilanteista vaaraa aiheuttava aine tunnistetaan ja
paikannetaan nopeasti jo alkuvaiheessa, osassa tilanteista aine on tuntematon
(Tyoterveyslaitos 2016, 15-16). Altistuksen aiheuttajan varhaiseen
tunnistamiseen pyritaan, silla aineen ominaisuudet, kuten vaikutukset ihmisiin ja
sekundaarikontaminaatioriski, vaikuttavat olennaisesti riskiarvioon ja pelastus-
ja jatkotoimiin ml. altistuneiden hoitoon sairaalassa. Vaarallisen aineen
uhkatilanteessa pyritdén toteuttamaan vain sellaisia suojautumis-,
dekontaminaatio- ja ensihoitotoimia, jotka tilannekohtaisesti arvioidaan
tarpeellisiksi. (Helenius & Kuisma 2021, 834-839.)

Tunnistetussa vaarallisen aineen onnettomuudessa pelastustoiminnasta vastaa
pelastustoimi ja toiminnan johtamisesta pelastustoimen johtaja.
Pelastustoimintaan kuuluvat aineen tunnistaminen, lisdvahinkojen estaminen,
evakuointi seka altistuneiden dekontaminaatio aineen ominaisuuksien
mukaisesti. (Puolustusministerio 2024, 44.) Onnettomuuspaikalle
ensimmaisena saapunut yksikkd, oli se sitten poliisi, pelastus tai ensihoito,
suorittaa ensiarvion tilanteesta havainnoimalla onnettomuuspaikkaa ja raportoi
siité yhteistoimintapuheryhmassa. Ripeasti tehty ensiarvio mahdollistaa
jatkotoimien kaynnistdmisen, edistaa tilannetietoisuutta eri viranomaisten
kesken ja helpottaa johtamistoimintaa. Ensiarviossa on tarkea arvioida mm.
onnettomuuden luonnetta, laajuutta, onnettomuuspaikan turvallisuutta ja
loukkaantuneiden mé&araa. Alkuvaiheen ensihoitotoimet voidaan aloittaa vain,

jos se ei vaaranna omaa turvallisuutta. (Ekman 2015, 288—-289, 293.)

Kemiallisten aineiden hyddyntamisesta rikollisiin ja sotilaallisiin tarkoituksiin

tekevat houkuttavaa niiden nopea heikentava tai tappava vaikutus, psykologiset
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vaikutukset ja vaikea havaittavuus (United States Government Accountability
Office GAO 2023, 1). Vahingoittamistarkoituksessa tahallisesti levitetyn
vaarallisen aineen tapauksessa on mahdollista, etta uhkatilanne tulee
viranomaisten tietoon altistuneiden sairastuessa akillisesti. Talldin ensihoito tai
muu terveydenhuollon taho saattaa oletettavasti kohdata altistuneet
ensimmaisend. Terveydenhuollon toimijoilla tulisikin olla valmius tunnistaa
tilanne ja epailla kemiallista uhkaa varhaisessa vaiheessa. Mygds tahattomasti
ymparistoon levinnyt kemikaali saattaa paljastua sattumalta ja olla aluksi
tuntematon. (Tyoterveyslaitos 2016, 16.) Ennalta tiedostamattomassa
uhkatilanteessa korostuu tavallisestikin tehtdva kohteen turvallisuuden arviointi
osana ensiarviota ja tilanteenmukaisten varotoimien noudattaminen (Holmstrém
2021, 136-137).

3.2.1 Korkeariskiset kohteet ja tapahtumatiedot

Kohteen turvallisuuden arviointi aloitetaan jo ennen sinne menoa, ja matkalla
kohteeseen pyritd&n kerddmaan lisatietoa tyoturvallisuuteen vaikuttavista
tekijoista (Alanen, ym. 2018, 20).

Vaarallisten aineiden onnettomuuksille korkeariskisia kohteita ovat vaarallisten
aineiden kuljetukset (VAK), teollisuuslaitokset ja varastointi- ja lastauspaikat,
kuten ratapihat ja satamat. Sijainti vilkkaiden liikennevaylien varrella, taajamissa
tai niiden laheisyydesséa nostaa vaestolle aiheutuvaa vaaraa onnettomuuden
sattuessa. Aineiden vuotamisen ymparistéon voi aiheuttaa esimerkiksi tulipalo,
kuljetuksessa tai kasittelyssa tapahtuva onnettomuus, laiminlyonti tai tahallinen

toiminta. (Varsinais-Suomen alueellinen riskiarvio 2023, 17.)

Onnettomuuden liséksi kemiallisen aineen uhkatilanne voi aiheutua tahallisen
toiminnan, kuten ilkivallan, rikollisuuden, terrori-iskun tai poikkeusoloissa
sotilaallisen voimankéayton seurauksena (Puolustusvoimat 2022, 11-13).
Tahallisen toiminnan kyseessé ollessa altistuksen aiheuttajan selvittaminen on

tavallisesti vaikeampaa (Helenius & Kuisma 2021, 835). Pistemaista levitysta
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voi olla vaikeaa havaita, eika siina kaytettavia aineita valttamatta pystyta
tunnistamaan yleisimmilla, mm. pelastusviranomaisen tai Puolustusvoimien

kayttamilla ilmaisimilla (Puolustusvoimat 2022, 12).

Teollisuuskohteista kemiallisen onnettomuuden riskeja liittyy erityisesti
kemianteollisuuden laitoksiin, kuten kemiallisen metséteollisuuden laitoksiin
(Riihimaki & Jousela 2004). Myrkylliset teollisuudessa kaytetyt kemikaalit ovat
tyypillisesti helposti haihtuvia ja kaasumaisina voimakkaasti hengitysteita
arsyttavia (Puolustusvoimat 2022, 199). Vaarallisimpiin yleisiin
teollisuuskemikaaleihin kuuluvat ammoniakki, kloori ja rikkidioksidi (Burke 2014,
23). Rikkidioksidia kaytetdan selluloosateollisuudessa seka sokeri- ja
tarkkelysteollisuudessa (OVA-ohjeet 2025). Maatalouden kohteista viljelyssa
kaytettavat kasvinsuojelu- ja torjunta-aineet voivat levitessaan aiheuttaa
ymparisto- ja terveysriskin. My6s monissa lannoitteissa kaytettava
ammoniumnitraatti voi palaessaan muodostaa myrkyllisia kaasuja.
Vaestokeskittymissa tavallisesti sijaitsevia riskikohteita ovat mm. suuret
kylméavarastot ja jadhallit seka vedenpuhdistamot ja uimabhallit. (Riihimaki &
Jousela 2004.) Esimerkiksi uimahallissa sattuva hallitsematon kemikaalivuoto
voisi aiheuttaa veden puhdistamiseen kaytettavan kloorikaasun vapautumisen
hengitysilmaan (Kemikaalien varastointi ja kaytté uimalaitoksissa -ohje 2020).
Kylma-, jadhdytys- ja lampdpumppulaitoksissa jaahdytykseen kaytettava
ammoniakki on erittain arsyttava ja myrkyllinen kemikaali, joka kaasuna
aiheuttaa ihon, limakalvojen ja hengitysteiden oireita ja nestemaisessa

muodossa iholle joutuessaan sy6pymia ja paleltumia (Alijoki, ym. 2022, 41-42).

Joukkoaltistusta vaaralliselle aineelle on syyta epéilla, jos kemikaalialtistukseen
sopivia oireita iimenee samanaikaisesti usealla eri henkildlla tai lyhyen ajan
sisdan tapahtuu useita selittdméattdmié sairastumisia tai kuolemia. Myds
yksittdisessa epatavallisen aineen aiheuttamassa tapauksessa on arvioitava
joukkoaltistuksen mahdollisuus. (Riihimaki & Jousela 2004.) Tahalliseen iskuun
Voi viitata, jos oireita saaneet ovat julkisuudessa tai poliittisesti merkittavia

henkildita (Helenius & Kuisma 2021, 845). Joukkoaltistus on mahdollinen myds
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elintarvikkeiden, juomaveden tai mm. metanolia sisadltavien laittomien

alkoholijuomien valityksella (Riihimaki & Jousela 2004).

3.2.2 Ympariston varoitusmerkit

Osaksi ensiarviota kuuluu kohteen ja sen turvallisuuden havainnointi. Nk.
putkinakoa eli kaiken huomion kiinnittymista potilaaseen tai muuhun
yksittdiseen seikkaan valtetaan kohteeseen saapuessa. (Alanen, ym. 2018, 20.)
Tilanteen tunnistamiseksi ymparistdssa huomiota on syyta kiinnittaa
epatavallisiin ja normaalista poikkeaviin seikkoihin. Vaaralliselta vaikuttavat tai
epatavalliset materiaalit, aineet ja valineet huomioidaan. (Home Office 2015,
12.) Riskeja havaittaessa on yhteista tilannetietoisuutta yllapidettava tydparia
tiedottamalla (Alanen, ym. 2018, 20).

Selvia varoittavia merkkeja ovat vaarallisista aineista kertovat merkinnat mm.
pakkauksissa, tiloissa tai kuljetuksissa. Vaarallisen aineen kuljetuksen voi
tunnistaa ajoneuvoon kiinnitetysta VAK-varoitus- tai suurlipukkeesta, joka on
muodoltaan karjelleen asetettu nelid. Varoituslipukkeen alakulmassa oleva
numerointi kertoo aineen kuljetusvaaraluokan. VAK-méaaraykset eivéat koske
kuluttajien vahittaismyyntituotteiden kuljetuksia. Jokaiselle vaaralliseksi
luokitellulle aineelle on maaritetty kansainvalinen YK-numero, joka merkitaan
muodossa "UN”+nelinumeroinen tunniste. EU:n alueella voimassa oleva CLP-
asetus (Classification, Labelling and Packaging of substances and mixtures)
vaatii merkitsemaan vaarallisiksi luokitellut kemikaalit asetuksen mukaisilla
varoitusmerkinngilla, joiden on I6ydyttava tuotteen pakkausetiketista.
Varoitusmerkit ovat valkopohjaisia vinonelitita punaisella reunuksella. Mustalla
painettu symboli esittaa aineen vaaraluokan. Litiumkennoja tai akkuja siséltavat
kollit merkitaan kuljetuksessa akkumerkill&. (Turvallisuus- ja kemikaalivirasto
(Tukes) 2025.) Aineen tunnistamisen apuna voi kayttaa Tyodterveyslaitoksen
laatimia OVA-ohjeita, joihin on koottu tietoa onnettomuuden vaaraa
aiheuttavista aineista. Aineita pystyy hakemaan OVA-ohjeista nimen, YK-
numeron, varoitusmerkin tai vaara- ja turvalausekkeen avulla. (Ty6terveyslaitos
2025.)
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Ymparistoon levinneeseen vaaralliseen aineeseen voivat viitata alueen elaimille
tai kasvillisuudelle aiheutuneet vahingot, kuten kuolleina l6ytyneet elaimet ilman
nakyvia ulkoisia vammoja. Maastoon vapautuneen aineen leviamiseen
vaikuttavat olennaisesti saaolosuhteet, ja leviaminen tapahtuu tyypillisesti
tuulen suuntaan. Pitoisuudet voivat sailya pitkdan korkeina maaston
painanteissa, laaksoissa, ojissa ja kaivannoissa. (Puolustusvoimat 2022, 22—
28.)

Silminnahtavia ympariston varoitusmerkkeja voivat olla hoyry tai sumupilvet,
(6llymaiset) nesteroiskeet, kalvot veden pinnassa tai muilla pinnoilla (Home
Office 2015, 12) tai tahalliseen levitykseen soveltuvat valineet, kuten
levitysastiat, rajahteet tai matalalla lentavat ilma-alukset (esim. helikopterit,
lentokoneet tai droonit), jotka levittavat ympéaristoon nestetta tai pélya. Myos
hengitysilman normaalia matalampi happipitoisuus voi olla seurausta
ymparistoon levinneesta vaarallisesta kemikaalista. Joillakin taistelukaasuilla ja
muilla kemikaaleilla on tunnistettava ominaistuoksu tai -maku, jonka voi aistia
aineelle altistuessaan. (Puolustusvoimat 2022, 28.) Tuoksu voi olla mm.
hedelmainen (hermokaasut: mm. sariini, tabuuni), heindmainen (fosgeeni,
difosgeeni), sipulimainen (syovyttavat: mm. sinappikaasu) tai rikkimainen (VX)
(Puolustusvoimat 2022, 203).

Tavallisimpia kotioloissa kaytettavia terveydelle haitallisia kemikaaleja ovat
pesuaineet, petrolituotteet, alkoholit, torjunta-aineet ja lannoitteet. Erityisen
riskin muodostavat kotioloissa kaytettavat ja sailytettdvat ammattikayttoon
tarkoitetut kemikaalit. Vaarallisimpia kodeista 10ytyvié syOvyttavia aineita ovat
konetiskiaineet, viemarinavaukseen tarkoitetut aineet, vahvasti happamat tai
emaksiset puhdistusaineet seka ruosteen- ja kalkinpoistoaineet. Altistus naille
voi tapahtua vahingon tai tapaturman seurauksena tai tahallisesti esimerkiksi

itsemurhatarkoituksessa. (Lampinen, ym. 2004.)

Jotkin Suomessa yksittaisina tapauksina kohdatut voimakkaat huumausaineet,
kuten fentanyylijohdannainen karfentaniili, voivat laittomassa kaytdssa aiheuttaa
yksittaisen myrkytyksen tai joukkomyrkytystilanteen esimerkiksi vaarin

annosteltuna tai muihin huumausaineisiin yhdistettyna kayttajan tietAmatta.
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Tyo6turvallisuusriski saattaisi sekundaarikontaminaation vuoksi muodostua, jos
ainetta pdéllahtaa runsaasti hengitysilmaan tai joutuu limakalvoille puutteellisen

suojautumisen vuoksi. (Pihlainen, ym. 2018.)

3.2.3 Varoittavat oireet

Tiedostamattomasta vaarallisen aineen tilanteesta saattaa antaa viitetta
altistuneiden oirekuva tai oireita saaneiden henkildiden lukumaara. Altistusta
epailtdessad myos oirekuvan perusteella voidaan tehda paatelmia siita,
minkalaiselle aineelle oireileva henkilé on altistunut. Tarkeita tietoja ovat
oireiden ajallinen kehitys seka oireiden laatu. (Rithiméki & Jousela 2004.) Kuten
yleisesti myrkytyspotilaan tilannearviossa, pyritaan selvittdmaan altistuksen
ajankohta ja kesto (Lund, ym. 2024). Oikeanlaisen ensihoidon toteuttamisen
kannalta keskeista on tunnistaa organofosfaattimyrkytykseen tai muihin
ensihoidon kaytdssa olevilla antidooteilla hoidettaviin myrkytyksiin sopivat
oireet, jotta antidoottien annostelu ei viivastyisi (Helenius & Kuisma 2021, 835—
843).

Kemiallinen aine voi olla terveydelle haitallinen monin eri vaikutusmekanismein.
Jotkin kaasut, kuten typpi ja hiilidioksidi syrjayttavat erityisesti suljetussa tilassa
vapautuessaan hengitysilman hapen. Mellakantorjunta-aineina kaytettavat
hengitysteita ja limakalvoja arsyttavat aineet (kyynelkaasut CN ja CS,
paprikasumute OC) aiheuttavat valittémia voimakkaita arsytysoireita ja
mahdollista hengenahdistusta, mutta oireet myo6s vaistyvat altistuksen
loppuessa. Tata voi nopeuttaa dekontaminaatiolla. (Helenius & Kuisma 2021,
839-840.) Muita mellakantorjunta-aineita ovat nenan limakalvoja arsyttavat
aivastuskaasut ja pahoinvointia aiheuttavat oksennuskaasut (Puolustusvoimat
2022, 194).

Vesiliukoisten kaasujen aiheuttamat oireet alkavat yleensa nopeasti. Niihin
kuuluu ylahengitysteiden oireita, kuten nenanielun arsytysta ja yskaa,

kurkunp&an spasmeja, keuhkoputkien supistumista ja kipua rintalastan takana,
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seka silmien kirvelya ja paljaiden ihoalueiden artymista. Rasvaliukoisille
kaasuille on sen sijaan tyypillista, etta pian altistuksen jalkeen ilmenee
ainoastaan lievid arsytysoireita ja varsinaiset oireet ilmaantuvat vasta tuntien
kuluttua. Oireisiin kuuluu hypoksemiaa, hengenahdistusta, ysk&é, kuumetta,
pahoinvointia, rintakipua ja keuhkopohéa. Joillakin kaasuilla, kuten kloorilla,
fluorilla ja rikkioksidilla, on vesi- ja rasvaliukoisten kaasujen ominaisuuksia,
jolloin vaikutuksetkin ovat molemmille ryhmille tyypilliset. (Helenius & Kuisma
2021, 840.)

Farmaseuttisperéiset aineet ovat farmaseuttisia yhdisteitd, joilla saattaa olla
myos laillisia laéketieteellisia kayttotarkoituksia, mutta vaarin kaytettyind ne
voivat aiheuttaa vakavia oireita tai kuoleman (United States Government
Accountability Office GAO 2023, 4). Esimerkiksi Moskovan
teatterikaappauksessa vuonna 2002 kaytetty yhdistelm& anestesiakaasu
halotaania ja fentanyylijohdannaisia karfentaniilia ja remifentaniilia aiheutti
altistuneille hengityksen lamaantumisen (Helenius & Kuisma 2021, 841,
Pihlainen, ym. 2018).

Kemialliset taisteluaineet ovat sotilaallisiin tai sabotaasitarkoituksiin kaytettyja
yhdisteitd, joilla pyritddn aiheuttamaan kohteena olevan joukon tai henkildiden
vammautuminen, valiaikainen lamaantuminen tai kuolema (Puolustusvoimat
2022, 15). Taisteluaineet voidaan jaotella niiden vaikutusmekanismin mukaan
arsyttaviin, tukahduttaviin, syoévyttaviin, toksiineihin, yleismyrkyllisiin,

hermokaasuihin, psykoaineisiin ja kasvintuhoaineisiin (Burke 2014, 14).

Biologisista toksiineista merkittavin on ladketieteellisiinkin tarkoituksiin kaytetty
botuliini, jonka tunnusomaisiin oireisiin kuuluvat 24—36 tunnin kuluessa alkavat
paasta alaspain etenevat halvausoireet. Ensioireina on usein pahoinvointi ja
oksentelu, pupillien laajentuminen, nielemisvaikeudet, silmaluomien
roikkuminen ja puheentuoton vaikeutuminen. Myéhemmin vakavassa
taudinkuvassa vakavimpana oireena on hengityslihasten halvaantuminen.
(Puolustusvoimat 2022, 199; Satila 2014.)
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Hermokaasumyrkytyksen oireet kehittyvét aineesta, altistustavasta ja -maarasta
riippuen minuuttien (hengitystiealtistus) tai tuntien (ihoaltistus) kuluessa.
Keskeiset oireet ovat hengityslihasten ja keskushermoston lamaantuminen,
pistemaiset pupillit ja voimakkaasti lisaantyva syljen- ja limaneritys (Boyd, ym.
2022). Syovyttavalle sinappikaasulle tyypillisia ovat noin 20 minuutin kuluttua
altistuksesta alkavat silmaoireet, myohemmin ilmaantuvat iho- ja
hengitystieoireet, pahoinvointi ja oksentelu seka tunneista vuorokauteen
kehittyvat rakkulat iholla (Helenius & Kuisma 2021, 840-841).

Sydvyttavat hapot ja emékset aiheuttavat kudostuhoa, jonka eteneminen jatkuu
viela altistuksen paatyttyakin. Nieltynd ne aiheuttavat kipua suun ja nielun
alueella, vatsassa ja rintalastan alapuolella. Vaikka alkuoireet olisivat lievia ja
suun ja nielun limakalvot siistit, voivat lopulliset sisaiset vauriot olla vakavia.
Iholle joutuessaan syovyttavat aineet aiheuttavat yleensa viiveella ilmaantuvaa
kipua ja kemiallisia palovammoja. Emasten aiheuttamat jaljet ovat punoittavia ja
happojen aiheuttamat vaaleita. Inhalaatioaltistuksen oireita ovat
hengenahdistus, hengityksen vinkuna ja ylahengitysteiden arsytys, jotka
ilmaantuvat osittain tuntien viiveella. (Kratz 2022.) Silméat ovat erityisen herkat
syovyttaville aineille, ja vakava vaurio voi syntyé jo ensimmaisen minuutin

aikana (Lampinen, ym. 2004).

Petrolituotteet (esim. bensiinit, dieselbljyt, sytytysnesteet ja parafiinidljyt) eivat
pienind maarina nieltyna yleensa muodosta hengenvaaraa. Aspiraatio voi
kuitenkin aiheuttaa vakavan kemiallisen pneumonian ja hoyrystyneen
petrolituotteen runsas hengittdminen rytmihdiri6ita, humaltumista seka
keskushermosto- ja hengityslamaa. Pitkittyneesta ihokontaktista voi seurata

kemiallisia palovammoja. (Lampinen, ym. 2004.)

Joukkoaltistustapauksissa oireiden arviointia voivat vaikeuttaa tyypillisesti
esiintyvat psyykkisen reaktion aiheuttamat reaktiiviset oireet, jotka voivat
vaikuttaa samankaltaisilta kuin todelliset myrkytysoireet (Riihimaki & Jousela
2004).
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3.3 Dekontaminaatio

Dekontaminaation eli puhdistamisen tarkoituksena on pysayttaa
kontaminoituneen henkilon jatkuva altistus vaaralliselle aineelle ihon kautta,
estaa sisdinen altistus limakalvojen tai ruoansulatuskanavan kautta seka
ennaltaehkéista sekundaarista kontaminaatiota (Helenius & Kuisma 2021, 836).
Vaaralliset aineet voivat hyvin lyhyessa ajassa aiheuttaa haitallisia vaikutuksia
terveydelle, joten mahdollisimman nopea dekontaminaatio on ensisijaisen

tarkeaa potilaan selviytymisen kannalta (Chilcott, ym. 2019).

Tunnistetussa vaarallisen aineen aiheuttamassa CBRNE-tilanteessa
pelastustoimi evakuoi altistuneet ensin vaara-alueelta pois (Kansallinen
CBRNE-strategia 2017), jonka jalkeen suoritetaan dekontaminaatio.
Dekontaminaatiotoimenpiteiden tarve arvioidaan tilannekohtaisesti mm.
altistustapa ja aineen ominaisuudet huomioiden. (Helenius & Kuisma 2021,
836.)

Dekontaminaatio on osa pelastustoimintaa, ja sen toteuttaa ensisijaisesti
pelastustoimi maaratylla puhdistuspaikalla valitttméan vaaran alueen ja suoja-
alueen rajalla. Pelastustoiminta voi kayttaa suihkutukseen ja mahdolliseen
saippuapesuun ns. henkilépuhdistuslinjaa, joka sisaltda suihkut ja pesuaineet.
Potilaat voidaan suihkuttaa my6s suoraan paloautosta saatavalla lampimalla
vedella. Dekontaminoimattomien potilaiden henkedpelastavasta ensiavusta
vastaa pelastushenkil6sto. (Helenius & Kuisma 2021, 836—837.) Suojaamaton
viranomainen ei mene vaaran alueelle seka pysyy aina vahintdéan muutaman

metrin padssa dekontaminoimattomista potilaista (Chilcott & Amlét 2015).

3.4 Ensihoidon suorittama dekontaminaatio

Kohteessa ensimmaisena ollessaan ja suojaamattomana ensihoitaja voi aloittaa
evakuoinnin ja dekontaminaatiotoimenpiteet, jos han arvioi pysyvanséa vaaraan
alueen ulkopuolella. Potilaat tulisi evakuoida, mikali mahdollista, vastatuuleen ja

ylaméakeen vaaran alueelta. (Chilcott, ym. 2018.) Dekontaminaatiotoimenpiteet
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ennen suojattujen pelastajien saapumista voidaan aloittaa vaaran alueen
ulkopuolella riisuttamalla ja kuivapesettamalla potilaita (Chilcott & AmIét 2015).
Kylmassa séaésséakin dekontaminaatiotoimenpiteet ovat valttamattomia ja
ihmiskeho kestéaa lyhyen aikaa hyvinkin kylmaa ilmaa. Vaatteiden riisuttaminen
ja kuivadekontaminaatio ovat nain ollen mahdollista, mutta hypotermian riskit on
huomioitava. (USACBRNS 2009.)

3.4.1 Vaatteiden riisuttaminen

Vaatteiden riisuminen on kriittisin osa dekontaminaatiota, (Chilcott & AmIot
2015), joten dekontaminaatio aloitetaan aina potilaan vaatteet riisumalla
(Helenius & Kuisma 2021, 838; Chilcott & AmI6t 2015). Vaaralliset aineet
siirtyvat potilaan vaatteilta iholle, mikali niita ei riisuta ennen suihkutusta tai
kuivadekontaminaatiota, (Chilcott, ym. 2019) ja voivat aiheuttaa sekundaarista
kontaminaatiota auttajille mahdollisen hoyryyntymisen vuoksi (Chilcott & AmI6t
2015). Vaatteiden riisuminen voi poistaa jopa 80—90 % jaljella olevasta
kontaminoivasta materiaalista ja on tarpeen kaikkien CBRN-aineiden suhteen
(USACBRNS 2009). Potilas saattaa olla vastahakoinen riisumaan vaatteitaan,
joten selked kommunikaatio riisumisen hyddyista on tarpeen. Yhden tai
useamman potilaan vastahakoisuus saattaa my6s hidastaa kriisivastetta ja tata
olisi hyva véalttaa. Potilaan yksityisyys otetaan huomioon kuitenkin vain, jos se

on mahdollista tilanne huomioiden. (Chilcott & AmI6t 2015.)

llman suojavalineita ei dekontaminoimattomaan potilaaseen voi koskea, joten
useimmiten ensihoitajan rooliksi jdd ohjeiden antaminen muutaman metrin
paasta niiden suorittamiseen kykeneville potilaille. N&in ollen potilasta
kehotetaan riisumaan itse vaatteensa ja pakkaamaan ne muovisékkeihin, joista
poliisi lopulta huolehtii. (Helenius & Kuisma, 838.) Myds potilaiden valista
sekundaaristd kontaminaatiota on syyta valttaa, joten potilaat tulisi pitda pienen
valimatkan p&aéssa toisistaan, kunnes dekontaminaatio on kokonaisuudessaan

suoritettu (USACBRNS 2009). Potilasta neuvotaan riisumisen yhteydessa
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valttamaan vaatteiden osumista kasvoihin ja esimerkiksi paitaa riisuttaessa
vetdmaan paitaansa ulospain niin, ettei kangas osuisi kasvoihin. Talla valtetadan
kontaminoituneen materiaalin pyyhkiytymista silmien, nenén ja suun alueelle.
(Chilcott & AmIot 2015.)

3.4.2 Kuivadekontaminaatio

Vaatteiden riisumisen jalkeen voidaan suorittaa ns. kuivapesu eli
kuivadekontaminaatio, joka tarkoittaa vaarallisen aineen imeyttamista sopivaan
materiaaliin. Kuivadekontaminaation tarkoitus on poistaa mahdollisimman
paljon vaarallista materiaalia potilaan iholta, ennen kuin on mahdollista
suihkuttaa potilas. Kuivadekontaminaatio ei ole yhta tehokas pienhiukkasten
poistamisen kannalta kuin suihkutus, mutta on mahdollista suorittaa ensihoidon
toimesta. Kuivapesu tehostaa myds kokonaismaaraa, mita vaarallisesta

aineesta saadaan poistettua. (Chilcott, ym. 2019.)

Kun kontaminaation aiheuttajan epaillaan olevan syovyttavaa tai jauhemaista
ainetta, tulisi puhdistamiseen kayttaa ensisijaisesti vetta (Chilcott, ym. 2018).
Kaytettavan veden tulisi ideaalisesti olla talousvedeksi kelpaavaa, tarvittaessa
voidaan kayttaa luonnon vetta lahteena (Puolustusvoimat 2022). Merkkeja
syoOvyttavasta aineesta voivat olla silmien ja ihon kutina tai poltteleva tunne
iholla. (Chilcott & AmI6t 2015).

Silmiin paasseet kemikaalit tulee puhdistaa pitamalla silmaa auki kadella ja

huuhtelemalla vedella vahintaan 30 sekunnin ajan (Puolustusvoimat 2022).

Suojaamaton ensihoitaja pystyy suorittamaan kuivapesun ohjeistamalla
kavelevaa potilasta muutaman metrin paasta (Helenius & Kuisma 2021, 838).
Kuivapesuun voidaan kayttda ambulanssista l6ytyvia paperipyyhkeita,
kroonikoita, haavasidoksia tai muita imukykyisia materiaaleja (Chilcott, ym.
2019). Huomionarvoista on, ettéd ihoa naarmuttavaa tai muuten vahingoittavaa

materiaalia ei tule kayttaa, (Helenius & Kuisma 2021, 838) eikéa kontaminanttia
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pyyhittdessa saa kayttaa liikaa voimaa, jotta valtetdaan aineen ylimaaraista
imeytymisté ihon kautta (Chilcott & AmI6t 2015). Suuta ja nenaa seka niiden
l&histba pyyhittdessa potilasta ohjeistetaan pidattdmaéan hengitysta, jottei
kontaminanttia paady hengitysteihin (USACBRNS 2009). Kuivapesu tehd&én
ylh&alta alaspain aloittaen paasta, (Chilcott & AmI6t 2015) ensin imeyttamalla
10 sekuntia, sitten pyyhkimalla 10 sekuntia kutakin kehon osaa: paa, keho,
molemmat kadet ja jalat erikseen. Ihanteellisesti kaytetaan puhdasta materiaalia
eri kehon osien kohdalla. (Chilcott, ym. 2018.)
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4 Opinnaytetydn toteutus

Tama opinnaytetyd toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyénéa. Toiminnalliseen
opinnaytetyohdn siséltyy teoreettinen ja toiminnallinen osuus, ja sen
tarkoituksena on tuotettujen kaytannon ratkaisujen avulla edistaa yrityksen tai
yhteison toimintaa. (Ohje toiminnalliselle opinnaytetydlle 2024; Vilkka &
Airaksinen 2003, 9, 43.) Toiminnallisen opinnaytetytn kehittamisprosessin
vaiheisiin kuuluu ideointi- ja suunnitteluvaihe, tutkiva ja kehittava toiminta,

arviointi ja reflektointi (Kostamo ym. 2022).

Ideointi- ja suunnitteluvaiheeseen kuuluu aihealueen ideointi ja maarittely,
kohderyhman valinta seka tietoperustan ja tekstin suunnittelu (Kostamo ym.
2022). Aiheen valikoituminen kemiallisiin uhkatilanteisiin ja alkuvaiheen
toimenpiteisiin ensihoidossa perustuu osittain siihen, ettd Suomessa kemiallisen
aineen onnettomuutta pidetddn todennakoisimpana laajamittaisena CBRNE-
uhkaskenaariona, joka toteutuessaan vaatisi laajasti ensihoidon resursseja ja
osaamista (Helenius & Kuisma 2021, 834). Toisena perusteena aiheen
valinnalle on sen ajankohtaisuus vakiintuneiden toimintamallien ollessa vasta
muotoutumassa esimerkiksi sellaisessa tiedostamattomassa vaarallisen aineen
tilanteessa, jossa ensihoito saattaa olla ensimmainen tai ainoa kohteeseen
halytetty viranomainen. Tassa opinnaytetydssa ei sopivan laajuuden
saavuttamiseksi perehdytty muihin uhkien tunnistamisen ja dekontaminaation
ohella tilanteen alkuvaiheeseen olennaisestikin kuuluviin toimenpiteisiin, kuten
suojautumiseen, viestintaan tai hoitotoimiin. Aiheen valinnasta ja rajaamisesta
seka tuotoksen tarpeellisuudesta ja sisallosta sovittiin yhdessa Turun
ammattikorkeakoulun ja Varsinais-Suomen pelastuslaitoksen kanssa.
Opinnaytetyon suunnitelmasta kerattiin palautetta, jonka perusteella

suunnitelmaa edelleen tarkennettiin sisallonrajauksen ja rakenteen osalta.

Tutkivan ja kehittavan toiminnan vaiheessa tutkivana osuutena koottiin
l&hdeaineisto. Tietoa haettiin aihetta kasittelevasta julkisesta kirjallisuudesta,
tutkimuksista ja artikkeleista. Lahteiden valinnassa pyrittiin kayttamaan

mahdollisimman ajantasaista materiaalia. Valintakriteerina kuitenkin kaytettiin
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myos lahteiden luotettavuutta ja kayttokelpoisuutta toiminnallisen osuuden
tarkoituksiin, minka vuoksi lahdeaineistoon hyvaksyttiin tapauskohtaisella
harkinnalla myds joitakin vanhempia, kuitenkin vuoden 2000 jalkeen julkaistuja
artikkeleita. Lahteita haettiin luotettavista tietokannoista kuten Google Scholar,
PubMed, Medic. Lahteiden hakuvaiheessa tukeuduttiin Varsinais-Suomen
Pelastuslaitokseen keskeisimpien jo tiedossa tai kaytdssa olevien lahteiden

|oytamiseksi.

Kehittavana osuutena tuotettiin ensihoitajaopiskelijoille suunnattu teoriapaketti.
Tuotos paatettiin luoda Microsoft Powerpointilla diaesitykseksi, jotta siihen
saatiin yhdistettya tekstid, taulukoita ja kuvioita visuaalisesti miellyttavaan ja
tiiviseen muotoon. Ensin luotiin paateemat; aihetta pohjustava yleistieto
kemiallisista uhkatilanteista ja vaarallisista kemikaaleista, kemiallisen
uhkatilanteen tunnistaminen seka ensihoidolle soveltuvat ensivaiheen
toimenpiteet. Kunkin pdateeman alle tuotettiin joitakin tietoa tarjoavia tekstidioja,
ja laajempia kokonaisuuksia havainnollistettiin kuvioiden ja taulukoiden avulla.
Tekstiin valittiin suuri fonttikoko ulkoasun selkeyden ja helpon luettavuuden
varmistamiseksi. Myos taulukoissa ja kuvioissa kaytettiin harmaansavyisia

vareja miellyttdvan, mutta selkean yleisilmeen luomiseksi.

Opinnaytety6té arvioitiin ja muokattiin saadun vertaispalautteen ja ohjaajan
palautteen avulla. Palautteen pohjalta tekstin rakenteeseen tehtiin korjauksia ja
prosessin kuvausta tarkennettiin. Reflektointivaiheessa teksti ja tuotos

viimeisteltiin.
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5 Tuotos

Opinnaytetyon tuotoksena syntyi ensihoitajaopiskelijoille suunnattu kemiallisten
uhkatilanteiden tunnistamiseen ja alkuvaiheen toimintaan perehdyttava
sahkoinen teoriapaketti, joka luotiin Microsoft PowerPointilla diaesityksen
muotoon. Esitykseen pyrittiin koostamaan keskeisin teoriatieto erilaisista
kemiallisista uhista, niiden tunnistamisesta ja dekontaminaatiotoimenpiteiden
aloittamisesta ensihoidossa. Teoriapaketissa esitellaan erilaisia kemiallisia
uhkia, joiden arvioidaan olevan jossakin maarin mahdollisia tai potentiaalisia
tilanteita ensihoidon kohdattavaksi nykyisessa turvallisuustilanteessa tai
|&hitulevaisuudessa. Uhkien monimuotoisuutta on kuvattu vertaamalla mm.

laajuudeltaan, aiheuttajiltaan ja seurauksiltaan erilaisia uhkatilanteita. (Kuva 1.)

Kemiallisten uhkatilanteiden jaottelua

Tiedostettu
tilanne

Ennalta tunnettu
tai nopeasti
tunnistettu aine

Pienimuotoinen
hallittu tilanne

Tahattomasti
aiheutunut
tilanne

Yksittdinen
altistunut
henkild

Tiedostamaton
tilanne

Tuntematon aine

Laajamittainen
suuronnettomuus

Tahallinen teko

Kuva 1. Kemiallisten uhkatilanteiden jaottelua diaesityksessa

Turun AMK:n opinnaytetyd | Krista Helkié & Juho Reunanen




24

Erikseen kasitellaén ennalta tunnistettua ja tunnistamatonta kemiallisen uhan
tilannetta ensihoidon toiminta niissa mukaan lukien. Uhkatilanteiden yleisen
esittelyn jalkeen kasitellaan tiiviisti vaarallisia kemikaaleja ja niiden luokittelua.
(Kuva 2.)

Vaaralliset kemialliset aineet

Vaaralliset teollisuuskemikaalit

Vaaralliset kotitalouksissa
kaytettdvat kemikaalit

Biologiset toksiinit

Kemialliset taisteluaineet

Mellakantorjunta-aineet

p

p
Keskushermostoon vaikuttavat

tai lamaannuttavat aineet, kuten
farmaseuttisperdiset aineet

o

Kansalinen CBAME-strategia 2024, 18

Kuva 2. Vaarallisten kemiallisten aineiden jaottelua diaesityksessa

Kemiallisten uhkatilanteiden tunnistamista on kasitelty osittain listaamalla
tunnistuksessa tarkeitd huomioitavia seikkoja. Tunnistamista kasiteltiin
kolmessa eri vaiheessa. Ensimmainen vaihe kasittelee mahdollista kemiallista
uhkaa ennakoivia merkkeja, jotka voivat tulla ensihoitajan tietoon jo tehtavan

esitiedoissa tai ennen kohteeseen saapumista. (Kuva 3.)
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Mahdollista riskid ennakoivia kohteita ja
tapahtumatietoja

« (Suuri) onnettomuus, rajahdys tai tulipalo,
joka sattuu

o kemiallisten aineiden
varastointi-/lastauspaikalla: ratapihat,
satamat, teollisuusvarastot

cwvaarallisten aineiden kuljetuksessa (MAK)

o teollisuuslaitoksessa, vaarallisten
aineiden tuotanto- ja kasittelypaikalla

o arkipdiviisessé kohteessa, jossa
sdilytetaan vaarallisia kemikaaleja:
uimahallit ja vesilaitokset, jgahallit ja
suuret kylméavarastot, huoltoasemat

- Sairastapaus vaarallisia kemikaaleja
késiteltiessa (kotona tai tydpaikalla)

- Kohteessa useampi oireinen, tajuton tai
kuollut henkild ilman selittévaa syytd

- Itsemurha tai sen yritys, jonka tekotapa on
tuntematon tai epaselvd tai siihen saattaa
liittya myrkyllisia kemikaaleja

- Direita saaneet ovat julkisesti tai
poliittizesti merkittavia henkildita

- Esitiedoissa nousee esille mahdolliseen
vaarallizeen kemikaaliin tai sen tahallizeen
levittamiseen viittaavia tietoja, kuten

o tapahtumapaikalla havaittu tuntematon aine
tai materiaali

o poikkeawva haju

o levitykseen soveltuvat valineet tai siihan
viittasva epdilyttava toiminta

Kuva 3. Mahdollista riskid ennakoivia kohteita ja tapahtumatietoja
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Samalla tavalla on esitetty kohteessa ymparistéa havainnoimalla tunnistettavat

mahdolliset vaaran merkit. (Kuva 4.)
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Ympériston varoitusmerkkeja

- Vaaralliselta vaikuttavat tai epatavalliset
materiaalit, aineet tai valineet

- Poikkeuksellisen suuret maarat kotikaytossakin
tavallisia kemikaaleja ilman selittavaa
kayttotarkoitusta

- Merkinnat vaarallisista aineista

- (Oljymaiset) nesteroiskeet, hayry tai
sumupilvet, poly, kalvot veden pinnassa tai
muilla pinnoilla

- Epétavalliset maut tai hajut

o hedelmainen, heinamainen, sipulimainen,
rikkimainen, pistava, arsyttava,
karvasmanteli

- Tahalliseen levittdmiseen soveltuvat valineet,
kuten levitysastiat, -valineet tai rijéhteet

- Hengitysilman normaalia matalampi
happipitoisuus

- Maastoon levinneeseen vaaralliseen
kemikaaliin voi viitata, jos alueella havaitaan

o kuollutta kasvillisuutta tai kuolleita eldimié ilman
ulkoizia vammaoja

o matalalla lentdvid ilma-aluksia (esim.
helikopterit, lentokoneet tai droonit), jotka
levitté&vat ympéristdon nestetts tai polys.

Kuva 4. Ympariston varoitusmerkkien esittelya diaesityksessa

Kolmannessa vaiheessa perehdytdén siihen, miten tuntemattoman aineen
aiheuttaman oletetun kemikaalimyrkytyksen oireisto voi antaa viitetta siita,
minkalaiselle aineelle oireinen potilas on altistunut. (Kuva 5.; Kuva 6.) Joidenkin
vaarallisten kemiallisten aineiden aiheuttama tyypillinen oirekuva on esitelty
taulukon avulla. Taulukossa pyrittiin kuvaamaan kullekin mainitulle
kemikaalimyrkytykselle tunnusomainen oireisto siten, etta ne ovat vertailtavissa

ja helposti luettavissa.

Turun AMK:n opinnaytetyo | Krista Helkié & Juho Reunanen



Joillekin eri kemikaalimyrkytyksille tyypillisid oireistoja

BRI e

Hermaokaasut Minuutsissa (hengitystiealtistus) tai tunneissa
[sariini, Vja VX, (ihoaltistus) alkevet kolinargisen oireyhtymén
novichok- mukaiset ocireet: voimakas syljen- ja limaneritys,
i‘l;l"l’;l;;l‘l;‘rky"t F_n_is‘ternéiset pyp_i_l.lg;. pa klu:nn rtsaaminen, I:ihasuen
tabuuni, jEykkyys. krampit, heikkous ja lamaantuminen mil.
— hengityslihaslama, bradykardia, tajunnan hairiot
Vesilivkoisst Mopeasti alkavat ylEhengitystieocireet, kuten
kaasut nené&nielun drsytystd ja yekéa, kurkunpadn
(rikkidioksidi, spasmeja, keuhkoputkien supistumista ja kipua
emmoniakkl) rintelastan tekana, seka silmisn kireelyd ja

paljaiden thoalueiden drtymista

Fiasvaliukoisst pian altistuksan jélkeen lisvia Sreytysoirsits,
kaasut (fosgeeni, tuntien kuluttua hypoksemiaa, hangenahdistusta,

otsoni) yakdd, kuumetta, pahoimointia, rintakipua ja
keuhkopahda

SydwyttEvat VElttdmEsti tai tuntien kuluessa altistuksesta

kaasut silmien arsytys ja valonarkuus, mydhemmin iho- ja

(zineppikeasu, hengitystizoireet, pahoinvointi ja oksentelu, ihon

lenisiitti, rakkulst ja haavaumat

fosgeenioksiimi)

&t Migltyng kipu suun ja nielun alueells, vatzasza ja
hapot ja em&kset  rintslastan alapuolells. lhosltistuksesss yleenss
viiveells ilmeantuvea kipu ja kemisllizet
palovammat, punoittavat (emakset) tai vaalsiat
(hapot] jaljet iholla. Inhalastioaltiksessa tuntien
viiveelld peheneva hengenahdistusz, hengityksan
vinkuna ja ylshengitysteiden arsytys. Kudosvaurion
paheneminen edelleen altistuksen loputiua.

Kuva 5. Eri kemikaalien tyyppioireiden kuvailua diaesityksessa, sivu 1

Kahden sivun pituinen taulukko nahtiin havainnollisempana, kuin oireiden

kuvaaminen yhtenaisen tekstin avulla.
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Joillekin eri kemikaalimyrkytyksille tyypillisia oireistoja

- = ]

Opizatit (karfentaniili]  Pistemaiset pupillit, hengityslama,
unelizisuus, tajunnantsson lasku

Petrolituotteet Aspiroituna kemizllinen pneumonia.
[bensiini, diessloljy, Runsaasti hengitettyna rytmihirioat,
perafiinidljyt. humaltuminen, keskushermosto- ja
EyTyTyEnestast) hengityslama.

Paykotaistelusinest Keskushermoston lemeantuminen,

(BZ, LSD) kithottuneisuus, kouristelu, hypertermia,

takykardia, voimakkast halluzinastiot

Arayttavit kaasut valittomat voimakkaat Sraytysoireet, silmien
[kyymelkaasut CM ja kirvely ja vuotaminen, mahdollinen

CN, pippurisumute hengenshdistus

0C)

Botuliini 24-36 tunnin kuluessa alksvst péastd
alaspdin etenavat halveusoireet. Ensioireina
pahoinvointi ja oksentelu, pupillien
laajentuminen, nielemisvaikeudst,
silmaluomizn roikkuminen ja puheentucton
vaikautuminen. Mydhemmin vakavazss
taudinkuvasaa hengityslihasten
halvaantuminen.

Kuva 6. Eri kemikaalien tyyppioireiden kuvailua diaesityksessa, sivu 2

Esityksen lopussa esitetdan, miten ensihoitaja voisi kemiallisen uhan
tilanteessa tehda ensimmaisia tarvittavia evakuointi-, riisutus ja
dekontaminaatiotoimenpiteita ilman suojavarustusta. Lahtékohtana kaikessa
toimimisessa pidettiin ensihoitajan turvallisuutta. Tuotoksen on tarkoitus
soveltua Turun AMK:n ensihoidon koulutuksessa hyédynnettavaksi opetus- tai
itseopiskelumateriaaliksi seké uusien CBRNE- koulutusmateriaalien

kehittamista tukevaksi teoriakoonniksi.
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6 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Tassa opinnaytetydssa noudatettiin Ammattikorkeakoulujen opinnaytetdiden
eettisia suosituksia, hyvaa tieteellistd kaytantta ja eettisia periaatteita.
Tutkimuseettisen lautakunnan mukaan hyvaan tieteelliseen kaytantoon kuuluvat
luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto (HTK-ohje 2023, 11-12).
Tassa opinnaytetydssa naita periaatteita noudatettiin kayttamalla tieteellisia
menetelmia ja huolehtimalla tieteellisen toiminnan laadusta koko opinnaytetyon
prosessin ajan. Nain ollen opinnaytetytn eri osapuolille ei aiheutettu vahinkoa
opinnaytetyon tuottamisen aikana tai sen seurauksena. Vuorovaikutus ja
projektin eri vaiheista raportointi yhteistybkumppaneiden kanssa oli avointa,
rehellista ja arvostavaa.

Ammattikorkeakoulujen opinnaytetdiden eettisten suositusten mukaisesti
selvitettiin, etteivat opinnaytetyon tekijat ole esteellisia. Opinnaytetyssa ei
kasitelty henkilttietoja, eika eettistd ennakkoarviointia tai tutkimuslupaa tarvittu.
Tyo6n tuottamiseen ei liity rahoitusta, eika tekijoilla ole sidonnaisuuksia.
Toimeksiantajan kanssa solmittiin opinnéytetyésopimus. Ennen kirjoitusvaihetta
perehdyttiin opinnaytetydn aiheeseen, hyvaan tieteelliseen kaytantton ja

tutkimuseettisiin ohjeistuksiin. (Arene 2024, 6.)

Opetuspaketin tuottamiseen kaytettava lahdemateriaali koottiin hyvien
tieteellisten kaytantdjen mukaisesti mahdollisimman tuoreista ja luotettavista
lahteista. Lahteitd haettiin luotettavista tietokannoista kuten Google Scholar,
PubMed, Medic seké yhteistybkumppanin kautta saatujen vinkkien pohjalta.
Lahteet merkittiin Turun ammattikorkeakoulun lahdemerkintéaohjeita noudattaen.
Tekodlya ei kaytetty miss&an prosessin vaiheessa. Opinnaytetyo tarkastettiin

plagiaatintunnistuksella ennen julkaisua.
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7 Pohdinta

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa ensisijaisesti ensihoitajaopiskelijoille
suunnattu sahkoinen teoriapaketti, joka tarjoaa tietoa vaarallisen kemiallisen
aineen aiheuttaman uhkatilanteen tunnistamisesta ja ensihoidolle mahdollisista
alkuvaiheen dekontaminaatiotoimenpiteista. Teoriapakettiin oli tavoitteena etsia
ja koota aiheeseen liittyvaa tietoa selkedan ja helposti luettavaan muotoon
teoreettisten perusteiden tarjoamiseksi ensihoitajaopiskelijoille. Halusimme
tehda selkeén ja ennen kaikkea kaytannéllisen tuotoksen, josta jaisi hyvin
mieleen perusperiaatteet kemiallisen uhan tunnistamisesta ja valittomassa

tilanteessa toimimisesta.

Meille muodostui kasitys CBRNE-varautumisesta ajankohtaisena ja laajasti
kehityksen alla olevana aiheena. Haasteelliseksi osuudeksi opinnéaytetyon
suunnitteluvaiheessa muodostui aiheen rajaaminen, silla CBRNE-osaaminen
ensihoidossa on aihealueena erittain laaja. Aluksi ideana oli tuottaa tietoa
yleisesti CBRNE-tilanteista, mutta yhteistybkumppanin avulla aihe rajautui
kemiallisten uhkien tunnistamiseen seka sellaisiin alkuvaiheen
dekontaminaatiotoimenpiteisiin, jotka soveltuisivat tarvittaessa ensihoidon
toteutettaviksi. Huomasimme aiheen olevan ajankohtainen, silla ensihoidon
koulutuksessa ei kasitella aihetta kovinkaan monipuolisesti. Ideointia ohjasi
ajatus esimerkkiuhkaskenaariosta, jossa ensihoito olisi tiedostamattomassa
tilanteessa ensimmainen altistuneita potilaita tai kemiallisen uhan kohtaava
viranomainen. Oletuksena oli, ettei alkuvaiheessa ole kaytdossa kemialliselta
uhalta suojautumiseen vaadittavaa henkilokohtaista suojausta. Suunnitelmaa
muokattiin saadun palautteen perusteella tarkemmaksi ja paremmin
toimeksiantajan tarpeita vastaavaksi. Ymmarsimme, etta hyvan suunnitelman
tekeminen on tarkein osa opinnaytetydprosessia, ja siihen saimme myds apua

yhteisty6kumppanilta.

Tietoa etsittiin aiheeseen liittyvasta julkisesta kirjallisuudesta, tutkimuksista ja
artikkeleista. Kemialliset uhkatilanteet ovat monimuotoisia, vaikeasti

ennakoitavissa ja Suomessa harvinaisia, joten jouduimme edelleen pohtimaan
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tyon keskeisinta aihesisaltda ja I6ytamiemme lahteiden tarkoituksenmukaista
rajaamista. Haasteellista oli teoreettisen tiedon etsiminen liittyen kaytannén
dekontaminaatiotoimenpiteisiin, joita kentélla voidaan ensihoidon toimesta
tehda. Valtaosa kaytannon ohjeistuksesta on salassa pidettavaa tietoa, nain
ollen teoriapohja jai suppeaksi ja lahteisiin perustuvan loogisen kokonaisuuden
rakentaminen oli haastavaa. CBRNE-tilanteet ovat monimuotoisia ja elavia ja
vaativat ensihoitajalta soveltamista ja kokemusta, eika tassa opinnaytetydssa
saatu kaikkia muuttuvia olosuhteita ja niissa toimimisen periaatteita tuotua
esille. Julkisen materiaalin pohjalta kokosimme teoriaosuuden, josta toiminnan

perusperiaatteet tulevat ilmi.

Tuotoksesta pyrimme tekemaan tiiviin, mutta kuitenkin riittavat teoreettiset
perusteet kattavan paketin. Tuotoksesta ja sen hyddynnettavyydesta haluttuun

tarkoitukseen kerataan edelleen palautetta.

Opinnaytetyon tietoperustaa keratessdmme oma tietdmyksemme ja
ymmarryksemme CBRNE-tilanteista, kemiallisista uhista ja
dekontaminaatiotoimenpiteista laajeni. Opinnaytetydn tekoprosessi opetti
aikataulutusta, parityoskentelya ja sujuvampaa kirjallisen tiedon etsimista ja

hyodyntamista.
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