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Opinndytetyon tarkoitus oli suunnitella ja toteuttaa ensiapukoulutus erityistd tukea tar-
vitseville opiskelijoille. Opinnédytetyd toteutettiin yhteistyossd Tampereen seudun am-
mattiopiston kanssa. Opinndytetyon tehtévina oli kehittdd opiskelijoiden taitoa ennalta-
ehkdisti tapaturmia ja tapaturman sattuessa osata tilanteen vaatimat ensiaputaidot.

Koulutusaiheita valikoidessa paédpaino oli silld, mitd erityistd tukea tarvitsevalle opiske-
lijalle voi tapahtua koulussa ja vapaa-ajalla. Toisena kriteerind oli, ettd koulutusaiheet
olivat hyvin koulutettavissa ja ettd aiheet eivit olisi liian haastavia ja ne olisi helppo
yhdistdd kdytdnnon harjoituksiin. Koulutusaiheita olivat haava, palovamma ja hétail-
moituksen tekeminen. Koulutus toteutettiin koulun opetuskeittiossd ja koulutuksen
ideana oli kdyd4 ldpi tilanteita mitd keittiossd voisi sattua. Koulutuksen padpaino oli,
ettd mitd pitdd tehdd kun tapaturma on sattunut.

Havainnot opinndytetyon tekemisen aikana olivat, ettd koulutustilaisuuden sujuvuuden
kannalta opetuskeittid oli hyva ympéristd koulutuksella. Kun tilat olivat opiskelijoille
tuttuja, oli helpompi keskittyd koulutettavaan aiheeseen. Myos esimerkeistd pystyi te-
kemaidn helposti konkreettisempia, kun kéytostd oli tutut keittiovélineet ja tuttu ympé-
risto.
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ABSTRACT

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

HURME, LAURI:
First Aid Training Students with Special Needs)

Bachelor's thesis 36 pages, appendices 0 pages
May 2014

The purpose of this study was to plan and implement first aid training for students with
special needs. The thesis was implemented in cooperation with the Tampere Vocational
College. The aim was to improve students’ skills to prevent accidents and cases of in-
jury and to know how to deal with the situation.

When choosing the training themes the main focus was on possible incidents which
could happen at school or during the free time to a student with special needs. Another
criterion was that the training topics were easily trained and that the subjects would not
be too challenging and they should be easily linked to practical exercises. The training
themes were wound, burn and emergency notification. The training was organized in the
teaching kitchen of the school. The idea was to think what could happen in the kitchen.
The main focus of training was on issues what should be done when accident has hap-
pened.

The observations during the training showed that the teaching kitchen was a good envi-
ronment for training. When the facilities were familiar to the students, it was easier to
focus on the training theme. It was also easier to make concrete examples because
kitchen utensils and the space were familiar.

Key words: first aid training, student
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1 JOHDANTO

Tapaturmia sattuu jokaiselle henkildlle jossain vaiheessa eldmdd. Vuonna 2009 Suo-
messa sattui 1,1 miljoonaa tapaturmaa, joista aiheutui fyysinen vamma. Osa niistd on
pienempid, jotka paranevat ilman hoitotoimenpiteitd, mutta osassa tapauksissa tarvitaan
jonkinlaisia hoitotoimenpiteitd, ettd vammautumisen ja pysyvén haitan riskid saadaan
ehkdistyd tai pienennettyd. Tamén takia jokaisen olisi hyvd omata perustiedot ja taidot

ensiavun antamisesta. (THL 2009)

Tésté sain idean tehdd toiminnallisen opinnéytetyon, jonka aiheena on ensiapukoulutus.
Kohderyhméksi muodostui erityistd tukea tarvitsevat opiskelijat. Opinndytetyoni tarkoi-
tuksena on jérjestdd koulutustilaisuus Tampereen seudun ammattiopiston erityistd tukea
tarvitseville opiskelijoille. Opiskelijoiden opiskelu tapahtuu pidosin opetuskeittiossa ja
luokkatilassa. Tdma oli yksi 1dhtokohta aiheiden rajaamisen. Keittidymparistd on tapa-

turma-alttiimpi paikka kuin luokkatila, joten koulutuksen painopisteet asettuivat sinne.

Mietin myds, mitkd voisivat olla tarkoituksenmukaisia ja sopivia aiheita koulutuksessa.
Térkeimpid 14htokohtia oli, ettd koulutettavat asiat olisivat koulutettavien helposti
omaksuttavissa ja ettd niistd olisi mahdollisimman paljon hyotyd koulutettaville. Koulu-
tettavia asioita olisi ollut paljonkin, mutta koulutustilaisuuden tarkemmaksi sisélloksi
muotoutuivat todenndkdisimmat tapaturmat, joita erityistd tukea tarvitsevalle opiskeli-
jalle voi sattua koulussa tai vapaa-ajalla. Todennékdisié tapaturmia ovat haavat ja erias-
teiset palovammat. Niitd sattuu jokaiselle jossain eldménvaiheessa. Sen takia on hyvi

osata perus ensiapu liittyen haavojen ja palovammojen hoitoon.

Tilanteen tunnistamisella ja osaavalla ensiavulla voidaan huomattavasti pienentdi jo
syntynyttd vauriota ja lyhentdd toipumisaikaa. Myds tietoa eri vammojen asteesta on
hyvé osata, koska yleensé jatkohoidon tarpeen maérittdd ensimmadisen kerran maallikko.
Jokaisen on hyvi osata arvioida, tarvitseeko tapaturma mahdollisesti jatkohoitoa vai ei.
Mikdli tilanne on niin vakava, ettd tarvitaan ammattilaisen arviota jatkohoidon tai tilan-
ne vaatii ensihoidollisia toimenpiteitd, kdynnistdd maallikko tapahtumanketjun soitta-
malla hitdnumeroon tai hakeutumalla omin keinoin ladkérin tai sairaanhoitajan vastaan-

otolle.
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Joskus kuitenkin maallikon antama ensiapu ei riitd, vaan vamma vaatii terveydenhuol-
lon ammattilaisen hoitoa. Usein riittdd, ettd tapaturman uhri hakeutuu omin avuin terve-
yskeskukseen, mutta joskus tilanteen niin vaatiessa on perusteltua soittaa hitinumeroon
ja pyytéad sieltd apua. Vaikka hitidkeskuspidivystdjit ovat ammattilaisia ja osaavat kysya
tilanteeseen liittyvét tarvittavat kysymykset, on silti hyvé, ettd jokainen omaa perustie-

dot hatdnumeroon soittamisesta.

Stressitilanteessa edes hitdnumeron muistaminen ei ole itsestddnselvyys, joten hitiil-
moituksen tekemistd on hyvi harjoitella rauhallisissa olosuhteissa ilman stressid. Tamé
auttaa toimimaan tositilanteessa, mikili se osuu kohdalle. Tastéd syystd yhdeksi aiheeksi
valikoitui my0s hdtdnumeroon soittaminen. Ja tietimys mité erilaisia palveluita on saa-

tavilla ongelmatilanteiden sattuessa ja minkilaista palvelua eri viranomaiset tuottavat.



2 TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITE

Tédmin opinndytetyon tarkoituksena on suunnitella ja jérjestdd ensiapukoulutus Tampe-

reen seudun ammattiopiston erityistd tukea tarvitseville opiskelijoille.

Tehtdvind on selvittdd seuraavat kysymykset?
- Mitd ensiaputaitoja erityistd tukea tarvitseva opiskelija tarvitsee?

- Millainen on hyvé koulutustilaisuus?

Opinndytetyon tavoitteena on ensiapukoulutuksen myo6td kehittdd opiskelijoiden en-
siaputaitoja ja antaa rohkeutta toimia mahdollisen ensiaputilanteen sattuessa. Tavoittee-

na on myds kehittyéd ohjaajana koulutustilaisuudessa.



3 OPINNAYTETYON TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

3.1 Teoreettinen viitekehys

Kuviossa 1. on esitetty opinniytetyon teoreettisen viitekehyksen avainsanat. Teoreetti-
sen viitekehyksen lédhtokohtana on Tampereen seudun ammattiopiston erityistd tukea
tarvitsevien opiskelijoiden ensiaputaidot. Sithen perustuu kaikki, mitd opinnéytetyd kéa-
sittelee. Opinndytetyd sisdltdd ensiapukoulutuksen ja on toiminnallinen opinndytetyd.

Teoreettista viitekehystd kasitellddn lisdd seuraavilla sivuilla.

erityistd tukea

tarvitseva
opiskelija

ensiapu

ensiapukoulutus

palovamman

R haavan ensiapu
ensiapu

hatapuhelu

Kuvio 1. Teoreettinen viitekehys



3.1.1 Valmentava koulutus ja erityista tukea tarvitseva opiskelija

Vammaisten opiskelijoiden valmentava ja kuntouttava opetus ja ohjaus on ammatillisen
peruskoulutuksen yhteydessd jirjestettdvdd ei tutkintoon johtavaa koulutusta.( Laki
ammatillisesta koulutuksesta 630/1998). Opetuksen ja ohjauksen laajuus on véhintddn
20 ja enintdéin 40 opintoviikkoa, mutta erityisten syiden perusteella koulutuksen laajuus
voi olla enintddn 80 opintoviikkoa.(asetus ammatillisesta koulutuksesta 8 a
§(9.12.1999/1139). Koulutuksen tavoitteena on valmentaa ja kuntouttaa opiskelijaa, ettd
hinen olisi mahdollista siirtyd ammatilliseen koulutukseen. Mikili opiskelijalla ei ole
sairauden tai vammaisuuden vuoksi mahdollista siirtyd perustutkintoon johtavaan am-
matilliseen koulutukseen, on valmentavan ja kuntouttavan opetuksen laajuus vahintdén
40 ja enintddn 120 opintoviikkoa.(Tampereen seudun ammattiopiston vammaisten val-
mentavan ja kuntouttavan opetuksen ja ohjauksen opetussuunnitelma. Hyvéksytty

12.08.2013)

Opetuksen ja ohjauksen arvoperusta on ihmisyys, ihmisarvo ja oikeus hyviin eldméén.
Ihmisyyden yhdenvertaisuus perustuu lukuisiin kansainvélisiin sopimuksiin joihin
Suomi on sitoutunut. Vammaisten henkildiden yhdenvertaisuuden ja syrjiméttomyyden
turvaa Suomen perustuslaki. Myos oikeus opetukseen on keskeinen ihmisoike-
us.(Tampereen seudun ammattiopiston vammaisten valmentavan ja kuntouttavan ope-

tuksen ja ohjauksen opetussuunnitelma. Hyviksytty 12.08.2013)

Opetuksen ja ohjauksen tavoitteena on, ettd opiskelija kehittdd osaamistaan ja hankkii
ammatillisessa koulutuksessa valmiuksia tydeldmddn ja itsendiseen hyvéddn eldméddn
osana yhteiskuntaa. Tavoitteena on my0s selkeyttdd opiskelijan tulevaisuuden suunni-
telmia. Koulutus hyddyntdéd eldménkaariajattelun periaatteita ja tukee kokonaisvaltaista
kasvua ja tasapainoista kehitystd. Eldminkaariajattelulla tarkoitetaan nuoruuteen ja ai-
kuisuuteen liittyvien psykososiaalisten kehitysvaiheiden- ja tehtévien tunnistamisesta ja
yksilollisten ohjaustarpeiden huomioon ottamista. Opiskelija osallistuu mahdollisimman
itsendisesti pitkdjanteisesti ja vastuullisesti opiskeluunsa ja eldmiéinsd koskevaan suun-
nitteluun ja suunnitelmiensa toteuttamiseen. Tavoitteena on, ettd opiskelija kasvaa sisdi-
seen yrittdjyyteen, ettd hinelld on halua kehittia itsedén ja tyoskennelld tavoitteellisesti

omia vahvuuksiaan hyddyntden. Opetus tukee opiskelijan kuntoutumista.(Tampereen
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seudun ammattiopiston vammaisten valmentavan ja kuntouttavan opetuksen ja ohjauk-

sen opetussuunnitelma. Hyvéksytty 12.08.2013)

Koulutuksen tavoitteena on luoda opiskelijalla mahdollisimman todenmukainen kuva
tyGeldmastd, erilaisista ammateista ja koulutuksen vaihtoehdoista. Opiskelijalle pyritdén
myo0s luomaan késitys hdnen omista vahvuuksistaan ja kehitystarpeista, joiden avulla
hén pystyy suunnittelemaan tulevaisuuttaan ja rakentamaan jatkosuunnitelmia koulutuk-
sen suhteen. Opetuksen ja kuntoutuksen tavoitteena on myds vahvistaa opiskelijan rea-
listista ja mydnteistd mindkuvaa. Tavoitteena on, ettd opiskelija selviytyy péivittdisen
eldmin tilanteista ja kehittdd arkieldmaéssé tarvitsemia valmiuksia.(Tampereen seudun
ammattiopiston vammaisten valmentavan ja kuntouttavan opetuksen ja ohjauksen ope-

tussuunnitelma. Hyvéksytty 12.08.2013)

Vammaisten opiskelijoiden kuntouttava ja valmentava opetus ja ohjaus toteutetaan ko-
konaisuudessaan erityisopetuksena. Opiskelijalla tulee olla tasavertaiset mahdollisuudet
oppimisedellytyksistd riippumatta osallistua ammatilliseen koulutukseen ja sijoittua
koulutuksen jdlkeen ty6hon ja yhteiskuntaan tdysivaltaisena kansalaisena koulutuksen
tasa-arvon toteutumiseksi. Erityisen opetuksen tarve on ammatillisen koulutuksen lain
20§ ja opetussuunnitelman perusteiden pohjalta médriteltiva jokaiselle opiskelijalle
yksilollisesti. .(Tampereen seudun ammattiopiston vammaisten valmentavan ja kuntout-

tavan opetuksen ja ohjauksen opetussuunnitelma. Hyvaksytty 12.08.2013)

Kehitysvammaisuus tarkoittaa sité, ettd henkilolld on élyllisissé toiminnoissa jélkeen-
jddneisyyttd ja se on syntynyt ennen kuin henkild on tdyttdnyt 18 vuotta. Sen seuraukse-
na henkild ei pysty huolehtimaan asioistaan samalla lailla kuten muut ihmiset. Kehitys-
vammaisuutta esiintyy noin yhdelld prosentilla vdestostd. Mikéli lievemmaét kehitys-

vammaisuuden muodot otetaan huomioon, on esiintyvyys huomattavasti suurempi.

(Duodecim 2014)

Kehitysvammaisuus johtuu aivojen kehityshdiriostd. Kehityshdirioon voi olla yksi tai
useampi syy. Tartuntataudit ja myrkytykset aiheuttavat kehitysvammaisuutta. Yleisim-
mét aiheuttajat tartuntataudeista ovat enkefaliitti eli aivotulehdus ja meningiitti eli ai-
vokalvontulehdus. Myrkytyksissd yleisimmét aiheuttajat suomessa ovat alkoholi ja
huumeet, mutta myos lyijy ja ympéristomyrkyt voivat aiheuttaa aivojen kehityshairidita.

Traumat ja muut fyysiset syyt voivat my0ds johtaa aivojen kehityshdiridihin. Ennenai-
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kainen synnytys ja sikion aivojen hapenpuute ovat altistavia tekijoitd. Liikenneonnetto-
muuden ja muut trauman seurauksena syntyneet kehityshdiriot lasketaan myos kehitys-
vammaisuuteen, mikdli trauma on syntynyt ennen kuin lapsi on tdyttinyt 18 vuotta.
Muita syitd kehitysvammaisuuteen ovat aineenvaihduntasairaudet, vaikeat aivosairau-
det, tuntemattomat prenataaliset tekijit, kromosomipoikkeavuudet, keskosuus, vaikea
psykiatrinen hiirid ja psykososiaalinen debrivaatio eli psyykkisiin ja sosiaalisiin tekijoi-

hin liittyva puute. (Duodecim 2014)

Kehitysvammaisuus pystytddn yleensd toteamaan jo raskauden varhaisessa vaiheessa ja
sen syntyyn ja vaikeusasteeseen pyritddn vaikuttamaan jo raskausaikana. Siind pyritddn
ehkdisemddn oireiden syntymistd, korjaamaan jo syntyneitd vaurioita ja ehkdisemddn
lisdvaurioita. Kehitysvammaisuus ei ole kuitenkaan lddketieteen kehityksen myotd vi-

hentynyt. (Duodecim 2014)

Tampereen seudun ammattiopiston erityitd tukea tarvitsevien opiskelijoiden ryhmén-
opiskelijoiden oppimiskyvyssd on eroja. Ryhma sisdltdd opiskelijoita, joilla on todettu
lievda dlyllistd kehitysvammaa, keskivaikeaa dlyllistd kehitysvammaa, aspergerin syn-
droomaa, autismia, aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hiiri6td, neurologisen kehityksen

erityisvaikeutta, dysfasiaa eli kielen kehityyksen hiirioti ja epilepsiaa.

Eritystd tukea tarvitsevia opiskelijoita opiskelee Tampereen seudun ammattiopiston
Koivistonkyldn toimipisteessd ja Lempédldn toimipisteessd. Koivistonkylidssd koulutus
tapahtuu keittidympaéristossd ja Lempééldssd koulutus painottuu kiinteistdjen kunnossa-

pitoon.

3.1.2 Ensiapu

Ensiapu on loukkaantuneelle tai sairastuneelle tapahtumapaikalla annettavaa apua. En-
siavulla tarkoitetaan toimenpiteitd, milld pyritddn estimidn lisdvauriot, helpottamaan
kipua ja nopeuttaan toipumista. Hatdensiavulla eli hengen pelastavalla avulla pyritdén
turvaamaan autettavan peruselintoiminnot ja estimiin hanen tilansa paheneminen. En-
siavun antaja on yleensd maallikko. Kaikille ihmisilla tapahtuu elédmin aikana jonkinas-
teisia tapaturmia. Suurimman osan ndistd tapaturmista voisi estdd hyvélld turvallisuus-

kulttuurilla. Tapaturmien riskin pienentdminen alkaa vaaratekijoiden ja riskien tunnis-
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tamisella omassa ympéristossddn. Tapaturman sattuessa on tirkeintd ensimmdiisend es-
tad lisdvahinkojen syntyminen. Poistetaan uhri vammaa aiheuttavan altistajan vaikutus-
alueelta. Estetddn mahdollisuuksien mukaan muiden sivullisten altistuminen ja sitd
kautta tilanteen kasvaminen monipotilastilanteeksi.(Sahi, Castren, Helistd & Kamérai-

nen 2004. 14.)

On tédrkedd arvioida myds omaa turvallisuuttaan ja miettid onko itse vaarassa loukkaan-
tua. Auttajasta ei ole mitddn hyotyd, jos auttajasta tulee autettava. Se vaan pahentaa ti-
lannetta entisestddn. Omaa turvallisuutta on erityisen tirked arvioida tilanteissa, missd
tapaturman aiheuttaja on sdhko, kemikaali, kaasu tai jokin putoava esine tai asia. Naissd
tilanteessa tulee herkésti pidattdytyd ensiaputoimenpiteistd oman turvallisuuden vuoksi

ja vélittad tieto viranomaisille.(Sahi, Castren, Helistd & Kéméirdinen 2004, 23.)

Omat voimavarat tulee keskittdd tdménlaisessa tilanteessa lisdvahinkojen estdmiseen ja
huolehtia, ettd muut ihmiset eivdt mene vaaralliselle alueelle. On hyvd muistaa, ettd
sahko, kaasu ja kemikaalit voivat olla tdysin nidkyméittdmié, hajuttomia ja mauttomia.
Niiden olemassaolon varmuudella poissulkeminen on joskus hyvin hankalaa.(Sahi,

Castren, Helisto & Kédmaérdinen 2004, 23.)

Kun tilanne on arvioitu ja katsotaan, etti tilanne on riittdvén turvallinen ensiaputoimen-
piteiden aloittamiselle, tarkastellaan ensimmadiseksi mitd on tapahtunut. Katsotaan vai-
kuttaako siltd, ettd tdssé tilanteessa on tarvetta myds terveydenhoito- tai pelastusalan
ammattilaiselle vai selvitddanko tapaturmasta omalla osaamisella. On myds mahdollista,
ettd potilas ei vaadi minkéénlaisia ensiaputoimenpiteitd. Mikéli ndyttda siltd, ettd potilas
tarvitsee ammattiapua, soitetaan hdtanumeroon ja kerrotaan tilanne. Hatdkeskuspdivys-
tdjd arvioi tarpeen mitd yksikoitd kohteeseen tarvitaan.(Korte & Myllymaa 2012, 10-
11.)

Mikdli tilanne ei uhkaa henked eikd peruselintoimija ja tilanteesta ei aiheudu suurta ki-
pua tai pysyvéa haittaa, voidaan potilas kuljettaa omalla kuljetuksella terveydenhuollon
ammattilaisen arvioitavaksi. Téssid tilanteessa kyseessd on yleensd ensiavun piivystys.
Vaihtoehtona voi olla myds koulu- tai tydterveys, mikali palvelu on helposti saatavilla.

My®ds psyykkinen apu heti onnettomuuden jilkeen on olennainen osa ensiapua. Psyyk-
kisen tuen tarvitsijana voi olla tapaturman uhri, sivullinen tai auttaja.(Korte & Mylly-

maa 2012, 10-11.)
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Tho on ihmiselimiston suurimpia elimid. Se painaa noin viisi prosenttia koko ruumiin
painosta ja yhdessd ihonalaiskerroksen kanssa 15-25% painosta. [ho muodostaa rajapin-
nan elimistén ja ulkomaailman vilille. Thon paksuus vaihtelee 1-4 millimetrin valilld
riippuen siitd missd paikassa vartaloa ihoa on ja kuinka altista se on mekaaniselle rasi-
tukselle. Aikuisen ihmisen ihon kokonaispinta-ala on 1,5-2 nelidmetrid.(Leppéluoto,

Kettunen, Rintamaki, Vakkuri, Vierimaa & Létti 2102, 65.)

Tho suojelee alla olevia kudoksia, osallistuu elimiston ldmmonséételyyn ja toimii veriva-
rastona. Thossa on kolme kerrosta. Orvaskesi eli epidermis ja verinahka eli dermis.
My0s ihonalainkudos eli subcutis lasketaan kuuluvaksi ihoon. Thoon kuuluu lisdksi
myos erityisrakenteita kuten rauhaset, karvat ja kynnet.(Leppéluoto, Kettunen, Rinta-

maki, Vakkuri, Vierimaa & Latti 2102, 65.)

Orvaskesi eli epidermis on ihon uloin kerros. Se muodostuu kerrostuneesta epiteelista.
Ulommaisena kerroksena se altistuu mekaaniselle rasitukselle ja siksi kuluu jatkuvasti
pinnastaan. Tyvikerroksessa on runsaasti mitooseja ja iho uusiutuu niiden avulla. Soluja
siirtyy jatkuvasti hiljalleen kohti epiteelin pintaa. Solujen siirtyessd kohti pintaa, niihin
kiinnittyy matkalla rikkipitoista valkuaisainetta keratiinia. Keratiini sdilyy kun solut
kuolevat ja niiden solulima katoaa. Nédin solut sarveistuvat ja muodostavat sarveisker-
roksen eli marraskeden. Sarveiskerros paksunee, kun ihoon kohdistuu jatkuvaa mekaa-
nista rasitusta. Talirauhasten tali voitelee sarveiskerrosta. Sarveiskerros suojaa elimistod
myo0s kemialliselta rasitukselta. Vesi ja vesiliukoiset aineet tunkeutuvat ihon ldpi hyvin
hitaasti. Sama mekanismi toimii my0s elimistostd ulospdin. Rasvaliukoiset aineet la-
pdisevdt ihoa selvdsti nopeammin kuin vesiliukoiset. (Nienstedt, Hinninen, Arstila &
Bjorkqvist 2004, 94-95.; Hiltunen, Holmberg, Kaikkonen, Lindblom-Yldnne & Nien-
stedt 2001, 162-163.; Leppidluoto, Kettunen, Rintaméki, Vakkuri, Vierimaa & Litti
2102, 65-66.)

Verinahka eli dermis on pidasiassa sidekudosta, joka koostuu kollageenisyistd ja
kimmoséikeistd. Verinahassa on my0s hyvin runsaasti verisuonia. Siitd siirtyy diffun-
doitumalla eli vikevimmasti pitoisuudesta laimeampaan ravinteita my0ds verisuonetto-

maan epidermikseen. Dermiksen verisuonet osallistuvat elimiston 1dmmonséatelyyn.
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Viiledssd ympdéristossd ja levossa ihon kautta kulkee verta noin 0,2-0,35 litraa minuutis-
sa. Ldmpimissd ympéristdssd verenkierto iholla voi jopa kymmenkertaistua. Thon ve-
renkiertoa sddtelevédt hermot ja hormonit. Verinahassa on myds aistireseptoreja ja im-
munosyyttejd eli reseptoreja, jotka reagoivat erilaisiin drsykkeisiin.(Nienstedt, Hanni-
nen, Arstila & Bjorkqvist 2004, 97-98.; Leppiluoto, Kettunen, Rintamiki, Vakkuri,
Vierimaa & Latti 2102, 67-68.)

Thonalaiskudos eli subcutis on ihon alimmainen kerros. Verinahalla ja ihoalaiskudok-
sella ei usein ole selvdd rajaa vaan verinahka muuttuu ihonalaiskudokseksi. Subcutis on
muodostunut rasvakudoksesta ja 10yhidstd sidekudoksesta. Thonalaiskudoksen paksuus
riippuu sen sijainnista elimistossd. Monin paikoin ihonalaiskudos on ohut ja verinahka
on silloin suoraan kiinni alla olevassa sidekudoskalvossa. Laihan ihmisen ihonalaisku-
dos on keskimiérin 2-10 mm paksu. Lihavalla ihmiselle subcutiksen paksuus voi olla 10
cm. Subcutiksen rasva toimii elimiston energiavarastona ja se on myds ldmmoneris-

te.(Nienstedt, Hinninen, Arstila & Bjorkqvist 2004, 99.)

3.1.3 Palovamma

Palovamma syntyy siitd kun energia ja eldvé solu kohtaavat. Suurin osa palovammoista
aitheutuu lammon vaikutuksesta. Joskus aiheuttajana voi olla myods séhko, siteily tai
kemikaali. Jopa matalat ldmpétilat voivat aiheuttaa palovammoja, mikéli altistusaika on
riittdvan pitkd. Palovamma on sitd pahempi, mitd [dmpimémpi ja pitkékestoisempi kon-
takti on. Palovamma tuhoaa vilittomaésti soluja tai muuttaa solun aineenvaihdunnallisia
toimintoja ja ndin aiheuttaa solun kuoleman. Jacksonin palovammateorian mukaan va-
kavammassa palovammassa on aina kolmenlaisia erilaisia muutoksia soluissa. Alueet
ilmenevit kehdmadisesti altistuskohdasta poispdin.(Gregory & Ward 2010, 669.; Kuis-
ma, Holmstrom, Nurmi, Porthan & Taskinen 2013, 435-436.)

Keskelld palovammaa alueella, mikd on altistunut eniten kuumuudelle solut kuolevat
heti [ammon vaikutuksesta. Altistuskohdasta poispdin seuraavalla alueella solut kuole-
vat 24-48 tunnin jédlkeen altistumisesta. Tdhén voidaan vaikuttaa oikeilla ensiaputoi-
menpiteilld ja kuolevien solujen madrdd pystytddn pienentimédn. Perifeerisimmalld
alueella palovammasta verenkierto tehostuu vamma-alueelle ja se saa aikaan tulehdus-
reaktion. Tulehdusreaktio ja solut toipuvat 7-10 pdivdn kuluessa, mikali tulehdus saa-
daan hallintaan.(Gregory & Ward 2010, 669.; Kuisma, Holmstrom, Nurmi, Porthan &
Taskinen 2013, 435-436.)
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Palovammat jaotellaan vaurion mukaan kolmeen eri luokkaan: 1.-asteen, 2.-asteen ja 3.-
asteen palovammoihin. Palovamma etenee ihossa ja kudoksessa aina alkaen ensimmaéi-
sen asteen palovammasta edeten toisen asteen palovamman kautta kolmannen asteen
palovammaan. Mikdéli altistus jatkuu riittdvan kauan tai ihoon ja kudokseen kohdistunut
ldmpd on niin suuri, ettd palovamma etenee kosketushetkelld heti kolmannen asteen
palovammaksi.(Kuisma, Holmstrom, Nurmi, Porthan & Taskinen 2013 551-552; Cast-

ren, Helveranta, Kinnunen, Korte, Laurila, Paakkonen, Pousi & Viisdnen 2012, 299.)

1.-asteen palovamma ulottuu vain ihon pintakerrokseen. Palovamman vauriot voi aihe-
uttaa esimerkiksi aurinko. Tholla on pinnalla kirvelevidé kipua. Se on pinnalta arka, kui-
va ja punoittava, mutta siind ei ole rakkuloita. 2.-asteen palovamma ulottuu ihon pinta-
kerroksen alle ithon syvempiin pintakerroksiin. Tholle muodostuu rakkuloita, joiden syn-
tyminen voi kestdd jopa kaksi vuorokautta. Vamma alue on erittdin kivulias, punoittava
ja turvonnut. Siitd voi irrota ihon uloimpia kerroksia. 3.-asteen palovamma ulottuu
kaikkiin ihokerroksiin, mutta voi ulottua myds syvempiin kudoksiin. (Kuisma, Holm-

strom, Nurmi, Porthan & Taskinen 2013, 551-552.)

Kuuman nesteen aiheuttamat palovammat ovat yleisin palovammatyyppi. Nesteen ai-
heuttamat palovammat ovat tyypillisesti toisen asteen pinnallisia palovammoja, mutta
joskus neste voi aiheuttaa myds syvdn palovamman, joka voi vaatia leikkaushoitoa.
Lapset ovat erityisen alttiita nestepalovammoille esimerkiksi kaatamalla keittiossa paal-
lensd vahingossa kuumaa nestettd. (Kuisma, Holmstrom, Nurmi, Porthan & Taskinen

2013, 548.)

Liekkivammoja sattuu yleisimmin kesilld. Grillin sytytyksessd kédytettdvan sytytysnes-
teen lisddminen voi aiheuttaa odotettua suuremmat leimahduksen, jonka seurauksena
syntyy palovammoja. Niissd tilanteissa palovammat ovat yleensd késien tai kasvojen
alueella. Tilannetta voi pahentaa pailld olevien vaatteiden syttyminen, joista voi seurata
syvid kaulan ja rintakehdn vammoja. Keinokuitua sisiltdvit vaatteet tarttuvat palaessaan
helposti kiinni ihoon, jolloin vamma on aina syvd. Vakavimmat liekkivammat syntyvit
asuntopaloissa, joissa uhri ei ole pdédssyt omin avuin pois palavasta rakennuksesta. Uhrit
ovat usein vanhuksia tai litkuntakyvyttomid. Asuntopalon seurauksena syntyneet liekki-
vammat ovat yleensd syvid toisen ja kolmannen asteen vammoja, ja ne johtavat ldhes

aina leikkaushoitoon.(Kuisma, Holmstrom, Nurmi, Porthan & Taskinen 2013, 548-549.)
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Kontaktivamma syntyy kosketuksesta kuumaan kiinteddn esineeseen. Aiheuttajana voi
olla esimerkiksi saunan kiuas tai kuuma hellan levy. Vamman syvyys ja vakavuus joh-
tuu altistusajan pituudesta ja esineen ldammosti. Kontaktivammat voivat olla pinnallisia
ensimmadisen asteen palovammoja tai jopa syvid kolmannen asteen palovammo-

ja.(Kuisma, Holmstrom, Nurmi, Porthan & Taskinen 2013, 549.)

Sihkotapaturmat voidaan jakaa kahteen eri ryhméén. Pienjdnnitevammat ovat yleensa
kotioloissa tapahtuvia. Niissd on usein nédhtdvissd pieni paikallinen palovamma sdahkon
sisddnmeno ja ulostulo kohdissa. Pienjénnite ei yleensd aiheuta syvid lihasvammoja.
Rytmihiiriot tai jopa sydidnpysdahdys ovat mahdollisia pienjannitevamman seurauksena.
Vaihtovirta voi saattaa aiheuttaa lihasten supistumisen ja uhrin tarttumisen kiinni virta-

lahteeseen.( Kuisma, Holmstrom, Nurmi, Porthan & Taskinen 2013, 549.)

Suurijannitevammat voivat syntyé kahdella eri tavalla. Joko suoraan suurjdnnitteesti tai
valokaaren kautta. Valokaari voi aiheuttaa suuria palovammoja, vaikka jannite ei kulje
henkilon lapi. Kun suurjénnite kulkee ihmiskehon lédpi, aiheuttaa se aina vakavia pinnal-
lisia ja syvid palovammoja. Salamaniskun aiheuttamat palovammat ovat yleensé pinnal-
lisia, koska virtapiikki on erittdin lyhytkestoinen. Salamaniskuihin kuolleiden yleisin
kuolinsyy on sydanpysdhdys.( Kuisma, Holmstrém, Nurmi, Porthan & Taskinen 2013,
549.)

Suuri palovamma saa aikaan my0s systeemisen reaktion elimistdssd. Hengitys kiihtyy,
koska se pyrkii tuulettamaan kiihtyneen aineenvaihdunnan seurauksena syntynytti hiili-
dioksidia ulos elimistdstd. Suolistossa se vahentdd perfuusiota joka voi aiheuttaa lima-
kalvojen verenvuotoa ja ohimenevad suolitukosta. Lihaksistossa se aiheuttaa turvotusta
ja lyhentéd liikeratoja. Tahdosta riippumaton hermosto lisdd verenkierron adrenaliini- ja
noradrenaliiinitasoja ja aiheuttaa tilapdisen kohoamisen aldosteronitasoissa. Elimiston
puolustuskyky heikkenee ja se lisdd infektion riskié, koska elimistd ei pystyy taistele-

maan normaalisti tulehdusta vastaan.(Gregory & Ward 2010, 668-670.)

Palovamman ensiapuun vaikuttaa palovamman laajuus ja palovamman aste. Ensimmai-
send pitdd lopettaa lisdaltistuminen palovamman aiheuttavaan kohteeseen. Esimerkiksi
on sammutettava tuli tai siirrettdvd uhri pois palovamman aiheuttajasta. Palovamma-

aluetta viilennetddn upottamalla se haaleaan huoneenldmpdiseen veteen 10-20 minuu-
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tiksi. Mikéli palovamma on yli 10%, joka vastaa esimerkiksi yldraajan palovammaa
tulee huolehtia, ettei uhrin ruumiinldmpd péédse laskemaan ja uhri pysyy muuten 1dm-

poisend. (Duodecim 2014)

Pienet alle prosentin eli alle kimmenen kokoiset 1.-asteen palovammat hoituvat yleensi
itsestddn ilman jatkohoitoa. Kipua voidaan lievittdd kostella puhtaalla liinalla ja tarvitta-
essa kivunhoitoon voi ottaa parasetamolia tai muuta kipulddkettd. Mikédli palovamma
ylittdd laajuudeltaan yhden prosentin tai on 2.-asteen tai 3.-asteen palovamma, silloin on
syytd hakeutua aina jatkohoitoon. Véhdisemmissd vammoissa riittdd kun palovamma-
alue puhdistetaan ja peitetddn rasvasideharsolla. 2.-asteen ja 3.-asteen palovammoissa
tai laajemmissa palovammoissa on aina tulehduksen riski, jonka takia uhri tulee toimit-
taa terveysalan ammattilaisen arvioitavaksi. Laajoista palovammoista voi seurata ai-
neenvaihduntahdiriotd ja kipua, jotka vaatimat monipuolista hoitoa. Vakavimmat palo-

vammat hoidetaan erillisissé palovammayksikdissd. (Duodecim 2014)

3.1.4 Haava

Haava on ihon tai limakalvon vaurio. Siithen voi myds liittyd syvempien kudosten tai
sisdelimien vaurioita. Haavan aiheuttajana on yleensd terdvid esine tai osuma kovaan
pintaa josta aiheutuu ihorikko paineen vaikutuksesta. Pintavamma iholla, jota kutsutaan
haavaksi vaikuttaa elimiston normaaliin nesteiden ja elektrolyyttien kiertoon ja voi
myo0s vaikuttaa elimiston lammonsédatelyyn. Haavan paranemiseen vaikuttaa haavatyyp-
pi, haavan koko, sijainti, verenvuodon mééri, haavan puhtaus ja aika haavan synnysti

hoidon aloittamiseen. Erilaisia haavatyyppejd on olemassa useampia. (Duodecim 2014)

Naarmu tai pintahaava syntyy kaatumisesta tai raapaisusta. Pintahaavassa voi iho rik-
koutua laajalta alueelta ja vamma-alueella rikkoutuu pintaverisuonia ja se saa aikaan
verenvuodon ja kudosnesteen tihkumisen alueelta.

Viiltohaavan aiheuttaa jokin terévi esine. Siind vamman aiheuttaja leikkaa ihon rikki.
Viiltohaavan reunat ovat siistit. Se voi olla pinnallinen tai syvd. Syvéssd haavassa voi
myo0s vaurioitua lihaksia, hermoja tai verisuonia. Syvé viiltohaava vuotaa usein runsaas-

ti verta. (Duodecim 2014)

Pistohaava syntyy kun jokin terdvid esine puhkaisee ihon. Koska reikéd ihossa voi olla
pieni ja iho usein sulkeutuu, on pistohaavan verenvuoto ulospéin usein pientd. Sisdpuo-

lella verenvuoto voi olla runsasta koska pistohaava on voinut aiheuttaa vauriota myds
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sisélld olevaan kudokseen ja elimiin. Vartalon alueelle olevat pistohaavat voivat olla
erittdin vaarallisia.

Ruhjehaavan aiheuttaa yleensé jokin tylppd esine. Vamma-alue on repaleinen alueelta
mistd iho on rikki. Verenvuoto ei ole ulospéin vélttdmattd suurta, mutta haava voi vuo-

taa kudokseen runsaastikin. (Duodecim 2014)

Ampumahaava on seurausta kun ampuma-aseen luoti ldpdisee ihon. Luodin sisddn-
menoaukko on yleensd pieni, mutta ulostuloaukko voi olla hyvinkin suuri. Ulostuloau-
kon kokoon vaikuttaa iskuenergia, mikd vilittyy kudokseen kun luoti ldpéisee kehon.
Vaikka nikyvi vaurio voi olla pieni, on erityisesti vartalon ja pdén alueella olevat am-
pumahaavat hengenvaarallisia. My0s raajoissa olevat ampumahaavat voivat olla hen-
genvaarallisia suurten verenvuotojen takia. Vamman vakavuuteen vaikuttaa luodin ka-
liiperi, malli ja iskuenergian maara.

Puremahaava on seurausta ihmisen tai eldimen puremasta. Niissd tilanteissa ei iholla
ndy valttdiméattd muuta kuin pienid pisteitd. Puremahaavan tulehdusriski on erittdin suuri.

(Duodecim 2014)

Haavan paranemisen vaiheet

Ensimmaéisessd vaiheessa haava saa aikaan kaksi fysiologista muutosta. Se vaikuttaa
verisuoniin, josta syystd haava alkaa vuotamaan verta ja saa aikaan tulehduksellisen
reaktion. Ndiden kahden reaktion seurauksena haava alkaa paranemaan ja sithen alkaa
muodostumaan arpikudosta. Verenvuoto on ensimmdinen fysiologinen reaktio, kun
haava syntyy. Haavan syntyessd vapautuu verisuonen seindmésti kollageeniproteiinia.
Kollageenin avulla verihiutaleet alkavat erittiméan tromboksaanihormonia, joka aiheut-
taa adenosiinitrifosfaatin erittymisen. Tdmén reaktion seurauksena adenosiinitrifosfaatti
saa verihiutaleet kiinnittymiin haavaan. Samalla myds veren hyytymistekijét erittavét
trombiinia. Trombiini reagoi fibrinogeenin kanssa ja siitd syntyy fibriinid. Fibriiniin
kiinnittyy muita verisoluja ja ndin haavaan syntyy rupi. (Gregory & Ward 2010, 650;
Leppiluoto, Kettunen, Rintaméki, Vakkuri, Vierimaa & Latti 2102, 141-142.)

Tulehduksellisessa reaktiossa vahingoittuneen kudoksen solut vapauttavat histamiinia ja
muita vélittdjdaineita. Ne saavat aikaan verisuonten laajenemisen ja verenkierron lisdén-

tymisen haava-alueella. Tdmi saa aikaan haava-alueen punoituksen ja ldmpidmisen.
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Haava-alueelle syntyy myds kipua, joka estdd alueen liikuttamista, ettd haava paranisi

paremmin.(Gregory & Ward 2010, 651.)

Tulehdusvaiheen tarkoitus on puhdistaa haava kuolleista soluista ja suojella elimistod
lisdvaurioilta. Haavaan pédtyy yleenséd bakteereja. Niiden puhdistaminen on inflamma-
toristen valkosolujen tehtdvd. Toisessa vaiheessa eli uudelleenmuodostumisvaiheessa
tapahtuu ihon pintakerrosten yhteen kasvaminen. Uutta kudosta alkaa kasvamaan haa-
vassa pohjalta ylospdin ja reunoilta sisddnpéin. Uudelleenmuodostumisvaiheen jilkeen
haava néyttdd vaaleanpunaista ja ldpikuultavalta kudokselta. (Gregory & Ward 2010,
651.)

Paranemisen viimeinen vaihe on kypsymisvaihe. Se voi kestéd haavasta riippuen kuu-
kausia tai jopa vuoden. Siind haava saa lopullisen vetolujuutensa, joka ei ole endd yhtd

vahva kuin terveelld iholla. (Gregory & Ward 2010, 651.)

Verenvuoto tulee tyrehdyttdd painamalla. Painamiseen voi kéyttdd omaa sormea, kéttd,
puhdasta liinaa tai muulla asiaan soveltuvalla asialla. Olisi kuitenkin hyvé, ettd painami-
seen kiytettdva asia olisi mahdollisimman puhdas. Mikaili kyseessd on henked pelastava
toimenpide, verenvuodon tyrehdyttiminen menee kaiken edelle. Kun verenvuoto on
saatu tyrehdytettyd tulee haava-alue suojata. Pienemmissé haavoissa voi suojaamiseen
kayttdd laastaria. Laastaria suuremmissa haavoissa suojaamiseen on hyva kéyttdd puh-
taita sidoksia. (Duodecim 2013; Silfvast, Castren, Kurola, Lund & Martikainen 2013,
34, 119-120, 243)

Kun vuoto on saatu tyrehdytettyd on hyvé arvioida lisdavun tarvetta. Mikéli haava on
niin iso, ettd jatkohoitoa tarvitaan, on vaihtoehdot hakeutua itse ensiavun péivystykseen
tai soittaa hitikeskukseen numeroon 112. Mikéli verenvuoto ei saada heti hallintaa,
tulee lisdapua pyytdd viivytteleméttd. On myos hyvé hoitaa vammasta aiheutuneita mui-
ta oireita. Huimaus saattaa johtua suuresta verenvuodosta tai pienemmaissd vammasta
henkisestd jarkytyksestd. Altistunut on hyvé tissé tilanteessa ohjata istumaan tai tarvit-
taessa makuuasentoon. (Duodecim 2013; Silfvast, Castren, Kurola, Lund & Martikainen

2013, 34, 119-120, 243.)
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3.1.5 Hatiailmoituksen tekeminen

Haitdkeskuslaitos on vuonna 2001 perustettu valtakunnallinen virasto. Hétékeskuslaitos
on sisdasiainministerion alainen ja toimii yhdessé sosiaali- ja terveysministerion kanssa.
Hatdkeskuslaitos tuottaa hétékeskuspalvelut koko Suomeen Ahvenanmaata lukuun ot-
tamatta. Hétdkeskuslaitoksen tehtdvd on vastaanottaa hétdilmoituksia ja vélittdd ne tar-

koituksenmukaiselle viranomaiselle. (Hatdkeskuslaitos 2014)

Yleinen hiatdnumero on 112. Paitds hitinumeroon soittamisesta tehddin siind vaiheessa
kun todetaan, ettd tilanne on sellainen, ettd sitd ei pystytd omin voimin ratkaisemaan ja
paikalle tarvitaan jonkin viranomaisen apua. Kyseessd voi olla esimerkiksi tapaturma,
sairaskohtaus, tulipalo tai jokin muun ihmisten terveydelle tai omaisuudelle oleva uhka.
Auttamistilanteet ovat kuitenkin erilaisia ja joskus pitdd antaa vélitontd ensiapua tapa-
turman uhrille, ennen kuin soittaa hatdnumeroon. Esimerkiksi verenvuodon tyrehdytta-
minen on tirked tehdé viivytteleméttd, mikédli se on omin avuin tilanteessa mahdollista.

(Sahi, Castren, Helisto & Kamardinen 2004, 22.)

Soittajan tulisi olla henkild, joka on ndhnyt tapahtuman ja on mieluiten itse paikanpail-
14. Néin valtytdan vadrinkdsitykseltd ja hatakeskuspdivystdjd pystyy kysymyksilld saa-
maan kaiken tarpeellisen tiedon hitidilmoituksen vélittdmiseen viranomaiselle. Hatanu-
meroon soittaminen on maksutonta. Numeron eteen ei tarvitse laittaa suuntanumeroa ja
matkapuhelimesta hdtdnumeroon pystyy soittamaan myds ilman sim-korttia. Pdéatoksen
avun ldhettdmisestd tekee hétdkeskuspdivystdjd. Hatdkeskuksesta voi tarvittaessa saada
myo0s ensiapuohjeita. Hatdilmoitusta tehdessd on hyvi pysyé rauhallisena ja vastata sel-
kedsti pdivystdjén esittdmiin kysymyksiin. (Sahi, Castren, Helistd & Kémirdinen 2004,

22)

Téssé on yleiset ohjeet hatdilmoituksen tekemisestd. Toimi ndin kun soitat hété-
numeroon 112

* Kerrotaan lyhyesti mitd on tapahtunut.

* Annetaan tarkka osoite. ( Kunta ja katuosoite)

* Mikdli ei olla itse avuntarvitsijana, varaudutaan siihen, etti paivystija

voi haluta puhua potilaan kanssa, mikili potilas pystyy itse puhumaan.
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Kuunnellaan pdivystdjan ohjeita ja toimitaan niiden mukaan.
Ei suljeta puhelinta ennen kuin ollaan saatu lupa siihen.
Huolehditaan tarvittaessa opastuksesta.

Soitetaan uudelleen hitdnumeroon, mikali tilanne oleellisesti muuttuu.

(Héatikeskuslaitos 2014)
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

4.1 Toiminnallinen opinniytetyo

Ammattikorkeakoulun tavoitteena on, ettd valmistunut opiskelija toimii tydeldméssd
asiantuntijatehtévissd johon kuuluu my6s koulutus ja tutkimustehtdvid. Opinnéytety6lla
opiskelija osoittaa, ettd pystyy toimimaan ndissé tehtdvissd. Toiminnallisen opinnéyte-
tyon tuloksena syntyy jonkinlainen tuotos tai siind kehitetdén jotain toiminnallista osa-
aluetta. Opinndytetyon tulisi olla tydeldmaildhtdinen ja se tulisi olla toteutettu tutkimuk-
sellisella asenteella. Toiminnallisessa opinndytetydssd opiskelija osoittaa, ettd hallitsee
kyseisen aiheen tietoja ja taitoja. Siind yhdistetdén tutkimuksellisuus, toiminnallisuus,

teoreettisuus ja raportointi. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9-10.)

Toiminnalliseen opinnédytetyohon kuuluu koulutuksen tai tuotoksen liséksi myds raport-
ti. Raportti on teksti, mistd selvidd mitd, miksi ja miten opiskelija on tehnyt. Se kertoo
myo0s tyOprosessista ja minkélaisiin tuloksiin ja johtopddtoksiin on paédtynyt. Opinniyte-

tyd kertoo lukijalle ammatillisesta osaamisesta. (Vilkka & Airaksinen 2003, 65.)

4.2 Minkailainen on hyvi koulutustilaisuus

Kun aloitetaan koulutuksen suunnittelu, on hyvd ensimmaiseksi miettid miksi koulutus
pidetddn. Tdméan avulla pystyy luomaan tavoitteet koulutukselle. Koulutuksen tavoittee-
na on osallistujien toiminnan muuttuminen tai aikaisempien toimintamallien vahvista-
minen. Koulutuksen reunaehdot on hyvé ottaa huomioon alkuvaiheessa. Niiden avulla
pystytddn luomaan realistiset tavoitteet. Mikéd on koulutettava kohderyhmi, paljonko on
osallistujia, paljonko on kéytossé aikaa ja mikéd on koulutusympadristd. (Kupias & Koski

2012, 24.)

Seuraavaksi on hyvi ottaa osallistujat huomioon. Aluksi kannattaa ottaa selville minka-
laista joukkoa on menossa kouluttamaan. Tulevatko koulutettavat koulutukseen vapaa-
ehtoisesti vai onko heidén ldsndolo médritty jonkin muun tahon toimesta. Tdmi on tér-

ked asia, koska se voi vaikuttaa koulutettavien motivaatioon koulutettavaa asiaa koh-
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taan. Koulutettavien taustatieto asiaa kohtaan kannattaa selvittdd. Ovatko he asiantunti-

joita vai aloittelijoita vai onko joukossa molempia. (Kupias & Koski 2012, 43.)

On my0s hyvé arvioida omaa osaamistaan asiaa kohtaan. Kannattaa miettid minkilai-
seen tilanteeseen menee kouluttamaan ja 16ytyyko riittdvésti osaamista asian koulutta-
miseen tai pystyykd hankkimaan sitd riittdvasti ennen koulutusta. Koulutus kannattaa
rajata niin, etti oma osaaminen asiaa kohtaan on riittdva. Mydskin koulutuksen rajaami-
sessa on tarkedd miettid, mitkd osa-alueet palvelevat parhaiten koulutettavaa ryhmaa.

(Kupias & Koski 2012, 52.)

Kun aloitetaan koulutuksen sisdllon rajaaminen on hyvé palata miettimién koulutuksen
tavoitteita. On hyva miettid mitd koulutettavien on tarkoitus oppia ja oivaltaa. Oppimis-
ta helpottaa mikili valituista teemoista on rakennettu selked juoni miten koulutus ete-
nee. Aikataulutus on tarkedd ottaa huomioon, kuinka paljon on aikaa kiytdssa eri koulu-
tuksen osa-alueille. Téstd kannattaa tehdd yksityiskohtainen suunnitelma koulutuksen
etenemisestd, koska se helpottaa koulutuksen pitdmistd. Kannattaa myos miettid, miten

aloittaa ja lopettaa koulutuksen. (Kupias & Koski 2012, 73.)

4.3 Koulutustilaisuuden kuvaus

Aloitin aluksi ideoimalla mink&lainen koulutustilaisuus voisi olla. Mietin kohderyhmén
tarpeita. Alusta asti tdrkeimpénd tavoitteena minulla oli, ettd koulutustilaisuus palvelisi
erityistd tukea tarvitsevan opiskelijan tarpeita mahdollisimman kattavasti. Aikataulun

suunnittelu oli seuraavaksi vuorossa. Miéritin koulutuksen tavoitepituudeksi tunnin.

Jatkoin koulutustilaisuuden suunnittelua tutustumiskidynnilla Tampereen seudun ammat-
tiopiston Koivistonkyldn toimipisteeseen. Seurasin sielld minkélaisissa ymparistoissd
opiskelijat opiskelevat. Siltd pohjalta aloitin suunnittelun, jonka tavoitteena on jarjestdd
mahdollisimman tarkoituksenmukainen ensiapukoulutus todennékoisimpien riskien

varalle, mit voi sattua koulu ja tydeldmaissa.

Keskustelin opettajan ja ohjaajan kanssa, mitkd olisivat sopivia koulutuksen aiheita ja
Kysyin heiltd mitkd ovat yleisimpid tapaturmia, mité opiskelijoille sattuu keittiossa tai

muualla koulussa. Valitsimme aiheiksi palovamman ensiavun, haavan ensiavun ja hata-
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numeroon soittamisen. Koulutusympéristond toimii Tampereen seudun ammattiopiston
Koivistonkyldn toimipisteen opetuskeittidtilat. Koulutus etenee esimerkkien kautta.
Koulutustilaisuudessa edetdén asiassa rauhalliseen tahtiin toistojen kautta. Tarvittaessa

voidaan pitdd pieni tauko osa-alueiden vélissd mikali ilmapiiri vaikuttaa silta.

Keskustelin myds opettajan ja ohjaajan kanssa mahdollisesta Koulutusmateriaalista
koulutustilaisuuteen. Oma ajatukseni oli, ettd teoriaopetuksen yhteydessd opetusta olisi
ollut havainnollistamassa powerpoint esitys. Opettaja ja ohjaaja olivat sitd mieltd, ettd
on parempi, ettei ole mitddn esitystd. Se veisi opiskelijoiden keskittymiskyvyn ja muun
opetuksen seuraaminen olisi opiskelijoille hankalaa. Myds valokuvat haavoista ja palo-
vammoista saattaisi jarkyttdd opiskelijoita liitkaa. Tastd syystd opetustilaisuuteen en teh-

nyt muuta havaintomateriaalia.

Aluksi kdydaddn ldpi esimerkkejd, mistd keittidympéristossd voi saada palovamman.
Koulutettavien kanssa yhdessd mietitddn, mistd palovamman keittidympéristdssé voisi
saada. Hella ja uuni ovat todennékdisimmét palovamman aiheuttajat. Seuraavaksi kay-
daan lapi esimerkkisuorituksen avulla miten toimitaan kun tapaturma kuuman uunin
kanssa on pédssyt tapahtumaan. Ensimmaéisend ilmoitetaan opettajalle tai ohjaajalle, ettd
tapaturma on sattunut. Painotetaan myds, ettd asiaa ei saa jaddé salailemaan vaan siitd

on viipymattd ilmoitettava.

Samaan aikaan aloitetaan oikeaoppinen ensiapu. Palovamman saanut raaja on esimerk-
kitapauksessa kdmmen. Kédmmen laitetaan huoneenldmpdiseen veteen kivun lievittdmi-
seksi ja siten my0s estetdén palovamman eteneminen. Tdmén jélkeen arvioidaan tilan-
netta yhdesséd ohjaajan tai opettajan kanssa. Mietitddn onko tarvetta hakeutua kouluter-
veydenhuoltoon tai terveyskeskukseen. Mikili ei ole tarvetta, kési paketoidaan puhtailla
sidoksilla ilmavasti. Koulutettaville kerrotaan jatkohoito tilanteen jélkeen ja se, ettd pa-
lovammakohtaan voi nousta rakkuloita. On térkeda pitdd palovammakohta puhtaana ja

vilttdd kosketusta kyseiselld kohdalla.

Seuraavaksi mietitddn, mitkd ovat mahdollisia asioita mistad voi saada haavan keittioolo-
suhteissa. Esimerkkind kéytetdén viiltohaavaa sormessa, joka on aiheutunut kun veitsi
on ruokaa pilkottaessa osunut sormeen. Asiasta ilmoitetaan opettajalle tai ohjaajalle.
Ensimméisend aloitetaan verenvuodon tyrehdyttiminen. Tyrehdyttimiseen kéytetddn

puhdasta paperia. Paperin avulla painetaan haavaa ja nostetaan kdsi kohoasentoon. Té-
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mén jdlkeen opettaja tai ohjaaja arvioi jatkohoidon tarpeen. Téssé tapauksessa jatkohoi-

toa el tarvita vaan riittdd kun haavaan laitetaan laastari.

Toinen esimerkki haavasta on kyynérvarteen tullut haava. Alkutoiminnot ovat saman
kuin ensimmaéisessd kohdassa verenvuodon tyrehdyttiminen kangasliinalla tai paperilla
ja kdden nostaminen kohoasentoon. Opettaja tai ohjaaja tekee arvion, ettid haava tarvit-
see jatkohoitoa ja mahdollisesti tikkejd, mutta haava ei ole kuitenkaan henked tai terve-
yttd uhkaava. Téssé tilanteessa harjoitellaan haavan paketointia sideharsorullan ja sidos-

ten avulla.

Toimin tapauksissa itse esimerkkihenkilond, joka on saanut tapaturman. Vammoja si-
muloidakseni teen punaisella tussilla itselleni vammaa kuvaavan kohdan, mika helpot-
taa hahmottamista kun palovammaa viilennetdin ja haavan verenvuotoa tyrehdytetién.
Esimerkit kiiyddan ensin vaiheittain ldpi ja kohtia toistetaan tarpeen mukaan. Jos oppi-
lailla on kysyttdd, vastaan kysymyksiin. Kun suoritus on kéyty vaiheittain lapi, néyte-
tadn kokonaissuoritus. Kokonaissuoritus ldhtee siitd, ettd tapaturmasta ilmoitetaan opet-

tajalle ja aloitetaan ensiaputoiminnot esimerkkien mukaisesti.

Kolmantena osiona kdydéén ldpi hétdilmoituksen tekeminen hdtinumeroon. Aluksi mie-
titddn, minkélaisissa tilanteissa hitdnumeroon soitetaan. Esimerkkeind on jos havaitsee
tulipalon tai tapaturman. Kerrataan, mikd on yleinen hdtainumero 112 ja mitd tapahtuu
kun numeroon soittaa ja minkélaisia kysymyksid héitdkeskuspdivystdja kysyy. Kdyddan

vaiheittain ldpi jokaiseen kysymykseen vastaus.

Ensin selvitetdén, kuka soittaa ja mitd on tapahtunut. Sen jélkeen kerrotaan missid on
tapahtunut. Vastataan pdivystdjan kysymyksiin. Painotetaan, ettd puhelinta ei saa sulkea
ennen kuin hatdkeskuspdivystdja on antanut sithen luvan. Lopuksi vield painotetaan,

ettd hatdnumeroon ei saa soittaa ellei ole oikeasti hatéitilanne.

Koulutustilaisuudessa edetdén asiassa rauhalliseen tahtiin toistojen kautta. Tarvittaessa
voidaan pitdd pieni tauko osa-alueiden vilissd mikali ilmapiiri vaikuttaa siltd. Koulutuk-
sen kokonaiskestoksi on suunnitelman mukaan varattu yksi tunti, mutta aikataulu on
hyvinkin joustava, mikéli ilmenee tarvetta kertauksella tai jokin muu syy viivéstyttdd

koulutusta.
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Olen myo6s varautunut siithen, ettd jostain syysti koulutusta ei voida pitdd suunnitellussa
tilassa eli opetuskeittiossd. Koulutustilaisuus ei ole riippuvainen opetuskeittiostd, vaikka
se tekeekin koulutuksesta havainnollistavamman ja sen avulla opiskelijoiden on hel-
pompi yhdistdé asiat kdytdntoon. Myos mahdollisten tapaturmien keksiminen ja niihin

varautuminen on helpompi suorittaa keittidymparistossa.

Koulutustilaisuuden kulku

Koulutus alkaa klo. 12.00 Tampereen ammattiopiston toimipisteen opetuskeittiossa.
Minulla on mukana koulutukseen tarvittava materiaali. Materiaaliksi tarvitsen sidehar-
sorullia, puhtaita taitoksia ja punaisen kynin, jonka avulla kuvaan haavan omaan katee-
ni. Aloitan koulutuksen esittelemadlld itseni ja kerron, ettd tulin kouluttamaan ensiaputai-
toja ja hatdilmoituksen tekemistd. Kyselen opiskelijoilta, mitd he ovat pdivdn aikana
tehneet koulussa ja pyrin saamaan hyvédn vuorovaikutuksen tulevaa koulutusta varten.
Mikdli esittelyni herdttdd kysymyksid, vastaan niihin sitd mukaa, kuin niité tulee. Esitte-

lyyn ja alkupuheisiin suunniteltu aika on 5 minuuttia.

Seuraavaksi opiskelijat siirtyvit ruokailemaan itse valmistamaansa lounasta. Aloitan
koulutuksen kertaamalla yhteiset pelisdannot koulutukselle. Jokainen kuuntelee ja seu-
raa koulutusta ja antaa my0s muille mahdollisuuden seurata koulutusta. Mikili tulee
mieleen jotain kysyttdvad, puheenvuoron saa viittaamalla. Painotan vield, ettd pitdd ky-
syd jos mieleen tulee kysyttdvdd. Myos kysymyksiin voi vastata rohkeasti, vaikka ei

olisi aivan varma onko vastaus oikea.

Aloitetaan miettimdlld, minkélaisia tapaturmia koulussa ja opetuskeittiossd voisi sattua.
Kysyn opiskelijoilta, mitd keittidssd ja koulussa voi tapahtua. Esimerkkeind kiytdn haa-
vaa veitsestd tai jostain terdvidstd kulmasta, sdhkdiskua jostain séhkoélaitteesta, palo-
vammaa liedestd, uunista, kattilasta tai kuumasta hoyrystd, kaatuminen tai liukastumi-
nen ja mité siitd voi seurata. My0s jonkinlainen sairaskohtaus on mahdollinen. Yritén,
ettd opiskelijat itse kertoisivat nditd esimerkkejd. Témén tarkoituksena on myds toimia
tapaturmia ennaltachkdisevéni asiana. Kun riskit tiedostaa, niin niiden vélttiminen on

helpompaa.
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Téstd on luontevaa siirtyd aiheeseen hétdilmoituksen tekeminen ja sithen miten toimi-
taan kun tapaturma on sattunut. Ensimmaéisend kysyn, etté tietddko kaikki miké on ylei-
nen hdtanumero. Annan opiskelijoiden miettid véhén aikaa, vaikka nopeimmat jo var-
masti nostavat heti kdden pystyyn. Annan opiskelijan vastata. Oikea vastaus on 112.
Painotan numeroa, etti se jdisi kaikille mieleen. Seuraavaksi kysyn, ettd tietddko joku
minne puhelu menee kun soittaa numeroon 112. Osa varmasti tietdd, ettd hatdkeskuk-
seen. Kerron, ettd puhelu menee hdtiakeskukseen ja sielld siithen vastaa hatikeskus-

paivystija.

Seuraavaksi kdydéén ldpi hitdilmoituksen tekeminen ja miten mahdollisesti puhelu voi-
si edetd. Kun puheluun vastataan, soittaja esittelee kuka on. Seuraavaksi hétékeskukses-
ta kysytdén, ettd mitd on tapahtunut. Siithen kerrotaan oma ndkemys mitd on tapahtunut.
Vastataan my0s hétidkeskuspéivystdjan esittimiin kysymyksiin. Painotan, ettd ei tarvitse

jénnittad, vaikka ei tietdisi tarkasti mitd on tapahtunut. Kertoo niin hyvin kuin osaa.

Seuraava kysymys hétikeskuspéivystéjéltd on, ettd missd tapaturma on sattunut. Paino-
tan tdssd vaiheessa, ettd on hyva selvittdd jo ennen soittoa missd on, mikéli se on mah-
dollista. Se nopeuttaa avun saapumista. Opastan, ettd sijainti pitdd kertoa niin hyvin
kuin itse osaa. Jos ei tiedd katuosoitetta, niin kertoo vaikka ettd on koulussa ja mikd
koulu on kyseesséd. Kysyn tdssd kohtaa opiskelijoilta, ettd missd me olemme silld hetkel-
14. Odotan vastaukseksi, ettd Tampereen ammattiopiston Koivistonkylén toimipisteessa.
Mikaéli katuosoitetta ei tiedd kukaan opiskelijoista, suuntaan kysymyksen opettajalle ja

ohjaajalle.

Mikéli kyseessd on suurempi rakennus niin kuin esimerkiksi koulu, on hyvé kertoa
myo0s tarkempi sijainti rakennuksessa. Tdssd kohtaa se olisi Tampereen ammattiopiston
Koivistonkyldn toimipisteen opetuskeittio. Kerron my®0s, ettd on hyvi jérjestdd padoville
opastus, ettd apu 10ytdd perille, koska auttajat eivit valttdimatta tunne kyseistd rakennus-

ta. Hatakeskuspdivystdja myos todennikoisesti pyytdisi, ettd opastus jirjestetddn.

Seuraavaksi kerron, ettd tdssd vaiheessa hitdkeskuspéivystiji pyytidd odottamaan hetken
sulkematta puhelinta. Silld vélin hitdkeskuspéivystdjd valittdd hitdilmoituksen auttajille,
ettd apu saadaan mahdollisimman nopeasti matkaan. Hatakeskuspdivystdja ilmoittaa,

ettd apua on tulossa. Pédivystédjd ohjeistaa, ettd mikili tilanne olennaisesti muuttuu niin
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uusi soitto hatdnumeroon. Tédssd vaiheessa pdivystdjd antaa luvan sulkea puhelimen.
Painotan, ettd puhelinta ei saa sulkea ennen kuin hétékeskuspéivystdjd antaa sithen lu-

van.

Seuraavaksi odotetaan avun saapumista. Tarkkaillaan kokoajan tilanne. Mikali kyseessa
on potilastapaus, aloitetaan ensiaputoimet jos niitd ei olla vield aloitettu. Jatketaan en-
siavun antamista niin kauan, ettd apu on saapunut paikalle ja he antavat luvan, etti voi-
daan lopettaa. Painotan, etti ensiavun antamista on jatkettava, vaikka ambulanssi ni-
kyisikin jo pihassa. Jos esimerkiksi kyseesséd olisi haava, niin haavan painamista pitdd

jatkaa niin kauan, ettd auttajat antavat luvan lopettaa ja ottavat itse tilanteen hallintaan.

Lopuksi kertaan vield asiat. Kysyn uudestaan mika on yleinen hitdnumero. Kiyn puhe-
lun vaiheet ldpi kertaavasti. Valmistaudutaan selvittdmailld tapahtumapaikan sijainti.
Ensin kerrotaan kuka on ja mitd on tapahtunut. Vastataan hitikeskuspéivystdjan kysy-
myksiin ja kerrotaan missi tilanne on sattunut. Puhelinta ei saa sulkea ennen kuin sithen
on saanut luvan. Painotan, ettd hitdkeskukseen soittamista ei tarvitse peldtd, mutta sinne

saa soittaan vaan kun on oikeasti hata.

Kun héatdilmoituksen tekeminen on késitelty siirrytdéin miettimién, ettd minkélaista apua
hétikeskuksesta saa. Kysyn opiskeljjoilta, ettd minkilaista apua hétdkeskuksen kautta
saa. Odotan vastaukseksi palokuntaa eli pelastuslaitosta, poliisia ja ambulanssia eli en-
sihoitoa. Aloitetaan pelastuslaitoksesta. Kerron, ettd pelastuslaitoksen palveluita tarvi-
taan, jos on kyseesséd esimerkiksi tulipalo tai jokin muu onnettomuus joka kohdistuu tai
aiheuttaa uhkaa ihmisillé tai omaisuudelle. Pelastuslaitoksella on kyky suorittaa tehtdvia
maalla ja vedessid. Pelastuslaitokselta 16ytyy kalustoa ja osaamista vaativiinkin pelastus-

tehtdviin haastaviinkin olosuhteisiin.

Seuraavaksi késitelldéin ensihoitoa. Ensihoidon palveluita antavat ensihoitajat, jotka
tyoskentelevdt ambulanssissa. Ambulanssia tarvitaan silloin, jos ithminen on &killisesti
sairastunut tai loukkaantunut. Jos ihmisen toimintakyky on laskenut niin alas sairauden
tai muun syyn takia, niin ambulanssi kuljettaa ihmisen sairaalaan, vaikka &killistd sai-
rastumista ei olisikaan, mutta ihminen tarvitsee sairaalahoitoa. Ambulanssi voidaan ha-
lyttdd myds mikéli on suuri uhka, ettd ihmisid loukkaantuu tai oletetaan ettd ihmisid on
jo loukkaantunut vaikka niistd ei ole tietoa. Tdménlainen tilanne voi olla esimerkiksi

tulipalo.
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Viimeiseksi kasitelladn poliisia ja sen tehtévid. Poliisin tehtéviin kuuluu erilaiset liiken-
teen valvonta, rikosten torjunta, jarjestyksen valvonta ja muut tehtdvit. Kerron myos,
ettd samalla tehtdvalld voi olla useampia viranomaisia auttamassa. Esimerkiksi kolariti-

lanteessa paikalla on pelastuslaitoksen, ensihoidon ja poliisin yksikdité.

Vield tdimédn osuuden lopuksi kysyn kertaavasti ldpikédytyja asioita. Mikd on yleinen
hétdnumero ja miti auttajia hatdkeskuksen kautta saadaan. Tdhdn osuuteen koulutukses-

sa aikaa kuluu noin 45 minuuttia.

Seuraavaksi aloitan koulutuksen toiminnallisen osuuden. Siirrytddn ruokailutilasta ope-
tuskeittioon. Otan opiskelijat koolle lieden ympdrille. Aiheena on palovamma ja sen
ensiapu. Asia kdydadn ensin vaiheittain ldpi. Aloitan siitd, ettd kerron, ettd olen poltta-
nut kimmeneni kuumaan lieteen. Kuvaan ettd palovamma-alue on kolmasosa kdmme-
nestd ja palovamma sijaitsee kimmenen ulkosyrjédlld. Kdmmenessé ei ole tdssd vaihees-
sa vield havaittavissa silmin ndhden nékyvid merkkejd, vaan kipu on ainoa asia, mikd
kertoo, ettd kidessd on palovamma. Ensimmaéiseksi on tirkeda, ettd altistus palovammaa
aiheuttavaan asiaan lopetetaan. Téssd tilanteessa se on tapahtunut automaattisesti kun

kisi on irtoaa vaistomaisesta polttavasta levystd kivun seurauksena.

Kun altistus on saatu, seuraavaksi mietitddn minkélaista ensiapua palovamma vaatii.
Ensimméisend ilmoitetaan opettajalle tai ohjaajalle mitd on sattunut. Samaan aikaan
aloitetaan vilittdmésti vamma-alueen jadhdytys. Kerron, ettd vamma-aluetta jadhdyte-
tadn sen takia, ettd palovamman eteneminen saataisiin pysdhtymiédn. Jadhdytykseen
kiytetddn tdssd tilanteessa vettd, jota saadaan viereisestd lavuaarista. Kerron myds, ettd
mikéli tilanne sattuu jossain muualla ja vettd ei ole saatavilla, niin jadhdytykseen voi
kayttad esimerkiksi lunta. Mielellddn kuitenkin niin, ettd se milld jidhdytetdén olisin

mahdollisimman puhdasta, ettei se aiheuta tulehdusta palovammakohdassa.

Siirrytdén lieden &ddreltd lavuaarin luokse. Laitan veden juoksemaan lavuaarista ja ko-
keilen, ettd sen ldmpdtila on sopiva. Veden pitdd olla haaleaa, mutta ei liian kylmaa,
ettei aitheuteta paleltumia. Sdddén veden ldmpdtilan sopivaksi ja pyydén opiskelijoita
kokeilemaan minkélainen veden 1dmpdétila on sopiva. Néin opiskelijat saavat konkreetti-

sen esimerkin vedenldmpdtilasta.
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Vien kédden veden alle ja kuvaan silld vamma-alueen jddhdyttdmistd. Kerron, ettd vam-
ma-aluetta pidetdan veden alla niin kauan, ettd kipu helpottaa. Hyva aika voisi olla esi-
merkiksi 10-20 minuuttia. Kun vamma-aluetta on pidetty riittdvi aika veden alla, tulee
opettaja tai ohjaaja arvioimaan jatkohoidon tarpeen. Téssi tilanteessa jatkohoidoksi riit-

tad sidokset vamma-alueen ympdrille.

Otan mukanani tuoman sideharsorullan ja puhtaita taitoksia. Laitan taitoksia vamma-
alueelle suojaksi ja pehmusteeksi ja teen yksinkertaisen sidoksen sideharsosta vamma-
alueen ympdérille. Kun olen vaiheittain kdynyt ldpi tilanteen kdyn vield samat asiat ko-
konaissuorituksena lipi, ettd asia saadaan kerrattua. Tdmaén jdlkeen jakaudutaan ryhmiin
niin, ettd minulla, opettajalla ja ohjaajalla on jokaisella oma ryhménsd. Ryhmaéssé har-
joitellaan samat asiat niin, ettd jokainen opiskelija pddsee ryhmén ohjaajan opastuksella

suorittamaan samat asiat, mité itse suoritin esimerkissa.

Tédmin jdlkeen pyyddn taas opiskelijat kokoon. Varmistan, ettd kaikki ovat pédsseet
tekeméén harjoitteen. Kysyn, ettd miten harjoittelu sujui ja herésiko jotain kysymyksid
aiheeseen liittyen. Mikili kysymyksid herdd niin ne késitellddn siind. Kun opiskelijat

ovat koolla on siind luontevaa siirtyd seuraavaan aiheeseen joka on haava.

Haavan kohdalla koulutus etenee samalla ajatuksella kuin palovamman kohdalla. Siind
luodaan tilanne, ettd veitsi olisi pudonnut ja viiltinyt kyynérvarren sisdpuolelle noin 4
senttimetrin mittaisen haavan. Haavasta vuotaa verta, mutta kyseesséd ei ole valtimo-
vuoto. Haavan reunat ovat siistit ja haava on ldvistdnyt ihon, mutta alemmat kudokset

ovat ehjid. Kuvaan titd haavaa piirtdmélld punaisella kynélld kyynérvarteeni viivan.

Ensimmaéisend on vuorossa verenvuodon tyrehdyttiminen. Kéytén siihen paperia, koska
sitd on helposti saatavilla keittidolosuhteissa. Otan paperia, taitan sitd muutaman kerran
ja painan sen haavan pédlle. Kerron myds samalla, ettd haavaa painetaan siitd syystd,
ettd verenvuoto tyrehtyisi. Téssd kohtaa kerrataan, milld muulla verenvuotoa voitaisiin
tyrehdyttid. Esimerkiksi kankainen liina kavisi sithen oikein hyvin. Nostan myos kdden
kohoasentoon verenvuotoa vihentédkseni. Tdssd vaiheessa my0s ilmoitetaan opettajalle

tai ohjaajalle, mitd on sattunut.

Kun tuntuu, ettd suurin verenvuoto on tyrehtynyt, voidaan kattd laskea alas, ettd sithen

saadaan tehtyé sidos. Opettaja on tisséd vaiheessa tarkistamassa haavaa, ettd minkélaista
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jatkohoitoa se tarvitsee. Téssd tilanteessa haava vaatii tikkejd, mutta verenvuoto ei ai-
heuta muita lisdtoimenpiteitd. Laitan puhtaita sidetaitoksia haavan péille ja teen side-
harsolla sidoksen siithen pédlle. Haava ei vaadi painesidetti vaan siithen riittdé normaali
sidos. Taitokset aiheuttavat kuitenkin hieman painetta haavan kohtaan, jolla on veren-
vuotoa tyrehdyttdvd vaikutus. Haavan jatkohoito tapahtuu opettajan tai ohjaajan ohjei-

den mukaan.

Asia kerrataan vield kokonaissuorituksena, jonka jilkeen opiskelijat siirtyvét harjoitte-
lemaan ryhmissi. Jokainen tekee oman suorituksensa ohjaajan valvomana. Témén jil-
keen otetaan taas ryhmén koolle ja kdyddédn ldpi, ettd herdsikd mitddn kysymyksid ja

padsivatko kaikki harjoittelemaan suoritusta.
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S POHDINTA

Témin opinndytetyon lahtokohtana oli jérjestdd ensiapukoulutustilaisuus Tampereen
seudun ammattiopiston erityistd tukea tarvitseville opiskelijoille. Haasteita aiheutti kou-
lutuksen suunnittelu. Miké olisi mahdollisimman tarkoituksenmukaista koulutettavalle
ryhmélle ja mihin aiheet rajattaisiin. Aiheiden valinnassa asetin kriteereiksi, ettd asiat
olisivat tapaturmia joita voi sattua jokapdivéisessd eldmdsséd ja mahdollisimman varhai-

nen ensiapu on olennaisessa osassa vamman hoitoa.

Myds vammoihin liittyvien ensiaputoimenpiteiden piti olla riittdvén yksinkertaisia, ettd
niiden opettaminen olisi mahdollista kun koulutustilaisuuden yksi haasteista on vuoro-
vaikutuksen saaminen koulutettavan ryhmin kanssa. Koulutustilaisuuden pieni ryhma-
koko, joka oli kuusi henkil6d, helpotti koulutuksen sujuvuutta. Koulutettavat asiat men-
tiin kertauksen ja toistojen kautta ldpi. Tdma osoittautui hyviksi koulutustavaksi. Kerta-
uksen madrda olisi voinut vield lisatd, koska esimerkiksi hitdilmoituksen tekemisen
koulutusosuudessa, osa koulutettavasta ryhmésté olisi tarvinnut enemmaén toistoja asias-
ta. Koska koulutuksen aika oli rajallinen, jouduin vieméién koulutusta johdonmukaisesti

eteenpdin.

Aiheiksi valikoitui palovamma, haava ja hétdilmoituksen tekeminen. Tdma osoittautui
koulutuksen myo6td hyviksi valinnaksi. Keittidolosuhteet koulutusympéristond havain-
nollisti hyvin koulutettavia asioita. Pystyin hyddyntdméén konkreettisia esimerkkeji
keittidympéristostd, missd tapaturma voisi sattua. Tdma helpotti huomattavasti koulut-
tamista kun ymparistdd ei tarvinnut erikseen kuvata vaan pystyi keskittyméién suoraan

koulutettavaan asiaan.

Opinndytetyon toteutettiin eettisten periaatteiden mukaisesti. Koulutettavasta kohde-
ryhmastd ei kerdtty tietoa. Koulutettavat asiat olivat johdonmukaisia yleisesti Suomessa
kiytettdvien hoito-ohjeiden mukaan, joten siind asiassa ei ole ristiriitaa. Tarkistin vield
koulutettavien asioiden oikeellisuuden useammasta ldhteestd. Koulutustilaisuudessa ei
kaytetty esimerkkikuvia tai muutakaan vastaavaa materiaalia, vaan kaikki perustui kou-

luttajan kuvaamiin tilanteisiin ja sanalliseen teoriaosuuteen.
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Opinndytetyotd tehdessd ja koulutusta pitdessd huomasin, ettd kyseisille koulutuksille
olisi suuri tarve. Asiat mitkd ovat ammattilaisille itsestdénselvyyksid eivét kuitenkaan
ole maallikoille niin yksinkertaisia. Vaikka asiat olisivat olleet joskus kohtuullisesti
hallussa, niin ne silti unohtuu helposti. Erityistd tukea tarvitsevat opiskelijat joutuvat
kdytannon tapaturmiin helposti toimiessaan keittidympéristdssd. Tastd syystd mielesténi

ennaltachkdisevid koulutuksia ja ensiapukoulutuksia olisi hyva jarjestdd sddnnollisesti.

Asioita voitaisiin ottaa myds esille muun koulutuksen yhteydessd. Kertaava koulutus
tuli myos tarpeeseen. Osalle opiskelijoista asiat olivat uusia tai olivat jo unohtuneet. Se
toi haasteita asioiden sisdistdmiseen. Onnistuin koulutustilaisuudessa hyvin. Sain pidet-

tyd hyvén ja vuorovaikutuksellisen ilmapiirin koko koulutuksen ajan.

Vilikertausten avulla sain myds itse hyvin vilitontd palautetta siitd, kuinka hyvin koulu-
tus oli sithen mennessé sisdistetty. Tédssd kohtaa tein havainnon, ettd vaikka koulutettava
ryhmad olin pieni niin silti tasoerot olivat ryhmén sisédlle melko suuria. Vaikka oli tutus-
tunut ryhmién etukdteen, tdmé silti hieman yllétti koulutustilaisuudessa. Koulutuksen
kulkuun tdmaé ei isommin vaikuttanut, mutta valilld huomasi, ettd tietoa tuli osalle liian
nopealla tahdilla ja osalle liian vdhén. Paikalla oli koko koulutuksen ajan minun lisdk-

seni opettaja ja ohjaaja. Tdma helpotti toimintaa huomattavasti.

Koulutustapa oli tilanteeseen sopiva. Opiskelijat olivat itse valmistaneet itselleen lou-
naan opettajan ja ohjaajan avustuksella. Kun opiskelijat alkoivat sydméén lounasta, sa-
malla kéytiin asioita teoriapohjalta l&pi. Kdvimme keskustelun muodossa ldpi asioita
mitd kaikkea voi sattua koulussa tai vapaa-ajalla. Opiskelijat keksivét itse hyvin esi-
merkkejd mahdollisista tapaturmista. Esille nousivat haava, palovamma, sdahkoisku, liu-

kastuminen, ruokamyrkytys ja paljon muita asioita, mitd mielikuvitus voi keksia.

Seuraavaksi kéytiin ldpi keskustelemalla hitdilmoituksen tekemistd. Aloitimme ensin
silld, ettd miké on yleinen hitdnumero ja kertauksella varmistin, etti kaikki tiesivét, etti
se on 112. Sitten Idhdimme miettimédin, minkélaisissa tilanteissa tulee soittaa hatdnume-
roon ja kuka sielld sithen hidtinumeroon vastaa. Kdvimme ldpi pintapuolisesti hétékes-

kuspdivystdjin tyonkuvaa.

Sitten kdvimme ldpi mitd sinne puhelimeen pitdéd sanoa kun soittaa sinne. Painotin, ettd

soittamista ei tarvitse jannittdd, vaan vastaa niihin kysymyksiin parhaansa mukaan, mité
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hétikeskuspéivystéja esittdd. Painotin myos, ettd hyvé on selvittdd oma sijaintinsa, mi-
kili se on mahdollista, ettd hatikeskuspdivystdjd osaa hdlyttdd avun oikeaan paikkaan.
My®ds loppuun kerrattiin, ettd puhelua ei saa katkaista ennen kuin sithen saa luvan hété-

keskuspéivystéjélta.

Kun olimme késitellyt hitdilmoituksen tekemisen, aloimme miettimddn minkélaista
apua hitikeskus vilittdd. Kédvimme ldpi, mitd eri viranomaisia on olemassa ja mitd ne
tekevit. Kasittelimme pelastuslaitoksen, ensihoidon ja poliisin toimintaa. Tdma herétti
paljon kysymyksié opiskelijoilta, joka oli mielestdni hyvé asia, koska se kertoi, ettd vuo-
rovaikutuksen suhteen oli saavutettu positiivinen ilmapiiri, jolloin kynnys kysyd jos

jokin asia mietityttdd on riittdvéan alhainen.

Kehitysehdotuksia asiassa tuli esille useampiakin. Oli hyvéi, ettd kdvin tutustumassa
koulutettavaan ryhméén ja koulutusympéristoon ennen koulutustilaisuutta, mutta yksi-
tyokohtaisempi suunnittelu koulutuspaikassa koulutusaiheitten mukaan olisi vield hel-
pottanut koulutuksen pitdmistd, vaikka siind nytkdan ei suurta ongelmaa ollut. Toisaalta,
mikéli koulutuksen kulku olisi ollut suunniteltuna todella tarkasti ennen koulutusta, olisi

mahdolliset muuttujat koulutuksen aikana voineet aiheuttaa enemmén haasteita.

Kohderyhméin tutustumiseen ei voisi kdyttdd litkaa aikaa, koska se, ettd oppii tunte-
maan koulutettavaa ryhmii vaikuttaa varsikin erityistd tuke tarvitsevien opiskelijoiden
kanssa koulutukseen todella paljon. My0s se ottaa enemmain aikaa, ettd alkaa tuntemaan
opiskelijaryhmada, joka muodostuu erityistd tukea tarvitsevista opiskelijoista, koska pii-
vékohtaiset erot luokan sisdlld vaikuttavat ilmapiiriin huomattavasti. Opinndytetyd ei
laajuudellaan mahdollista isompien koulutustilaisuuksien jérjestdmisid, mutta koulutuk-

sia pitdisi olla useammin ja niiden pitiisi olla sddnndllisié ja kertaavia.

My0s henkilokunnan kouluttaminen olisi hyvéd tapa lisdtd opiskelijoiden ensiapuosaa-
mista, koska opettajat ja ohjaajat tuntevat ryhménsa hyvin. Opettajien ja ohjaajien avul-
la opiskelijat voisivat omaksua tiedot vield paremmin. Toisaalta kun kouluttajana on
ulkopuolinen ammattilainen, niin tdmé varmasti lisdd opiskelijoiden motivaatiota asiaa

kohtaan ja tdtd ei saavuteta, mikili koulusta pitdi tutut opettajat ja ohjaajat.
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