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Opinndytetyo toteutettiin tyoeldmaldhtoisesti yhteistydssd Suomen Partiolaisten kanssa.
Opinndytetyon tarkoituksena oli koota lddkinndn péillikoille opas, joka sisdltdd ohjeet
partiolaisten piirileirien leirilddkinndn suunnitteluun ja toteutukseen. Opinndytetyon
tehtdvind oli asiantuntijoiden avulla selvittdd millainen on tarkoituksenmukainen leiri-
ladkintd piirileirilld, millaista osaamista piirileirin leirilddkinnén tekijoiltd tarvitaan leiri-
ladkinnén toteuttamiseksi ja mihin piirileirin leirilddkinnén tulisi varautua. Aihe rajattiin
koskemaan partiolaisten piirileirien leirilddkintdd. Opinnédytetyon tavoitteena oli kehittda
piirileirien kokonaisturvallisuutta luomalla leirilddkinndn suunnittelemisesta ja toteut-
tamisesta opas lddkinnin paillikolle. OpinndytetyOssd kaytettiin tuotoksellista menetel-
mii. OpinndytetyOn aineisto keréttiin haastattelemalla asiantuntijoita, etsimilld aiheesta
teoriatietoa ja tieteellisid tutkimuksia.

Opinndytetyon tulokset osoittivat, ettd tarkoituksenmukainen piirileirin leirilddkintd on
terveyskeskustasoinen. Terveyskeskustasoisuutta tarkennettiin kertomalla, ettd tuhatta
osallistujaa kohti leirilddkinnéssa tulisi olla yksi 144kaéri, viisi sairaanhoitajaa ja kymme-
nen tarkkailuvuodepaikkaa. Leirilddkinndssd tarvitaan monipuolista osaamista. Keskei-
simmaksi nousi lddkérien ja sairaanhoitajien kokemus péivystysluontoisesta hoitotyosta.
Suositeltavana pidettiin, ettd leirildékinnéssé olisi 1ddketieteen ammattilaisista lastenlda-
kari, yleislddkari, terveyskeskuslddkari, kirurgi, psykiatri, anestesialddkari, hammaslia-
kéri ja oikoja tai parodontologi. Sairaanhoitajilla olisi hyvé olla kokemusta akuuttihoi-
dosta, lasten- ja nuorten hoitoty0std, valvontatydstd ja haavanhoidosta. Tuloksien mu-
kaan leirilddkinnén tulisi varautua piirileirin riskikartoituksessa mainittuihin uhkiin ja
suhtautua tosissaan my0s ikdvimpien uhkakuvien toteutumiseen. Tulokset on esitelty
tuotoksessa, joka on nimeltdén Leirilddkinnén suunnittelu ja toteutus - Opas piirileirin
leiriladkinnén pééllikolle.

Opinndytetyon tuotosta voi hyodyntdd leirilddkinndn suunnittelussa ja leirilddkinnén
henkil6ston koulutusmateriaalina. Kehitysehdotuksena on selvittdd minkélaisia toiveita
leirildisilld ja heiddn vanhemmillaan on leirilddkinnilta. Lisdksi olisi hyva selvittdd mil-
laisia koulutuksia leirilddkintd voisi piirileirilld jarjestdd ja minkélaisista koulutuksista
leirilddkinnén tekijat hyotyisivét.
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This bachelor’s thesis has been done to meet the needs expressed by health care profes-
sionals who have volunteered in medical care at scout camps. The medical care guide-
book was created as a product of this bachelor’s thesis and it is made for the guides and
scouts of Finland.

The purpose was to create a district scout camp medical care guidebook for the chief of
medical care. The research questions were: what kind of medical care is needed in a
district camp, what kind on knowhow and skills are needed there and what should they
be prepared for. The guidebook is supposed to ease the work of a chief of medical care
in planning and executing medical services at a district scouting camp.

The data for the guidebook were gathered from expert interviews. The interview ques-
tions were carefully selected before the interviews so that all aspects of the medical care
was covered.

As a result of this study, we found that medical care at a district scout camp functions
best if there are both doctors and nurses there and it would be most useful if most of the
staff had experience in acute care and first aid. Most of the respondents described that
an appropriate size for medical care at a district scout camp would be the size and level
of a first aid unit.

As a conclusion, we found that medical care at a district scout camp consist of a lengthy
process of planning thoroughly, recruiting the right people, selecting people with a ver-
satile knowhow and skills and motivation to work together. We thought that further re-
search questions could be what others expect from the medical care at a camp, what
kind of training would help the chief of medical care in his/her role, what kind of train-
ing should be given to medical care volunteers and what kind of training could the med-
ical service give to the scouts during the camp.

Key words: guides and scouts, district scout camp, medical care at scout camp, chief of
medical care



SISALLYS
I JOHDANTO ..ottt sttt ettt st e et e st e nteeneesneenseeneas 5
2 TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITTEET ......c.cooiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeenan, 7
TEOREETTISET LAHTOKOHDAT .......c.ooiiieieeeeceeeeeeeeee e 8
3.1 Suurtapahtuma.......ccueeiiiieeieecee e e et 9
3.2 Partiolaisten piirileiri SUOMESSA ........cevuiieiieeeiiieeiiie et eieeeereeeeree e 10
3.3 Leirildakintd plirileirilla............coeeeiiiiiiiieieeee e 11
3.3.1 Akillisesti sairastuvan henkilon hoitaminen.............cccocoevevevevevevevennnne. 14
3.3.2 Pitkidaikaissairauksien pahenemisvaiheiden hoitaminen......................... 17
3.3.3  LAGKEROTIEO ..veeuiiiiiiieiieeiee ettt 19
3.3.4 Mielenterveyden tuUKEMINEN ........cceeeivvieeiiieniiie e 21
R TR T (G 5 1531 J ST 22
4 TUOTOKSEEN PAINOTTUVA OPINNAYTETYO ....oooviririiiineeneeneineieeneeneenn. 24
4.1 Tuotoksellinen OPINNAYLELYO ....ccvveerveeeriieeiiieeieeete et eeeeeree e aeeeereeeeeaee s 24
4.2 OpINNAYLEEYOPTOSESST vereurrrerurreesireerieeenreeerreeesreeessreeassreesssreesssseessseesssseeesssees 25
4.3 Asiantuntijahaastattelu .........cccoevoiieriiiiiiiie e 26
4.4 TUOLOS ..ttt ettt ettt e ettt e st e st e e st e e st e et e e s 27
5 POHDINTA ...ttt ettt ettt et e s ae e beeneesneenseentesneenee 29
R B 213 1) USSR 29
5.2 LUOETAVUUS ..oeeiiiiiieiiiiceiee ettt et et 30
5.3 Pohdinta ja kehitysehdotuKkSet ..........cccveeeiiiiiiiiieiiieeeee e 32
LAHTEET ..ottt s s 34
LIITTEET ..ottt ettt ettt ettt e sseesae et e eneesneenseeneens 40
Liite 1. Taulukko 1. Suomen partiopiirit..........cccueeeecueeerveeerieeeiieeerveeeireesveeeeneeenns 40
Liite 2. Taulukko 2. Piirileirien ikdjakaumia ..........ccceevvveeniieeiiieeieeciee e 41
Liite 3. Kuvio 2 1eiriorganiSaatio .........cccueeeevreerieeesieeesieeesreeesireeesiveesseeesseeessseeens 43
Liite 4. Kuvio 3 leirilddkinnin organisaatiokaavio ..........cceccveeevveeerieeniireeninieenineeenns 44

Liite 5. Opas piirileirin ladkinnin paAllKOIIe ..........cocceeviiiiiiiiie, 45



1 JOHDANTO

Suomen Partiolaiset - Finlands Scouter ry on Suomen suurin nuorisojirjesto, jonka toi-
mintaan osallistuu vuosittain noin 65 000 harrastajaa (Suomen Partiolaiset 2016). Su-
omen Partiolaiset — Finlands Scouter ry on partiolitkkeen molempien maailmanjér-
jestojen eli World Organization of Scout Movement WOSM ja The World Association
of Girl Guides and Girl Scouts WAGGGS (WOSM n.d. ja WAGGGS n.d.) jisen. Maa-
ilmanlaajuisesti partiolaisia on yli 200 maassa, yhteensd noin 45 miljoonaa. Partiotoi-
minnan kohderyhmi on 7-22 -vuotiaat partiolaiset. Aikuisten (yli 22 -vuotiaat) ensisi-
jainen tehtévid partiossa on mahdollistaa toimintaa nuoremmille jdsenille, eli sudenpen-
nuille, seikkailijoille, tarpojille, samoajille ja vaeltajille. Partiotoiminta koostuu viikoit-
taisista kokoontumisista, partiotaitokilpailuista, leireistd seké eri ikékausille tarjottavista

koulutuksista, projekteista ja tapahtumista. (Pdédkaupunkiseudun partiolaiset. n.d..)

Viikoittainen partiotoiminta tapahtuu paikallisissa ryhmittymissd eli lippukunnissa.
Suomessa toimivia lippukuntia on noin 750. Niistd jokainen on jdsenend jossakin par-
tiopiirissd, joita on Suomessa yksitoista. (Suomen Partiolaiset n.d. a.) Partiopiirit on
esiteltynd taulukossa 1. Namé Suomen Partiolaiset ry:n alla olevat partiopiirit jarjestivat
piirileirejd ympéri Suomea ldhes joka vuosi. Piirileirit kokoavat oman alueensa harrasta-
jat yhteen ja edistivét yhteisty6td lippukuntien vélillda (Suomen Partiolaiset ry n.d. b).
Piirileirien osallistujamééra ja leiriin kdytettdvét resurssit vaihtelevat suuresti muun mu-
assa partiopiirin koon mukaan. Joka kuudes vuosi jdrjestetddn kaikkien partiopiirien
yhteinen Finnjamboree. Vuoden 2016 Finnjamboree Roihulle osallistui yhteensd noin

17 000 partiolaista (Roihu 2016 a).

Partiotoiminnan turvallisuus on toimintaa jdrjestiville organisaatioille erittdin tarkeaa.
Toiminnan turvallisuuden suunnittelussa keskeistd on kokonaisvaltainen toiminnan ris-
kien kartoittaminen. Riskikartoitus toimii turvallisuuden ennakkosuunnittelun pohjana.
Havaitut riskit luokitellaan niiden todennikdisyyden ja vaarallisuuden mukaan ja timén
tiedon perusteella rekrytoidaan ja koulutetaan tapahtuman turvallisuudesta vastaamaan
turvallisuusorganisaatio. Turvallisuusorganisaatiota johtaa turvallisuuden johtaja, jonka
alaisuuteen kuuluu jirjestyksenvalvonta, palo-pelastus ja leiriladkintd. Turvallisuusor-
ganisaatio laatii turvallisuuden johtajan koordinoimana partiotapahtumalle turvallisuus-
suunnitelman, johon on kirjattu riskit, mité toimia niiden ennaltachkéisemiseksi on tehty

ja kuinka riskin toteutumiseen on ennalta varauduttu. (Angerman 2016.)



Partiolaiset kehittavit toimintaansa jatkuvasti. Téstd kertoo muun muassa se, ettd 2000 -
luvun puolella partioon liittyvid tutkimuksia on tehty Suomessa yli 50 (Oksanen & Si-
nivuori n.d.). Tarve opinndytetydn tuotoksena syntyvélle oppaalle nousi leirilddkinnin
tekijoiden keskuudesta. Terveydenhuollon ammattilaiset halusivat kehittdd omaa toi-
mintaansa ja kokivat, ettd opas leirilddkinndstd auttaisi toiminnan kehittdmisessa. Leiri-
ladkinnén tekijat ilmoittivat toiveensa Suomen Partiolaisten vapaaehtoistuen valiokun-
nan turvallisuusryhmille (nykyinen turvallisuusverkosto), joka antoi tehtdvin tdmin
opinndytetyon kirjoittajille. Opinndytetyon tavoitteena on tehda leirilddkinnédn opas lei-
rilddkinndn piaillikbille. Oppaan tarkoituksena on kehittdd piirileireille yhteinen tapa

toteuttaa leirildakintaa.

Opinndytetyossd keskitymme késitteleméddn vain partiolaisten piirileirejd. Olemme ra-
janneet opinndytetydn ulkopuolelle muut partiotapahtumat, kuten suurleirit eli Finnjam-
boreet, muiden partio-organisaatioiden jarjestamat leirit ja partiotapahtumat. Opinniyte-

tyOssd emme késittele muiden jérjestojen jarjestimid suurtapahtumia tai leireja.



2 TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITTEET

Opinndytetyon tarkoituksena on tehdd Suomen Partiolaisten turvallisuusryhmén pyyn-
nostd leirilddkinnén padllikoille opas piirileirien leirilddkinndstd. Leiriladkintd on par-

tiopiirien jarjestimén piirileirin ensiavusta ja hoidosta vastaava organisaatio.

Tehtavit:
1. Minkélainen leirilddkintd on piirileirilld tarkoituksenmukainen?
2. Mité osaamista piirileirin leirilddkinnén tekij6iltd tarvitaan leirilddkinnén toteut-
tamiseksi?

3. Mihin piirileirin leirilddkinnén tulisi varautua?

Opinndytetyon tavoitteena on oppaan avulla kehittdd ja yhtendistdda Suomen yhdentoista
partiopiirin tapaa suunnitella ja toteuttaa leirilddkintd. Turvallisuusryhmén (nykyisin
turvallisuusverkosto) tavoitteena on, ettd oppaasta tulee partiopiireille yhteinen tydkalu
leirilddkinnén kehittdmiseen. Tavoitteena on, ettd opas toimii apuna myos leirilddkinndn
ulkopuolisille toimijoille, kuten toiminnanjohtajille tai leirinjohtajalle, joiden tehtdvéina

on vastata toiminnan turvallisuudesta.



3 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Kuviossa 1 on esiteltynd opinndytetydmme keskeisimmat teoreettiset 1dhtokohdat. Par-
tiolaisten piirileirien ensiapuvalmiuden toteuttamisesta vastaa leiriorganisaation rekry-
toima leirilddkintd. Leirilddkinndn toimintaa johtaa leirilddkinnin pééllikko, joka vastaa
siitd, ettd kuviossa 1 esitetyt leirilddkinndn osa-alueet tulee toteutettua. Opinndytetyon
toimintaympadristond on partiolaisten piirileiri. Piirileiri on osallistujamééraltdén noin
2000-5000 henkil6a (Taulukko 2). Suuren osallistujamaérénsa vuoksi piirileiri mééritel-

lddn suurtapahtumaksi.

Suurtapahtuma Partiolaisten piirileiri

Akillisesti sairastuvan
henkilon hoitaminen

Pitkaaikaissairauksien
pahenemisvaiheiden
hoitaminen
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Mielenterveyden
tukeminen
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Kuvio 1. Teoreettiset 1ahtokohdat



3.1 Suurtapahtuma

Suomen lainsdddannostd kokoontumislaki (1999/530) maarittdd sddnnot ja velvollisuu-
det suurtapahtuman jarjestdmiseksi. Suurtapahtumia on kahdenlaisia, tilaisuus voi olla
yleinen kokous (1999/530) tai yleisotilaisuus (1999/530). Yleisen kokouksen saa jérjes-
tdd ulkona yleiselld paikalla ja siitd on tehtdva ilmoitus poliisille vahintddn kuusi tuntia
ennen tilaisuuden alkua (1999/530). Kokoontumislain (1999/530) kuudennessa pykalds-
sd todetaan, ettd ”Jokaisella on oikeus osallistua yleiseen kokoukseen.” Yleinen kokous
on esimerkiksi mielenosoitus tai muu sellainen kokoontumisvapauden sallima avoin

tilaisuus (Sutela n.d.).

Yleisotilaisuus on luonteeltaan erilainen. Sen jirjestdmiseen tarvitaan lupa paikalliselta
poliisilaitokselta ja tapahtumapaikan omistajalta (1999/530). Mikali poliisi katsoo, ettd
tilaisuus on lainvastainen, sielld ei ole riittdvid turvallisuusjirjestelyitd tai se aiheuttaa
haittaa seké paikallaolijoille ettd sivullisille ja ympaéristolle, on poliisilla oikeus kieltda
tilaisuuden jérjestdiminen (1999/530). Yleisotilaisuudesta on ilmoitettava poliisille vii-
meistiddn viisi vuorokautta ennen tilaisuuden alkua (1999/530). Esimerkkejé yleisotilai-

suuksista ovat mm. huvitilaisuudet, kilpailut ja ndytokset (Sutela n.d.).

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen teoksessa “Suurten yleisotilaisuuksien turvalli-
suusopas” (Vuoripuro n.d.) kirjoitetaan, ettd Suomen laissa, maardyksissa tai asetuksissa
el ole madritelty millainen tapahtuma on suurtapahtuma. Vuoripuro (n.d.) on oppaas-
saan kdyttanyt suurtapahtuman maéadritelména tapahtumaa, johon jirjestdjan on laaditta-
va pelastussuunnitelma. Valtioneuvoston asetus pelastustoimesta (407/2011) velvoittaa
jarjestdjda laatimaan yleisdtilaisuudelle pelastussuunnitelman, mikéli tilaisuudessa on

yli 200 osallistujaa.

Partiolaisten piirileiri on edelld olevien méadritelmien mukaan luonteeltaan suuri yleiso-
tilaisuus. Tama tarkoittaa sitd, ettd piirileirille on laadittava kokoontumislain méarddma
pelastussuunnitelma ja tapahtuman jérjestimiseen on haettava lupa tapahtumapaikan
poliisilta ja leirialueen omistajalta. Piirileirin turvallisuusorganisaatio laatii pelastus-
suunnitelman sisdltdvéan turvallisuussuunnitelman, jossa on selvitetty pelastussuunni-
telman siséltimien asioiden lisdksi mm. leirin tarjoaman ohjelman turvallisuus, suunni-
telma kaikille leirildisille yhteisiin massatapahtumiin siirtymisen turvaamiseksi ja lii-

kenteenohjaussuunnitelmat saapumis-, poistumis- ja vierailupdivélle.



10

3.2 Partiolaisten piirileiri Suomessa

Suomen Partiolaiset jérjestivdt monia eri tapahtumia, kuten maanlaajuisia suurleireji
Finnjamboreita, Suomen Partiolaisten luottamushenkildiden koulutustilaisuuksia ja iké-
kausikohtaisia tapahtumia. Suomen Partiolaiset ry on Suomessa toimivan partioliikkeen
kattojarjestd, jonka alle piirileireja jarjestdvit partiopiirit kuuluvat. Piirileiri on par-
tiopiirin jdsenilleen jarjestdma leiri. Se eroaa suurleirista silld, ettd osallistujat ovat péaa-
osin kyseisen partiopiirin jisenid. Suurleirilld tarkoitetaan Suomen Partiolaisten jirjes-
tamid Finnjamboree -leirid, johon saa osallistua kaikista Suomen Partiolaisten partiopii-
reistd (Rothu 2016 b). Piirileiri on partiopiirin yhteinen kokoontumislain mukainen ylei-
sotilaisuus (1999/530). Osallistujien on maksettava padsymaksu ja alue on muulta ylei-
sOltd suljettu. Tapahtumasta on laadittava pelastussuunnitelma (207/2011), kun osallis-

tujia on yli 200.

Piirileiri muodostuu kolmesta osiosta: rakennusleiri, leiri ja purkuleiri. Ensin on 2-6
vuorokauden mittainen rakennusleiri. Sen aikana rakennetaan leirin yhteisid rakennel-
mia: keittiot, tiskilinjastot, yhteisten ohjelmien esiintymislava, kahvila, saunat, suithkut
ja ohjelmapisteet. Piirileirin infrastruktuuriin kuuluu rakennelmien lisdksi myds sdhko-
ja vesiverkosto. Nididen rakentamista varten rakennusleirille tarvitaan sdhko- ja ve-
siasentamisen ammattilaisia. Alueella liikkkuu paljon erikokoisia ajoneuvoja ja rakenta-
essa kiivetddn korkealle, sukelletaan veden alle, kannetaan tavaroita ja kdytetddn paljon
erilaisia tyokaluja. Leirin keskeisimmat rakenteet tulee saada valmiiksi ennen leiriléis-
ten saapumista ja viimeistddn leirin ohjelman alkaessa on viimeistenkin asennusten ol-
tava valmiina. Rakennusleirin jilkeen alkaa leiri, joka kestdd noin kahdeksan vuorokaut-
ta. Leirin ensimmadisend pdivind leirildiset saapuvat linja- ja henkildautoilla leirialueel-
le. Ensimmadisend paivédnd leirildiset pystyttdvit telttansa ja rakentavat omalle telttaky-
lalleen mm. portin, vaatteiden tuuletusorren, jatteenlajittelupisteen ja muita tarpeellisek-
si kokemiaan rakenteita. Seuraaviksi pdiviksi leirildisille on jérjestetty monenlaista oh-
jelmaa, esimerkiksi kiipeilyd, melontaa ja kddentaitoja. Leirin keskivaiheilla on usein
vierailupdivé, jolloin leirissd olevien henkildiden méadrd lisddntyy noin 50-prosentilla.
Viimeisend leiripdivdnd leirildiset 1dhtevit kotiin ja jdljelle jaavit purkuleirille ilmoit-
tautuneet, jotka purkavat leirialueelle jdéneet rakennelmat ja siivoavat alueen luovutus-

kuntoon. Purkuleiri kestdd 1-4 vuorokautta. Tuolloin suurimmat onnettomuuksille altis-
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tavat riskitekijit ovat kiire ja vdsymys. (Kiilava 2015.) Tédssd opinndytetyossa piirileiril-

14 tarkoitetaan 1000-5000 osallistujan alueellista partiotapahtumaa.

3.3 Leiriladikinta piirileirilla

Partiolaisten piirileirien ensiavusta ja terveydenhuollosta vastaa leiriorganisaatioon kuu-
luva leirilddkintd, esimerkki kuviossa 2. Leirilddkinnén organisaatioon tarvitaan monen
eri alan ammattilaisia, joista esimerkki kuviossa 3. Heindsen (2016) mukaan tarkoituk-
senmukainen leirilddkintd piirileirilld on terveyskeskustasoinen leirilddkintd, joka mah-
dollistaa turvallisen ja keskeytyksettomén leirikokemuksen, ja toiminnallaan véalttda
rasittamasta liikaa julkista terveydenhuoltoa. Tarkoituksenmukainen leirilddkintd suun-
nittelee toimintansa ennakolta niin, ettd se pystyy vastaamaan riskikartoituksessa esitet-
tyihin keskeisimpiin uhkiin, késittden sairastumiset, onnettomuudet, vammautumisen ja
henkisen huollon (Angerman 2016). Usealla leirilld ylilddkérind toiminut Johtimo
(2016) sanoo, ettd tarkoituksenmukaista on varautua hoitamaan tavallisimmat tapatur-
mat leirissd niin pitkélle, ettd leirildistd ei tarvitse kuljettaa leirin ulkopuolelle saamaan
hoitoa, silld potilaiden kuljettaminen leirin ulkopuolelle vie paljon aikaa ja energiaa.
Ennen leirid leirilddkinnén on tirkedd saada tieto leirildisten perussairauksista, jotta lei-
rilddkintd osaa varautua pitkdaikaissairaiden hoitamiseen. Ennakkotietojen avulla leiri-
ladkintd voi jo ennen leirid antaa leirildiselle ohjeet siitd, miten perussairautta voi itse

hoitaa leirilld. (Johtimo 2016.)

Tarkoituksenmukaisen leirilddkinnén toteuttamiseen tarvitaan monipuolista osaamista.
Kemppaisen (2016) mukaan piirileirin leirilddkintddn on tdrkedd saada lastenlddkéri,
yleisladkari ja terveyskeskuslddkari. Mikéli mahdollista olisi Kemppaisen (2016) mu-
kaan hyodyllistd, jos leirilddkinnédssd olisi my0s kirurgi, psykiatri ja silmaladkéri.
Kéamppi (2016) lisdd tarvittavien osaajien listaan anestesialddkérin, hammasldédkarin,
oikojan tai parodontologin, jotta iensairaudet ja rikkoontuneet oikomiskojeetkin saatai-
siin leirilddkinndssd hoidettua. Sairaanhoitaja Jonna Koski (2016) sanoo, ettd akuutti-
hoidon l4dkéri on leirilddkinnédssd keskeisimmassd roolissa ja kattaa suurimman osan
hoitoa vaativista ongelmista. Psykiatri tai mielenterveyden hoitotyohon erikoistunut
sairaanhoitaja olisi tarpeen, silld mielenterveysongelmat ovat viime aikoina lisdéntyneet

Suomessa ja tdimd nidkyy myos leirilddkinndn potilaissa (Alanne &Alanne 2016). An-
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german (2016) lisdd tarvittavan osaamisen listaan vield “Iso repullinen sympatiaa ja

rakkautta hoitaakseen niitd pienid riivioitad”.

Ladkarien lisdksi leiriladkintddn tarvitaan hoitajia. Sairaanhoitajilta vaaditaan lasten ja
nuorten hoitotyon taitamista, haavan ompelu- ja liimaamistaitoa sekéd akuuttihoitotyon
puolelta osaamista hoidon tarpeen arviointiin ja potilaan seurantaan, esimerkiksi pdin
vamman jilkeen. Perus- ja ldhihoitajilla on erilainen osaamistausta, kuin sairaanhoitajil-
la. Heilld on vahva ammattitaito muun muassa haavanhoidoissa ja siksi heitd ei sovi

unohtaa leirilddkinnin vahvuudesta. (Koski 2016.)

Piirileirin leirilddkinnén ja sen tekijoiden tulee toimia Suomessa voimassa olevien, ter-
veydenhuoltoalaa koskevien, lakien ja sdddosten mukaisesti. Piirileirilld toimiva leiri-
ladkintd on tilapdinen terveydenhuollon toimintayksikko. Jokaisella toimintayksikolld
on oltava vastaava ladkari, joka johtaa yksikon terveyden- ja sairaanhoitoa (THL 2016).
Néin ollen my®ds leirilddkinndlla tulee 144kareiden ja muiden terveydenhuollon ammatti-
laisten lisdksi olla nimettynd vastaava ladkéri. Viranomaisten linjauksen mukaan poti-
lastydssd ei voi toimia ilman ammattipatevyyttd, joten kaikkien potilastyotd tekevien
ammattipitevyys tulee tarkistaa Valvirasta. Opiskelijoita koskevat samat terveydenhuol-
toalan lait ja sdddokset kuin tydeldmissd. Esimerkiksi sairaanhoitajaopiskelija ei voi
toimia leirilddkinndssd sairaanhoitajana tai ldhihoitajana ilman vaadittua opintopiste-
madrdd. Kaikkien leirilddkinnén tehtivissd olevien tulee allekirjoittaa salassapitosopi-
mus. Néin kaikille on selvdd mikd on salassa pidettivad tietoa ja mitéd salassa pitdminen
tarkoittaa. Terveydenhoitoalan ammattilaisten lisdksi leirilddkintdén tarvitaan yleismie-
hid ja sihteereitd, jotka hoitavat potilaiden sisddnkirjaamisen, siivouksen, muonituksen

ja sairaalan infrastruktuurin toimivuuden. (Kemppainen 2016.)

Leirilddkinnén tavoitteena on vélttidd julkisen terveydenhuollon palveluiden rasittaminen
hoitamalla itse kaikki terveyskeskustasoiset potilaat ja arvioimalla jatkohoitoa tarvitse-
vat potilaat (Tiittanen 2016). Varsinaisen hoitotyon lisdksi tavoitteena on mahdollistaa
leirille osallistuminen mahdollisimman monelle, tukea kaikkia leirin organisaatioita ja
yhteisty0ssd muun leiriorganisaation kanssa, tehdé turvallinen leiri kaikille osallistujille
(Heinédnen 2016). Leiriladkintd hoitaa vain leirin osallistujat. Palveluita ei tarjota leirin
ulkopuolisille henkil6ille. Pddsdéntoisesti my0s leirin vierailijat hoidetaan muualla kuin

leirilddkinnéssd (Kemppainen 2016).
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Leirilddkintd ei ole pelkdstddn ensiapu. Leirilddkinnén tulee yhteistydssd muun leirior-
ganisaation kanssa pitdd huoli muun muassa siitd, ettd leirissa on riittdvén kuuma tiski-
vesi ja runsaasti kdsienpesupaikkoja. Néilld toimenpiteilld on suuri merkitys erilaisten
epidemioiden levidmisen ennaltachkiisyssd. Ennaltachkéisevien toimien lisdksi on tér-
kedd pitdd ylla epidemiaseurantaa, jonka avulla mahdolliseen taudinaiheuttajaan tai le-
vittdjddn voidaan puuttua heti, eikd epidemia padse kehittymiin (Kemppainen 2016).
Piirileirin viestintdorganisaatioon on luotava leirilddkinndstd hyvét yhteydet, jotta tieto
saadaan kulkemaan katkoitta niin leirisairaalaan kuin sieltd ulospdinkin. Viestinndlld on
hyvit verkostot, joita pitkin he saavat nopeasti jaettua informatiivisen viestin joko leirin
sisd- tai ulkopuolelle. (Alanne & Alanne 2016.) Piirileirin kriisiviestinndsti vastaa usein
partiopiirin toiminnanjohtaja. Hin on useimmiten leiriorganisaation ainoa henkild, joka
kriisitilanteessa saa antaa lausuntoja leirin ulkopuolisille tahoille (Pddkaupunkiseudun

partiolaiset ry 2016).

Piirileirien leirilddkinndn suunnittelussa otetaan huomioon aikaisempien leirien lddkin-
nin padllikdiden laatimat leirilddkinnén loppuraportit, luetaan leirin riskikartoitus ja
kdydaédn lapi leirin osallistujien terveystiedot. Lisdksi leirilddkinndn henkilsto kayttaa
usein hyddyksi omaa kokemustaan siitd minkélaiset varusteet, valmiudet ja osaaminen
aikaisemmilla leireilld on ollut tarpeen ja lisddvdt ndméd muun suunnitelman jatkoksi.

(Padskynkivi 2012.)

Leirilddkintdd johtaa lddkinndn paillikko. Jokainen leirilddkintdorganisaatio on vapaa
jakamaan johtamiseen kuuluvat tehtivét parhaaksi katsomallaan tavalla. Kuviossa 2 on
esimerkkind vuoden 2012 Pidkaupunkiseudun Partiolaisten piirileiri Saraste 2012 leiri-
ladkinndn organisaatiokaavio. Lédkdreiden ja hoitajien mééra vaihtelee tapahtumakoh-
taisesti. Heindsen (2016) mukaan riittdvad henkilostoresurssia on hyva miettid kdyntiar-
vion perusteella. Tédtd lukua voidaan arvioida osallistujamédrin, osallistujien ikéja-
kauman, tiedossa olevien perussairauksien, leirille tehdyn riskikartoituksen ja leirin
maantieteellisen sijainnin perusteella. Alanne & Alanne (2016) arvioivat leirilddkinnén
kdyntien madrdksi noin 10 % osallistujaméddrastd, eli 3000 leirildistd tarkoittaisi noin
300 kédyntid leiriladkinndssé. Téllaiseen leirilddkintddn Alanne & Alanne (2016) arvioi-
vat, ettd tuhatta osallistujaa kohden tulisi olla yksi ladkéri, viisi sairaanhoitajaa ja kym-
menen tarkkailuvuodepaikkaa. Ambulanssin ja ensihoitajien tarvetta pitdisi harkita aina
leirin sijainnin ja kdytossd olevien paikallisten resurssien perusteella. Jos leiri on pai-

kassa, jonka paikallinen ambulanssi tavoittaa muutamissa minuuteissa, ei omalle ambu-



14

lanssille ole tarvetta. Mikaéli leiri on kaukana julkisista terveydenhuollon palveluista ja
ambulanssin saapuminen leirialueelle kestdd esimerkiksi puoli tuntia, on oma ambulans-
si perusteltu resurssi leirisairaalalle. (Koski 2016.) Tosin leirilddkinnissd ambulanssi, ja
sen miehittdvit ensihoitajat toimivat isona apuna myos leirin sisdlld apua tarvitsevien
potilaiden hoidossa. Ambulanssi toimii litkkkuvana ensihoitopaikkana ja sen sisélld kul-
kee kitevisti vakavankin vamman ensiapuun vaadittavat varusteet. Ensihoitajat ovat
akuuttien ensiaputilanteiden ammattilaisia ja heiddn osaamisensa on leirilddkinnadssi
hyodyksi. Mikéli leirilddkinndn ambulanssi ilmoitetaan paikallisen sairaanhoitopiirin
ensihoitokeskuksen vahvuuteen, méérittdd sairaanhoitopiirin edustaja tuleeko ambulans-
sin olla hoito- vai perustason yksikko. Témédn madrdyksen mukaan tulee rekrytoida am-

bulanssiin tarvittava miehisto. (Angerman 2016.)

Ladkinndn pééllikolle ei ole asetettu standardoitua koulutus- tai kokemusvaatimusta.
Laki kuitenkin edellyttid, ettd jokaisella terveydenhuollon yksikolld on oltava vastaava
ladkari, jonka tehtdvidnd on johtaa ja valvoa terveyden- ja sairaanhoitoa (1326/2010).
Vastaava ladkéri voi toimia lddkinndn padllikkond, mutta usein néihin tehtdviin on
niiden kuormittavuuden vuoksi valittu kaksi eri henkilod Vastaava ladkéri on vastuussa
yksikOssd annettavasta hoidosta ja lddkinndn pdidllikké vastaa toiminnasta
leiriorganisaatiolle. Alanne & Alanne (2016) listaavat hyvin lddkinndn paillikén omi-
naisuuksiksi hyvén pelisilmén, stressin sietokyvyn, kommunikaatiotaidot, henkiléiden
ja tilanteiden kokonaisvaltaisen johtamistaidon ja delegoinnin. Léadkinndn padllikolla
tulisi olla vankka ensihoidollinen kokemus eli henkilon tulisi olla sellainen, joka on
tehnyt paljon akuuttihoitotyGtd ja ymmértdd mitd sithen vaaditaan. Leirildédkinté on tila-
painen terveydenhuollon yksikkd, jonka perustaminen vaatii paljon lddkérin allekirjoit-
tamien lupa- ja vakuutusasioiden hoitamista. Ndma asiat huomioon ottaen on luontevaa,
ettd leirilddkinndn pddllikko olisi ammatiltaan 1ddkari. (Johtimo 2016.) Koski (2016)
sanoo, ettd ladkinndn paillikolla tulee olla laaja-alainen tuntemus leirilddkinnasti orga-
nisaationa, hyvd tuntemus leiriorganisaation komentoketjuista, tieto siitd millaista
osaamista ladkinndn tekijoilld on ja taito hyodyntdd tekijoidensd osaaminen mahdolli-

simman hyvin.

3.3.1 AKkillisesti sairastuvan henkilon hoitaminen

Leirilddkinndn toiminnot on usein jaettu erilaisiin leirialueella sijaitseviin yksikoihin.

Esimerkiksi Pddkaupunkiseudun Partiolaisten piirileiri Sarasteella (2012) leirialueella
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oli ensiapupiste, leirisairaala ja hoitotasoinen ambulanssi. Akuuttihoitoon on varaudut-
tava kaikissa toimipisteissd, silld kriittisesti sairas potilas hakeutuu aina ldhimpéén en-
siapupisteeseen. Akuuttihoito on tiimity6td, jossa henkildstd hoitaa kriittisesti sairasta
potilasta ennakkoon suunniteltujen ja harjoiteltujen hoitoprotokollien mukaan (Ala-
Kokko & Martikainen 2015). Akuuttihoitoa on myds vilittdmasti hoitoa vaativien sai-
rauksien tunnistaminen, hoitaminen ja jatkohoidon jérjestiminen (American college of
emergency physicians 2015). Akuuttihoitoon liitettdvid termeja ovat ensihoito ja pdivys-
tysosastohoito. Ensihoidolla tarkoitetaan Sosiaali- ja terveysministerion antamassa ensi-
hoitopalveluasetuksessa (340/2011) mainittujen terveydenhuollon ammattilaisten anta-
maa ensiapua ja piivystysosastohoidolla pdivystysalueella sijaitsevaa osastoa, jossa

tarjotaan lyhytkestoinen arviointi- ja seurantajakso (Valli & Vauhala 2015).

Akillisesti sairastuneen potilaan, ja onnettomuuden tai tapaturman seurauksena itsensi
loukanneen potilaan hoitaminen alkaa usein maallikon antamalla ensiavulla. Paikalle
osuneen maallikon tekemadlld arviolla, avun hélyttdmiselld ja oikeilla ensiaputoimilla on
suuri merkitys hoitotoimien kdynnistdmisessd. (Castrén, Korte ja Myllyrinne 2012.)
Maallikko hélyttdd apua soittamalla yleiseen hétdnumeroon 112, jossa hatdkeskus-
pdivystdjd on seuraava hoitoketjun linkki. Angerman (2016) sanoo, ettd leirilddkinnin
ensihoitoyksikkd, eli ambulanssi miehistdineen, on mahdollista liittdd valtakunnallisen
hitdakeskuksen alaisiin yksikoihin. Ensihoitoyksikon hétikeskuksen alaisuuteen liittdmi-
nen vaatii paikallisen ensihoitojérjestelmin arvion siitd, minkélainen hyoty leirilddkin-
nén ensihoitoyksikostd heille olisi. Kun leirilddkinnén ensihoitoyksikkd on liitetty pai-
kalliseen ensihoitojdrjestelméén, sanelee sairaanhoitopiirin ensihoitokeskus ketkd kysei-
sessd ambulanssissa saavat tyOskennelld. Ensihoitojdrjestelméén liittyminen tuo leiri-
ladkinnén ensihoitoyksikdlle sekéd oikeuksia ettd velvollisuuksia. Yksikkod saa esimer-
kiksi tarvittaessa luvan siirtdd potilas jatkohoitopaikkaan hédlytysajona, mutta heiddn
velvollisuuksiinsa kuuluu vastata myos leirin ulkopuolisiin tehtdviin, jotka hétikeskus
yksikolle osoittaa. Vaikka leirinlddkinndn ensihoitoyksikkod ei liitettdisi osaksi paikal-
lista ensihoitojarjestelméé, on paikallisen ensihoidon edustajan kanssa kuitenkin hyvéa
keskustella asiasta ja kertoa, ettd leirille tulee oma ensihoidonyksikkd. Néin saadaan
hyvét yhteistyosuhteet ja luottamus paikalliseen terveydenhuollon jérjestdjdan. (Anger-

man 2016.)

Piirileirin ennakkovalmisteluissa on tdrkedd ilmoittaa hitdkeskukselle piirileirin sijainti,

osallistujamiira ja paikan pailla olevan leirilddkinnédn taso. Néiden tietojen perusteella
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hitdkeskuspdivystdja tietdd minkélaiset hdtdpuhelut hdn voi antaa hoidettavaksi leirilda-
kinnélle ja millaisiin tilanteisiin tarvitsemme oman leirilddkinnén liséksi ulkopuolista
apua. Piirileirilld on usein my0s oma hitdnumero. Tdma numero on leirildisille uusi,
eikd vélttdmattd hatdtilanteessa muistu mieleen, toisin kuin lapsesta asti opeteltu valta-
kunnallinen hétdnumero 112. Siksi on ensiarvoisen tdrkedd, ettd hitidkeskuslaitos on
tietoinen leirissd olevasta leirilddkinnén tasosta ja yhteystiedoista, jotta hatdkeskukseen
mennyt ilmoitus osataan vilittdd leirilddkinnélle ja apu saadaan paikalle mahdollisim-
man pian. Henked uhkaavassa tilanteessa on tarkedéd hélyttdd heti apua, joko leirin héta-
numerosta tai valtakunnallisesta hitdnumerosta. Useimmiten parhaassa muistissa on
hitdnumero 112. Hatdkeskus tekee hoidon tarpeen arvioinnin ja 1dhettdd paikalle tarkoi-
tuksenmukaisimman avun. Hitdkeskus antaa maallikolle ohjeita oikean ensiavun anta-

miseksi sithen asti, kunnes ammattiapu saapuu paikalle (2010/692).

Ensihoitoyksikkd, joko leirin oma tai ulkopuolinen, tekee paikalle saavuttuaan ammatil-
lisen tilannearvion ja antaa potilaalle valittomasti tarvittavan avun (Castrén ym. 2012).
Ennen kuin potilasta voidaan ldhted kuljettamaan, varmistetaan hengitystie, arvioidaan
hengitys, arvioidaan verenkierto, arvioidaan potilaan tajunnantaso Glasgow Coma Scale
pisteytysta kdyttden ja onko jotain muuta huomioon otettavaa, esimerkiksi tarve kivun-
lievitykselle, tarve tukea selkdranka ennen siirtoa ja onko tarve pidéttdytyd hoidosta,
mikili potilaalla ei ole ennustetta (Jarna 2015). Tatd menetelmédd kutsutaan ABCDE -
menetelmaiksi ja sitd kdytetddn kansainvilisesti potilaan hoidontarpeen ja hoidon kiireel-
lisyyden arvioinnissa (Jevon 2010). Kun potilas on valmis kuljetukseen, jatkavat ensi-
hoitajat tapahtumapaikalla aloitettua hoitoa kuljetuksen ajan, ja siirtdvét potilaan leiri-
ladkinnén paivystysosastolle (Castrén ym. 2012). Pdivystysostolla hoidetaan esimerkiksi
rintakipua, syddmen rytmihdirioitd, vatsakipua, kuivumista, kouristuksia, pyortymisié,
haavoja ja murtumia. Jokaisen piirileirin leirilddkintd tekee omat hoitolinjauksensa sii-
td, minkélaiset vammat ja oireet ldhetetddn automaattisesti julkisen terveydenhuollon
piiriin hoidettavaksi ja minké&laiset potilaat leirilddkinnéssd voidaan hoitaa. Kemppainen
(2016) kertoo, ettd jokaisen potilaan kohdalla tehddén tapauskohtainen harkinta ja arvio
potilaan kunnon ja vamman vakavuuden mukaan. Lihtokohtaisesti vaikea trauma, esi-
merkiksi korkealta putoaminen, puristuksiin jddminen ja varmasti kuvantamista vaativat
potilaat siirretdéin automaattisesti leirisairaalan ulkopuolelle jatkohoitoon. Mikéli ensi-
hoitajat havaitsevat tilanteen olevan kriittinen jo tapahtumapaikalla, voivat ensihoitajat
itsendisesti tehdd paitoksen potilaan siirtdmisestd suoraan jatkohoitoon. Leirilddkinnén

yksi etu on se, ettd paikalla on koko ajan paivystava ladkéri, joka saadaan nopeasti my0s
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tapahtumapaikalle auttamaan potilasta ja tekeméén ladketieteelliset pddtokset. (Kemp-

painen 2016.)

Leirilddkinnédn yksi tdrkeimmistd tehtdvistd on potilaan kriittisen sairauden tunnistami-
nen ja sen hoidon aloittaminen. Mikili potilaan sairaus vaatii tehohoitoa tai pitkdaikais-
ta sairaalahoitoa, on potilas viipyméttd toimitettava 1dhimpéén julkisen terveydenhuol-
lon erikoissairaanhoidon paikkaan. Mikili potilaalla todetaan ilmeinen tehohoidon tar-
ve, ei potilaan hoitoon pddsya pitkitetd viemélld hantd ensin pdivystysosastolle. Téllai-
sessa tilanteessa potilas kuljetetaan suoraan tehohoitoyksikkoon. Tehohoito tulee aloit-
taa ennen peruuttamattomien elinvaurioiden kehittymistd. (Ala-Kokko, Karlsson, Ruo-

konen, Pettild & Tallgren 2014.)

3.3.2 Pitkiaikaissairauksien pahenemisvaiheiden hoitaminen

Pitkdaikaissairaudella tarkoitetaan henkil6lld olevaa sairautta, johon hidn saa hoitoa
saannollisesti tai jonka vuoksi hidn on terveydenhuollon seurannassa. Ajanjaksona pit-
kdaikaisesta voidaan puhua silloin, kun ongelma on kestényt vihintidén kuusi kuukautta.

(Tilastokeskus n.d.)

Rajantien ja Perheentuvan (2005, 299) mukaan yli 20 % lapsista sairastaa vihintdén
yhtd pitkdaikaissairautta. Erityisesti astma, allergia ja diabetes ovat lapsilla yleistyneet.
Pojat sairastavat pitkdaikaissairauksia tyttdja enemmén. Myos dnkytys, karsastus, nivel-
reuma, epilepsia sekd tuki- ja litkuntaelimiston sairaudet ovat yleisid. (Rajantie & Per-
heentupa 2005, 300-303.) Vuoden 2010 LATE -tutkimuksesta saatujen tulosten mukaan
tutkimukseen osallistuneista pojista noin joka kolmannella ja tytoistd joka neljdnnelld
oli jokin l4dkédrin toteama sairaus, vamma tai kehitysviive (Maki, Hakulinen-Viitanen,
Kaikkonen, Koponen, Ovaskainen, Sippola, Virtanen & Laatikainen 2010, 64). Nuorista
aikuisista puolestaan noin joka kymmenennelld on jokapdiviistd eldméé hiiritsevd pit-
kdaikaissairaus. Yleisimpid ovat astma, tuki- ja litkuntaelinongelmat sekd neurologiset
ongelmat. (Puusniekka 2010.) Aikuisidssd pitkéaikaissairauksien ilmaantuvuus lisdén-
tyy. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen vuonna 2011 tekemééin tutkimukseen osallis-
tuneista 30—44 -vuotiaista noin 25 % sairasti jotakin pitkdaikaissairautta ja 75 vuotta
tayttineistd noin 70 % oli pitkdaikaissairaita. Yleisid aikuisvdeston perussairauksia ovat

verenkiertoelinten sairaudet, diabetes, hengityselinten ja ithon sairaudet, allergiat, tuki-
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ja litkuntaelinsairaudet sekd psyykkiset oireet ja mielenterveyden hiiriot. (Koskinen,

Lundqvist & Ristiluoma 2012, 80, 82, 88, 92, 96.)

Leirildinen saattaa tarvita leirilddkinndn apua perussairautensa sddnnollisessd hoitami-
sessa. Leirilddkinndn tulee varautua sekd pitkdaikaissairauden perushoitoon ettd pa-
henemisvaiheen hoitoon. (Heindnen 2016.) Pahenemisvaihe voi tulla ajankohtaiseksi
esimerkiksi silloin, jos toimintaympiristd eroaa leirildisen normaalista ympéristosta.
Muun muassa astmaa sairastava voi saada hengitysoireita erilaisista drsykkeistd, kuten

pOlystd tai rasituksesta (Hengitysliitto n.d.).

Leirilddkinndn on tirkedd saada tieto leirildisten perussairauksista ennen leirid. Tdmén
tiedon avulla leirildisid voidaan ohjeistaa etukdteen leiriolosuhteiden tuomista haasteis-
ta. Ennakko-ohjeistus vdhentda leirilddkinnin tyomadrad leirilla ja auttaa leirildisid saa-
maan mahdollisimman hyvén leirikokemuksen. Esimerkiksi astmaatikkoja olisi hyvéa
ohjeistaa siitd, ettd leiriolosuhteet saattavat lisdtd heiddn peruslddkityksen tarvetta po-
lydvén maaston vuoksi. Ndin leirildinen osaa varata hieman normaalia enemmain 144k-
keitd mukaansa. (Johtimo 2016.) Leirilddkintd voi toiminnallaan mahdollisesti ennalta-
ehkdistd perussairauden pahenemisen. Leirilddkinndn toimintaa helpottaa, jos leirilippu-
kunnissa on joku leirildisille tuttu aikuinen, joka tuntee lapset ja nuoret, ja tietdd heidin

perusasiansa (Tiittanen 2016). Tama edistda leirildisten turvallisuutta.

Kuten taulukossa 2 esitetysti piirileirin ikdjakaumataulusta voidaan todeta, on piirileirin
ikdjakauma suuri. Leirilddkinndn tulee varautua kaikkien leirildisten hoitamiseen. Suu-
rin osa leirilddkinnédn potilaista on lapsia ja nuoria, joka on otettava huomioon leirilda-
kintdd suunnitellessa. Vanhempien ja isovanhempien saapuminen piirileirille vierailu-
pdivand muuttaa ikdjakaumaa suuresti. Tadmin vuoksi vierailupédivdni sairaskohtauksien
todennékoisyys on suurempi kuin muina leiripdivind. (Heindnen 2016; Tiittanen 2016.)
Kemppaisen (2016) mukaan vierailupdivand leiriin saapuvat vierailijat ovat usein leiri-
ldisid 1dkkddmpid ja sairaampia. Vierailijoiden idn, sairauksien, ympariston, esimerkiksi
leirialueen kuumuuden ja pdlyisyyden, sekd hetkellisesti huomattavasti suuremman

osallistujamiirin vuoksi vierailupédivéana sairauskohtauksien todennikdisyys kasvaa.

Pitkédaikaissairauksien ja niiden pahenemisvaiheiden hoidon varmistaminen leirilld on
tarkedd, koska leirildisten ja vierailijoiden leirikokemus pyritddn tekemédin mahdolli-

simman vaivattomaksi sairauden hoidon kannalta. Leirilddkinndn tavoitteena piirileirilla
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on hoitaa potilaat niin, ettd mahdollisimman moni leirildinen voisi jatkaa leiriddn lop-

puun asti keskeytyksettd (Heindnen 2016).

3.3.3 Laikehoito

Sosiaali- ja terveysministerion (n.d.) mukaan “asianmukainen lddkehoito on tehokasta,
turvallista, tarkoituksenmukaista ja taloudellista”. Ladkehoidon tavoitteena on muun
muassa ehkdistd ja parantaa sairauksia sekd lievittdd sairauden aiheuttamia oireita (Var-
hila 2016, 3). Terveydenhuollon ammattihenkil6itd koskevan lain (559/1994) mukaan
“laillistetulla ladkérilld ja hammasladkérilld on oikeus madriti apteekista ladkkeitd --”.
Varsinainen lddkehoito, kiyttokuntoon saattaminen ja jakaminen yksikossé, ovat 1dhto-
kohtaisesti laillistettujen terveydenhuollon ammattilaisten tehtiva. Ladkehoidon vaiku-
tusten seurantaa ja arviointia puolestaan tekevit kaikki potilaan hoitoon osallistuvat
henkil6t. Lisdksi kaikki ladkehoitoa toteuttavat ammattilaiset ohjaavat ja neuvovat poti-
lasta prosessin eri vaiheissa. (Inkinen, Volmanen & Hakoinen 2015, 44, 46, 58.) Liédke-
hoitoa toteuttavalla ammattilaisella tulee olla lddkehoidon osaamista ja lddkehoidon
tulee olla turvallista. Ladkitysturvallisuuden edistiminen on kaikkien ladkehoitoon osal-
listuvien tehtdava. (Inkinen ym. 2015, 25.) Ladkehoidon kokonaisuudesta on vastuussa

toimintayksikon vastaava ladkéri (THL 2016).

Piirileirilla toimiva leirilddkintd on siis tilapdinen terveydenhuollon toimintayksikko.
Jokaisella ladkehoitoa toteuttavalla sosiaali- ja terveydenhuollon yksikolld tulee olla
ladkehoitosuunnitelma. Toimintayksikon vastaava ladkari hyviksyy yksikon ladkehoito-
suunnitelman, johon yksikon lddkehoito perustuu. Suunnitelmasta ilmenee muun muas-
sa yksikon lddkehoidon vaativuustaso ja tehtivét, tyontekijoiden 1ddkehoidon osaamis-

vaatimukset sekd yksikon lddkehoidon erityispiirteet. (Inkinen ym. 2015, 12-15.)

Ladkehoitoa voidaan toteuttaa piirileirilld ensiaputilanteissa sekd perussairauksien hoi-
dossa. Lisdksi leirildisilld voi olla omia ladkkeitd mukana, etenkin pitkaaikaissairauk-
siin, mutta my0s esimerkiksi allergiaan ja kipuun liittyen. Peruslddkehoidossa leirilda-
kinnélld on osuutensa. Johtimon (2016) mukaan leirilddkintd voi joutua avustamaan ja
muistuttamaan leirildisid jonkin lddkkeen ottamisessa. Hén kertoo, ettd On todella tér-
kedd tietdd minkalaisia ladkkeitd kelldkin on, esimerkiksi jos joku tarvitsee kylmasdily-

tystd, sellainen pitdd sitten pystyd jarjestiméédn - -.” Leirilld olosuhteet voivat my0s
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vaihdella toimintaympériston ja ohjelmien sisdllon mukaan paljonkin. Lisdksi osallistu-

jien ikdhaarukka on laaja.

Tamin lisdksi yksikossd tulee olla yhdenmukaiset kirjaamiskdytdnnét, joiden mukaan
ladkehoidon vaikutukset kirjataan potilaskertomukseen tai erillisjarjestelméén (Inkinen
ym. 2015, 47). Piirileirilla ei ole lupa pitdd mink&énlaista potilasrekisterid. Potilaista
tehdddn sairauskertomukset, jotka tulee arkistoida paikkaan, joka tiyttdd arkaluontoisen
tiedon sdilyttdimisen vaatimat kriteerit. Useimmiten tiedot on luovutettu arkistoitavaksi
terveyskeskukseen tai sairaalaan. (Johtimo 2016.) Kaikki tdmé edellyttdd piirileirilla
toimivalta ladkinnéltd hyvai tekijoidensd perehdyttamisti, kattavaa osaamista seki jous-

tavuutta, jotta sovitut kdytdnnot toteutuvat.
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3.3.4 Mielenterveyden tukeminen

Mielenterveys on monelle subjektiivinen kokemus ja jokainen yksilo maédrittelee sen
hieman eri tavalla. Miéritelmien eroavaisuuksiin vaikuttavat muun muassa kasvatus,
kehitysvaihe, ympéristd sekd kulttuuri. Terminologian tietokannan (2016 a) mukaan
mielenterveys on “inhimillisen olemassaolon tila, jonka keskeisid osa-alueita ovat itse-
tunto, itsendisyys, sopeutumis-, toiminta- ja ongelmanratkaisukyky sekd kyky tyydytta-
viin ihmissuhteisiin ja virkistdytymiseen”. WHO:n (n.d.) mééritelman mukaan “mielen-
terveys on hyvinvoinnin tila, jossa ihminen pystyy ndkemédn omat kykynsé ja selviy-
tymddn eldmiin kuuluvissa haasteissa seki tydskentelemédédn ja ottamaan osaa yhteison-

sd toimintaan.”

Yksilon mielenterveyteen vaikuttavat eri eldmén vaiheissa eri asiat (Ld4ti 2013). Piiri-
leireille osallistuu kaikenikiisid, ja siksi mielenterveyden ensiavussa tulee ottaa huomi-
oon toisistaan poikkeavat eldmintilanteet ja mielenterveytti muovaavat tekijit. Taulu-
kossa 2 on esitetty piirileireille osallistuvien ikdjakauma, josta ndhdédén, ettd suurin osa
leireille osallistuvista on alle 22 -vuotiaita. Mielenterveyshdiriot alkavat ilmaantua usein
nuoruudessa. Tutkimukset osoittavat, ettd mielenterveysongelmista kérsivien aikuisten
oireilu on alkanut monesti jo ennen 25 ikdvuotta. Arviolta noin 20-25-prosenttia nuoris-
ta kérsii jostain mielenterveyden hiiriostd. (Marttunen & Karlsson 2013, 10.) Mieliala-,
ahdistuneisuus-, kdytds- ja pédihdehiiriot ovat nuorten yleisimpid mielenterveyden hii-
rioitd. Erityisesti mieliala- ja ahdistuneisuushdirigitd ilmenee nuorilla tyto6illd. (Marttu-

nen 2009.)

Mielenterveyden ongelmat ovat yleistyneet partiotoiminnassa (Angerman 2016; Johti-
mo 2016). Leirisairaalaan on somaattisista syistd hakeutunut yhd enemmin potilaita,
joiden oirehdinnan takana on ollut psyykkinen syy (Angerman 2016). Aina ei tiedetd
onko leirille osallistujalla jonkinlaista mielenterveyden ongelmaa. Ilmoittautumislo-
makkeen sairaudet -kohtaan kirjataan usein somaattiset sairaudet, mutta mielenterveys-
ongelmat jitetddn kirjoittamatta, esimerkiksi stigman pelossa. Monesti mielenterveys-
ongelmat alkavat ensin ndkyméén omissa leirilippukunnissa, jolloin esimerkiksi lippu-
kunnan johtajien on tirkeédd tietdd keneen leirilddkinndssd voi ottaa yhteyttd, jos jokin
leirildisen kédytoksessd huolestuttaa. (Koski 2016.) Leirildisten lisdksi myos leirilld va-

paaehtoistyOssé olevien eli leiripestiddn hoitavien aikuisten mielenterveyteen tulisi kiin-
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nittdd huomiota leirilddkintdd jérjestettdessd. Vasymys ja kahden viikon tydrupeama
leirilld voivat aiheuttaa uupumista. N4itd tilanteita varten on ollut varattuna yksityisid
telttoja, jonne uupunut aikuinen voidaan ohjata lepddméén ja kerddméin voimia. (Joh-

timo 2016.)

Partion harrastaminen itsessdén on mielenterveyttd tukeva tekiji. Partiota harrastaneiden
50-vuotiaiden keskuudessa on havaittu 15% vihemmaén mielenterveyden héirioitd, kuin

muilla saman ikéisilld. (Dibben, Playford, Mitchell 2016.)

3.3.5 Kriisityd

Kriisilld tarkoitetaan yleisesti joko ennakoitavissa olevaa eldmén- tai kehityskriisid tai
odottamatonta tapahtumaa, miké aiheuttaa kokijassaan stressid (Erdnen, Hynninen, Kan-
tanen, Palonen, Saari, Saarinen & Yli-Pirild 2009, 10—11). Téssd luvussa keskitymme
erityisesti dkillisiin kriiseihin ja niiden tunnistamiseen sekid ensihoitoon piirileirin leiri-
ladkinnéssa. Leirilld ollessa pienikin asia voi alkaa tuntumaan suurelta ja kriisi voi syn-

tyd mistd tahansa normaalista poikkeavasta (Koski 2016).

Odottamaton ruumiillinen tai henkinen kuormitus voi laukaista &killisen stressireaktion.
Sen oireita ovat muun muassa hdmaértynyt tietoisuus ja hidas reagoiminen drsykkeisiin.
(Terminologian tietokannat 2016 b.) Henkild voi vaikuttaa hyvin rauhalliselta ja kertoa

voivansa hyvin, vaikka oikeasti héti on suuri (Kauppila 2016).

Suomessa tehtdva kriisityd on lakisédéteistd toimintaa ja perustuu Cullbergin kriisiteori-
aan (Vainikainen 2010). Teoriassa sopeutumisprosessi jaetaan neljddn osaan, sokkivai-
heeseen, reaktiovaiheeseen, tydstdmisvaiheeseen sekd uudelleen suuntautumisen vai-
heeseen (Saari & Hynninen 2010). Kriisityon kannalta on hyvin tdrkeda tunnistaa missa
vaiheessa yksilo on kriisinsd késittelyn kanssa (Erdnen ym. 2009, 20). Késittelemme
ty0ssdmme vain akuutin kriisityon piirteitd, silld leirilddkinnéssé ei ole tarkoituksenmu-

kaista tarjota psykiatrista hoitoa muissa kuin akuuteissa tilanteissa (Johtimo 2016).

Sokkivaiheen ensiapuun kuuluu aktiivinen kuuntelu ja mahdollisuus kidyda tapahtuma
1api niin monta kertaa, kun on potilaalle tarpeen. Keskustelun avoimena pitdminen tukee

lapikdymistd, sen sijaan lohduttaminen tai mielipiteiden ilmaisu voi haitata asioiden
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lapikdymistd. (Saari & Hynninen 2010.) Sokkivaihe voi kestdd muutamasta minuutista
muutamaan pdivdan (Erdnen ym. 2009, 25). Kriisin sattuessa pelkkd keskusteluapu ei
valttdmattd aina riitd. On muistettava kiinnittdd huomiota myds kriisin kokeneen fyysi-
seen olemukseen, koska on syonyt tai juonut viimeksi ja onko ldmpimid vaatteita.

(Kauppila 2016.)

Aikuisen kaytos kriisin sattuessa voi muokata lapsen tai nuoren mielikuvaa tapahtunees-
ta. Jos aikuinen pysyy tilanteessa rauhallisena, my0s lapsi voi kokea olevansa turvassa.
Lapsilla kriisin vaiheet etenevit samalla tavalla kuin aikuisilla, joskin lapsen 1kd vaikut-
taa kriisin vaiheiden ilmenemiseen. (Erdnen ym. 2009, 61, 64.) Lasten kanssa kriisid
lapikdytidessd on otettava huomioon lapsen kehitystaso, mutta silti asioiden ldpikdymista
el tule lykéta sithen, kunnes ajatellaan, ettd lapsi ymmartdad paremmin (Kauppila & Vep-

si 2016).

Piirileirin leirilddkintdd suunnitellessa tulee uhka-arvion perusteella suunnitella, millais-
ta osaamista leirille tarvitaan. On suotavaa varautua pahimpaan, kuten leirildisen me-
nehtymiseen tai myrskyn iskemiseen leiriin, jolloin pienemmatkin asiat on helpompi
hallita. (Angerman 2016.) Leirilddkinndn on varauduttava toimimaan tilanteessa, jossa
leiri joudutaan keskeyttimadn, koska leirildisten turvallisuutta ei endd voida taata (Joh-

timo 2016).

Kriisin sattuessa tiedotuksesta vastaa piirin kriisiviestintdohjeessa nimetty henkild, esi-
merkiksi piirin toiminnanjohtaja (Suomen Partiolaiset 2011). On otettava huomioon
myds erilaiset tiedotusvilineet sekd sosiaalinen media. Sosiaalisen median vilitykselld
informaatiot tai materiaalit levidvat hyvin nopeasti, ja sithen tulee myds lippukunnissa

olla varautunut. (Angerman 2016.)
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4 TUOTOKSEEN PAINOTTUVA OPINNAYTETYO

4.1 Tuotoksellinen opinniytetyo

Tdma opinndytetyd on tehty tuotoksellisella menetelmélld. Tuotoksellisessa opinnéyte-
tyossd tuotoksellisuus, teoreettisuus, tutkimuksellisuus ja raportointi yhdistyvét (Karma
2017, 8). Opinndytetyon tavoitteena on muun muassa kiaytdnnon toiminnan ohjeistami-
nen. Tyotd tehdessd tydprosessi muutetaan sanalliseen muotoon eli opinnéytetyorapor-
tiksi. Se on tyon toinen osuus, tuotoksen ollessa toinen. Raportista selvidd mitd, miksi ja
miten on tehty, millainen ty&prosessi on ollut ja millaisiin johtopéétoksiin tai tulokseen
on paidsty. Lisdksi tuotoksellisen opinndytetyon tulee olla tydeldméldhtdinen, kiytin-
nonldheinen ja tutkimuksellisella asenteella tehty. Sen tulee my0s osoittaa, ettd tekijat

hallitsevat riittdvasti alan tietoja ja taitoja. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9-10, 65.)

Tuotoksellisessa opinndytetydssd tuotos tehddédn aina jonkun kdyttoon. Toteutustapa voi
olla esimerkiksi vihko tai opas, kunhan se valitaan kohderyhméa huomioiden (Vilkka &
Airaksinen 2003, 9, 38). Kohderyhma tulee siis médritelld, ja usein méérittelyn apuna
kdytetddn ominaisuuksia, kuten koulutus ja ammattiasema. Méérittely on tdrkedd, koska
kohderyhmi ratkaisee tuotoksen sisdllon. Kohderyhmén méérittiminen auttaa rajaa-
maan tyotd, ja sitd voidaan hyoddyntdd tyon arvioinnissa. Tuotos ei kuitenkaan yksin
riitd, vaan lisdksi opinndytetyOssd tulee kayttdd ammatillista teoreettista tietoa. (Vilkka

& Airaksinen 2003, 39-42).

Tdmén opinndytetyon menetelméksi valittiin tuotoksellinen menetelmd, koska tydela-
mayhteydeltd saatu aihe-ehdotus oli koota opas, joka sisdltdd ohjeistuksen. Tdmi opin-
ndytetyd on sekd ndyttoon ettd asiantuntijoiden kokemuksiin perustuvaa tietoa hyodyn-
tdvd. Opinndytetyd kokoaa yhteen tietoa, jonka pohjalta on tehty opas leirilddkinnasta,
joka ohjeistaa kiytdnnon toiminnan leirilddkinndssi. Se hyodyttia leirilddkinndstd kiin-

nostuneita, leirilddkinndssd toimivia henkil6itd ja opinndytetyon tekijoita.
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4.2 Opinniytetyoprosessi

OpinndytetyOprosessi aloitettiin orientaatiokurssilla kevaélla 2016. Aihe-ehdotus saatiin
Suomen Partiolaisten turvallisuusryhmaéltid (nykyisin turvallisuusverkosto), jonka vara-
puheenjohtajana opinndytetydn kirjoittajista Kiilava tuolloin toimi. Turvallisuusryhméa
oli saanut toiveen oppaasta Pddkaupunkiseudun Partiolaisten leirilddkinnén tekijoilta.
Toiveena oli saada opas, joka auttaisi lddkinnan paillikoitd leirilddkinndn suunnittelus-
sa. Oppaan sisdlloksi suositeltiin kerddméédn ladkinndn pééllikkoind toimineiden henki-
16iden ohjeita ja kokemuksia. Kiilava esitteli atheen Tampereen ammattikorkeakoulun
atheseminaarissa keviilld 2016, jonka jdlkeen hédn alkoi etsid kirjoittajatiimid. Tiimin

muodostuttua aloitettiin kirjoitus- ja tutkimustyo.

OpinndytetyOprosessi toteutettiin pddosin vuoden 2016 aikana. Tammikuussa kéytiin
teoria- ja metodiopinnot, jonka jidlkeen aloitettiin tutkimussuunnitelman kirjoittaminen.
Toukokuussa, kun suunnitelma valmistui, haettiin tutkimuslupaa opinniytetyohon Suo-
men Partiolaisten tydeldmén yhteyshenkilé Timo Sinivuorelta. Toukokuun aikana saa-
tiin tutkimuslupa opinndytetyolle. Tyon kirjoittaminen aloitettiin etsimélld ndytt6on
perustuvaa teoriatietoa ja perehtyméllad partioharrastukseen, piirileireihin ja sielld toteu-
tettavaan leirilddkintdén. Teoriatietoa etsiessd huomattiin, ettd partiolaisten tai muiden
vapaachtoisjirjestdjen toteuttamasta lddkinnéstd ei partiolaisten leirilddkinnén loppura-
portteja lukuun ottamatta, 16ytynyt kirjoitettua tai tutkittua tietoa. Téstd johtuen opin-
ndytetyon keskeisimmaéksi ldhteeksi muodostui asiantuntijoiden haastattelut. Nayttoon
perustuvan ja tutkitun tiedon etsiminen seka asiantuntijoiden haastatteleminen toteutui-

vat vuoden 2016 kesin ja syksyn aikana.

Tyon alkuperdisend tarkoituksena oli tehda 1d4kinnén paallikoille opas Suomen Partio-
laisten suurleiri Finnjamboreen leirilddkinndstd. Kesélld 2016 asiantuntijoiden kanssa
kdydyn keskustelun myo6té, todettiin, ettd suurleirien 1d4kintd on liian suuri kokonaisuus
katettavaksi ammattikorkeakoulun opinnéytetyolle varatussa ajassa. Asiaa pohdittiin
Suomen Partiolaisten tyoeldmin yhteyshenkild kasvatusjohtaja Timo Sinivuoren kans-
sa, ja lopulta aihetta paddyttiin vaihtamaan suurleireistd astetta pienempéén piirileiriin.
Piirileirille osallistuu noin 2000-5000 henkil6d, verrattuna esimerkiksi vuoden 2016
suurleiriin, jolle osallistui 17 000 henkildd. Pienemmat mittasuhteet sopivat huomatta-

vasti paremmin opinndytetyon aitheeksi.
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Kun kaikki haastattelut oli tehty, alkoi oppaan kirjoittaminen sekd haastatteluista saa-
miemme tietojen lisdédminen teoriaan. Oppaan otsikot valittiin haastatteluista nousseiden
keskeisimpien aiheiden mukaan. Tuotoksen ensimméiisen version valmistuttua joulu-
kuussa 2016, se ldhetettiin tarkistettavaksi asiantuntijoille ja Suomen Partiolaisten tut-
kimus- ja kehittdmisryhmélle, joka vastaa partiosta tehtdvien tutkimusten koordinoinnis-
ta. Oppaan ensimmadisestd versiosta saatiin muutamia kommentteja ja parannusehdotuk-
sia. Muutosten jidlkeen opas ldhetettiin uudelle lausuntokierrokselle. My6s opinnéyte-
tyon raporttiosaa muokattiin. Raporttiosan tekeminen eteni Tampereen ammattikorkea-

koulun meille osoittaman opinndytetydohjaajan avulla.

Opinndytetyd valmistui maaliskuussa 2017, jolloin se ldhetettiin kokonaisuudessaan
my6s Suomen Partiolaisten kasvatuspééllikko ja opinndytetyon tydeldméyhteys Timo
Sinivuorelle sekd tutkimus- ja kehittimisryhmén Janne Peltolalle. Suomen Partiolaisten
viestintdosasto taittoi oppaan ja julkaisi sen sdhkodisend materiaalipankissaan. Touko-
kuussa opinndytetyd esiteltiin Tampereen ammattikorkeakoululla ja luovutettiin tyon

tilanneelle turvallisuusverkostolle.

4.3 Asiantuntijahaastattelu

Asiantuntijahaastattelussa haastateltavat ovat huolellisesti valittuja. He ovat sellaisia
henkil6itd, joita tutkittava asia koskettaa. Haastatteluiden tarkoituksena on koota yhteen
heidin erikoistietimyksensd. Asiantuntijat osaavat laaja-alaisesti hahmottaa aluettaan,

jonka asiantuntijoita ovat. (Anttila 2014.)

Tamin opinndytetyon sekd oppaan aineistona on kdytetty asiantuntijahaastatteluita. Asi-
antuntijoiksi on valittu henkil6ité, jotka ovat aiemmin toimineet leirilddkinndn paallik-
kond tai muissa leirilddkinnédn tehtdvissd. Lisdksi valittiin kaksi kriisity6hon erikoistu-
nutta sairaanhoitajaa. Heiddn kriisityon asiantuntijuudestaan ajattelimme olevan hyotya

leirilddkinnédn kannalta. Kaiken kaikkiaan haastateltiin 11 asiantuntijaa.
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4.4 Tuotos

Tuotoksellisessa opinndytetydssd lopputuloksena on konkreettinen tuote. Tuotteen to-
teutustapa tulee valita niin, ettd se palvelee kohderyhmdi mahdollisimman hyvin.
(Vilkka & Airaksinen 2003, 51). Muun muassa tuotteen koko ja tekstin asettelu sekéa
ilme vaikuttavat luettavuuteen. Sen vuoksi tuotoksen ulkoista olemusta, etenkin kokoa
tulee miettid tarkoin. (Vilkka & Airaksinen 2003, 52.) Tdmén opinndytetyon tuotoksena
on opas Suomen partiopiirien piirileirien ladkinnénpééllikdille. Opas painetaan AS -
kokoiseksi vihoksi. Paperiversion lisdksi opas on luettavissa my0s internetissd materiaa-
lipankissa. Nami muodot ovat helpoiten kohderyhmin saatavilla. Oppaaseen on koottu
ohjeita leiriladkintda toteuttavalle lddkinnan paallikolle siitd, miten onnistutaan luomaan
riittdvd ja mahdollisimman toimiva leirilddkintd. Partiopiireilld e1 aikaisemmin ole ollut
ohjetta sithen, miten leirilddkinndn tulisi suunnitella ja toteuttaa heiltd edellytetty en-

siapuvalmius, vaikka piirileirejé ja niiden leirilddkintdd on tehty jo useita kertoja.

Tuotos sisdltdd asiantuntijoiden haastatteluista poimittuja ohjeita, suosituksia ja neuvoja
tuleville 1ddkinnédn paillikoille. Opas on luotu tydeldmaldhtoisesti partiolaisten partiopii-
reille helpottamaan piirileirien leirilddkinndn suunnittelua ja toteutusta. Kuvat ovat par-
tiolaisten ottamia ja kahta asiantuntijaa lukuun ottamatta haastatellut asiantuntijat ovat
partiolaisia. Oppaan grafiikka ja muotoilu tulevat valmiina Suomen Partiolaisilta. Vies-
tintdosasto taittaa oppaan ja lisdd nettiversion internetsivuilleen. Oppaan kustannuksista
puolestaan vastaa Suomen Partiolaisten turvallisuusverkosto, joka myos jatkossa omis-
taa oppaan. Omistajuuden ollessa turvallisuusverkostolla, se pystyy péivittiméin opasta

ja sen tietoja tarvittaessa.

Vilkan ja Airaksisen (2003, 53) mukaan “Opinndytetyon ensisijaisia kriteereitd ovat
kuitenkin tuotteen uusi muoto, kiytettivyys kohderyhmissa ja kdyttoympaéristossd, asia-
sisdllon sopivuus kohderyhmille, tuotteen houkuttelevuus, informatiivisuus, selkeys ja
johdonmukaisuus." Tdmin opinndytetyon, ja etenkin oppaan, kriteereind oli lisdksi 144-
kinnédn péillikdiden kokemus oppaan hyddyllisyydestd, tyon luettavuus ja ymmarretté-
vyys myos partioharrastuksen ulkopuolisille henkil6ille ja hoitotyon ndakokulmasta esi-

tettyjen asioiden oikeellisuus, luotettavuus ja tutkimukseen pohjaaminen.

Tuotoksen arvioinnissa on kédytetty apuna opinndytetyotd ohjaavaa opettajaa, op-

ponoivaa opinndytetyoryhméd, tyoeldmayhteys Timo Sinivuorta, Suomen Partiolaisten
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kehittdmis- ja tutkimusryhmén puheenjohtaja Janne Peltolaa ja asiantuntijahaastattelut

antaneita asiantuntijoita.
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5 POHDINTA

5.1 Eettisyys

Eettinen pohdinta kuuluu opinndytetyon jokaiseen vaiheeseen, ldhtien jo aitheen valin-
nasta. Aihetta valitessamme pohdimme sen eettisyyttd miettimélld kenen tarpeesta ja
kenen ehdoilla opinndytetydtd kirjoitetaan. Saimme Suomen Partiolaisilta vapaat kéddet
edetd tutkimuksen kanssa, eikd tutkimustuloksille nimetty ennalta mitddn rajoituksia.
Aiheen valinnan eettisyydessi otettiin huomioon myds opinndytety0std saatava hydty ja
onko tyd merkityksellinen ja toteuttamisen arvoinen. Tyon tuotoksena syntyvad opas
tehdddn Suomen Partiolaisten keskuudesta nousseesta toiveesta ja tarpeesta saada ohjeet
leirilddkinndn suunnitteluun ja toteuttamiseen. Opas tehtiin yhteistydssd ohjeistusta toi-
voneiden terveydenhuollon ammattilaisten kanssa, jotka ovat kokeneita leirilddkinnin
ammattilaisia. Yhdistdmalld heidin ammattiosaamisensa ja tutkittu tieto, saatiin varmis-
tettua, ettd opas on kohderyhmélle hyddyllinen. Tuotos hyoddyttdéd tyon tilaajana toimi-
neiden partiolaisten lisdksi piirileirien leirilddkinndn paillikoitd, leirilddkinnén tekijoita
sekd muita leirilddkinnéstd kiinnostuneita. Aiheen valinnasta hyotyvidt monet partiossa
toimivat vapaaehtoiset ja tulevaisuudessa mahdollisesti myds muut vapaaehtoisorgani-

saatiot.

Hyvéén tutkimusetiikkaan kuuluu se, ettd kaikilla osallistuvilla on oikeus kysyd kysy-
myksid ja keskeyttdd osallistumisensa. Osallistuminen tutkimukseen edellyttdd tietoista
suostumista. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 219.) Téssd opinndytetydssd
asiantuntijoilla oli koko prosessin ajan mahdollisuus keskeyttdd osallistumisensa, sekéd
esittdd kysymyksid. Ennen haastatteluja jokainen asiantuntija allekirjoitti tietoisen suos-
tumuksen osallistumisestaan. Asiantuntijat my0s tarkastivat antamansa haastattelut ja

niiden pohjalta kirjoitetun tyon ennen opinndytetyon julkaisemista.

Arvioimme opinndytetyotd eettisyyden kannalta koko kirjoitusprosessin ajan. Tietoa
oppaaseen ja raporttiosaan keréttiin asiantuntijoilta, jotta oppaan kayttiminen olisi luo-
tettava ja hyvd apu piirileirin turvallisuuden takaamiseen. Oppaan péivitysoikeus on

jatkossa Suomen Partiolaisten turvallisuusverkostolla, jotta opas pysyisi ajan tasalla ja
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tayttdisi jatkossakin toimivan oppaan kriteerit. Eettisten periaatteiden mukaan tutkimuk-
sen tulee olla avoimesti julkaistu (Tutkimuseettinen neuvottelukunta n.d.). Tdmén opin-
ndytetyon raportti ja opas julkaistiin Theseus -tietokannassa. Opas julkaistiin lisdksi

sdhkdisend Suomen Partiolaisten materiaalipankissa.

Vaikka opinndytetyd ei ole tieteellinen tutkimus, sitoo opinndytetyotd samat eettiset
periaatteet kuin tieteellistd tutkimusta. Tdmén asia otettiin huomioon tyotd tehdessi.
Hyvéén tieteelliseen tutkimukseen vaaditaan, ettd tutkimus on tehty noudattaen hyvia
eettisid menetelmid ja kayténteitd. Tutkimuksen tulee olla tehty huolellisesti ja rehelli-
sesti. Tutkijoiden on kéytettdvé 1dhdemateriaalia asianmukaisesti ja kunnioittavasti. En-
nen tutkimuksen aloittamista tulee tehdd asianmukainen eettinen ennakkoarviointi ja

saada tutkimuslupa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta n.d.)

Tamai opinndytetyo kirjoitettiin hyvaa tieteellistd kdytantod noudattaen. Lihteet etsittiin
ja merkittiin noudattaen tarkkaa huolellisuutta. Ennen ldhteiden kdyttGonottoa sisdltod
arvioitiin kriittisesti ja ldhteitd kdytettiin tekijanoikeuksia kunnioittaen. Tietoa haettiin
laajasti ja useasta ldhteestd. Kdytimme myos ulkomaisia tutkimuksia. Ennen asiantunti-
jahaastatteluiden kéyttdmistd asiantuntijat tarkistivat haastattelunsa ja antoivat suostu-
muksensa niiden kdyttoon, he my0s tarkastivat haastatteluiden kdyton oikeellisuuden
tyOssd ennen tyon julkaisua. Tutkimussuunnitelma tehtiin ennen tutkimuksen aloittamis-
ta, suunnitelman hyviksymisen jdlkeen haettiin tutkimuslupaa ja opinnédytetyon tekemi-
nen aloitettiin saatuamme luvan. Plagioinnin, eli luvattoman lainaamisen, seulomiseksi
ja estdmiseksi opinndytetyo palautettiin Urkund -sovelluksen kautta. Sovelluksen tarkoi-

tus on ilmoittaa mahdollisista plagiaateista.

5.2 Luotettavuus

Opinndytetyon tarkoitus oli tuottaa opas partiolaisten piirileirien leirilddkinnan pailli-
koille. Tutkimuksessa kaytettiin ldhteind pddasiassa asiantuntijahaastatteluita, silld ai-
kaisempaa tutkittua tietoa partiolaisten, vapaaehtoisten tai kolmannen sektorin tarjoa-
masta leirilddkinnéstd ei ollut tarjolla. Asiantuntijat ovat partiolaisten piirileirin leiril4a-
kinnédn paédllikoitd, 1adkéreitd, sairaanhoitajia, ensihoidon kenttijohtaja sekd kaksi parti-

on ulkopuolista kriisihoitoty6hon erikoistunutta sairaanhoitajaa. Luotettavuutta lisdd
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asiantuntijoiden halu saada hyva opas aikaiseksi. Asiantuntijat ovat eri puolilta Suomea,

joten ty6hon saatiin mielipiteitd ja kokemuksia monen eri partiopiirin edustajilta.

Koko prosessin ajan asiantuntijahaastatteluita reflektoitiin tutkittuun teoriatietoon, ajan-
tasaisiin kdypé hoito —suosituksiin sekd Suomen lakiin. Tutkitun tiedon liséksi opinndy-
tetyOprosessin aikana pohdittiin aineistojen, Idhdemateriaalien ja kdytetyn tutkimusme-
todin eettisyyttd ja luotettavuutta. Keskindisen keskustelun liséksi aihetta ja oppaan si-

séltod reflektoitiin ohjaavan opettajan ja usean eri alan asiantuntijan kanssa.

Opinndytetyon tekijoistd kokeneina partiolaisina Kiilava ja Keskinen kykenivét jo tyoti
suunnitellessa hahmottamaan tyon kannalta tirkeimmait aiheet. Tyon tekijoiden sub-
stanssiosaaminen lisdd opinndytetyon luotettavuutta, silld se edesauttoi laatimaan asian-
tuntijoille esitetyt kysymykset mahdollisimman kattaviksi ja leirilddkinndn kokonaisuu-
den huomioiviksi. Opinndytetyon tekijoistd Ponka ei ole partiolainen, ja pystyi puoles-
taan huolehtimaan tyon ymmarrettdvyydestd partion ulkopuolisille lukijoille. Kolmen
tekijdn toisistaan eroavien ndkokulmien koettiin lisddvén tyon tarkkuutta, monipuoli-

suutta ja luotettavuutta.

Huomiota kiinnitettiin 1dhteiden ajankohtaisuuteen ja jokaisesta aiheesta etsittiin use-
ampia ajankohtaisia lahteitd, jotta opinndytetyohon saatiin mahdollisimman objektiivi-
nen kuva késitellystd aiheesta. Léhteitd kéytettiin monipuolisesti, sekéd koti- ettd ulko-
maisia. Haastatelluilta asiantuntijoilta pyydettiin kirjallinen suostumus haastatteluun ja
he saivat mahdollisuuden tarkistaa haastattelut ennen niiden kédyttoonottoa. Myds tyon
viimeiset versiot ldhetettiin asiantuntijoille asiavirheiden varalta tarkastettavaksi. Asian-

tuntijat saivat vahvistaa, ettd haastatteluissa annetut tiedot on oikein kirjattu.

Jatkossa oppaan omistaa Suomen Partiolaisten turvallisuusverkosto. Oppaan omistajuu-
desta olimme alusta alkaen samaa mieltd. Halusimme, ettd opasta pystyy tarvittaessa
pdivittdiméén ja siten oppaan tiedot pysyvét ajan tasalla. Paivittdmismahdollisuus lisdi
oppaalle kayttoikdd ja -mahdollisuuksia, ndin vaikuttaen positiivisesti oppaan luotetta-

vuuteen my0s tulevaisuudessa.
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5.3 Pohdinta ja kehitysehdotukset

Opinndytetyon aihe oli mieluinen, silld pddsimme tekemidin oppaan, jota Suomen Par-
tiolaiset olivat toivoneet. Olemme mielestimme onnistuneet tekemiin tarkoituksenmu-
kaisen ja toimivan oppaan. Oppaalle oli aito tarve ja se tulee hyddyttiméaén monia va-
paaehtoistyontekijoitd. Leirilddkinnéstd ei ole aikaisemmin tehty oppaita tai ohjeita, eli
kirjoittamamme opas on ensimmdiinen laatuaan. Asiantuntijahaastatteluista ja muista
luotettavista ldhteistd saimme vastaukset opinndytetydmme raporttiosuuden alussa méaa-
rittelemiimme opinndytetyon tehtdviin. Tdytimme myods opinndytetydlle maédrittele-

mamme tarkoituksen.

On ensiarvoisen tiarkedd, ettd opas pohjautuu kokemuksen kautta saatuihin tietoihin.
Néin voimme tarjota seuraaville leirilddkinnan padllikoille niin sanotun hiljaisen tiedon.
Asiantuntijat, joita haastattelimme, ovat kokeneita terveydenhuoltoalan henkiloitd. Kak-
st heistd oli partion ulkopuolisia kriisityon asiantuntijoita ja loput kokeneita leirilddkin-
ndn tekijoitd. Haastatellut ammattilaiset ovat eripuolilta Suomea, joten saimme tehtya
aidosti kaikille Suomen Partiolaisille suunnatun oppaan, jonka ohjeet hyodyttavit kaik-
kia partiopiirejd. Opas on kdynyt asiantuntijoiden arvioinnissa ja he ovat olleet tyytyvéi-
sid tydbhomme. Odotamme mielenkiinnolla, kuinka opas tulee palvelemaan leirilddkintaa

ja sen tekijoitd.

OpinndytetyOprosessi oli antoisa ja haastava. Tyon edetessd oppimme paljon piirileirin
leirilddkinnéstd, itsestimme ja ryhmétyon tekemisestd. Ennen projektin alkua emme
tunteneet toisiamme ja haasteellinen aikataulujen yhteen sovittaminen hidasti tutustu-
mista. Kun olimme oppineet enemmain toistemme tyoskentelytavoista, projekti alkoi
edetd helpommin. Alussa ty0 jakautui epétasaisesti, silld opinnédytetyon tekijoistd Kiila-
valla oli aihe ollut tiedossa jo muutaman vuoden, ja partioharrastuksen myoté leirilda-
kintd oli hdnelle hyvin tuttu kokonaisuus. Keskiselle aihe sen sijaan oli uusi, vaikka
hinelldkin on pitkd kokemus partiosta. Pongélle opinnédytetyon aihe ja partio ylipddnsa
olivat uusia asioita ja orientaatio leirilddkintdén ja piirileiriin ympdristoné kesti kauem-

min. Prosessin loppua kohden tyomaéédra jakautui tekijoiden vililld tasaisemmin.

OpinndytetyOprosessi kasvatti meitd kohti tulevaa sairaanhoitajan ammattia. Se opetti
meitd toimimaan paremmin ryhméssé ja tunnistamaan omat kykymme. Opinndytetyon

myo6td opimme suurtapahtumien lddkinndn suunnittelua, soveltamaan kliinisen hoito-
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tyon oppeja leirilddkintdén soveltuvaksi ja pohtimaan miten leirilddkinndn on mahdollis-
ta tukea leirildisten terveyttd ja toimintakykyé. Lisdksi opimme soveltamaan ndytt6on
perustuvaa tietoa ja padtoksentekoa. Ndistd opeista on hy6tyd myos leirisairaalan ulko-
puolisissa sairaanhoitajan tehtdvissd. Tyo auttaa tulevaisuudessa hahmottamaan parem-
min erilaisia organisaatioita ja kerddmiin tietoa asiantuntijoilta ja tutkimaan asioita

monista eri nakokulmista.

OpinndytetyOprosessin aikana pohdimme minkélaiset jatkotutkimukset hyodyttiisivét
leirilddkintdd. Jatkotutkimusehdotuksiksi muodostuivat seuraavat kysymykset: Mitd
muu leiriorganisaatio, leirildiset ja heiddn vanhempansa toivoisivat leiriladkinndlta?,
Minkaélaisten koulutusten jérjestiminen auttaisi leirilddkinnidn paillik6itd toimimaan
tehtavissdin?, Minkélaisia koulutuksia leirilddkinnén tekijoille kannattaisi jarjestdd en-
nen leirid? ja Minkélaisia koulutuksia leirilddkintd voisi leirilld jirjestda leirin osallistu-

jille?.
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Partiopiiri Jasenmaari Lippukuntien mééra
1. Padkaupunkiseudun partiolaiset ry 11055 130
2. Uudenmaan Partiopiiri ry 5000 60
3. Eteld-Karjalan Partiolaiset ry 1100 22
4. Kymenlaakson Partiopiiri ry 1500 25
5. Hameen Partiopiiri ry n. 9000 126
6. Lounais-Suomen Partiolaiset ry Yl 11 000 140
7. Jarvi-Suomen Partiolaiset ry 5284 137
8. Pohjois-Savon Partiolaiset ry 200 2
9.Pohjanmaan Partiolaiset ry 5000 116
10. Lapin Partiolaiset ry 1000 31
11. Finlands Svenska Scouter rf 5000 64

Lahteet

1. Padkaupunkiseudun Partiolaiset ry Luettu: 22.10.2016

http://www.paakaupunkiseudunpartiolaiset.fi/ajankohtaiset/meita-jo-11-000/

2. Uudenmaan Partiopiiri ry Luettu 22.10.2016 http://uusimaa.partio.fi/piiri/

3. Eteld-Karjalan Partiolaiset ry http://www.e-kp.fi/tietoa-piirista

4. Kymenlaakson Partiopiiri ry http://kymenlaaksonpartiopiiri.fi/wordpress/piiri/

5. Hameen Partiopiiri ry Luettu: 22.10.2016 http://www.hp.partio.fi/tietoa-meista ja

http://www .hp.partio.fi/medialle

6. Lounais-Suomen Partiolaiset ry Luettu: 22.10.2016

http://www.lounaissuomenpartiopiiri.fi/tietoa-meista/medialle

7. Jarvi-Suomen Partiolaiset ry http://www.j-sp.partio.fi/wp-content/uploads/2016/10/J-

SP-Syyskokous-2016-ddnimaarat-syyskokous-2016.pdf

8. Pohjois-Savon partiolaiset ry https://fi.scoutwiki.org/Pohjois-Savon_Partiolaiset

9. Pohjanmaan Partiolaiset ry http://www.pohjanmaa.partio.fi

10. Lapin Partiolaiset ry http://www.lappi.partio.fi

11. Finlands Svenska Scouter rf http://www.scout.fi/om-oss/finlands-svenska-scouter-rf
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Liite 2. Taulukko 2. Piirileirien ikdjakaumia

m 48 67 160 142
W 1106%* 472 1200 563 313
W 362 680 991 370
m 141 7% 366 600 562 300

Samoajat 15-17v 1404 #* 187 280 269 197

Vaeltajat 18-22v 240 229 132
Aikuiset 22+ v 656 (v+a)* 840 587 406
Yhteensi 3975 2110 4000 3201 1860

(koko

leirin

n.2800)

* (v+a) tarkoittaa vaeltajat ja aikuiset

** Leirilld kdytossd vanhan ohjelman mukaiset ikdkaudet jolloin Sudenpennuis-
ta ja seikkailijoista kdytettiin nimed Sudenpennut. Sudenpennuilla tarkoitettiin 7-
10 vuotiata.

k% Leirilld kdytossd vanhan ohjelman mukaiset ikdkaudet jolloin tarpojista ja
samoajista kdytettiin nimed vartiolainen. Vartiolaisella tarkoitettiin 10-16 vuoti-
aita.

k%% Vanhassa ohjelmassa kaikki yli 16- vuotiaat partiolaiset kantoivat nimeéd

palveluleirildiset.
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Lihteet:

Lindeman, M. 2016. Lounais-Suomen Partiolaiset ry Piirileiri Piirul4. Lounais-Suomen

Partiopiiri ry:n partiotoimisto.

Uudenmaan Partiopiiri ry. 2012. Uudenmaan Partiopiirin piirileiri Huima 2012 - loppu-
raportti. Luettu 16.10.2016. https://issuu.com/uudenmaanpartiopiiri/docs/huima2012

Wilhelms, P. 2016. Kosmos’15 osallistujamddrid. Jarvi-Suomen Partiolaiset ry.

Lyden, P. 2013. Ilves’13 turvallisuus- ja pelastussuunnitelma. Himeen Partiopiiri ry.

Pynnoénen, S. 2016. Padkaupunkiseudun Partiolaiset ry piirileiri Saraste 2012 osallistuji-

en ikdjakauma. Padkaupunkiseudun partiolaisten piiritoimisto. Haastattelu 25.10.2016.
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Liite 3. Kuvio 2 leiriorganisaatio

Taméa on kuvitteellisen leirin esimerkkiorganisaatio. Siniselld merkityt laatikot kuvaavat leiritoimikuntaa.
Vaaleanpunaiset laatikot edustavat leiritoimikkunasta seuraavaa tasoa. Pééllikoiden jdlkeen tulee jdlleen pie-
nempien osa-alueiden mestarit, kuten kuviossa 3. Mestareiden jdlkeen on vield tekijédtaso, jossa lddkinnin

organisaatiossa olisi hoitajat, 144karit, sihteerit, kuljettajat ja yleismiehet.

Leirinjohtaja
Leirin varajohtaja Leirin varajohtaja

Palvelujohtaja Turvallisuudenjohtaja Ohjelmajohtaja Talouden johtaja

Palvelujen varajohtaja Turvallisuuden varajohtaja Ohjelman varajohtaja

Rakennus- ja purku Turvan paallikkd I Ikéikausiohjelmapaallikko Hankintapaéllikkd
pallikko

Ladkinnin padllikkd  Yhteisten ohjelmien péallikko HR-péillikko

Tekniikan paallikkod

D Palon paillikko Iltaohjelmapaillikko Kahvilapdillikko
Huollon paallikko

Muonituspaallikko




Liite 4. Kuvio 3 leirilddkinnin organisaatiokaavio

- tietdd mitd ja miten l44kinndssd tapahtuu

- varmistaa ettd riittdvasti osaavia tyyppejd ja
vastaa ladkinnén riittdvan hyvasta tasosta leirilla

- vastaa ladkinnéllisestd osaamisesta

Leirilla:

- konsultaatiovalmius

- kriisivalmiina leirilld

Yliladkari

Ladkevarastomestari EA-pistemestari

Ladkinnén varapaillikko

Ladkinnin paallikko
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Leirisairaalamestari

Ladkinnén varapaillikko

Sairaankuljetusmestari

Ennen leirid Ennen leiria:

- ladketarvekartoitus - EA —pisteen tavara- ja
- ladkkeiden tilaaminen tekijakartoitus
- ladkkeistd vastaaminen - tydnjaosta sopiminen

leirisairaalan kanssa

Leirilla

- ladkkeiden sdilytys Leirilla:

- luovutus - huolehtii ettd EA piste
- raportointi toimii

- huolehtii pisteen tavara-

tdydennyksisti

Ennen leirié:

- sairaalan tavara- ja tekijékartoi-
tus (Saara ja Nipa auttaa)

- tydnjaosta sopiminen EA —
pisteen kanssa ylildakarin

avustuksella

Leirilla:
- huolehtii ettd sairaala pyorii
ilmeneviét

- hoitaa sairaalalla

ongelmat yksin tai avun kanssa

Ennen leirié:

- sairaankuljetuksen tason ja
kaluston kartoitus

- ambulanssin hankkiminen leirille
- yhteyden pito pelastuspuoleen ja
tarvittaessa EA —koulutuksen

jérjestdminen

Leirilla:
- huolehtii sairaankuljetuksen

sujumisesta

Ulkopuolisten asioiden mestari

Ennen leiria:

- hoito-ohjeiden teko

- savujen EA —vastaaville
ohjevihkonen ja koulutuksen
jérjestdminen

- ohjelman ja keittion EA -
vastaavien koulutuksen
jérjestdminen

Leirilla:

- on linkki leirisairaalan ulkopuo-
listen toimintojen (esim. laaksojen,
keittididen, savujen) ja lddkinndn

johdon vililla

mestarin alaisuudessa toimii

- hoitajakymppi

- laakarikymppi

- sihteerikymppi

= tekevit tyovuorot ja
huolehtivat tyontekijoi-
den fiiliksesta

= kouluttavat ja tutustutta-
vat ennen leirid

mestarin alaisuudessa toimii

- Tterveystarkastaja”

=> pitéd kirjaa leirin maha-
tautitapauksista, tarvitta-
essa puuttuu ja kdy tar-
kastamassa kylédkeittioi-
den hygieniatason

=> tarvittaessa raportoi 144-
kinnén johdolle

Lahde: Saraste 2012 lddkinnin organisaatiokaavio
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Liite 5. Opas piirileirin ladkinnin péillikolle

LEIRILAAKINNAN SUUNNITTELU JA
TOTEUTUS

Opas piirileirin laakinnan paalli-
kolle

Suomen Partiolaiset ry

Kuva: Lotta Mékeld

Ainomaija Keskinen, Pauliina Kiilava ja Katri Ponka

Tampereen ammattikorkeakoulu (2017)

PARTIO
scout
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Yhteistyo
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Kansainvilisyys
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Kriisi leirilla

Minkaélainen ladkinnin paéllikon kuuluisi olla?
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Alkusanat

Kiinnostunut leirilddkinnéstd? Huippu valinta! Tdméa opas auttaa sinut alkuun, oli
suunnitelmissasi sitten ldhted ladkinndn paallikoksi, hoitajaksi, lddkariksi tai vaikka
turvallisuuden johtajaksi.

Piirileirin leirilddkinnin suunnittelun alkumetreilld on tarkeda maéaritelld, minkédlainen
leirilddkintd tarvitaan, mikd on leirilddkinnédn tarkoitus ja tehtdvd, minkélaista osaa-
mista tarvitaan ja kuinka paljon tarvikkeita leirin aikana kuluu.

Tdmén oppaan tiedot on koottu haastattelemalla leirilddkinnén asiantuntijoita. Asian-
tuntijoina on ollut 1d4kinnén padllikkdnd toimineita eri erikoistumisalojen l4dkareitd,
kokeneita sairaanhoitajia ja ensihoidon kenttdjohtaja. Partiolaisten liséksi haastatte-
limme my®ds kriisitydn ammattilaisia.

Oppaan neuvot ovat koonneet Tampereen ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiske-
lijat yhteistydssd Suomen Partiolaisten vapaaehtoistuen valiokunnan turvallisuusver-
koston kanssa. Opas on osa opinndytetyotd, mika julkaistaan Theseus -tietokannassa.

Leirilaakinta

Piirileirin turvallisuusorganisaatio koostuu kolmesta eri osastosta: turvasta, palosta ja
ladkinnastd. Turva on leirin jarjestyksenvalvontaosasto. Heidén tehtdvindén on valvoa
leirin jérjestystd ja turvallisuutta. Palo (tai Pelastus) on leirin oma sammutusyksikko.
Heiddn tehtdvdndan on ennakkoon ohjeistaa leirid paloturvallisuudesta ja valvoa sen
toteutumista. Ladkintd on turvallisuuden kolmas osasto. Ladkinnén tehtdvdni on huo-
lehtia leirildisten terveydestd ja tarjota heille tarvittava ensiapu.

Jokaisella osastolla on oma johtajansa, joka on vastuussa osaston toiminnan suunnitte-
lusta, toteuttamisesta ja johtamisesta. Oman osaston toiminnan liséksi osaston johtaji-
en on suunniteltava osastojen vélinen yhteisty0. Saumaton yhteisty0 on erittdin tirke-
a4 ja piirileirin kokonaisturvallisuuden onnistumisen edellytys.

Turvallisuuden osastot eroavat muista leiriorganisaatioon kuuluvista osastoista silla,
ettd suurin osa osaston tekijOistd harjoittaa leirilld omaa ammattiaan. Jarjestyksenval-
vonta, pelastusty0 ja ladkintd ovat kaikki viranomaisten valvomaa ja lakien sditele-
mad tyotd. Jokaisen ammattiaan vapaaehtoistyOssd harjoittavan on muistettava, etti
samat lait ja sddnnokset, jotka madrittavit toimintaa tydpaikalla, ovat voimassa my0s
partioleirilld. Jokainen ammattilainen vastaa itse tekemisistddn. Jokaisen leirilddkin-
ndssd tyoskentelevin tdytyy ottaa selvdd myos omasta hoitotyon kattavasta vakuutuk-
sesta. Vakuutuksia myontdd esimerkiksi ammattiliitot ja sairaanhoitopiirit, mutta jo-
kaisen ammattilaisen tulee olla tietoinen vakuutuksen ehdoista. Kaikki vakuutukset
eivit kata vapaaehtoistyoté.
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Ennakkosuunnittelu

Piirileirien suunnittelutyd alkaa noin 2—3 vuotta ennen leirid. Ennen leirid paitetdin
leirin teema, suunnitellaan ohjelma ja mietitdén mitd leirilld sydddén. Kauan ennen
leirin alkamista alkaa myos leirilddkinndn suunnittelu. Ladkinndn pééllikon tyOsta
noin puolet tehdddn ennen leirin alkamista. Ensin tehdddn projektisuunnitelma, rekry-
toidaan avainhenkil6t ja kun leiri alkaa rakentua, voidaan alkaa miettimddn riskiarvi-
oita ja sitd, mihin kaikkeen leirilddkinnén olisi hyvé varautua. Mitd tarkemmin asiat
on suunniteltu etukiteen, hyvissd ajoin ennen leirin alkamista, sitd helpompi leirisai-
raalaa on pydrittdd leirin aikana.

Riskikartoituksessa on otettu huomioon luonnonilmiét, ohjelmasta aiheutuvat riskit,
leirildisistd, ulkopuolisista henkil6istd, leirialueesta ja paikallisista tekijoistd johtuvat
uhat. Vaikka riskikartoitukseen on kirjattu todenndkoisend pidetyt uhat, on ladkinnin
hyvé valmistautua henkisesti myds ylldttdviin ja ennalta arvaamattomiin tilanteisiin.
Koska leirilddkintd ei voi varautua kaikkeen mahdolliseen, keskitymme todenndkoi-
simpien uhkien ennaltachkédisyyn ja hoitoon.

Suunnitelmien laatimisen jilkeen on tirked kouluttaa suunnitelmat eteenpdin tiimille,
jonka kanssa leirilddkintdd ldhdetddn tekemddn, ja toimittaa ne tarvittaessa tiedoksi
muille osapuolille. Harjoitelkaa yhdesséd ja miettikdd miten paperille kirjattu suunni-
telma kiytdnndssd toteutetaan. Mikdli mahdollista, jirjestdkda yhteisharjoitus pelas-
tushenkiloston (palo) ja jérjestyksenvalvonnan (turva) kanssa. Péddsette tutustumaan
toisiinne ja hiomaan yhteiset toimintamallit.

Tarkoituksenmukainen leiriladkinta

Leirilddkinnén tarkoituksenmukaisuutta on hyvé pohtia jo ensimmaiisessd suunnittelu-
kokouksessa. Néin pddstdén alusta asti yhteisymmarrykseen siitd mitd ollaan tekemés-
sd, mitd tavoitetta kohti kuljetaan ja mitd pitdd tehdd ennen kuin leiri alkaa, jotta néi-
hin tavoitteisiin padstddn. Kun tarkoituksenmukaisuus pidetddn mielessd lapi koko
suunnitteluprosessin, on helppo perustella tarvittavat resurssit (rahalliset ja henkil6s-
t0) ja listata tarvittavat toimenpiteet.

Leirilddkinnédssd tarkoituksenmukaiseksi on koettu, ettd terveyskeskuspdivystyksen
tasoinen palvelu on piirileirin kokoiselle tapahtumalle perusteltu ja riittdvd. Tadma
tarkoittaa ladkdri + hoitaja -vahvuutta vuorokauden ympéri. Isommilla leireilld on
tarpeen pitdd useampaa lddkéri + hoitaja -paria vuorossa samanaikaisesti, kun pie-
nemmalla piirileirilld yksi pari per vuoro voi riittdd. Jokaisen lddkinnédn paillikon on
mietittdva tapahtumakohtaisesti resurssien riittdvyytta.

Tarkedd on, ettd leirisairaala tarjoaa mahdollisuuksien mukaan tarvittavan hoidon
niin, ettei leiri keskeydy, eikd hoitoa tarvitse ldhted hakemaan kaukaa omasta terveys-
keskuksesta, silld kuljettaminen vie yllittavin paljon aikaa ja energiaa. Potilaat ovat
arvostaneet sitd, ettd pienet toimenpiteet onnistuvat leiristd poistumatta. Tarjoamal-
laan hoidolla leiriladkinnén on tarkoitus estdd leiristd johtuvan ylimééréisen rasituksen
syntymista paikalliseen terveydenhuoltoon.
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Vaikka suurin osa leirilddkinnén potilaista sairastavat helppohoitoisia perussairauksia,
pienid naarmuja ja ruhjeita, on tirkedd muistaa, ettd mitd vaan voi sattua. Tarkoituk-
senmukaista on suunnitella leirilddkintd, joka vastaa riskikartoituksessa todettuihin
uhkiin, sairastumisiin, vammautumisiin ja henkisen huollon tarpeeseen. Todettujen ja
todenndkodisten tapaturmien ja sairauksien lisdksi on tirkedd varautua myos odotta-
mattomiin tapahtumiin.

Leirilddkinnédn olisi hyvéd ohjeistaa pitkdaikaissairaat leirildiset jo ennen leirid siitd
minkaélaiset leiriolosuhteet ovat ja minkélaisia ennakkovalmisteluja heidén sairautensa
hoitaminen leirissd vaatii. Ndin he voivat varautua leirin tuomiin haasteisiin ja mah-
dollisesti ennaltachkiistd sairauden pahenemisen.

Leiriladkinnan tavoitteet

Leirilddkinnén tavoitteena on yhdessd turvan ja palon kanssa mahdollistaa leirildisille
turvallinen leiriarki.

Leirildisten turvallisuuden lisdksi on hyvé viestid kotivéelle, ettd leirilddkintd on va-
rautunut hoitamaan leirildisten pitkdaikaissairaudet. Ndin myds vanhemmille tulee
turvallinen leirikokemus.

Tarkoituksena ei ole rakentaa keskelle metsdd yliopistotasoista sairaalaa, vaan varmis-
taa mahdollisimman hyvé hoito metsdolosuhteissa. Nédin toimimalla viltetdédn leirilai-
siltd ylimddrdinen vaiva, kun heidén ei tarvitse ldhted etsimdédn terveyskeskusta. Kun
leirilddkinnédssd voidaan tehdd hoidon tarpeen arviointi ja hoitaa terveyskeskus tasoi-
set asiat itse, viltymme ylikuormittamasta paikallista julkista terveydenhuoltoa.

Leirilddkinnédn tavoitteena on ennaltachkdistd ongelmia tekemadlld yhteisty6td muun
leiriorganisaation kanssa. Keittion ja leirin hygieniasta vastaavan tiimin kanssa tehté-
villd yhteisty6lld saadaan tehtyd suunnitelmia hyvén késihygienian ylldpitimisesta ja
toteutettua reaaliaikaista epidemiaseurantaa. Mm. ndilld keinoilla pddsemme puuttu-

Kuva: Minna Mékérdinen
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Leirilaakinnian osaaminen

Leirilddkinndn monipuolisten palveluiden toteuttamiseen tarvitaan tekijoitd monilta
eri aloilta. Ladketieteen puolelta paikalle olisi mielekéstd saada yleisldédkari, lasten-
ladkari, sisdtautiladkari, kirurgi, anestesialddkiri, traumatologi, pardontologi, ham-
masladkari ja akuuttilddkéri. Hoitajia olisi hyvi saada lastenhoitotyon, mielenterveys-
hoitotyon, paivystyksen ja ensihoidon puolelta.

Leirilddkinnéssd tarvitaan hyvit tiimityoskentelytaidot ja porukalle hyvi yhteishenki.
Ammattitaitoa vaativan osaamisen listaan on kirjattu: haavanhoito, haavojen ompelu
ja liimaus, potilaan seuranta pdidn vammoissa ja iskuvammoissa, oikomiskojeiden
korjaaminen, kyky tehda paitoksid ja taito arvioida hoidon tarve. Terveydenhuollon
ammattilaisten lisdksi leirilddkintdédn tarvitaan yleismiehid, sihteereitd ja kuljettajia.

Leirilddkinndn resursointi on aina padtetty tapahtumakohtaisesti. Suositeltavaa olisi,
ettd jokaisessa vuorossa olisi vahintdén yksi ladkéri-hoitaja -tyopari.

= .

Kuva: Reijo Aittola
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Varautuminen

Lista siitd mihin pitdd varautua, on aina tapahtumasta, tapahtuman ajankohdasta, osal-
listujista ja tapahtumapaikasta riippuvaista. Tdssd kuitenkin suuntaa-antava lista, jon-
ka ovat koonneet lddkinnisséd aikaisemmin toimineet ammattilaiset:

* Ampiaisen pistot ja hyonteisten puremat

* Allergiset reaktiot

* Palovammat

* Erilaiset infektiot

* (Osaamista ja valmiutta hoitaa haavoja (ompeluvalmius)

* Pienet kirurgiset toimenpiteet

* Pienten paiseiden puhkaisu

* Nyrjdhdykset ja vendhdykset

* Pienten murtumien lastoitus

* Yleisimpien perussairauksien hoito

* Happi ja avaavat ladkkeet

* Hengitysteiden ja verenkiertoelimiston tukeminen

* Putoaminen korkealta

* Korkealta putoavat esineet

* Elvytysvalmius, elvytyslddkkeet

* Monipotilastilanne

* Hygieniatilanteen seuraaminen ja pdivittdminen (mm. misti tulee mahatauteja,
tarvitaanko eristysti jossain)

* Epidemiat

*  Hukkuminen

*  Myrskyt -> telttojen ja puiden kaatuminen

* Ulkopuoliset uhat

* Hammaslidketiede: yleisimmat infektiot, oikomishoidot, traumat (jos ei laaja
murtumatrauma)
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Yhteistyo

Leirissd leirilddkinndn 1dhimmaét yhteistyOkumppanit ovat turva ja palo. Tavallisissa-
kin leirin onnettomuuksissa turva ja palo varmistavat leirildékinnén turvallisen ja te-
hokkaan toiminnan ja siksi yhteistyon on oltava sujuvaa. Jotta yhteistyd turvallisuus-
organisaation sisdlld on sujuvaa, tulee osa-alueilla olla riittdvén kattava kuva toistensa
toiminnasta ja keskendisen kommunikaation on oltava avointa.

Leirilddkintd on luvanvaraista terveydenhuollon ammattilaisten toteuttamaa tervey-
denhoitoa. Ennen leirid on hoidettava viranomaisten kanssa lupa-asiat kuntoon, tarkis-
tettava tekijoiden ammattipétevyys ja luotava suhteita useisiin eri tahoihin, mm. va-
rusteiden ja jatkohoitopaikkojen varmistamiseksi.

Tassd listassa asiantuntijoiden neuvot yhteistyohon:

52

Ole hyvissé ajoin yhteydessd ulkopuolisiin tahoihin ja kerro mitd leirildédkin-
ndssd tehdddn, hoidetaan ja minké tasoisesti.

Paikallisesta terveydenhuollosta voi saada lddke- ja hoitotarvikejakelun, kun
heille perustelee kuinka paljon leiriladkinnén toiminta helpottaa heidén poti-
lasmééradnsa.

Ensihoitokeskukseen, sairaalaan sekd pelastustoimeen hyvissd ajoin aloitettu
kommunikaatio on leirilddkinnille eduksi.

Paikallisen terveyskeskuksen tai muun julkisen terveydenhuollon edustajan
kanssa on sovittava potilasrekisterin sdilyttimisesta leirin jdlkeen. Potilasasia-
kirjat on 16ydyttdva vield vuosikymmenten jilkeen, eikd esim. Piiritoimisto ole
soveltuva asiakirjojen sdilyttdmiseen.

Puolustusvoimilla on vuokrattavana paljon tarpeellisia varusteita leirisairaa-
laan. Ota hyvissd ajoin yhteyttd, jotta huolelliseen tilauslistan luomiseen jaa
riittdvasti aikaa.
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Tassd leiriladkinnédn pééllikdiden kerddma lista tarvittavista yhteistydtahoista:

* Aluehallintavirasto (ohjeet siitd, mitd viranomainen vaatii: potilasasiakirjojen
sdilyttiminen, niiden sisdllostd raportointi, lukuméaérat ym.)

o Neuvotellaan viranomaisten kanssa minkélaisia lupia leirilddkinnéin to-
teuttamiseen tarvitaan. Lait muuttuvat ja siksi asia on selvitettdva jo-
kaisen piirileirin kohdalla.

o Rekisterdiddédn kaikki terveysalan ammattilaiset, jotka leirilld ammatti-
aan harjoittavat.

* Viranomaiset

o Léékériluvat ja -vakuutukset

o Potilasvakuutukset

o Hoitajilla potilasturvavakuutukset

o Ammattipdtevyyden tarkistaminen kaikilta!

* Paikallinen sairaahoitopiiri
o Terveyskeskus
» Laboratoriotutkimuset, tarvikkeiden hankinta ja mahdollisesti
rontgenkuvaus
o Alue-, keskus- ja/tai yliopistosairaalan péivystys
o Ensihoitojdrjestelma
= Sovitaan jatkohoitoon ohjaaminen, sairaankuljetus yms. yhteis-
tyokuviot.

* Paikallinen pelastustoimi
o Leirin pelastuspéillikko sopii pelastussuunnitelmaan liittyvistd asiois-
ta.
o Leirilddkinndn vahvuus on hyva olla pelastuslaitoksella tiedossa.
o Pelastustoimella voi olla kalustoa vuokrattavaksi leirille.

* Paikallinen kriisipdivystys
o Sovitaan miten kriisiapua tarvittaessa saadaan leiriin.
o Tehdain etukiteen sopimus siitd, minkélaista apua tarvittaessa saadaan
ja kauanko sen paikalle saapuminen kestda.
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Raportointi

Raportointi on tirked tyokalu, kun mietitddn menneen projektin onnistumisia ja sité,
mikd olisi voinut mennéd paremmin. Edellisen leirilddkinnidn loppuraportti toimii hy-
vdand apuna seuraavan leirilidkinndn suunnittelussa.

Jotta loppuraportti toimisi mahdollisimman hyvina apuna seuraaville organisaatioille,
tulisi sen sisdltdd tietoa sairastumisista ja tapaturmista, "ldheltd piti" -tilanteista sekd
siitd minkalaisia ladkkeitd, hoitotarvikkeita ja vélineitd kdytettiin ja kuinka paljon.
Hoidollisten asioiden lisdksi raporttiin on hyvi kirjoittaa missd onnistuttiin, jotta seu-
raavat organisaatiot voivat ottaa hyvéksi todetut kiytinteet kdyttoon myos seuraavalla
leirilld. Vastavuoroisesti tulisi kirjata my0s se missd ei onnistuttu, jotta seuraavat
osaisivat kehittda toimintaa eteenpdin, kohti parempaa.

Dokumentointi siitd miten leirisairaala rakennettiin ja minkélaista kuljetuskalustoa
ym. kéytettiin, on my0ds hyodyllinen tieto. Tarkedd on muistaa, ettd avoimesti jaetta-
viin loppuraportteihin EI saa kirjoittaa mitddn salassa pidettdvad, kuten esimerkiksi
potilastietoja.

Suositeltavaa olisi jakaa jonkinlainen raportti toteutuneesta toiminnasta myos paikal-
liselle julkisen terveydenhuollon edustajalle, jotta hekin saavat tiedon siitd minkélai-

sia tapauksia ja millaisella volyymilla leirilddkinndssd on hoidettu.

Mitd avoimemmin dokumentin voi jakaa, sitd useammalle partiolaiselle paéllikon
kirjoittamasta raportista on apua.
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Kansainviilisyys

Yhi useammin piirileireille osallistuu partiolaisia oman piirin jdsenten lisdksi myds
ulkomailta. Tdmi on hyvd huomioida leirilddkintdd suunnitellessa. Kédytdnnossd on
huomattu, ettd kansainvélisille vieraille erityisen tirkedssa roolissa on etukdteisohjeis-
tus siitd, minkélaiseen maastoon ja ilmastoon he ovat saapumassa. Néin he ovat pa-
remmin varautuneita Suomen olosuhteisiin ja turvallinen leirikokemus saa helpom-
man alun.

Leirilddkinnélla olisi hyva olla tulkki kdytossdan, mikdli omasta viestd ei 10ydy tarvit-
tavaa kielitaitoa. Usein joukkueesta 10ytyy joku, joka osaa tulkata englanniksi. Kovin
arkaluontoisia asioita varten olisi hyvé olla varalla ulkopuolinen tulkki. Mikéli kan-
sainvélistd leirildistd hoidetaan leirilddkinndssé, tdytyy hinen potilasasiakirjansa kian-
tdd potilaan omalle kielelle.

Kansainvilisten potilaiden kohdalla tulee huomioida kulttuurierot, hygieniatottumus-
ten erot maittain, erilainen bakteerikanta ja sairaudet, jotka eivét ole Suomessa tuttuja.

Kuva: Suomen Partiolaiset /Joel Forsman
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Vierailupiivi

Vierailupdivissd on tirkedd ottaa huomioon, ettd vierailijat 1dhes tuplaavat osallistu-
jamddran. Vierailupdivani paikalle saapuvat perinteisesti vanhemmat, isovanhemmat
ja muut tirkedt ldheiset. Vierailijoiden myotd leirissd olevien ikdjakauma muuttuu
huomattavasti. Sen vuoksi vierailupdivdnd on hyvéd nostaa leirilddkinndn valmiutta
valjastamalla muutama yliméérdinen henkil6 ensiapuliivit paalla liikkuviksi yksikoik-
st leirialueelle.

Leirilddkinndn nékyvyys antaa vierailijoille positiivisen ja turvallisen mielikuvan lei-
ristd. Leirialueelle jalkautuneet leirilddkinnédn joukot voivat my0s vastailla vierailijoita
askarruttaviin kysymyksiin, ja tavoittavat hyvissd ajoin apua tarvitsevat henkil6t.

Vierailijjoiden lddkinnilliset tarpeet on useimmiten ohjattu hoidettavaksi leirildédkin-
ndn ulkopuolelle. Tdtd ajatellen on hyvé selvittdd muutama yliméardinen, tarvittaessa
leirilddkinndn kayttoon valjastettava ajoneuvo, jolla kuljetukset terveyskeskukseen
saadaan hoidettua.

Vierailupdivi sijoittuu usein leirin puoliviliin ja vaatii ldhes kaikilta johtajilta koko
pdivan tydpanoksen. Kun pdivd on klaarattu, saattaa uupumuksen merkit nikyé niin
psyykkisessd, kuin fyysisessdkin voinnissa.

Kun vierailijat ovat poistuneet, tulee leirilddkinnén varautua myds koti-ikéva tapauk-
siin.

Kuva: Suomen Partiolaiset / Anna Embuske
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Mielenterveys

Leirilddkinnédssd on enenevissd médrin ollut tarvetta mielenterveysalan ammattilaisil-
le. Leirin ilmoittautumislomakkeeseen jdd usein stigman pelossa kirjaamatta leiriléi-
sen mielenterveyden ongelmat, kuten paniikkihairio tai masennus.

Suositeltavaa olisi, ettd leiriladkinndstd 10ytyy mielenterveyshoitaja, psykologi tai
psykiatri. Mikali leirilddkinnasti ei 10ydy osaamista, olisi hyvé sopia henkilé tai taho,
josta saa tarvittaessa konsultaatioapua mielenterveysasioissa.

Keskusteluapua varten pitéisi leirilddkinndstd 16ytyd rauhallinen paikka, jossa keskus-
tella ja henkild, jolla on aikaa keskustelulle. Etukéteen on hyvé miettid mika on taho,
jonne potilaan voi ohjata jatkohoitoon. Mikéli potilaan tilanne vaatii seurantaa, tulee
hinet ohjata jatkohoitoon leirilddkinnin ulkopuolelle.

Leirildisten kanssa pdivittdin toimivien ldhijohtajien olisi hyva tietdd leiriladkinnélle
puhelinnumero, johon he voivat soittaa, mikéli leirildisen mielenterveys mietityttaa.
Nain potentiaalisiin ongelmiin paistddn puuttumaan ajoissa.

Mielenterveyden tukemisen puitteissa on tirkedéd ottaa huomioon my®os leirilld tyonte-
kijoind ja johtajina toimivien uupuminen leirin aikana. Piirileiri on parin vuoden
mittainen projekti, jonka huipennus leiri on. Joskus oma tehtdvd voi kdyda leirilld
litan raskaaksi. Johtajien on tirkedd seurata omien tekijoidensd jaksamista ja antaa
tarvittaessa ylimddrdistd vapaa-aikaa voimien kerddmiseen. Leirilddkinndn kiertdvien
partioiden on hyvé seurata aikuisten jaksamista ja tarvittaessa tarjota heille lepopaikka
ja hoitoa.
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Kriisi leirilla

Leirilddkinnélla tulee olla kriisisuunnitelma, josta selvidd tyonjako, yhteyshenkilot ja
toimintasuunnitelma kriisitilanteen varalle. Kun leirissd tapahtuu kriisi, aktivoituu
koko turvallisuusorganisaatio toteuttamaan ennakkosuunnitelman mukaisia tehtdvié
estddkseen lisdvahingot, antamaan ensiapua ja ohjaamaan leirildiset turvalliseen paik-
kaan. Turva, palo ja lddkintd hoitavat jokainen oman osa-alueensa omien péaélli-
koidensd johdolla. Turvallisuuden johtaja valvoo yleistilannetta ja auttaa paillikoita
hoitamaan tehtavénsa.

Turvallisuusorganisaation lisdksi aktivoituu leirin kriisiviestintiryhmi. Tdhén ryh-
madn kuuluu usein leirinjohto, partiopiirin kriisiviestinnéstd vastaava, leirin viestin-
ndstd vastaava, piirin tyontekijd ja turvallisuuden johtaja. Turvallisuuden johtajan
tarked tehtdva on tuoda kriisiviestinndn kokoukseen ajantasainen ja oikea tieto leirissé
tapahtuneesta kriisistid. Néin kriisiviestintd voi alkaa tyonsa vélittomaésti. Kriisiviestin-
td vastaa kriisitilanteessa sekd leirin sisdisestd, ettd leirin ulkoisesta viestinnéstd. Jo-
kaisella partiopiirilld on omat kriisiviestintdohjeet, joissa on kirjalliset piirikohtaisesti
sovitut menettelytavat.

HUOM! Jokaisella turvallisuusorganisaation tekijdlld on salassapitovelvollisuus. On
tdrkedd muistaa, ettd salassapito koskee myos tiedonsiirtoa muille leirintoimijoille
kuten turvalle. Leirilddkinté ei saa luovuttaa terveystietoja kenellekdén ilman potilaan
lupaa. Turvallisuuden johtajan tulee pitdd huoli siitd, ettd kaikki turvallisuuden osa-
alueiden tekijét kirjoittavat leirin alussa tai ennen leirid salassapitovelvollisuussopi-
muksen.

Leirilddkinnéllad tulee olla selked suunnitelma kriisin varalle. Ladkinndn padllikko
jakaa tehtdvit ja priorisoi ne parhaaksi katsomallaan tavalla. Kriisitilanteita varten
leirilddkinnélld tulee olla suunnitelma kriisiavun jérjestimisestd. Leirilddkintddn voi
kuulua kiinteésti kriisiryhmad tai kriisiryhmé voi muodostua muualla leirissd olevista
henkil®istd, jotka kutsutaan koolle vain tarvittaessa. Mikéli kriisiryhma ei ole leirissa,
on ennen leirid selvitettdvd mistd kriisitydn ammattilaisia tarvittaessa saadaan ja kuin-
ka nopeasti he padsevit paikalle. On muistettava, ettd ulkopuolisen kriisiavun paikalle
saaminen saattaa olla hidasta.

Kriisiryhmi voi koostua monista eri alojen ammattilaisista. Suositeltavaa olisi, ettd
mukana on hoitoalan ammattilaisia, jotka tietdvit esim. miten jatkohoitoon ohjataan.
Kriisiryhmi tekee paikalle saavuttuaan arvion kriisityon tarpeesta, selvittdd ketkd
apua tarvitsevat ja tekevit saamiensa tietojen perusteella suunnitelman siitd miten
jélkipuinti toteutetaan.

Kriisiryhmddn on hyvd ottaa mukaan myds partiopiirin kriisiviestinnistd vastaava
henkil6. On tirkedd muistuttaa kaikkia kriisitilanteessa mukana olevia henkil6ité siité,
ettd kriisiviestinndstd vastaava henkiloé on ainoa, joka saa antaa leirin ulkopuolelle
lausuntoja. Sosiaalisen median kdytostd kriisitilanteessa tulisi myos olla selvé ohjeis-
tus. Viestinnédn lisdksi tarkeitd yhteistyOkumppaneita ovat leirikirkko tai leiriseura-
kunta ja leirinjohto.

Kriisi voi olla mikd tahansa normaalista arjesta poikkeava tapahtuma. Tétd silméalla
pitden kriisiin on tirkedd varautua, vaikka kriisityoté ei valttaméttd tarvitsisikaan.
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Minkilainen lddkinnin paillikon kuuluisi olla?

Tédhén ei ole yhtd ainoaa oikeaa vastausta. Leirilddkinnén historiassa pédllikon koulu-
tus, kokemus ja ammatti ovat vaihdelleet suuresti ja leirilddkinndssd on ndhty monia
erilaisia toteutuksia.

Paallikon tirkein tehtdvd on olla hyva johtaja. Ammatista on kahta mielipidettd: 144-
kéri tai muu terveydenhuollon ammattilainen. Moni suosittaa ladkinnén péallikoksi
ladkdrid asioiden hoitamisen sujuvuuden ja vastuunjaon selkeyden vuoksi. Mikéli
muu terveydenhuollon ammattilainen valitaan lddkinndn padllikoksi, tulee tehtdvét
(lupa-asiat) ja vastuut (lddkarilld eri kuin hoitajalla) jakaa selkedsti ennen leirid. Vii-
mekidessa vastuu leirilddkinndn paatoksistd on aina leirin vastuulddkarilla.

On erittdin suositeltavaa, ettd paéllikoksi hakevalla henkil6lld on aikaisempaa koke-
musta leirilddkinndstd. Paallikon tulee tietdd miten sairaalan vastaanotto muuntautuu
leirisairaalaksi ja miten ensiapua ja hoitoa metsdolosuhteissa toteutetaan. Leirildédkin-
nén padllikon tulee ymmairtdd myos se, miten ympérilld oleva partioleiri pyorii ja mi-
ten kaikki sielld tapahtuvat asiat vaikuttavat leirilddkinndn toimintaan ja varautumi-
seen.

Paallikon suuria vastuita on rekrytoida ymparilleen ammattitaitoinen henkilosto, jon-
ka vahvuudet tulee tunnistaa ja valjastaa ne kdyttoon. Paillikon kannalta yksi merkit-
tdvimmistd pesteistd on ladkinndn varapadllikko. Rekrytoi tdhdn tehtdvdin henkilo,
johon luotat, jolle voit kertoa mité tahansa ja jonka késiin voit huoletta jéttaa leirisai-
raalan oman vapaapiivési ajaksi. Tdméa on koko leirisairaalan yhteinen etu. Hommat
lakkaavat toimimasta, jos pdéllikké uupuu ensimmadisten pdivien aikana. Muista paal-
likkona pitdd huolta myds muiden jaksamisesta!

Vaikka leirilddkintd pohjaa samoihin sddnt6ihin ja lakeihin kuin sairaalan sisdlléd to-
teutettava hoito, on tarkedd muistaa, ettd kaikki leirilddkinnén tydntekijat ovat vapaa-
ehtoisia ja omalta osaltaan auttamassa partiolaisia saamaan parhaan mahdollisen leiri-
kokemuksen. Leirilddkinnédn pééllikon tehtdviin kuuluu huolehtia siité, ettd leirildisten
lisdksi my0s leirilddkinnén tekijoille mahdollistetaan hyvé leirikokemus. Rekrytoi siis
riittdvasti tekijoitd, jotta kaikki tekijat saavat ainakin yhden vapaapdivin ja mahdolli-
suuden nauttia leirista.

Kuva: Jarvi-Suomen Partiolaiset/Aleksi Luumi
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