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TIIVISTELMA

Taméa opinnaytety® jonka aiheena on: ” Ensigpuopetusta 5-6-vuotiaille” - toteutet-
tiin toiminnallisena projektina yhteistydssa Orimattilan Lintulan vuoropéivakodin
henkilokunnan kanssa. Tarkoituksena oli kehittéa 5-6-vuotiaille suunnattua en-
Siapuopetusta ja edistéd ndin heidén terveyttdan ja hyvinvointiaan. Projektin tavoit-
teena oli lisdté 5-6-vuotiaiden tietoja ja taitoja pienten tapaturmien sattuessa seké
kehittda heidan toimintavarmuuttaan ja oma-aloitteisuuttaan.

Opinnaytetydomme toimintatuokiot toteutettiin 19. - 28.5.2008 vélisena aikana.
Projektiin kuului kolme toimintatuokiota, jotka toteutettiin toimintarungon mukai-
sesti. Tuokioihin osallistui yhteensd 11 lasta. Toimintatuokioiden aiheiks valitsm-
me: pysyvan hampaan tapaturmainen irtoaminen tai katkeaminen, pienen haavan
hoito, nendverenvuodon tyrehdyttaminen, pinnallisen palovamman ja paleltuman
hoito. Toimintatuokiot sisdlsivéat viriketarinan, teoriatiedon havainnollistamisen
kuvien avulla, kédentaitojen harjoittamisen hoitotarvikkeilla seka pienryhmétoimin-
taa

Vanhemmille suunnatussa taustakyselylomakkeessa selvid, ettd vanhempien mie-
lestd on térkedd jarjestéa 5-6-vuotiallle ensigpuopetusta. Projektin toteutuksen ai-
kana tehtyjen havaintojen seka lapsilta saadun palautteen perusteella, projekti oli
hyodyllinen ja se kannatti toteuttaa. Opinndytetydstamme jaa paivakodille kirjalli-
nen opinndytety® seka materiadli, jolla voi toteuttaa toimintatuokioita.

Avainsanat: 5-6-vuotias, lasten ensigpuopetus, toimintatuokio, terveyden edistami-
nen
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ABSTRACT

The subject of this thesis is “First aid education to 5-6-year old children” and it
was realized as a functional project at the Lintula day- and night care centre in
Orimattila. Our purpose was to teach first aid with minor casualties and promote
health and wellbeing through this project. The goal of the project was to increase
the knowledge and skills of 5-6 year old children for the occurrence of minor acci-
dents. In addition, we wanted to develop initiative and proactivity among them.

The functional sessions of the thesis took place between 19 - 28.5.2008. The
project consisted of three functional sessions that were completed according to the
action plan. Altogether 11 children took part in the sessons. The topics of the ses-
sions were: the falling off of a permanent tooth, first aid for a minor cut, how to
stop nose bleeding and first aid for superficial burns and frost bites. Each functional
session included a leading story, theory information that was illustrated with pic-
tures, practical rehearsal with props and work in small groups.

The background questionnaire given to parents revealed that parents consider it
important to teach first aid to 5-6 year old children. Based on observations during
the project and feedback from the children involved, projects such as this are bene-
ficial and worth doing. A copy of this thesis as well as the materias for carrying
out the functional sessions will be given to the daycare centre.

Key words. 5-6 year old children, first aid education for children, functional ses-
sion, health promotion
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1 JOHDANTO

Tama toiminnallinen opinndytetyo toteutettiin projektina yhteistydssa Orimattilassa
toiminnallisen opinnaytetydn. Ryhméllamme ei ole aikaisempaa kokemusta téméan
tapaisen projektin suunnittelusta ja toteutuksesta. Koska kouluikéisille oli toteutet-
tu vastaavanlaisia projekteja, siks valitsmme kohderyhméks 5-6-vuotiaat. Opin-
ndytetyon nimeksi muodostui ” Ensiapuopetusta 5-6-vuotiaille”. Aihe tuntui kiin-
nostavalta ja haasteelliselta. Ensiavun opetus ja ohjaus toteutui toiminnallisina tuo-
kioina. Paivakodissa toimintatuokioita jarjestettiin kolme. Toimintatuokioiden ai-
heina olivat: pysyvan hampaan tapaturmainen irtoaminen tai katkeaminen, nenéve-
renvuodon tyrehdyttaminen, pienen haavan hoitaminen, pinnallisen palovamman ja
pinnallisen paleltuman hoito.

Ensiavun opetuksen tueksi suunnittelimme viriketarinat ja 18 kappaletta kartongille
tehtyja kuvia. (Liitteet 5, 6, 7.) Viriketarinat ja kuvat toimivat hyvana apuna toi-
mintatuokiossa. Ne toimivat opetuksen apuvélineind joilla saadaan lapset kiinnos-
tumaan ensiavusta ja tapaturmien ennaltaehkaisysta. Toimintatuokiot ovat toimin-
nallisia. Téassatyossa silla tarkoitetaan, etta lapset ovat aktiivisia toimijoita, elvétka
yksistéén passiivisia kuuntelijoita ja oppijoita. Projektissa korostetaan oma-
aoitteista toiminnallisuutta ja kédentaitojen harjaannuttamista. Naiden taitojen
opettamisen kautta edistdmme lasten hyvinvointia ja terveytta seka lisédmme mie-
lenkiintoa omaa kokonaisvaltaista terveytta gjatellen. Suunnitteluvaiheessa teimme
vanhemmille kyselylomakkeen, jolla kartoitimme taustatietoa.(Liite 4.) Sairaanhoi-
tgjaopiskelijoina koimme tarkedks ohjata ja opettaa 5-6-vuotiaita lapsia toimimaan
turvallisesti pienissa ensigpua vaativissa tilanteissa. Oli tarkeda, ettd vanhemmat

voivat olla mukana edistaméssa lastensa terveytta ja hyvinvointia.



2 PROJEKTIN TAUSTA

Opinndytetydmme tarkoituksena oli edistéé ja kehittéa 5-6-vuotiaiden tietoja ja tai-
tojatoimia pienissi ensigpua vaativissa tilanteissa. Halusmme edistda heidan ter-
veyttéan ja hyvinvointiaan seké saada heidét kiinnostumaan omasta terveydestdan
ja hyvinvoinnistaan. Kohderyhméks valitsmme 5-6-vuotiaat lapset, koska heilla on
luonnollinen halu kiinnostua seka oppia uutta. Uteliaisuus ja halu oppia uutta kuu-
luvat ihmisen synnynnéisiin valmiuksiin, vuorovaikutuksessa muiden kanssa. Tama
on ihmidlgjin hengissa selviytymisen edellytys. Leikki kuuluu ihmisen luonnolliseen
tapaan oppia.(Karlsson 2000, 18.) Ryhmdmme halusi tehda ensiapuopetuksesta
toiminnallisen poiketen perinteisistd koulun oppitunneista. Nain lapset saadaan ko-
kemaan eldmyksia muun muassa viriketarinoiden kautta. Viriketarinoidemme pé&-
henkil6 oli sama kaikissa toimintatuokioissa ja ensigputilanne muuttui joka toimin-
tatuokion aikana. Viriketarinoiden tueks askartelimme kuvia, joihin oli kaytetty eri
materiaaleja. Kuvien tarkoituksena oli liséta lasten mielikuvitusta seka heréttaa hei-
dan mielenkiintoa ensigpua kohtaan. Toimintatuokioissa asetimme kuvat piirin kes-
kelle ennen viriketarinaa niin, ettd koko lapsiryhma néki ne. Lapset saivat tunnus-

tella kuvien materiadgja ja esittéd kysymyksia.

Opetustuokion ennakkosuunnitelmaa on noudatettava tarkasti. Lasten omille ga-
tuksille ja aoitteille on kuitenkin annettava tilaa, niin ettel lasten kyseleva asenne
tyrehdy. Lasten gjatusten ja kysymysten kuunteleminen antaa tilaa lasten omille gja
tuksille seka aloitteille. Kohtaavaan kumppanuuteen perustuva toimintakulttuuri on
vastavuoroista, jolloin seka aikuiset ja lapset hyvaksytdan aktiivising, osaavina ja
luovina toimijoina.(Karlsson 2000, 25- 38.) Toimintatuokiot on suunniteltu valjiks,
se antoi mahdollisuuden avoimelle keskustelulle ja lasten kysymyksille. Suunnitte-
limme toimintatuokiot vastaamaan 5-6-vuotiaiden kehitystasoa, gjaltaan, viriketa-
rinoiltaan ja toiminnaltaan. Projektissamme saimme ké&yttda omia vahvuuksiamme,
idearikkauttamme, sek& saimme mahdollisuuden luoda jotakin uutta ja erilaista.
Sairaanhoitgja kayttéa tydssdan persoonaansa ja joutuu soveltamaan tietoja ja taito-

jaerilaisten seka eri-ikdisten ihmisten kanssa. Sosiaalinen pagoma tarkoittaa tyos-



sdmme ryhman sisdista jasenten valista kykya toimia keskendan. |hmisten taytyy
olla yhteydessa toistensa kanssa, jolloin sosiaalista pddomaa rakennetaan. Kehitty-
8kseen laps tarvitsee sosiaalisen ympariston ympérilleen. Projektissamme lapset
toteuttavat yhdessa sosiaalisen pddoman tuottamista, ryhmassa toimimisen muo-
dossa. Kuten opinndytetyémme, sosiaalinen innovaatio syntyy, kun haastetta tai
ilmiota katsotaan uudesta nékdkulmasta ja oivalluksesta rakentuu uudenlainen toi-
mintamalli, ratkaisu, laite, yhteisomuoto, verkosto tai muu sellainen.(Karlsson
2000, 7.) Jos ihmisella on runsas sosiaalinen pddoma, han osaa toimia yhteisten
sdantojen mukaisesti ja arvostaa toisen osaamista vertaamatta itseensa. Opinnédyte-
tyomme on yhdenlainen uusi malli ensiapuopetuksesta ja siitéa kuinka sen voi to-
teuttaa. Tapoja toteuttaa on usaita, me kehitimme oman projektimuotoisen toimin-

tatuokiomallin.

2.1 Ensiapu

ensiapuoppaassa (2006, 14) seuraavasti: Ensiapu on loukkaantuneelle tai sairas-
tuneelle tapahtumapaikalla annettavaa ensapua. Hataensiavulla eli hengen pe-
lastavalla ensiavulla pyritdan turvaamaan potilaan peruselintoiminnot ja esté-
méan hanen tilansa paheneminen. Ensiavun antajana on yleensa maallikko. Akil-
linen onnettomuus tai vakava sairastuminen ai heuttaa fyysisen loukkaantumisen
liséks henkisen vaurion. Psyykkisen ensavun tarkoituksena on rauhoittaa, |oh-
duttaa ja tukea avun tarpeessa olevaa onnettomuus- tai vaar atilanteessa. Ensihoi-
to eroaa ensavusta etté se on asianmukai sen koulutuksen saaneen henkilon teke-
ma tilanteen arviointi ja valittémasti antama hoito, jolla sairastuneen tai vam-
mautuneen potilaan peruselintoiminnot pyritdan kaynnistamaan, yllapitamaan ja
turvaamaan. Tapahtumapaikalla aloitettua ensiapua ja ensihoitoa jatketaan kul-
jetuksen aikana.

Ensiapu meidan tydssamme tarkoittaa 5-6-vuotiaan ensiaputaitojen opettamista ja
liséta lapsen valmiuksia seka kiinnostusta omaan terveyteen. 5-6-vuotiaille on tar-
ke&4 aloittaa ensiavun alkeiden opettaminen myohempaa ensiavun jatko-opetusta

gatellen. Oli mielenkiintoista ja haastavaa opettaa eskouluikéisille néité tarvittavia



vamiuksia ja toimintavarmuutta siihen, kuinka toimia pienissa tapaturmatilanteissa.
Halusmme opinnéaytetyollamme heréttaa lapsille gatuksen ensiavusta, joka vois
myShemmin ” kantaa hedelm&&d” kiinnostuksena ensiapua kohtaan seké huolehti-
maan omasta terveydesta. Tassa tydssa tarkoitamme lasten ensiavulla mielenkiin-
non heréttamista ensiaputaitoja ja ennaltaehkaisya kohtaan. 5-6-vuotiaan antamalla
ensiavulla tarkoitetaan tassa tydssa kuinka ennaltaehkaistéén lisavahinkojen synty-

mista ja lisdta valmiuksia, seké kiinnostusta terveytta ja hyvinvointia kohtaan.

2.2 Terveyden edistaminen

L apsuudessa ja nuoruudessa omaksutaan eldmantavat, asenteet ja arvot, jotka vai-
kuttavat aikuisian terveyteen. Psyykkinen turvallisuuden tunne seka toimintamalli
varhaislapsuudessa, ovat ratkaisevia aikuisian psyykkiseen turvalisuuden kokemi-
seen sekd sosiaaliseen suoriutumiseen.(Raantie & Perheentupa 2005.) Mielestam-
me turvallisuuden tunnetta lisda ensigputaitojen oppiminen. Terveyden edistéminen
kuuluu sairaanhoitajan ammattitaitoon. Sen toivotaan muuttavan inmisten kayttay-

tymistd ja arvostusta omaa seka toisen eldmaé ja terveytta kohtaan.

assa ensmmaisten elinvuosien aikana palovammeat, terévien esineiden aiheuttama
haava, kaatuminen ja putoaminen. Kokemattomuus, tarve oppia uusia asioitaja
aikuisten valvonnan sek& opastuksen puute, altistavat lapset tapaturmille.(Paavola
& Kumpula 2009.) Toteuttamalla tdman tapaiset projektit pavakodissa ja opetta-
malla lapsille vahingon sattuessa, tapaturman oikean hoitomallin seka miten tapa-
turmia voidaan ennaltaehkaista. Kuitenkaan kaikilta vahingoilta el ainavoi vélttya.
Tapaturman takia noin 10 % kasvuikaisista k&y vuosittain sairaaloiden ensiapu-
asemilla. Yli puolet viisi vuotta tayttaneiden lasten vammoista aiheuttaa putoami-
set, lilkenneonnettomuuksien aiheuttamat murtumat ja keskushermostovam-
mat.(Rajantie & Perheentupa 2005.)

Suurin osa tapaturmista voidaan ehkéistd huomioimalla ympériston turvallisuus,
erilaiset s88nn6t seké lainsdadanndlliset toimet. Ne elvét yksingan riita, silla asen-

teldin ja kayttaytymiseen tarvitsee myos vaikuttaa. Toimintamallien seka taitojen



turvallinen oppiminen kasvatuksen, kampanjoiden ja koulutuksen avulla ovat tar-
peellisa. Tehokkainta on toteuttaa samanaikaisesti useita kasvatuksellisia enkaisy-
keinoja.(Paavola & Kumpula 2009.) Projektimme on turvallisten taitojen, toimin-
tamallien sekéa ehkdaisykeinojen opettamista lasten omassa oppimisymparistossa.
Terveyden ja hyvinvoinnin edistamisella tarkoitamme pienten tapaturmatilanteiden
vaatimaa hoitotaitojen oppimista ja kannustamalla lapsia huolehtimaan itsestéan
sekatoisista

2.3 Terveys 2015- Kansanterveysohjelma

Terveyden edistémista painotetaan Terveys 2015- Kansanterveysohjelmassa, jossa
korostetaan ennaltaehkéisya ja ihmisten padtoksien vaikutusta omaan terveyteen.
Toteuttamalla ensigpuopetusta 5-6-vuotiaille paivakodissa, lisédmme heidan kyky-
jéén hoitaa itseddn seka edistdmme heidan terveyttdan. Tydssdmme kasittelemme
pienta aluetta ennaltaehkaisystd monista vaihtoehdoista. Valtioneuvoston periaate-
paédtos Terveys 2015- kansanterveysohjelma on pitkan aikavalin terveyspoliittinen
ohjelma, jonka taustana on Maailman terveygarjeston WHO:n Terveytté kaikille -
ohjelma. Ohjelman pa&paino on terveyden edistdmisessd. |hmiset itse vaikuttavat
padtoksilidan ja toiminnallaan terveyteen, mutta myds arkieldman ymparistoisss;
kuten paivakodeissa, kouluissa, tyopaikoilla, asuma-aueillaja liikenteessi voidaan
edistéata vahingoittaa terveytta. Sairaanhoitgjan tyo on terveyttd edistéavad, saira
uksia ennaltaehkaisevag, hoitavaa ja kuntouttavaa. Sairaanhoitgjan tydohon kuuluvat
muun muassa hoitotydn suunnittelu ja toteutus, vaikuttavuuden seuranta, 188kehoi-
don suunnittelu ja toteutus seka potilaiden, asiakkaiden ja omaisten neuvonta, oh-
jaus seka tukeminen. Sairaanhoitgjat tyoskentelevat seké itsendisesti ettd moniam-
matillisissa ryhmissa.(Terveys 2015 — kansanterveysohjelma.)

Sairaanhoitgjien eettiset ohjeet (2007) méérittelee sairaanhoitajan tehtavia seuraa-
vasti: Sairaanhoitaja antaa terveytta koskevaa tietoa vaestélle ja lisda ihmisten
kykyj& hoitaa itsedén. Sairaanhoitaja tekee yhtel styota vapaaehtois-, vammais- ja
potilas érjesttjen kanssa. Sairaanhoitajakunta vastaa oman alansa as antuntijuu-

desta. Sairaanhoitajat huolehtivat ammatin sséllon syventamisesta, koulutuksen



kehittamisesta seka tieteel lisyyden edistamisesta. Sairaanhoitajakunnan asiantun-
tijuuden kasvun tulisi ndkya vaeston hyvan olon edistymisena.

Tulevina sairaanhoitgjina haluamme harjaantua terveyden edistamisen ja ennaltaeh-
kéisyn opettamisessa. Toimiessamme yhdessa lasten kanssa on toimittava ammatin
edellyttamadlatavalla, jolloin toimintamme on eettisesti seka moraalisesti hyvaksyt-
tavéd. Kohtaaminen on ystavallista, vilpitonta ja perustuu vastuullisuuteen, arvoihin
ja periaatteisiin ottaen huomioon myds yhteiskunnan asettamat vaatimukset seka
lain. Koska toimintatuokioihimme osallistuvat ovat alaikdisd, meilla on hyva mah-
dollisuus ottaa koko perhe mukaan projektiimme. Mielestamme terveyskasvatus,

johon kuuluu my6s auttamisvelvollisuus alkaa jo lapsuudessa.

Tamén projektin toteuttaminen kehitti ja opetti ammatillista kasvua tekijdilleen,
luottamaan ja kayttadmaan monipuolisesti omia tietojaan seka taitojaan. Neuvonnas-
sa ja ohjaamisessa sairaanhoitaja kayttaa tyonsa tukena muun muassa tutkittua tie-
toa, oppaita, ohjelehtisia ja lahdekirjallisuutta. Terveyskasvatus aoitetaan osana
kasvatusta lapsille jo 5-6-vuotiaille. Alussa terveyskasvatus lapsille oli pienimuo-
toista. Terveyskasvatuksen médra kasvaa lapsen mukana eri kasvun ja kehityksen
vaheissa edistden hyvinvointia. Nykyaikana, jolloin yksil6llisyytta korostetaan, tar-
vitaan yhteisollisyyden opettamista ja yhdessé kokemisen hauskuutta. Terveyskas-
vatuksen e tarvitse olla opettamista vakavalla mielellé. Teoriatiedon voi opettaa
letkin lomassa monella eri tavalla. Ensiavun opettaminen lisaé lapsen tietoa oman

terveyden huolehtimisesta.

2.4 5 - 6 vuotiaan oppiminen ja kehitystaso

5-vuotiaan kehitys on suvantovaiheessa eli laps on omatoiminen, aloitteellinen,
tasapainoinen, sopeutuva, rauhallinen seka monella tapaa ison oloinen. Viisivuoti-
aasta lapsesta on mukavaa olla avuks ja hén osallistuu mielelléén esimerkiks koti-
téihin. Toisaalta han on vield monin tavoin pieni jalapsen itsekritiikki saattaa nos-
taa paatdan seka hanen luottamuksensa omiin kykyihinsé voi horjua. Lapsella voi
myos olla erilaisia pelkoja, esm. epdonnistumisesta. Rohkaisu, kannustus ja vah-

vuuksien huomioiminen ovat tarkeitd. Lapsen luonteenpiirteet ja persoonallisuus



nakyvét entista selvemmin tassd idssi. Voimakas mielikuvitus leimaa edelleen el&
maa. 5-vuotias ymmértda paremmin kuin 4-vuotias, mika on oikeasti tottaja mika
satua. 5- 6 vuotiaan sosiaaliset taidot ovat hioutuneet aiempaa taitavammiks. Mo-
raaliset kasitykset ja tunteet kehittyvat huomattavasti. Lapsi pohtii hyvan ja pahan
eroa seké hakee vanhemmalta vahvistusta omille kasityksilleen. 5- 6 -vuotias ym-
mértaé oikean ja vaaran eron. Laps pohtii entisté enemman erilaisten ilmididen syi-
ta seké kyselee erilaisista asioista. Laps uskoo, etté kaikkiin kysymyksiin on ole-
massa selitys tai vastaus jonka vanhempi tieté&. Aikuisen kanssa ja asioiden poh-
diskelu seka oivaltaminen tuovat mielihyvaa.(Mannerheimin lastensuojeluliitto
2009.)

5-6 vuotiaan on jo helpompi pohtia mielessédan sellaisiakin asioitajailmioitd, jotka
eivét ole kasin kosketeltavia. Hanen on kuitenkin viela vaikea ymmértaa abstrakteja
kielikuvia, kuten esimerkiks silmiinpistava on hanesta todennakdisesti jotain mika
oikeasti pistéa silméan. Lapsen ensmmaiset maitohampaat irtoavat keskimaarin 5—
6 vuoden i&ssa jatilalle kasvavat pysyvét hampaat, €li niin sanotut rautahampaat.
Samoihin aikoihin lapselle puhkeaa hammasriviston viimeisksi hampaiks kuuden-
net hampaat jotka ovat pysyvia hampaita. Nain lapsella on kaikkiaan yhteensa 24
hammasta. Laps nauttii erilaissta liikuntaleikeistd, kuten kiipellystd, juoksemisesta,
méenlaskusta, keinumisesta, naruhyppelysta ja yhdella jalalla hyppimisesta. Liik-
kumisen hén hallitsee melko taitavasti, jolloin liikkeet ovat sulavia. Eri liikkeiden
yhdistaminen toisiinsa onnistuu aiempaa paremmin. 5-6 -vuotias laps nauttii va-
paasta luomisesta, mielikuvituksestaan ja leikistd. Ne tuovat hanelle iloajaliséks
niilla on suuri merkitys myos dlyllisen kehittymisen, seka oppimisen kannalta. Leik-
ki kehittda lapsen suunnitelmallisuutta, muistia, omatoimisuutta ja syysuhteiden
oivaltamista auttaen lasta tutustumaan itseensa ja kykyihinsa. Vapaalle leikille on

hyva antaa aikaa tilaa ja mahdollisuuksia.(Mannerheimin lastensuojeluliitto 2009.)

Esiopetus kuuluu osana varhaiskasvatukseen. Sen tavoitteena on parantaa lapsen
oppimisedellytyksid ennen koulun aloittamista. Leikki ja sen avulla oppiminen on
olennainen osa esiopetusta. Esiopetuksen tavoitteena on tarjota lapselle oppi-

misympaéristd, joka mahdollistaa aktiivisen oppimisen aikuisen tukemana. (I vanoff,

Risku, Kitinoja, Vuori & Palo 2001, 66.) Toteutimme toimintatuokiot esikou-



luik&isten omassa oppimisympéristossa péaivakodissa, jolloin mahdollistimme oppi-
misen lapsille tutussa ja turvallisessa ympéristossa. Viriketarinoilla ja kuvilla her&-
timme mielikuvia lapsille tapaturmatilanteesta seka opetimme oikean toimintamallin

jalisavahinkojen ennaltaehkéisyn.

Tiedon tuottaminen synnyttéd uusia oivaluksia, yllattavia yhdistelmiaja erilaisa
ndkokulmia. Siihen tarvitaan leikin elementteja. Tietoa tuotettaessa tehddan sellais-
ta, mitd e ole ennen tehty. Leikki nayttda kustakin tarkastelukulmasta erilaiselta.
Leikissa ymmarrys syvenee ja opitaan uutta. Leikissa toimitaan erilaisilla ruumiin
kidlillg, midikuvituksella, gjattelulla ja kdytetéén monia toimintatapoja. Leikki syn-
tyy yhteisollisyydesta. Leikki solmii yhteen ja ryhmaannyttéa. |hmisten kohdatessa
her&a nopeasti leikin vire. Keskustelussa saatamme neuvotella asiallisen oloisesti
gitd, kuinka tehtavét jaetaan ja samalla voimme usedlla tavala leikitella ilmeillam-
me ja &8nensavyilla.(Karlsson 2000 20-28.) Viriketarinoilla halusimme mahdollistaa
lapsen oman midlikuvituksen kayttamisen sekd mielikuvien yhdistémisen teoriaan
kuvien avulla. Toimintarunkoa suunnitellessamme otimme huomioon liikkkumisen

tarpeen jagan jonka taman ikaiset jaksavat keskittya.

Helkkinen-Peitsoman & Rautakiven (1989, 11-17) mukaan opettamismahdolli-
suuksiin vaikuttaa virikkeiden yksipuolisuus tai niukkuus sek& myos ylitarjonta.
Lasten kehitykseen vaikuttavat seka ympéristo- etté perintdtekijét. Toimimisen tu-
lee ollatavoitteellista, kokonaisvaltaista, konkreettisen realistista seka valvottua ja
johdonmukaista. Toimintaohjelman pyrkimyksid ovat itsenédisyys, vastuuntunto,
yhteistoiminnallisuus ja tasapainoisuus. Suotuisaa kehitysta tapahtuu vain suunni-
telluissa olosuhteissa. Kuusivuotiailla on valtava liikunnan tarve, sen takia keskit-
tymista vaativiin tuokioihin tulee varata aikaa 15- 20 minuuttia, jonka jalkeen tulee
ollaliikuntaa. Ohjagjan tulee osata tulkita lasten merkkea vasymyksestd, esmer-
kiks istuma-asennon vaihtaminen tai vaatteiden imeskeleminen. Véliliikuntana voi
kéayttdd esmerkiks rentoutusharjoituksia. Toimintatuokioita suunnitellessamme
halusimme toteuttaa mahdollisuuden liikkua opetuksen aikana. Kuitenkin aikuisen
oli hallittava opetettavan asian kokonaisuus. Lapsen ian ja kehitysasteen huomioi-
den lasta tulee ohjata itsendiseen toimintaan joissa on vastuu omista teoistaan,
kaikkien turvallisuudesta. Eettista vastuuta kehittavét erilaiset huoltotehtavét.



Omien tunteiden erittelyyn ja hallintaan ohjaamisella kehitetaén lapsen ymmarté
miskykya seka ongelmien ratkaisukykya. Y ksi mahdollisuus tdhan on eléytymiskas-
vatus, jolla rikastutetaan tunne-eléméaé seka opitaan empatiaa ja myotaelamisen
kautta tietamaan milt& jokin toisesta tuntuu.(Heitkkinen- Peitsoma & Rautakivi
1989, 11-17.)

Suunnitelman l&htokohtina ovat lapsiryhman koko, lasten kehitystaso, heidan tar-
peet seké aikaisemmat kokemukset. Suunniteltua ohjelmaa tulee seurata valjasti,
huomioiden lasten yksil6lliset tarpeet, intressit seka lasten antamat virikkeet tilan-
teen mukaan. Suunnitelma tulee muodostaa yhden teeman ympérille jossa l&hde-
taén liikkeelle tutuista, 1aheissta ja konkreettisista asioista edeten etéisempiin, vie-
raigin jaabstrakteihin kasitteisiin. Lahtokohtana tulee olla elava elama ja mahdolli-
suuksien mukaan elavét havainnointi- ja opetusvalineet. Jos tdma el ole mahdollis-
ta, ohjagja voi korvata nama kerronnalla. Kerronnan tulisi olla yksinkertaista lapsen
aikaisempaan kokemukseen perustuvaa seka kasitevarastoon liittyvaan. Tarinaa
kerrotaan rauhallisesti, elavasti, selitetdan vieraat késitteet ja asiat. Kyselemalla lap-
siita saadaan tieto siitd ovatko lapset ymmérténeet oikein.(Heikkinen-Peitsoma &
Rautakivi 1989, 22, 31-33.) Taman huomioimme tekemdll& viriketarinoista mah-
dollismman yksinkertaisia ja lapsen arkeen liittyvid. Tarinoidemme padhenkil6 py-

syi samana, jolloin lapsilla oli mahdollisuus samaistua tarinan tapahtumiin.

Kertomista ja narratiivisuutta eli kerronnallisuutta on korostettu viime aikoina mo-
nissa yhteyksissa. Tiedon keruussa seka oppimisen lahtokohdaksi kertomus on tun-
nistettu portiksi ihmismielen merkittaviin gatuksiin ja tuntemuksiin. Tarvitsemme
narratiivista gjattelua paivittain. Kirjoitettu kieli on aina seuraus kertomisesta, sitéa
edeltdd monisyinen valmistautuminen ja mielen hiljainen puhe, joka sitten tiivistyy
tarinaksi.(Karlsson 2000 112-113.)

Y htelset s8ann6t tulee sopia heti dussa ja ne on perusteltava lapsille. Kun sé&nnot
ovat selvét lapset pystyvét itsendiseen tyoskentelyyn eik& ryhman siséisiariitoja
tule. Ohjagjan tulee seurata lapsia ja antaa mahdollisuus yksil6lliseen ohjaukseen.
Ohjagjan tulee keskustella ty6tuloksista ja suhtautumisesta niihin kuten, etta kaikki
tyot kelpaavat eika ole olemassa vain yhté oikeaa ratkaisua. Lapsia el tule myos-

ké&an vertailla toisinsa.(Helkkinen-Peitsoma & Rautakivi 1989 51-52.) Toiminta-
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tuokiot aloitimme sdantdjen kertaamisella, sé8nnot helpottivat ryhméssa toimimis-
ta. Ryhmé oli jaettu pienryhmiin, joka mahdollisti yksil6llisen ohjauksen ja opetuk-
sen. Toimintatuokioissa ilmapiiri oli myonteinen ja avoin, jolloin heréimme lasten

luottamuksen esittéa kysymyksia seka gjatuksia ensiavusta.

Ihminen oppii silloin, kun han on aktiivinen ja kiinnostunut opittavasta. Tama ilme-
nee siten, etta ihminen kysyy, pohtii, on utelias ja kokeilee yhdessd muiden kanssa.
Ihmiselle syntyy ideoita, joita han testaa ja joilla han leikittelee. |hminen oppii sil-
loin kun hén kohtaa erilaisia asioita ndkemalld, kuulemalla, haistamalla ja kokemal-
la. Leikki jaleikillisyys vapauttavat oppimisen, joka oppimistapahtuman sijastail-
menee hauskana ja luontevana oppimisvirtana. Oppimiselle ominaista on, ettd se on
aina vastavuoroista. Pienryhmien toiminta perustuu aktiivisuuteen ja omatoimisuu-
vahenee, kun taas ryhmaléisten mahdollisuus jakaa gjatuksia lisdéntyy. Y hdessa
pohtiminen tuo usein esiin sellaisa nékdkulmia, joita kukaan ryhméssa el dun alka-
en ole tullut gjatelleeks.(Karlsson 2000 23-89.)
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21.8.2008

3 PROJEKTIN SUUNNITTELU

Projektin tavoitteena on edistéa ja kehittéé esikouluikéisten tietoja ja taitoja pienten
tapaturmien sattuessa. Projektimme suunnittelu 18hti liikkeelle syyskuussa 2007
koulumme opinnaytetyon ohjeistuksesta, seminaariin tarvittavan teoreettisen tiedon
keraamisesté seké ohjagjan hakemisesta.(kaavio 1.) Aiheemme ideointiin ja valit-
semiseen vaikutti kiinnostus aiheeseen, jolloin opinndytetyon tekeminen on moti-
voivaa. Pystyimme kayttdmaan tukena omilla ensiaputunneilla oppimaamme tietoa
seké mallia ensiavun ohjaamisesta. Opinnaytetydmme tekemista tukivat myos muut
aiemmin harjoittelemamme taidot koulussa sek& oma kokemus lapsista ja aiemmat

tyotehtévamme. Y hdistimme opinndytetydssamme kaytantoa ja teoriaa.

Opinndytetydmme tekemiselle on suunniteltu pitk&a gjanjakso. Toimintatuokiot jar-
tuu helmikuussa 2009. Aikataulusuunnitelmamme on jaksotettu pitkélle galle,
huomioiden opiskelun, perheet ja kolmivuorotydn sairaalassa, jotka vaikuttivat
projektin tekemiseen. Valitsmme toiminnallisen opinnaytetyon, koska halusmme
saada my0s jotakin konkreettista ja nékyvaa aikaan. Tavoitteen asettaminen on to-
della haastavaa ja siihen kului aluksi paljon aikaa.

Karlssonin (2000, 34) mukaan lasten toiminnan suunnittelun tulee perustua aikuis-
ten pohdintoihin, joissa tulee miettia riittavia tapoja lapsen ottamiseks mukaan
toimintaan. Toimintatuokioiden suunnittelussa oli myds leikillisyyden elementtejd,
eli midlikuvitusta, kokeilua, askartelua, visiointia, kekselidisyytta ja yhdessa raken-
tamista pienisté paloista kohti toimivaa kokonaisuutta. Useimmiten lapset ovat Sis
passivisia osalistujia erilaisissa tapahtumissa ja oppisivat asioita paremmin tehdes-
s&8n niitd yhdessd muiden kanssa. Projektimme suunnitteluvaiheessa halusmme
toimintatavoiks toiminnallisuuden korostamisen, kadentaidon kehittamisen, ryh-

massa toimimisen, vuorovaikutuksallisuuden seké toimintarohkeuden lisdamisen.
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L &hdekirjalisuuteen tutustuminen vei enemman aikaa kuin olimme suunnitelleet.
Taitomme, kykymme ja valmiutemme vastasivat idean toteuttamista, koska ryh-
massamme on kokemusta lasten kanssa tydskentelystd. Suunnittelu ja toteutus on
tehty luovaa ongelmanratkaisukykya kayttaen.

Vilkan & Airaksisen (2003, 7-9) mukaan meille erityisen téarkedd on kokemuksen ja
toiminnan tuoma tieto. Ammatillisesti toiminnallinen opinnaytetyo antaa valmiuksia
ohjeistamiseen, opastamiseen, toiminnan jarjestamiseen ja jarkeistdmiseen. Toimin-
nalliseen opinnaytetyohdn kuuluu, etté ideat jatavoitteet ovat tiedostettuja, harkit-
tujaja perusteltuja. Toimintatuokioissa toteutimme ja tuimme lasten luontaista op-
pimiskykya siten, ettd he saivat néhda, kokellla ja kuunnella yhdessa ryhmésss, jol-
loin oppimista tapahtui huomaamatta. Kasittelemamme aiheet olivat arkipéivaan
kuuluvia asioita, joita el@voitimme itse tekemilla kuvilla ja hankkimalla opinnéyte-
tyohomme liittyvaa materiaalia. Projektitytlle ominaisia piirteitd ovat uuden kokei-
lu ja suunnitelmallisuus. Kokeilun kautta asioita pystyy kehittaméaan parempaan ja
tavoitteellisempaan suuntaan. |deoista syntyy toimintamallgja ja luovuus seka moti-
vaatio auttavat ideaa toimimaan konkreettisesti. Opinndytetydllamme pyrimme
kaytannonldheiseen, teorialla perusteltuun ja hyvin suunniteltuun toimintarunkoon,

jota paivakodin henkilokunta voi kéyttaa.

seka jarjestelmdlisyytta Olemme luomassa yhteyksid eri suuntiin, kuten toteutus-
paikkaan ja yhteistytkumppaneihin. Harjoitamme omia innovatiivisia kykyjamme ja
yritdmme ideoida uutta seka kehittémisen arvoista. Opinndytetydmme on haastava
sen vuoks ettd mahdollisuuksia toteuttaa tamantapaista opinndytetydta on rajatto-
masti. Projektin hallinnan opettelu on jatkuvaa ja kehittéavaa tyon edetessa ja suun-
nitelmien muuttuessa. Kehittyminen etenee suunnittelussa ja toteutuksessa ensim-

maisesta toimintatuokiosta viimei seen.

tiin, emmeka esmerkiks kouluun. Rgasimme ty6ta ian ja katsomamme sopivan
ryhmékoon mukaan. Tydryhmassdmme on kolme henkil 64, ja suunnittelimme, etta
viis lasta yhta ryhmamme vetdjaa kohti on opetuksen kannalta mahdollista seka

turvallista toteuttaa. Toteutuksen sujuvuuden ndimme yhden toimintatuokion jal-
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keen, jolloin selvidis ettd onko ryhma sopivan kokoinen. Ryhméakoko suunniteltiin
isoksi vuoropaivakodin luonteen vuoksi, koska kaikki lapset eivét ole joka péiva
paikalla ja toimintatuokioiden aikana lapset jaettaisiin pienryhmiin. Suunnitelmassa
oli ettd lapsiryhmé olis ollut sama kaikkien toimintatuokioiden ajan mutta paivé-
kodin luonteesta johtuen tdma e onnistunut. Suunnittelimme, etta ehtismme tutus-

tua ryhméan ja péivakotiin ennen toimintatuokioita.

3.1 Taustatiedon keréys

Projektin valmisteluun kuului vanhemmille osoitettu taustakartoitus kysymysloma-
ke. (Liite 4.). Halusimme tietda kuinka vanhemmat ndkevét ensiapuopetuksen tar-
keyden eskouluikéiselle seké mitké asiat olivat heildan mielestdan térkeita opettaa
tamanikaisille. Kupilan (2004, 96) mukaan vanhemmat tulee ottaa osallistumismah-
dollisuuksien mukaan oman lapsensa asiantuntijana mukaan laadittaessa lapselleen
toimintasuunnitelmia. Annoimme paivakodin henkildkunnalle kirjekuoret jaettaviks
vanhemmille. Kirjekuoret sisalsivét tiedotteen seka lupalapun toimintatuokioon
osallistumisesta ja kyselylomakkeen. Teimme kyselylomakkeesta mielestémme so-
pivan mittaisen, kohteliaan ja perustellun, jotta saismme mahdollisimman monta
henkil 68 vastaamaan ja palauttamaan lomakkeen. Kysyimme my6s vanhempien
mielipiteita sitd, mita he haluaisivat lapsellensa opetettavan seké kuinka tarkedks
he kokevat eri toimintatuokioiden aiheet. Kysely annettiin yhdeksalletoista huolta-
jale (N=19). Vastauksia ssimme kymmenen (N=10), joista ssimme seuraavanlaisia

tuloksia. Vastausprosentti oli 52,6 %.
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Toimintatuokioon osallistuneista lasten vanhemmista yhdeksan kymmenesta séilyt-
té4 ensiaputarvikkeita samassa paikassa |adkkeiden kanssa (Kuvio 1.)
Kysymyksella halusmme tietda kuinka yleista on séilyttéa ensiaputarvikkeet ja
|a8kkeet samassa paikassa. Tulos osoitti, ettd emme voi ohjata lapsia ottamaan it-

senaisesti ensiaputarvikkeita.

Kuvio 1. Séilyttavatkd vanhemmat samassa paikassa
ensiaputarvikkeet ja ldakkeet?

Y hdeksan kymmenesta vastagjasta kertoo lapsensa l0ytavan tarvittaessa esimerkik-
S laastarin tapaturman sattuessa. Toimintatuokioiden tarkoituksena oli opettaa las-
ta toimimaan esimerkiks haavanhoidossa ja |0ytamaan tarvittaessa laastarin vahin-

gon sattuessa seka laittamaan sen oikein. (Kuvio 2.)

0 2 4 6 8 10

Kuvio 2. Vanhempien mielesta laps 10ytéa

ensiaputarvikkeita tapaturman sattuessa
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Seitsemassa kyselyyn vastanneessa perheessa oli keskusteltu aiemmin ensiapuun
liittyvista asioista. Kolmessa perheessé asia @ ollut noussut esille. Tala kysymyk-
sella halusmme kartoittaa lasten aiempaa mielenkiintoa ensiapua kohtaan. (Kuvio
3)

0 2 4 6

Kuvio 3. Vanhemmat ovat keskustelleet lapsen

kanssa ensiapuun liittyvista asioista

Kahdeksassa vastanneista perheista ensigputaitoja oli aemmin harjoiteltu lapsen
kanssa. Kahdessa kyselyyn vastanneessa perheessa ei ollut harjoiteltu lapsen kanssa
aiemmin. Kysymyksella kartoitimme, kuinka monessa perheessé lapsen kanssa oli

harjoiteltu ensiaputaitoja ennen toimintatuokioita. (Kuvio 4.)

0 2 4 6 8

Kuvio 4. Kuinka monessa perheessa oli lapsen

kanssa harjoiteltu ensigputaitoja aiemmin
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Monimuoto kysymyksilla ssimme selville etté lapsista kolme tietéa mité tehda ham-
paan irrotessa tai katketessa, seitseman vastagjan mielesta laps e tiennyt mita tulee
tehda tapaturman sattuessa. Kaks kymmenesta lapsesta tietééa kuinka toimia nené-
verenvuodon sattuessa. Y hdeksan kymmenesta lapsesta osaa laittaa itselleen laasta-
rin. Puolet lapsista tietd8 miten toimia pinnallisen palovamman sattuessa. Yks laps
kymmenesta tietd8 miten toimia pinnallisen paleltuman kanssa. Kartoitimme talla
kysymyksella lasten tietoja ja taitoja. Jos kaikki lapset olisivat osanneet toimia pie-
nissa tapaturmatilanteissa, se olis vaikuttanut toimintatuokioissa opetettavien ai-

heiden valintaan. (Kuvio 5.)

Osaako lapsenne toimia alla mainituissa pienisséa
tapaturmatilanteissa ja estaa lisdvahinkojen syntymisen

Hampaan katkeaminen/ irtoaminen

nenaverenwodon tyrehdyttdminen

Pienen haavan laastarointi

Pinnallisen palovamman ensiapu

Pinnallisen paleltuman ensiapu

0 2 4 6 8 10 12

vastaajien maara

Kuvio 5. Vanhempien mielesta laps osaa toimia tapaturmeatilanteessa
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Tala kysymyksella halusmme tietéa vanhempien osallistumisen ensiapukursseille.
EA1-peruskurssin oli suorittanut kahdeksan kyselyyn vastannutta. EA2 jatkokurs-
sin suorittaneita oli vastagjista neljg, kuus vastagjista ei ollut suorittanut EA2- jat-
kokurssia. Puolet EA 1-peruskurssin suorittanutta oli suorittanut myos EA2- jatko-

kurssin. (Kuvio 6.)

Onko perheessénne ensiapu- koulutuksen suorittanutta

okylla
Bei

EAl1

0 2 4 6 8 10 12

vastaajien maara

Kuvio 6. Perheissa ensiapukurssin suorittaneiden mééra

Seuraavalla kysymyksella selvitimme vanhemmilta heidan mielipidettdan toiminta-
tuokiossa opetettavista aiheista. Nen&verenvuodon tyrehdyttéminen nousi vastagji-
en mielesta tdrkeimméks opetettavaks aiheeksi. Toisena oli haavan laastarointi
seké pinnallisen palovamman hoito. Kolmanneks tarkein opetettava aihe oli pinnal-
lisen paleltuman hoitaminen. Pysyvén hampaan irtoaminen tai katkeaminen oli vas-
tagjien mielesta vahiten térked opetettavaks aiheeks vastagjien mielesta. (Kuvio
7.)

Mitka olisivat mielestanne tarkeimmat tai hyodyllisimmat lapsellenne
opetettavat ensiaputaidot

Pinnallinen paleltuma

Pinnallinen palovamma Dei tarkea
B ei niintarkea
Haavan laastarointi [_1 ] O ei merkitysta
0O melko tarke&a
Nenaverenvuodon tyrehdytys B hyvin tirke&

Pysyvan hampaan irtoaminery katkeaminen

vastaajien maara

Kuvio 7. Vanhempien mielesta tarkeimmét tai hyodyllismmét opetettavat taidot
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Y hdeksan vastagjista oli Sita mielta etta ensiaputaitojen opettaminen edistda lapsen
terveytta ja hyvinvointia. Y hden kyselyyn vastanneen mielesta ensiaputaitojen opet-
taminen ei edista lapsen terveytta ja hyvinvointia. Tala kysymyksella halusmme
tietda vanhempien mielipiteen ensiaputaitojen vaikutuksesta lapsen terveyttéa ja hy-

vinvointia edistdvané asiana. (Kuvio 8.)

0 2 4 6 8 10

Kuvio 8. Vanhempien mielestd edistdako ensiaputaitojen

opettaminen lapsen terveytta ja hyvinvointia

Kaikki vastagjat olivat Sitéa mieltd, ettd on tarpeellista jarjestdd esikoulussa ensiapu-
tuokioita. Kuvio yhdeksan osoittaa vastagjilla olleen yhdenmukainen mielipide siit4,

kuinka térkedks koetaan ensiavun opettaminen esikoulussa. (Kuvio 9.)

kylla:

0 2 4 6 8 10

Kuvio 9. Ensiapuopetuksen tarpeellisuus vanhempien

mielesta eskoulussa
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Kaikkien vastanneiden mielesta on tarpeellista saada koulussa jatko-opetusta en-
siaputaitoihin. Kuvio kymmenen osoittaa, etta vastagjat pitévét tarpeellisena en-

siapuopetuksen jatkumisen koulussa. (Kuvio 10.)

Kyl

Kuvio 10. Vanhempien mielesta ensiapuopetuksen jatkumisen

tarpeellisuus koulussa

Taustakartoituksesta (Liite 4.) saadulla tiedolla muokkasimme toimintatuokioiden
runkoja seka toiminnan ohjeistusta. Vastauksien perusteella muutimme ohjeistusta
itsendiseen ensiaputarvikkeiden ottamiseen. Koska yhdeksan kymmenesta vastaa-
jasta sdilyttaa ladkkeet ja ensiaputarvikkeet samassa paikassa, emme voineet ohjata
lapsia ottamaan itsendisesti ensiaputarvikkeita. Lisdks lagjensmme ensiavusta ker-

tomista, koska osalle lapsista ensiapu e ollut tullut kotona puheeks.

Omassa tydssdmme ensiapuopetukseen kuuluu myos ennaltaehkéisy. Ennaltaeh-
kaisylla tarkoitetaan téssa tydssa lisdvahinkojen estdmistd. Emme halunneet vaikut-
taa lapsien luontaiseen uteliaisuuteen, leikkimiseen, litkkumiseen, ympariston tut-
kimiseen siind pelossa etté tapaturmia tapahtuisi vaan opetimme tapaturman sattu-

essa oikeita toimintatapoja. Terveyden edistaminen kuuluu osana péivakodin toi-

ensiapuopetus lapsille seka myds vanhemmiille.
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3.2 Varhaiskasvatussuunnitelma

Suunnittelussa otimme huomioon Lintulan vuoropéivakodin varhaiskasvatussuun-
nitelman (2006-2007), jossa toiminnan sisdltéalueisiin kuuluivat muun muassa

kommunikaatio, kulttuuri ja yhteiskunta. Vuoropaivakoti kayttaa selkeda toimin-
tamallia lapsen kehityksen tueks, yksil6lliset ja persoonalliset piirteet huomioiden.

Opinndytetydmme luo osaltaan uudenlaista toimintaa Lintulan vuoropéivéakotiin.
Projektin toteutukseen kuului kommunikaatio lasten ja meidan ohjagjien kesken
yhteisten keskusteluiden ja toiminnan kautta. Paivakodissa kaytetdan kuvia ja ku-
vasarjoja osana paivittaista toimintaa, muun muassa paivan kulun hahmottamista
varten. Kaytimme my6s omassa tydssamme kuvia tukemaan kommunikaatiota,

toiminnan ohjausta seka muistia.

touttavan varhaiskasvatuksen yhteensovittaminen lapsen parhaaksi ja lapsen tuke-

misen tavat. Pyrimme omalla opinndytetydlldmme toteuttamaan lasta tukevaa opet-

tajaarvioivaa, toimien yhteistytssa lasten vanhempien kanssa (Lintulan vuoropéi-
vakodin varhaiskasvatussuunnitelma 2006-2007.) Toimintatuokioiden toteutukses-
sa etenimme lasten tekemisen tahdissa, huomioiden jokaista lasta yksilollisesti tar-
peen mukaan. Teimme yhteistyoté vanhempien kanssa kysymalla kirjallisen luvan
lapselle osallistumisesta toimintatuokioihin seka tekemélla taustakartoituskyselyn

vanhemmille. (Liite 2. ja4.)
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3.3 Opinnaytetydn kustannukset ja yhteistyokumppanit

kun padatimme minkdalaisen opinndytetyon haluamme tehda. Olimme varautuneet
kustantamaan itse kaikki mahdolliset kulut kuten esimerkiksi puhelinmaksut, polt-
toaineet seka muut mahdolliset kustannukset.

Puhelinmaksuihin arvioimme kuluneen noin sata euroa. Polttoainekustannukset oli-
vat korkeammat kuin suunnittelimme, johtuen ryhméamme asuinpaikkakunnista jot-
ka ovat Orimattila, Heinola ja Lahti. Postituskulut olivat arviolta viiskymmenta

euroa. Materiaalit maksoivat noin seitsemankymmentaviisi euroa.

Otimme puhelimella ja sahkopostilla yhteyttd usaisiin yritysyhteistyokumppaneihin
syksylla 2007 ja kevadlla 2008. (Liite 3.) Saimme yritysyhteistyokumppaneilta pie-
nia tavaralahjoituksia, kuten ilmapalloja, lasten elokuva- aiheisia siirtokuvia jajulis-
teita seka pinjatan. Lapset saivat viimeisen toimintatuokion lopuks pussit joissa oli
Mannerheimin Lastensuojeluliiton ja Punaisen Ristin yhdessa tekema ensiapulehti-
nen, hammastahna, tarroja, laastareita seka tikkari. Pussin koko sisdlto tuli yhteis-

tyokumppaneilta.

4 PROJEKTIN TOTEUTUS

Aikataulutimme opinndytetydmme valjasti, koska olimme projektin toteuttajina li-
séks vuoden gjan tyoeléamassa ja opiskelijoina samaan aikaan. Tama prosess on
kasvattanut meitéd ammatillisesti ja tuonut paljon uutta kokemusta tulevaisuutta
varten. Pidimme projektin tavoitteen mielesssamme ja rgjasmme tyon mééraa, ettel
projekti lagjentunut liikaa. Sitouduimme kaikki tahén projektiin, mutta elamantilan-
teistajohtuen emme edenneet tydssdmme niin nopeasti kuin olismme halunneet.
Motivaatiota el ole tarvinnut hakea, vaan se tuli stoutumisesta ja mielenkiinnosta

projektiin. Pohdimme paljon toimintatuokioiden merkitystd kohderyhmélemme.



23

Suunnittelimme tarkkaan toimintatuokioiden sisallon seka kyselylomakkeen, johon
vastasivat lasten vanhemmat.

Tutustuminen ryhméén ja péaivakotiin el gan rgalisuuden vuoks toteutunut. Toi-
mintatuokioissamme jaamme lapset kolmeen pienryhmaén. Naissa opetimme lapsil-
le samaa aihetta. Lapset keskustelivat keskenaan heille tapahtuneista tapaturmati-
lanteista vuorotellen ja kannustaen toisiaan tekeméaéan tehtavia. Vaikka lapset olivat
tuttuja toisilleen jo entuudestaan, silti oli aistittavissa jannitysta uuden tehtévan
edessi. Pienryhmétyoskentely antaa lapselle enemméan mahdollisuuksia tuoda omia
gjatuksiaan julki seka kuunnella toisten mielipiteita (Karlsson 2000, 85.) Pienryh-
méatoiminta meidan projektissamme toimi hienosti. Lapset saivat yksilollisté opetus-
tatoimintatuokioiden aiheisiin ja keskustelu oli yksil6llisempaa. Lapset saivat use-
ammin oman vuoronsa kertoa ja kysya pienryhméssé. Karlssonin (2000, 86-89)
mukaan pienryhmill& on hyva olla yks aihe jota ké&sitelléén, jolloin lapsilla on mah-
dollisuus vertailla eri ryhmien kanssa nékemyksiéén ja aikuinen voi keskittya asiasi-

saltoon.

Mahdollisia opetettavia vaihtoehtoja oli paljon. Vaihtoehtoina olivat ruhjeet/ nyr-
jahdykset, haavat/ verenvuodot, paleltumat, palovammat, hammastapaturmat, aivo-
taréhdys, myrkytykset, pyortyminen, pistokset/ puremat, kylkiasento/ tajuton, hen-
gityd tukehtuminen seké hatailmoituksen tekeminen. Valitsimme toimintatuokioihin
pysyvan hampaan tapaturmaisen katkeamisen tai irtoamisen, pienen haavan hoidon,
nendverenvuodon tyrehdyttamisen ja pinnallisen palovamman seka pinnallisen pa-
leltuman hoidon. K&ytimme havainnointikeinona itse tekemiamme kuviaja viriketa-
rinoita.(Liite 5, 6, 7.)

Toimintamme mottona oli: Y hdessa tekeminen on kivaa. Kaikenlainen lapsilaht6i-
nen toiminta rikastuttaa lasten el&méé ja kokemusmaailmaa. Toimimisen, tekemisen
jaoppimisen lomassa lapset saivat onnistumisen eldmyksia, paétellen heidan ilmeis-
taén, eleistddn ja olemuksestaan. Lapset saivat myds toteuttaa itseilmaisua ja saivat
rohkeutta omatoimisuuteen. Kaikenlaiset opitut taidot ovat hyddyksi myds lasten

tulevaa kouluelaméa gjatellen.
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Toimintatuokioillamme toimme esiopetukseen ja pdivahoitoon uutta, yhteista ryh-
méatoimintaa, jota e ole tehty aiemmin taméan ryhman lasten kesken. Se kehittéa
lasten toimintaa painottamalla leikinomaista toiminnallisuutta, ajattelun ja oppimi-
sen taitoja seka yhteistoiminnallisuutta. Ryhmamme ammatillinen kehitys on lisdan-
tynyt projektin toteuttamisen, toiminnallisten tuokioiden suunnittelun ja toteuttami-

sen myota.

Koska toimintatuokiot toteutettiin yhteistytssa toimintatuokioihin osallistuvien las-
ten kanssa, jokaisesta kolmesta kerrasta muodostui erilainen. Lahtdkohta tuokion
aikana oli lapsilahtdinen ja ystavdllinen. Kuuntelimme ja havainnoimme lasten reak-
tioita ja hauatoimia. Lahtokohtamme oli, ettd arvostamme lapsia ja heidan ajatuk-
siaan. He kykenevét huomioimaan ja vertailemaan. Lasten e ollut pakko toimia
toimintatuokioiden aikana. Toimintatuokiot pitivét sisélléan vapaaehtoista keskus-
telua, kuuntelua ja seuraamista. Toimintatuokioihin kuului myos tehtavien tekemis-

ta yhdessa innostavasti ja opettavasti.

Toimintatuokioiden runko edusti jatkuvuutta niiden aikana jalisds ennalta arvatta-
vuutta osallistuville lapsille, jotta asioista tulist myds tuttujajaturvallisia heidan
nakodkulmastaan gateltuna. Tietynlainen loogisuus toimintatuokioiden rakenteessa

salli myos joustoa ja sovellusta toteutettaessa niita

Saimme ohjausta opinndytetyhomme ohjagjaltamme tapaamisten yhteydessa ja
sdhkopostin vélityksella. Ohjaustuokioiden aikana kirjasimme aina paperille 18pi
kéydyt asiat, keskusteluissa ilmenneet ideat ja ohjeistuksen tyon toteuttamista. Vil-
kan & Airaksisen (2003, 160) mukaan opinnaytety® harjoittaa myds lagjana tyona
ganhallintaa, kokonaisuuksien hallintaa, yhteistyota ja tyéeldman innovatiivista ke-

hittamista.

Oman ryhma@mme oppimiseen ja kehittymiseen ammatillisesti tarvittiin luottamusta
omiin kykyihin ryhmanvetdjing, mielikuvitusrikkainaihmising, sopeutuvaisina eri
tilanteissa, seka taitoa improvisoida. Vaikka osasimme toimia yhdessa lasten kanssa
entuudestaan, niin erilainen ympéristo ja ennalta arvaamaton osallistujgjoukko uu-

den asian parissa vaati myds ryhméltdmme rohkeutta ja uskoa omiin kykyihimme
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seké rooliimme olla sairaanhoitajaopiskelijoina vuoropéivakodissa. Ammattimme
ilmaista itseéén projektin edetessi ja kertoa omat gjatuksensa seka ideansa. Olem-
me pohtineet yhdessé ratkaisuja selvité eri tilanteista. Opinnédytetyodn toteutuksesta
tuli tekijoidensa ndkoinen. Jokainen rynmdmme jasen osallistui Siséltéon ja kaytén-
non toteutukseen Toimintatuokiot voidaan toteuttaa monella eri tavalla. Kéytimme
itse tekemidmme kuvia havainnollistaaksemme lapsille viriketarinaa. Ajankéytto ja
aiheiden valinta on térkedé. Liian nopeassa tahdissa pelkast&an teoreettisesti etene-
vatyyli e mielestdmme sovi lapsille, emmeka itsekaén halunneet tuokiosta esitel-

mOoivéatal opettavaista tuntiailman, ettd lapset saivat osalistua tuokion kulkuun.

Kun aikuinen on opettamassa lapselle, on huomioitava lapsen tapa katsoa asioita.
Aikuisen tuleekin seurata lapsen toimintaa ja puhetta, jolloin voi ymmartda, mika
lapselle on térkedé ja mika hanta kiinnostaa seké miten han hahmottaa asioi-
ta.(Karlsson 2000, 33.) Toimintatuokioiden onnistumiseks kaytimme erilaisail-
meita ja 88nensavyja koko tuokion gan unohtamatta lelkillisyyttd, jotta ssaimme
lapset elavoitymdan jainnostumaan. Itse keksimistdmme saduista pitivat lapset,
olleen Kaapon asemaan. Néin lapset saivat tarinankerronnan nékokulmasta seurata
tapahtumien kulkua ja niiden tapahtumista johtuvia seurauksia, viitaten aina kul-

loiseenkin aiheeseen, joka liittyi senhetkiseen toimintatuokioomme.

Nayttdmamme kuvat halusmme nimenomaan lapsia kiinnostaviks, jonka vuoks
teimme ne itse, emmeka ké&yttaneet valmismateriaaliatai kuvia. Nain ssimme ailkaan
hyvin persoonallisia kuvauksia asioista joita kéytimme tapahtumasarjan muodossa,
jottane jéisivét lapsille mieleen. Kéytimme kuvissa erilaisia materiaaleja, emmeka
piirtaneet niitd, vaikka sekin olisi onnistunut ja ollut varmasti hyva vaihtoehto. Ha-
lusmme niista elavampid, kiinnostavampia seka annoimme lasten omalle mielikuvi-

tukselle tilaa taydentda mielessddn kuvasarjat kokonaisuudeksi.

Y hdistimme sadut tekemiimme kuviin ja néytimme sadun sopivassa kohdassa tietyt

kuvat. Kuvia, jotka tehtiin A5- kokoisille arkeille, ké&ytettiin eri kerroilla uudelleen
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yhdist&en niihin uusia kuvia. Etenkin kuva Kaaposta tuli tutuksi lapsille, koska se

oli aina sama.(Kuva 1.)

Kuva 1. Kaapo
Karlssonin (2000, 28) mukaan ohjatut tilanteet lapsille ovat selvasti erilaisia kuin

lasten itse keksimét leikit. Onkin alettu pohtimaan kuinka lasten omaa tapaa tuottaa
tietoa voi kéyttéd ohjaamisessa hyddyksi. Ryhmamme opinndytetyon tekijoiden
pyrkimys toimintatuokioissa olikin se, etta lapset huomioidaan istumalla pienessa
piirissa lattialla. Lapset saivat esitella itsensa seka he saivat esittéa kysymyksia tuo-
kioiden aikana. Lapset saivat tuoda esille myds pohdintaa ja oppimaansa pitkin
tuokioita. Kéytimme itse keksimidamme satuja. Emme tassakdan halunneet kayttéa
mahdollisia vamiina olevia kertomuksia, vaan kaytimme omaa mielikuvitustamme

hyddyks saadaksemme kertomaamme tapahtumasarjaan juuri sopivan sadun.

Viriketarinat oli tehty kéytannonléheisia ja ne olisivat voineet sattua kenelle vain
koti- tai paivakotielamassa. Itse tehden viriketarinoista saimme tarkoituksiimme
juuri sopivan mittaisia ja naista saduista saimme ideat k&yttamiimme kuviin. Virike-
tarinoissa emme kayttaneet lapsille vaikeasti ymmérrettavia sanoja tai sanoja jotka
helposti pelastyttavét lapsia. Sadun lukeminen muille &&neen luo yhteisyytta Tun-
nelmatiivistyy. Ilo ja huumori ovat tarkeité elementtejd kaikessa lasten tekemises-
sa Lasten kayttama huumori, joka helposti tavoittaa toiset lapset, saattaa jdada

aikuiselta huomaamatta.(Karlsson 2000, 55.)
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4.1 Ensmmainen toimintatuokio

Projektin tavoitteena oli edistéa ja kehittda eskouluikéisten tietoja ja taitoja ham-
mastapaturman sattuessa. Ensimmainen kerta pidettiin 19.05.2008. Tuokion kesto
oli 45 minuuttia.(Liite 5.)

Olimme péivakodilla puoli tuntia ennen toimintatuokiota, aloittaaksemme valmiste-
lut. Toimintatuokioiden toteutuspaikaks saimme paivakodin jJumppasalin. Vaih-
doimme valkoiset tydasut yllemme, kertasimme toimintatuokiorungon ja jacimme
ohjaustilanteen tyotehtavat. Vamisteluihin kuului jumppameattojen asettelu lattialle
piiriin ja toimintatuokiossa tarvittavien tavaroiden asettaminen paikoilleen. Esikou-
lulaiset haettiin omasta ryhmétilastaan. Kaikki osallistumisluvan saaneet lapset, jot-
kaolivat paikalla, haettiin jJumppasaliin. Osallistujia oli viis (5), kolme tyttda ja
kaks poikaa. Lapset olivat reippaitaja hyvantuulisa. Aluks toimintatuokiota jan-
nittivét seké ohjagjat etta lapset. |stuimme piiriin jumppamatoille ja esittelimme it-
sdannot. Kierréttdmalla siderullaa lapset saivat omalla vuorollaan kertoa omat ni-
mensd ja he saivat nimilapun rintaansa. Liséks he saivat kertoa oman halunsa mu-

kaan omasta perheestéén ja asuinpaikastaan.

Aloitimme toimintatuokion viriketarinalla Kaapo-pojasta seka tapaturmaisesta py-
syvan hampaan irtoamisesta. Lapset kuuntelivat tarinaa keskittyneesti. Tarinan jal-
keen opetimme miten toimitaan kun pysyva hammas irtoaa tapaturmaisesti. Ha-
vainnollistimme teoriatiedon opetusta tekemilldmme kuvilla. Lapset halusivat ko-
keilla tekemiamme kuvia. Laitoimme lattialle hampaan, lasin, siiméasikotelon, laas-
tarin, siderullan seka nendliinan. Lapset saivat valitatavarat, joita tarvittaisiin tapa-
turmaisesti pysyvan hampaan irtoamisen yhteydessa. (Kuva 2.) Lapset valitsivat
lattialta sokeripalan eli ”hampaan”, lasin seké nendliinan.

Naytimme sokeripaloilla kuinka oikea hammas laitettaisin nesteeseen kuljetetta-
vaks hammadl88kariin. Opetimme lapset tekemé&an paperista tupon joka purtaisin

irronneen hampaan kohtaan.
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Kuva 2. Hammas

Lapset alkoivat harjoitellainnokkaina” hampaan” pudottamista nesteeseen ja tupon
pyorittamista talouspaperista. Samalla keskustelimme maitohampaiden ja pysyvien
hampaiden eroista. Lapset olisivat halunneet sydda sokeripalat. Siihen emme voi-
neet suostua, koska sokeripalat olivat olleet kaikkien lasten késissd. Toiminnan jal-
keen rauhoituimme istumaan takaisin matoille. Kertasmme opetetun asian kuvien
javastavuoroisen keskustelun avulla seka korostimme ennaltaehkaisyn merkitysta.

Korostimme aikuiselle kertomisen térkeytta jos téllaista tapahtuu.( Kuva 3.)

e

)

Kuva 3. Aikuinen

Jannitys helpottui toiminnan my6ta, ilmapiiri pysyi avoimena ja myonteisena oppi-

miselle. Kysyimme lapsilta oliko toimintatuokioissa kerrotuissa asioissa jotakin jo-
kaolis jdanyt mietityttdmaan tai alkanut pelottaa. Kerroimme myos etta vahinkoja
sattuu ja niita kaikkia el voi aina valttda. |mprovisoimme toimintatuokion lopetuk-

sen loppupiiriin ja laululeikkiin. JAimme kéasitykseen etté lapset ymmérsivét opetta-
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mamme asian. Kun kirjoitimme auki téta tuokiota, ssimme seuraavaa kertaa varten
gjatuksen, kartongista valmistetut paddpannat. Teimme |&&kéarin otsalamppupannan

seké sairaanhoitajanpannan. (Kuva 4.)

Kuva 4. Pagpannat
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4.2 Toinen toimintatuokio

Projektin tavoitteena oli edistéa ja kehittéé esikouluikaisten tietoja ja taitoja pienen
haavan hoidossa seka nenaverenvuodon tyrehdyttamisesté. Toimintatuokio pidet-
tiin 21.05.2008. Toimintatuokion kesto oli 50 minuuttia. (Liite 6.)

Olimme péivakodilla puoli tuntia ennen toimintatuokiota, aloittaaksemme valmiste-
lut. Jaoimme hoitotarvikkeet pienryhmé toimintaa varten kolmeen eri osaan. Toi-
mintatuokioiden toteutuspaikka oli sama jumppasali kuin ensimmaéisella kerralla.
Vaihdoimme yllemme valkoiset tydasut. Kertasimme toisen toimintatuokion run-
gon ja pidimme samat tyotehtavat kuin edellisessi tuokiossa. Télla kerralla meilla
oli mukana videokuvaaja, joka kuvas toimintatuokion. Vamisteluihin kuului
jumppameattojen asettelu lattialle piiriin ja toimintatuokiossa tarvittavien tavaroiden
asettaminen paikoilleen. Esikoululaiset haettiin omasta ryhmétilastaan. Osallistujia
oli kymmenen (10), viis tyttéajaviis poikaa. |stuimme jumppameatoille jalaitoim-
me siderullan kiertamaan, jolloin esittaydyimme uudelleen ja lapset saivat nimilaput
rintaansa. Kertasimme sdanndt. Jaoimme lapsille pannat, jotka sovitimme jokaiselle
sopivaks. Istuimme lattialla piirissa keskustellen vastavuoroisesti edellisen kerran

aiheesta lasten kanssa. Arvioimme talla edellisen toimintatuokiokerran opetusta.

Kuvab. Laastari
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Lapset muistivat viikon takaiset asiat hienosti ja saimme hellta erittain hyvaa palau-

tetta. Aloitimme toimintatuokion viriketarinala Kaaposta joka sai haavan sormeen.

Lapset jaksoivat kuunnella tarinan hienosti. Opetimme oikean tavan hoitaa haavaa
ja ndytimme samalla kuvia. Jaoimme lapset kolmeen pienryhméan ja jokainen sai
harjoitellajoko yksin tai pareittain laastarin tai sidoksen tekoa kuvitteellisen haavan
paélle. (Kuva5.) Kun laastari tai sidos on haavan p&élld, ohjasmme lapsia paina-
maan halutessaan haavaa verenvuodon tyrehdyttamiseksi. Pinnallisessa haavassa se
el ole valttamatonta. Lapsista oli riemukasta paasta tekemadn sidoksia, jotka alkoi-
vat pienista haavoista ja lopuks osallalapsista oli myds tehty p&dhan sidos. Pa-

lasimme isoon piiriin ja istuimme jumppameatoille.

Jatkoimme toimintatuokiota kertomalla mité seuraavaks tapahtuu ja opettamalla
kuinka nendverenvuoto tyrehdytetddn. Y ks ohjagjista kertoi ja néytti, mista koh-
dasta nenérustoa pitda painaa sormilla. Kéytimme lisdks tekemiamme kuvia. T&
man jalkeen lapsille opetettiin yksildllisesti oikea kohta, mitd nenésta tulisi painaa.
Kerroimme, ettel tarvitse olla hadisséan, vaikka nenésté tulisikin verta. Samoin ker-
roimme, ettel saa menna makaamaan seldlleen, vaan tulisi olla etukumarassa asen-
nossa ja etta nenda tulis valilla niistéa veri hyytymien tyhjentémiseks. Kylmapak-
kauksen laittamisesta muistutimme, ettel Sité saa laittaa suoraan iholle, vaan aina
pyyhkeen siséén ka&arittynd ja vain ailkuisen valvonnassa. Aika riensi nopeasti kun

lapset olivat innostuneita aiheesta ja toiminnasta.
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4.3 Kolmas toimintatuokio

Projektin tavoitteena oli edistda ja kehittéd esikouluikéisten tietoja ja taitoja pinnal-
lisen palovamman ja paleltuman hoidossa. Toimintatuokio pidettiin 28.05.2008.
Tuokion kesto oli 70 minuuttia. (Liite 7.)

Olimme péivakodilla puoli tuntia ennen toimintatuokiota aloittaaksemme valmiste-
lut. Jarjestelimme tarvittavat hoitotarvikkeet piirin keskelle lattiale. Toiminta-
tuokioiden toteutuspaikka oli tuttu jumppasali. Vahdoimme yllemme valkoiset
tyoasut. Kertasimme kolmannen toimintatuokionrungon ja jaoimme tyotehtavét
uudelleen. Hamme lapset ryhmasta. Osallistujiaoli 10, 7 tyttda ja 3 poikaa. Toi-
mintatuokio kuvattiin videolle. Lapset saivat jalleen nimilaput rintaansa. Aluks
kertasmme edellisen kerran aiheet ja oikeat toimintatavat. Kerroimme tamén toi-
mintatuokion aiheet. Ne heréttivét keskustelua lapsien kesken ja he kertoivat omis-
ta kokemuksistaan. Luimme viriketarinan. (Kuva 6.) Kuvien avulla havainnollis-
timme tarinan. Lapset olivat innostuneita aiheesta. Lapsille maalattiin lasten kasiin
kuvitteelliset palovammat.

Kuva 6. Kattila

Jaoimme jokaiselle lapselle tarvittavat hoitotarvikkeet, joilla he harjoittelivat palo-
vamman hoitoa: rasvalapun ja sidosrullan. Ohjagja naytti yhden lapsen kanssa esi-

merkin siitd, miten sidos laitetaan palovamman pédélle. Lisaks piirissakiers lapsal-
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ta lapselle kylmépakkaus, jota he saivat kokellla. Se toimii yhtena ensiapuvaihtoeh-
tona kylmélle vedelle. (Kuva 7.) Opetimme, ettei kylmépakkausta saa laitaa suo-
raan ihoa vasten. Lapsista oli hauska kokeilla milta kylmépakkaus tuntuu. Lapset
harjoittelivat hoitotarvikkeilla sek& pareittain etté osa yksin. Harjoittelemisen ohes-
sa ohjasmme lapsia toimimaan ja avustimme tarvittaessa sidosten laitossa. Ker-

tasmme oikean tavan toimia ja muistutimme aikuiselle kertomisen térkeydesta.

Lapset saivat pitéd hoitotarvikkeet itselléén. Kerroimme auringonpistoksesta ja au-
ringonpolttamista, auringolta suojautumisesta hatuilla ja aurinkorasvoilla seka nes-
teen juomisen térkeydesta. Lapset kertoivat mielell&8n omista kokemuksistaan.
Siirryimme seuraavaan aiheeseen, paleltumaan. Aloitimme viriketarinalla. Keskus-
telimme vastavuoroisesti paleltumista ja oikein pukeutumisen merkityksesta. An-
noimme lapsille lapasia ja villasukkia, joita he sovittivat. Havainnollistimme virike-
tarinaa kuvilla ja opetimme miten paleltumia hoidetaan ja miten niiden syntymista
ennaltaehkaistdan. Ohjagja toi amparilla lamminté vettd, jota lapset saivat tunnus-
tella

Kuva7. Veshana

Ves oli elementtiné lapsistaihanaa, varsinkin kun se tuotiin konkreettisesti heidan
kokeiltavaksi. Tama oli paétos opetettaville asioille. Taméan kerran opetettavat ai-
heet olivat kestoltaan pidemmét ja vaativammat ja ne vaativat enemman keskitty-
mista. Se nékyi lapsissa jonkin asteisena levottomuutena ja joidenkin haluna pdasta
ulos letkkim&an. Tassa kohdassa annoimme heille mahdollisuuden 1&hte& ulos tai

jééda sisdlle. Yks lapsista poistui ulkoilemaan omasta halustaan saatuaan diplomin



jalahjapussin. Lapset saivat luvan purkaa energiaa pomppimalla temppupatjalla
sill& aikaa kun ohjagat vamistelivat loppuosuutta. Olimme saaneet yhteistyokump-
panilta pinjatan jonka taytimme tikkareilla. Lapset yrittivét vuorollaan hagjottaa pin-
jataa lyomalla sitéa kepilla. Jokainen sai diplomin, lahjapussin seka tikkarin. (Liite
9.) Lahjapussit sisdlsivét lasten ensiapuesitteen, lasten hammastahnan ja tarroja.
(Liite 10.) Lapset, jotka eivét olleet paikalla viimeisessa toimintatuokiossa, mutta
olivat osalistuneet toimintatuokioihin aiemmin, saivat diplomin ja lahjapussin loke-

rikkoonsa. Olimme kysyneet aiemmin luvan vuoropaivakodin henkilokunnalta, saa-

ko toimintatuokion lopuks antaa tikkareita, johon vastaus oli myonteinen.

5 PROJEKTIN ARVIOINTI

Aloittaessamme projektin kaikki osallistuivat ideointiin ja |&hdemateriaalin seka
teoreettisen tiedon kerd@miseen. Suunnittelumme alkoi Siita, etta tekismme toimin-
tatuokioihin osallistuvien lasten perheille suunnatun opaslehtisen. Sen oli tarkoitus
toimia oppaana pienissd ensiapua vaativissa tapaturmatilanteissa. Opaslehtiseen
suunnittelimme k&yttavamme toimintatuokioiden aikana otettuja kuvia. Painopaik-
ka opadehtisdlle oli jo sovittu, mutta opinnaytetython varatun gjan rgallisuuden
vuoks vaihdoimme opaslehtisen paivakodille jdavaan materiaaliin. Tarkoituksena
oli ennen projektin alkamista testata enssmméinen toimintatuokio viidella ulkopuo-
lisellaviisi — kuusivuotiaan ikéisella lapsella ennen valittua pdivakotiryhmaa. Tal-
[6in arviointi olis alkanut konkreettisesti tuokioiden toteutuksen suhteen. Esitesta-
uksen toteutus el onnistunut sovitulla ryhméallg, koska kevaan juhlapyhét sotkivat
esitestausryhman vanhempien aikataulut silloin kun esitestaustoimintatuokiot tuli-
vat gankohtaiseks. Paadyimme ratkaisuun, etta enssmmaisen toimintatuokion ja-
keen, tuokion toimivuuden perusteella, muokkaisimme ja kehittéismme toisen ja

kolmannen toimintatuokion lapsiryhmélle sopivaks.

Toimintatuokioiden suunnitteluun ja toteutukseen hy6dynsimme myos Karvosen
(2004, 45 - 72) kirjoittamia tietoja lapsista, jolloin kehitimme tuokioidemme kautta
lasten kokemusmaailmaa. Hanen mukaansa lapsen vahvimman aistin (kinesteetti-

sen) di liikkeen avulla oppiminen on luontaista, jolloin koordinaatio ja kontrolli on
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useiden dynaamisesti toimivien systeemien lopputulos. Tarkastelun, tutkimisen ja
tulkinnan kautta lapset etenevét oletuksesta lopputulokseen. Jasentaessa tietoa
toimintatuokioiden loputtua, projektimme jatkaa omaa kulkuaan lapsen mielessa
muotoutuen aina uudelleen. ” EI&k60n lapset — lapsipolitiikan suunta” (2000) asia-
kirja haastavuudessaan kertoo, niin lasten subjektiivinen hyvinvointi koostuu lasten
onnellisuudesta, turvallisuudentunteesta ja tyytyvaisyydesta nostaen lapset yhteis-
kuntaeldmén suunnittelun keskioon, myds Hujala (2004, 88) kasittelee aihetta teks-
tissddn. Tama asiakirja kehottaa kuntia laatimaan oman lapsipoliittisen ohjelmansa
ja haastaa aikuiset toimenpiteisiin lasten hyvaksi. Projektimme on yhteiskunnallises-
tikin tarked, ja sen kautta pyrimme omalla toiminnallamme tukemaan lasten hyvin-

vointia.

Kuten Kupila (2004, 114 - 115) kirjassaan ohjeistaa projektin toteuttamisesta, niin
yhteisena |ahtokohtana ryhméllamme oli yhteinen projektin toteuttaminen, josta
ryhmémme jasenet keskendan sopivat ja ottivat vastuuvuoroisesti vastuuta. Osallis-
tuminen merkits sitoutumista téman yhteisen hankkeen toteuttamiseen. Kaikista
toteuttamiseen liittyvista asioista el tarvitse valita yksmielisyyttd, mutta asioista
kuitenkin neuvoteltiin yhdessa. Ryhmadamme liittyi ja Sit& méaritti vastavuoroinen
toiminta ja asioiden tekeminen yhdessa rynmdmme jasenten kanssa. Y hteiset kay-
tannot sitoivat ryhmaddaisamme toisiinsa. Vaikka yksittéinen rynmdmme jasen el
oliskaan vuorovaikutuksessa jokaisen muun ryhmamme jasenen kanssa, niin oma
jatoisen osaaminen tunnistetaan. Kaikkienhan @ tarvitse olla ryhméassa sasmanlaisia
ja stoutumisen mahdollistaa yhtélailla keskeinen erilaisuus kuin samanlaisuuskin.
Keskeiset suhteet rakentuivat tyoskenneltdessa yhdessa. Kunkin tieto ja tydpanos
liittyvat mielekk&asti yhteen. Opintosuunnitelmaamme ei kuulu projekti opintoja,
joten olemme téaman projektin aikana opetelleet projektin halintaa, kehittamista
seka tyon raportointia.

Kéaytannon yhteys tuotti jaettua toiminnan valineistog, kuten toimintatapoja, kes-
kusteluja, késitteitajatarinoita. Y hteisyys ja yhteishenki kehittyivéat vuorovaikutuk-
sen avulla ja jasenten ryhméidentiteetti muotoutui konkreettisen toiminnan seura-

daan tarkastella myds oppivana yhteisond. Tdallainen oppiva ryhma lapsia toimii
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asiayhteytend, jossa heterogeenisen tiimin tyontekijét hankkivat tietoa ja rakentavat
toimintaansa merkityksen. Y hteiso tarjosi mahdollisuuden tyoskennella yhdessa,
kysya, kokeilla, arvioida ja muuttua. Téllainen oppiva yhteisd sisdltéé oppimis-
kumppanuutta, jossa keskeista on vastavuoroisen oppimisen periaate, €li lapset op-
kehittaminen edellytti kaikkien jasenten nékemysten tiedon ja kokemusten hyodyn-
tamista. Arviointiin stoutumisen kannalta oli valttamatonta, etté arviointi koettiin
mielekkadks tavaks kasvaaja kehittyd paits ammattilaisena myos yksilona jayh-
teison jasenend. (Kupila, 2004, 114 — 115.)

5.1 Laadun arviointi

" Laatu on elaménasenne, halu tehda asiat parhaalla mahdollisella tavalla niin, etta
my6s muut ovat tyytyvaisia lopputulokseen”, kirjoittaa Mékisalo (1999). Kuten
Mé&kisalo kirjassaan toteaa, niin myds ryhmamme jasenet pyrkivét parantamaan
projektissa laatua sitoutumalla henkilokohtaisesti ja tiimind yhteisollisesti kehitt&
maan uusia toimintatapoja. Projektin tuloksena syntyi toimintatuokiot joissa mal-
lioppimisen ja kokeilun kautta opetettiin, seka opittiin ensigpua. Tavoitteena oli
tehda asiat parhaalla mahdollisella tavalla, jotta projektistamme tulee kokonaisuu-
tena seké lapsille etta itsellemme hyva opettava kokemus.

Laadunvarmistuksen tavoitteena oli luoda jatkuva laadun arviointijarjestelmég, joka
ryhmémme toteuttajien kesken toteutui palautekeskusteluiden muodossa toiminta-
tuokioiden jalkeen. Tdlla tavoin kehitimme aina seuraavaa toimintatuokiota toimi-
vammaks kuin edellinen. Laadun kokeminen on henkilokohtainen asia. Kaikille
yhteistéa maéritelmaa esimerkiks laadukkaasta hoitotydsta el voida koskaan |0yt&éa
ja pyrimmekin [6ytamaan ryhmamme kesken yhteisen mééritelman siita, mikatoi-
mintatuokioissamme oli laadukasta toimintaa. Viel&kin useampi yhteinen tapaamis-

kerta projektin aussa olisi helpottanut suunnittelua.

Laadunvarmistus oli prosess, jossa oli tunnistettavissa vaihteleva mééra erilaisia

vaheita kuten: aiheen tai arviointikohteen valinta ja valinnan perustelu, johon py-
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rimme perustelemalla yhdessa kaikki asiat, jotka liittyivét projektin toteuttamiseen.
Kaikilla ryhmamme jésenista oli mahdollisuus vaikuttaa ja arvioida koko gjan tyo-
ryhmén toimintaa ja tuotoksia. Vatimme tekeméasta paatoksia ja valintoja, jotka
olisivat tehneet projektistamme liian lagjan ja hankalasti halittavan. Teimme teoria-
tiedon osalta riittavan alkukartoituksen toteuttaaksemme projektimme ja vertasim-
me omaa projektisuunnitelmaa muihin samantapaisesti toteutettuihin projekteihin.
Pa&dyimme toteuttamaan aivan omanlaisensa projektin toimintatuokioineen, jolloin
kehittémiseen sisdltyi gjatus muutoksesta ja oppimisesta, kuten Kupila (2004, 114)
kirjassaan toteaa. Ryhman toteuttgjien kesken oli térkeda, etta tunsmme kehitty-
mistyon omaksemme jaitsellemme térkedks seka sitouduimme siihen. Tyon kehit-
syysta, ettd olimme entuudestaan tuttuja toisillemme. Oppiminen on inikdinen
prosess, joka e ole pelkastéan yksilollista vaan myos yhteisollista. Olennaisin op-
teesta yhteisten keskustelujen kautta koskien koko opinnéytetyon tekovaihetta.

Y hteisdon kuuluminen ja sen toimintaan osallistuminen on néhty merkittavaks op-

pimisen ja dyllisen kehityksen voimavaraks.

Turjan (2004, 9 - 11) mukaan laadunhallinta on noussut gankohtaiseks kehitta
misalueeks myos paivahoidossa. Ryhmamme jasenet suhtautuvat lapsiin vaikutta-
vina ja antavina osapuoling, jolloin lasten tulkinnat ovat yhtatosia ja arvokkaita
kuin aikuisten tulkinnat, vaikka ne olisivatkin erilaisia. Suorana laadunhallinnan
menetelmana olivat vastavuoroiset keskustelut |lasten kanssa toimintatuokioiden
aikana seka heidan keskustelujensa seuraaminen. Epésuoriin menetelmiin kuului
muiden ihmisten arviot lapsen kokemuksesta. Tietoa lapsen kokemuksista, tarpeis-

tajaintresseista voidaan tavoitella monin tavoin.

Rantalan (2004, 95) mukaan arkipéivan moninaiset toiminta- ja vuorovaikutustilan-
teet kotona seka péivahoidossa ovat lapsen kehityksen peruspilareita. Vanhempien
tietémys perustuu lapsen ja hénen einympdristdnsa tuntemiseen. Hy6dynsmme
my6s vanhempien tietamysta, kayttamalla Turjan (2004, 9 - 11) epasuoraa mene-
telmaé vanhemmille osoitettujen kyselylomakkeiden muodossa, jolloin saimme tie-

toa lasten aiemmista kokemuksista seka tarpeista ensavun kohdalla.
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Turja (2004, 9 - 11) on tehnyt taulukon (taulukko 1.) lasten ndkokulman tavoitta-
miseen kaytettyjen menetelmien lapsilahtoisyyden asteesta:

Taulukko 1.
- ™
ULKOPUOLINEN Lasten jasennelty Lasten jasennelty Vanhemmille ja hen-
haastattelu havainnointi kilokunnalle osoitetut
kyselyt ja haastattelut
Projektiiviset
LASTA TUNTEVA La.sten vapaamuo- menetelmét
toinen haastattelu
Lasten vapaamuo-
toinen havainnointi
LAPSI ITSE Lasten keskinaiset Retrospektio Toiset (isommat) lapset
keskustelut Portfolio tiedonantajina
TTiedon
sisallon maarittely LAPSI SUORAAN LAPSI VALILLISESTI JOKU MUU
Tiedonantaja
\. >

Lasten nakdkulmaa tavoittelevat menetelmét (taulukossa 1) ovat: ulkopuolinen,
lasta tunteva, lapsi itse, laps suoraan, laps valillisesti seka joku muu. Ne ovat on-
gelmallisia tavoittaaksemme lasten nékdkulman siksi, vaikka lapsen ulkoista toi-
mintaa voisikin tulkita, niin sisdistéd maailmaa on vaikea tavoittaa. Menetelmét an-
tavat kaikesta huolimatta ideoita ja |&htokohtia, joiden avulla voi tavoittaa lapsen
kokemusmaailmaa systemaattisemmin kuin satunnaisesti havainnoimalla. Ideoita ja
lahtokohtia toimintatuokioiden toteutukseen lasten ndkokulmasta saimme taulukon
kohtien mukaisesti. Tiedonantajana toimivat lapset suoraan seké joku muu taulu-
kon kohdan mukaan vanhemmat ja henkilokunta. Kokemusmaailmaa tuli kartoitet-
tua toimintatuokioiden aikana, jolloin lapset saivat vapaasti keskustella. Lasten [ah-
tokohtana on eldminen téssa ja nyt. Lapset toimivat sen hetkisissa tilanteissa vaikka
aikuiset suunnittelevatkin toimintaa seka aikatauluja. Joustavuus seka lapsilaht6i-

syys olivat lahtbkohtana suunnittelussa seké toteutuk sessa.

Laatukriteerien laatimisessa kannattaa jo kriteerien asettamisen vaiheessa varmis-

tag, etta kriteerit on ilmaistu ymmarrettavassa ja mitattavassa muodossa. Kriteerei-
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t4, joitae voi mitata, e kannata mydskaan kirjata. Makisalon (1999, 91 - 93) kir-
jan neuvoja hyddyntéen kehitimme toimintatuokioiden taustakartoitukseen seka
hy6dyllisyyden mittaamiseen laatumittarin. Laatumittarin kehittamiseen vaadittiin
hyvaksyttavasté laatutasosta sopiminen, laatukriteereité kuvaavien laatuvaatimus-
ten laatiminen, mittavalineen tai mittarin laatiminen, mittaussuunnitelman laatimi-
nen, mittaustoimenpiteet, tulosten analysointi ja tulkinta seka tuloksista tiedottami-
nen, korjaavien toimenpiteiden suunnittelu, toteuttaminen ja uudelleen mittaami-
nen. Tarkoituksena oli mitata toimintatuokioiden hyddyllisyytta kyselylomakkeilla
vanhemmilta ennen ja jalkeen toimintatuokioiden. Koska toimintatuokioiden jal-
keen e kyselylomakkeita palautunut, emme voineet mitata tuokioiden hyddyllisyyt-
ta kyselylomakkeiden muodossa. (Liite 8.) Kéytimme ensmmaista kyselylomaketta
toimintatuokioiden suunnittelun tukena ja tuokioiden hyddyllisyys ilmeni lasten se-
kéa paivakodin henkilokunnan antamasta palautteesta tuokioiden jélkeen. Henkil6-
kunta kertoi, mité lapset olivat kertoneet tuokioista néiden jélkeen hellle. Palaute
oli postiivista. He huomioivat myds sen, etté salista, jossa tuokiot pidettiin, ei kuu-
lunut muualle metelid. Téa henkilokunta piti hyvané asiana, jolloin lapset olivat

keskustellen jokaisen toimintatuokiokerran jalkeen.

5.2 Toimintatuokioiden arviointi

Turjan (2004, 14 - 18) mukaan aikuiset arvostavat lapsen oppimista ja kehittymis-
ta Heidan mielestéén lapsen on térked olla keskittyneesti mukana yhteisessa toi-
minnassa vaikka myos olellu, sivusta seurailu, vadltelu ja” tyhjan puhuminen” voi-
vat kuitenkin olla lapsen el@méssa tarkeita oppimisen, ryhmaan liittymisen ja oman
identiteetin vahvistamisen kannalta. Olemme Turjan (2004, 14 - 18) kanssa samaa
mielta sitd, etté kaikki lapset oppivat toimintatuokioista jotakin, vaikka olisivat
aikuisten nakokulmasta seurailleet sivusta tai puhuneet ensigpuaiheen ulkopuolisis-
taasioista. Oletuksenamme &l ollut, ettd kaikki lapset seuraavat keskittyneesti jat-
kuvasti opetustamme, vaan eteneminen oli luontevaa ja aikuisten tulee sopeutua
tilanteeseen improvisoiden tarvittaessa. Mita nuoremmeasta lapsesta on kyse, sitéa

epasuorempia keinoja on kaytettava. Opetustyyli valitaan ian mukaisesti muistaen,
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etta toimintaymparistona oli paivakoti, joka painottuu leikkiin ja monien eri oppi-

mistapojen yhdistamiseen.

Turja (2004, 25 - 29) on my0ds Sita mielta, etta lapset muodostavat kasityksensa
hyvasta ja laadukkaasta toiminnasta paivittaisissa tilanteissa aistimalla kehon kautta
seké suhteissaan sosiaaliseen, kulttuuriseen ja fyysiseen ympéristoonsa eléen nyky-
hetkessa. Tuokioissa huomioimme varsinkin kehon aistit tekemillamme kuvilla, vi-
riketarinan kuuntelemisen seka toimimisen kautta. Tajunnalliset, keholliset ja Situa-
tionaaliset kokemukset ovat lapsdlle yhté tarkeita. Viisi- sekd kuusivuotiaat kaipa-
Sivat oppimisen ja tekemisen haasteita seka osasivat iloita mielestamme vaikeistakin
tehtavista. Lapsille oli térkedé saada toimia itse ja kayttéé luovuutta harjoittamalla
k&dentaitoja. Lasten on helpompi pysya vireand, jos kasiteltava asia on kiinnostava
jos he saavat tietoa usean aistin kautta. Riittava liilkkumisen mahdollistaminen tuo-
kioissa oli tarkeda lapsille. Toiminnan ollessa itseohjautuvaa, haastedllista seka on-
nistumisen iloa tuottavaa, niin gantaju katoaa. Tuokioiden kestoks suunnittelimme
joustavan aikataulun, jossa emme edenneet mukaillen aikaa tai suunnitelleet toimin-
tatuokiorunkoa eteneméén gjan mukaisesti. Tarkastelimme toiminnan laadukkuutta
kaikista ndista ndkokulmista. Lasten ollessa pareinatal ryhmassa etuna on se, etta

lapset virittévét toistensa gjattelua.

Kupilan (2004, 4 - 5) mielesta arvioinnin tehtdva on tukea lapsen kehitysté ja edis-
té&a oppimista. Koska halusmme, etta projektimme tukee lasten oppimista seka ke-
hitystd, niin ennen toimintatuokioita seka niiden jalkeisissa palautekeskusteluissa
korostimmekin erityisesti arvioinnin lapsilahtdisyytta Lapsilahtoisyys perustui las-
ten toiminnan havainnointiin, kuuntelemiseen ja dokumentointiin videoinnin avulla
seka lasten omaan arviointiin toimintatuokioiden aikana. Arviointi oli my®s oppi-
misprosessin ohjauksen véaline jalaadun kasitteen myo6ta arviointi on saanut laa-
jemman ulottuvuuden kehityksen valineend. Tyon kehityksen vélineena arviointi
toteutui kun se sidottiin tiiviisti kehittamiseen ja kun toiminnan kaikkia vaiheita ar-
vioitiin. Arviointiin vaikutti positiivisesti se, ettd arviointindkokulmia seka arvioijia
oli useampi henkil®. Arvioinnin tukena olivat myos videot joita kuvattiin toiminta-

tuokioiden aikana.
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5.3 Tavoitteen arviointi

Projektimme tavoitteena oli liséta viis- ja kuusivuotiaiden tietoja ja taitoja pienten
tapaturmien sattuessa seka kehittda heidan toimintavarmuuttaan ja oma-
aloitteisuuttaan. Lapsilla oli jo ennen toimintatuokioita joitakin késityksia ensiavus-
ta Hetiesvat myos joitakin oikeita toimintatapoja ensiapua vaativissa tilanteissa.
L apsilta ssamamme palautteen mukaan saavutimme tavoitteemme. Lapset muisti-
vat seuraavalla toimintatuokio kerralla, edellisen aiheen mukaisen oikean toiminta-
tavan. Lapset oppivat kuinka tulee toimia esimerkkitilanteissamme, he harjoittelivat

ké&dentaitoja tekemalla aiheeseen liittyvia harjoituksia.

Tavoitteenamme oli, etta lasten taidot sekd omat ohjaustaitomme kehittyvét ja op-
pimisessa pdastdan itseohjautuvuuteen, jolloin lapset uskaltavat itseohjautuvasti
tehda ja toimia seka itsetunto vahvistuu myonteisten kokemusten myo6ta, kuten
Kupila (2004, 34 - 35) on asian kirjoittanut.

Toimintatuokioita suunniteltaessa koimme haasteelliseksi kokonaisuuden huomioi-
minen lasten ian, kehitystason, ryhmakoon seka tiedon muokkaamisen lapsille ym-
marrettavaan muotoon. Ajallisesti toimintatuokiot oli suunniteltu kestoltaan noin
tunnin mittaisiksi. Tuokiot olivat jaksotettuja ja kertoja oli kolme. Ne suunniteltiin
ikdtasoon sopiviks osioiks. Toimintatuokioissamme lapset oppivat ohjagjan nayt-
téessa malliaja itse kokellemisen kautta, jolloin myds vastuunoton kehittymista ta-
pahtuu seka seuratessa muiden toimintatapaa. Havainnollistavat kuvat, joita kay-
timme tuokioissa, oli tehty niin, ettd lapsissa herdis kiinnostus katsomisen liséks
tunnustella kuvia. Opetuksemme eteneminen oli suunniteltu, séannot ja niiden nou-
dattaminen kuuluivat jokaiseen toimintatuokion runkoon. El&ytymis- ja empatiaky-
kya edistimme viriketarinoilla yhdistettyna keskusteluun ja yhteisten kokemusten
jakamiseen. Viriketarinoissa ollut Kaapo herétti lapsissa gatuksen, milté toisesta

tuntuu.
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5.4 Omantoiminnan arviointi

Mielenkiintoisia opettavia aiheita oli paljon, kuitenkin néissi aikarajoissa mahdolli-
suutemme jérjestda toimivia kokonaisuuksia oli rgjalinen. Ikdtason huomioiminen
vaikutti rgjaavasti toimintatuokioiden pituuteen ja aihevalintaan. Tuokiot oli pystyt-
tava toteuttamaan niin, etta lapset ymmértévét asian ja pystyvét toteuttamaan ne
jaksaen keskittya aiheeseen. Ryhma sai aikaan mielikuvituksella ja taidolla toimin-
tatuokiot lapsille mielekkaks sekatoimivaks. Y hdistimme projektissamme kéay-
tantoa ja teoriaa. Kéytimme ensigputunneilla oppimaamme teoriatietoa ensiavusta
jasen ohjaamisesta. Toimintatuokioita varten teimme kuvat A3- kokoisille karton-
gellle, joihin oli kaytetty eri materiaaleja, muun muassa villalankaa, paljettga, kan-
gasta, tikkuja seké sellofaania. Kirjoitimme itse keksmamme viriketarinat, jossa
sama Kaapo seikkailee eri tilanteissa. Kuvat ja viriketarinat toimivat isossa roolissa
ensiavun opettamisessa ja oikeiden toimintatapojen havainnollistamisessa. Ra-
jasmme seuraavat aiheet pois opinnaytetyostamme, jotka olivat alun alkaen muka-
na aihepiiriemme valinnanmahdollisuuksina: séhkotapaturmat, myrkytykset, hyon-
opetettaviks aiheiks pysyvan hampaan irtoamisen ja katkeamisen, pienen haavan

hoidon, nenéverenvuodon tyrehdyttémisen, pinnallisen palovamman ja paleltuman

Roolijako sovittiin aamuisin ennen toimintatuokioita. Sovimme kuka kertoo virike-
tarinan ja kuka nayttda havainnollistavat kuvat. Toimintatuokiota e mielestdmme
voinut lopettaa ilman lekillisyyttd. Saimme agjatuksen lopettaa tuokiot yhteiseen
loppupiiriin vasta ennen ensmmaisen tuokion akua. Improvisoimme sopivan ta-
van, jolloin lopetimme tuokiot laululeikkiin, joka toimi tuokion lopetuksena. Suun-
nitteluvaiheessa tuokioiden viimeiseks vaiheeks e tullut mieleen laulaminen mutta

oikeanlainen ymparist6 ja omatunnetila toivat lisansi toteutukseen viime hetkella
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Halusmme esittd4 opinndytetyon esittelyssa toimintatuokioista hetkia videotalti-
oinnin avulla, johon saimme kirjallisen luvan vanhemmilta.(Liite 2.) Videokuvausta
suunniteltiin jo tuokioiden suunnitteluvaiheessa. Toimintatuokioista kuvattiin ku-
vagjan avullatoinen ja ilman kuvaajaa kolmas tuokio. Kuvaaminen e hairinnyt lap-
sia eikd ohjagjia. Videokuvaus on toiminut myos muistin tukena opinndytetyon Kir-
joittamisvaiheessa. Merkitsmme péivakirjaamme paivamaarét, milloin mitékin on
tehty, jolloin jalkeenpéin pystyi hahmottamaan kaytettya aikaa seké etenemista
opinndytetyon tekemisessa. Kustannukset laskettiin ylakanttiin edellisten samanta-

paisten opinndytettihin menneiden kustannusten mukaan.

Luimme opinndytetydhomme liittyvaa sdhkdiseen muotoon Kirjoitettua materiaalia,
toskirjojatal englanninkielistd materiaalia aiheestamme emme [6ytaneet. Léhteista
rgasimme kayttbomme uusimmat seka valitsmme vain tarvitsemaamme aineistoa.
Toimintatuokioiden rungot on suunniteltu niin, etta tuokiot voi toteuttaa myo-

hemmin. Toimintatuokiorunkoa voi muokata tilanteeseen sopivaks.

Opinndytetydtamme voimme kayttda halutessamme vaikka osana omaa portfoliota,
jossa nakyy muun muassa. vastuullisuus, suunnittelu ja tiimityotaidot, ideointi,
ryhmén ohjaustaidot, mielikuvitus, luovuus ja organisointikyky. Opinndytetydmme
on varmasti persoonallinen. Ryhmétydskentelyssd on myds se etu, etta kirjoitettu
teksti kdy meidan kohdallamme kolmen ihmisen gjatuksissa ja jokaisella on annet-

tavaa myos tekstin korjaamiseen ja virheiden huomioimiseen.

Tulevia opinnaytetyon tekijoita varten, jotka haluavat toteuttaa samantyylisen pro-
jektin, niin yks vaihtoehto jatkoa gjatellen vois olla kertominen toiminnasta van-
hemmille vanhempainillassa ennen projektin aoittamista. Silloin vois pyytéa myods

suostumuksen osallistumiseen. Sopivin aoitushetki projektille pdivakodissa olis

mielestamme syksy. Mahdolliset kyselylomakkeet palautuisivat tuokioiden loputtua

det ja moni muu asia vaikuttaa siihen, kuinka moni lapsista on paikalla. Lasten
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kanssa olisi voinut k&yda toimintatuokion jalkeen viel& ulkoilemassa ja opetella yh-
dessg, mitk& ovat mahdollisia vaarapaikkoja oman péivakodin pihassa. Yks toimin-
tatuokiokerta vois olla kokonaisuudessaan ulkoilua, sd8n niin salliessa. Palaute

mielissaan siitd, etta ensiapuopetusta tuodaan lapsille. Arvioinnin kannalta on hyva,

jos ohjaava opettaja, joku opponenteista tai paivakodin henkilokunnasta ehtii ja

péa&see seuraamaan tuokioita.

Jatkoprojekti ehdotuksena vois olla moniammatillinen yhteistyo, jossa ensiapuope-
tukseen liitettéisiin muiden ammattiryhmien edustajia esmerkiks poliisi, palomies
tal enshoitgja. Toimintatuokio kertojavois liséta ja ensiapuopetukseen vois ottaa
lasten vanhemmat mukaan.

Jatkuvuuden takaamiseks ja kehittymiseks ensiavun opettaminen voisi kuulua pai-

vakodin omaan varhai skasvatussuunnitelmaan.
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L ahden ammattikorkeakoulu Liitekirje
Sosiadli- jaterveysalanlaitos 15.2.2008

Orimattilan kaupunki

Lintulan vuoropéivakoti
Anja Saikkonen

Ensiapua esikouluikaisille (5-6-vuotiaat) pienissa ensiaputilanteissa - Pro-

Lekti

Kohteliaimmin pyydamme lupaa toteuttaa opinnaytetyonamme projektin Orimatti-
lan Lintulan vuoropdivékodissa. Tarkoituksenamme on jarjestéa esikouluikéisille
toiminnallista ensiapuopetusta. Ryhmékooks olemme gjatelleet 15 lasta. Toiminta
tuokioita olis kolme kertaa, toivottavasti kevaan 2008 aikana. Teemme esitestauk-
sen erilliselle koeryhmélle ennen varsinaisia toimintatuokioita. Toimintatuokiot
goittuvat esikoululaisten paivéjérjestykseen aamupéivien aikaan. Tuokiot kestévét
noin 1- 1,5 tuntia/lkerta ja kasittelemme niissa seuraavia aihealueita: hammastapa-
turmat, pienten haavojen hoito, nenédverenvuodon tyrehdyttéaminen, pienet palo-

seké paleltumavammat.

Haluamme edistéa harjoittelun ja mallioppimisen kautta lasten ensiaputaitoja ja lisé-
talasten auttamis- seka toimintarohkeutta heidan ikakehityksensi huomioiden.
Naissa toimintatuokioissa opittujen kédentaitojen kautta tavoitteenamme on myos
vaikuttaa lasten asenteisiin vaaratilanteissa seké kehittda lasten myotaeldytymisky-
kya Pyrimme liséamaan ymméarrysta ensiavusta, hoitamisesta, yhdessa toimimisesta
ryhmén hoitohenkilokunnalta kysymme palautetta toimintatuokioiden vélissi kes-

kustelun kautta seka viimeisen kerran jalkeen.
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Tavoitteena on toimintatuokioiden lisdksi tuottaa ndissa tuokioissa kayttamamme
opetusmateriaali paivakodin kayttdon, ja antaa mahdollisuus toteuttaa toiminta-
tuokioita paivakodissanne mychemminkin muiden esikouluikaisten lasten kanssa,
oman hoitohenkilékunnan toimesta. Ryhmamme tavoitteita on projektitydskentelyn
oppiminen seka ohjaustaitojen syventaminen. Koemme haasteelliseks tédmén ikais-
ten ohjaamisen ja heidén taitojensa kartuttamisen, mika tekee projektistamme erit-
tain mielenkiintoisen melille seka toivottavasti myos lapsille.

Toimitamme lupakaavakkeen pavakodille, josta ne jaetaan jokaisen projektiimme
osdllistuvan lapsen vanhemmalle. Lupakaavakkeessa kerromme projektistamme ja
pyydamme lupaa lasten osallistumiseen toimintatuokioihin. Kaavakkeen mukaan
liitdmme kyselykaavakkeen, johon vastaaminen on vapaaehtoista ja toimii nimet-
tomasti vastaten. Téta kyselykaavaketta kaytdmme projektimme mittaring, eli py-

rimme mittaamaan sen hyddyllisyytta kaytanndssa.

Olemme laittaneet sdhkdpostia ja soittaneet puhelimitse muutamille tahoille, jotka
mielestamme sopivat ” sponsoreiks”/lahjoittgjiks projektiimme. Olemme kertoneet
projektistamme ja pyytaneet pienia materiaalisia lahjoituksia lapsille (seka péivako-
dille). Tarkoitus on saada yhteistyokumppaneita, toimintatuokioihin kaytettavaa
materiaalia kuten laastareita ym, seka lapsille kivaa kun osallistuvat toiminta-
tuokioihimme. Mahdolliset lahjoitukset jaamme diplomin my6té& muistoks projek-

tista viimeisalla toimintatuokiokerralla lapsille.

Kiitos yhtei stydstanne ja kerromme mielellamme projektista tarvittaessa liséa.

Sari Niskanen Mervi Nokkonen Sanna Huhtakallio
Sainiontie 2 Lokinkatu 8 Toukokuja 8
16300 Orimeattila 15610 Lahti 18100 Heinola

p. 040-7656167 p.040-1105414 p. 040-7408748

sari.niskanen@Ipt.fi mervi.nokkonen@Ipt.fi sanna.huhtakallio@Ipt.fi
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HYVAT VANHEMMAT

Olemme kolme sairaanhoitajaopiskelijaa Lahden ammattikorkeakoulun Sosiadli- ja
terveysalanlaitokselta. Olemme tekemassa opinndytetyotd, jonka toteutamme toi-
minnallisena Ensiapua esikoululaisille -projektina. Projektin toteutamme touko-
kuussa 2008 aikana. Toiminnallisia tuokioita on yhteensé kolme kertaa, viikon va
lein. Tarkoituksena on ohjata eskouluikdisié lapsia toimimaan pienissi ensiapua
vaativissa tilanteissa. Toimintatuokioissa kasittelemme seuraavia asioita: hampaan
irtoaminen/ katkeaminen, nenéverenvuodon tyrehdyttaminen, haavan sitominen
seké pinnallisten palovammojen ja paleltumien hoito. Me toivomme lapsenne saa-
van tietoa pienista tapaturmista ndiden toimintatuokioiden kautta seka rohkeutta

toimia niissa, edistden hyvinvointia ja terveytta.

Projektiimme siséltyy laadun mittaaminen. Laatumittarina k&ytamme teille van-
hemmille suunnattuja kahta samanlaista kyselylomaketta, jotka toivomme teidan
tayttévan ennen ja jalkeen toimintatuokioiden. Kyselylomakkeiden tarkoitus on mi-
tata projektimme hyodyllisyytta kaytannossi. Osallistuminen ja vastaaminen on va-
paaehtoista.

Jos lapsenne osallistuu toimintatuokioihin, videokuvaamme yhden toimintatuokion,
jonka esitémme koululla opinnaytetyon esittelyssa.

Y stavdllisin yhteistyéterveisin

Sari Niskanen Mervi Nokkonen Sanna Huhtakallio
sari.niskanen@Ipt.fi mervi.nokkonen@Ipt.fi sanna.huhtakallio@Ipt.fi

Lomake palautetaan lapsenne péivakotiin, oman ryhman hoitotyontekijélle

__.05.2008mennessa.

Lapsen nimi

Saa osdllistua toimintatuokioihin
Ei osallistu
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11.12.2007
Lahti
Jouluinen tervehdys

Olemme kolme sairaanhoitajaopiskelijaa L ahden ammattikorkeakoulun, sosiadli- ja
terveysalan oppilaitoksesta. Lahestymme teitd ndin séhkopostitse (koska se oli joi-
denkin yhteistybkumppaneidervlahjoittgjien pyynt6, kun asiaa esittelimme puheli-

mitse eri tahoille).

Olemme suunnitteluvaiheessa tekeméassamme opinndytetytssd, jonka toteutamme
toiminnallisena projektina Orimattilassa Sijaitsevaan paivakotiin.

Kohderyhmémme on 5-6-vuotiaat/ esikouluikaiset lapset, heitd osallistuu ilmeisesti
n. 20 tasta yhdesta pdivakotiryhméasta. Toteutamme hellle kolme toiminnalista
tuokiota (kestot n. tunti/ kerta). Ajankohta tuokioille tulee olemaan kevaan 2008

akana.

Tarkoituksena on ohjata lapsia aktiivisesti ja rohkeasti itse toimimaan pienten tapa-
turmien sattuessa itselle tai ystavélle, essim. nenéverenvuodon, hammastapaturman,
haavojen, paleltumien ja palovammojen ym. hoidossa ja auttamisessa heidan kehi-

tystasonsa mukaisesti.

Lisdks teemme pienen opaslehtisen muistoks ja muistin virkistamiseksi lapsille ko-
tiin vietdvaks viimeisen toimintatuokion jalkeen.
Opadlehtisen loppuun tulee mahdolliset [ahjoittgjat ja yhteistyokumppanit, seka lah-

joitukset tietenkin mainitaan, ellette haluatai toisin sovita.

jotakin pientd, heille sopivaa muistoks mukavista ja opettavista toimintatuokioista.
Mainitsemme mahdolliset yhteistyokumppanimme myds lopullisessa opinndytetyos-

s, joka jé& myos koululle.
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Toivomme yhteydenottoa taméan vuoden loppuun mennessa, jos olette kiinnostu-
neita antamaan jonkunlaisen lahjoituksen. Kaikki on tervetullutta tarroista, laasta-
reista, kynistd, hammastahnoista, ilmapalloista, purukumeista, peleist, sirtokuvista
ym. lahtien.

Mikdli haluatte tietda projektista liség, niin olkaa hyvé ja ottakaa yhteytta. Keskus-

telemme asiasta mielellamme.

Ystavallisin terveisn

Sari Niskanen p. 0000000000, e- mail: sari.niskanen@lpt.fi
Mervi Nokkonen p. 0000000000, e- mail: mervi.nokkonen@lpt.fi
Sanna Huhtakallio p.0000000000, e- mail: sanna.huhtakallio@Ipt.fi
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Hyvét vanhemmat

Taméa kyselylomake toimii opinndytetydssdmme laatumittarina. Toivomme ettéa
vastaatte kaikkiin kysymyksiin rastittaen teille oikean vaihtoehdon. Palauttakaa ky-
selylomake taytettyna lapsenne paivakotiin 11.05.2008 mennessa.

1. Salytetéddnko kotonanne lé8kkeet ja laastarit/ Sidetarvikkeet samassa pai-
kassa esim. |88kekaapissa?
Kylla Ei

2. Ovatko ensiaputarvikkeet ainoastaan vanhempien tiedossa/ k&yt0ss&?
Kylla Ei

3. Loytadko lapsenne tarvittaessa esm. laastarin itselleen vahingon sattuessa?
Kylla Ei

4. Onko lapsenne kysynyt pienten tapaturmien hoitamiseen liittyvia asioita?
Kylla Ei

5. Oletteko harjoitelleet yhdessa lapsenne kanssa esim. haavan laastarointia tai
pinnallisten palovammojen hoitamista?
Kylla Ei

6. Osaako lapsenne toimia alla mainituissa pienissa tapaturmatilanteissa ja es-

téa lisdvahinkojen syntymisen?

Hampaan irtoaminen/ katkeaminen Kylla Ei
Nenaverenvuodon tyrehdyttdminen Kylla__ Ei
Pienen haavan laastarointi Kylla Ei
Pinnallisen palovamman ensiapu Kylla Ei

Pinnallisen paleltuman hoito Kylla Ei
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7. Onko joku perheenjasenistanne k&ynyt ensiapukoulutuksen?
EA1 Kylla Ei_
EA2 Kylla Ei_

8. Mitkaolisivat mielestdnne tarkeimmét tai hyodyllismmét lapsellenne ope-
tettavat ensigputaidot? (numeroi 1-5, 1= hyvin térkeg, 5= & niin térked)
Hampaan irtoaminen/ katkeaminen
Nenéverenvuodon tyrehdyttaminen
Haavan laastarointi
Pinnallinen palovamma

Pinnallinen paleltuma

9. Edistéadko ensigputaitojen opettaminen lapsenne terveytta ja hyvinvointia?
Kylla Ei

10. Onko mielestanne esikoulussa tarpeellista jarjestéa ensiavun toimintatuoki-
oita?
Kylla__ Ei
11. Onko mielestanne tarpeellista lapsellenne saada koulussa jatko-opetusta en-
Siapu taitoihin?
Kylla__ Ei

V-

Kiitos vastauksistanne ilg !

Jos haluatte lisétietoa opinnaytetydhomme liittyvasta laatumittarista, vastaamme
mielellamme kysymyksiinne.

Sari Niskanen Mervi Nokkonen Sanna Huhtakallio
sari.niskanen@Ipt.fi mervi.nokkonen@Ipt.fi  sanna.huhtakallio@lpt.fi
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Ensimmaisen toimintatuokion r unko

Tilaks tilava jumppasali, lattialle jumppamatot

Tapaturmaisesti irronneen tai katkenneen, pysyvan hampaan hoito. Ensiaputilan-

teessa tarvittavat tarvikkeet. Ne varataan osallistujamaéran mukaan:
e nimitarroja
o tuss
e dgderullia
e sokeripalojatms. esittaméén hammasta
e juomapullojatai mukeal lasga
o talouspaperirulla

e erilaisatavaroita, joita el tarvita pysyvan hampaan esm. siméasikotelo,

laastareita, nendliinoja ym.

e kuvasarja: Kaapo, hammas, maitopullo, nendliina, aikuinen




Liite 5.(2/6)

1. Tutustuminen

Sairaanhoitajaopiskelijat kertovat kayntinsa tarkoituksen ja esittelevét itsensi.
Lapset kierréttavéat siderullaa. Puheenvuoro on rullan haltijalla. Jokainen kertoo
nimens4, ian, asumispaikan ja perheeseen kuuluvat jasenet. Lapsilta kysytaén mi-

té ensiapu on? Onko kukaan tarvinnut/ antanut ensiapua?

Jokainen lapsi saa nimilapun rintaan. Lisaks kerrotaan yhteiset s&8nnot:

puheenvuoro pyydet&an viittaamalla

lilkutaan kavellen

puhutaan rauhallisella danella

kuunnellaan tehtavét loppuun

jokaisen mielipiteet ovat yhta arvokkaita eika niita arvostella

Ensmmaisen toimintatuokion viriketarina

Pikku-Kaapo on esikoululainen poika, joka asuu Orimattilassa. Kaapo oli odotta-
nut innokkaana maitohampaiden vaihtumista rautahampaiks. Esikoulukaverilla Ty-
tilla oli jo kaks maitohammasta lahtenyt ja niiden tilalle oli kasvaneet hienot val-
koiset rautahampaat. Kaapon éiti oli sanonut, etta lahtenyt maitohammas laitetaan
yoks poyddlle hammaskeijulle naytille ja kelju tuo jonkin yllatyksen ybaikaan poy-
déle!
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Kaapoltakin oli yks maitohammas léhtenyt ylhaélté edestd ja sen tilalle tullut rau-
tahammas, joka oli jo aika iso. Hammaskeiju oli tuonut maitohampaan irrottuait-
sestéan uuden hammasharjan yolla Kaapon poydalle, se oli Kaapon mielesté haus-
kanndkoinen harjajollavois varovasti harjata varoen my6s kohtaa, josta oli ham-
mas |lahtenyt. Harvahampaisena oli kiva irvistella omalle peilikuvalleen. Onneksi

hammasta e tarvinnut irrottaa, kuten isoltaveljeltal

lan jalkeen luontoretkelle Iahimetsdan. Metsassi oli jannittavaé ja kiva kavellg, ties
vaikka nakisi jonkin metsdneldimen matkalla. Siella oli erikokoisia kivié ja méttéita.
Kaapo hyppeli iloisena kivilla ja kantojen paalla, jolloin hén kompastui ja kaatua
métkahti maahan niin etta se ainoa uusi rautahammas irtos suustal Kaapoa sattuli
suuhun seké kéteen ja han alkoi itkea niin etta kaikki sen kuulivat. Kaagpo gjatteli,
etta olis pitanyt olla varovaisempi, vauhtia oli ollut varmaankin liikaa kun jalka el

osunutkaan sille kivelle mita oli suunnitellut.

Hoitgja nimelta Pipsa juoks paikalle kuultuaan huudon, nosti Kaapon syliin jaloh-
dutti. Voi Kaapo parkaa, Kagpoa pelotti ja harmitti. Onneks ei sattunut leukaan ja
verta vuoti vain vahan, Kaapoa aina vahan itketti jos han néki verta jossakin.
Hammas [6ytyi maasta hiekkaisena ja suussakin oli ainakin multaa ja hiekkaa. Pai-
vakodin hoitgja kertoi Kaapolle, ettd hammas saadaan varmasti laitettua takaisin
paikalleen mutta koska se oli nyt niin likainen, niin suuhun Sité e saa laittaa, senhén

vois vahingossa vaikka nielaista.

Hoitgja kertoli, ettd hammas kaaritéén maidollatai vedella kostutettuun paperiin tai
kankaaseen. Onneksi mukana retkella oli evéét joita Kaapo e ollut ehtinyt viela
sybmaan, koska irronnut hammas péétettiin laittaa Kaapon omaan muoviseen mo-
pokuvalla varustettuun maitopulloon, ettd hammas pysyy markand. Nendiinasta
taiteltiin pieni syker6 joka laitettiin Kaapon suuhun puuttuvan hampaan tilalle.
Kaapon piti puristaa hampaat yhteen tiukasti. Muutenhan syker® olisi tipahtanut

suusta ja néin ikenestd el ainakaan vuoda enempéé verta.
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Hoitaja soitti mukana olleella kannykélla Kaapon édidille jaisdlle, seka kertoi mika
vahinko oli sattunut. Nyt oli l18hdettava kdymaéan kiireesti hammadlaékarilla jonne
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aiti sekd isa lupasivat tulla peréssa. Kaapoa mietitytti, mutta el pelottanut enda, it-
kukin oli ensiséikéhdyksen jalkeen loppunut. L&hdettiin takaisin paivakodille ja suu
huuhdottiin nopsasti hiekasta ja siita pahanmakuisesta mullasta, jonka jakeen mat-
kajatkui kohti hammadadkéria. Hoitaja sanoi etté vahinkoja sattuu, vaikka on hyva
ollaaina varovainen. Kenestakaan ei varmasti tunnu kivalta kun sattuu, eihén? On-
neks e pahemmin k&ynyt ja kun toimii oikein niin vahingot on helpompi korjata.
Eik6han opetella yhdessa kuinka toimitaan jos rautahammas jostakin kumman

syysta vaikka joltakin joskus irtoaa, vahingossa tietenkin.
Naytetaan kuvasarja. Kaapo, hammas, maitopullo, nenéliina
% Jako kolmeen

¢ Lapset jagtaan kolmeen ryhmaan, jokainen rynma kay piiriin ja piirin kes-
kella on tavaroina essm. hammeas, las, simélasikotelo, laastari, siderulla,

nendliina.

X/
L X4

Kysymme lapsilta mita tavaroita tarvitaan kun hammeas katkeaa tai irtoaa.

X/
L X4

Mit& eroa on maitohampaalla ja rautahampaalla? Maitohammasta @ laiteta

takaisin suuhun paikalleen hammasléékarissakaan.
ILMOITA AINA AIKUISELLE TAPAHTUNEESTA.

Y hteista keskustelua koko toiminnan gan. Kysymme lapsilta kuinka toimit, ettel
tdlaista tapahtuisi. Onko lapsilla kysyttavés, pelottaako tms. Vahinkoja ja tapatur-

mia sattuu, elka niitd aina voi estda

2. Hammasvauriot

Paétavoitteet
Lapset saavat gatuksen lisdvahinkojen ennaltaehkaisysta. Lapset opettelevat, kuin-
ka toimia jos hammas katkeaa tai irtoaa. On myds tarked8 menna aikuisen luokse

jos tdlaista tapahtuu.

Osatavoite
Ennaltaehkaista lisdvahinkojen syntyminen, terveyden edistéminen.
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Paétyoskentely
Kuinkairronnut/ katkennut pysyva hammas séilytetdan/ kuljetetaan. Lapset hah-
mottavat viriketarinan avulla, miten toimia rautahampaan katketessa ta irrotessa.

OheistyGskentely

«» Kuvien avullatehostetaan kerronnan visualisiointia.

X/
L X4

Missd ja miten voi tapahtua? Esimerkit/ lasten omat kokemukset.

X/
L X4

Lapset harjoittelevat pareittain hampaan kietomista kankaaseer/ talouspa-

periin jalaittavat veteen.

X/
°e

Keskustelua vastavuoroisesti, toimintatuokion aikana pyrittiin luomaan
avoin ilmapiiri

Jalkityoskentely

Loppupiiri, jossa keskustelua ja oppimisen havainnointia, seka tulkintaa ohjaajien
toiminnasta. Keskustelua tuntemuksista, mita lapsille ja mieleen seka mink&lainen
toimintatuokio oli heidan mielestaan.

Hammasvammojen ensiapu kuuluu kiireellisen hoidon piiriin. Kaikki tapaturmat
tulee tutkia jarjestelmallisesti, potilaille pitéa antaa ensigpu ja kotihoito-ohjeet ja
laatia jatkohoitosuunnitelma. (Karjalainen & Soukka, 2005.) Kaikki hampaisiin
kohdistuneet iskut on kirjoitettava tarkasti sairauskertomukseen(térked vakuutus-
ndkodkohta) Useimmissa tapaturmissa riittda oireildenmukainen ensiapu ja huolehti-
minen Siitd, ettd potilas paésee hammasladkarille viimeistéén seuraavana paivana.
(Siimes & Petja, 2007.)

Maitohampaistossa hampaan térahdykset, subluksaatiot, dislokaatiot ja avulsiot
(hampaiden irti repedmiset) ovat tavallisempia, kun taas pysyvassa hampaistossa
hammasmurtumat ovat yleisempi& Noin kolmasosa lapsista loukkaa maitoham-
paansa ja noin viidesosa pysyvan hampaan. Lahes kaikki hammasvauriot kohdistu-
vat etuhampaisiin. (Karjalainen & Soukka, 2005.) Sijoiltaan menneiden pysyvien

hampaiden juurihoidon aloittaminen muutaman viikon kuluessa tapaturmasta on
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Valitontd hoitoa vaativia ovat hampaiden irti repedmiset, joissa hampaan juurikal-
von tuhoutuminen alkaa heti hampaan irrottua ja ennuste heikkenee gjan kuluessa.
Oikein annettu ensiapu vahentaa ja estdd myohédiskomplikaatioita ja helpottaa jat-
kohoitoa.(Karjalainen & Soukka 2005.)

Pysyvien hampaiden tapaturmia sattuu eniten 7-11-vuotiaille. Pysyvien hampaiden
vammoja syntyy joka viidennelle ale 14-vuotiaille nuorelle, pojille yli kaks kertaa
useammin kuin tytdille. Lahes 70 % vammoista kohdistuu keskimméisiin ylaetu-
hampaisiin. Pian puhkeamisen jalkeen eli noin 7-10- vuoden iassa lasten yléetu-
hampaiden juuret ovat viela kehittyméssa, mika tulee huomioida niin ensiapua kuin

jatkohoitoa suunniteltaessa.(Karjalainen & Soukka 2005.)

Pysyvan hampaan murtunut pala tai irronnut pysyva hammas kannattaa poikkeuk-
setta ottaa mukaan ja ensigpuun on syyta hakeutua mahdollismman pian. Jos ir-
ronnut hammas on pudonnut verraten puhtaaseen paikkaan, esimerkiksi jaélle, lu-
mihankeen tai uima—altaaseen, voi joku tapahtumapaikalla olleista asettaa sen ta-
kaisin paikalleen kuoppaansa. Nain voidaan menetella etenkin jos hammaskuopan
reunat nayttavat ehjiltd. Hampaat kannattaa purra taman jalkeen kevyesti kiinni,
ettel hammas pédse putoamaan uudelleen, ennen kuin se ensiavussa paastaan kiin-
nittdmaén naapurihampaisin. Jos takaisinistutusta el voida tehda heti, hammas on
parasta kuljettaa kosteana maidossa, vedessi tai suussa kielen alla ensiapuvas-
taanotolle. My6s murtuneet hammaspalat tulee kuljettaa kosteina vastaanotolle.
Hammasytimen toipumisen kannalta kehittyvat hampaat ovat paremmassa asemas-

sa kuin taysin kehittyneet.(Karjalainen & Soukka 2005.)
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Toisen toimintatuokion r unko seké tuokion videointi

Tilana jumppasali, lattialle jumppamatot

Haavan hoitamiseen tarvittavat hoitotarvikkeet osallistujamé&aran mukaan:

e nimitarroja

o tuss

e kartonkinen otsalamppupanta

e kartonkinen sairaanhoitgjan panta

e lapsille suunnattuja laastareita

e gSderullia

o talouspaperirulla, joka jaetaan pienryhmien kesken
e haavalappuja

o Kuvasarja: Kaapo, veitsi, veshana, sderulla, laastari, paperi, haava
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Piirissa lattiadla, sderullaa kierratetdan jokainen kertoo
nimensa. Kysytaan, mita lapset muistavat edellisesté ker-
rasta ja kerrataan edellisen toimintatuokion aihe ja toimin-
tatavat.

1. Tutustuminen

Sairaanhoitgjaopiskelijat kertovat kéyntinsa tarkoituksen

jaesittelevét itsensi. Lapset kierrédttavat siderullaa. Pu-

heenvuoro on rullan haltijalla. Jokainen kertoo nimensa,

ian, asumispaikan ja perheeseen kuuluvat j&senet.

Jokainen lapsi saa nimilapun rintaan. Lisaks kerrotaan yhteiset s&8nnot:

puheenvuoro pyydetdan viittaamalla

lilkutaan kavellen

puhutaan rauhallisella &nella

kuunnellaan tehtévét loppuun

e jokaisen mielipiteet ovat yhtd arvokkaita eika niité arvostella

Tytdille sairaanhoitajan kartonkisen pannan ja pojille otsalamppupannan.

Toisen toimintatuokion viriketarina:

Kaapo lahti didin ja isan kanssa viikonlopun

viettoon mokille, jarvenrannalle. Mdkille tulles-

saisa akoi pilkkomaan puita, koska kaikki ha-
lusivat puulla lammitettavaén saunaan, ja ati [ahti lammittamagn mokkia

Kaapo olis halunnut auttaa isd8 puiden pilkkomisessa mutta isa sanoi sen olevan
vahan isompien poikien hommaa. Sovittiin etta illalla saunan jakeen nuotiolla pais-
tettaisiin makkaraa ja Kaapo sais veistella makkaratikkujaillaks valmiiks. Iséja
Kaapo etsivat metsasta sopivia oksia, joista vois vuolla sopivia makkaratikkuja.
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Is& neuvoi ja naytti Kaapolle kuinka puukkoa pidetéén ja antoi kepin jota Kaapo
alkoi vuolla. Kaapo vuoli hienosti makkaratikkua, kunnes sorsanpoikasia alkoi
vaappua Kaapoa kohti. Kaapo vilkais olkansa yli rantaan péin ja samalla Kaapoa
sattui, han oli vuollut itselleen haavan sormeen. Onneksi haavasta el tullut kovin
syva, elka vuotanut runsaasti, silti Kaapo pelastyi ja akoi itkea. 1s8 kaappas Kaa-
pon syliin jarauhoitteli Kagpoa; anna kun is katsoo haavaa, kuinka sinulle kévi-

k&an? Kaapo niiskutti koska haavaan sattui vahan viela

Naytetaan kuvasarja. Kaapo, veits, haava, ves, laastari, talouspaperi, aikui-

nen

ILMOITA AINA AIKUISELLE TAPAHTUNEESTA

Y hteista keskustelua koko toiminnan gjan. Kysymme lapsilta kuinka toimit, ettel
tdlaista tapahtuisi. Onko lapsilla kysyttavéd, pelottaako tms. Vahinkoja ja tapatur-

mia sattuu, elka niitd aina voi estda

Kuinka haava hoidetaan?
e Kertomuksessa on kyseessa puhdas haava
e Tyrehdyta verenvuoto.

¢ Nostavuotavaragjaylos jatyrehdytd verenvuoto painamalla sormin tai

kdmmenell& suoraan vuotokohtaan.

¢ Puhdista haava puhtaalla vedell, juoksevan veden dlla, (likainen haava voi-
daan puhdistaa desifiointi-aineella)

e Kuivaa haava
e Sulje pienen viiltohaavan reunat vastakkain laastarilla

e Pdtahaavalaastarilla, jos & ole laastaria, niin haavan voi myos stoa puh-
taalla sidoksella

e Hakeudu tarvittaessa hoitoon, jos vuoto ei tyrehdy
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Jako kolmeen

L apset jaetaan kolmeen pienryhméan ja lapset saavat harjoitella pareittain laasta-

rointia seka kdden stomista sideharsoilla ohjauksessa
Keskustellaan vastavuoroisesti ja opetetaan oikeita toimintatapoja.

1. Haavan sitominen

Paétavoite
Lapset ymmartavat miké on haava, kuinka haava puhdistetaan ja hoidetaan (laasta-

ri/sdos).

Osatavoitteet

Ennaltaehkaista lisdvahinkojen syntyminen, terveyden edistamista
s kiireettomyys, keskittyminen
% terdaseen kaytto aikuisen valvonnassa

«* varovaisuus

Paatyoskentely

Haavan puhdistus, vuodon tyrehdyttaminen ja laastarinlaitto/ sidoksen teko kéteen
s Missd, mita voi tapahtua? Esimerkit/ omat kokemukset.
s Yhdella lapsella testaus, naytelty tilanne.

s Lapset harjoittelevat pareittain haavan sitomista.

Lapsilla p&an haava on yleisin hoitoa vaativa tapaturma. Myos ragjoihin syntyy hel-
posti haavoja kaatumisen seurauksena. Vataosa niistd on pinnallisia ja hoituu hyvin
kotona. Ensiapuna haava pestéan runsaalla vedellé ja saippualla ja peitetdan huo-
koisilla sidetarpeilla. Normaali vesijohtoves kelpaa hyvin haavan pesuun. Haavan
puhdistamiseen on my6s hyva kayttaa klooriheksidiinid tai polyvidonijodidia sisal-
tavéa desinfektioainetta, jos sellaistaloytyy kotoa. Voiteitatai tiukkoja sidoksia el
tule kayttaa.(Jalanko 15.12.2008.)
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Ihon lavistavét haavat taytyy yleensd ommellatai liimata, joten ne on puhdistamisen
jalkeen hyva nayttda hoitoykskdssa. Useimmat lasten haavat ovat tuoreita, vuota-

mattomia ja pinnallisia, jolloin ne soveltuvat hoidettaviks kudodliimalla
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. Erityisesti viiltohaavat soveltuvat hyvin liimaus- jateippihoitoon. Teipattu tai lii-
mattu haava pidetaén kuivana viikon gjan. Liiman sininen vari havida kolmessa vii-
kossa.L88ké&riin on hyva ldhted muutaman tunnin sisdlla haavan syntymisestd, silla
vanhoja haavoja e voi ommellatai liimata ja hoidosta tulee huomattavasti hanka-
lampaa. Haava vanhenee 6-18 tunnissa riippuen sen alkuperdisesta likaantumisesta.
Siistireunainen viiltohaava voidaan sulkea pienella viiveellkin. Mikéli haavaan on
selkedsti paassyt likaa, esm. ruostuneista nauloista tai maaperasta, tai jos ihosta
leikkautuu pala kokonaan irti (esim. sormenpéastd), on aina syyta lahtea 188k&
riin.(Jalanko 15.12.2008.)

Mikdli haava on seurausta ihmisen tal eldmen puremasta, on syyta ottaa yhteys
hoitopaikkaan. Puremahaavat voivat tulehtua syljen mukana tulevista bakteereista
jasen takia hoidoks méaératdan usein antibioottikuuri.(Jalanko, 15.12.2008.) Haa-
vatulehdusten paras ennaltaehkéisy on haavan peseminen heti tapaturman jélkeen,
kuten edelld on egtetty. Mikdi haava ja sen ympéristo alkavat punoittaa, kuumot-
taata erittdd markada, kyse on haavatulehduksesta. Lievaa tulehdusta voi ensin ko-

ettaa hoitaa antibioottivoiteilla, mutta jos tésta e parissa paivassa ole selvaa apua,

antibioottikuuri on usein valttaméton. (Jalanko 15.12.2008.)

Varsinkin likaisissa haavoissa on aina pieni, mutta varteenotettava jéykkakouristus-
taudin riski. Suomalaislapsi on kuitenkin neuvolassa rokotettu jaykkéakouristusta
vastaan, eika haavan syntyminen useimmiten edellyta lisdrokotuksia. Erityisesti pu-
remahaavojen tai pistohaavojen (esim. naulanpistos jalkapohjassa) yhteydessé on
tarkedta huolehtia jaykkakouristuksen ennaltaehkaisysté.(Jalanko 15.12.2008.)
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2. Nenaverenvuodon tyrehdyttdminen
il : W i 2 ; Padtavoitteet

Lapset tietavat, kuinka toimia tilanteessa, ja

| 0Saavat itse toimia rauhallisesti.

- Padtyoskentely
Naytetdan konkreettisesti, kuinka toimia vas-

taavassa tilanteessa. Lapset harjoittelevat ohjatusti toimimaan itse.

Oheistydskentely
Havainnollistaminen kuvien avulla seké tarvittava oheismateriaali, esim. nendliinat,

jédpussi, naytelty tilanne.

Jalkityoskentely
Loppupiiri, jossa keskustelua ja oppimisen havainnointia seka tulkintaa ohjagjien
toimesta. Keskustelua tuntemuksista, mité lapsille ja mieleen ja mink&lainen toi-

mintatuokio oli heidan mielestaan.

Miten motivoin lapset (virikekeskustelu)

Toimintatuokio on suunniteltu huolella ja ajankaytto rajattu sopivan mittaiseks.
Lasten gatuksia kuuntelemalla ja tukemalla/ ohjataan heité toimimaan ja kokeile-
maan itse. Annetaan lapsille mahdollisuus keskustella seka esittéa kysymyksid. So-
vitellaan tuokio etenemdan joustavasti sen mukaan, miten lapset jaksavat ja kiin-
nostusta riittéa
Missg, mita voi tapahtua? Esimerkit/ omat kokemukset.

Lapset harjoittelevat auttamista pareittain.
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Kerromme lapsille, ettéd nendverenvuodon syitd voivat olla tapaturman lisdks, voi-
makas niistaminen, nuha, poskiontelotulehdus tai yksil6llinen alttius. Nenaveren-
vuoto on yleensd vaaraton. Se voi kuitenkin olla niin runsasta, etta se vaatii 1a8kari

kaynnin.

Toimi ndin nendverenvuodon tyrehdyttamiseksi:
e Annaautettavan istua ETUKUMARASSA, jotta veri valuu ulospain.
e Ei ikind selinmakuulle, tukehtumisriskin vuoksi.

o Kaske autettavan niistéd nendliinaan vuotava sierain tyhjaks verihyytymis-

ta

e Panavuotavaa serainta sormella lujasti nendrustoa vasten 10-15 minuutin
gan.

o Niistagerain vdillatyhjaks hyytymista. Voit panna nenan péalle tai niskaan
jotakin kylmé&, esmerkiks jagpussin tai pakastevihannespussin pyyhkeen
ssdlle. Kylméa el saa laittaa suoraan iholle paleltumisriskin takia. Kylma

supistaa verisuonia ja edesauttaa vuodon tyrehtymisté.
e Toimita autettava ladkariin, mikéai verenvuoto ei lakkaa.

e Hakeudu aina aikuisen luokse.

Ohjagjat havainnollistavat/ esittavét lapsille kuinka toimitaan nendverenvuodon sat-
tuessa. Lapset harjoittelevat istumista etukumarassa omilla paikoillaan. Jokaiselle
opastetaan omasta nenastd, missi kohdassa sijaitsee nendrusto ja oikea painokohta.
Pyydetdan aikuinen paikalle, koska laps el valttamétta jaksaitse painaa tarvittavaa
aikaa verenvuodon tyrehtymiseksi.

Nendverenvuoto on lapsilla melko yleinen pulma.  Se on ldhes poikkeuksetta seu-
rausta paikallisesta nenan limakalvon verisuonivauriosta, jolloin limakalvon ohuet
suonet rikkoutuvat. Tavallinen paikka on nendn véliseinan etuosa. Nenén takaoss-
tatulevat vuodot ovat selvasti etuosan vuotoja harvinaisempia, elka niité juuri

esiinny lapsilla paits nendvammojen yhteydessa. (Jalanko 8.12.2008.)



Liite 6. (8/9)

Vuotokohta voi ollajoko lagja- alainen verestys limakalvollatai yksittéinen ve-
risuoni, joka on syysté tai toisesta revennyt. Riippumatta perussyysté lopullinen
vuodon alullepanija on yleensa jokin mekaaninen tekija: niistaminen, aivastus, ne-
nan kaivaminen, saunominen tai vaikkapa nenéan kohdistunut isku.(Saarelma
17.12.2008.) Syynavoi olla myos nendlimakalvon kuivuminen. Joskus harvoin sie-
raimeen laitettu vierasesine aiheuttaa ainoana oireena nenaverenvuotoa.(Jalanko
2008).

Verenvuodon méara nenasta on useimmiten niukka, vaikka se voi vaikuttaa run-
saalta. Vertavauu herkasti myos nieluun, josta laps sylkee sité ulos. Nendveren-
vuodon ilmaantuessa lasta kehotetaan niistamaan nend reippaasti tyhjaks hyytymis-
ta Sen jalkeen hanen tulee istua etukumarassa ja Sieraimia puristetaan tiukasti yh-
teen nendn luisen osan etupuolelta (keskelta nendvartta) yhtamittaisesti vahintéan
kymmenen minuutin gjan, milla estetdan veren valuminen nieluun. (Saarelma
17.12.2008.) Taméa hoito tepsii valtaosassa vuotoja. Kynsien leikkaaminen jalima-

kalvon kostuttaminen vahentavét vuotojen uusimista.(Jalanko 8.12.2008 ).

Vuodon tyrehtymisté voidaan edistda asettamalla j&8puss tai jotain muuta kylmaa
niskaan tai otsalle. Jos verenvuoto el lakkaa 5-10 minuutin aikana, tyhjennetéén
nena uudelleen niistédméalla ja vuotavaan sieraimeen tyonnetéén vanutuppo. Sierain
puristetaan uudelleen kiinni, nyt 15 minuutin gjaks. Jos vuoto ei talldink&én lak-
kaa, on syyta lahtea 188kéariin. Potilas kuljetetaan istuvassa asennossa. (Saarelma
17.12. 2008 ).

Lasten vuodot tulevat Idhes aina véliseindn etuosasta, ja ne on helppo hoitaa laa-
piskasittelylla (laapis on hopeanitraatti, joka hyydytt&a pienen suonen), (Jalanko 8.
12. 2008). Vuodon méaérasté tai vuotokohdasta riippuen [a8kari voi myos tyrehdyt-
té& vuodon, joko asettamalla sideharsotamponin tukkimaan vuodon tai koko vuo-
donpuoleisen nendkdytévan. Molemmissa tapauksissa nend tyhjennetéén veresta ja

puudutetaan ennen toimenpiteité.(Saarelma 17.12.2008).
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Tamponia on syyta pitéé nendssa kolme vuorokautta, minka jalkeen se poistetaan
vahitellen sitd mukaa kuin se on vedettévissa ilman suurta vastusta. Jos vastusta
ilmenee, tamponi katkaistaan ja poistamista jatketaan seuraavana péivana. V uoto-
kohdan hyydyttaminen lapiksella el vaadi jakihoitoa, mutta potilaan on syyta varoa

nauttimista.(Saarelma 17.12.2008.)

Vuotokohdan [6ytéaminen on joskus hankalaa. Helpoiten se onnistuu veren-
vuotoepisodin aikana, jolloin siis tulis ottaa yhteys hoitopaikkaan. Joskus hoito el
lapsen vastustelun takia onnistu, jolloin laps voidaan |&hettéé sairaalan poliklinikal-
le. Lyhyessa nukutuksessa tehtéva vuotokohdan poltto on pieni ja turvalinen toi-
menpide.(Jalanko 8.12.2008). Ennaltaehkaisy riippuu vuodon syysta. Kuivia ja
vuotoherkkia limakalvoja voi hoitaa A-vitamiinitipoilla. Lapsilla tavattavan vuoto-
herkan nenan limakalvon hoitamisesta antibiootti- tai muilla voiteilla el ole osoitet-
tu olevan tehoa.(Saarelma 17.12.2008.)
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K olmannen toimintatuokio runko, toimintatuokion videointi

Tilana jJumppasali, lattialle jumppamatot

Pinnallisen palovamman hoitoon tarvittavat vélineet osalistujamédéran mukaan.
e nimilappuja
o tuss
e punainen kasvovéri ja pieni vesikuppi
e siderullia
e rasvaappuja
o kertakayttoinen kylmépakkaus
e teippirulla
o sakset

e kuvasarja: Kaapo, kattila, palovamma, kylmé ves, kuuma kahvi, aikuinen,

vesilas
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Piirissa lattidla, siderullaa kierrdtetdan, jokainen kertoo nimensi. Kysytaan mité
lapset muistavat edellisestd kerrasta ja kerrataan edellisen toimintatuokion aihe
jatoimintatavat. sairaanhoitajaopiskelijat esittelevéat itsensa, seka yhteiset séan-

not.

puheenvuoro pyydetéan viittaamalla
o liikutaan ké&vellen

e puhutaan rauhallisella &&nella

e kuunnellaan tehtévét loppuun

e jokaisen mielipiteet ovat yhta arvokkaita eika niita arvostella

jokainen lapsi saa nimilapun rintaan

K olmannen toimintatuokion viriketarina.

Aiti oli hakenut Kaapon tarhasta ja ruokatarvikkeita haettiin matkalla kaupasta, éiti
lupasi ettd Kaapo saa osallistua ruuanlaittoon téllé kertaa, Kaapo sa padttéa mita
syotaisiin. Kaapo oli keittiossa auttamassa éitigan. Kaapo rakasti ruuan laittoa,
Kaapostahan voisi tulla kokki isona, ehk& mieluummin kuitenkin se formulakuski
mietti Kaapo.

Kaapo seisoi keittionjakkaralla ja pilkkoi leikkuulaudan paéll, piendlla veitsella
tomaatteja salaattiin. Tais sinne suuhunkin livahtaa tomaatti jos toinenkin. Vieressa
oli hella, jonka liedella oli perunakattila.
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Pian perunoiden keitinves alkoikin kiehua. Kattilassa oli kans p&élla ja vetta pars-
kyi hellalle kun kansi akoi pomppia hulluna kattilan p&alla. Kaapon péélle l&iskyi
kattilasta muutama kiehuva vesipisara ja ne osuivat Kaapon kasivarteenkin.
AUTSH I POLTTAA: huutaa Kaapo.

Aiti siirtda Kaapon kiireen vilkkaa tiskipdydan déreen ja laittaa kylmén veden va-
lumaan. Aiti kertoo, etta nyt on kasi laitettava kylmén veden alle jotta polte helpot-
taa. Siina Sitd sitten pidetéan kétta kylman veden alla ja huutaakin tietenkin taytyy,
koska kéteen sattuu edelleen. Hui kuinka kylmé& ves onkaan, Kaapo meinaa ve-
téista kaden pois hanan alta. Aiti pitaa tukevasti Kaapon kadesta kiinni jotta se py-
syy paikallaan. Kéateen kuitenkin sattuu aika paljon ja Kaapokin tietéé etta kylma
ves helpottaa kipua, joten parastavaan sinnitella vaikka aika tuntuu pitkaltaja

kés on ihan jaakylména.

Aiti pyyhkii Kaapon kyyneleet silmékulmasta ja antaa suukon poskelle kertoen, etta
kohta helpottaa kun pidamme kétta tarpeeksi kauan veden alla. Vdlilla kéden voi
ottaa pois kylmasta vedesta jos kylma alkaa tuntua pahalta kadessa, joten Kaapokin
pitéé tauon jonka jadlkeen sattuu ihan hirveasti, joten kasi laitetaan uudelleen viela

hanan alle kylmaan veteen.

Onneks palovammasta selvittiin kylméalla vedella talla kertaa, Kaapon kéteen ja
pieni punainen jalki johon tuli rakkula, sattuihan siihen mutta 188kériin & tarvinnut
lahtez koska se hoitui kotikonstein. Aiti tiesi ja Kaapokin ettéa kylméa ves tarpeeksi

kauan aikaa hoitaa akaneen palovamman.

Varovaisuutta taytyy keittiossakin toteuttaa. Kiehuva ves on 100 asteista, tos

polttavaa siis jayksin ilman valvontaa tai lupaa el saa keitellatai uunia kayttaa.

Naytetdan kuvasarja. Kaapo, kattila, palovamma, kylma vesi, nuotio, kuuma
kahvi

ILMOITAAINAAIKUISELLE TAPAHTUNEESTA.

Y hteista keskustelua koko toiminnan gan. Kysymme lapsilta kuinka toimit, ettel
tdlaista tapahtuisi. Onko lapsilla kysyttavés, pelottaako tms. Vahinkoja ja tapatur-

mia sattuu, elka niitd aina voi estda
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1. Palovamma

Paitavoite

Lapset ymmartavét, mikd on palovamma seka tietavét, kuinka toimia pinnallisen

palovamman kanssa.

Osatavoite

Palovammojen ja lisavahinkojen ennaltaehkéisy, terveyden edistaminen.

Pa&tyoskentely

Lapset osaavat jadhdyttéd palovamman, tietdvét auringonpolttaman hoidon jaen-
naltaehkaisyn.

OheistyGskentely

R/
A X4

R/
A X4

X/
L X4

X/
L X4

X/
°

X/
°e

Havainnollistaminen kuvien avulla seka tarvittava ohelsmateriaali.

Kuvien avulla tehostetaan kerronnan visualisiointia.
Missd ja miten voi tapahtua? Esimerkit/ lasten omat kokemukset.

Lapset harjoittelevat pareittain rasvalapun laittamista kuvitteellisen palo-

vamman péadlle ja sidoksen tekemista.

Keskustelua vastavuoroisesti, toimintatuokion aikana pyrittiin luomaan

avoin ilmapiiri

Keskusteltu auringolta suojautumisesta seké auringon aiheuttaman palo-
vamman ensiavusta. Kerrottu kuinka ennaltaehkaistd kuuman juoman, avo-
tulen, kynttilan ja kiukaan aiheuttamista palovammoista. Muistutettu juomi-

sen térkeydesta helteell

Jalkityoskentely
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Loppupiiri, jossa keskustelua ja oppimisen havainnointia seka tulkintaa ohjagjien
toimesta. Keskustelua tuntemuksista, mité lapsille ja mieleen ja minké&lainen toi-

mintatuokio oli heidan mielestaan.
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Palovammat luokitellaan lagjuuden ja syvyyden mukaan. Lagjuutta méariteltdessa
ké&ytetadn yhdeksan prosentin sddtda. Kammenen lagjuus on 1%, ylaragjan on 9%
jadaragjan 2x 9% kehon pinta-alasta. Vamma voidaan todeta pinnalliseks, 1. ja 2.
asteen vammeaks, séilyneen tunnon, kosteuden ja karvoituksen perusteella. Ensim-
mainen (1.) asteen kudosvaurio ragjoittuu ihon pintakerrokseen. Palovamman aihe-
uttaa esmerkiksi aurinko tai kuuma neste. 1ho on pinnalta kuiva, punottava ja arka

kosketukselle. Siina on kirvelevaa kipua, mutta e rakkuloita.

Iho paranee noin viikon kuluessa ilman, etté siita jda arpi. Toisessa (2.) asteessa
palanut alue ulottuu ihon syvempiin pintakerroksiin. Palovamman aiheuttaa esi-
merkiksi kuuma vesi, veshoyry tai 6ljy. Ihon pinnalle muodostuu rakkuloita, joiden
muodostuminen saattaa kestda kaksikin vuorokautta. Vammasta voi irrotaihon
ulointa kerrosta. Vaurioalue on punottava, turvonnut ja erittéin kivulias. Kolman-
nen (3.) asteen palovamma ulottuu kaikkien ihokerrosten [&pi, mutta voi ulottua
my6s syvimpiin kudoksiin. Palovamman aiheuttaa esimerkiks tuli, séhko tai sula
metalli. Vaurioalue on kuiva jase @ aisti kipua, koska hermopéaétteet ovat vaurioi-
tuneet. Kipua voi tuntua kuitenkin reuna-alueilla. 1ho on vériltéén harmaa, helmen-
valkeatal tumma, hiiltynyt. Palovamma paranee hitaasti, ja Siihen muodostuu aina

arpi. Lagjat javaikeat palovammat hoidetaan ainaihonsirroilla.(Sahi, Castren, He-

Pinnallisessa palovammassa jaghdyta vammaa valittomasti juoksevan, viiledn veden
dlatai vesiastiassa 10-20 minuuttia. Viiled ves vahentaa kipua ja estda palovam-
man levidmisen syvemmélle ihon kerroksiin. Ala puhko rakkuloita, jotta epapuhta-
uksia @ paése kudoksiin. Jos iho on erittava tai siind on rakkuloita, voit panna vau-
rioalueen padlle palovamman hoitoon tarkoitetun voidesiteen, joita voit ostaa ap-
teekista. Peita voideside sidetaitoksella ja kiinnita se haavateipilla tai kevyesti jous-
tinsiteell&. Pida sidetta pari péivaa. Ala anna siteen kastua.(Sahi, Castren, Helisto,

paikallisoireita ovat punoitus, turvotus, kuumotus ja kipu. Jatkohoitoa vaativat ai-

nakin esimerkiksi, lapsen palovammeat.
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Jos vahankin epéilet, etta vammat eivét ole pinnallisiatai vamma on yli lapsen
k&mmenen kokoinen seké& kasvojen ja kasien syvét palovammat ja kammenta suu-
remmat 2. asteen palovammat.(Sahi, Castren, Helistd, Kamarainen 2006, 75, 97-
98.) Kédmment& pienemmét palovammeat voidaan hoitaa kotona ilman siteita ja tar-
vittaessa lievittéen kipua kostealla siteella tai liinalla. Kivun hoitoon voi kayttaa
parasetamolia.(Saarelma 2008).

Auringon polttaman ihon hoitona voidaan kayttaa tulehduskipuldakkeita seka hyd-
rokortisonivoidetta. Voidetta e tule kayttaa rikkoutunedlle iholle. Suurin osa var-
sinkin pienten lasten palovammoista syntyy kuuman tai kiehuvan nesteen kaatumi-
sesta lapsen paélle. Tarkedtd onkin, etta ruoanlaitossa pidetéan huolta siité, etta
nédin el pdase tapahtumaan. | sojen lasten palovammat syntyvét usein tulen liekeista,
joten avotulen ja kynttildiden késittelyn tulee aina tapahtua mahdollismman valvo-
tusti.(Jalanko 10.12.2008.)

2. Pinnallinen paleltuma

Pinnallisen paleltuman ensiapuun tarvittavat hoitotarvikkeet osallistujaméaran mu-

kaan.
o villasukkiajavillalapasia
e ampari, lAmmin ves

Kuvasarja: Kaapo, mittari, paleltuma, villalapaset, aikuinen.
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K olmannen toimintatuokion toinen viriketarina

Kaapo lahti muiden kavereiden matkaan innoissaan pulkkaméakeen, kerrankin oli
lunta riittavasti jailma vallan mainio. Pimedk&an & ollut viela ehtinyt

tulla vaikka talvella se tulee niin nopeasti. Kaapo oli saanut joulupukilta

uuden Stigan, silla pd&sis laskemaan kovaa, vaikka sen vetéaminen ylamakeen
onkin vahan raskaampaa kuin tavallisen pulkan.

Aika meni nopeasti kun oli niin kivaa. Kaapo el edes huomannut vaikka lapaset oli-
vat lumesta aivan likomérkéna. Varpaitakin jo vahan kipristeli, mutta ei malttanut
Kaapo vield lahted kotiin [ammittelemaan.

Vasta kun han kuuli @din huutavan Kaapon sisélle iltapalalle, Kaapo huomas pi-
mean tulleen.

Sisaan passtyaan kotiin Kaapon sormet olivat aivan kylmét, siis melkein jagssa. Aiti
[ammitti Kaapon sormia ja kasida omien kasien valissa ja niisté oli melkein tuntokin
jo pois. Pitkan aikaa kesti ennen kuin sormet ja varpaat tuntuivat taas omilta lam-

pimilté sormilta ja varpailta.
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Niita pystyi nyt jo koukistamaan eika niita pistellyt endd. Oliskohan pitanyt kayda
lammitteleméssa vdlilla ja vaihtaa mérét lapaset ja

sukat kuiviin?

Naytetéaan kuvasarja, Kaapo, mittari, paleltuma, villalapaset, aikuinen

ILMOITA AINA AIKUISELLE TAPAHTUNEESTA

Y hteista keskustelua koko toiminnan gan. Kysymme lapsilta kuinka toimit, ettel
talaista tapahtuisi. Onko lapsilla kysyttavaa, pelottaako tms. Vahinkoja ja tapatur-

mia sattuu, elka niitd aina voi estéa.

Paétavoite
Lapset ymmartavéat miké on paleltuma seka tietvét kuinka toimia pinnallisen palel-

tuman kanssa.

Osatavoite
Paleltumien ja lisavahinkojen ennaltaehkéisy, terveyden edistaminen.
Paatyoskentely

Paleltumien hoito toimimalla oikein.

Oheistydskentely

X/
°e

Havainnollistaminen kuvien avulla seka tarvittava ohelsmateriaali.

K/
L X4

Kuvien avulla tehostetaan kerronnan visualisiointia.

K/
L X4

Missé ja miten voi tapahtua? Esimerkit/ lasten omat kokemukset.

K/
L X4

Lapset pukevat villasukat ja villalapaset

K/
L X4

Keskustelua vastavuoroisesti, toimintatuokion aikana pyrittiin luomaan

avoin ilmapiiri

K/
L X4

Keskusteltu auringolta suojautumisesta sekéa auringon aiheuttaman palo-
vamman ensiavusta. Kerrottu kuinka ennaltaehkaista kuuman juoman, avo-

tulen, kynttilan ja kiukaan aiheuttamista palovammoista.
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Jalkityoskentely
Loppupiiri, jossa keskustelua ja oppimisen havainnointia seka tulkintaa ohjagjien
toimesta. Keskustelua tuntemuksista, mité lapsille ja mieleen ja mink&lainen toi-

mintatuokio oli heidan mielestaan.

Jos laps palélluttaa ihonsa, hanet tulee enssmméiseks vieda sisétiloihin. Paleltunut-
ta kohtaa lammitetéén %2 2 tuntia lampimassa (n. 40 astetta) vedessi. Lampopatte-
rin avulla el tule lammittéé ihoa, koska tunnottomuuden seurauksena iho voi jopa
paaa. Ihoa el mytskaén kannata hieroa eika rikkoa mahdollisiaihorakkuloita. Pa-
leltumavammat lapsilla.(Jalanko 2007.) Lapselle on syyta tarjota lamminta juota-
vaa. Kun paleltuma sulaa, tuntuu alueella kipua, jota voidaan lievittda tulehduski-
pulddkkedla Jos tunto, 1&mpd ja ihon véri eivét ole palanneet tunnissa, on syyté
ottaa yhteytta 188kériin. Samoin kannattaa tehda jos iholle nousee rakkuloita tai
paleltunut alue on lagja, kuten iso osa ragjaa.(Jalanko 22.10.2007.) Paleltumavam-
mat syntyvat herkimmin kehon 8dreisosiin (sormet, varpaat, posket, korvat ja ne-
nd), jossa lammon takaava verenkierto voi kylméssa kayda riittaméttoméksi. Ulkoi-
sen lampatilan laskiessa ihon verenkierto vahenee. Lammonsaatelymekanismi pyr-
kii sailyttamaan elimiston ydinlampétilan kylméssa, sks ééreisosat paleltuvat her-
késti. Paleltumat jaetaan pinnallisiin ja syviin paleltumiin. Pinnallisen paleltuma oi-
reet, iholla pistelee ja tuntuu mahdollisesti kipua, iholla on valkoinen laikku, ja pa
leltumakohta tuntuu kovalta, vahitellen iho muuttuu tunnottomaksi, ja mahdollinen
kipu lakkaa. Paleltuma voi syntyd myos salakavalasti ilman selvasti tuntuvia oireita.
Toimi nain: Lammita paleltunutta ihoaluetta esimerkiks painamalla sit kevyesti
lampimalla kadella. Lammitaihoaluetta, kunnes ihon véri palautuu normaaliksi, ko-
vettuma havida ja tunto palaa. Suojaa lammitetty kohta kuivilla vaatteilla. Ala hiero
paleltunutta kohtaa, vamma voi pahentua. Sormien ja varpaiden aktiivinen liikutte-
lu yll&pitéa verenkiertoa ja vahentda paleltumariskid. Paastessas sisétiloihin voit
kayttda lammittdmiseen myos lamminta vettd, esmerkiks upottamalla paleltunut
alue + 40-42asteiseen veteen.(Sahi, Castrén, Helistd & Kamardinen 2006, 106-
108.)
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Lapselle on syyta tarjota lamminté juotavaa. Kun paleltuma sulaa, tuntuu alueella
kipua, jota voidaan lievittéa tulehduskipul&&kkeilla.(Jalanko 2008) Syvissa paleltu-
missa vaurioituu ihon lisdks myds ihonalaista kudosta. Paleltunut alue jé& aluks
hauraaks eika kestd kuormittamista, esimerkiks paleltunut jalkaterata varpaat
eivét kestd kévelya Erityisen vaikeita lisévaurioita voi syntyd, jos sulatettu kohta
padsee jaatyméan uudestaan. Syvan paleltuman oireet: paleltunut osa on tunnoton
jakova, sulamisvaiheessa voi muodostua vesirakkuloita seka pahoin paleltunut alue
voi menna kuolioon. (Sahi, Castrén, Helisto& Kaméréinen 2006,107-108.)

Paleltumien valttédmiseks on tarkedtd pukea laps lampimésti ja varoa pesemasta
pois ihon suojaavaa rasvakerrosta ennen pakkaseen menoa. Valja vaatetus takaa
paremman lampdsuojan kuin tiukat vaatteet. Vaatteiden ja ihon mérkyys seka tuuli
lisdévét paleltumariskid.(Jalanko 2008.)

Kiitokset lapsille: diplomien ja sponsorien antamien lahjoitusten jako
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Hyvét Vanhemmat

Toimintatuokiot on nyt pidetty. Ensiavun hoitotaitoja Melukylan lapsille-
projektiin liittyen. Kiitos jokaiselle osalistuneelle, meilla oli mukavat ja touhun tay-
teiset toimintatuokiot. Projektillamme taytyy olla kéytanndn hyddynnettavyytta
lapsien kokemuksellisuuden, virikkeellisyyden ja kivan tuokion liséks. Kyselylo-
makkeiden tarkoitus on mitata projektimme hyodyllisyytta kdytanndssa. Kysymys-
lomake on sama kuin aikaisemmin ja siind on muutama kysymys joihin vastataan
lyhyesti. Toivomme opinndytetydmme kannalta ettd mahdollismman moni vastais
kyselyyn. Kyselylomake palautetaan mukana olevassa postimerkilla varustetussa

kuoressa 15.06.2008 mennessa.

Etukateen vaivannadstanne kiittden ja aurinkoista ja lamminta keséa

toivottaen:

Sairaanhoitgjaopiskelijat Sari Niskanen, Mervi Nokkonen ja Sanna Huhtakallio
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DIPLOMI

on osallistunut ENSIAVUN
HOITOTAITOJA MELUKYLAN

LAPSILLE- Projektin toimintatuokioihin

N

™

% (®

%

Toivomme etté sait elaméasi varrelle naista
tuokioista himpun verran tietoa ja taitoa.

Orimattilassa 28.5.2008

Sari Niskanen Mervi Nokkonen Sanna Huhtakallig
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Lapsen elvytys

Toimi ndin:

- Jos et saa lasta hereille puhuttelemalla ja varovasti

ravistelemalla, avaa hengitystiet. Taivuta pdata varo-

vasti taaksepain ja nosta leukaa.

Tarkista, hengittadko lapsi normaalisti.

[ Jos lapsi hengittda, nnd

hanet kylkiasentoon hengityk- |

sen turvaamiseksi ja valvo hen- |

gitystd ammattiavun tuloon
saakka. | ‘

- Jos lapsi ei hengitd, aloita puhal-
luselvytys. Puhalla kaksi kertaa |
ilmaa lapsen keuhkoihin, alle -
1-vuotiaalle suusta-suuhun ja nenid, 1-8-vuotiaalle
suusta-suuhun. Puhalla vain sen verran, ettd ndet
rintakehan kohoavan.

- Tarkista, onko lapsella verenkierron merkkeja. Adntely,
nieleminen, liikehtiminen ovat merkkeja verenkierrosta.

o Jos lapsella on verenkierron merkkejd, jatka puhallusel-
wtystd taajuudella 20-40 kertaa/min, kunnes saat
ammattiapua.

- Jos lapsella ei ole verenkierron merkkeja, aloita myos
paineluelvytys. Paina § kertaa rintalastan alaosaan, alle
1-vuotiaalle 2-3 sormella ja 1-8-vuotiaalle kimmenen
tyvelld taajuudella 100 kertaa/min. Sovita puhallus- ja
paineluelvytys lapsen kokoon.

- Jatka puhallus- ja paineluelvytysta rytmilla 1 puhallus
5 painelua minuutin ajan ennen lisaavun halytamiscd
numerosta 112, jos olet yksin.

Ensiapu
Lasten tapaturmissa

-

A M i e R

Yleinen hitinumero 112
Myrkytystietokeskus (09) 471 977 auki 24 t/vrk
tai puhelinvaihde (09) 4711

Jos paikalla on muita, hatdilmoitus
tehdain viliccomasti, kun on todettu,
ettd lasta ei saada hereille.
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Elvytystaidot opit harjoittelemalla.
Osallistu Punaisen Ristin ensiapukurssille. www.redcross.fi.
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LASTENSUOJELULIITTO Punainen Risti
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Kun kyseessa on onnettomuus, sairaus-

kohtaus tai tulipalo, tee hatailmoitus ¥
numeroon 112. Hatanumero on

maksuton. Et tarvitse suuntanumeroa,

kun soitat matkapuhelimesta. B

ilmoituksen:
© Kerro, mitd on tapahtunut

Néin teet hiti

Jja anna tarkka osoite.
® Vastaa selkeisti kysymyksiin.
 Sulje puhelin vasta luvan saatuasi.
® Huolehdi tarvittaessa opastuksesta.
¢ Jos lapsen tila olennaisesti muuttuu,
soita uudelleen numeroon 112.

Mannerheimin Lastensuojeluiitto
Toinen linja 17, 00530 Helsinki
(09) 3481 1500

mil@mil fi

www.ml.fi

Tilaukset: tilauspalvelu@mil fi
faksi (09) 3481 1502
puhelin (09) 3481 1480
tilausnumero: 30107

Teksti: Punainen Risti

Ulkoasu: Metja Lensu

Piirrokset: Virpi Liinoja
Painopaikka: Miktor

Painos:10.000 (20.000) / 06.2004




Piihin osunut isku

® Jos lapsi on hereilld
ja hdn on valpas,
tarkista onko ha-
nelld hoitoa vaa-
tivia vammoja.

* Jos piihin on nousemassa kuhmu,
paina kohtaa kylmalla.

* Jos lapsi on menettanyt tajuntansa
vaikka vain lyhyeksikin ajaksi, vie hanet
ladkariin.

® Jos et saa lasta hereille, mutta hin
hengittaa, kainni hinet kylkiasen-
toon ja soita hdtdnumeroon 112.

Palovamma

o Jashdyta lievas,
pinnallista pa-
lovammaa heti
viiledssa vedes-
sdn. 10-20
minuuttia.

® Jos iho on erit-
tévd tai siind
on rakkuloita,
pane vaurioalueen piille apteekista
ostettavaa voidesidett.

* Peitd voideside sidetaitoksella ja kiin-
nitéd se haavateipilli tai kevyesti jous-
tinsiteelld, Pidi sidettd pari paivaa. Jos
palovamma tulehtuu, vie lapsi ladka-
riin,

® Jos véhinkin epiilet, ettd palovamma
ei ole pinnallinen, vie silloinkin lapsi
ladkariin.

® Mikili palovamma-alue on laaja ja/tai
syvi, kutsu vilittomasti ambulanssi,
silld vakava palovamma voi herkisti
aiheuttaa lapselle vaarallisen sokkiti
lan. Laajaa ja syvid palovammaa jih-
dytetddn vain lyhyen aikaa.

M

* Jos epiiler myrkytyksen mahdollisuut-
ta, soita Helsingin yliopistollisen

kes} iraalan Myrkytysti

seen, puhelin (09) 471 977.

* Selvitd ennen soittoa, mita myrkyllista
ainetta epailet, minkd médran lapsi
on niellyt, kuinka pitki aika tapahtu-
neesta on. Tarkkaile, onko lapsella
pahoinvointia, oksentelua, vatsakipua
tai ripulia.

* Myrkytyksen hitétilanteessa soita heti
hétdnumeroon 112.

* Apteekissa myytivi lazkehiili kuuluu
Jjoka kodin ensiapukaappiin. Se on
ensiapu ladke-, kasvi- ja sienimyrky-

Roska silméssi

* Kyynelneste
voi tuoda ros-
kan pois sil-
maésta.

* Jos roska ei
néin irtoa,
huuhtele lapsen silmai runsaalla ve-
della. Kehota hanta pitamaan silmaa
auki huuhtelun aikana. Jos roska ei
vielakddn irtoa tai rikan tunne silmis-
sa jatkuu, vie lapsi ladkriin.

Vierasesine nenissi

tai korvassa

® Nenisti herneet,
rusinan, pajunkis-
san tms. voit
yrittdd poistaa

kehottamalla lasta niistimain

rasesine korvasta.

Pistot ja kyyn purema

* Ampiaisen tai mehildisen pisto aiheut-
taa iholla lievdd punoitusta, turvotus-

ta ja kipua. Voit lievittaa kipua

1a. Mehildisen pistimen voit poistaa

varovasti esim. pinseteilla.

* Jos lapsi saa pistosta hengenvaaralli-

sen reaktion (vaikea hengittaa,

nielu turpoavat, ihottumaa), soita va-

lictomasti hatanumeroon 112.

¢ Huolehdi lapsen hengityksesti ja

syddmen toiminnasta.

* Kyyn purema on aina vaarallinen.

Aseta puremakohta lepoon, ei

le. Jos saatavillasi on kyypakkauksen

. kortisonitabletteja tai
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Turvallinen koti ja lihiympirists
ehkiisevit monia tapaturmia

. Jos Lapsi on odottamaton ja kekse-
vierasesine ei irtoa, vie lapsi ladkariin.

* Korvakdytava voi vaurioitua tai esine
voi ty6ntya syvemmille, jos kaivat
korvaa. Anna liikirin poistaa vie-

ligs. Lapsen kasvaessa hianta
opetetaan ja neuvotaan suojele-
maan itse itseddn ja tunnista-
maan vaaroja. Vaaratilanteita voi
ehkiistd harjoittelemalla asioita
yhdessi lapsen kanssa.

Néin ehkiiset lasten tapaturmia:

® poista vaaratekijit

® valvo lasta

*® rajoita lapsen toimintaa

® ohjaa ja opasta

o kéyta suojalaitteita (liukuesteer,
turvaportit, turvapistorasiat).

kylmal-

Jos onnettomuus sattuu

o kerro lapselle tapahtuneesta

© rohkaise lasta puhumaan tai
piirtdmaan tunteensa ja ajatuk-
sensa

* jaa lapsen tunteet

® anna lapselle aikaa ymmartaa
ja kasitella tapahtunutea.

kieli ja

kohol-

tabletteja, voit antaa niitd ohjeen mu-

kaan. Toimita lapsi nopeasti
riin.

* Jos lapsella on vakavia oireita, pyyda

apua hitianumerosta 112.

Omat tirkeit puhelinnumerot

Sairaala/Paivystys
Terveyskeskus
Neuvola

Apteekki
Omalaikiri
Hammaslaakari
Poliisi 3

Taksi

Ensiapuohjeita lasten tapaturmiin

Haavat ja verenvuoto

* Puhdista pieni pinnalli-
nen haava vedelld ja
saippualla tai puhdis-
tusaineella, Peitd haava
tarvittaessa pikasiteelld
tai sidetaitoksella, jon-
ka kiinnitd kiinne-
laastarill

® Hiertymissi ja naarmuissa voit

i i ki

 Viiltohaavan voit sulkea haavateipilld
tai perhoslaastarilla.

® Jos haava vuotaa runsaasti, paina
vuotokohtaa tai purista haavan reu-
noja yhteen. Pane lapsi makuuasen-
toon ja pida vuotokohta koholla. Tee
haavalle paineside, verenkierto ei kui-
tenkaan saa estyi. Vie lapsi jatkohoi-
toon.

Nenéverenvuoto

® Anna lapsen is-
tua etukumaras-
sa asennossa.

© Niistd vuotava
sierain tyhjaksi
verihyytymista.

® Paina vuotavaa
sierainta neniluuta vasten n. 10-15
minuuttia.

© Niistd sierainta valilla tyhjaksi hyyty-
mistd.

® Voit panna nenin piille jotakin kyl-
mad. Kylma supistaa verisuonia.

® Jos verenvuoto ei lakkaa, vie lapsi
lazkariin.

* Jos hammas lohkeaa, murtuu tai
irtoaa, vie lapsi aina hammaslazka-
i

 Kadri irronnut hammas maidolla tai
vedelld kostutettuun paperiin tai
kankaaseen.

* Laita verta vuotavaan hammaskuop-
paan kankaasta kierretty sopivanko-
koinen sykers.

* Pyydi lasta puremaan hampaat
yhteen.

Nyrjahdys, venihdys, kolhu,

mustelma

* Kohota raajaa tai vammakohtaa
sisdisen verenvuodon vihentamiseksi.

® Purista tai paina vammakohtaa
turvotuksen estimiseksi.

© Paina kipukohtaa kylmilla. Lumi tai
miki tahansa kylma auttaa.

 Vie lapsi lagkariin, jos turvotus ja kipu




