& P LAUREA

Ensiapupaivystyksen jarjestaminen Agilityn MM
2008 -kilpailuihin

Jussi Kanto

Miia Ristola

2009 Laurea Otaniemi



Laurea-ammattikorkeakoulu
Laurea Otaniemi

Ensiapupaivystyksen jarjestaminen
Agilityn MM 2008 -kilpailuihin

Jussi Kanto
Miia Ristola
Hoitotyo
Opinnaytetyd
Huhtikuu, 2009



Laurea-ammattikorkeakoulu Tiivistelma
Laurea Otaniemi

Hoitotyon koulutusohjelma

Sairaanhoidon suuntautumisvaihtoehto

Jussi Kanto ja Miia Ristola
Ensiapupaivystyksen jarjestaminen Agilityn MM 2008 -kilpailuihin

Vuosi 2009 Sivumaara 48

Opinndytetydn aiheena oli suunnitella ja toteuttaa ensiapupdivystys Helsingin Jaahallissa jar-
jestettaviin Agilityn MM 2008 -kilpailuihin. Agilityn maailman mestaruuskilpailuihin osallistui
kilpailijoita 34:sté eri maasta ja heita oli yhteensa noin 340. Agilityn MM-kisoja oli seuraamas-
sa Helsingin Jaahallissa yli 14000 kavijaa koko tapahtuman aikana.

Ensiaputoiminnan kohderyhmana olivat ensisijaisesti kilpailijat, mutta myos yleisén ja kilpai-
luorganisaation tyontekijoéiden ensiavusta huolehtiminen oli osa toimintaamme.

Ensiavun jarjestaminen oli kolmen Laurea-ammattikorkeakoulun hoitotyon koulutusohjelman
viimeisen vuoden opiskelijan vastuulla. Jarjestelyissa tukena toimi Laurea-ammattikorkeakou-
lun opettaja. Aikaisemmin opiskelijat eivat ole itsendisesti jarjestaneet vastaavia tapahtumia.
Ryhdyimme tehtédvaan saadaksemme kokemusta tapahtuman jarjestamisesta ja projektin hal-
linnasta, edistddksemme ammatillista kasvuamme ja kehittddksemme ensiaputietouttamme.
Halusimme myds saada tietoa siitd, mitd vastaavat opiskelijoiden jarjestamat ensiapupaivys-
tystapahtumat vaativat onnistuakseen.

Ensiapuryhma koostui Laurea-ammattikorkeakoulun opiskelijoista eri vuosikursseilta ja opinto-
linjoilta. Ryhmassa oli fysioterapeutti-, sairaanhoitaja-, seka terveydenhoitajaopiskelijoita.
Kansainvalisesta ryhmasta osallistui myds kaksi sairaanhoidon opiskelijaa. Ensiapupdivystys
Jarjestettiin Helsingissa 26.-28.9.2008 pidettyihin Agilityn MM 2008 -kilpailuihin. Ensiapu-
paivystykseen osallistuneet opiskelijat tayttivat tapahtuman jalkeen palautekyselyn, jonka
liséksi mukana tapahtumaa jarjestamassa ollut opiskelija teki oman arvioinnin jarjestelyjen
onnistumisesta, tarkoituksenaan antaa vertaispalautetta. Tydsta kay ilmi miten monivaiheinen
prosessi ensiavun jarjestaminen on.

Opinnadytetyd on toiminnallinen ja se koostuu ensiapupdivystyksen suunnittelusta, organisoin-
nista ja toteuttamisesta. Raporttiosassa kdydaan lapi tapahtuman ensiapupaivystyksesta saa-
tua palautetta seka tapahtuman arviointia. Teoreettisessa viitekehyksessa kasittelemme kayt-
tamaamme precede-proceed -mallia seké tarvelahtdisyyden késitettd. Teoreettisessa osuudes-
sa

kasitellaan myds projektin suunnittelua, johtamis- ja organisointitaitoja seka agilitya.

Opinndytetydté voidaan tulevaisuudessa hyédyntaa sekd Laurea-ammattikorkeakoulun opiske-
lijoiden ettd muiden vastaavia tapahtumia jarjestavien apuna, selkiyttdmassa ensiapupdivys-
tyksen suunnittelua, organisointia ja toteuttamista.

Asiasanat: ensiapu, ensiapupaivystys, projektin suunnittelu, organisointi- ja johtamistaidot,
agility, urheiluvammat
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The topic of the thesis was to plan and carry out first aid duty for Agility World Champion-
ships 2008 at Helsinki ice hall. There were altogether about 340 contestants from 34 different
countries in the Agility World Championships. There were 14 000 people watching the world
championships in the audience during the weekend.

The target group of the first aid activity was mainly contestants, but taking care of first aid
for the audience and the contest organization was also part of our activity.

Organizing first aid was a responsibility for three Laurea University of Applied Sciences stu-
dents. A teacher from Laurea University of Applied Sciences was a backup in organizing. Stu-
dents have not organized independently first aid duty on a event like this before. We under-
took the task to gain experience of organizing a event and of project management, to ad-
vance our professional growth and to perfect our first aid knowledge. We also wanted to gain
information on what similar student-organized first aid duties for events require to be succes-
full.

The first aid team consisted of Laurea University of Applied Sciences’ students from different
groups and lines of study. In the team were physiotherapy-, nursing, and public health nursing
students. Two students from the international line of study also participated in the first aid
team. The first aid duty was organized for Agility World Championships 2008 held in Helsinki
Ice hall 26 - 28 September 2008. Students participating in the first aid duty filled in a feed-
back questionnaire after the event, and in addition a student involved in organizing the event
also assessed the success in organizing, to give use peer feedback. From the thesis emerges
the fact what a multifaceted process organizing first aid is.

The thesis is functional and consists of planning, organizing and carrying out first aid duty. In
the report section feedback from the event’s first aid duty is reviewed and evaluated. In the
theoretical framework we discuss Precede-proceed -model which we used, and the concept of
based on necessity. In the theoretical section we also deal with planning a project, leadership
and organizational skills, and agility.

The thesis can be used by both Laurea University of Applied Sciences’ students and others
who organize events like this to help clarify the planning, organizing and carrying out first aid
duty.

We hope our thesis will be useful for Laurea University of Applied Sciences’ students and all
others who organize events in the future.

Key words: first aid, first aid duty, planning a project, organizational- and leadership skills,
agility, sports injuries
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1 Johdanto

Hoitoalan opiskelijan ammattiin kasvamisen edellytyksend, ja taitojen harjoittamisen perus-
tana, on kaytannossa tapahtuva kokemuksellinen oppiminen. Koulussa hankitaan teoriatietoa,
seka opetustunneilla kdytannon taitojen perusteita. Ammattitaidon kehittyminen on mahdol-
lista vain harjoittelemalla, ja kayttamalla opittua tietoa ja taitoja aidoissa kaytannoén tilan-
teissa. Ensiavun perustaidot kuuluvat opintoihin, mutta taitojen oppiminen ja yllapitdminen
tapahtuvat kuitenkin aidossa ymparistossa. Teorian ja kdytannon yhdistdminen on edellytys

ammattiin kasvamiselle. Ensiaputaitojen kartuttaminen on jatkuvaa itsensa kehittamista.

Laurea ammattikorkeakoulun opinndytetydohjeistuksessa (2008) mainitaan opinnaytetyon
olevan kokonaisvaltainen opiskelijan ammatillisen kasvun prosessi, jossa tapahtuu yleisten
kompetenssien mukaista osaamisen kehittymista. Ammatillinen kasvu hoitoalalla edellyttaa
myo6s kokonaisuuksien hallintaa ja hyvaa suunnittelukykya. Vastuun ottaminen tilanteissa seka
projekteissa vaikuttaa nykypdaivana olevan yha tarkedmpi osa hoitoalalla tydskentelevan tyo-
tehtavid. Siksi naiden taitojen harjoittelu ja kokeileminen on téarkeaa jo opiskeluvaiheessa.
Nykypaivana terveydenhuollossa korostuvat ongelmat, kuten kiire ja henkilokuntapula, jotka
luovat hoitotyon tekijalle uusia haasteita. Organisointikyky ja suunnittelutaidot ovat alueita,
joihin hoitohenkilékunta joutuu panostamaan yh& enemman. Ensiapupdivystyksen jarjestami-
nen Agilityn MM-kilpailuihin on erinomainen tilaisuus harjoitella organisointikykyjé ja kokonai-
suuksien hallintaa. My®s opiskelijoiden ensiapu- ja ryhmatyotaitojen kehittdminen seka ko-
kemusten kartuttaminen aidoissa tilanteissa mahdollistuvat ensiapupdivystyksen jarjestamisen

avulla.

Tavoitteena on jarjestaa toimiva ensiapupaivystys, jonka tarkoituksena on turvata Agilityn

MM-kilpailuihin osallistuvien ensiapu eri tilanteissa mahdollisuuksien mukaan. Tarkoituksena
on myos selvittdd, mita kehitettavaa Laurean opiskelijoiden ensiaputoiminnan kannalta voisi
vastaavien tapahtumien jarjestéamiseksi olla. Opinnaytetydssa ammatillista kasvua kuvaavat:
tapahtuman suunnittelu ja jarjestaminen, projektin hallinta, ensiaputietouden kehittdaminen
seka kokonaisuuksien hallinta. Ammatillisen kehittymisen kannalta on tarkeéa, ettéa opiskeli-
joina osaamme yhdistéa ja soveltaa tietouttamme uusissa ymparistoissa tyéelaman tarpeita-

kin ajatellen.

Opinndytetydn tarkoituksena on saada tietoa ensiapupaivystyksen jarjestamisesta seka sen

suunnittelun erivaiheista. Palautteen ja arvioinnin avulla on tarkoitus saada tietoa myos on-
nistuneen ensiapupaivystyksen edellytyksista opiskelijan nakdkulmasta. Ensiapupdivystyksen
suunnittelun ja toiminnan lahtékohtana on asiakkaan tarpeisiin vastaaminen, asiakkaan tur-

vallisuuden varmistaminen seka yhteistyo.



Opinnaytetyd koostuu toiminnallisesta ensiavun jarjestamisesta Agilityn 2008 MM-kilpailuihin,
suunnitteluvaiheesta seké raporttiosasta. Raporttiosassa on selvitetty tyon teoreettista taus-
taa ja opiskelijoiden seka jarjestajien palautteessaan esiin tuomia asioita. Kdytdmme raport-
tiosassa hyddyksi myds tapahtuman aikana pidettya raportointipaivakirjaa sekd omia havain-

tojamme.

2 Ensiapupaivystyksen suunnittelun teoreettinen perusta

Ensiapu on autettavalle tapaturma paikalla annettua apua ennen ammattiavun paikalle saa-
pumista. Ensiavun tarkoituksena on pelastaa autettavan henki, seké estaa tilan paheneminen.
Ensiapuun kuuluu elintérkeiden elintoimintojen palauttaminen ja yllapitdminen, lisdonnetto-
muuksien estaminen, hatailmoituksen tekeminen, oireen mukainen ensiapu, kuljetuskuntoon
saattaminen, seka tilan seuraaminen ennen ammattiavun paikalle saapumista. (Sahi, Castrén,
Helistd & Kamarainen 2006, 80.)

Suomen Punaisen Ristin ja ladkariliitto Duodecimin laatiman ensiapuoppaan mukaan ensiapu
maaritellaan loukkaantuneelle tai sairastuneelle tapahtumapaikalla annettavaksi avuksi, jon-
ka antaja on yleensa maallikko. Vastaavasti hatéensiapu madritellaéan henkea pelastavaksi
avuksi, jolla pyritdan turvaamaan peruselintoimintoja ja estaméaan tilan paheneminen. (Sahi,
Castrén, Helistd & Kamaérainen 2006, 14.) Pienissa tapaturmissa ensiapu on usein ainoa annet-
tava hoito (Koskenvuo, Helistd, Klossner, Kémarainen, Lounavaara, Makkonen & Salven 1994,
8). Sports Injuries (Norris 2004, 158) kirjan mukaan annettu ensiapu merkitsee kuntoutuspro-
sessin alkua. Oikea hoito alkuvaiheessa voi vahentdd vamman vakavuutta ja siten lyhentaa
aikaa, jonka urheilija on poissa harrastuksensa parista. Mika tarkeinta, tehokas ensiapu voi

pelastaa henkid.

2.1 Ensiapupdivystyksen lakisdateisyys

Palo- ja pelastuslaki ja sen asetukset saatelevat lahinnd ammattiauttajien toimintaa, kuten
my®s Kauppinen on todennut opinndytetydssdan Ensiavun jarjestaminen massatapahtumaan
—Network ensiapu. (Kauppinen 2001, 21). Pelastustoimilaista I0ytyy kuitenkin sovellettavissa

olevia pykalia, joita voi hyddyntaa ensiapupdivystysta suunniteltaessa.

Pelastuslain seitsemas pykala koskee vapaaehtoistoiminta. Sen mukaan ”pelastusviranomaiset
voivat antaa koulutus-, neuvonta- ja valistustehtévia pelastustoimen alalla toimiville jarjes-
toille.” (Pelastuslaki, 78). Tallainen jarjestd on esimerkiksi SPR, jonka antamaa ensiapukoulu-
tusta arvostetaan, johtuen sen pohjautumisesta kyseisen maailmanlaajuisen jarjeston tutkit-
tuun tietoon (Sahi, Castrén, Helisté & Kamarainen 2006, 5). Pelastuslain seitseménnen pyka-

lan mukaan “’pelastustoimen tehtévissa voidaan kayttéa apuna vapaaehtoisia henkildita ja



organisaatioita, ei kuitenkaan tehtavissa, joihin sisaltyy merkittavaa julkisen vallan kayt-
toa.” Talla perusteella myos pelastustoimen ulkopuoliset vapaaehtoiset henkil6t ja organisaa-
tiot voivat toimia pelastustoimen tehtavissa, mahdollistaen ei ammattihenkildiden pitamat

ensiapupaivystykset eri tapahtumiin. (Pelastuslaki, 78.)

Pelastuslain kahdeksannen pykalan mukaan rakennuksen omistaja ja haltija, teollisuus- ja
lilketoiminnan harjoittaja, virasto, laitos ja muu yhteis6é on asianomaisessa kohteessa ja
muussa toiminnassaan velvollinen ehka@iseméaan vaaratilanteiden syntymistd, varautumaan
henkildiden, omaisuuden ja ympariston suojaamiseen vaaratilanteissa ja varautumaan sellai-
siin pelastustoimenpiteisiin, joihin ne omatoimisesti kykenevéat.” (Pelastuslaki, 88). Tata
lakia voidaan soveltaa siten, etté esimerkiksi Suomen kennelliitto, joka on kilpailujen jarjes-
tava yhteiso, on velvollinen varautumaan mahdollisiin vaaratilanteisiin, esimerkiksi jarjesta-
malla ensiapupaivystyksen kilpailuihin. Varsinaisesti ensiapupéivystyksen jarjestamista ei lais-
sa kuitenkaan tarkasti maaraté, ja se milla tavalla vaaratilanteisiin ja muuhun varaudutaan,

riippuu loppujen lopuksi taysin tapahtumaa jarjestavasta tahosta.

Kokoontumislaki on edelliseen ehkd paremmin sovellettavissa. Laki suoraan velvoittaa yleiso-
tilaisuuden jarjestajaa huolehtimaan jarjestyksen ja turvallisuuden sailyttamisestéd, mutta
taaskaan laki ei maarittele tarkemmin miten jarjestysta ja turvallisuutta tulisi yllapitaa, vaan
jattaa jarjestavalle taholle vapauden toimia parhaaksi katsomallaan tavalla. (Kokoontumisla-
ki, 178.) SPR:n Ensiapuoppaassa kuitenkin todetaan, etté koti- ja vapaa-ajan tapaturmien
varalta ei ole lakisaateista ensiapu-valmiusvelvoitetta, mutta siitd huolimatta monet varau-
tuvat auttamistilanteisiin hankkimalla itselleen ensiaputaidot ja ensiapuvalineet, tai hankki-

vat ensiapuryhman paivystamaan.” (Sahi, Castrén, Helisté & Kdmarainen 2006, 20).

Ty6paikoilla kdytdssa oleva tydturvallisuuslain ensiapua kasitteleva 468 velvoittaa tydnantajan
”huolehtimaan tydntekijoiden ja muiden tyopaikalla olevien henkildiden ensiavun jarjesta-
misesta tyontekijoiden lukuméaran, tyén luonteen ja tydolosuhteiden edellyttamalla taval-
la.” (Tyoturvallisuuslaki, 468). Tasta laista voimme paatelld, etta ensiapua suunniteltaessa on
hyva ottaa huomioon tilaisuudessa olevien henkildiden maara, tilaisuuden luonne ja olosuh-
teet. Liséksi samassa laissa maarataan, ettd "tyon ja tydolosuhteiden mukaisesti tyontekijoil-
le on annettava ohjeet toimenpiteista, joihin tapaturman tai sairastumisen sattuessa on

ensiavun saamiseksi ryhdyttava.” (Tyoturvallisuuslaki, 468).

“Tyopaikalla tai sen valittomassa laheisyydessd, huomioon ottaen tydpaikan laajuus ja sijain-
ti, tyontekijoiden lukumé&ara seka tydn luonne ja muut tydolosuhteet, on sopivissa ja selvasti
merkityissa kohdissa oltava saatavilla riittava méaara asianmukaisia ensiapuvalineitd.” (Tyo-
turvallisuuslaki, 468). Tasta laista saamme vinkkeja siihen, etté ensiaputarvikkeiden sijainti

kisapaikalla on hyva miettia etukateen. Helsingin ja&hallin suuri koko huomioon ottaen paa-



dyimme yhteen ensiapupéivystyspisteeseen lahella kilpailukenttéaa, seka kahteen hallia kier-

tavaan ensiapupariin, jolla oli mukanaan ensiaputarvikelaukku.

“Tyopaikalla tulee olla ensiavun antamiseen soveltuva tila, milloin tydontekijéiden lukumaa-
ra, tyon luonne tai muut tydolosuhteet niin vaativat.” (Tyoturvallisuuslaki 468).

Kisapaikalla ensiapuryhméllemme oli varattu myés huone ensiaputoimia varten.

Valtioneuvoston asetuksen tydpaikkojen turvallisuus- ja terveysvaatimuksista kahdeksannen
pykalan mukaan ensiaputilalle annetaan seuraavat kriteerit koskien tyopaikkoja. Taaskaan
vapaaehtoistoiminnassa ei tata lakia ole pakko noudattaa, mutta saamme hyvid neuvoja siita
mité laki ensiaputilalta vaatii. ”"Tydpaikan ensiapuhuone tai muu ensiapuun tarkoitettu tila
tulee sijoittaa ja mitoittaa siten, ettd siihen voidaan tarvittaessa helposti paasta paarien
kanssa. Ensiapuvalineiden riittavyys ja asianmukaisuus seké niiden séilytyspaikan asianmu-
kainen kunto on tapaturman tai sairastumisen varalta tarkastettava kerran kuukaudessa.”

(Valtioneuvoston asetus tyopaikkojen turvallisuus- ja terveysvaatimuksista 577/2003).

2.2 Ensiapu ja ensiapuohjeet

Tyéssamme pyrimme noudattamaan SPR:n laatimia ensiapuohjeita. SPR:n laatimat ensiapuoh-
jeet perustuvat kotimaisen ja kansainvéalisen tutkimuksen tuomaan nayttéon. (Sahi, Castrén,
Helistd & Kamarainen 2006, 5.) SPR on laatinut ohjeet ainakin aivohalvauksen, diabeetikon
heikotuksen, elvytyksen, haavojen ensiavun, hengitysteiden avauksen, henkisen ensiavun,
hatailmoituksen tekemisen, kouristelun, murtumien, myrkytyksien, nenaverenvuotojen, nyr-
jahdyksien, palovammojen, rintakivun, sokin ehkaisyn, tajuttoman ensiavun, toiminnan lii-
kenneonnettomuudessa, verenvuodon tyrehdytyksen ja vierasesineen poiston hengitysteista
varalle. (Punainen risti. 2008.) Naista riittdd ohjeistusta kokonaisen kirjan kirjoittamiseen,
mutta tapahtuman urheilullisesta luonteesta johtuen keskitymme opinnaytetydmme kirjalli-
sessa osiossa padasiallisesti tuki- ja liikuntaelinten vammojen ensiapuun sek& hatéensiapuun,

unohtamatta kuitenkaan muita osioita.

Kun ensiavun tarve on selvitetty ja todettu ettd kyseessa on hatétilanne, tulee tehda hatail-
moitus mahdollisimman nopeasti soittamalla numeroon 112, joka on yleiseurooppalainen héa-
tanumero. Soitettaessa pitdd muistaa kertoa mita on tapahtunut ja antaa tapahtumapaikan
tarkka osoite ja kunta. Sen liséksi tulee kertoa, onko kenties muita ihmisia vaarassa. Kysy-
myksiin tulee vastata mahdollisimman selkeasti ja puhelun saa katkaista vasta luvan saatu-

aan. Auttajille tulee myds jarjestaa opastus paikan paalle. (Punainen Risti 2006.)

Hataensiapua tarvitaan kun hengitys tai verenkierto on vaarantunut, tai potilaalla on jokin

muu henked uhkaava tila. Hengityksen ja verenkierron turvaaminen ovatkin ensisijaisen tar-



keita ensiavussa. Oikea elvytystekniikka parantaa potilaan selviytymismahdollisuuksia huo-
mattavasti, jotka ilman elvytysta ovat lahes olemattomat. Nykyisten ohjeistuksien mukaan
elvytysrytmi aikuisella on 30 painelua ja 2 puhallusta, lapsella rytmi on sama 5 alkupuhalluk-
sen jalkeen. (Sahi, Castrén, Helistd & Kamarainen 2006, 26.) Kylkiasento on tarpeellinen,
mikali potilas on tajuton. Kylkiasennossa tukehtumisriski on huomattavasti pienempi koska
sylki ja mahdollinen oksennus tai muu erite paasee valumaan pois suusta. (Sahi, Castrén, He-
listd & Kamarainen 2006, 54.) Vierasesineen juuttuessa kurkkuun hengitystiet tukkeutuvat ja

esine taytyy saada pikaisesti pois hengitysteista.

Kokosimme tapahtuman ensiapupdivystysté varten 15 henkisen ensiapuryhmén. Edellytykset
ensiapuryhman jaseniksi haluaville I6ytyivat ainakin SPR:n maarittelemina. SPR edellyttaa
ensiapupaivystajalta SPR:n jasenyyttd, vahintaan 18 vuoden ikaa, hyvaa fyysisté, psyykkista ja
sosiaalista kuntoa, seka ensiavun perus- ja jatkokoulutuksia, jotka tunnetaan nimilla SPR EAL
ja EA2. SPR on omissa vaatimuksissaan suositellut jarjestdtuntemusta, mitd emme kokeneet
olennaiseksi asiaksi tapahtuman ensiapupaivystysté suunnitellessamme. SPR:n ensiapupaivys-
tajan edellytyksissa suositellaan myos radiopuhelin ja viestintataitojen osaamista, alkusam-
mutustaitoja, henkisen tuen taitoja ja paivystysensiapukurssin suorittamista. Tarkeana huo-

miona listan lopussa on vaitiolovelvollisuus. (Punainen risti, 2008.)

Ensiapuryhmalaisten ennakolta hankittu tieto, varautumien ja taitojen yllapitdminen antavat
ryhmalaisille valmiuden toimia ensiaputilanteessa mahdollisimman tarkoituksenmukaisesti ja
tehokkaasti. (Sahi, Castrén, Helistdé & Kamérainen 2006, 153). Ensiapuoppaan mukaan en-
siapuryhmat voivat olla Suomen Punaisen Ristin (SPR) kouluttamia tai tydpaikkojen omia toi-
mintaryhmia, jotka voivat antaa apua myos itsendisesti. SPR:n EA-2 kurssin sisdltd antaa hyvat
valmiudet hatéensiavun antamiseen. Kurssin siséltona on hataensiavun kertausta, vammapoti-
laan tutkimista ja tietoa vammamekanismeista, eri vammojen ensiapua, tietoa hoitoketjusta
ensiavusta ensihoitoon, ensiapu- ja ensihoitovalineistdd, ensiaputaktiikkaa ja sovellusharjoi-

tus, tietoa terveydesta ja turvallisuudesta seka erityisensiapua. (Punainen risti. 2009)

Ensiapupaivystyksen tavoitteena on siis antaa tarvittavaa ensiapua tapaturmapaikalla seka
turvata kilpailijoiden, yleison seké tyontekijoiden riittdva ensiapu. Tavoitteena on myods en-

naltaehkaista tapaturmia mahdollisuuksien mukaan.

Opinnaytetydssamme ensiapupdivystyksella tarkoitamme ensiaputoimintaa, jonka tavoitteena
on turvata ensisijaisesti kilpailijoiden, mutta myos yleison ja kilpailuorganisaation tyonteki-
joiden ensiapu tapaturmatilanteissa. Ensiavun keskeisena tavoitteena on pienten tapaturmien
hoitaminen ja apua tarvitsevien auttaminen, sekd vaikeammissa etta lisdhoitoa vaativissa
tapauksissa ohjaaminen jatkohoitoon. Kilpailijoiden ja yleison turvallisuus seka terveyden ja

hyvinvoinnin sailyttaminen ovat keskeisia asioita.



SPR:n mukaan ensiapupdivystédjan tarkein tehtava on ”antaa ensiapua ja neuvoa terveytta
koskevissa asioissa.” Neuvon antaminen on térkedd jatkohoidon kannalta, jotta asiakas osaa
tarpeen vaatiessa hakeutua hoitoon ja toimia muutenkin oikein terveytensa edistamiseksi.
SPR:n ensiapupaivystajan edellytyksissa mainitaan myos siitéd, etta paivystajan tulisi huomioi-
da tilanteet ja paikat, joista saattaa aiheutua tapaturmia ja puuttua niihin. Onkin hyva kayda
paivystysalue etukateen lapi silmallapitden mahdollisia riskej&, ja myos tutustua paivystys-
alueen yleisiin tiloihin ja ympéristéon, seka ottaa selvaa alueen lahimman terveyskeskuksen

sijainnista. (Punainen risti. 2008.)

Hyvaan ensiapupaivystykseen kuuluu ensiapuryhman varustautuminen tarvittavalla ensiapuva-
lineistolla. Ensiapuvalineet valikoimme suunnittelemalla oman tarvikelista (Liite 5) SPR:n
laatimien suositusten avulla. (Punainen risti. 2008.) Ensiapupaivystyksen tarvikkeet koostuvat
padosin erilaisista sidostarvikkeista, tukisiteista ja kylmapakkauksista sekéa haavanhoitotarvik-
keista. Kaytossa tulee olla my6s perusladkkeita, kuten kipu-, flunssa- ja allergialagkkeita,
sekd tarkkailussa tarvittavaa valineistda, kuten verenpaine- ja verensokerimittarit seka huo-
pia ja avaruuslakana. Kylmépakkauksia tulee ehdottomasti olla riittavasti urheilutapahtumia
paivystettédessa, silla kylméa on olennainen osa urheiluvammojen hoidossa. Tarkempi listaus

ensiapupaivystykseen hankkimistamme valineista on tyon liitteissa. (Liite 5)

2.3 Urheiluvammat

Liikuntatapaturma on fyysisen vamman aiheuttanut tapaturma, joka sattuu vapaamuotoista
tai ohjattua liikuntaa harrastettaessa (Heiskanen, Aromaa, Niemi & Sirén. 2000, 71). Vuonna
1997 liikuntatapaturmia sattui haastattelujen mukaan 15-74 -vuotiaille suomalaisille yhteensa
265 000 kappaletta. (Heiskanen, Aromaa, Niemi & Sirén. 2000, 73). Eniten liikuntatapaturmia
vuonna 1997 sattui lenkkeilyssa, ja joukkuelajit olivat my6s tapaturma-alttiita. Lenkkeily on
yleista, mistd my6s johtuu tapaturmien suuri maara. (Heiskanen, Aromaa, Niemi & Sirén.
2000, 74-75.) Tapaturmatiheys lenkkeilyssa vuonna 1997 oli 277 tapaturmaa 10 000 harrasta-
jaa kohden. Riskialttein laji tapaturmatiheyden perusteella vuonna 1997 oli jalkapallo, jossa
sattui 852 tapaturmaa 10 000 harrastajaa kohden, eli noin 8,52 % harrastajista loukkaantui
harrastuksen parissa kyseisena vuonna. (Heiskanen, Aromaa, Niemi & Sirén. 2000, 74). Agili-
tya ei ole eritelty tutkimuksen lajeihin, vaan se lukeutuu lajin ”Muut” joukkoon. Lajina se on
kuitenkin kevyemmasta paasta. Joukkueurheilulajeissa ja palloilulajeissa sattuu selvasti eni-
ten tapaturmia. Agility ei kuulu kumpaakaan ryhméaan, joten tapaturmariski on kyseisessa
ryhmassa kyseisia lajeja pienempi. Liikuntatapaturmatilanteista suurin osa sattui juostessa tai
akillisen liikkeen seurauksena. (Heiskanen, Aromaa, Niemi & Sirén. 2000, 77.) Yleisimpi&
vammoja vuonna 1997 olivat selvasti nyrjahdykset, joita oli 163 523 kappaletta, sen jalkeen
tulivat mustelmat, murtumat, haavat ja muut vammat, joita oli huomattavasti véhemman.

Liikuntatapaturmista jopa 59 % kohdistui jalkoihin. (Heiskanen, Aromaa, Niemi & Sirén. 2000,
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79.) Ensiavulla selvittiin noin 50,9 % tapauksista. Sairaalaan joutui noin 4,4 % tapauksista.
Tasta nahdaan etta ensiapu on tarkein hoito urheiluvammoissa. IIman hoitoa selvisi noin 38,4

% tapauksista. (Heiskanen, Aromaa, Niemi & Sirén. 2000, 81.)

Kun liikuntatapaturma sattuu kohdalle, syntyy urheiluvamma. Urheiluvamman sattuessa tulee
urheilijan tai valmentajan valittdmasti tehda pikatutkimus vamman laajuuden selvittamiseksi.
Tarkemman tutkimisen voi tehda myéhemmin. Ennen tutkimista tulee vamma-alue paljastaa,
jotta sité pystyy tarkastelemaan paremmin. Pikatutkimisessa tulisi kiinnittdd huomio vamman
syntyyn, vammautuneen alueen ulkomuotoon ja mahdollisiin toimintapuutoksiin, tuntuuko
kipua ja onko vamma alueella turvotusta, verenvuotoa tai haavoja. Tutkimuksen tulee olla
nopea, silla pehmytosavammojen ensiavun pitdisi tapahtua 30 sekunnin kuluessa vammautu-
misesta, jotta paranemisaika olisi mahdollisimman lyhyt. Kaikissa pehmytosavammoissa tulee
noudattaa kolmen k:n periaatetta, tarkeysjarjestyksessa: Kompressio eli paine, jota tulee
jJatkaa useita tunteja, kylméahoito esim. jaapusseilla tms. 20—30 minuutin jaksoissa, kohoasen-
to, jossa vammautunut kehonosa nostetaan koholle useiden minuuttien ja tarvittaessa jopa
vuorokausien ajaksi. (Renstrém ym. 2002, 119-120.) Tapaturman jalkeen on hyva tietaa jat-
kohoidosta ja sellaisista keinoista, joiden avulla vamma kuntoutuu nopeammin ja uusiutumis-
riski pienenee.(Kallio 2008, 13).

Liikuntavammojen hoidossa voidaan kayttad myds teippauksia ja sidontoja, joista teippaus on
tarkoitettu tukeman nivelta tilapaisesti esimerkiksi lilkuntasuorituksen ajaksi. Urheiluteippi ei
jJousta ja sen pitoaika pitaisi olla siksi mahdollisimman lyhyt. Joustosidosta voidaan kayttaa
ensiavussa kylmapakkauksen tukemiseen paikoilleen, ja kireys pitaa saatéaa oikein jotta veri
kiertaisi. (Kallio 2008, 121.)

2.4 Agility ja tapaturmat

Agility on ihmisen ja koiran yhteistyéhon perustuva lilkkuntamuoto, jossa ideana on, etta ihmi-
sen ohjaama koira suorittaa ennalta méaaritetyn esteradan virheettomasti ja mahdollisimman
nopeasti. Tarkeda on, ettd ihminen ei saa koskea suorituksen aikana koiraan, eika radalla
oleviin esteisiin. Suomessa agilitya on alettu harrastamaan vuonna 1986 ja ensimmaiset kilpai-
lut on pidetty 1989. Suomessa on kaikkiaan 10 000 agilityn harrastajaa joista n. 3600 kilpailee
aktiivisesti. Huipputasolla agility on todella urheilua. Siihen kuuluvat mm. tavoitteelliset har-
joitukset, kilpailukauden suunnittelu sekd& oman etté koiran fyysisen kunnon parantaminen.
(Suomen Agilityliitto ry. 2006.) Sujuvia ja vauhdikkaita suorituksia seuratessa ei usein tule
ajatelleeksi, ettd agility on my6s vaikea laji. Onnistuneessa suorituksessa kaiken tulee olla
kohdallaan; rytmityksen, kaskytyksen sekd ohjaajan ja koiran fyysisen kunnon. Agility on koi-
raurheilulaji, jossa liikunnallisuus on tarkeda. Saanndllisesti kilpailevan ohjaajan on jaksetta-

va panostaa myds omaan kuntoonsa. (Suomen Kennelliitto. 2009.)
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Agilityssa ohjaaja kayttaa aantéan ja kehonsa liikkeita koskettamatta koiraa ja esteita. Agili-
tya voi harrastaa vain omaksi ja koiran iloksi, tai sitten voi kilpailla. Tosissaan kilpaileville laji
on hyvaa kuntoa vaativaa urheilua. Agility rata koostuu useista erilaisista esteista, joiden
korkeus riippuu koiran koosta. Ihmisen tehtavana on ohjata koira liikkeellaén radan 1&pi mah-
dollisimman nopeasti. Tama vaatii ohjaajalta ajoittain erittain nopeita kdannoksia ja ketteraa
liilkkumista. Myds @kkipysahdyksia ja suunnan vaihtoja joutuu ajoittain kdyttamaan. Kaikkiaan
ohjaajan fysiikka joutuu lajin parissa tosissaan kilpailevien kohdalla koville, kuten koirankin.
My0s ohjaajien ikdjakauma on suuri koska lajia voi harrastaa minka ikdinen ihminen tahansa.
(www.agilityliitto.fi.) Taman vuoksi tapaturmia ja ensiapua vaativia vammoja voi sattua hy-
vinkin erilaisille ihmisille, koska fysiikaltaan ohjaajat voivat olla vanhoja tai nuoria, miehia

tai naisia. Opinnaytetydssamme keskitymme vain ihmisten tarvitsemaan ensiapuun.

Toinen meista opinnaytetydn tekijoista on harrastanut agilitya useita vuosia ja on myos seu-
ransa kouluttaja seka agilitytoimikunnan jasen, joten luotimme téhan kokemukseen ja useisiin
keskusteluihin muiden agilitya harrastavien henkildiden kanssa, luodessamme kuvaa siita,
minkalaisiin vammoihin olisi syyta varautua kilpailujen yhteydessa. Agilitya koskevista tapa-
turmista ei ole olemassa kirjallista lahdemateriaalia. Seuraava kappale agilityn parissa sattu-

vista tapaturmista perustuukin kokemukselliseen tietoon.

Agilityssa korostuu hyvén alku ja loppuverryttelyn tarkeys, koska itse suoritus on lyhyt ja
yleensa vain vajaan minuutin mittainen, mutta sitékin intensiivisempi. Yleisimpia tapaturmia
ovat etenkin jalkojen lihasten venahdykset ja revahdykset. Muita ovat polven ja nilkan nyr-
jahdykset sekd kaatumisen aiheuttamat ruhjeet ja haavat. Kaikki on kuitenkin mahdollista
suorituksen aikana ja oltaessa koirien kanssa tekemisissa, joten esimerkiksi tormays koiraan
kovassa vauhdissa voi olla paitsi koiralle, myos ihmiselle varsin tuhoisa tapaturma. Myds raa-
pima- ja puremavammat voivat olla mahdollisia. Vanhojen rasitusvammojen uudelleen arty-
minen ja hiertymat kuuluvat myos seikkoihin, joita voi lajin parissa ilmeta. Agilityssa ilmene-
vat vammat ovatkin usein tyypillisid urheiluvammoja. Ensiapua suunnitellessa varauduimme

yleisimpien urheiluvammojen ensiapuun.

2.5 Precede-proceed -malli ensiapupaivystyksen tukena

Precede-Proceed on terveyskasvatuksen ja terveyden edistamisen interventioiden suunnitte-
lussa ja arvioinnissa yleisesti kaytetty yhdeksénvaiheinen malli, joka perustuu siihen, etta
terveyskayttaytyminen on moniulotteinen ja siihen vaikuttavat lukuisat tekijat. Malli tarjoaa
ohjeita priorisointiin, jotta voimavarat voitaisiin kdyttéda parhaalla mahdollisella tavalla. Malli
rakentuu osallistamisen periaatteeseen, jonka mukaisesti jokaisessa suunnittelun ja arvioinnin

vaiheessa tulisi pyrkid ottamaan kohderyhméa mukaan. Mallin ensimmainen vaihe on sosiaali-
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nen diagnoosi, jossa tutkitaan kohderyhméan omia tarpeita ja toiveita elamanlaadun paranta-
miseksi. (Savola & Koskinen-Ollongvist 2005, 47, 48.)

Precede-proceed ei sindnsé ole teoria vaan kasitteellinen kdytannon perusta, suunnittelumal-
li, jonka avulla pystytdan soveltamaan teorioita kdytantdon siten, ettd kyetddn maarittamaan
ja toteuttamaan kaikista sopivimmat ja soveltuvimmat interventiostrategiat (Gielen & McDo-
nald 1997). Mallissa on kuusi prosessin perusvaihetta, mutta kun mukaan lasketaan ohjelman
vaikutus ja tuloksen arviointi tulee siitd yhdekséanvaiheinen prosessi. Malli perustuu ajatuk-
seen, ettd monimutkaisuudessaan ja moniulotteisuudessaan terveyskayttaytymiseen vaikutta-
vat monet eri tekijat. (Gielen & McDonald 1997.) Tassa tutkimuksessa hyddynndmme mallia
erityisesti kohderyhman maarittamisessa ja kohderyhman huomioimisessa koko suunnittelu-

prosessin ajan.

Ensiapukohteena Agilityn MM 2008-kilpailut oli haasteellinen, sen ollessa varsin moniulottei-
nen ja suuri tapahtuma. Paaasiallisena suunnittelumme kohderyhmana olivat itse kilpailijat.
Kilpailijoiden ohella varauduimme auttamaan myos yleiséa seké koko kilpailuorganisaation
tyontekijoita ensiapua vaativissa tilanteissa omien resurssiemme ja kykyjemme mukaisesti.
Oikean kokoisen ja nakoisen tapahtuman jarjestamiseksi pitda tuntea kohderyhmén koostu-
mus riittavan hyvin. (Vallo & Hayrinen 2003, 62). Ensiavun suunnittelu ja jarjestaminen vaati-
vat kohderyhmaanalyysin laatimisen precede-proceed mallia soveltaen. Mallia kdyttden maa-
rittelimme ensiapupaivystyksemme tavoitteeksi riittavan ensiavun antamisen tapaturmatilan-
teessa, ensiapua vaativien tapaturmien valttamisen sekd vamman pahenemisen ehkaisemisen

ja hoito-ohjeiden antamisen.

Kohderyhmaanalyysin kautta voidaan suunnitella ensiavun rakenteellisia ja materiaalisia osa-
alueita seka toimintasuunnitelmia. Precede-proceed mallia hydédynsimme myds arvioidessam-

me itse prosessia sen vaikutuksia ja tuloksia.

2.6 Tarvelahtoisyys ja riskikartoitus

Terveyden edistdmisen nakokulmasta tarveléhtdisyys jaotellaan neljaén luokkaan: normatiivi-
siin, ilmaistuihin, suhteellisiin ja koettuihin tarpeisiin. Normatiivisissa tarpeissa on kysymys
asiantuntijoiden tutkimustietoon pohjautuvista ndkemyksisté. limaistut tarpeet voidaan ha-
vaita esimerkiksi observoimalla palvelujen kayttéa. Suhteelliset tarpeet ilmenevat vertailta-
essa kahta samantyyppista aluetta keskendan ja koetut tarpeet kysyttaessa yhteisolta itsel-
taan heidan tarpeistaan. Tarvelahtoisyys tarkoittaa sité, etta terveyden edistdminen perustuu
yksilon ja yhteison tarpeisiin. Tarvelahtdisyys edellyttaa tarvearvioinnin tekemisté. Tarvear-
viointi on prosessi, jossa haetaan mahdollisimman paljon tietoa ohjaamaan terveyden edista-

misen toimintoja ja priorisoimaan tavoitteita. Terveyden edistdmisen suunnittelu tapahtuu
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tarvearvioinnin pohjalta. Tarvearvioinnilla pyritdan varmistamaan, etta ohjelmat ja toiminnot

ovat suunniteltuja ja vaikuttavia. (Savola & Koskinen-Ollongvist. 2005.)

Otimme suunnittelussa huomioon myés tarvelahtdisyyden nakékulman, silla ndimme, etta
ensiapupaivystyksen toiminnan lahtdkohta on asiakkaan tarpeisiin vastaaminen. Tietoa haim-
me tarvearvioinnin avulla tutustumalla SPR:n ensiapuryhman toimintaan Agilityn SM 2008 -
kilpailuissa, Varkaudessa (Liitel). Tutustumisen avulla tehtiin kartoitusta kilpailijoiden en-
siaputarpeista, jotta ensiaputoimintamme palvelisi parhaalla mahdollisella tavalla kilpailijoi-
den ja jarjestdjien toiveita. Kyselimme myos lajia pitkdan harrastaneilta henkildilta heidan
kokemuksiaan ja tarpeitaan ensiapuun liittyen. Tarvekartoituksen apuna olivat myds aiemmat
Laurea-ammattikorkeakoulun jarjestamat ensiapupdivystykset mm. Street- ja showtanssien
SM ja EM-kilpailuihin. Naiden tapahtumien vertailu toimi hyvana apuna tarvelahtdisessa suun-
nittelussa. Suunnittelussa otetaan siis huomioon myds aikaisemmat kokemukset ensiapu-
paivystyksista ja varaudutaan ennalta tapaturmiin ja onnettomuuksiin. Tahan liittyy l&heisesti

suunnitteluvaiheessa tehtéava riskikartoitus.

Riskikartoituksen avulla otetaan huomioon tapaturma-alttiit tilanteet ja kohdat, silla myo6s
tapaturmien ja onnettomuuksien ehkaisy on tarkeda. Riskikartoituksessa otetaan huomioon
tapahtuman perustiedot, kilpailijoiden maara, yleisdbn maara, toimintaymparisto ja sen aset-
tamat haasteet, seka toiminnassa mukana olevien henkildiden ominaisuudet ja osaaminen.
Huomioon on otettava my®s onnettomuustilanteessa lahin mahdollinen jatkohoitopaikka.
(Juntunen & Vuorinen 2001, 15.) Opinnaytetydssa kaytimme riskikartoituksen apuna kokemuk-
siamme Street- ja Showtanssin SM-ja EM-kilpailuista saamiamme kokemuksia seka Agilityn SM-

kilpailuiden ensiapuryhmaltd saamaamme tietoa (Liite 1).

2.7 Suunnittelussa huomioitavat rakenteet ja voimavarat

Tarkein ja haastavin vaihe tapahtuman jarjestamisessa on suunnitteluvaihe. Suunnitteluvaihe
jaetaan strategiseen ja operatiiviseen suunnitteluun. Strategisessa suunnittelussa vastataan
kysymyksiin miksi tapahtuma jarjestetaan, kenelle tapahtuma jarjestetaan ja mita jarjestetaan.
(Vallo & Hayrinen 2008, 93.) Operatiivisessa suunnittelussa vastataan kysymyksiin siitd miten
tapahtuma jarjestetaan, millainen tapahtuman ohjelma tai sisaltd on ja miten tavoitteet saavute-
taan (Vallo & Hayrinen 2008, 95).

Projektin suunnittelun kaynnistamisella luodaan pohja projektiryhmén yhtenaisyydelle, tie-
donkululle projektissa ja kaytettaville tydtavoille. Kaynnistamistoimenpiteitd ovat tavoittei-
den maarittely, projektiryhman jasenten tehtévien madrittely, ryhméan yhteisty6ilmapiirin

luominen seka projektisuunnitelman laatimisen kaynnistys.(Pelin 2008, 77.)
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Ensiapupaivystyksen suunnittelu alkaa suunnitteluryhméan kokoamisella. Suunnitteluryhmé
tekee yhdessa riskikartoituksen, jossa pohditaan ensiavun kohderyhmaa ja tutustutaan paivys-
tyspaikkaan seké -alueeseen (Juntunen & Vuorinen 2001.) Projektitoiminnassa on ominaista
suunnitelmallisuus ja ohjaus seka niiden avuksi kehitetyt johtamismenetelmét. Suunnittelu on
paljon ponnisteluja vaativaa tyota. Suunnitelmallisuus on térkead, koska silla varmistetaan

projektille asetettujen tavoitteiden toteutuminen. (Pelin 2008.)

Agilityn MM 2008-kilpailuiden ensiapupdivystyksen suunnittelusta ja sen toteutuksesta vastasi
kolme viimeisen vuoden sairaanhoitaja-opiskelijaa Laurea-ammattikorkeakoulusta. Kaikilla
heilla oli kokemusta ensiapupaivystyksiin osallistumisista seka ns. paivavastaavan tehtavista.
Suunnittelussa oli tukena my6s Laurea-ammattikorkeakoulun opettaja, joka on koulutuksel-
taan sairaanhoitaja ja hanella on myos paljon aikaisempaa kokemusta ensiapupaivystyksen
jJarjestamisestd. Ensiapupaivystyksen suunnitteluryhmén jasenet tunsivat toisensa ennalta ja
olivat tydskennelleet monissa kouluprojekteissa yhteistydssa. Tama helpotti suunnitteluvai-
heen kaynnistamisté seka tehtévien jakoa. Suunnittelumme alkuvaiheessa laadimme projektil-
le ominaisen toimintasuunnitelman, jotta pysyisimme aikataulussa, seka etenisimme suunnit-
telussa johdonmukaisesti. Tapahtuman suunnittelun alkuvaiheessa pohdimme ensiavun tarkoi-

tusta, kohderyhmaa, toteuttamistapaa seka tavoitteita.

Projektin suunnitteluvaiheessa luodaan edellytykset projektin onnistumiselle. Suunnitteluvai-
heessa maaritellaan aikataulut, varataan tarvittavat resurssit, seka sovitaan projektissa kay-
tettavista tydmenetelmista. (Ruuska 1999. 115.) Ensiapupaivystyksen tavoitteena on vastata
mahdollisimman hyvin asiakkaan ja kohderyhman tarpeisiin, sekd pyrkia hoidolla hyvaan tu-
lokseen asiakkaan kannalta. Jotta hyvaan tulokseen paastaisiin, tulee ottaa huomioon koko

ensiaputapahtuman eri osa-alueet.

Juntunen ja Vuorinen (2001, 10-13) ovat opinndytetydssaan Opas ensiapupdivystyksen jar-
jestajille” pohtineet hyvan ensiapupdivystyksen rakennetta, ja jakaneet sen kolmeen osioon.
Ensimmainen osio kasittdd materiaaliset voimavarat, jolla he tarkoittavat laitteita, valineita
ja rahaa. Toinen osio on inhimilliset voimavarat, kuten paivystajien maara ja koulutustaso.

Viimeisena osiona he késittelevat organisatorista rakennetta, kuten tyénjako ja ilmapiiri.

Materiaalisina voimavaroina toimivat tavarat, fyysinen ymparisto ja valineistd, naita ovat
esimerkiksi ensiapua varten hankitut tarvikkeet, sekd oma huonetila. (Juntunen & Vuorinen
2001, 11).

Inhimillisilla voimavaroilla tarkoitetaan paivystajien ominaisuuksia, kuten maaraa, koulutusas-

tetta ja kokeneisuutta (Juntunen & Vuorinen 2001,12). Ensiapupaivystdjia ryhmassamme oli
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15 henkil6a, ja he kaikki olivat suorittaneet SPR:n EA2 kurssin. Osalla ryhmasté oli myds ko-

kemusta muista ensiapupaivystyksista.

Organisatorisia tekijoita ovat tydnjakoon ja ilmapiriin kuuluvia seikkoja. (Juntunen & Vuori-
nen 2001,13). Ensiavun tapahtumaan jarjestivat 3 opiskelijaa, jotka organisoivat 15 henkeé
paivystdmaan tapahtumaan. Jokaiselle paivélle oli oma paivavastaava, joka vastasi ensiapu-
paivystyksen sujuvuudesta. Ensiapupaivystajat myos kiersivat pareittain paivystamassa. Myos
filosofia ja arvot kuuluu organisatorisen rakenteeseen, ja tydssamme niitéa edustaa hoitotydn

eettinen ohjeistus.

Naiden ensiapupdivystyksen osa-alueiden huomioiminen suunnittelussa on erittain tarkeaa,

koska ne kaikki ovat vaikuttamassa itse hoitotapahtuman onnistumiseen.

2.8 Vaadittavat johtamis- ja organisointitaidot

Pelin maarittelee kirjassaan (2008, 25.) projektijohtamisen seuraavasti: ”Projektijohtaminen
tarkoittaa yrityksen tai yhteison toiminnan organisoimista siten, etta padosa tyosta tehdaan
projektiryhmissa.” Projektin Pelin madrittelee tydkokonaisuudeksi, joka tehddaan maaritellyn
kertaluonteisen tuloksen aikaansaamiseksi. Tapahtuma ei synny pelkastaan nimittamalla tule-
va tapahtuma projektiksi vaan se vaatii projektipaallikon, joka toimii projektin avainhenkil6-
na (Pelin 2008, 25). Suunnitteluryhman paamaarana oli ensiavunjarjestaminen kertaluontei-
sesti Agilityn MM-kilpailuihin. Téamé kertaluonteisuus tayttaa hyvin Pelinin projektin maari-

telmén.

Projektipaallikén on hallittava kokonaisuus ja pystyttéava yhdistamaén asiat, jotka vaikuttavat
projektin onnistumiseen. Hanella tulee olla hyva kyky organisoida, silla projektipaallikko jar-
jestaa omat ja muiden tyot. Projektipdallikén vastuualueita ovat myds rekrytointi ja tiedon
vélitys. (liskola-Kesonen 2004, 38.) Hyva projektipaallikkd osaa myods jakaa suurta tydtaak-
kaansa, eli delegoida. Hanen on ldydettava tiimiinsa asiantuntijoita, joille voi luottaa erilaisia
tehtavia. Hyva projektipaallikko on jamakka, paattavainen ja samalla ystavallinen toimies-
saan muiden ihmisten kanssa. Yksi tarkeimmista projektipaallikon ominaisuuksista on kommu-
nikointikyky. Hanen on kyettava tuomaan selkeasti ja ymmarrettavasti mielipiteensa ja asiat
esiin. (liskola-Kesonen 2004, 38.)

Suunnittelu- ja organisointivastuu ensiavun jarjestamisestd jakaantui ns. projektiryhmén kes-
ken, eikd kukaan ottanut hoitaakseen projektipaallikon tehtévaa yksin. Vastuu tdman projek-

tin organisoinnista jakautui tasapuolisesti ryhman kolmen jéasenen kesken.
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3 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

3.1 Opinnaytetyon taustaa ja tarkoitus

Opinnadytetyon aiheena on suunnitella, organisoida ja jarjestaa Helsingin jaahallissa kaytaviin
Agilityn MM 2008-kilpailuihin ensiapu. Ensiavun jarjestamisen paaasiallisena tarkoituksena on
kilpailijoiden ensiavusta vastaaminen. Ensiavun tarkoituksena on myds mahdollisuuksien ja
kykyjen mukaisesti vastata myos yleison ja kilpailuorganisaation ensiavun tarpeesta. Saimme
kyselyn kiinnostuksestamme ensiavun jarjestamiseen koulun ulkopuolelta, suoraan kilpailuor-
ganisaation taholta ja innostuimme tésté haastavasta tehtavasta valittomasti. Meita oli kolme
viimeisen vuoden sairaanhoitaja- opiskelijaa, jotka vastasimme jarjestelyisté itsendisesti ja
ensiapuryhmaan hankimme tyontekijoiksi Laurea-ammattikorkeakoulun opiskelijoita, jotka
saivat tapahtumaan osallistumisesta hyvaa kokemusta liittyen tuleviin t6ihinsa sairaan- ja
terveydenhoitajana tai fysioterapeuttina. Fysioterapia ja hoitotydn opiskelijoiden on hyvéa
saada kaytannon kokemusta ensiaputehtédvista seka ryhmatyotaidoista, jotka kehittyvat juuri
tamanlaisissa tilanteissa ryhmassa toimiessa. Ensiapuryhmén toimimisen ehdoton edellytys on
se, etta kaikki ryhmé&an kuuluvat toimivat yhteistydssa toisiaan auttaen. Opiskelijoiden oli

my®s mahdollista ensiapuryhméaan osallistumisen avulla suorittaa vapaavalintaisia opintoja.

Opinndytetydmme kuuluu Nuoret, terveys ja hyvinvointi -hankkeeseen. Hankkeen taustalla ja
lahtokohtana vaikuttaa terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen nakdkulma, joka perustuu ihmi-
sen kunnioittamiseen, ihmisarvoon, tarvelahtdisyyteen, oikeudenmukaisuuteen, osallistami-
seen, kulttuurisidonnaisuuteen ja kestavaan kehitykseen. Ensiapupaivystyksen taustalla vai-
kuttavat samantyyppiset arvot ja ndkokulmat. Ensiavun tarkoituksenahan on turvata ja sailyt-
taa ihmisten terveyttd yllapitavia tekijoité, ja niiden ollessa uhattuna pyrkia ihmisarvoa kun-

nioittavasti ja tarpeisiin vastaten nadiden tekijoiden turvaamiseen.

Tehtavaan ryhtymisen koimme kiinnostavana ja haastavana siksi, ettd meilla kaikilla oli jo
ennestaan kokemusta Laurean ensiapuryhmassa toiminnasta. Nyt valmistumisen kynnyksella
halusimme kokeilla omia taitojamme vastuunkantajina ja jarjestajina. Haluamme tadman
opinnaytetyon avulla kehittdd myods omia projektin suunnittelu ja johtamistaitojamme.
Olemme aidosti kiinnostuneita siitd, miten tdman tyyppisia ensiaputapahtumia jarjestetaan ja
mita se jarjestajalta vaatii. Taustalla on myds ajatus, etta saisimme tietoa siitd, miten Lau-
rean opiskelijoiden ensiapuryhmien toimintaa voisi parantaa entisestaan. Uskalsimme ryhtya
tehtavaan myos siksi, ettd yksi meisté vastuuhenkildistéd on itse agilityn aktiivinen harrastaja
ja omaa siten tietoa koskien lajia ja sen riskeja. Agilityn tuntemus on myds avuksi kilpailuor-

ganisaation kanssa tekemamme yhteistydn kannalta.
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Opinndytetydmme on toiminnallinen, ja se kasittaa ensiapupaivystyksen suunnittelun, organi-
soinnin ja toteutuksen. Toimintakeskeiseen opinndytetydhon kuuluu myos Kirjallisia osuuksia
kuten: aiheanalyysi, opinnaytetyésuunnitelma seka lopuksi arvioitavaksi jatettava ja esitelta-
véa raportti. Toiminnallisen opinndytetydn raportti on teksti josta selvida, mita, miksi ja miten
olemme tydn toteuttaneet, millainen tydprosessi on ollut sek& millaisiin tuloksiin ja johtopaa-
toksiin olemme péatyneet. Raportista ilmenee myods, miten olemme opinndytetyéssamme
onnistuneet. Opinnaytetydmme raportissa arvioimme tyon aihetta, asetettujen tavoitteiden
saavuttamista, teoreettista viitekehystd, kohderyhméa seka toteutustapaa. (Vilkka & Airaksi-
nen 2003, 154,159.)

Opinndytetydmme tarkoituksena on saada tietoa ensiapupdivystyksen jarjestamisestd ja sen
eri vaiheista seka tdman tiedon avulla kehittda Laurean opiskelijoiden ensiapuryhmén toimin-

taa.

3.2 Tavoitteet

Opinndytetydmme tavoitteena on toimivan ensiapupaivystyksen jarjestaminen Agilityn MM
2008 -kilpailuihin ja asiakkaan tarpeisiin vastaaminen sekéa opiskelijoiden ensiapuosaamisen

vahvistaminen.

Omina tavoitteinamme on suunnitella, organisoida ja jarjestaa ensiapupaivystys, seka kehit-
taa omia johtamis- ja organisointitaitojamme. Naiden taitojen kehittdamisen uskomme lisaa-
van omaa ammatillista kasvuamme sairaanhoitajiksi. Vastuunottaminen ja kokonaisuuksien
hallinta sek& ryhmanjohtaminen ovat ammatillisen kasvun tavoitteitamme, jotka koemme
tarkeiksi kehittymisessémme tulevaisuuden sairaanhoitajiksi vastaamaan ty6elamén haastei-

siin.

Kirjallisuuden ja aikaisempien tutkimusten pohjalta méaarittelimme ensiavun ja ensiapupdivys-
tyksen kriteerit, joita soveltaen pyrimme jarjestaméan tapahtumaan toimivan ensiavun. Ta-
pahtumaan osallistuneiden opiskelijoiden palautteen avulla pyrimme saamaan tietoa opiskeli-
joiden ensiapupdivystyksen kehittdmisideoista. Nain pddsemme mielestimme opinnayte-

tydmme tarkoitukseen.

4 Ensiapupaivystyksen jarjestdaminen ja toteutus Agilityn MM -kilpailuihin

Opinnaytetyd voi olla my6s projektityyppinen. Projekti on tavoitteellinen, tietyn ajan kestava
prosessi. Jotta projekti onnistuisi, pitaa se suunnitella, organisoida, toteuttaa ja arvioida
tarkasti. Tehtévajako ja aikataulu on syyté kirjata huolellisesti. Projektin resurssit on myos

tuotava esiin. Projektin loppuraportissa esitellaan yleensa projektin taustaa ja tuloksia seka
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tyon kulkua eri vaiheineen. (Vilkka & Airaksinen 2004, 47, 48, 49.) Tassa tuomme esiin yksi-

tyiskohtaisesti ensiavun toteuttamisen kulkua.

4.1 Agilityn MM 2008 - kilpailut

Agilityn MM-kilpailut kaytiin Helsingin vanhassa jaahallissa 26.-28.9.2008. Tapahtumaan osal-
listui kilpailijoita 34:st& maasta ympéri maailman ja heitéa oli yhteensa noin 340.
Agilityn maailmanmestaruuskilpailut ratkottiin kolmena eri paivana seka yksilo etta joukkue

kilpailuissa.

Yleis6a Helsingin jaahalliin saapui tapahtumaa seuraamaan useita tuhansia katsojia paivittain.
Koko viikonlopun aikana yleista oli yhteensa 14 000 henkea. Tapahtuman jarjestelyista vasta-
sivat Suomen kennelliitto yhdessa Maailman koirajarjeston; Federation Cynologique Interna-
tionale (FCI) kanssa. Kilpailuorganisaation tydntekijat koostuivat vapaaehtoisista joita oli

viikonlopun aikana tdissa toista sataa henkil®a.

4.2 Suunnittelu ja organisointi

Toiminnallisessa opinndytetydssa on hyva tehda suunnitelma opinndytetydn idean ja tavoit-
teiden tiedostamiseksi. Suunnitelman ensisijainen tehtéva on auttaa jasentamaan tyon tavoi-
tetta. (Vilkka & Airaksinen 2004, 26.)

Ensiapupdivystyksen jarjestaminen on monien eri asioiden huomioon ottamista, seka kokonai-
suuden hahmottamista. Paivystyksen suunnittelu lahtee aina liikkeelle paivystyksesta vastaa-
van henkilén valinnalla seka suunnitteluryhmén kokoamisella.(Juntunen, H & Vuorinen,
A.2001.)

Laurea-ammattikorkeakoulun opiskelijat ovat aikaisemmin olleet mukana erilaisissa ensiapu-
ryhmisséa, mutta eivat ole koskaan aikaisemmin vastanneet itse paivystyksen organisoinnista.
Suunnitteluryhman kokoaminen aloitettiin maaliskuussa 2008. Silloin yhdelta meista suunnit-
teluryhmaan kuuluneista opiskelijoita kysyttiin kiinnostusta ensiapupaivystyksesta vastaami-
seen. Kysyimme lupaa koulun taholta saada lahtea téhan kiinnostavaan projektiin mukaan.
Taman jalkeen kokosimme suunnitteluryhman, jonka jasenina ottaisimme vastuun paivystyk-
sen suunnittelusta, organisoinnista ja paivystajien toiminnasta. Suunnitteluryhmén toiminnas-
sa tukena toimi Laurea-ammattikorkeakoulun opettaja Tiina Méakel&, jonka kokemusta en-
siapupdivystysten jarjestamisesta hyddynsimme suunnittelussa. Suunnittelun alkuvaiheessa
meilla oli loistava tilaisuus vield kerryttdd aiempaa tietdmystdmme ensiapupaivystyksesta,
osallistumalla Laurean ensiapuryhman toimintaan 4.-5.4.2008 Helsingin kulttuuritalolla jarjes-

tettyjen disko- ja show-tanssin SM -kilpailuiden yhteydessa.
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Toiminnallisessa opinndytetydssa tuote, tapahtuma tai ohjeistus tehdaan aina jollekin tai
jonkun kaytettavaksi. Kohderyhméan maarittdminen on térkeaa, koska esimerkiksi tapahtuman
siséllon ratkaisee se, mille ryhmélle idea on ajateltu. (Vilkka & Airaksinen 2004, 38, 40.)
Varsinainen suunnittelu kaynnistyi kohderyhman kartoituksella, jonka kautta etenimme riski-
kartoitukseen. Kohderyhman ja riskien kartoituksen avulla saimme selkeamman kasityksen
siitéd, mita tekijoita meidan tulisi suunnittelussa ottaa huomioon. Suunnittelussa kaytimme
hyvaksemme Preceed-Proceed -mallia, jonka avulla huomioimme suunnittelun aikana kohde-
ryhmamme. Kavimme suunnittelussa lapi erilaisia riskitilanteita, tapahtuman ymparistda seka
mukana olevien opiskelijoiden ensiapuvalmiuksia. Suunnitteluvaiheessa kaytimme hyvaksem-
me tekem@admme havainnoivaa tutustumiskéyntia Agilityn SM 2008 -kilpailuiden ensiavussa

(Liite 1) seka aikaisempia kokemuksiamme ensiapuryhmaan osallistumisesta.

Suunnitteluvaiheessa pohdimme kaikkia niita osa-alueita, joiden koimme vaikuttavan en-
siapupdivystyksen toiminnan onnistumiseen. Nama terveydenhuollon laadun arvioinnissa kay-
tetyt kriteerit soveltuivat mielestamme hyvin suunnitteluvaiheen tarvekartoituksen tekemisen
avuksi. Kajaanissa tehdyssa tutkimuksessa (Juntunen & Vuorinen 2001) on naité osa-alueita
kaytetty soveltuvin osin laadittaessa hyvan ensiapupaivystyksen laatukriteereita. Kaytimme
suunnittelumme apuna juuri ndita toiminnan laatua koskevia kriteereita. Kriteereiden avulla
saimme tietoa tarvittavista voimavaroista, joita paivystyksen toiminnassa tarvitsisimme. Naita
kriteereita olivat materiaaliset voimavarat kuten laitteet, vélineet ja raha. Inhimillisiin voi-
mavaroihin kuuluvat péaivystédjien maara seka koulutustaso. Organisatoriseen rakenteeseen

kuuluvat mm. tydnjako ja ilmapiiri. (Juntunen & Vuorinen 2001.)

Materiaalisten voimavarojen pohdinnan avulla saimme kasityksen, mité valineita tarvitsemme
ja kuinka paljon, minkalaiset tilat ensiapuryhmalléd on kaytdssaan ja missa se sijaitsee. En-
siapupisteeseen liittyva opastus ja yhteyshenkilén pohdinta seka puhelinten ja potilasrapor-
tointikaavakkeiden pohdinta kuuluivat téhan alueeseen. Alustavaa budjetointia teimme myos

hyvissa ajoin.

Inhimillisten resurssien mietinta ja toteuttaminen oli aikaa vievaa. Jo toukokuussa 2008
teimme alustavan kyselyn opiskelijoille (liite 2) selvittddksemme heidén halukkuutta osallis-
tua ensiapuryhmaan. Halusimme ryhmaan opiskelujen eri vaiheissa olevia sairaan-, tervey-
denhoitaja- seka fysioterapiaopiskelijoita. Eri vaiheissa olevien opiskelijoiden valitsemisella
takaisimme ensiapuryhmamme osaamisen ja ajantasaiset ensiaputiedot. Alustavassa kyselyssa
selvitimme myos opiskelijan aikaisempia ensiapukokemuksia ja taitoja, joiden perusteella
teimme valintamme. Suunnitelmissamme oli myds valita ensiapupaivystysryhmasta kolme
kokeneempaa opiskelijaa paivavastaavan rooliin. Myos kielitaidolla oli merkitysta ryhman
valitsemisprosessissa, koska kyseessa oli kansainvalinen tapahtuma. Elokuussa teimme viimein

valintamme ryhman koostumuksesta ja aloimme jarjestaa yhteista tapaamista kaikkien kes-
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ken. Kesan aikana olimme useaan kertaan yhteydessa MM-kilpailujen organisaatioon, jotta
pysyimme ajan tasalla jarjestelyiden etenemisesta sekd meité koskevista asioista. Osallis-
tuimme myos kilpailuorganisaation jarjestamaan kokoukseen suunnitteluvaiheen aikana, min-
k& koimme hyodylliseksi. Selvitimme kilpailuorganisaatiolta myds mahdollisuutta saada Lau-
rea-ammattikorkeakoululle nékyvyytta kilpailuissa esimerkiksi logon liittamisena kilpailujen
ohjelmalehtiseen. Yhteistydn merkitys korostuu tdméan kaltaisten suurten tapahtumien jarjes-
telyissa. Olimme yhteistytssa opiskelijoiden, kilpailuorganisaation, jaahallin henkilokunnan

seka koulun kanssa.

Ensiapupaivystyksen organisatorisen rakenteen suunnittelu kdynnistyi ennen opiskelijoiden
kanssa pidettavaa info-tilaisuutta. Taman kokouksen tarkoituksena oli kdyda lapi, misté agili-
tyssa on kyse ja minkalaisia tilanteita eteen voi tulla, sekd minkalaisiin tapaturmiin on syyta
varautua. Kerroimme kokouksessa my¢s paivystyksen toiminnasta kilpailupaikalla seka tyévuo-

roihin liittyvista seikoista.

Perehdyttaminen on téarkea keino saada vapaaehtoiset viihtymaan tehtavissaan ja tydskente-
lemaan yhteisten tavoitteiden saavuttamiseksi. Kun ihmiset tydskentelevéat kohti yhteista
paamaarad, paasevat he tavoitteeseen nopeammin ja helpommin yhdessa kuin erikseen.
(Lédw 2002, 131.) Hyvin perehdytetty avustaja tuntee myos olonsa turvalliseksi ja tekee teh-
tavansa paremmin. liskola-Kesosen (2004, 41) mukaan tydntekijélle on hyva kertoa perehdyt-
tamiseen liittyen miksi tapahtuma tehdaan, mitka ovat tavoitteet, mitka ovat tyontekijan
tehtavat, mihin kokonaisuuteen hénen tydtehtavansa liittyy ja tydpanoksen tarkeydesté. Ke-
hotimme osallistujia myds tutustumaan ensiapua koskevaan kirjalliseen materiaaliin ja ker-
taamaan taitoja ennen itse tapahtumaa. Liséksi jaoimme opiskelijoille monistettua materiaa-

lia ensiaputoimenpiteista.

Suunnitteluvaihe on laaja prosessi, jonka aikana itse tapahtuma muotoutuu vaatimusten mu-
kaisesti. Eri osa-alueiden huomioiminen ja ryhméan kokoaminen seka tydévuorojen laatiminen
on vaikeaa ja aikaa vievaa. Viimeisen viikon ajan ennen pdivystysta teimme suunnittelutyota,
hankimme materiaalit, kdvimme Helsingin ja&dhallissa, varmistelimme kilpailuorganisaatiolta

aikatauluja ja olimme yhteydesséa opiskelijoihin.

Itse tapahtuman suunnittelun ohella, perehdyimme tutkimusmenetelmia koskevaan kirjalli-
suuteen pohtiaksemme keinoja palautteen saamiseksi opiskelijoilta. Laadimme opiskelijoille
kyselyn, jonka tarkoituksena olisi antaa meille jarjestajille kokonaisvaltaista palautetta ta-
pahtuman onnistumisesta. Tata tietoa voisimme kayttaa opinndytetydssamme arvioidessamme
ensiapupaivystyksen onnistumista ja pohtiessamme kehitettavia asioita koskien ensiapuryh-
man toimintaa. Tutkimusmenetelm&a pohtiessamme otimme huomioon, minkélaista tietoa

etsimme ja misté sité etsimme (Hirsjarvi & Remes & Sajavaara 2003,171). Laadullinen tutki-
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musmenetelma on toimiva toiminnallisen opinnaytetyon selvityksen toteuttamisessa, kun
tavoitteena on ilmién kokonaisvaltainen ymmartaminen (Vilkka & Airaksinen 2003, 63). Laa-
dimme opiskelijoille kyselyn, joka koostui neljasta avoimesta kysymyksesta. Avoimet kysy-
mykset antavat tutkittavalle mahdollisuuden kertoa mita hanella todella on mielessaan (Hirs-
Jarvi ym. 2003, 188). Kyselyn laatimisesta ja siina kaytetyistd menetelmista kerromme lisda

opinnaytetyémme kappaleessa 4.4. opinnaytetyén menetelmalliset ratkaisut.

4.3 Ensiapupaivystyksen toteutus ja ensiaputilanteet

Ensiapupaivystys toteutettiin Laurea ammattikorkeakoulun opiskelijoiden toimesta 26.-
28.9.2008. Ensiapuryhmaamme kuului 15 opiskelijaa, jotka tydskentelivat kolmessa vuorossa
kolmen péivan ajan. Toteutuksesta vastasivat Laurea ammattikorkeakoulun sairaanhoitaja

opiskelijat.

Paivystyksessa tydskentely naiden paivien aikana piti sisallaan ladkityksen jakoa, pienten haa-
vojen hoitoa, potilaan tutkimista ja mittauksia seka polven ja nilkan sitomisia (Kuvio 2). Ty6-
vuorot oli jaettu kolmeen vuoroon joka paivéa (Taulukko 1). Tyontekijat jaoimme osaamisen ja
opiskelusuuntauksen mukaisesti mahdollisimman tasaisiin joukkoihin, jotta takaisimme mah-
dollisimman toimivan ensiavun. Taman vuoksi kysyimme jo alustavan kiinnostuksen yhteydes-
sé opiskelijoilta heidan ensiapuosaamistaan sekd kokemustaan ensiavusta. Tydvuorojen laati-
misessa pyrimme noudattamaan opiskelijan toiveita. Muutaman sairastapauksen vuoksi jou-
duimme uudelleen jarjestelemaén vuoroja viela viikonlopun aikana, mutta onneksi mukana

olleet opiskelijat olivat joustavia.

Jokaiselle paivalle olimme valinneet paivavastaavan, joka huolehti kyseisen paivéan taukojen
kulusta seka piti ylla ns. raporttipdivékirjaa johon kirjasi paivan kulun ja muut térkeat asiat.
Paivavastaavan tehtaviin kuului my6s valvoa muiden ensiapupdivystdjien toimintaa seka olla

ajan tasalla paivystyksen tehtavista.

Perjantai 26.9.

Lauantai 27.9.

Sunnuntai 28.9.

7.30-12.30
5 opiskelijaa + paivavastaava

7.30-12.30
4 opiskelijaa + paivavastaava

7.30-12.30
4 opiskelijaa + paivavastaava

12.00-16.30
6 opiskelijaa + pdivavastaava

12.00-16.30
5 opiskelijaa + péivavastaava

12.00-16.30
4 opiskelijaa + pdivavastaava

16.00 - 20.30
5 opiskelijaa

16.00 - 20.00
5 opiskelijaa

Taulukko 1. Ensiapupdivystyksen vuorotaulukko.
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Jokainen paiva alkoi yhteisella palaverilla, jossa kaytiin lapi tarkeat asiat seka jaettiin tyonte-
lijat pareihin. Tarkeda on myos muistaa, etté jokaisella tapahtumassa mukana olevalla henki-
16114 on selkea rooli ja vastuu. Tapahtuma ei tule onnistumaan, jos kentélla kuljeskelee tie-
tamattoman nakoisia ihmisia. Katsoimme jarkevaksi pitda jokaisen vuoron vaihtumisen yhtey-
dessa pienen palaverin, jossa raportointiin edellisen vuoron aikana tapahtuneet asiat seka
tyonjako. Tyontekijat paivystivat paikanpaalla pareittain kolmessa eri pisteessa siten, etta
itse ensiapupisteessa oli aina oltava paikalla. Yksi pari paivysti kilpailijoiden l1ahto- ja maali-
alueen tuntumassa kentanlaidalla ja yksi pari liikkui jaghallin kéytavilla ja katsomossa. Yh-
teydenpito tapahtui jadhallista saamillamme radiopuhelimilla, joissa ensiavulla oli oma kana-
va. Kentén laidalla paivystavilla oli mukanaan kannettava ensiapulaukku seka liikkuvilla pai-

vystajilla liséksi haavanhoito- ja sidostarvikkeet seké kylmapusseja.

Ty6vuoro kesti kerrallaan viisi tuntia ja vuoronvaihteessa paivavastaava piti lyhyen raportin
seuraavaan vuoroon tuleville tydntekijoille. Raportoinnista tulee jokaisen potilaan kohdalla
ilmeta tapaturman kuvaus, asiakkaan tila, tietoa peruselintoimintojen seuraamisesta, seka
mit& ensiapua on annettu ja miten se on vaikuttanut potilaan tilaan sek& mita jatkohoito-
ohjeita on annettu. Jokaisen tydntekijan kanssa kaytiin ensimmaisen tydvuoron aluksi katso-
massa paivystyspaikat, jadhallin tiloja seké kulkureitit. Tyontekijoiden nakyvyys oli varmistet-
tu yhtendisella asulla, johon kuului oranssit huomioliivit. Lisaksi ensiapupisteeseen oli jarjes-

tetty opastus kylttien avulla.

Tapahtuman suunnittelu alkoi maaliskuussa 2008 ja itse tapahtuma pidettiin 26.-28.9.2008.

Ensiapupdivystyksen purkaminen ja tavaroiden palauttaminen veivat aikaa. Opiskelijoilta saa-
dun palautteen lapikdyminen jatkui syksyn ajan. Teimme myos laskelman kaytetyista materi-
aaleista seka tilastoa ensiaputapauksista (Kuvio 2). Pohdimme myés vastuuhenkildiden kesken

tapahtuman onnistumista ja omaa toimintaamme.

Ensiapupaivystyksessa voi kohdata hyvin erilaisia tilanteita ja asiakkaita. Myds vammojen
laatu vaihtelee paljon. Useimmat ensiaputapahtumat eivat ole niin vakavia, etté niissa olisi
ihmishenki vaarassa. Usein riittéavat pelkat ohjeet ja neuvot avun tarvitsijalle.(Sahi, Castren,

Helistd, Kémarainen, 2006.)

Ensiapupaivystyksessa hoidettavien potilaiden kirjo oli laaja. Paivystykseen hakeutuivat niin

kilpailijat, yleiso kuin tyttekijat (Kuvio 1). Hoidettavat vammat vaihtelivat (Kuvio 2).
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Ensiavussa hoidettujen
henkildiden jakauma, n=22

Kilpailijat
22%

Yleiso
45%

Tyéntekijat
33%

Kuvio 1. Ensiapua tarvitsevien osuus koko kohderyhmasta.

Agilityn MM kilpailut 26.9.-28.9.2008

Ensiavun tarvitsijoita oli kolmenpaivéan aikana yhteensa 22.
Ensiapupaivystyksessa hoidettiin seuraavanlaisia vaivoja

- paansarky

- haavat

- polvivammat

- koiranpuremat

- verenpaine/ahdistus

- huimaus, voimattomuus
- pahoinvointi/oksentelu
- sekavuus(paihtyneisyys)
- allergiset oireet

- palovamma

- nilkkavamma
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Kuvio 2. Ensiavun aikana hoidetut tilanteet.

Eniten annettiin apua paansarkya poteville. Toiseksi eniten hoidettiin pienia haavoja.
Ensiapupaivystyksessa oli kaytossa raportointilaput joihin jokaisesta potilaasta kirjattiin tar-
peelliset tiedot, tapaturman kuvaus ja oireet lI6ydoshetkelld, seurantaan liittyvat seikat kuten
verenpaine, pulssi, tajunta ja verensokeri, annettu hoito ja annetut jatkohoito-ohjeet. Lisaksi
kaavakkeeseen merkittiin kdytetyt materiaalit ja annetut ladkkeet. Raporttiin tuli myds hoi-
tavan paivystajan nimi, paivays ja kellonaika. Kaytimme samanlaisia kirjaamispohjia, joita
olimme tottuneet kayttamaan aikaisemmissa ensiapupaivystyksissa ja jotka olimme hyvaksi
havainneet. Ensiapupisteessa asiakkaalla oli mahdollisuus levata ja paivystajilla samalla mah-

dollisuus tarkkailla potilaan vointia ja siind tapahtuvia muutoksia. Raporttilapuista seuraavaan
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vuoroon tulleet paivystajat nakivat yksittaisten asiakkaiden hoitotapahtumat, jolloin oli myods
mahdollista varautua siihen, ettd sama asiakas tulisi mydhemmin uudestaan. Jos ndin kavi, oli

kaynnista tehdysta raportista helppo nahda aikaisempi tilanne.

4.4 Opinndytetyon menetelmalliset ratkaisut

Opinndytetydmme on toiminnallinen ja osan tutkimusvaiheistamme olemme toteuttaneet
kvalitatiivisen tutkimusteorian mukaisesti. Kvalitatiivista tutkimusteoriaa olemme soveltaneet

palautekyselyissa seka niiden analysoinnissa.

Toiminnallisessa opinndytetydssa tutkimuskaytantdja kaytetaan hieman valjemmassa merki-
tyksessa kuin tutkimuksellisissa opinnaytetdissa, vaikka tiedon kerdamisen keinot ovat samat
(Vilkka & Airaksinen 2004, 57). Laadullinen tutkimusmenetelma on toimiva toiminnallisen
opinnaytetyon selvityksen toteuttamisessa, kun tavoitteena on ilmién kokonaisvaltainen ym-
martaminen (Vilkka & Airaksinen 2004, 63). Tassa opinnaytetydssa tarkoituksenamme oli jar-
jestaa toimiva ensiapu ja palautteen avulla saada kokonaisvaltaista tietoa siitd, miten paivys-
tys opiskelijoiden mielestd sujui, sekd mitd puutteita tai parannusehdotuksia jarjestelyihin
liittyy. N&in ollen katsomme, etta laadullinen tutkimusmenetelma tukee tydlle asettamiamme

tavoitteita.

Laadullisella tutkimusmenetelmalla toteutetussa selvityksessa lomake- tai teemahaastattelun
kysymykset ovat avoimia asiaan tai teemaan liittyen. Haastatteluaineiston kerddmisessa on
tarkead, etta aineisto kuvaa riittdvan kattavasti ongelmaa, jota on lahdetty ratkaisemaan
selvityksen avulla. Aineiston maara ei ole tarkeaa vaan aineiston laatu. (Vilkka & Airaksinen
2004, 64.)

Tydssamme kerdsimme palauteaineistoa paivystyksessa mukana olleilta opiskelijoilta heille
laaditun kirjallisen kyselyn avulla (Liite 3). Lisaksi laadimme oman kyselyn (Liite 4) jarjeste-
lyissd mukana olleelle opiskelijalle, saadaksemme vertaisarviointiin perustuvaa tietoa en-
siavun jarjestamiseen liittyen. Lisaksi kdytimme hyvédksemme tapahtuman aikana pidettya

raportointipdivékirjaa sekd omia havaintojamme arvioidessamme tapahtuman onnistumista.

Yksi tapa kerata aineistoa on kysely. Aineisto voidaan keraté kyselyn avulla ainakin kahdella
paatavalla; joko postikyselyna tai kontrolloituna kyselyna. Kontrolloitu kysely voi olla infor-
moitu kysely, jolloin tutkija jakaa lomakkeet henkil6kohtaisesti paikkaan, jossa tutkittavat
ovat tavoitettavissa henkilokohtaisesti. (Hirsjarvi ym. 2003, 183-184.) Informoidussa kyselyssa
lomakkeita jakaessaan tutkija samalla kertoo tutkimuksen tarkoituksesta, selostaa kyselya
seka vastaa kysymyksiin. Vastaajat tayttavat lomakkeet omalla ajallaan. Kontrolloitu kysely

voi olla myds henkilokohtaisesti tarkastettu kysely. (Hirsjarvi ym. 2003, 184.) Kaytimme opin-
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naytetydssamme avointa kontrolloitua kyselyd, jonka tarkoituksesta ja kysymyksistéa kerroim-

me vastaajille henkilokohtaisesti ennen kyselyn lahettamista séahkopostilla.

Kysymyksia voidaan muotoilla monella tavalla. Avoimissa kysymyksissa esitetdan vain kysymys
ja jatetaan tyhja tila vastausta varten. Muita kysymysmuotoja ovat monivalintakysymykset ja
asteikkoihin perustuvat kysymykset. Avoimien kysymysten etuna on se, etta ne antavat vas-
taajalle mahdollisuuden sanoa mita hanella on todella mielesséan. Avoimet kysymykset osoit-
tavat vastaajien tietdmyksen aiheesta, osoittavat mika on keskeisté ja tarkeda vastaajien
ajattelussa, sekd@ antavat mahdollisuuden tunnistaa motivaatioon liittyvia seikkoja. (Hirsjarvi
ym. 2003.185, 188.) Paadyimme kayttamaan avoimia kysymyksid, koska halusimme todella
selvittéa opiskelijoiden mielipiteita ensiapupaivystyksen onnistumisesta ja kokemuksista en-
siavussa toimimisesta. Uskoimme saavamme enemman ensiaputoiminnan kehittamiselle hyo-
dyllisia vastauksia, antamalla opiskelijoille mahdollisuuden vapaasti kuvata kokemuksiaan ja
havaitsemiaan asioita. Luotimme avoimia kysymyksia tehdessamme siihen, etté alan opiskeli-

joilla on ensiapuun liittyvaa tietoutta ja motivaatiota vastata niihin.

Laadimme ensiapupaivystyksessd mukana olleille opiskelijoille avoimista kysymyksista koostu-
van palautekyselyn (Liite 3). Sen avulla selvitimme opiskelijoiden kokemuksia ensiapupaivys-
tyksessa toimimisesta sekd opiskelijoiden mielipiteitéd paivystyksen onnistumisesta. Kerasim-
me kyselyn avulla my6s opiskelijoilta kehitysehdotuksia ensiapupaivystyksen jarjestelyihin
liittyen. Taustatietojen kuvaaminen auttaa tutkijaa hahmottamaan haastateltavan maailmaa
ja siten ymmartamaan, millaista esitietoa, asiantuntemusta ja aihepiirid koskevaa ymmarrys-
ta vasten vastaaja asioita kuvaa (Vilkka 2005, 110). Taustakysymysten avulla selvitimme opis-
kelijoiden aikaisempaa kokemusta ja tietotasoa ensiapupdivystyksessa toimimisesta. Myds
jarjestelyissa mukana olleelle opiskelijalle laadimme vertaisarviointia varten avoimia kysy-
myksid, joiden tarkoituksena oli antaa suuntaa vastaajalle siitd, minkalaisiin asioihin ha-

lusimme hanen antavan oman arvionsa.

Opiskelijoita informoitiin tulevasta palautekyselysté jo ennen ensiaputapahtumaa jarjestetys-
sd infotilaisuudessa. Liséksi kerroimme paikanpaalla ensiavussa opiskelijoille kyselyn tarkoi-
tuksesta sekd menetelmasta. Kyselylomakkeeseen opiskelijoilla oli aikaa vastata kaksi viikkoa,
jonka arvioimme olleen kohtuullinen aika vastaamiseen kysymysten ollessa avoimia ja pereh-
tymisté seka pohdintaa vaativia. Jokaiselle kysymykselle oli varattu rajoittamattomasti vasta-
ustilaa. Opiskelijoilla oli paljon hyvia huomioita paivystyksen onnistumisesta seka mielipiteita
kehittamista vaativista asioista ensiapua jarjestettaessa. Kaikki viisitoista opiskelijaa vastasi-

vat palautekyselyyn.

Kvalitatiiviseen tutkimustapaan kuuluu aineiston keruun jalkeen aineiston analysointi tietyn

analyysitavan mukaisesti. Aineistoa voidaan analysoida monin tavoin. (Hirsjarvi ym. 2003,
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210.) Laadullisen aineiston analysoinnin tarkoituksena on pelkistaa aineistoa ymmarrettavam-
paan muotoon, ja samalla tuottaa tai varmentaa uutta tietoa tutkittavasta asiasta. Padmaa-
réana on aineiston tiivistaminen, kadottamatta sisallollista merkitysta. (Eskola & Suoranta,
2000, 137.) Kerattyamme palauteaineiston aloitimme sen kasittelyn. Taman liséksi olemme
tehneet omia havaintoja koko prosessin ajan. Avoimet kysymykset kasiteltiin sisallon erittely-

menetelmaa kayttéen.

Laadullisen aineiston analyysin tarkoitus on luoda aineistoon selkeytta ja siten tuottaa uutta
tietoa tutkittavasta asiasta (Eskola & Suoranta.2005, 137). Sisallon analyysi on paljon kaytetty
menetelma hoitotieteellisissa tutkimuksissa. Sen avulla voidaan analysoida dokumentteja
systemaattisesti ja objektiivisesti. Sisallén analyysi on keino jarjestaa, kuvailla ja kvantifioida
tutkittavaa ilmiota. Menetelmaa voidaan kayttaa paivakirjojen, kirjeiden, puheiden, dialogi-
en, raporttien, kirjojen, artikkeleiden ja muun kirjallisen materiaalin analyysiin. Tutkimuksen
tuloksena raportoidaan muodostetut kategoriat ja niiden sisallét eli mita kategorioilla tarkoi-
tetaan. Aineiston suorilla lainauksilla voidaan lisata raportin luotettavuutta ja osoittaa lukijal-

le luokittelun alkupera. (Kyngas & Vanhanen, 1999, 3-4, 10.)

Analyysin tekemiseksi ei ole olemassa yksityiskohtaisia sdantdja. Sisallon analyysissa voidaan
lahted etenemaan kahdella tavalla, joko aineistolahtdisesti induktiivisella otteella, tai deduk-
tiivisesti kdyttaen aineiston luokittelussa hyvéksi jotain aikaisempaa kasitejarjestelmaa. Tut-
kijan on my6s ratkaistava, keskittyyko han vain siihen mika on ilmiselvasti ilmaistu, vai ana-
lysoiko han myos piilossa olevia viesteja. Analyysiyksikon maarittaminen on ensiaskel kohti
analysointia sekéa induktiivisessa etta deduktiivisessa lahestymisessa. Analyysiyksikkd on
yleensa yksi sana, sanayhdistelmd, lause, lausuma tai ajatuskokonaisuus. (Kyngas & Vanhanen
1999, 5.)

Lahestymistapamme aineistoon oli induktiivinen eli aineistolédhtdinen. Paatimme keskittya
tulosten analysoimisessa vain niihin asioihin, jotka olivat selkeésti ilmaistuja. Emme lahteneet
tarkastelussa pohtimaan piilossa olevia viesteja, vaikka avoimilla kysymyksilla keratty materi-
aali olisi siihen antanut mahdollisuuden. Analyysin aluksi oli tarkoitus saada kokonaiskuva

keratysta palautemateriaalista. Perehdyimme vastauksiin lukemalla niita huolellisesti.

Analyysin keinona kaytimme teemoittelua, jonka avulla pyrimme vastaamaan asettamiimme
tutkimusongelmiin. Teemat muodostuivat laatimamme kyselyn kysymysten pohjalta, joiden
alle kerasimme vastauksista lausumia, jotka kuvasivat samaa asiaa. Teemoittelussa kaytimme
asiaa koskevia lausumia, jotka koostuivat yhdesta tai useammasta virkkeesta tai sen osasta.
Naita lausumia pelkistimme, jotta niita olisi helpompi yhdistelld. Poimimme myds teemojen
alle yksittaisesti mainittuja asioita, jotka vastasivat annettuihin teemoihin. Taustamuuttujia
ja opiskelijoiden aikaisempia kokemuksia kasitellessamme jatkoimme teemoittelua kvantifi-

oimalla muuttujia saadaksemme vastaajien taustoja selkeyttévat kuviot. Teemoittelua jat-
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koimme joidenkin kysymysten kohdalla siséllon erittelyn menetelmia kayttaen. Talléin saim-
me selkedmpi& kuvauksia vastaajien mielipiteisté lukujen avulla. Perinteisessé sisallon eritte-
lyssé kuvataan kvantitatiivisesti tekstin sisaltéd, jolloin mittaus tapahtuu laskemalla kuinka
monta kertaa jostakin asiasta on kirjoitettu (Eskola & Suoranta 1998, 185). Joitakin teemoja
valaisimme alkuperdisin sitaatein, antaaksemme esimerkin aineistosta ja elavoittadksemme

tekstid. Kaikki kyselyyn saadut vastaukset analysoitiin ja yhtaén niista ei hylatty.

5 Ensiapupdivystyksen arviointi

Taustamuuttujina kyselylomakkeessa olivat opiskelijan opintosuuntaus: sairaanhoitaja, ter-
veydenhoitaja tai fysioterapeutti sek& opintojen aloitusvuosi. Alla olevasta taulukosta tulee
esille kyselylomakkeeseen vastanneet. Ensiapupdivystysryhméaan osallistujia oli yhteensa 15
opiskelijaa ja kaikki heista vastasivat kyselyyn.

Paivystykseen osallistuneiden

2005 2006 2007 2008
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Kuvio 3. Paivystykseen osallistuneiden opintojen aloitusvuosi.

Ensiapupaivystykseen osallistuneiden
opintolinja, n=15 henkiloa
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Kuvio 4. Paivystykseen osallistuneiden opintolinja.
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Ensiapuun osallistuneista viidestatoista opiskelijasta 53 % ei ollut aikaisempaa kokemusta
ensiavussa tyoskentelysta. Opiskelijoista 20 % oli saanut kokemuksia ensiaputydskentelysta
opiskeluun liittyvan tydharjoittelun kautta ja loput 27 % opiskelijoista oli toiminut aikaisem-

min ensiaputehtavissa.

Ensiapupaivystykseen osallistuneiden
aiemmat kokemukset ensiapuun liittyvissa
tehtavissa, n=15
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Kuvio 5. Opiskelijoiden aikaisemmat kokemukset ensiavussa toimimisesta.

Opiskelijoista 12 oli valmistautunut tapahtumaan lukemalla ja kertaamalla ensiapuun liittyvaa
kirjallista materiaalia. Osa valmistautui pohtimalla etukdteen mahdollisia tapaturmia ja nii-
den hoitoa. Liséksi muutama opiskelija kertasi englanninkielistd hoitosanastoa, silla kyseessa

oli kansainvélinen tapahtuma.

5.1 Ensiapupaivystyksessa tydskennelleiden opiskelijoiden palaute

Kyselylomakkeessa selvitettiin myos osallistujien henkilokohtaisia odotuksia tapahtumalle.

Selvisi, ettéd opiskelijoiden odotukset tapahtuman osalta olivat hyvin erilaisia.

Neljalla opiskelijalla viidestatoista ei ollut juuri mitdan odotuksia tapahtuman osalta. Vastaa-
Jista viisi odotti saavansa kokemusta paivystyksessa tydskentelysta ja valmiudessa olosta.
Toisaalta osa opiskelijoista odotti, etta ensiapupaivystyksessa olisi paljon tapahtumia. Osaa
opiskelijoista osallistuminen myds jannitti etukdteen ja oma parjadminen sekd osaaminen
mietityttivat ennen tapahtumaa. Tuloksia tarkastellessa vaikuttaa silta, ettd opiskelijat odot-
tivat tapahtuman tarjoavan enemman mahdollisuuksia harjoitella ensiaputaitoja kuin todelli-

suudessa ensiaputilanteita viikonlopun aikana sattui.
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Kyselylomakkeessa tiedustelimme myds opiskelijoiden paivystyksestéa saamia kokemuksia,
selvittddksemme opiskelijoiden tietojen ja taitojen lisdantymista seka arvioidaksemme, miten
paivystyksen jarjestelyt onnistuivat opiskelijan omien tavoitteiden kannalta. yhdeksén opiske-
lijaa viidestatoista koki tapahtumaan osallistumisen kokemuksen hyodylliseksi ja koki saa-
neensa sitd kautta lisda varmuutta ensiaputehtévissa toimimiseen. Kuuden opiskelijan mieles-
ta tapahtumia ensiavussa oli niin vahan, ettei omaa osaamistaan paassyt kokeilemaan ja olisi
toivonut liséa ensiapua vaativia tapauksia. Osa opiskelijoista koki saaneensa hyddyllistéd ko-
kemusta myds tapaturmien ennaltaehkaisysté. Ensiavussa tyoskentely heratti jollakin opiskeli-
jJoista my6s pohdintaa siitd, minkalainen vastuu opiskelijalla on potilaan jatkohoitoon ohjaa-

misessa.

Ensiavussa tydskentely koettiin myds haasteelliseksi sen vuoksi, etta potilaan parhaaksi toi-
miminen vaatii nopeaa harkintakykya ja rauhallisuutta. Mielenkiintoiseksi koettiin eri tehta-
vissa toimiminen, eli ensiapupisteessa, kentanlaidalla ja yleison seassa paivystdminen, koska
silloin tilanteita tuli eteen eri paikoissa. Tavoitteenamme oli tarjota opiskelijoille mahdolli-
suus harjoittaa ensiaputoimintaan liittyvid taitojaan todellisessa ympéristdssa. Suurin osa
vastaajista, eli yhdekséan, koki paivystyksen hyddylliseksi omaa oppimistaan ajatellen. Nain
ollen voimme paatella, ettd ensiapupdivystys oli mukana olleille opiskelijoille hyédyllinen

kokemus.

Opiskelijoille jaetussa kyselyssa kysyttiin heidén arviotaan ensiapupéivystyksen onnistumises-
ta. Osa nosti vastauksessaan esille ensiapupaivystyksen sujuvuuden. Ensiavun sujuvuudesta
mainittiin vastauksissa yhteensa nelja kertaa. Kaikki viisitoista opiskelijaa mainitsivat vas-
tauksissaan, ettd ensiapupaivystys onnistui hyvin. Vastaajista seitseman toi vastauksessaan

esille hyvana asiana sen, etté paivystajia oli vuoroissa riittavasti.

Ensiaputoiminnan sujuvuutta opiskelijat kuvailivat vastauksissaan mm. seuraavasti: ”Toiminta
oli mielesténi jarjestetty sujuvaksi ja toimivaksi. Tyon tekeminen oli mukavaa, kun jokainen
tydntekija oli joustava ja tuki toinen toistaan”, ” Paivystys oli mielestani sujuvaa ja hyvin

organisoitua.”

Vastaajista seitseman toi palautteessa esille perehdytykseen liittyvia seikkoja, vaikka niista
emme erikseen kysymyksen asettelussa maininneetkaan. Padasiassa perehdytys ja opastus
koettiin riittéavaksi. Viisi vastaajaa koki perehdytyksen riittéavaksi ja hyvéksi. Yksi vastaajista
olisi kaivannut lisda informaatiota siitd mita tehdéaan, jos tapahtuu jokin isompi tapaturma tai
onnettomuus. Yksi vastaajista ei ilmeisesti ollut tietoinen jarjestetysta infotilaisuudesta, kos-
ka ehdotti ennen tapahtumaa jarjestettévaa tilaisuutta, jossa kaytaisiin lapi tapahtumaan
liittyvid asioita ja tarvittavia ensiaputaitoja. Perehdytykseen liittyen tuli vastauksissa ilmi

seuraavia asioita: Oli hyva kokoontua infotilaisuuteen etukateen”, ” Oli tarkea kokoontua
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ennen MM-kisoja koululla. Siella sain véhan tuntumaa millainen tapahtuma oli kyseessa ja
millaisia asioita tulee ottaa huomioon.”, ”Annoitte hyvin informaatiota tapahtumasta ja
paikalle tullessani sain hyvan perehdytyksen paivan kulkuun.”, ” Hieman lisaa ennakko infoa
olisi ehka tarvinnut siihen, ettd mita tehdaén, jos jotain isompaa tapahtuu.”, ” Tyotehtavat

ja paivystysalue kaytiin selkeasti lapi.”

Ensiapuryhmalla oli kdytdssaan paivystyksen aikana radiopuhelimet, jotta saimme pidettya
yhteytté eri paivystajien kesken ja tarvittaessa pyydettya lisdapua. Muutamassa vastauksessa
tuotiin esille se, ettd radiopuhelimet loivat turvallisuuden tunnetta ja ne koettiin tarkeiksi.
Yksi vastaaja koki, ettd radiopuhelimia olisi voinut olla enemman. Nyt niita oli kdytossa kolme

eli yksi joka parilla.

Turvallisuuden tunnetta lisési muutaman vastauksen mukaan myos ensiapua organisoineen
jasenen paikalla olo paivystyksen aikana. "Hyva, etta oli joku joka oli perilla kdytannén jar-
jestelyista, tiesi mité on tapahtunut ja loi positiivista fiilista kaikille.”, ”Hyva, etta jarjesta-

Jisté joku oli aina paikalla luomassa turvaa.”

5.2 Opiskelijoiden kehitysehdotuksia

Eniten kehitysehdotuksia opiskelijat antoivat koskien ensiapuvélineistdd ja sen toimivuutta.
Naissa vastauksissa korostui ensiavun aikana ilmennyt puutos potilaiden siirtamiseen liittyvissa

véalineissa. Ryhman jasenet toivovat ensiapuryhmén varustukseen jatkossa pyoratuolia.

Vélineiden toimivuuden tarkistaminen ennen tapahtumaa tuli esille kahdessa palautteessa
seuraavasti: “Esim. verensokerimittarin patteri oli kulunut loppuun ja uutta patteria piti
etsia asiakkaan ollessa paikanpaalla.”, ”En tieda olitteko testanneet laitteet ennen kisapai-

kalle tuomista, mutta ne olisi ollut hyva huoltaa ennen kisoja.”

Yksittaisena ehdotuksena koskien valineistoa tuli ehdotus toisesta mukana kannettavasta en-
siapulaukusta kiertavaa paivystajaa ajatellen. Talla hetkella ensiapuryhman kaytossa oli vain

yksi mukana kuljetettava ensiapulaukku.

Potilaiden jatkohoitoon liittyvisté asioista saimme myds palautetta, jossa toivottiin yhtendisia
ja selkeité toimintatapoja siitd, minne potilas toimitetaan jatkohoitoon seké jatkohoitopaik-
kojen selvittamistd paremmin etukateen. Jatkohoitoon liittyvat kysymykset tamankaltaisessa
tapahtumassa eivét ole kovin yksinkertaiset johtuen kilpailijoiden ja yleison moninaisuudesta.
Ensiapuhuoneen seinélle olimme koonneet yleiset hatanumerot seka lahimmat terveyskeskus-
paivystyksen numerot. Jatkohoitoon ohjaamiseen vaikuttaakin paljon se minkéalaisesta tapa-

turmasta ja vammasta on kyse ja kuinka pikaista hoitoa se vaatii.



31

Ensiapuryhméan nakyvyyteen liittyvia ehdotuksia saimme nelja kappaletta. Kolmessa niista
toivottiin ensiapuryhmén vaatetuksen olevan selkeampi ja ndkyvampi. Nyt ryhmalla ollut T-
paidan ja huomioliivin yhdistelma oli herattényt katsojien ja kilpailijoiden taholla epaselvyyt-
ta kantajansa roolista kilpailupaikalla. Huomioliiveissa olisi kuitenkin kannattanut lukea
isolla ensiapu tms. jotta ihmisten olisi ollut helpompi yhdistda meidat ensiapujoukkoon.”,
Ei se varsinaisesti haittaa, etta ensiapuhenkil6a luullaan joksikin muuksi, mutta tarkeaa
olisi, etta apua tarvitseva tunnistaisi ensiapuhenkilén nopeasti.”, ”’Nakyvyytté olisi voinut
parantaa asianmukaisilla paidoilla tai liiveilla ja paremmalla ensiapuhuoneen merkkauksel-
la.” Yhdessa nakyvyytta koskevassa palautteessa toivottiin, etté ensiapupisteen olemassa

olosta informoitaisiin kilpailijoita ja yleiséa paremmin.

Ensiapuryhméan koostumuksesta saimme myds palautetta. Kaksi vastaajaa toivoi, etta en-
siapuun osallistujat tuntisivat toisensa ja osaamisensa paremmin etukateen. Lisaksi yhdessa
palautteessa toivottiin, ettd ihmisten rekrytointiin kiinnitettaisiin enemman huomiota ja var-
mistettaisiin, ettd he ovat oikeasti ensiaputaitoisia. Taman olimme pyrkineet varmistamaan
kysymalla halukkailta jo alustavan ilmoittautumisen yhteydessa heidan ensiapuosaamisestaan

ja kaydyistéa ensiapukursseista.

Ty6vuoroihin vaikuttamiseen oltiin padasiassa tyytyvaisia, mutta tydvuorojen ilmoittamisajan-
kohdasta saimme palautetta. Kolme vastaaja toivoi, etta vuorot ilmoitettaisiin aikaisemmin.

Nyt tyovuorot ilmoitettiin nelja paivaa ennen tapahtumaa.

Lisaksi saimme yksittaisia kehitysehdotuksia, jotka padasiassa koskivat perehdytysté ja vali-
neiden kayttdkoulutusta, kuten radiopuhelinten kdyttdon liittyvad huomiota. Ymmarsimme
taman siten, ettd vastaaja toivoi radiopuhelinten kayttéonotto hetkella jonkinlaista ohjeistus-
ta ja turvaohjeita miten radiopuhelimen kanssa olisi hyva toimia, jotta siita olisi mahdolli-
simman suurta hyotya ja turvaa paivystystilanteessa. ”Kentén laidalla olisi pitanyt pitaa pa-

rempi huoli puhelimesta, koska sielléd oli niin kova meteli.”

5.3 Ensiavun jarjestdjien arvio tapahtumasta

Ensiapupdivystyksen suunnittelu alusta loppuun itsendisesti on aikaa ja sitoutumista edellyt-
tava projekti. Jarjestajien vastuuseen kuuluu paljon asioita, kuten kokonaisuuden hallinta, eri
osa-alueiden ja kohderyhman huomioiminen, materiaalin hankkiminen seka aikataulujen te-
keminen. Ensiavun jarjestaminen oli pitka prosessi. T&man prosessin aikana teimme yhteis-
tyota eri tahojen kanssa. Arvioimme tassa kappaleessa itse ensiapupdivystyksen onnistumista
kilpailuiden aikana. Laajempaa pohdintaa ja arviointia koko prosessista on opinnaytetyon

pohdinta osuudessa.
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Kaytdamme arvioinnin kehyksena hyvan ensiapupaivystyksen laatukriteereja. Naita kriteereja
ovat rakennekriteerit eli materiaaliset voimavarat, inhimilliset voimavarat seka organisatori-
nen rakenne, prosessikriteerit ja tuloskriteerit. Prosessikriteerit pitavat siséllaén kaiken sen
mitd itse hoitotapahtuman aikana tapahtuu. Tahan liittyy varsinainen hoitotoiminto, vuoro-
vaikutussuhteet, yhteisty6 sekéa paivystdjan henkilokohtaiset ominaisuudet. Tuloskriteerit
pitavat sisallaan ne tekijat jotka vaikuttavat hoidon tulokseen asiakkaan kannalta mm. asiak-
kaan toimintakyky ja turvallisuuden tunne, asiakastyytyvaisyys hoidon jalkeen, resurssien
hyddyntaminen seka ei toivotut tapahtumat hoidon aikana. (Juntunen & Vuorinen 2001.) Nai-

den kriteerien avulla meidén on helpompi arvioida paivystyksen onnistumista.

Aloitamme ensiavun arvioinnin materiaalisista voimavaroista. Hyvan ensiapupaivystyksen kri-
teereissa tuodaan esiin useita ensiapuvalineisiin ja paivystystilaan liittyvia kriteereja seka
ladkkeiden ja hoitovélineiden sailytykseen liittyvia seikkoja, joiden kannalta arvioimme péi-
vystyksen onnistumista. Mielestdmme paivystyspisteessa kaytossa oli riittavasti ensiapuvali-
neita pienempia vammoja ja pientapaturmia varten, seka liséksi kaytdéssamme oli kannettava
ensiapulaukku. Paivystyspisteemme vastasi hyvan ensiapupaivystyksen kriteereja ollen puh-
das, tilava, lammin ja valoisa, seka siella ollen liséksi oma wc seké juokseva vesi. Lisaksi péi-
vystystilassa oli sanky, jossa asiakas pystyi lepadmaén tarvittaessa. Paivystystila oli myos ka-
tutasossa, jolloin ambulanssin tilaaminen takaovelle olisi ollut lyhyen matkan paéssa paivys-
tystilastamme. Paivystystilamme huono puoli mielestdmme oli, etta se ei kilpailijoiden ja
katsojien kannalta ollut kovin helposti 18ydettavissa. Hyvan ensiapupaivystyksen kriteereissa
on maininta lisaksi ladkkeiden ja hoitotarvikkeiden asianmukaisesta sailyttamisesta seka poti-
lasasiakirjojen asianmukaisesta kirjaamisesta ja sailyttdmisesta. Paivystyksessa noudatettiin
mielestamme asianmukaista kirjaamista ja huolellisuutta. Paivystéjilla oli kdytdssaan radio-

puhelimet, jotka osaltaan loivat turvallisuutta paitsi paivystdjille itselleen myds asiakkaille.

Paivystystilassa oli yhteystiedot aluehélytyskeskukseen seka lahimpiin terveyskeskuksiin. Jat-
kohoitopaikkoja mietittaessd, tilannetta jonkin verran vaikeutti se, etté asiakaskuntamme oli
erittdin laaja. Siihen kuului niin kilpailijoita kuin katsojiakin ympéri Suomea ja maailmaa.
Oikean jatkohoitopaikan selvittdminen teetti jonkin verran paanvaivaa. Onneksi néita tilantei-
ta ei viikonlopun aikana kovin montaa tullut. Vakavimmissa tapauksissa olisi riittanyt ambu-

lanssin jarjestdminen paikan paalle.

Inhimilliset voimavarat ensiapupaivystyksen kriteereissa tarkoittavat paivystajan ominaisuuk-
siin ja osaamiseen liittyvia seikkoja. Ensiapupdivystajan tulee olla hyvan ensiapupaivystyksen
kriteerien mukaisesti taysi-ikdinen ja suorittanut ensiavun jatko- ja paivystysensiapukurssin.
(Juntunen & Vuorinen 2001.) Tast& kriteerista jouduimme joustamaan, silla paivystyksen
tyontekijat olivat opiskelijoita. Kaikki olivat taysi-ikaisia ja kaikilla opintoihin liittyvat en-

siapukurssit olivat suoritettuna. Luotimme siihen, etta kaikilla paivystajilla oli ensiaputaidot
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tuoreessa muistissa ja ajan tasalla. Infotilaisuudessa ennen tapahtumaa kehotimme osallistu-
jia paivittamaan tietojaan ja kertaamaan ensiaputoimenpiteita. Mielestdmme pystyimme
luottamaan hyvin opiskelijoiden taitoihin ja osaamiseen, eika sellaisia tilanteita tullut eteen,

jJoissa paivystaja ei olisi osannut toimia tilanteen edellyttamalla tavalla.

Hyvan ensiapupaivystyksen organisatorisen rakenteen kriteereissd mainitaan paivystajien toi-
mivan aina pareittain, seka ensiapupdivystdjien vastuusta ja yhteisista tavoitteista (Juntunen
& Vuorinen 2001). Paivystyksessa opiskelijat toimivat aina pareittain kolmessa eri pisteessa.
Perehdytyksessa kdvimme lapi paivystgjien tehtédvan kuvaan kuuluvia asioita seka vastuuta.
Pyrimme luomaan paivystgjille mahdollisimman selke&n kuvan siitéd mita paivystys pitaa sisal-
l1aan ja mika on paamaaramme. Mielestdmme onnistuimme tassa melko hyvin. Kaikki tyonteki-
jat toimivat viikonlopun ajan kilpailijoiden ja katsojien turvallisuuden ja terveyden hyvaksi,

my®6s ennaltaehkaisten tapaturmia.

Prosessikriteerit koskien ensiapupdivystysta pitavat sisallaan kaiken sen mita tapahtuu itse
hoitotapahtuman aikana, kuten varsinaisen hoitotoiminnon, vuorovaikutussuhteet, yhteistyon
omaisten ja muiden hoitoon osallistuvien tahojen kanssa seka paivystajan henkilokohtaiset
ominaisuudet. Prosessikriteereihin kuuluu myos paivystyksen suunnittelu ja itse toteutus.
Paivystyksen suunnittelun arviointia kdymme tassa vain lyhyesti lapi, silla itse pohdinta osuu-
dessa arvioimme koko péivystyksen suunnitteluprosessia laajemmin. Kriteereissa mainitaan
suunnittelun alkavan paivystysvastaavan valinnalla ja suunnitteluryhméan kokoamisella. (Jun-
tunen & Vuorinen 2001.) Suunnittelu edellyttaa riskikartoituksen tekemista, jossa hyédynne-
taan aikaisempia paivystyksia ja tutustutaan paivystyspaikkaan ja alueeseen (Juntunen &
Vuorinen 2001). Teimme riskikartoituksen kayttéen hyvaksi aikaisempia kokemuksiamme péai-
vystystapahtumista sek& tutustumiskayntia Agilityn SM-kilpailuiden ensiapuun. Itse paivystys-
paikkaan paasimme tutustumaan vasta viimeisella viikolla ennen tapahtumaa. Olisimme ha-
lunneet paasta tutustumaan tiloihin jo aikaisemmin, jolloin suunnittelukin olisi todennékdi-

sesti ollut helpompaa.

Paivystysvastaava johtaa ja seuraa paivystyksen kulkua ja paivystdjien toimintaa. Paivystajat
pitéavat vastaavan ajan tasalla tehtévistédan ja noudattavat tdméan antamia ohjeita ja maarayk-
sid. (Juntunen & Vuorinen 2001.) Yksi meista vastaavista oli paikanpaélla koko tapahtuman
ajan ja seurasi paivystajien toimintaa. Liséksi opiskelijoilta saadun palautteen mukaan opiske-
lijat kokivat myds vastuuhenkilon paikalla olon ja valvonnan luovan turvallisuuden tunnetta.
Lisaksi olimme valinneet joka paivalle paivavastaavan, jonka tehtavana oli myos huolehtia
paivystyksen sujuvuudesta seka paivan kulusta. Uskomme tdman vastuuhenkiléjaon olleen

onnistunut.
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Prosessikriteereissa on mainittu tilanteen tunnistamista, seurantaa ja raportointia koskevia
tekijoita, joiden noudattaminen on hyvan ensiapupdivystyksen edellytys (Juntunen & Vuorinen
2001). Uskomme, ettéd paivystyksessa noudatettiin naita kaikkia osa-alueita osaamisen ja ti-
lanteen mukaisesti. Asiakkaat saivat ensiapupaivystyksessa asianmukaista hoitoa. Tilannetta
seurattiin tarpeen mukaan ja asiakkaan tilassaan tapahtuneista muutoksista raportointiin
kirjallisen raportin liséksi suullisesti. Riippuen vamman laadusta ja asiakkaan tilanteesta,
kirjasimme paivystyksessa kaikki oleelliset asiat joilla koimme olevan merkitysta asiakkaan
jatkohoidon kannalta. Hoidon kirjaaminen on tarkeé osa hoitoa, silla sen avulla varmistetaan
moniammatillinen yhteisty®, hoidon jatkuvuus ja potilasturvallisuus. Hoidon kirjaamisella
turvataan katkeamaton tiedonkulku potilaan palvelu- ja hoitoketjussa (Alaspad, Kuisma, Re-
kola & Sillanpaa 1999, 45). Tapahtumassa kirjasimme ylds tiedot vammasta ja sen hoitoon
tarvituista tarvikkeista. Kirjasimme yl6s myos, oliko hoidettava kilpailija, yleista vai tapah-
tuman tyontekija. Hoitoa kirjattaessa ja hoidosta keskusteltaessa on hyva muistaa lain vel-

voittama salassapitovelvollisuus.

Vuorovaikutus, joka kuuluu ndihin prosessikriteereihin, sujui mielestdmme hyvin. Oman haas-
teensa tilanteisiin toi se, etta kyse oli kansainvélisesta tapahtumasta, jolloin yhteisen kielen
I6ytyminen ei ollut aina varmaa. Koimme etta paivystajat osasivat luoda asiakkaisiin luotta-
muksellisen suhteen ja osasivat toimia tilanteen edellyttamalla tavalla myos yhteistydssa

asiakkaan ja omaisten kanssa.

Paivystajien henkilokohtaisiin ominaisuuksiin liittyvid kriteereja ovat: paivystajien sosiaaliset
taidot, turvallinen ja eettinen toiminta, vuorovaikutus ja yhteistyokyky, sopeutumiskyky seka
asianmukainen vaatetus ja kayttaytyminen (Juntunen & Vuorinen 2001). Vastuuhenkil6ina
olimme erittain tyytyvaisia valitsemiemme paivystéjien henkildkohtaisiin ominaisuuksiin ja
kykyyn toimia paivystystilanteissa. Paivystajat olivat erittdin vastuuntuntoisia ja omasivat
eettisen toimintatavan. Heilla oli myods kriittinen nakékulma asioihin ja he osasivat toimia

jJoustavasti seka tasmallisesti. Yhteistyd paivystyksessa sujui ja toiminta oli onnistunutta.

Tuloskriteerien avulla voidaan arvioida hoidon vaikutusta asiakkaan terveydentilaan. Tulosta
voidaan arvioida potilaan kannalta, jolloin hyvan hoidon tavoitteena on asiakkaan terveyden
ja hyvinvoinnin seka turvallisuuden tunteen tason parantaminen, asiakkaan tyytyvaisyys saa-
mansa hoitoon ja kohteluun, seka asiakkaan tunne siitd, ettéd on saanut apua ja riittavasti
tietoa tilanteestaan. (Juntunen & Vuorinen 2001.) Emme kovin kattavasti kykene arvioimaan
paivystyksessa kayneiden asiakkaiden tyytyvaisyytta saamaansa hoitoon, silla hoitosuhteet
jaivat kovin lyhyiksi, ja useimmat tilanteista olivat enemmankin lyhytkestoisia hoitotapahtu-
mia tai materiaalin antamista. Koemme ettd paasaantoisesti asiakkaamme olivat tyytyvaisia
saamaansa ensiapuun. Arvioinnissa pyrimme ottamaan huomioon prosessin vaikutukset ja tu-

lokset kohderyhman kannalta precede-proceed -mallin mukaisesti. Emme saaneet asiakkaiden
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taholta kielteista palautetta, mika vahvistaa tunteemme siité, ettéd paivystyksessa onnistuttiin

antamaan asianmukaista hoitoa kaikille sita tarvitseville.

5.4 Vertaisarvio

Halusimme opinnaytetyéssamme tuoda esiin kanssamme paivystysta jarjestaneen henkilon
kokemuksia suunnittelusta ja organisoinnista seka tapahtuman onnistumisesta. Laadimme
oman kysymyslomakkeen organisoinnissa mukana olleelle henkil6lle, jossa avoimin kysymyksin
halusimme selvittdaa hanen kokemuksiaan organisoinnista ja suunnittelusta (Liite 4). Nain toi-
voimme saavamme vahvistusta omille kokemuksillemme ja omalle arviollemme tapahtumasta,
sekd ns. vertaisarvioinnin organisoinnin ja paivystyksen onnistumisesta. Laatimamme kysy-
mykset olisivat voineet olla yksityiskohtaisempia, silla kysymykset antoivat vastaajalle varsin
laajan mahdollisuuden vastata. Koemme kuitenkin saaneemme riittadvan kuvauksen ensiapu-
paivystyksen organisoinnista ja haasteista. Tassa kdymme tiivistetyssd muodossa lapi paakoh-

tia, joita vertaisarvioija toi vastauksessaan esille.

Arvioijan mukaan odotukset tapahtuman jarjestamisesta olivat jarjestdjien taholla korkealla
ja tavoitteena oli jarjestaa tapahtuma niin hyvin kuin mahdollista. Kaikilla jarjestelyihin osal-
listuneilla oli aikaisempaa kokemusta ensiapuryhmassa toimimisesta. Vastauksessa tulee esille
se, etta jarjestajatiimi oli erittdin motivoitunut ja halusi onnistua tehtavassaan. Vastauksessa
nousee tarkeimmaksi seikaksi tapahtumaa organisoitaessa yhteishenki ja yhteisty&taidot.
”Meidan kolmen jarjestajan tiimilla oli positiivinen ja hyva yhteishenki. Tuimme toinen toi-

siamme ja ideointi oli sujuvaa seka palaute rakentavaa.”

Suunnittelun edistymisté ja onnistumista arvioinnissa huomioidaan seuraavasti:

“Tiedustelu kiinnostuksestamme jarjestaa agilityn MM-kilpailuiden ensiapu tuli hyvissa ajoin
n. 6 kk ennen tapahtumaa joten aikaa suunnittelulle jai riittéavasti.” Vastauksesta ilmenee
miten suunnitelma rakentui vahitellen ja suunnittelu vaati paljon yhteisty6ta eri tahojen
kanssa. Suunnittelussa pyrittiin ennakoimaan hyvissa ajoin, niin paivystajien riittavyys, kuin
ensiapuvalineistd ja osaaminen. Arvioijan mukaan tdméanlainen ennakointi tuo varmuutta sil-
le, ettd vastuutehtavan toteuttaminen tulisi onnistumaan. Kaytéannon toteuttamissuunnitelma
selkiintyi sujuvasti yhteistydtapaamisilla, neuvotteluilla, delegoinnilla, konsultoinnilla ja info-
tilaisuuden avulla. Haastavimmaksi vastaaja tuo esille koko tapahtuman rakenteiden ja hal-
linnan kasassa pysymisen sek& konkreettisesti ettd paansisaisesti. Tama on haastavaa nainkin
isoissa tapahtumissa, joissa yhteistydtahoja on monia, ja suunnittelu on puolenvuoden pitui-

nen projekti. Ensiapupaivystyksen suunnittelun hallinnassa auttoi yhteistyo ja vastuunjako.

Opinnadytetydlle asettamia tavoitteitamme olivat itse ensiavun jarjestamisen ohella suunnitte-

lu-, organisointi- ja johtamistaitojen kehittyminen. Arvioinnissa tulee esille jarjestdjan arvio
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siité, miten jarjestdjina saimme hyvaa kokemusta erilaisista osa-alueista organisoidessamme
tapahtumaa. Naité alueita ovat: yhteistyon suunnittelu ja toteuttaminen, ennakointi, hallinto
ja byrokratia, materiaalin hallinta seka kustannukset. Vastaajan mielesta saimme korvaama-
tonta kokemusta, jota voimme kayttaa tulevaisuudessa vastaavanlaisiin projekteihin osallis-
tuessamme. Arvioijan mukaan toimintatapamme vastaavissa tilanteissa sai varmuutta. Opin-
naytetyolle asettamamme tavoitteet suunnittelu ja organisointi taitojen vahvistumiselle tun-

tuvat toteutuneen vertaisarvioijan antaman palautteen perusteella.

Opinnaytetydn paaasiallinen tavoite oli jarjestéa toimiva ensiapu Agilityn MM-kilpailuihin.
Ensiavun tarkoituksena oli antaa tarvittavaa ensiapua sita tarvitseville. Ensiavun toteutumista
vertaisarvioija arvio seuraavasti: ”Saimme hoidettua toteutuksen parhaalla mahdollisella
tavalla. Puutteet eivat olleet mielestani merkittéavia.” Arvion mukaan ensiavun jarjestami-
nen ja toteuttaminen sujui hyvin. Vastaajan mukaan olisi hyva, jos ensiapupaivystyksen jar-
jestelyvastuu annettaisiin tulevaisuudessakin opiskelijoiden vastuulle opettajan toimiessa
tukena.

6 Luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuksen keskeiset eettiset nakokohdat liittyvat tutkimuslupaan, tutkijan ja tutkimukseen
osallistuvien keskindiseen suhteeseen seka aineiston keruuseen, analysoitiin ja tulosten julkis-
tamiseen (Paunonen & Vehvildinen-Julkunen 1997, 27-31). Erityisen tarkeda tutkimuksen
eettisyyttd arvioitaessa on tutkimuksen luottamuksellisuus ja osallistujien nimettémyys. Ker-
roimme etukateen paivystykseen osallistuneille opiskelijoille tekevdmme tapahtumasta opin-
naytetyon seka kayttdvamme heiltd kerddmaadmme palautetta opinnaytetydssamme. Opiskeli-
jat vastasivat palautekyselyyn sahkdpostitse omalla nimellaan, silla vastauksien tarkoituksena
oli myds toimia raporttina tapahtumasta, jonka perusteella opiskelijat saivat osallistumisesta
myds opintosuorituksia vapaavalintaisiin opintoihinsa liittyen. Meidén tutkijoiden tehtavéana
oli siis huolehtia siita, etta tuloksissa ei tuoda opiskelijoiden henkildllisyytta julki ja tuloksia
kasitellaan anonyymisti, rilppumatta vastaajan persoonasta. Vastauksia kéasiteltiin luottamuk-
sellisesti seka huolehtien siita, ettd vastaajan nimi ei tullut julki missaan vaiheessa vastauksia

kasiteltaessa.

Arvioimme opinndytetydmme luotettavuutta ja eettisyytté laadullisen tutkimuksen luotetta-
vuuden kriteereiden pohjalta. Eskolan ja Suorannan (1998, 212-213) esittamia laadullisen
tutkimuksen erdita luotettavuuskriteereita ovat uskottavuus, siirrettavyys, varmuus ja vahvis-

tuvuus.

Kvalitatiivisen tutkimuksen lahtékohtana on tutkijan avoin subjektiviteetti. Tutkija on tutki-

muksensa keskeinen tutkimusvéaline. Laadullisessa tutkimuksessa paéasiallisin luotettavuuden
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kriteeri onkin tutkija itse, ja luotettavuuden arviointi koskee néin koko tutkimusprosessia.
Kvantitatiivisen tutkimuksen arvioinnissa kaytetyt validiteetin ja reliabiliteetin kasitteet eivat
perinteisesti ymmarrettyina sovellu kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuden perusteiksi.
(Eskola & Suoranta 1998, 211-212.)

Uskottavuus luotettavuuden kriteerind tarkoittaa sita, etta tutkijan on tarkistettava vastaa-
vatko hanen kasitteellistyksensa ja tulkintansa tutkittavien késityksia (Eskola & Suoranta,
1998, 212). Laadullisessa tutkimuksessa korostetaan, etta tutkijan laheinen suhde tutkimuk-
seen osallistujiin on tutkimuksen voima ja etta se on valttamatdnta riittavan ja totuudellisen
tiedon saamiseksi (Paunonen & Vehvildainen-Julkunen 1997, 146). Opinndytetydmme uskotta-
vuutta lisda se, ettd meilla on kokemusta ensiapuryhmassa toimimisesta opiskelujemme ajal-
ta. Lisaksi toinen meista harrastaa agilitya, mika edesauttaa luomaan hyvaa kokonaiskuvaa
ensiapupaivystyksen vaatimuksista juuri tdman tapahtuman kohdalla. Meilla ei kuitenkaan ole
vuosien kokemusta ja ammattitaitoa ensiapupdivystyksestd, joten pystyimme tarkastelemaan
aihetta riittavan objektiivisesti. Tulokset analysoitiin neutraalisti. Liséksi opiskelijoina koem-
me omaavamme samantyyppisen kasityksen ensiapupdivystyksen toiminnasta toisten opiskeli-

joiden kanssa.

Tutkijan on arvioitava, missa maarin tulokset ovat siirrettévissa toiseen samanlaiseen kon-
tekstiin siten, etta tulkinnat pitavat yha paikkansa (Paunonen & Vehvildinen-Julkunen 1997,
147). Ensiapupaivystys Agilityn MM-kilpailuissa oli tapahtumana ja tutkimuskohteena ainutlaa-
tuinen, joten samanlaisia tuloksia ei luotettavasti voida saada uudestaan. Opiskelijoille suun-
nattu kysely vastasi juuri kyseessa olleeseen ensiapupaivystykseen ja sen kannalta olennaisiin

asioihin.

Kyselylomakkeessa annoimme opiskelijoille mahdollisuuden avoimiin kysymyksiin vastaamalla
kertoa kokemuksistaan paivystyksessa, sekd antaa palautetta ja kehitysehdotuksia vastaavien
paivystysten jarjestamiselle jatkossa. Jalkeenpdin tuli ilmi, ettd olisimme voineet laatia kyse-
lysta yksityiskohtaisemman, jolloin aineiston kasittely olisi ollut helpompaa ja olisimme saa-
neet helpommin selkedmpia tuloksia. Saimme kuitenkin mielestéamme kiitettavasti tietoa
vastauksista. Tutkimushenkildina olivat ensiapupdivystyksessa tyontekijoina olleet Laurea
ammattikorkeakoulun opiskelijat seka yksi kanssamme tapahtuman jarjestelyistd vastannut
opiskelija. He valikoituvat automaattisesti osallistumisensa perusteella. Opiskelijoita osallis-
tui paivystykseen viisitoista, joista kaikki vastasivat kyselyyn. N&in ollen vastaus prosentti oli
sata. Opiskelijoilla oli kaksi viikkoa aikaa vastata kyselyyn. Uskomme kaikkien opiskelijoiden
vastanneen kyselyyn rauhassa ja ajatuksella. Aihe oli vastaajille vastausten perusteella mie-
lenkiintoinen, koska he saivat antaa palautetta paivystyksestd omasta néakdkulmastaan késin,

sekd vaikuttaa ndin siihen miten samantyyppisia ensiapupaivystyksia Laurea ammattikorkea-
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koulussa jatkossa jarjestetdan. Laheisesti opiskelijoita itseddn koskevan aiheen uskomme

antaneen vastaajille motivaatiota perehtya vastaamiseen.

Varmuutta tutkimukseen lisétaén ottamalla mahdollisuuksien mukaan huomioon myds tutki-
mukseen ennustamattomasti vaikuttavat tutkijan ennakko-oletukset (Eskola & Suoranta 2005,
212). Ennakko-oletuksemme ennen ensiapupaivystysta oli, etta pystyisimme antamaan poti-
laille tarvittavan ensiavun ja paivystys toimisi kilpailuiden ajan joustavasti hyvassa yhteishen-
gessa. Oletimme kuitenkin, etta opiskelijoilla olisi joitakin ndkemyksid, joilla voisi olla merki-

tysta tulevia ensiapupaivystyksia jarjestettaessa.

Vahvistuvuus tarkoittaa sita, ettd tehdyt tulkinnat saavat tukea toisista vastaavaa ilmidta
tarkastelleista tutkimuksista (Eskola & Suoranta.2005, 213). Tulosten vahvistettavuus tarkoit-
taa, ettd tulosten on perustuttava aineistoon ja empiriaan, eikd ainoastaan tutkijan kasityk-
siin (Paunonen & Vehvildinen-Julkunen 1997, 146). Opinnaytetydssamme kdytimme mahdolli-
simman monipuolista kirjallisuutta, vaikka ensiapupaivystykseen liittyvaa tekstia ei kovin run-
saasti 10ytynyt. Loéysimme myds jonkin verran tydtamme tukevaa aikaisempaa tutkimusaineis-

toa.

7 Opinnaytetyd prosessi ja pohdinta

Taman tyon johdannossa mainitsemme tyon tavoitteiksi antaa Agilityn MM-Kkilpailuihin osallis-
tuville tarvittavaa ensiapua eri tilanteissa mahdollisuuksien mukaan, seka selvittdd mita kehi-
tettavaa Laurean opiskelijoiden ensiaputoiminnan kannalta voisi vastaavien tapahtumien jar-
jestamiseksi olla. Omina tavoitteinamme mainitsimme suunnittelu- ja organisoimistaitojen
seka projektinhallinnan ja ensiaputietouden lisdédntymisen. Tassa kappaleessa pohdimme

opinnaytetydprosessia ja sen eri vaiheita.

Opinnaytetydprosessi kaynnistyi kevaalla 2008, saatuamme tiedustelun halukkuudestamme
jarjestaa ensiapu agilityn MM-kilpailuihin. Idea opinndytetydn tekemisesta kypsyi vahitellen ja
kevaan aikana saimme varmistuksen siita, etta opinndytetydn tekeminen aiheesta onnistuisi.
Aihe tuntui kiinnostavalta ja ajatus ensiavun jarjestamisesta haasteelliselta. Olimme molem-
mat suuntautuneet viimeisen vuoden aikana opiskeluissamme kriittisesti sairaan hoitotyohon,
joka sopi hyvin ajatellen opinndytetydomme aihetta. Molemmilla oli lisdksi kokemusta ensiapu-
paivystyksessa tyoskentelysta opiskelujen aikana erilaisissa tapahtumissa, ja se antoi meille

lisékiinnostuksen aihetta kohtaan.

Opinndytetydmme oli toiminnallinen sisaltden ensiavun suunnittelun ja organisoinnin seké
toteutuksen. Liséksi teimme opinnaytetydn kirjallisen raporttiosuuden jossa kasittelimme

tuloksia ja arvioimme tapahtuman onnistumista.
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Tapahtuman suunnittelu kaynnistyi vastuuryhman kokoamisella ja kokouksilla, joissa aloimme
suunnitella tapahtumaa, ja teimme kartoitusta kohderyhmasté. Suunnittelussa ja tapahtuman
jarjestamisessa hyddynsimme aiemmin tydssa esiteltyd precede-proceed -mallia, joka antoi
teoreettisen pohjan ensiavun kohderyhméan maarittamiselle. Malli rakentuu osallistamisen
periaatteeseen, jonka mukaisesti jokaisessa suunnittelun ja arvioinnin vaiheessa tulisi pyrkia
ottamaan kohderyhméa mukaan (Gielen & McDonald 1997). Aloitimme opinndytetydn tydstami-
sen etsimalla aiheeseen liittyvaa kirjallisuutta. Ensiapupaivystykseen liittyen kirjallisuutta oli
hyvin vaikea 16ytaa, vaikka kéytimme tiedonhakuvaylind kirjastoa, Internetia ja aikaisempia
tutkimuksia aiheesta. Tapahtuman jarjestamisesta ja projektin hallinnasta I6ysimme kuiten-
kin kirjallisuutta, jota kdyttden saimme riittdvan taustan ty6llemme. Lahdemateriaalina kay-
timme Kirjoja, tutkimuksia seka erilaisia Internet-lahteita. Olimme opinnaytetydprosessin
aikana myos yhteydessa Agilityn MM-kilpailujen jarjestdjiin, Helsingin Ja&hallin henkilékun-
taan, agilitya harrastaviin henkildihin sek& Laurea ammattikorkeakoulun opettajaan ja muu-

hun henkilékuntaan.

Jarjestimme ensiavun Agilityn MM-kilpailuihin Helsingissa 26.-28.9.2008. Tapahtumaa seuraa-
valla viikolla lahetimme paivystykseen osallistuneille opiskelijoille kyselyn. Vastausaikaa oli
kaksi viikkoa. Kyselylomakkeessa oli avoimia kysymyksid, joiden avulla halusimme tietoa opis-
kelijoiden kokemuksista sekd odotuksista tapahtuman suhteen. Olimme kiinnostuneita erityi-
sesti opiskelijoiden arvioinnista koskien paivystyksen onnistumista seké paivystysta koskevista
kehitysehdotuksista. Ennen paivystyksen jarjestamisté jouduimme useaan otteeseen pitdmaan
kokouksia, sekd miettimaan minkalainen on hyva ensiapupaivystys ja miten sen voisimme
parhaiten toteuttaa. Ensiapupdivystysta suunnitellessa apuna kaytimme Juntusen ja Vuorisen
(2001) opinnaytetydssaan laatimia hyvan ensiapupaivystyksen laatukriteereitd. Nama kriteerit
auttoivat meita suunnitteluvaiheessa huomioimaan ensiapupdivystykseltéd vaadittavia eri osa-

alueita.

Ensiapupdivystyksen suunnittelu ja jarjestaminen veivat paljon aikaa ja vaativat yhteistyota
niin jarjestajien kuin yhteistyotahojen kesken. Jarjestelyt osoittautuivat erittéin haasteelli-
siksi. Meilla ei ollut selkedé ja valmista mallia tdméan tyyppisen ensiavun jarjestamiseen, mut-
ta kokemuksemme vastaavissa tapahtumissa tydskentelyssa auttoi meita eteenpain. Koemme
kuitenkin, ettd meilla oli riittévasti aikaa projektin suunnitteluun ennen sen toteuttamista.
Haasteellista ensiapupdivystyksen jarjestamisessa opiskelijana oli tyontekijéiden hankkiminen
seka tydvuorojen laatiminen. Liséksi paljon aikaa vei yhteydenpito tyontekijoiden ja yhteis-
tyotahojen kanssa. Lopulliset paivystykseen osallistuvat opiskelijat olivat selvilla vasta kuu-
kautta ennen tapahtumaa. Tilannetta vaikeutti se, etta valissa oli kesdloma, jolloin yhtey-
denpito opiskelijoihin ei onnistunut. Ongelmia aivan viime hetkiin asti toivat myés opiskelijoi-
den sairastumiset, jolloin tyévuoroja jouduttiin muuttamaan, sekd hankkimaan myos uusia

tyontekijoita. Aikataulussa pysyminen jarjestelyjen suhteen oli ensiarvoisen térkeda, minka
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ajoittain koimme haasteelliseksi. Opiskelijoiden perehdyttaminen, kaytannon asioiden hoita-
minen seka ensiapupisteen pystyttaminen ja purkaminen veivat enemman aikaa kuin olimme
kuvitelleet. Liséksi tilannetta vaikeutti sairastapaus, jonka vuoksi paikalla olleet jarjestelyista
vastaavat henkilot kuormittuivat viela enemman. Projektin suunnittelusta ja johtamisesta
hankkimamme tietoperusta auttoi meité kuitenkin kohtaamaan projektin aikana eteen tulleet

haasteet.

Kokemuksemme perusteella panostaisimme jatkossa enemman opiskelijoiden perehdyttami-
seen ennen tapahtumaa ja toisimme viela selkedmmin esiin paivystyksen toiminnan tavoit-
teet. Panostaisimme myos opiskelijoiden ensiaputaitojen vahvistamiseen ennen tapahtumaa,
jarjestamalla ensiaputaitojen kertaus- ja harjoittelutilaisuuden. N&in varmistaisimme osallis-

tujien osaamisen ja tukisimme opiskelijoiden oppimista.

Suunnitteluvaiheen aikana tehty kohderyhmakartoitus auttoi ymmartamaan, minkéalaisesta
vastuusta tamantyyppisen ensiapupaivystyksen jarjestamisessa on kyse. Tasta huolimatta
koimme tapahtuman ollessa kdynnissa, ettd vastuumme péivystyksen onnistumisesta oli varsin
suuri. Jos nyt ryhtyisimme samaan suunnitteluprosessiin, antaisimme sille viel& enemman
aikaa, ja pohtisimme viela tarkemmin tavoitteitamme ja resurssejamme ensiavun jarjestami-
sessa. Olemme kuitenkin erittéin tyytyvaisia koko prosessin sujumiseen ja annettuun palaut-
teeseen. Positiivista palautetta saimme mukana olleilta opiskelijoilta ja Agilityn MM -
kilpailuiden organisaation taholta suullisesti. Opiskelijat suoriutuivat ensiavussa tyoskentelys-
ta hyvin ja saivat tapahtumasta annetun kirjallisen palautteen perusteella kokemuksia, joista

he hyotyvat jatkossa.

Tarkoituksenamme oli saada opiskelijoilta keratyn palautteen avulla ensiapupdivystysta kos-
kevia kehitysehdotuksia. Onnistuimme saamaan kohtalaisesti ensiavun jarjestelyita koskevaa
palautetta. Kehitettavat asiat koskivat ensiapuvélineiston tarkistamista ja potilaan siirtami-
seen liittyvan vélineistdn huomioimista, jatkohoitoon ohjaamisen toimintatapojen selkiytta-
mista ja ensiapuryhman nakyvyyden parantamista selkeammaén vaatetuksen avulla seka kylti-
tyksin. Palaute koski myds ensiapuryhman jasenten tutustumista toisiinsa etukateen seka
tydvuorojen ilmoittamisen ajankohdan aikaistamista. Tapahtumaa koskeva palaute kokonai-
suutena oli monipuolista. Palautekyselyn laatimiseen olisimme voineet panostaa viela enem-
man ja laatimisvaiheessa olisi voinut miettia viela tarkemmin kysymysten asettelua. Koemme
saavuttaneemme tyoélle asettamamme tavoitteet, niin itse tapahtuman jarjestamisen ja en-

siavun toimimisen, kuin palautteen kerddmisen osalta.

Opinndytetydn tekeminen on ollut pitka ja aikaa vieva prosessi sen sisaltdessd, seké konkreet-
tisesti itse ensiavun jarjestamisen ja toteuttamisen, ettd ensiavun kehittdmiseen suuntautu-

van tutkimuksellisen osion. Lisadksi siihen kuului tapahtuman raportointi- ja arviointiosuus
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taman selvityksen muodossa. Aiheesta ei 10ytynyt juurikaan valmista tietoa, joten opinndyte-
tyon tekeminen oli haastavaa ja opettavaista. Toiminnallisen opinnaytetydn tekeminen antoi
riittavasti haasteita, joista selviytyminen on antanut meille onnistumisen kokemuksia. Opin-
naytetyon tekeminen ja ensiapupaivystyksen jarjestaminen ovat lisanneet kykydamme hallita
kokonaisuuksia seké toimia erilaisissa projekteissa. Suunnittelutaitomme kehittyivat, ja ta-
pahtuman jarjestely suunnitelmasta aina toteutukseen asti on opettanut meille jarjestelmalli-
syyttd. Prosessin aikana opimme hyvaa ajankaytén suunnittelua ja sdannéllisen tydskentelyn
periaatteita. Aiheen mielenkiintoisuus on kuitenkin antanut meille motivaatiota tydskentelys-
sa. Parin kanssa tydskentely on antanut paljon tukea tyénteossa, mutta myods haasteita. Aika-
taulujen yhteensovittaminen kummankin kéydessa tdissa ja viimeistellessa sairaanhoitajaopin-
tojaan ei aina ollut kovin helppoa. Olemme kuitenkin oppineet prosessin aikana joustavuutta

seka karsivallisyytta.

Ensiapupaivystyksen suunnittelu ja organisointi seké vastuunottaminen isosta kokonaisuudesta
opetti projektin vetdmisen seké johtamisen taitoja, joista varmasti hyddymme sairaanhoita-
jan tyossa tulevaisuudessa. Hyvana tietoperustana tdman tydn tekemisessa toimi projektin
suunnittelua ja johtamista koskeva kirjallisuus. Kehitimme jarjestelyjen aikana my®s neuvot-
telu- ja ennakointitaitojamme. Koemme saavuttaneemme itsellemme asettamamme tavoit-
teet kokonaisuudessaan hyvin. Opinndytetydta tehdessamme olemme lukeneet tapahtuman
jarjestamiseen, projektin johtamiseen ja ensiapuun liittyvaa kirjallisuutta. Taman lisaksi en-
siapupaivystyksessa saadut kokemukset sekd kokemukset projektin hallinnasta, ovat antaneet

vahvan perustan sairaanhoitajan ammattiin kasvamiselle.
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Liitteet

Liite 1 Raportti

Raportti tutustumiskaynnista Agilityn SM-kilpailujen ensiavussa Varkaudessa
14.6.2008

Agilityn sm-Kkilpailut jarjestettiin Varkaudessa 14. - 15.6.2008.
Kévin tutustumassa kisojen ensiapupisteeseen tarkoituksenani kartoittaa ensiapu ryhman val-

miuksia, tarvikkeita ja henkilémaaraa.

Ensiavun sm-kilpailuissa jarjesti SPR:n Varkauden alajaosto. Heidén ensiaputelttansa oli pys-
tytetty varsin lahelle kenttié joissa kilpailuja kaytiin, nakyvalle paikalle aivan ilmoittautumis-
pisteen ja infopisteen laheisyyteen.

Ty6vuoroissa heité oli kerrallaan kolme. Yksi vuoro kesti aamu kahdeksasta aina iltapaiva

kolmeen ja seuraava vuoro kolmesta ilta yhdeksaan.

Yritin selvittd& mink&laisiin vammoihin he ovat varautuneet. Ja keskustelimmekin mitk& ovat
niitéa yleisimpia loukkaantumisia agilityssa. Ensimmaisen aamupdivan aikana klo 8 - 13 en-
siapua oli kdynyt saamassa noin 10 kilpailijaa. Yleisimmat syyt olivat lihasten revéhdykset,
venahdykset, nirhaumat ja pienet haavat. Heilld oli kéytdssa samantyyppinen kirjaamismene-

telma kuin meillakin on ollut.

Tutustuin my6s heidén kaytdssaan oleviin tarvikkeisiin jotka koostuivat hyvin pitkalti perintei-
sen ensiapulaukun sisallésta hieman muunneltuna. Kylméapusseja ja geeleja kului eniten, ku-
ten myos sideharsoa ja laastareita. Laukkujen sisalto oli siis hyvin samantyylinen mita meilla
on ollut. Samin kanssa tekemamme tarvike lista onkin mielestani hyvin kattava ajatellen
agilitykilpailuiden tarvetta. Poikkeuksena omaan suunnitelmaamme heillé oli kdytdssaan paa-
rit seka erilaisia kantoalustoja. SM-kilpailuissa oli myds paikalla ladkari seka péaivystava eléin-

ladkari. Olettaisin nain olevan myds MM-kilpailuissa. Taytynee varmistaa viela jarjestajilta.

Kaikkiaan heidédn mielestaan kilpailut sujuivat rauhallisesti ja ilman suurempia vammautumi-
sia. Agilityssa harvoin kuitenkaan tapahtuu mitaan kovin dramaattista tai mikali suorituksen
aikana jotakin tapahtuu, ainakin arvokilpailuissa ihmiset ovat hyvin latautuneita suoritukseen-
sa ja kaatumisista huolimatta jatkavat suorituksensa loppuun asti pelkén adrenaliinin voimal-

la. Kaikkeen tulee kuitenkin varautua.

Miia Ristola
SHGO5SN
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Liite 2 Osallistumiskysely

Hei kaikki sh-, th- ja fyssariopiskelijat!

Puuttuuko teiltd vapaavalintaisia opintoja?

Nyt olisi mahdollisuus osallistua ensiapuryhmaén Agilityn MM-kisoissa ja saada seka opintopis-
teité etta tarkeda kaytannon kokemusta ensiaputoiminnasta! Kilpailut jarjestetdan Helsingin
jaahallissa 26.-28.9.08.

Agility on vauhdikas koiraurheilulaji jossa koira suorittaa esteradan ihmisen ohjaamana. Ta-
voitteena on puhdas rata ilman virheita ja mahdollisimman nopea aika. Rata koostuu sekéa
hyppyesteisté etta erilaisista kontaktiesteista esim. puomi. MM- kilpailuissa kilpailevat mai-
densa parhaat koirakot. Tapahtumaan osallistuu noin 6000 henkild&. katso linkki:
http://voittaja.kennelliitto.fi/FI/agilitymm2008/etusivu.htm

Pisteita on mahdollisuus saada 1,5 - 3 op. Paikalla ilmainen ruokailumahdollisuus.
Jarjestamme tapaamisen ensiapuun osallistuvien kesken ennen tapahtumaa syyskuun aikana.
On tarkedaa etté pidat koirista ja pystyt toimimaan tilanteissa jotka vaativat kohtuullista kieli-

taitoa.

IImoita alustava kiinnostuksesi osallistumiseen toukokuun 30. paivddn mennessa, jotta tie-

damme halukkaiden maaran. Syyskuun alkupuolella kerdadmme sitovat ilmoittautumiset. Laita
ilmoittautumiseen:

Nimi:

Opiskelijatunnus: esim. 0601212

Opiskelulinja: esim. SHGO6SN

Lyhyesti tietoja ensiapuosaamisestasi ja kokemuksestasi.

Tule mukaan!

Terveisin:

Sami Sundell

Miia Ristola
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Liite 3 Palautekysely
Kysely agilityn MM —kilpailuissa mukana olleille opiskelijoille.
Nimi

Opiskelulinja ja aloitusvuosi

1. Minkalaista aikaisempaa kokemusta sinulla oli ea-toiminnasta ja miten valmistauduit

tapahtumaa varten?

2. Minkalaisia odotuksia sinulla oli tapahtumasta?

3. Miten ea-pdivystys mielestési onnistui? Minkélaisia kokemuksia sinulle jai tapahtumas-

ta? Paasitkod kokeilemaan osaamistasi? Joitakin esimerkkeja?

4. Minkalaisia kehitysehdotuksia tallaisten ensiaputapahtumien jarjestamiselle jatkossa?

Anna palautetta ea-péivystyksen jarjestajatiimille vapaasti. Ruusuja/risuja?

palauta vastausraporttisi viimeistaan 17.10. séhkdpostitse osoitteeseen

miia.ristola@laurea.fi.



47

Liite 4 Vertaisarviontikysely

Vertaisarviointi ensiavun jarjestelyissa mukana olleelle opiskelijalle Agilityn MM 2008-

kilpailuihin.

Kysymykset

Minkalaisia odotuksia sinulla oli tapahtuman organisoimisesta?

Minka asian koit tarkeimmaksi tapahtuman suunnittelussa?

Miten suunnittelu edistyi?

Minka koit haastavimmaksi tapahtuman suunnittelussa?

Miten koit organisoinnin opiskelijana?

Mité hyotya ja kokemuksia sait tasté roolista tulevaisuutta ajatellen?
Onnistuiko suunnittelu ja vastasiko suunnitelma tapahtuman vaatimuksia?

Mité asioita olisit tehnyt toisin/ mitka asiat ottaisit huomioon eri tavalla jatkossa?

© 00 N oo o1 A W DN P

Yleisesti ottaen minkélaisia parantamisehdotuksia vastaavien tapahtumien jarjestamiseksi

sinulla olisi?



Liite 5 Tarvikelista

Tarvikelista

Jaapussit 30 kpl
Kylméspray
Sideharsot kahta leveytta 10 kpl kumpaakin
Tukisiteet (8cm x5 cm) 7 kpl
(10cm x 5cm) 7 kpl
Taitokset (5¢cm x 5 cm) 100 kpl paketti
(10cm x 10cm) 100 kpl paketti
Késidesi pullo
Haavadesi pullo
80 % pullo
Nacl (pienet pullot) 6 kpl
Laastarit tavalliset rulla tai paketteja
Rakkolaastarit (kantapad) 1 paketti
Pinsetit
Kumihanskat 100 kpl paketti (koko m)
Nenéliinat ja paperipyyhkeet
Urheiluteippi 3 rullaa
Korvatulpat /10 kpl/paketti
Vanu paketti
Kangasteippi 2 rullaa

Mobilat 40g

Panadol paketti
Burana paketti

Aspirin paketti
Finrexin paketti
Imodium paketti
Laakehiili kps (paketti)
Zyrtec paketti

Mehut
Hatavara suklaat alhaiseen verensokeriin

Koululta:

Avaruuslakana

Kuumemittari

Kolmioliinoja

Maalarin teippi
Verensokerimittari

5 ml ruiskuja x 2
Verenpainemittari
(elektroninen ja manuaalinen)
Viltteja

Sakset

Mukana kuljetettava EA-laukku
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