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Harrastuksissa ja vapaa-ajalla tapahtuu paljon onnettomuuksia ja vammautumi-
sia. Motocross on lajina riskialtis ja vammautumisia harjoituksissa seka kilpai-
luissa aiheuttavat kaatumiset, ulosajot ja tormaamiset. Opinnaytetyon tarkoituk-
sena oli jarjestaa ensiapukoulutus Lappeenrannan moottoripydrailijéiden moto-
crossjaostolle seka toteuttaa ensiapuopas rata-alueelle kuljettajien ja huoltajien
saataville. Lisaksi tarkoituksena oli laatia suositus rata-alueelle sijoiteltavasta
ensiapupakkauksesta. Opinnaytetytssa, ensiapukoulutuksessa, seka en-
siapuoppaassa esitellyt aiheet valittiin motocrossin lajityypillisten vammojen pe-
rusteella ja koulutuksessa lapikaydyt harjoitteet suunniteltiin vastaamaan maal-
likkotasoista ensiapua. TAman opinnaytetyon tavoitteena on Lappeenrannan
Muukossa sijaitsevan moottoriurheilukeskuksen turvallisuuden parantaminen li-
saamalla ensiaputaitoisia harrastajia.

Opinnaytetyon teoriapohjaan haettiin tietoa motocrossin lajityypillisista vam-
moista, niihin johtavista tilanteista, oireiden tunnistamisesta ja ensiavusta. Tie-
toa haettiin myds hyvan ensiapukoulutuksen piirteista ja siita, millainen on hyva
kouluttaja. Teoriapohjan valmistuttua jarjestettiin koulutuspéaiva LAB ammatti-
korkeakoulun tiloissa Lappeenrannan moottoripyorailijdiden motocrossjaoston
harrastajille. Koulutus koostui luennosta ja harjoituksista. Koulutuksen paat-
teeksi kerattiin palautetta nimettémalla lomakkeella. Palautteen pohjalta pystyt-
tiin arvioimaan koulutuksen onnistumista seka opinnaytetyon tavoitteeseen paa-
sya. Yhteenveto saadusta palautteesta luovutettiin Lappeenrannan motocross-
jaostolle.

Palautteesta kavi ilmi, ettd radan kayttajat kokivat ensiapukoulutukset tarkeaksi
osaksi radan turvallisuuden kehittamista. Saanndllisille koulutuksille koettiin ole-
van tarvetta ja vastausten perusteella moottorikerhojen toivottaisiin jarjestavan
ensiapukoulutuksia radan kayttajille sdanndllisesti. Kyselyyn ja koulutukseen
osallistuneet kokivat radan turvallisuuden parantuneen jarjestetyn koulutuksen
ansiosta.

Tama opinnaytetyo toteutettiin yhdessa Lappeenrannan moottoripyorailijéiden
motocrossjaoston kanssa. Tyo hyddytti harrasteyhteista seké antoi moottoriker-
holle tietoa harrastajien kokemasta radan turvallisuudesta. Tyo tarjosi kerholle
lisd&a valmiuksia radan turvallisuuden parantamiseen jatkossa.
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Motocross is a risky sport due to its high speed, jumps and variable terrain.
Crashes, getting off the track and collisions are causing injuries in exercises and
races. The purpose of the thesis was to develop first aid skills of the local moto-
cross club members to improve the safety of the local motocross track and to
create a first aid guide for the motor club. The other goal was to make a recom-
mendation of a proper first aid kit for the track area. The thesis was commissioned
by the motorbikers’ motocross section of Lappeenranta.

The information and data for the thesis was gathered from literature and internet.
Information about typical motocross injuries, situations leading to injuries and the
identification of symptoms were topics collected for the theoretical part of the the-
sis. When the theoretical part was ready, the training day was organized in a
simulation classroom at LAB University of Applied Sciences. The training day in-
cluded a lecture and a practical skills station. Feedback of the training day and
thoughts about achieving the aim of the thesis was collected anonymously.

Feedback revealed that the track users considered first aid training as an im-
portant part of developing track safety. Regular training was felt to be necessary,
and based on the responses, motor clubs should provide first aid training to the
track users on a regular basis. The participants in the survey and training experi-
enced that the track safety had improved because of the organized training.

Keywords: motocross, motorsport, first aid, training, injury
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1 Johdanto

Tapaturmat ovat suomalaisten neljanneksi yleisin kuolemansyy. Tapaturmat luo-
kitellaan yleisesti koti- ja vapaa-ajan tapaturmiksi, likennetapaturmiksi seka tyo-
tapaturmiksi. Vuonna 2016 tapaturmiin kuoli 2 470 henkilda. Tapaturmista 2 180
(89 %) tapahtui kotona ja vapaa -ajalla (THL 2019).

Motocrossin harrastajat ovat rata-alueiden ammattilaisia ja hyvat ensiaputaidot
auttavat tunnistamaan ne tilanteet, joissa ensiapua tarvitaan. Ensiapu on osa laa-
jempaa auttamisen kokonaisuutta, eika tapaturmien ehkaisyyn kaytettavaa pa-
nosta tule unohtaa (Terveyskyla.fi). T&man opinnéaytetyon tarkoitus on luoda tar-
koituksenmukainen ensiapuopas ja aiheeseen perehdyttava koulutus Lappeen-
rannan Moottoripyorailijoiden motocrossjaostolle, koska vastaavanlaisia koulu-
tuksia ei moottorikerhon toimesta ole aiemmin jarjestetty. Muukon rata-alue sijait-
see syrjassa, joten ammattiavun saaminen onnettomuustilanteessa voi vieda ai-
kaa. Kun radan kayttajat ovat perehtyneet ensiaputaitoihin, voidaan valittomat
ensiautoimenpiteet aloittaa paikan paalla nopeasti ennen ammattilaisten saapu-
mista. Kirjallinen ensiapuopas toimii koulutuksen tukena ja on rata-alueella jokai-
sen saatavilla. Nain ollen myds ne, ketka eivat koulutusta ole saaneet, pystyvat

aloittamaan vaadittavat ensiaputoimenpiteet oppaan ohjeiden mukaan.

Ty6n tavoitteena on edistaa ja kehittda Lappeenrannan moottoripyorailijdiden
motocrossjaoston jasenten valmiutta toimia ensiapua vaativissa tilanteissa ja sita
kautta myods parantaa Lappeenrannan Muukossa sijaitsevan moottoriurheilukes-
kuksen turvallisuutta. Taméan opinnaytetyon tuotoksesta eli ensiapuoppaasta,
seka ensiapukoulutuksesta on hyotya jokaiselle radan kayttajalle, silla ensiapu-
taitoset harrastajat voivat omalla panoksellaan parantaa radan turvallisuutta kou-

lutuksen ja oppaan pohjalta.

2 Motocross lajina ja lajityypilliset vammat

Lajina motocross on viela melko tuntematon, mutta on kasvattanut suosiotaan
viime aikoina. Motocrossia ajetaan kaksipyoraisella moottoroidulla extreme-olo-

suhteisiin suunnitellulla ajoneuvolla. Motocrossia ajetaan suljetulla alueella ja ra-



dan materiaalina voi olla esimerkiksi hiekka tai savi. Radan pituus vaihtelee puo-
lestatoista kahteen kilometriin (Suomen Moottoriliitto SML 2019). Lajille tyypillisia
piirteitd ovat kova vauhti, korkeuserot ja korkeat hypyt hyppyreista. Kuljettajalta
laji vaatii kovaa fyysista kuntoa seka kykya pitda ajatukset kasassa kovan pai-
neen alla. Vaihtuva maasto ja lajin vauhdikkuuden tuoma riskialttius luovat haas-
teita myoOs ensiapua toteuttaville henkilGille seka ensihoidolle. Motocrossin ris-
kialttiutta lisaa erityisesti kilpailutilanteessa useat radalla yhtéa aikaa olevat kuljet-
tajat. Lajin parissa kilpailee kaiken ikaisi&, jopa viisivuotiaasta eldkeikaiseen. Mo-
tocrossissa kilpailuluokat jaetaan pyoran iskutilavuuden ja kuskin ian perusteella.
(SML 2019.)

Vamma tarkoittaa fyysista ulkoisten tekijoiden aiheuttamaa ruumiiseen kohdistu-
vaa haittaa. Vamman aiheuttama kudosvaurion laajuus riippuu vammaenergian
maarasta, eli vaurioittavan voiman suuruudesta, suunnasta ja alueesta johon
vamma kohdistuu, sekd vammautuneiden kudosten ominaisuuksista. Vamman
aiheuttama voima voi kohdistua joko tylpasti tai lavistavasti. (Perdjoki & Taskinen
2017.)

Monet tekijat johtavat pieniin ja suuriin onnettomuuksiin motocrossia ajettaessa.
Suojavarusteiden kayttd on tarkeimpia ennaltaehkaisevia tekijoita keskeisten
elinten suojaamiseksi iskuilta ja maaperan lentadmiselta pain (Gobbi, Tuy & Pa-
nuncialman 2004). Erityisesti paan ja rintakehan suojaaminen vahentaa mahdol-
lisuutta vakavien vammojen syntymiseen. Naiden alueiden vammat ovat merkit-
tavassa roolissa moottoripyorailijoiden kuolemaan johtavissa onnettomuuksissa.
Ylavartaloa ja niskaa suojaavat varusteet ovat hyodyllisia kaaduttaessa tai tor-
mattaessa. Nykyaikaisilla suojavarusteilla moottoripyordilija voi parantaa omaa

ajoturvallisuuttaan (Liikenneturva 2014.)
2.1 Motocrossissa suositeltavia suojavarusteita

Kypéara: Tarkoituksena suojata paata ja kasvoja iskuilta. Kyparia on saatavana
esimerkiksi muovi-, lasikuitu- tai hiilikuiturungolla. Kypara on hyva valita niin, etta
sen ominaisuudet vastaavat kayttotarkoitusta. Monissa nykyaikaisissa moto-

crosskyparissa on varusteena poskipalojen irrottamista helpottavat lenkit. Tall&a



ominaisuudella parannetaan turvallisuutta kyparaa poistettaessa onnettomuusti-
lanteen yhteydessa. Kyparan istuvuutta voidaan parantaa eri paksuisilla poskipa-
loilla. Motocrossissa kilpailtaessa kyparan tulee tayttaa E-hyvaksynta. (Huhtala
2016). Kyparaan hyvin istuvat lasit ehkaisevat hiekan lentamista silmiin.

Rintapanssari: Rintapanssari vaimentaa selk&én ja rintakeh&éan kohdistuvia is-
kuja. Rintapanssari on valmistettu kovasta muovista tai muoviseoksen ja vaah-

don yhdistelméasta.

Munuaisvyd: Munuaisvy® suojaa ja stabiloi alaselkaa ja vatsaa rintapanssarin

tukena. Vyon tarkoituksena on suojata erityisesti vartalon etuosaa ja munuaisia.

Polvituet: Motocrossissa kaytetdan usein nivellettyja ja voimakkaalla rungolla tu-
ettuja polvitukia, joiden tarkoituksena on estaa polven vaantévammoja, seka yli-
taipumista. Saatavilla on myos kevyempia malleja, joiden paatarkoitus on suojata

polvia kolhuilta.

Niskatuki: Niskatuen tarkoitus on estaa kaularangan voimakasta retkahtamista
kyparan painosta esimerkiksi kaaduttaessa. Niskatuki estaéd retkahduksen kaik-

kiin suuntiin, silla se kiertaa kaulan tukevasti rintakehaan ja lapoihin nojaten.

Saappaat: Saappaiden tarkoituksena on suojata jalkaa iskuilta, palovammoilta ja
nilkan vaantymiseltd. Saappaissa on vahva runko, jota joissain malleissa on viela

vahvistettu nivellyksella tai sisakengalla.
2.2 Yleisimpid vammoja motocrossissa

Koska motocross on vauhdikas laji, voidaan saada aikaan myos korkeaenergisia
vammamekanismeja huomioiden nopeus, hyppyjen ilmalennon korkeus ja radan
pohjamateriaali. Huomioon tulee myd6s ottaa usein kuskin paalle tippuva mootto-
ripyora epaonnistuneen ilmalennon seurauksena. Useimmiten vammat ovat kui-
tenkin pienenergiaisia tylppia vammoja muutamia poikkeuksia lukuun ottamatta.
Pienenergisissa vammoissa kudosvauriot rajautuvat yleensé pienelle kosketus-
alueelle. Vaurion vakavuus riippuu kuitenkin siitd, mihin kohtaan isku osuu. Esi-
merkiksi aivot, keuhkot ja sisaelimet ovat herkempia iskuille, kuin luut, janteet ja
lihakset. (Perdjoki & Taskinen 2017, 546.) Hyvan suojavarustuksen ansiosta her-

kasti iskuista vaurioituvat kehon alueet ovat suojattuna, ja siksi motocrossissa



vammat yleensé kohdistuvat luustoon, lihaksiin ja niveliin. Motocrossin yleisimpia
vammamekanismeja ovat kaatuminen, puristuminen, vaantyminen ja ilmasta tip-

puminen.

Suurin osa vammoista on kuitenkin hyvin lievia kuten mustelmia, haavoja ja ruh-
jeita, eikd itsessaan vaikuta kuljettajan kykyyn jatkaa. Murtumat ovat toiseksi ylei-
simpid vammoja ja niista 51 % kohdistuu ylaraajoihin, esimerkiksi solisluihin ja
ranteisiin. Alaraajoihin murtumista kohdistuu 38 %. Murtumia havaitaan eniten
saari- ja pohjeluussa. Loput murtumista kohdistuu selkédrankaan ja kalloon.
(Gobbi ym. 2004.) Vaikka tutkimus on hieman vanhentunut, pitavét luvut kuta-
kuinkin edelleen paikkansa. Voisi kuitenkin olettaa, etta selan ja pdén alueen va-
kavat vammat, kuten murtumat, ovat tana paivana vahentyneet suojavarusteiden

kehittyneen teknologian ansiosta.

Nivelvammoja esiintyy eniten alaraajoissa, erityisesti polvissa (Gobbi ym. 2004).
Polven nivelsiteet ovat alttiita vaantymisille ja k&dantymisille motocrossissa, joten
naitd vammoja voidaan ehkaista kayttamalla asianmukaisia nivellettyja polvitukia.

Ylaraajoissa yleisin nivelvamma on olkapaén luksaatio (Gobbi ym. 2004).
2.2.1 Murtumat

Luuston tarkoituksena on suojata sisaelimia, liikuttaa kehoa ja muodostaa yhte-
nainen tukiranka yhdessa lihasten kanssa. Luusto on eldvaa kudosta ja se uusiu-
tuu lapi elamén. (Luustoliitto.) Luut eivét terveella tai varsinkaan nuorella ihmi-
sella murru herkasti, vaan murtuman syntymiseen vaaditaan kova voima. Murtu-
mien tyyppioireita ovat kova kipu ja turvotus vamma-alueella, eikd murtunutta
raajaa yleensa pysty kayttdmaan normaalisti. Paalle pain havaittavissa voi olla
myds virheasentoja tai avomurtuman yhteydessa iho rikkoutuu ja luun paa voi
tyontya ulos. Tahan voi liittyd myds verenvuotoa. Umpimurtumassa rikkoutunutta
luuta ei ndy. Murtumat ovat harvoin vaarallisia, mutta osaan murtumista liittyy
kuitenkin korkea riski sekundaarivammojen syntymiseen. Kylkiluiden murtumat
pystytaan yleensa hoitamaan turvallisesti kotona, eikd murtumille ole varsinai-
sesti muuta hoitoa, kuin kivunlievitys. Erityisesti useamman kylkiluun murtumi-
seen liittyy riski sisdelinvauriosta, esimerkiksi ilmarinta. (Saarelma 2018b.) Tietyn

tyyppiset lantion murtumat voivat olla henked uhkaavia, koska niihin liittyy usein



erittain runsas siséinen verenvuoto (Perajoki ym. 2017). Lantion murtumia sattuu
kuitenkin todella harvoin nuorille, silla murtumaan vaaditaan todella korkeaener-
ginen isku. Ranteen murtumista varttinaluun alaosan murtuma on ylaraajojen
yleisin murtuma yhdessé varsinaisen ranneluun eli veneluun murtuman kanssa
ja ndma syntyvat usein kaaduttaessa ojennetun ranteen varaan. (Jokihaara
2018.) Saariluun murtumat pystytaan vain harvoin hoitamaan konservatiivisesti
ja niihin liittyy merkittdva komplikaatioriski. Jalan murtumista pohjeluun murtuma
ei yleensa vaadi kirurgista hoitoa. Pohjeluun murtuman voi aiheuttaa esimerkiksi

nilkan voimakas vaantyminen tai suora vamma. (Mattila 2017.)

Rankavammat syntyvat useimmiten suurien vammaenergioiden seurauksena.
Kaularanka saattaa vammautua jopa suhteellisen pienestd vammaenergiasta.
Vakavin rankavamman komplikaatio on halvaantuminen. Halvausoireet johtuvat
selkaytimen vauriosta, joka voi syntya valittomasti tai sekundaarivauriona varo-
mattoman kasittelyn seurauksena. Suurin osa selkadrangan nikamien murtumista
on stabiileja, jolloin murtumalinjat sijaitsevat niin, ettei liike aiheuta selkaydinka-
navan ahtautumista. Epastabiileissa murtumissa luiset kappaleet taas voivat siir-
tya liikkuttelun seurauksena, jolloin selkaydin voi vammautua. Tarkein ensihoitoon
liittyvd nakokohta rankavamman yhteydessa on lisadvammautumisen ehkaisemi-
nen rankaa tukemalla. Paras immobilisaatio saavutetaan joko tyhjidpatjaa tai ran-
kalautaa ja kauluria apuna kayttaen. Potilasta liikuteltaessa on kaularankaa tuet-
tava myos kasin. Rankaan ei saa tulla kiertoliiketta tai taipumista etutakasuun-
nassa tai sivuttain. Potilaan nena pysyy koko ajan vartalon keskiviivassa. (Peréa-
joki ym. 2017.)

2.2.2 Nivelten vammat

Luksaatiolla tarkoitetaan nivelen sijoiltaan menoa. Motocrossissa yleisimpia lie-
nee olkanivelten ja sormien luksaatiot. Olkanivelen sijoiltaanmeno on seurausta
niveleen kohdistuvasta voimakkaasta iskusta, koko ylaraajan yllattavasta voi-
makkaasta riuhtaisusta tai nivelen vaantymisesta esimerkiksi kaatumisen yhtey-
dessa. Sijoiltaan mennyttad raajaa ei pysty liikuttamaan ja se on kiped. Sormessa
luksaatio ilmenee peukalon tyven nivelissa. Mikali sormi ja& siihen kohdistuneen

vamman seurauksena virheasentoon, tulee hoitoon hakeutua mahdollisimman



pian. (Saarelma 2018a.) Pois paikoiltaan mennyt nivel saattaa palautua spontaa-
nisti paikoilleen, mutta vaatii usein ammattilaisen suorittaman reponoinnin, eli

paikalleen vedon/asettelun.

Hankalimmat polven vammat syntyvat kiertoliikkeessa, jolloin ristisiteet tai nivel-
kierukat voivat vaurioitua. My6s séarta vaantava voima voi aiheuttaa polveen ni-
velsidevaurion. Polvilumpio voi myés menna pois sijoiltaan. Polvinivelen vamma
voi lisatd myohemmalla ialla kehittyvan polven nivelrikon riskid 5 - 10-kertaisesti
(Saarelma 2019a.)

Polvea tukeviin nivelsiteisiin kuuluvat sivusiteet seka ristisiteet. Nivelsidevamman
hoito riippuu vamman asteesta. Polven sivusiteiden repeaminen niin, etta polvi
likkuu selvasti sivusuunnassa, merkitsee yleensa sita, ettd kyseessa on muiden-
kin siteiden vaurio ja talloin tilanne vaatii kiireellista leikkaushoitoa. Polven nivel-
kierukan vamma syntyy tyypillisesti polven kiertoliikkeesta johtuen. Asennosta
riippuen nivelkierukka joutuu voimakkaan puristuksen ja vedon kohteeksi ja ni-
velkierukkaan syntyy repeama. Kierukan kappale voi aiheuttaa lukko-oireen, joka
estaa polvea koukistumasta tai suoristumasta. Eturistisiteen vamma on tavalli-
sempi kuin takaristisiteen. Vammaan voi liittyd myds nivelkierukan vamma tai
myds luun ruhje. Polvilumpio voi menna sijoiltaan ilman, ettd muut rakenteet vau-
rioituvat. Tyypillinen vammamekanismi on polven vaantyminen sisdanpain nive-

len ollessa koukistuneena. (Saarelma 2019a.)
2.2.3 Haavat ja palovammat

Pinnalliset haavat aiheuttavat pienehkda vuotoa, kun taas syvempi haava voi ai-
heuttaa runsaankin vuodon. Pienen vuodon hoitamiseen ei valttaméatta tarvitse
kuin laastarin, jos sitakaan. Hieman isompaan, kuitenkin maltilliseen haavaan voi
kayttaa esimerkiksi sideharsoa ja haavataitosta (Castren, Korte, Myllyrinne
2017a.) Runsaasti vuotava haava voi aiheuttaa veren hukkaa ja néin ollen vuo-
don tyrehdyttaminen mahdollisimman nopeasti on tarkeaa. Kiertavasta veresta
voidaan kuitenkin menettaa jopa viidesosa tai enemman ennen sokin ja veren-
paineen laskun ilmenemista (Salonen 2017.) Suurien vuotojen tyrehdyttamiseen

on aiheellista kayttaa kiristys- tai painesidetta ja vuotava raaja tulisi nostaa koho-
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asentoon. Runsaasti vuotavan haavan hoito aloitetaan nailla ensiaputoimenpi-
teillda, mutta tulisi kuitenkin hakeutua terveydenhuollon piiriin (Castren ym.
2017a.)

Palovammalla tarkoitetaan kuuman hoyryn, nesteen, esineen tai syovyttavan ai-
neen aiheuttamaa kudostuhoa. Palovamma voi aiheuttaa tuhoa ihoon, mutta
my0s sen alaisiin kudoksiin. Oireena perinteisesti ihon punoitus, kuumotus, kui-
vuus, mahdollisesti eritys, turvotus ja kipu. Syva palovamma muodostaa alueelle
rakkuloita ja iho on kuiva ja hiiltynyt. Palovamman térkein ensiapu on kuumalle
altistuneen alueen viilennys kylméalla vedella tai jaalla noin kymmenen minuutin
ajan. Jaata ei tule kuitenkaan kohdistaa suoraan iholle, vaan véliin on suositelta-
vaa laittaa jotakin. Vamman paalle voi halutessaan ja vamman vakavuudesta riip-
puen laittaa puhtaan harsotaitoksen suojaksi. Pinnalliset palovammat paranevat
yleensa itsestdan muutamien viikkojen kuluessa. Syvemmat palovammat ja eri-
tyisesti laaja-alaset palovammat vaativat tarkempaa hoitoa. Laakarihoitoon tulee
aina hakeutua, mikéli palovamma on kasvojen, limakalvojen, nivelien, sukupuo-
lielinten tai limakalvojen alueella, on rakkulainen, syva tai omaa kdmmenta laa-
jemmalla alueella, syntynyt sdhkon, kemikaalin, séteilyn tai hdyryn vaikutuk-

sesta. (Punainen risti 2019b.)
2.2.4 Paan vammat

Tapahtumahetkella syntyva aivovaurio on peruuttamaton. Tuhoutuneet hermo-
solut ovat lopullisesti menetettyja. Vamma-aluetta ympéaroi kuitenkin penumbra-
alue, jossa neuronit ovat vahingoittuneita tai hapenpuutteen uhkaamia, mutta niin
sanottu sekundaarivaurio ratkaisee niiden kohtalon. Sekundaarivaurio kehittyy
jalkeenpain ja hoidon tavoitteena on sen estaminen tai minimoiminen. Jos poti-
laan tajunnantaso on alentunut, eli ei vastaa puhutteluun, on tarkistettava hengi-

tystien avoimuus. (Tanskanen 2017.)

Paan alueelle voi kohdistua vammoja kyparasta huolimatta, mutta kyparan kaytto
jayleinen liikenneturvallisuuden parantaminen ovat tarkedssa roolissa paan vam-
moja ehkaistdessa. Suomessa sairaalahoitoa vaativista pdan vammoista 20 %
aiheutuu lilkenteessé ja 65 % kaatumis- ja putoamistapaturmista. Suomessa ylei-

sin aivovamman syy on kaatuminen n. 56 %. (Saarelma 2019b.)
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3 Ensiapu

Ensiavulla tarkoitetaan toisen auttamista henked tai terveyttd uhkaavassa tilan-
teessa ja sita voi antaa myos ilman ammattitaitoa tai valineistéd. Ensiapuun kuu-
luu myds hatailmoituksen tekeminen. Jokaisella on auttamisvelvollisuus en-
siapua vaativissa tilanteissa. Onnettomuuteen osallisen auttamisvelvollisuudesta
saadetaan tieliikennelain 58 §:ssé (792/2018). Sen mukaan tienkayttajan, joka
on osallisena liikenneonnettomuudessa, on heti pyséhdyttava ja kykynsé mukaan
avustettava vahingoittuneita tai avuttomaan tilaan jadneita seka muutoinkin osal-
listuttava niihin toimenpiteisiin, joihin onnettomuus antaa aihetta. Onnettomuu-
teen osallisen on siten aina jaatava onnettomuuspaikalle, kun taas yleisen autta-
misvelvollisuuden piirissa olevat ajoneuvon kuljettajat voivat jatkaa matkaansa,
mikali on kdynyt selvaksi, ettei heidan apuaan tarvita onnettomuuspaikalla (Halari
2016).

3.1 Murtumien tukeminen

Murtuman voi tunnistaa murtuma-alueen turvotuksesta, kovasta kivusta ja arkuus
likuteltaessa. Murtuneeseen raajaan voi kehittyd myés mustelma. Jos kyseessa
on avomurtuma, tulee ulkoinen verenvuoto tyrehdyttdd. Murtuma tuetaan liikku-
mattomaksi mahdollisimman kivuttomaan asentoon. Ylaraajan murtumassa au-
tettava voi tukea kipedé raajaansa kehoaan vasten omalla kadellaan tai kaden
voi tukea esimerkiksi kolmioliinalla. Alaraajan murtuman tukemiseen voi kayttaa
toista jalkaa tai esimerkiksi tukevaa lautaa tai keppia. Tall6in tuen on ulotuttava
murtuman molemmin puolin terveen nivelen yli. Virheasentoa ei oikaista missaan

tilanteessa. (Punainen Risti 2019a.)

Mikali epaillaan kaularangan tai selkdrangan alueen murtumaa, tulee potilas pi-
tdaa mahdollisimman paikallaan ja odottaa ensihoidon saapumista. Auettavan
paata tulee tukea niin, ettei se paase likkumaan sivusuunnassa. Hoitovastuu ran-
kavammaa epailtdessa on ensihoidolla. Rangan alueen murtumaa epailtdessa
potilasta ei tule liikuttaa, ellei ilmatien turvaaminen ole valttamatén toimenpide.
Niskan alueen vamma aiheuttaa kovaa kipua, joka on seurausta kasaan painu-

neesta nikamasta. Painunut nikama voi aiheuttaa puristusta selkaytimeen, jolloin
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potilaan oireena voi olla tunto- ja toimintahairiéta vamma-alueen alapuolella. Sel-
kdrangan murtuma voi herkemmin aiheuttaa selkédytimen vaurioitumisen nika-
mien siirtymisen tai selkaydinkanavan puristumisen seurauksena. Oireina on her-
moston toiminnan hairiéta kuten pistelya, tunnottomuutta, lihasheikkoutta, tajun-
nantason hairioita ja ulosteen pidattamisvaikeutta. Epailya rankavammasta ei
tule kuitenkaan poissulkea, vaikka edella mainittuja hermoston toiminnan hairi-
Oita ei esiintyisikééan, vaan tilanne tulee ensisijaisesti arvioida vammamekanismin

perusteella. (Saarelma 2019c.)
3.2 Vuotojen tyrehdyttaminen ja palovammojen ensiapu

Loukkaantunutta voi pyytdd painamaan itse vuotokohtaa. Haava tulee sitoa, jos
siihen loytyy tarvittavat apuvélineet. Vuotokohtaan voidaan asettaa suojaside,
mink& paalle voidaan sitoa siderulla painoksi. Jos néita ei ole saatavilla, apuna
voidaan kayttdd esimerkiksi huivia. Tarvittaessa jatka painamista siteen paalta.
Jos autettavalla on sokin oireita tai sidos ei riitd tyrehdyttdmaan vuotoa, tulee
soittaa hatanumeroon. Jos haavassa on vierasesine, esimerkiksi naula, sita ei

tule poistaa ensiavun yhteydessa. (Punainen Risti 2019c.)

Suuren vuodon tyrehdyttdmiseen voidaan joutua kayttamaan kiristyssidetta, jos
vuotoa ei muuten saada hallintaan esimerkiksi painesiteella. Kiristyssiteen kaytto
vaatii kuitenkin erityistd osaamista ja sen kayttéa tulee harjoitella (Duodecim
2017). Suurien vuotojen yhteydessa autettavan tulee hakeutua jatkohoitoon. Ki-
ristyssidetta ei suositella pidettavan yli kahta tuntia, silla kiristysside katkaisee
verenkierron sen alapuolisesta raajasta. Jos haava on esimerkiksi kadessa, katta
tulisi pitdd sydamen ylapuolella. Runsaasti vuotava haava voi aiheuttaa veren
hukkaa ja nain ollen vuodon tyrehdyttdminen on erityisen tarkedd (Duodecim
2017).

Motocrossissa tapahtuvat palovammat ovat harvinaisia ja yleensa suhteellisen
lievia. Ensiapuna palovammoille kaytetaan yleisesti sita, ettd vammakohtaa pide-
taan viiledn veden alla noin kaksikymmenta minuuttia. Jos ensiapupakkauksesta
l6ytyy esimerkiksi palovammageelia, voi sita kayttaa vammakohtaan. Pienten pa-

lovammojen kanssa ei tarvitse hakeutua jatkohoitoon, mutta jos vamma on laaja
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tai ulottuu syvalle, tulee hakeutua paivystykseen. Pienia palovammoja ovat vam-
mat, joten koko on alle 1 % kehon pinta-alasta, eli noin oman kdAmmenen kokoi-
nen alue sormet mukaan luettuna. (Vuola & Rantala-Hult 2017, 581 - 582.)

3.3 Epaily pdan alueen vammasta ja tajuttomuus

Paan alueen vammaa epailtdessa (kommootio, kontuusio, aivoverenvuoto, mur-
tumat jne.) tulee huolehtia autettavan hengityksesta, seka tarkkailla tajunnanta-
soa ja muita mahdollisia oireita. Motocrossissa paan alueen vammoihin voi her-
kasti liittya myos esimerkiksi kaularangan vammoja painavan kypéaran ja mahdol-
lisen nopean retkahduksen johdosta. Aivotardhdys lienee yleisin pddn alueen
vammoista ja oireet helpottavat itsestaan muutaman paivan kuluttua. Tyypillinen
ja perinteisin oire on paansarky. Aivotarahdykseen voi liittya myds huonovointi-
suutta, vasymysta ja huimausta, mutta oksentelu ja lyhytkin tajunnantason hairié
kuten muistinmenetys tai tajuttomuus on oireita, joihin tulee reagoida sairaalahoi-
dolla. Lievemman aivotardhdyksen saanutta tulee seurata ja tarkistaa tajunnan-
tasoa seuraavana yona heratellen muutaman tunnin véalein, silla oireet voivat pa-
hentua yllattaen ja nopeasti. Mikéli oireet eivat helpota tai oireet pahenevat on
syyta hakeutua paivystykseen tai soittaa suoraan hatanumeroon. Halyttavia oi-
reita ovat tajuttomuus tai vaikeus pysya tajuissaan, puheen ja tekstin ymmarta-
misvaikeudet, tunnon, naon tai kuulon menetys, verenvuoto korvasta, musta
silméa ilman silmaan kohdistunutta vammaa tai yleinen vaikea heikkous. (Saa-
relma 2018c.)

Tajuttomuutta epdiltdessa selvitetddn ensimmaisena, onko autettava heratelta-
vissa aanekkaasti puhuttelemalla tai ravistelemalla. Jos autettava ei reagoi, on
han tajuton ja tulee varmistua siitd, etté hengitystiet ovat auki ja hengitys on nor-
maalia. Hengitysteiden avoimuus tarkistetaan tarkkailemalla rintakehan liikkeita
ja tunnustelemalla ilmavirtaa. Mikéli hengitystie ei ole auki, avataan se taivutta-
malla paata kevyesti taaksepain leuasta ja otsasta kiinni pitaen. Tajuton potilas
tulee kaantaa kylkiasentoon asettamalla oikea kasi tukemaan paata ja oikea jalka
koukkuun potilaan eteen tukemaan asentoa. Potilas kdannetaan lavasta ja lanti-

osta tukien (Castren ym. 2017b).
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4 Hyvan koulutuksen ja oppaan piirteet

Koulutuksen kulmakivet ovat oppijoiden motivaatio, tavoitteellisuus, oppijalahtoi-
syys, seké kouluttajien ammattitaito. Ihminen motivoituu tehtavaan, jonka han ko-
kee sopivan haasteelliseksi. Koulutuksen tehtavat suunnitellaan haastamaan
osallistujaa, ei liikaa eiké lilan vahan. Sopivan haastavuustason tehtavan suorit-
taminen tuottaa sisaisia palkkioita, joita ovat esimerkiksi onnistumisen ja edisty-
misen tunne, seka vastuun kokemus. Kaytdnndssa osattavat taidot opitaan par-
haiten tekemalla, silla pelkastaan teoriassa opeteltu asia jaa helposti irralliseksi.
Oppimisen kannalta merkittdvaa on luoda tavoitteet, suunnitelma, odotukset,
seka selitykset odotuksiin liittyviin epaonnistumisiin. Hyvin suunniteltu koulutus
takaa parhaan tuloksen asetettuihin tavoitteisiin pAdsemisessa. Tavoitteita luo-
dessa tehdaan selkea ero sille, mita koulutuksen jalkeen oppijoiden tulisi tietda
teoriassa ja mitd kaytannossa tulisi osata ja tavoitteet luodaan realistisiksi huo-
mioimalla oppijoiden osaamisen taso ennen koulutusta. Motivaation, tavoitteiden
ja oppijalahtdisyyden taustalla on ammattitaitoinen kouluttaja. Kouluttajalla tulee
olla riittavat tiedot ja taidot kyseisen aihealueen opettamiseen ja ohjaamiseen.
Tietotaito, henkilokohtaiset kokemukset ja riittavat pedagogiset taidot ovat am-
mattitaitoisen kouluttajan tarkeimmat tyokalut (Salakari 2007, 69; 44 - 43; 179 -
180.)

Jalkipuinti on oppimistapahtuma, jossa pohditaan harjoituksen aikana opittuja
asioita ja kasitellaén oppijoiden ajatuksia, sekd kokemuksia. Jalkipuinnissa kay-
daan lapi onnistumisia ja epaonnistumisia kouluttajan antaman palautteen perus-
teella. Nain luodaan onnistumiskokemuksia ja heratetaan motivaatiota itsensa
kehittamiseen virheiden kautta. Kokemuksia ja oppimista kaydaan lapi myos op-
pijan itsearvioinnin kautta. Oppimisen kannalta tarkedaa on yhdistaa kouluttajan
antama palaute, seka oppijan oma arvio suorituksesta. (Salakari 2010, 52 - 54;
59 - 61).

Taitojen oppiminen tapahtuu kolmen vaiheen kautta. Ensimmaisessa eli kognitii-
visessa vaiheessa keskitytdan tiedon hankintaan ja tyon periaatteisiin. Pohjuste-
taan siis oppiminen riittdvalla maaralla perustietoa aiheesta (Salakari 2007, 25.)
Koulutuksessa luennon muodossa annettu teoriatieto johdattelee oppijan kasitel-

tavan aihepiirin pariin.
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Toisessa vaiheessa eli kiinnittamisvaiheessa harjoitellaan opittuja taitoja kaytan-
ndssa. Kiinnittdmisvaiheessa toistojen avulla voidaan virhesuoritusten maara pu-
dottaa minimiin (Salakari 2007, 25.)

Kolmannessa vaiheessa eli automaatiovaiheessa oppijan taidot syventyvét ja
stressinsietokyky paranee. Ulkopuoliset tekijat eivat enaa tassa vaiheessa ai-
heuta hairiota ja tehtavista pystytddn suoriutumaan nopeammin. (Salakari 2007,
25.)

Opas on helposti ymmarrettava, kun se kirjoitetaan yleiskielella ja on jasennelty
paa- ja valiotsikoiden avulla. Opas on suunniteltu k&sittelemaan perus ensiapua,
joten liian yksityiskohtaiset tiedot jatetaan pois asian pitdmiseksi selkeana. Ra-
dalle suunnitellun ensiapuoppaan tulee olla tiivis, koska sita ei julkaista verkossa,
vaan se vieddan paperiversiona radalle kaikkien saataville. Tekstin asettelussa
otetaan huomioon sen asettelu paperin ehdoilla (Hyvarinen 2005). Jotkin en-
siaputilanteet vaativat valineitd, toivomme, etta moottorikerho hankkii suosituk-
semme mukaisen ensiapupakkauksen (Liite 3). Nain jokaisen on mahdollista to-
teuttaa ensiapua ensiapuoppaamme neuvomalla tavalla. Kerddmme oppaaseen
materiaalia koulutuspaivassa kaytavista aiheista. Oppaassa esitelldén ensiapu-
toiminta kuvin ja lyhyesti sanoin. Kuvamateriaalina kaytamme itse ottamiamme
kuvia. Tarkistamme oppaassa annettujen ohjeiden luotettavuuden ja ajantasai-

suuden luotettavista lahteista.

5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tehtavat

Taman opinnaytetyon tarkoitus oli luoda tarkoituksenmukainen ensiapuopas ja
aiheeseen perehdyttava koulutus Lappeenrannan Moottoripyodrailijoiden moto-
crossjaostolle. Tydn tavoitteena oli edistaa ja kehittdéd Lappeenrannan moottori-
pyorailijdiden motocrossjaoston jasenten valmiutta toimia ensiapua vaativissa ti-
lanteissa ja sita kautta myOs parantaa Lappeenrannan Muukossa sijaitsevan

moottoriurheilukeskuksen turvallisuutta.

Taman opinnaytetyon tehtavana oli perehtya naihin seikkoihin:

1. Kuvata motocrossissa oletettujen yleisimpien vammojen paapiirteet seka
ensiapu
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2. Parantaa Lappeenrannan moottoripyorailijéiden motocrossjaoston jasen-
ten ensiapuvalmiutta

3. Selvittaa lisakoulutuksen tarve

4. Selvittda koulutukseen osallistuvien radankayttajien kokemus rata-alueen
turvallisuudesta

6 Toiminnallinen opinnaytetyo

Toiminnallinen opinnaytetyd on tydelamalahtdinen ja kaytantvon sovellettavissa
oleva ty0, joka on toteutettu tutkimuksellisella otteella. Siin& voidaan hyodyntaa
seka maarallisen ettd laadullisen tutkimuksen eri menetelmi&. Toiminnallisessa
opinnaytetydssa yhdistyy teoriatieto kaytantoon, ja tydelaman edustaja voi hyo-
dyntaa tuotosta omassa tydyhteisdéssaan. Toiminnallinen osuus eli tuotos voi olla
opas, kirja, koulutus, kehittdmissuunnitelma tai muu konkreettinen tyo tai toi-
minta. Opinnaytetydssa on myds raportti, josta selvidaa mitd, miksi ja miten on
tehty, millainen tydprosessi on ollut ja millaisiin johtopaatoksiin on paasty. (Vilkka
& Airaksinen 2003, 9-10, 39-40, 65.)

Tama opinnaytetyd toteutettiin toiminnallisen opinndytetyon periaatteiden mukai-
sesti. TAman opinnaytetydn varsinainen tuotos, eli ensiapuopas ja ensiapukoulu-
tus ovat helposti kaytantoon sovellettavissa. Tuotos on koottu kerddmalla tieteel-
lista tietoa erilaisista lahteistd. Tama opinnaytetyd on myds kehittdmistehtava,
joten sen onnistumista arvioitiin maarallisella tutkimuksella, joka toteutettiin ano-

nyymisti koulutukseen osallistuneiden kesken.
6.1 Opinnaytetyon aikataulu ja prosessin kuvaus

Opinnaytetyén suunnitelman karkea versio valmistui nopealla aikataululla ke-
vaalla 2019, hienosaato ja parantelu jatkui syksylla 2019. Opinnaytetyon toteu-
tus, eli koulutuspaiva oli tarkoitus jarjestaa kesalla 2019 ennen Lappeenrannan
Muukossa jarjestettavaa motocrosskisaa. Ajankohta olisi ollut otollinen, silla eri-
tyisesti kilpailutilanteissa on tarvetta osaaville auttajille ja laajalle ensiapuryh-
malle. Ongelmaksi muodostui kuitenkin kerhon jasenten kiireinen aikataulu kil-
pailuiden alla, joten paivaa paatettiin siirthd myohemmalle syksyyn. Koulutus-
paiva jarjestyi lokakuussa 2019. Palautelomakkeella saatujen tulosten avaami-
nen ja johtopaatosten seka prosessin arviointi toteutui talvella 2020. Kuvassa 1

esitellaan opinnaytetyon aikataulu.
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Lokakuu 2019,
Kevat 2019, opinnaytetyon

Talvi 2020,

: . . vastausten
suunnitelman toiminnallisen

luominen osuuden
toteuttaminen

esittely ja tyon
viimeistely

Kuva 1. Opinnaytetyon aikataulu

Opinnayteyon valmistelu alkoi aiheen valinnalla. Opinnaytetydn aihe oli helppo
valinta, silla aihe liittyy suoraan omaan alaan seka harrastukseen. Opinnaytetyo
perustui organisaation kehittamiseen ja l&aheinen suhde, seka aktiivinen osallis-
tuminen kerhon toimintaan toi tydlle nopeasti edustajan organisaation puolelta.

Aiheen valinnan jalkeen luotiin teoreettinen viitekehys, jonka pohjalta varsinainen
ensiapuopas, sekd koulutuspaivan materiaali tuotettiin. Materiaalia kerattiin
useista eri lahteista ja kaytimme vain sellaista materiaalia, jonka arvioimme ole-
van luotettavaa. Kehittdmistehtavan onnistumista testattiin nimettémalla kysely-
lomakkeella, jonka laatimista kasitellaan luvussa 5.2. Taman opinnaytetyon pro-

sessi vaiheittain on esitetty kuvassa 2.
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eAiheen valinta

Su unn |te| ma sTeoreettisen viitekehyksen luominen
eToiminnallisen osuuden sisallon tuotto

eOsallistujien
kutsuminen

eKoulutuspaivan
TOteUtUS jarjestaminen ja
palautteen
kerddminen

eSaadun
.. . palautteen
A ETSIEA  vhteenvetoja
tulosten
raportointi

Kuva 2. Opinnaytetydn prosessin eteneminen
6.2 Kyselylomakkeen laatiminen

Kyselylomaketta laatiessa kannattaa kiinnittdd huomiota lomakkeen selkeyteen,
kysymysten yksinkertaisuuteen, vastausten helppoon tilastointiin ja kysymysten
oleellisuuteen (Heikkila 2014, 47). Lomake suunniteltiin tiiviiksi, jotta lomake py-
syisi selkeana ja vastaaminen mielekkaana. Lomakkeessa kysymysten vaittdmat
arvioidaan pisteyttamalla (0-5). Lomakkeessa on lisaksi dikotomisia, eli kahden
vastausvaihtoehdon kysymyksia, joihin voi vastata "kylla” tai "ei”. Suljettujen ky-
symysten etuina on nopea vastaaminen ja niiden tilastollinen kasittely on help-
poa. Haittana voidaan nahda harkitsematon vastaaminen ja se, ettei omaa mieli-
pidetta kuvaavaa vastausvaihtoehtoa valttamatta ole. (Heikkila 2014, 49.) Kysy-
mysten sisalté suunniteltiin vastaamaan kysymykseen taman opinnaytetyon tar-
koituksen ja tavoitteen tayttymisesta, eli Muukon motocrossradan turvallisuuden
paranemisesta ja ensiapukoulutuksen vaikutuksesta rata-alueen turvallisuuteen.
Lisaksi kysymyksissa haettiin vastausta omaan onnistumiseemme kouluttajina.
Lomakkeella selvitettiin myos tarvetta ensiapukoulutusten saannélliseen jarjesta-

miseen moottorikerhon toimesta.
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Palaute keréattiin nimettomalla kaavakkeella (Liite 2.), jossa kysymyksiin vastattiin
asteikolla 0-5 tai Kylla/Ei. Numeraalinen arviointiasteikko vastaa perinteista arvi-
ointia, eli mita suurempi numero, sen paremmaksi asia koettiin. Yleisarviota var-
ten kaavakkeessa oli viisi erilaista naamaa. Tarkoituksena oli arvioida tunnepoh-
jaisesti sita, kuinka hyvin kaikki yleisesti ottaen meni. Lomake suunniteltiin niin,
ettd siiné esitetyt kysymykset antaisivat vastauksen opinnaytetydn kysymyksiin,
niihin olisi helppo vastata ja tuloksia olisi helppo analysoida. Kysymykset muo-
toiltiin niin, etté niiden pohjalta voidaan suoraan tarkastella vastaajien nakemystéa
esitettyihin ongelmiin ennen ja jalkeen koulutuksen. Nain tulosten esittaminen
selkiytyy ja myo6s lukijan on helpompi havainnoida taméan opinnaytetytn tuotok-

sen onnistumista.
6.3 Koulutuspéaivan siséalto

Koulutuspéiva jarjestettiin 8.10.2019 LAB ammattikorkeakoulun tiloissa Lap-
peenrannassa. Opetustila oli erinomainen koulutukseen, silla kaytéssamme oli
riittdva teknologia luennon pitdmiseen seka asianmukaiset valineet harjoitusten
suorittamiseen. Koulutukseen osallistui kuusi henkil6d, jotka koostuivat aktiivi-
sista kilpaharrastajista, sekd huoltajista. Toivoimme suurempaa osallistujamaa-
raa, silla tapahtuman mainontaan oli panostettu. Tapahtumaa jaettiin seké Lap-
peenrannan moottoripyorailijdiden omissa sosiaalisen median kanavissa, etta
Suomen Moottoriliiton motocrossliigan Facebook-sivuilla. Pienesta osallistuja-

maarasta huolimatta koulutus oli mielestamme erittdin onnistunut.

Koulutuspaivaan varattiin aikaa noin kolme tuntia, joista ensimmainen osuus va-
rattiin luennolle ja keskustelulle. Koulutuspaiva alkoi kello 17.00 PowerPoint-
muodossa olevalla luennolla, jonka avulla osallistujat perehdytettiin motocrossin
lajityypillisiin vammoihin. Luennossa kaytiin myds teoriassa lapi vammojen en-
siapua ennen varsinaisiin harjoituksiin siirtymista. Luennon aikana pyrimme he-
rattamaan keskustelua ja lisakysymyksia osallistamalla yleis6a. Tarkoituksena oli
antaa jokaiselle mahdollisuus kysya epaselvista asioista, seka kuulostella osal-
listujien osaamisen tasoa ja ajatuksia ensiapua vaativista tilanteista. Luennon jal-
keen osallistujien oli tarkoitus ymmartad motocrossissa tyypillisimmat vammame-
kanismit, tapaturmien ensiapu ja tavallisimpien onnettomuuksien tyyppioireet.

Tavoitteena oli, ettéa koulutukseen osallistuneet henkil6t osaavat jatkossa aloittaa
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vaadittavan ensiavun ja toisaalta myds tunnistaa oireiden ja vammamekanismin
perusteella ne tilanteet, joissa vaaditaan valitonta ensi- tai sairaalahoitoa. Koulu-
tuksen tarkoituksena ei ollut kuitenkaan tehdé osallistujista alan ammattilaisia,
vaan luoda hyva pohja ensiaputaidoille.

Luennon jalkeen opittuja taitoja testattiin ja harjoiteltiin kaytannéssa rastimene-
telmalla, jonka tarkoituksena oli vahvistaa osallistujien osaamista yhdistamalla
teoria kaytantdon. Harjoitukset antoivat osallistujille myés mahdollisuuden lisaky-
symysten esittdmiseen. Harjoituksissa kaytiin 1api nelja toiminnallista rastia ja
rastien sisalto kaytiin aluksi lapi yhteisesti, jonka jalkeen osallistujat paésivat har-
joittelemaan pareittain. Rastien teemat valitsimme yhdessé osallistujien kanssa
niin, ettd he saivat tuoda esiin eniten harjoitusta vaativat asiat luennon pohjalta.
Kaytannon harjoituksina olivat suojavarusteiden turvallinen poistaminen, vuoto-
jen tyrehdyttaminen, murtuneen raajan tukeminen, seka tajuttoman potilaan en-
siapu. Harjoitusten taso suunniteltin kohderyhméan osaamisen tasoa vastaa-
vaksi. Koko harjoituksen ajan kiersimme rasteja ja annoimme tarkempia neuvoja,
sekd vastasimme heranneisiin kysymyksiin. Kaytannon harjoituksiin ohjeistus
mukaan lukien kaytettiin noin tunti ja loppuaika varattiin palautteen kerédmiseen

ja kokemusten jakamiseen.

Harjoituspaivan jalkeen kerdsimme osallistujilta palautetta koulutuksen onnistu-
misesta. Palautteen perusteella kerasimme tietoa siita, kokivatko koulutukseen
osallistuvat opetuksen ja harjoituksen hyddyllisiksi ja onnistuttiinko talla kehitta-
maan osallistujien valmiutta ensiapua vaativiin tilanteisiin. Koska tyon tavoitteena
oli myods kehittaa rata-alueen turvallisuutta, kysyttiin lomakkeessa osallistujien
mielipidetta koulutuksen vaikutuksesta radan yleiseen turvallisuuteen. Kyselyn
pohjalta pystyimme arvioimaan omaa onnistumistamme ensiapukoulutuksen jar-
jestajina. Koulutuspaivan lisadksi suunnittelimme radan olosuhteisiin sopivan suo-
situksen ensiapupakkauksen siséllosta. Radalla ei télla hetkella ole kaikkien saa-
tavilla olevaa perusensiapupakkausta ja vastuu pakkauksen hankkimisesta jai

kerholle.
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7 Tulokset

Vastaustilanteessa vastaajia informoitiin suullisesti kyselylomakkeen asteikosta.
Kyselylomakkeen (Liite 2.) kaikkiin kysymyksiin vastasivat kaikki kuusi osallistu-
jaa.

Kuvassa 3 esitetddn radan koettu turvallisuus ennen koulutusta. Kysymykseen
vastasi kuusi osallistujaa. Yksi vastaaja antoi yhden pisteen. Kaksi vastaajaa pis-
teytti radan turvallisuuden ennen koulutusta arvosanaan kaksi. Loput kolme vas-

taajaa antoivat kolme pistetta.

KOKEMUS RADAN TURVALLISUUDESTA ENNEN

5 KOULUTUSTA

4

3

2

1 B

0

o 1 2 3 4 5
«'C_7: VASTAUSTEN LUKUMAARA

Kuva 3. Osallistujien kokemus radan turvallisuudesta ennen koulutusta (n=6)

Kyselylomakkeen toisessa kohdassa selvitettiin osallistujien nakemysta koulu-
tuksen vaikutuksesta radan turvallisuuden lisdantymiseen. Kysymykseen saatiin
kuusi vastausta. Kaksi vastaajaa antoi viisi pistetta. Toiset kaksi vastaajaa antoi-
vat nelja pistetta ja loput kaksi kolme pistettd. Saadut vastaukset esitetaan ku-

vassa 4.
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OMA NAKEMYS KOULUTUKSEN VAIKUTUKSESTA
TURVALLISUUDEN LISAANTYMISEEN
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Kuva 4. Vastaajien nakemys koulutuksen vaikutuksesta turvallisuuden lisdanty-

miseen (N=6)

Kysymyksessa kolme vastaajat arvioivat omien ensiapuvalmiuksiensa lisdanty-
mista koulutuksen perusteella (Kylla/ei). Kaikki kuusi vastaajaa vastasivat "kylla”.

Saadut vastaukset on esitelty kuvassa 5.

LISASIKO KOULUTUS OMAA VALMIUTTASI TOIMIA ENSIAPUA
VAATIVISSA TILANTEISSA?

kylla
ei

0 1 2 3 4 5 6
VATSAUSTEN LUKUMAARA

Kuva 5. Ensiapukoulutukseen osallistuneiden kokemus omien ensiapuvalmiuk-

sien lisaantymisesta koulutuksen jalkeen (n=6)

Neljannessa kysymyksessa osallistujat pisteyttivat koulutuksessa kaytetyn mate-
riaalin sekéd harjoitukset. Kolme vastaajaa antoi viisi pistetta ja loput kolme nelja
pistettd. Kysymykseen vastasi kuusi osallistujaa ja pisteiden jakautuminen on ku-

vattu kuvassa 6.
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ANTAMASI NUMERO KOULUTUKSESSA KAYTETTAVALLE
MATERIAALILLE JA KAYTANNON HARJOITUKSILLE
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Kuva 6. Vastaajien antamat numerot koulutuksessa kaytetylle materiaalille ja

kaytannon harjoituksille (n=6)

Motocrossharrastajien mielipidettd ensiapukoulutusten hyddyllisyydesta turvalli-
suuden kehittamisen nakokulmasta selvitettiin kysymyksessa seitseman. Vas-
tausvaihtoehdot olivat kylla tai ei. Kysymykseen saatiin kuusi vastausta. Jokainen

vastaaja vastasi "kylla”. Tulokset on esitetty kuvassa 7.

OVATKO ENSIAPUKOULUTUKSET HYODYLLISIA
MOTOCROSSHARRASTAJILLE TURVALLISUUDEN
KEHITTAMISEN NAKOKULMASTA?

kylla

ei

0 1 2 3 4 5 6
VATSAUSTEN LUKUMAARA

Kuva 7. Vastaajien nédkemys ensiapukoulutusten hyddyllisyydesta turvallisuuden

kehittamisen nakdkulmasta (n=6)

Osallistujien koulutukseen liittyvien odotusten tayttymista kartoitettiin kuuden-
nessa kysymyksessa. Kysymykseen vastasi kuusi osallistujaa. Yksi antoi nelja

pistetta ja viisi antoi viisi pistetta. Vastaukset on esitetty kuvassa 8.
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KUINKA HYVIN KOULUTUS VASTASI ODOTUKSIASI?

[
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Kuva 8. Vastaajien koulutukseen liittyvien odotusten tayttyminen (n=6)

Kysymyksessa 7 (kuva 9) kartoitettiin osallistujien mielipidetta siihen, tulisiko en-
siapukoulutuksia jarjestaa saanndllisesti moottorikerhojen toimesta. Vastaus-

vaihtoehdot olivat kylla tai ei. Vastauksia kysymykseen saatiin kuusi ja kaikki vas-

tasivat "kylla”.
KOETKO, ETTA ENSIAPUKOULUTUKSIA TULISI JARJESTAA
MOOTTORIKERHOJEN TOIMESTA SAANNOLLISESTI?
kylla
ei
0 1 2 3 4 5

VASTAUSTEN LUKUMAARA

Kuva 9. Vastaajien mielipide saanndllisten ensiapukoulutusten jarjestamisen tar-
peesta kerhojen toimesta (n=6)

Koulutuksen yleisarvio annettiin kyselylomakkeen (liite 2.) lopussa olevalla hymy-
naama-asteikolla. Vastauksia saatiin kuusi kappaletta ja kaikki kuusi vastaajaa

antoivat parasta onnistumista kuvaavan vastauksen, eli iloisimman hymynaa-

man.

Avointa suullista palautetta saatiin osallistujamaaran vahyydesta seka moottori-

kerhon aktiivisuudesta ensiapukoulutusten jarjestdmiseen:
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Mie koen, ettd vahainen osallistujamé&ara saa aikaan sellaisen tunteen, etta tur-

vallisuus ei kiinnosta harrastajia tai muitakaan moottorikerhon avainhenkiloita.

Aika turvattomalta tuntuu radalle meno ja siella treenaaminen, jos nain pienta

porukkaa vaan kiinnostaa ensiaputaidot.

Moottorikerhojen pitéisi aktivoitua naissa koulutuksissa ja pakollisia pitaisi olla.
Kaytetysta materiaalista ja harjoituksista annettiin my6s avointa palautetta:
Diaesitykseen olisi voinut lisata muutaman havainnollistavan kuvan.

Kaytannon harjoitukset toivat mukavan liséan koulutukseen ja uutta oppi.

8 Johtopdaatokset ja eettisyys

Jotta taméan opinnayteydn tavoitteissa paastaisiin taysin tyydyttavéalle tasolle, olisi
tilaisuus vaatinut enemman osallistujia. Tuloksia ei voida pitaa taysin luotettavina,

koska ne edustavat vain pienen osan mielipidetta ja kokemuksia.

Nakemys radan turvallisuuden lisdantymisesta koulutuksen pohjalta jakoi mieli-
piteitd tasan. Avoimessa palautteessa tuli ilmi, ettd vahainen osallistujamaara vie
osansa turvallisuuden kehittamistavoitteesta. Kuitenkin, kun verrataan koke-
musta radan turvallisuudesta ennen koulutusta ja kokemusta koulutuksen vaiku-
tuksesta turvallisuuden lisaantymiseen, on tulos varsin hyva. Jo pienella aktiivi-

sella porukalla saatiin otettua iso askel kohti tavoitettamme.

Koulutusta edeltavasti ei otettu selvaa osallistujien tarkasta osaamistasosta. Osa
kertoi kdyneensa ensiapukoulutuksessa esimerkiksi armeijan tai opiskelun yhtey-
dessé, kun taas osalla ei ollut aiempaa kokemusta ensiapukoulutuksesta. Jokai-
nen kuitenkin koki koulutuksen lisanneen henkilokohtaisia valmiuksia ensiapua
vaativissa tilanteissa toimimiseen. Tasta voidaan paatella, ettd koulutuksen si-
salto onnistuttiin luomaan sopivan haastavaksi jokaiselle osallistujalle ja kohden-

tamaan sisaltoa erityisesti poikkeustilanteiden ensiapuun.
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Kyselylomakkeella saaduista vastauksista voidaan péaatelld, ettd harrastajat ko-
kevat ensiapukoulutuksen tarkeadksi osaksi harrastuksen turvallisuuden kehitta-
mista. Kaikki kyselyyn vastaajat olivat sitd mieltd, ettd moottorikerhojen tulisi jar-
jestéda ensiapukoulutuksia saannollisesti. Vapaassa palautteessa tuli ilmi my6s
ehdotus siita, ettd moottorikerho asettaisi omille lisenssikuljettajilleen ja/tai hei-
dan huoltajilleen velvoitteen kayda ensiapukoulutuksessa, jonka moottorikerho
tarjoaisi joka vuosi jasenilleen. Toistaiseksi Lappeenrannan moottoripyorailijoi-
den motocrossjaosto ei tarjoa harrastajilleen mahdollisuutta ensiapukoulutuksiin.
Palautteen yhteenveto annetaan moottorikerholle, jotta kerholla olisi mahdolli-
suus vastata harrastajien toiveisiin koulutusten jarjestdmisesta osana lajin ja rata-

alueen turvallisuuden kehittamista.

Kaikki vastaajat olivat sitd mielta, ettd koulutus vastasi odotuksia taysin. Materi-
aalia voidaan my6s pitaa hyvin onnistuneena, silla pisteet jakautuivat tasan nu-
meroille nelja ja viisi. Avoimessa palautteessa esiin tullut kehitysehdotus havain-
nollistavan kuvamateriaalin lisdamisesta oli hyva ja kehittava palaute jatkoa aja-
tellen. Yleisarvio koulutuksen onnistumisesta arvioitiin hymidin. Kaikki vastaajat
antoivat parhaan vaihtoehdon eli iloisimman kasvon. Voidaan siis paatella, etta
koulutus oli erittéin hyvin onnistunut. Palaute antoi meille arvokasta tietoa omasta

onnistumisestamme kouluttajina.

Vapaassa palautteessa esiin nousi osallistujien huoli siité, kuinka pieni osallistu-
jamaara saatiin koulutukseen. Osallistujien vahyys koettiin valinpitamattomyy-
tend ja herattikin paljon keskustelua. Lisaksi keskustelun yhteydessa ilmaistiin
huoli rata-alueen puutteellisesta ohjeesta hatatilanteiden varalle. Rata-alueelle
toivottiin kylttia, josta |6ytyisi radan tarkka sijainti koordinaatein, osoite seka oh-

jeet hatapuhelun soittamiseen.

Eettisia lahtokohtiamme ovat tyon luotettavuus, osallistujien vapaaehtoisuus,

seka osallistujien anonymiteetin takaaminen palautetta kerattaessa.

Lahdekritiikkia kaytetaan lahdemateriaalin luotettavuuden arvioinnissa. Lahde-
kriittisesti materiaalia arvioitaessa kiinnitetddn huomiota lahteen aitouteen, riip-

pumattomuuteen, alkuperéisyyteen ja puolueettomuuteen (Makinen 2006, 128).
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Olemme etsineet lahteita luotettavilta terveyden- ja hyvinvoinnin asiantuntijasi-
vuilta seka tietokannoista. Olemme myo6s kayttaneet hyvaksi ensihoidon koulu-
tuksen kirjallista oppimateriaalia. Huolehdimme, etta lahteistd saatu teoriatieto
pysyy muuttumattomana tekstissa. Huolellisella lahdemerkinnalla osoitetaan
tyon tieteellisyys ja laatu (Makinen 2006, 130). Nain lukija pystyy erottamaan l&h-

teista hankitun faktatiedon omasta pohdinnastamme.

Haluamme kunnioittaa yksilon itsemaéardadmisoikeutta. Osallistuminen jarjesta-
maamme koulutuspaivaan ja palautteenantoon on vapaaehtoista, eika osallistu-
minen ole sitovaa. Jokaiselle koulutukseen kutsutulle lahetetaan saatekirje, jossa
esitelladn taman opinnaytetyon tarkoitus osallistujille. Liséksi heille selvitetddn
tutkimuksen sisalto yksityiskohtaisesti, jotta osallistujat voivat patevasti arvioida
halukkuuttaan osallistua koulutukseen ja palautteen antoon (Mé&kinen 2006, 116).

Koulutuspéiva on avoin kaikille moottorikerhon aktiivisille jasenille.

Koulutuspéaivasta kerataan palaute nimettomasti lomakkeella. Jotta saisimme
mahdollisimman luotettavaa tietoa, panostamme kysymyksenasetteluun niin,
ettd ne ovat yksiselitteisid, eivatké johdattele vastaajaa. Kyselyyn vastaaminen
on my0s vapaaehtoista ja ennen lomakkeiden antamista selvitamme osallistujille,
miten heiddn anonymiteetti turvataan (Makinen 2006, 93 - 94). Anonymiteetilla

toivomme saavamme rehellisté palautetta onnistumisestamme.

Kysymyksid suunniteltaessa on otettava huomioon myos se, etta vastaaja ym-
martdd kysymyksen ja omaa riittavan tiedon vastauksen antamiseen. Hyvéassa
kyselylomakkeessa asiat etenevat johdonmukaisesti ja vastausta haetaan vain
niihin seikkoihin, joita tutkimusongelmissa maaritetaan. (Vilkka ym. 2003, 60 -
61).

Raporttia tehdessamme otamme huomioon kaikki palautteet ja tarkastelemme
tulokset huolellisesti ja puolueettomasti. Saadut tulokset tarkastetaan virheiden
minimoimiseksi. Palautteen yhteenveto, seka tekemamme johtopaattkset luovu-
tetaan moottorikerholle, tutkimusaineisto havitetaan asianmukaisesti raportin luo-
misen jalkeen. Palautteen vertailukelpoisuuteen vaikuttaa saadun materiaalin
maara, joka otetaan huomioon moottorikerholle luovutettavassa raportissa. Mikali

otanta jaa hyvin pieneksi, ei saadut tulokset edusta kuin pientd osaa harrastajista.
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Tulokset ovat kuitenkin suuntaa antavia, vaikka otanta jaisi pieneksi. Raportin
perusteella yhteistydkumppanimme voi tarkastella tarvetta lisékoulutuksille ja
yleisesti turvallisuutta kehittaville toimenpiteille.

Ty6eldman yhteistybkumppani on osoittanut kiinnostuksensa opinnaytetyon to-
teutukseen, seka on osoittanut halukkuutta osallistua opinnaytetytn toteutuksen
prosessiin. Yhteistyokumppani pyysi koulutuspaivaa jarjestettavaksi, mutta sisal-

|6n suunnitteluun saimme vapaat kadet.

9 Pohdinta

Koulutusta itsessdén piddmme onnistuneena, silla osallistujat kokivat sen olevan
hyddyllinen ja koulutuksen suunnittelu, seka toteutus antoi arvokasta oppia kou-
luttajan roolissa toimimisesta. Koulutuksen jarjestaminen oli molemmille uusi asia
ja nain ollen onnistunutta ensimmaista koulutusta voisi pitda erinomaisena pon-
nahduslautana tulevaisuutta ajatellen. Prosessin aikana huomasimme omassa
toiminnassamme seikkoja, jotka vaativat kehittdmista ja parantelua. Koulutusma-
teriaalin ja tiedonkeruun kanssa onnistuttiin hyvin, mutta kyselylomakkeen suun-
nittelu olisi vaatinut hieman enemman huomiota. Kyselylomakkeen kysymyksilla
saatiin vastaus haluttuihin kysymyksiin, koska se oli yksinkertainen ja helposti
tulkittavissa. Parantamista olisi ollut lomakkeen asettelun kanssa, esimerkiksi ky-
symysten jarjestys olisi voinut olla toisenlainen. Vastausten analysointia vaikeutti
pisteytysasteikko, mutta selkeda oli seka kyselylomakkeen laatijoille ettéa vastaa-
jille se, etta mita suurempi pistemaéara, sen parempi. Kuitenkaan vastauksia ana-
lysoidessa annetut pisteet eivét ole taysin vertailukelpoisia keskenaan. Yhdessa
kysymyksessa annetaan kirjaimellisesti pisteilla arvosana ja toisessa pisteilla ku-
vataan mahdollista tapahtunutta kehitysta. Myds tulosten raportointiosiosta olisi
tullut selkeammin luettava, mikali kysymykset olisivat edenneet loogisemmassa
jarjestyksessa. Tasta opimme, ettd kyselylomakkeen suunnitteluun kannattaa
kayttda enemman aikaa ja sen testaaminen voi olla hyddyllista erityisesti silloin,

kun vastaajia odotetaan olevan enemman.

Keratyn palautteen kooste luovutetaan moottorikerhon haltuun samaisessa muo-

dossa, kuin kappaleessa 6. Toivomme saadun palautteen heréattavan kiinnos-
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tusta rata-alueen kehittdmiseen. Merkittavéaksi turvallisuusuhaksi nousi koulutuk-
sen yhteydessa ilmi tullut puuttuva ohje hatapuhelun soittamista varten. Alueelta
tulisi 16ytya taulu, jossa ilmoitetaan vahintaankin yleinen hatanumero, seka alu-
een tarkka osoite. Hatatilanteen tullessa valttdmattd edes hyvin toteutettu en-
siapu ei auta, jos kohteeseen ei pystyta soittamaan apua tai riittamattomien tie-

tojen takia apu ei loyda paikalle.

Tuotimme moottorikerholle myds suosituksen ensiapupakkauksesta, joka olisi
rata-alueella kaikkien saatavilla. Pakkauksesta olisi hyva |0ytya ensiaputarvik-
keet tavanomaisiin pieniin tapaturmiin, esimerkiksi verenvuotojen tyrehdyttami-
seen, sekad murtuneen raajan stabilointiin. Pakkauksen sisalto esitellaan tarkem-

min liitteessa 3.

Moottorikerholle luovutetaan ensiapuopas liitetiedostona, jonka kerho toivon mu-
kaan ottaa kayttoon. Toivomme oppaan paatyvan vahintaan rata-alueelle kaik-
kien, myos kerhon ulkopuolisten kayttajien saataville. Nain myds niilla, joilla ei ole
kokemusta ensiavun antamisesta on mahdollisuus aloittaa laadukas ensiapu oh-
jeen, neuvojen sekéd mahdollisen ensiapupakkauksen avulla. Paatimme jakaa en-
siapuoppaan liitetiedostona, silla nain sen jakaminen myoés harrastajille olisi help-
poa. Oppaan voi lahettaa liitetiedostona jokaiselle kerhon jasenelle ja jokainen
voi oman harkintansa mukaan tulostaa oppaan esimerkiksi huoltoautoon tai vaih-

toehtoisesti tarpeen tullen kayttaa digitaalista versiota.

Kuten kyselylomakkeista selvisi, harrastajat kokevat ensiapukoulutukset téar-
kedna osana rata-alueen turvallisuuden kehittamistd, seka ovat sita mielta, etta
moottorikerhon tulisi jarjestaa ensiapukoulutuksia saanndllisesti. Tarjoamme
moottorikerholle mahdollisuutta sopia uusista ensiapukoulutuksista kanssamme.
Nain kynnys koulutuksien tarjoamiseen madaltuu entisestaan, kysynta on selvi-
tetty valmiiksi ja siihen pystytdan myos vastaamaan. Toivomme palautteen lisaa-
van moottorikerhon kiinnostusta kehittda itsedan ja vastata palautteeseen vas-

tanneiden toiveisiin.

Koulutuksen pitaminen heratti innostusta myds meidan puolellamme. Kiinnostus
kehittamistehtaviin lisdéntyi ja olemmekin kiinnostuneita jatkamaan koulutuksen

jarjestamista niin Lappeenrannan moottoripyorailijoiden motocrossjaostolle, kuin
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my0s muille moottorikerhoille kiinnostuksen mukaan. Opinnaytety6 heratti ajatuk-
sen my6s koulutuksen jarjestamisestd ammattilaisille hieman eri ndkdkulmasta
asiaa kuitenkin l&ahestyen. Nain onnettomuuden sattuessa radalla olisi osaavan
harrastajayhteison lisdksi ammattilaisia, jotka ovat perehtyneet esimerkiksi laji-

tyypillisiin vammoihin, seka rata-alueen asettamiin haasteisiin.

Kuva 1. Opinnaytetydn prosessin eteneminen

Kuva 2. Opinnaytetyon aikataulu

Kuva 3. Osallistujien kokemus radan turvallisuudesta ennen koulutusta

Kuva 4. Vastaajien nakemys koulutuksen vaikutuksesta turvallisuuden lisdénty-
miseen

Kuva 5. Ensiapukoulutukseen osallistuneiden kokemus omien ensiapuvalmiuk-
sien lisdantymisesta koulutuksen jalkeen

Kuva 6. Vastaajien antamat numerot koulutuksessa kaytetylle materiaalille ja
kaytannon harjoituksille

Kuva 7. Vastaajien nakemys ensiapukoulutusten hyodyllisyydesta turvallisuu-
den kehittamisen nakokulmasta

Kuva 8. Vastaajien koulutukseen liittyvien odotusten tayttyminen

Kuva 9. Vastaajien mielipide sdanndéllisten ensiapukoulutusten jarjestamisen
tarpeesta kerhojen toimesta saanndllisesti?
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LITTEET
Liite 1. Saatekirje
Hei LrMp ry motocrossharrastaja!

Olemme Saimaan ammattikorkeakoulun ensihoitajaopiskelijoita.

Opinnaytetytn tavoitteena on parantaa Muukon motocrossradan turvallisuutta ja
tarkoituksena parantaa radan kayttajien valmiutta ensiapua vaativissa tilanteissa.

Koulutukseen osallistuminen on vapaaehtoista, mutta kutsuilla pyritdan tavoitta-
maan radan aktiivikayttgjida, koska uskomme heidan hyotyvan koulutuksesta eni-
ten.

Osallistuminen on tarked&, koska motocrossratojen turvallisuuden kehittaminen
on meidan kaikkien harrastajien yhteinen asia. Osallistuminen koulutuspaivaan
on taysin vapaaehtoista, ja osallistumisen voi keskeyttdad missa vaiheessa ta-
hansa. Osallistuminen ei mydskaan velvoita mihinkaan.

Koulutuspéivan yhteydessa annamme mahdollisuuden antaa palautetta koulu-
tuksen tavoitteen ja tarkoituksen toteutumisesta nimettomalla lomakkeella. Pa-
lautteesta tehdaan yhteenveto ja raportti, joka luovutetaan moottorikerholle. Pa-
lautteen ansiosta moottorikerho saa arvokasta tietoa harrastajien kokemuksesta
radan turvallisuudesta ja ensiapukoulutusten hyodyllisyydesta.

Pyydamme teita osallistumaan ja vaikuttamaan! koulutukseen kuluva aika on
noin kaksi tuntia.

Ystavallisin terveisin,

Iris Penttinen ja Ynja Vidisdottir

i-penttinen@student.saimia.fi

y-vidisdottir@student.saimia.fi
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Liite 2. Palautelomake
Palautelomake

1. Oma nakemys radan turvallisuudesta ennen koulutusta (0-5):

2. Oma nadkemys koulutuksen vaikutuksesta turvallisuuden lisaantymi-
seen (0-5):

3. Lisasik6 koulutus omaa valmiuttasi toimia ensiapua vaativissa tilan-
teissa? KYLLA/EI:

4. Antamasi numero koulutuksessa kaytettavalle materiaalille ja kaytan-
non harjoituksille (0-5):

5. Onko ensiapukoulutukset hyddyllisid motocrossharrastajille turvalli-
suuden kehittamisen nakdékulmasta? KYLLA/ELI:

6. Kuinka hyvin koulutus vastasi odotuksiasi? (0-5):

7. Koetko, etta ensiapukoulutuksia tulisi jarjestaa moottorikerhojen toi-
mesta saannollisesti? KYLLA/EL:

8. Yleisarvio onnistumisestamme;

QOO

KIITOS OSALLISTUMISESTASI KOULUTUKSEEN JA PALAUTTEENAN-
TOON!!
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Liite 3. Suositus ensiapupakkauksesta

Suosittelemme rata-alueelle hankittavaksi ensiapupakkausta jokaisen kuljetta-
jan ja huoltajan saataville. Ohessa suosittelemamme sisalto ensiapupakkauk-
seen.

1. Sideharsorullia vuotojen tyrehdyttdmiseen, vahintaan kaksi kappaletta

2. Haavataitoksia/haavalappuja vaurioituneen ihoalueen puhdistamiseen ja peit-
tamiseen

3. Laastareita

4. Kylmapakkaus esim. murskattavat sailyvét hyvin ja ovat helppoja kayttaa
5. Kolmioliina murtumien tukemiseen

6. Antiseptinen puhdistusaine
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