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Opinnaytetydssamme jarjestimme ensiapukoulutuksen Lahteen koulun 9.- luokkalaisille. Opin-
naytetyon tavoitteena oli edistaa nuorten ensiaputietoisuutta ja parhaimmassa tapauksessa
ennaltaehkaistd vakavia vammoja ja luoda toimiva ensiapukoulutusmalli nuorille.

Aloimme suunnittelemaan ensiaputunteja kevaalla 2020 ja tutustuimme laajasti ensiapuun ka-
sitteend. Luodessamme teoriapohjaa kaytimme seuraavia avainsanoja: ensiapu, nuoret ja el-
vytys. Oppitunteja suunnitellessamme ja toteuttaessamme pyrimme ottamaan oppilaiden ika-
tason huomioon. Aiheen laajuuden takia tiivistimme oppituntien aiheiksi elvytyksen, defibril-
laattorin kayton ja hatanumeroon soiton, vaikka olemmekin esitelleet muitakin ensiapuun liitty-
vid asioita tassa opinndytetydssa. Oppitunteja suunnitellessamme otimme myés huomioon yh-
teistydbkoulumme opettajan toiveet tunteja kohtaan.

Jaoimme koulutuksen kahteen 45 minuuttia kestavaan tytpajaan. Ensimmaisella tunnilla ker-
roimme teoriaa elvytyksestd, hatdkeskukseen soitosta seka defibrillaattorin kaytdsta. Toisella
tunnilla oppilaat paasivat itse kokeilemaan edelld mainittuja asioita Anne-nuken kanssa. Oppi-
tunneilla hyédynsimme my6s Kahoot! -sovellusta osana opetusta. Viimeisen tunnin paatteeksi
oppilaat saivat antaa palautetta oppitunneista palautelomakkeiden avulla.

Palautelomakkeista paattelimme, etté oppitunnit sujuivat hyvin. Suurin oppilaista oli sitd mielta,
etté opetus oli selkeda ja oppitunnit olivat heille hyddyllisia. Toisaalta oppilaat olivat sitéd mielta,
ettd olisimme voineet ottaa heidén ikatasonsa huomioon vielékin paremmin. Meidéan mieles-
tdmme tunnit menivat hienosti; oppilaat kuuntelivat ja osallistuivat tunteilla hyvin. Oppilaat
myds osasivat liittdd oppimansa teorian kaytantdon.
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Abstract

In our thesis we arranged first aid training in Lahde school for 9t graders. Goals for our thesis
was to advance adolescents first aid knowledge and in best case of scenario prevent serious
accidents and create functional first aid model for juvenile.

Planning of first aid lessons started in spring 2020 and we explored the concept of first aid. As
we created the theory base we used following keywords: first aid, adolescent and resuscita-
tion. When we planned and fulfilled our thesis, we tried to take note students age. Because of
the width of first aid we shimmed lessons and decided to tell about resuscitation, use of defib-
rillator and how to call help. Although we have mentioned other important things about first aid
in this thesis. While planning lessons we also took notice of our cooperation schools teachers
hopes and expectations regarding lessons.

We divided the education to two separate lessons. First lesson was about theory of first aid
and second one was lesson where students practiced resuscitation and use of a defibrillator.
We took advantage of the Kahoot! application as a part of the lessons. At the end of the sec-
ond lesson, students had a chance to give us some feedback in a form of a feedback form.

From the feedback we concluded that the lessons went well. Majority of the students said that
the education was clear and that the lessons were useful. On the other hand, according to the
feedback, the teaching could have been more suitable for students age. We thought that the
lessons went well; students listened and participated. They also were able to learn theory and
attach it to practice.

Keywords

First aid, Adolescents, Resuscitation




SISALLYS

N [ ] 1 7Y V1 PP PPERPRR 1
2 TIETOPERUST A . 2
2.1 ENSiavun NiStOria SUOMESSA. .. .uuuuuuuuuuriiiiuiiiniutrarnnnnnnnnnnnnnnnnnnssnnnsssnereennees 2
2.2 Opinnaytetydn keskeisi KASIttEItA ............cceviiiiiiiiiei e 3
2.3 TeiNi-IKAINEN OPPIANA ... .eteeeiiirtiiietietieeeieeeeeeeiee e eeeeb e eeeesssnennsnnnsnnnnennnnnnes 5
3 YLEISIMPIA TAPATURMIA JA NHDEN ENSIAPU ....ccooiiiiiiiiieeeeeee e 7
3.1 Mustelmat ja NAEN ENSIAPU .....covvuuuiiiiei e e e e e eaeeeeanee 7
3.2  Haavat ja Niiden eNSIAapU...........ccuuiuiiiiii et e e e et e e e e e aeaanes 7
3.3  Sijoiltaan meno ja nyrjahdykset ja niiden ensiapu ...........cceeieeeeeveeeiiiiiiinieeeeeeeinnns 8
3.4 Murtumat ja Ni0EN ENSIAPU ......uuuuuiiiuiiiiiiiiiii bbb naenaeenennne 9
4  LOUKKAANTUNEEN AUTTAMINEN......cotttiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeee et 10
4.1  Autettavan henkildn KOhtaaminen .................uueeiiiiiiiiiiiiiiii. 10
N 1 =T g1 (=TT =T Vo N 10
4.3  Tilanteessa toOIMIMINEN ........ccoiiiiiiiiis e e e e e e e e e e e eaere e s e e eeeeeeannes 11
ST = YA 0 I TP PRPRRP 12
5.1 Elottoman potilaan tunnistaminen ja sydanpysahdyksen Syita.................ccccuueee 12
5.2  Painelu- puhalluselvytyksen aloittamingn............cccoooeieiiiiiiiiiei e, 12
5.3  HAtAKESKUKSEEN SOMIO.....uuuuiiiiieiiieeiiicee et e e e e e e 13
5.4  Defibrillaattorin K&yttd eIVYtYKSESSE ........uuuuuuruiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieieennieieenennnae 14
6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE .....cioieiiceiee et 15
6.1  Tarkoitus A tAVOILE........cuuuuiiii i e e e e e e 15
6.2  Tuotoksen tarkoitus ja taVvoIte ...........uueeiiieiiiiiecce e 15
7 TILAAJAN ESITTELY .ootiiiiiiee ettt e e e e e e e et e e e e e e e e s s eaeaeeeeaannnnnees 16
8 MENETELMA JA AIKATAULU......couiiiiieieeeieeee ettt eae e, 17
9 ENSIAPUKOULUTUS . ....coiii ittt e e et a e e e e e e s s eaaaeeeeannnnnnees 19
9.1  ENSIMMA&AINEN OPPITUNTE L..vveviiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiiiiiieebieeebbbeeeeeeeeeeseeseeessseeeeeeaeeeeenaennenes 19
S I o1 0= o] o] 1 o 19
0.3 PAlAULE ... e 20
10 JOHTOPAATOKSET JA JATKOKEHITTAMISIDEA ......ooveeieeeeeeeeeeeeeee e 22
10.1  JONTOPAALOKSEL ....cevvviiiiiiiiiiiiiiie et 22
10.2  JatkoKehittAmiSIAEa .........cuvvuiii i e e e 22
R @ ] o 15 | 1 NP 23

11.1 Opinndytetydn ja tuOtOKSEN arViOINTi ..........ceeiiiiiiiiiiiii e 23



11.2  PaAlaUtIEEN AIVIOINT «.evuiie ittt ettt et e et e et e et e easeaseaaseaseaneennee

11.3  EettiSyys ja JUOTETAVUUS .......coovviiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeee e

LAHTEET
LITTEET



1 JOHDANTO

Nuorten tapaturmista yleisimpia ovat kaatumiset ja putoamiset, joista noin 25 prosenttia
sattuu liikunta- ja urheilutilanteissa ja noin puolet tapauksista muissa vapaa-ajan ymparis-
toissa. Kaikista 15—19-vuotiaiden poikien kuolemista 41 % johtuu tapaturmista. Saman

ikaisten tyttojen tapaturmaisista kuolemista osuus on 29 %. (THL 2018.)

Perusopetukseen kuuluu turvallisuuskasvatuksen ja -opetuksen jarjestdminen. (Opetus-
hallitus 2020). Oppiaineiden turvallisuuteen liittyvét tavoitteet syventavat tietoja turvallisuu-
desta. Koulussa perehdyt&én turvallisuuteen liittyviin asioihin, esimerkiksi seuraavilla osa-
alueilla: liikenne-, palo-, sahkoturvallisuus, tapaturmat, myrkytykset, péaihteet, kiusaamisen
ehkaisy, fyysinen ja henkinen koskemattomuus seka toiminta ensiapu- ja vaaratilanteissa.
(Kotitapaturma.fi 2020). Taméan toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena oli pitédé kaksi
toiminnallista oppituntia ensiavusta. Tavoitteena on edistdd nuorten ensiaputietoutta ja
omalla tavallaan ennaltaehkaista nuorten tapaturma alttiutta. TAma opinnaytety6 on toteu-

tettu Lahden Lahteen koulussa 9. luokkalaisille.

Opinnaytetydssamme pidimme ensiapukoulutuksen, joka tapahtui koulussa ylaasteikéai-
sille nuorille. Tarkoituksenamme oli tehda toiminnallinen opinnaytety®, jonka tuotoksena
oli ensiapukoulutuksen pitaminen 9-luokkalaisille. Tulokset ja palautteen tydstdmme ja op-
pitunnista kerasimme palautelomakkeilla ja leikkimielisella Kahoot! tietokilpailulla. Suunnit-

telimme koulutuksen sisallén nimenomaan nuorille sopivaksi.

Lahteet, joita olemme kayttaneet tydssdmme ovat verkkomateriaalia ja kirjallisuutta. Ra-
jaamme tydmme nuorten yleisimpiin tapaturmiin, niiden ehkaisyyn ja tavallisimpien en-

siaputaitojen opettamiseen.

Valitsimme opinnaytetyOon aiheen yksinkertaisesta kiinnostuksesta ensiapuun ja halu-

simme tuoda sen tarkeyden esille nuorille. Ihannetilanteessa ensiaputaitoiset nuoret pys-
tyvat ennaltaehkaisemaan vakavia loukkaantumisia tai jopa tapaturmaisia kuolemia. Hoi-
totyon ndkokulmasta ensiavun opettaminen nuorille on tarkeda, koska yha useampi ihmi-
nen pystyisi olemaan auttajana seké se liséda ihmisten turvallisuuden kokemusta. Liséksi
opinnaytetyon tarkoituksena on helpottaa hoitohenkilokunnan ty6ta pienentamalla akuut-

teja tapauksia ensiavussa ja vahentdmaan hoitajien henkistd kuormaa raskaassa tyossa.



2 TIETOPERUSTA

2.1 Ensiavun historia Suomessa

Alkujaan ajatus kansainvalisesta avustusjarjestdsta syntyi vuonna 1859 kaydyn Solferinon
taistelun aikana. Tuolloin sveitsilainen Henry Dunant varvasi vapaaehtoisia taistelussa
loukkaantuneita auttamaan. My6hemmin kirjoittamassaan kirjassa hén toi esille ajatuksen
vapaaehtoisjarjestosta, jonka tehtavana olisi auttaa sodanajan ladkintahuollon ja haavoit-
tuneiden hoidon kanssa. Ideana hanella oli my6s, etta sellainen perustettaisiin jokaiseen
maahan. Tama ajatus levisi akisti ympari Eurooppaa ja Suomeen perustettiin vuonna
1877 yhdistys nimelta Yhdistys haavoitettujen ja sairasten sotilasten hoitoa varten (Suo-
men Punainen Risti 2020a.)

Ensimmainen yhdistyksen ensiapuopas julkaistiin vuonna 1886 tohtori C. F. Wahlbergin
toimesta. Opas perustui tohtorin kokemuksiin Turkin sodassa tydskennellesséan. 1880-
luvulla aletiin myds kansalaisille jarjestda kursseja, joiden tarkoituksena oli opettaa taitoja
sairastuneen tai loukkaantuneen hoitamiseksi. Samainen yhdistys myods koulutti ensim-
maiset sairaanhoitajat vuonna 1877. Kouluttaminen muutettiin joka vuotiseksi vuonna
1880 ja sen tarkoitus oli taydent&é reservia sotaa varten. Kurssi oli kestoltaan 3 kuukautta
ja siella opeteltin muun muassa ihmisruumiin anatomiaa ja toimintaa, kuoleman merkkeja
seka sairaan huolenpitoa. Myos ladkkeiden kayttoa seka hoitotapoja opeteltiin sen ajan
mukaan. Hoitotapoja olivat muun muassa iilimadot ja sinappitaikina. (Suomen Punainen
Risti 2020a.)

Alkuun 1800 ja 1900 luvun taitteessa ensiapu Suomessa liittyi selkeasti sotaan ja siella
loukkaantuneiden auttamiseen. Ensimmaisen maailmansodan jéalkeen ensiapua alettiin
kehittamaan muuallekin ja varusteista muokattiin erilaisiin paikkoihin, kuten kouluihin ja
erilaisille tydpaikoille, sopivia ensiapu kaappeja ja laukkuja. Sotien jalkeen kiinnostus en-
siaputaitoihin oli heikkoa. 50-luvulla Suomen Punainen Risti uudisti ensiapukurssejaan ja
kiinnostus alkoi kasvamaan. Sisalté painottui tydpaikoilla ja kotona tapahtuviin loukkaantu-
misiin. Opetusta alettiin jarjestdd myos kouluissa. Taitojen yllapitamiseksi perustettiin en-
siapuryhmia Punaisen Ristin sisdlle, jotka kertasivat ja opettelivat uusia taitoja saannalli-

sesti. (Suomen Punainen Risti 2020a.)

Vield 70-luvulla monet eri tahot jarjestivat ensiapukoulutusta Suomessa. TAma oli johtanut
siihen, ettéd koulutuksen laatu vaihteli paikoittain. Suomen Punainen Risti otti talldin tehta-
vakseen yhtendistaa ensiapukoulutusta. Koulutusjarjestelma uudistettiin kokonaan
vuonna 1975. Kertauskurssista tehtiin syventava kurssi ja 3. kurssia laajennettiin. Myos

sitd, kuka saa ensiapukoulutusta antaa tarkennettiin ja kouluttajat olivat usein terveysalan



ammattilaisia. Punaisen Ristin malli hyvaksyttiin yleiseksi noudatettavaksi malliksi vuonna

1976 Laakintohallituksen toimesta. (Suomen Punainen Risti 2020a.)

Nykyisin jarjestettavia ensiapukursseja ovat Ensiapukurssi 1, hataensiapu/ ensiapukurssi
1 kertaus. Ensiapukursseille voi osallistua kuka vain. Usein myés tydnantajat ja koulut jar-

jestavat niita tyontekijoilleen. (Suomen Punainen Risti 2020b.)

Suomessa ensiapukoulutusta tarjoaa Punainen Risti. Punainen Risti my6s kouluttaa ter-
veydenhuollon ammattilasia ensiapukouluttajiksi. Ensiavun ja terveystiedon koulutus on
suunnattu terveydenhoitoalan ammattilaisille, kuten sairaanhoitajille ja sen suorittanut

henkilé on oikeutettu ensiavun kouluttamiseen. (Punainen Risti 2020c).
2.2 Opinnaytetyon keskeisia kasitteita

Nuorella tarkoitetaan nuorisolain mukaan alle 29-vuotiaita. (Nuorisolaki 2016). Kuitenkin
nuoren ja nuorison maarittely on vaikeaa. (Kontkanen 2018). Kansainvalisesti nuoriksi
maaritellaédn 10-24-vuotiaat UNESCO.:n ja WHO:n mukaan. Tastakin kuitenkin poiketaan
eri jasenvaltioiden valilla ja yhteista linjaa siitd, ketka luokitellaan nuoriksi, on vaikeaa ve-
tad. (Kontkanen 2018). Mannerheimin lastensuojeluliiton lapsen kasvua ja kehitysta ku-

vaava infopaketti maarittelee nuoreksi 12-15-vuotiaan lapsen. (MLL 2019).

Tapaturma tarkoittaa akillista tapahtumaa, joka johtuu ulkoisesta tekijasta ja on odottama-
ton. Sen johdosta tapaturman kohteeksi joutunut loukkaantuu tai sairastuu. Akillisella tar-
koitetaan tapahtuman nopeutta ja lyhytkestoisuutta, kuten tippuminen. Ulkoisella tekijalla
tarkoitetaan henkilstéa rippumatonta tekijaa, joka voi olla liukkaus tai monttu tiessa. Odot-
tamattomalla tarkoitetaan, etta tapahtuma tapahtuu ennalta arvaamattomasti ja yllatta-

vasti. (Tapaturmavakuutuskeskus 2018).

Nuorten tapaturmat ovat yleisia ja niita tapahtuu monesti aktiviteeteissa, joissa on vauhtia,
paljon kaatumisia ja kontakteja. Tapaturmiin vaikuttavat keskeisesti nuoren henkinen ja
fyysinen hyvinvointi seké riskikayttaytyminen. Myos paihteiden kaytto ja mielenterveyson-

gelmat lisaavat tapaturmariskia. (Kotitapaturma.fi 2020.)

Ylakoululaisilla tapaturmat liittyvat useimmin liikuntatunteihin. (Terve koululainen 2020).
Vuonna 2018 tehdyn tutkimuksen mukaan 56 % vastaajista ilmoitti loukkaantuneensa lii-
kuntaa harrastaessaan viimeisen vuoden aikana. Tutkimuksessa tarkasteltiin urheiluseu-
rassa, vapaa-ajalla ja koulussa tapahtuvan liikunnan harrastamista ja niissa tapahtuneita
loukkaantumisia. (Liitu-tutkimus 2018.) 2019 toteutetun kouluterveyskyselyn mukaan tapa-
turmia sattui joko koulussa tai koulumatkalla 20,8 prosentille 85569 vastaajasta. Suurin

osa koulussa tapahtuneista tapaturmista ovat lievia. Yleisimpid ovat ruhjeet, haavat,



mustelmat, kuhmut, nyrjahdykset ja vendhdykset. Vakavien koulutapaturmien takia sairaa-
lahoitoa vaatii keskiméaariin 542 henkiléa vuodessa. (Kouluterveyskysely 2019.) Tampe-
reen kouluista tehdyn tutkimuksen mukaan 12-17-vuotiaiden kolme yleisinta tapaturmasta
aiheutunutta vammaa olivat ruhje tai kolhaisu, venahdys tai nyrjahdys seka erilaiset haa-
vat. (Antila 2012).

Liikennetapaturmat ovat yleisia varsinkin 15-24-vuotiailla nuorilla. Liikkenneturvan vuonna
2020 tekeman tilastokatsauksen mukaan tieliikenteessa loukkaantuneista joka kolmas on
nuori. Henkilévahinkoja sattuu 15-vuotiaille mopolla ajaville enemman, kuin 18-vuotiaille,

jotka matkustavat henkildautossa.

Ensiapu tarkoittaa apua, jota annetaan loukkaantuneelle tai sairastuneelle. Talla pyritdan
varmistamaan loukkaantuneen peruselintoiminnot seka estaméaan tilanteen paheneminen.
Tarkeinta ensiavun antamisessa on hengityksen ja verenkierron turvaaminen. Tapahtu-
mapaikalle ensimmaisena tuleva tekee nopean arvion lisdavun tarpeesta ja halyttaa sita
paikalle ennen muita toimia. Ensimmaiset selvitettavét asiat ovat onko autettava hereilla
tai heratettavissa, ovatko hengitystiet auki, onko hengitys normaalia ja onko autettavalla
nakyvia verenvuotoja ja/tai sokin oireita. Edellda mainittuja kutsutaan hatédensiaputoimenpi-
teiksi, joilla potilaan tila tutkitaan mahdollisen henkea pelastavan ensiavun eli hataen-
siavun tarpeellisuuden arvioimiseksi. Jatkotoimenpiteet méaraytyvéat potilaan tilan mu-
kaan. Tajuton hengittava potilas tulee asettaa kylkiasentoon ja seurata hengitysta taman-
kin jalkeen. Jos potilas ei hengitd, tulee aloittaa painelupuhalluselvytys. (Terveyskirjasto
2017a).

Arvioiden mukaan Suomessa tapahtuu noin 15000 sydanperaista kuolemaa. Naista puolet
ovat akillisid. Nykyisin julkisilla paikoilla, kuten kauppakeskuksissa ja julkisenliikenteen
asemilla on puoliautomaattisia defibrillaattoreita. Laite ohjaa aanelld, kuvilla ja valomer-
keilla kayton ja nain ollen sita pystyy kuka tahansa kayttamaan. Suurin kynnys laitteen

kayttamiselle on luultavimmin tiedon ja uskalluksen puuttuminen. (Ruotsalainen 2019).

Tutkimusten mukaan 7-14 -vuotiaiden ensiapukoulutuksesta on hyotya ensiaputaitojen ja
valmiuksien kehittamisessa. Tutkimuksessa hieman alle 600 7- 4 -vuotiasta koululaista
osallistuivat 3 paivaiseen koulutukseen, joka sisalsi teoriaopiskelua ja kaytannon harjoitte-
lua. Aiheina olivat peruselintoimintojen tukeminen, automaattisen defibrillaattorin kaytto,
tajuttoman potilaan kasittely, verenvuodon tyrehdyttdminen ja ambulanssin soittaminen.
Oppilaiden tietoutta testattiin ennen koulutuksen pitamista, heti sen jalkeen ja 4 kuukau-
den kuluttua koulutuksesta. Tutkimuksen mukaan tietdmys seka taidot nousivat koulutuk-
sen jalkeen merkittavasti. Ensiapukoulutuksen antaminen nainkin nuorille on hyddyllista.

He voivat oppia perusteita ja silla voidaan motivoida lapsia ja nuoria suorittamaan



ensiapua tarvittaessa. Moni ladketieteellistd apua tarvitseva ihminen kuolee, jos ensiapua
ei osata tai uskalleta antaa. Ensiapukoulutus antaa tietoa ja taitoja ehkaista kyseisia tilan-
teita. (Banfai ym. 2017.)

Kouluissa tapaturmien ehkaiseminen perustuu hyvaan turvallisuuskulttuuriin. Tama sisal-
taé& oppilaitoksen rakenteellisen turvallisuuden, yhteison ilmapiirin sek& henkisen hyvin-
voinnin. Myds koulumatkojen turvallisuus on osa koulujen yleista turvallisuutta. Naita kaik-
kia valvotaan ja tarkastellaan Terveydenhuoltolain maaraamané kolmen vuoden vélein.
Seurantatietojen avulla luodaan perusta tapaturmien ehkaisylle. (Kouluterveyskysely
2019.)

2.3 Teini-ikdinen oppijana

Teini-ikaisella nuorella aivot ovat viela kehitysvaiheessa, mutta tdssa vaiheessa kehitysta
nuoren ajattelutaidot kehittyvat merkittéavasti. Nuoren ajattelu voi olla melko konkreettista,
minka vuoksi nuori oppii parhaiten tekemalla asioita ja jotka ovat havaittavissa aisteilla.
(MLL 2020.) On siis hyva, etta opinnaytetydssamme on toiminnallista aktiviteettia teorian
rinnalla. On pidettava huoli, etté opetus on ikaryhmalle sopivaa, koska varhaisnuori pystyy
jo ymmartamaan vaikeimpiakin kasitteita esimerkiksi defibrillaattori tai hengitysfrekvenssi.
(Vapis 2020).

Teini-ikinen nuori pystyy paremmin hahmottamaan omaa tulevaisuuttaan. Kasitys ajasta
selkiintyy ja han pystyy paremmin jarjestelemaan mielessaan tulevan ja menneen. Kriitti-
syys aiemmin opittuun ja asioiden kyseenalaistaminen kuuluvat teini-ikaisen ajatteluta-
paan. Nuori opettelee itsendiseen ajatteluun ja tama voi tuoda nuorelle mielipiteisiin
musta- valkoisen piirteen. Kun nuoren ajattelutaito kehittyy, tuo se hanelle mieleen paljon
suuria ja vaikeita kysymyksia. Mika on elaman tarkoitus? Mita tapahtuu kuoleman jal-
keen? (MLL 2020.)

Murrosikdisen nuoren ajattelutapa kehittyy siihen suuntaan, etté han alkaa ajattelemaan
moraalisia arvojaan. Teini-ikdinen pystyy ajattelemaan asioita toisen ihmisen nakdkul-

masta. Nuori tekee niin kuin muut ihmiset odottavat. (MLL 2020.)

Nuori pyrkii olemaan kunnon kansalainen, kuka haluaa tehd& hyvaa ja huolehtii toisista.
Tee toisille niin kuin haluaisit itselle tehtéavan, on nuoren moraaliajattelua, joka ohjaa

nuorta empatiakykyisemmaksi. (MLL 2020.)

Nuorten opettaminen ei voi olla pinnallista ja ndenndista. Teini-ikdinen nauttii siita, etta
paasee tekemaan asioita itse. Tarkeda on myos paastaa heidat vaikuttamaan asioihin.

Nuori voi ottaa kritiikin liiankin henkilokohtaisesti, joten nuori tarvitsee jatkuvaa rakentavaa



palautetta ja aikuisen antamaa suojaa. Nuoria myds pystyy ja kannattaa opettaa luovin
menetelmin ja paastad heidan oma luovuus valloilleen, mutta tdhan koulutukseen ei luo-

vat menetelmét sovellu. (Vapis 2020.)

Lahden kaupungin perusopetuksen opetussuunnitelman mukaan oppilas on aktiivinen toi-
mija. Nuori asettaa itselleen tavoitteita ja pystyy selvittamaén ongelmat seka itsenaisesti
etta ryhmassa. Nuori oppii vuorovaikutuksessa muiden nuorten, opettajien sek& muiden
aikuisten ja eri yhteisojen ja ympaéristdjen kanssa. Se on ajattelua, tekemistd, tutkimista ja
suunnittelua itsenaisesti seka ryhmassa. Sen vuoksi oppimisprosessissa on tarke&éa oppi-
laiden tahto ja kehittyva taito toimia ja oppia yhdessa. Oppilaita my0s opetetaan tiedosta-
maan toiminnan seuraukset ja vaikutukset muihin oppilaisiin ja ymparistéon. (Lahden ope-

tussuunnitelma 2020.)

Oppilaita rohkaistaan ja ohjataan ottamaan vastuuta yhteisesta arjen sujumisesta, toisista
ja itsestaan. Heitd myds ohjataan tunnistamaan oman yhteisdnsa hyvinvoinnin voimavarat
ja haittatekijat seka tutustumaan yleisiin terveytta, hyvinvointia ja turvallisuutta edistaviin

toimintatapoihin. Nuoret oppivat ennakoimaan ja valttelemaan vaara tilanteita, seké pysty-

vat toimimaan onnettomuustilanteissa oikein. (Lahden opetussuunnitelma 2020.)



3 YLEISIMPIA TAPATURMIA JA NIIDEN ENSIAPU

Lasten ja nuorten tapaturmaisten kuolemien maara on laskenut menneiden vuosikymmen-
ten aikana. Tapaturmaisesti kuolee keskiméaarin 107 alle 25-vuotista lasta ja nuorta.
Naista suurin osa tapahtuu 15-24-vuotiaille. Sairaalan vuodeosastohoitoa vaativia tapa-
turmia tapahtuu keskimaérin 13800 alle 25-vuotiaalle vuodessa 2014-2016 vuosina teh-
dyn tilastoinnin mukaan. Tapaturmaisten kuolemien syyt vaihtelevat ikaryhmittain, mutta
tielikenneonnettomuudet ovat yleisin kuolemaan johtava tapaturma alle 25-vuotiailla. Ta-
man lisaksi 7-14-vuotiailla tapaturmaisia kuolemia aiheutuu myrkytyksista ja hukkumisista.
Kaatumiset, putoamiset ja erilaiset likuntavammat ovat yleisin syy sairaalahoidolle alle
25-vuotiailla. (Korpilahti 2018.)

2010 tehdyn Lasten terveys, LATE, tutkimuksen mukaan lahes joka viidennelle kouluikai-
selle oli sattunut ammattilaisen neuvontaa tai hoitoa vaatinut tapaturma. Kouluikaisilla tyy-
pillisimmat tapaturmien syyt olivat kaatuminen, liukastuminen, térmaaminen tai esineen
putoaminen/osuminen. Vakavimpien tapaturmien tyypillisimpia vammoja kouluikaisilla oli-
vat mustelmat, haavat, sijoiltaan menemiset tai nyrjahdykset ja murtumat. (Maki ym.
2010.)

3.1 Mustelmat ja niiden ensiapu

Mustelma syntyy, kun ihonalaisia pienié verisuonia hajoaa ja ihon alle leviaa verta. Tyypil-
linen aiheuttaja on jokin alueelle vaikuttanut trauma, kuten kolhu tai tylppa isku. Mustelma
paranee itsestdan noin viikon aikana. Laakarissa kayntia ei tarvita isoissakaan mustel-
missa, jos alueella ei ole muita oireita ja syntytapa on trauman seurausta. (Terveyskirjasto
2019.) Tarvittaessa voi mustelmaa painaa kylmalla hetken aikaa. Muuta ensiapua ei tar-

vita. (Korte ja Myllyrinne 2012).
3.2 Haavat ja niiden ensiapu

Haava on ihon tai limakalvon vaurio. Siihen voi liittya myds ihonalaisten kudosten tai elin-
ten vaurioita. Haavat jaetaan eri tyyppeihin. Naarmusta tai pintahaavasta puhutaan, kun
iho on vahingoittunut esimerkiksi raapaisun tai kaatumisen seurauksena. Siin& hiussuo-
mia saattaa rikkoutua, jolloin haavasta tihkuu verta ja kudosnestetta. (Terveyskirjasto
2017c).

Viiltohaava syntyy jonkin terdvan esineen seurauksena ja se voi olla syv4, jolloin se ulot-

tuu ihonalaisiin kudoksiin vaurioittaen lihasta, hermoja, verisuonia ja janteita riippuen



vammakohdasta. Verenvuotoa on usein runsaasti. Haavan reunat ovat siistit. (Terveyskir-
jasto 2017c).

Pistohaava syntyy terdvan esineen, esimerkiksi naulan tai puukon, lavistdessa ihon.
Paalle pain verenvuotoa ei valttamatta ole paljoa, mutta ihonalaisissa kudoksissa saattaa

olla vakavia kudos- tai elinvaurioita seka runsasta verenvuotoa. (Terveyskirjasto 2017c.)

Ruhjehaavasta puhutaan, kun tylppa esine tai murskaava tai repiva voima aiheuttaa haa-
van. Haavassa reunat ja haava-alue on repaleinen. verenvuoto voi nakya niukasti tai run-

saasti ulospain. (Terveyskirjasto 2017c.)

Ampumahaava voi paallisin puolin nayttaa pienelta. Luodin sisédnmenoaukko on pieni,
mutta ulostulokohta voi olla laaja. Liséksi luodon paineesta johtuvat kudos- ja elinvauriot
ovat yleensa vakavia. Verta vuotaa tyypillisesti ulostuloaukosta. Puremahaava syntyy elai-

men tai ihmisen puremasta. Naissa tulehtumisriski on korkea. (Terveyskirjasto 2017c.)

Haavan ensiapu on haavatyypista riippumatta sama. Ensin puhdistetaan likaa pois haa-
valta puhtaalla vedella. Vierasesineita ei tule poistaa ensiavun yhteydessa, elleivat ne vai-
keuta hengitystd, esimerkiksi vierasesine kaulan tai kasvojen alueella. Seuraavaksi tyreh-
dytetdan verenvuoto painamalla haavakohtaa sormilla tai kadella. Autettava voi myos itse
tehda ta-man, jos kykenee. Jos sidostarvikkeita on saatavilla, tehddan haavan paalle pai-
nesidos. Auttajan arvion mukaan soitetaan 112 lisdavun saamiseksi. Autettavan tilaa tulee
seurata ammattiavun saapumiseen saakka. Seurattavia asioita ovat verenvuoto, hengitys
ja veren-kierto. Laékarin hoitoa vaativat: haavat jotka vuotavat runsaasti, syvat pistohaa-
vat, haavat joihin on joutunut hiekkaa tai multaa, puremahaavat, haavat joissa epaillaan

olevan vieras-esine ja tulehtuneet haavat. (Terveyskirjasto 2017c.)

Erityistd huomiota vaativat syvat haavat vatsan ja rintakehan alueella. Molempiin liittyy
runsaan sisdisen verenvuodon ja sitd myo6ta sokin vaara. Rintakehén alueen haavoissa
my6s keuhkovaurio on mahdollinen, jolloin autettava tulee auttaa sellaiseen asentoon,
jossa hanen on helpoin hengittda. (Terveyskirjasto 2017c.) Sokin ensiavussa on tarkeaa,
ettd autettava autetaan makuulleen, jolloin matalakin verenpaine saataisiin riittamaan ai-
vojen veren-kierron turvaamiseksi. Tajuton potilas kd&nnetd&n aina kylkiasentoon. Kyl-
maltd suojaaminen on tarke&a. Autettavalle jutteleminen ja sanoin rauhoittaminen on tar-

keaa ja silla voidaan ehkaista sokin pahenemista. (Terveyskirjasto 2017d.)
3.3 Sijoiltaan meno ja nyrjahdykset ja niiden ensiapu

Raajojen nivelvammat ovat yleisia koti ja vapaa-ajan tapaturmia. Siina raajan nivel, kuten

olka- tai polvinivel, vaantyy esimerkiksi liukastuessa tai kaatuessa. Nivelen liikkuessa



paikaltaan sita ympardivat nivelsiteet voivat venya tai repeytyd. Janteisiin ja pehmytkudok-
seen saattaa myos tulla vaurioita. Vamma ei ndy useinkaan paallepain, mutta joskus nivel
saat-taa jaada virheasentoon. Vamman oireita ovat kipu, turvotus, virheasento, mustelma
ja se ettei raajaa pysty kayttdmaan normaalisti. Ensiapuna toimii niin sanottu kolmen k:n
saantd, kompressio, koho ja kylma. Ensin vammakohtaa puristetaan kadella tai painesi-
teelld. Samalla vammakohta nostetaan kohoasentoon, jonka jalkeen vammakohdan
paalle laitetaan jotain kylm&a ja se sidotaan vammakohdan paalle tiukasti. Kylmaa ei saa
koskaan laittaa suoraan ihoa vasten paleltuma vaaran vuoksi vaan aina jonkin kankaan
kuten pyyhkeen sisaéan kaarittyné. Kolmen K:n sdannon tarkoituksena on vahentéaa
vamma alueen verenkiertoa — ja vuotoa seka pienentéavat turvotusta ja kipua. Vamman
laadun ja arvion mukaan autettava toimitetaan 1&aakéariin. Jos nivel on léhtenyt pois paikoil-
taan tuetaan se mahdollisimman kivuttomaan asentoon ja mahdollisimman koholle. En-
siapuna niveltd ei saa lahted vetamaan paikalleen vaan autettava toimitetaan aina laaka-

riin jatkohoitoa varten. (Korte & Myllyrinne, 2012.)
3.4 Murtumat ja niiden ensiapu

Luun murtuminen voi tapahtua putoamisen, kaatumisen tai torméayksen seurauksena.
Luuhun voi tulla saré tai se voi menna kokonaan poikki. Luuta ympardivaan kudokseen
voi myds tulla vaurioita. Murtumat ovat joko avo- tai umpimurtumia. Avomurtumassa iho
rikkoontuu ja luun p&a nékyy haavasta. Murtuman oireita ovat kipu, raajan mahdollinen
virheasento, raajaa ei pysty kayttamaan normaalisti, avomurtumassa ulkoinen verenvuoto
ja umpimurtumassa sisainen verenvuoto, joka nakyy alueen turpoamisena. (Korte & Mylly-
rinne 2012.) Ensiavussa tarkedaa tukea loukkaantunut raaja likkumattomaksi. Tama voi-
daan toteuttaa kasin tai lastalla. Lastaa kaytettaessa tulee huomioida, etté lasta ylettyy
murtumakohdan molemmin puolin nivelen yli. Lasta ei saa haitata verenkiertoa eikd han-
gata ihoa. Murtunut ylaraaja voidaan tukea niskan taakse kiinnitettavalla kolmiliinalla tai
potilas voi itse tukea sita toisella kadellaén. Loukkaantuneen tarpeetonta liikuttamista tu-
lee valttda. (Terveyskirjasto 2017e.) Murtuman hoito vaatii aina laékarin arviossa kayntia.
(Korte & Myllyrinne, 2012).



4 LOUKKAANTUNEEN AUTTAMINEN

Onnettomuudet ovat useimmiten estettavissa. On tarkea tunnistaa oman elinymparistén
vaaratekijat ja tunnistaa riskit. Nama tekijat ovat yleensa pienié asioita kuten pelastusliivit,

portaiden liukuesteet tai pyoranvalo.

Tapaturmaisissa tilanteissa on tarkeaa pysahtya hetkeksi ja tehda nopea arvio tilanteesta.
Jos et itse pysty auttamaan, soita 112. Jos tilanne on itsellesi turvallinen, mene paikalle ja
arvioi tilanne uudelleen. Ensiaputilanteissa on tarked huomioida oma ja muiden auttajien

turvallisuus. (Korte, Myllyrinne 2012.)
4.1 Autettavan henkildn kohtaaminen

Kohtaamisessa on erittéin tarkeana osana hyva vuorovaikutus. Auttamisessa tiivistyy peri-
aate, miten toivoisi itseddn kohdeltavan samanlaisessa tilanteessa. Ihmisen kunnioitus ja
tasa-arvoisuus taytyy toteutua. Onnettomuuteen voi liittya paljon tunteita, joten on tarkea
pysya itse rauhallisena ja pyrkid rauhoittelemaan loukkaantunutta henkiléa. Hyvéa vuoro-
vaikutus ei ole vain sanoja sanojen peraan, vaan siihen liittyy myods danen savy. limeet,

eleet ja kosketus. (Korte, Myllyrinne 2012.)

Vastaan voi tulla myds sellainen tilanne, missa apua ei tarvita. Jos tilanne ei ole henkea
uhkaava, ei pitéisi auttaa vakisin vaan kunnioittaa ihmisen itsemaaraamisoikeutta. (Korte,
Myllyrinne 2012.)

Joissakin tilanteissa auttaja joutuu miettimddn omaakin turvallisuutta. On otettava huomi-
oon tilanteen vakavuus ja mahdolliset lisavahingot. Jos ei itse uskalla menna tilanteeseen
auttamaan on heti soitettava hatdkeskukseen. Tarkeinta on, ettei jata tilannetta huomiotta

ja kavele pois. (Korte, Myllyrinne 2012.)
4.2 Tilanteen arviointi

Loukkaantunutta auttaessa, pysy rauhallisena ja tee asiat harkiten. Oman ja muiden aut-
tajien turvallisuus turvataan ensin. Sen jalkeen vasta arvioidaan loukkaantuneen tila ja ha-

lytetdan apua. Toimi hatakeskuksen ohjeiden mukaan.

1. TURVALLISUUS Oma, autettavan ja muiden paikalla olijoiden turvallisuus taytyy tur-

vata. Ei pida vaarantaa muiden henki.

2. HALYTA APUA Hatakeskukseen soittaminen tilannearvion tehtyasi. Hatakeskuksesta
paivystaja tekee oman tilannearvion ja halyttdé apua paikalle. Paivystaja myos auttaa toi-

mimaan tilanteessa siihen asti, kunnes ammattilaiset tulevat paikalle.
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3. SIIRTAMINEN Jos autettavaa tulee siirtaa lisavahinkojen ehkaisemiseksi, tee se varo-

vasti. Siirtdminen onnistuu turvallisemmin jos paikalla on enemman auttajia.

4. ENSIAPU Aloita hatéaensiapu, eli loukkaantuneen hengityksen ja verenkierron turvaami-
nen. Mahdollisten suurten verenvuotojen tyrehdyttaminen. Aloita vaarallisimman vamman
ensiavulla. (Calder, A. Sorsa, A 2018, 12.)

4.3 Tilanteessa toimiminen

Kohdatessa loukkaantuneen ihmisen, puhu hénelle. Autettava reagoi ilmeella, katseella
tai puheella, jos han on tajuissaan. Jos reagointia ei tapahdu, yrita heratelld autettavaa
puristamalla olkapaasta, painamalla rystysilla rintalastasta tai ravistelemalla jos ei tilantee-

seen liity traumaa.

Potilas tajuissaan

1. Tarkista hengitystiet. Varmista hengitysteiden aukiolo. Poista kasvoilta hengityk-

sen vaikeuttavat esineet ja mitkd estavat rintakehan normaalin liikkeen.

2. Tarkista hengitys. Onko hengitys normaalia? Tarkista hengitystaajuus ja onko hen-

gitys pinnallista?

3. Verenkierto. Onko potilaalla suurta verenvuotoa jossain pain kehoa tai palovam-

moja. Hoida niita tarvittaessa.

4. Muut mahdolliset syyt. Jos potilaalla ei ole hengenvaaraa, yrita selvittaa mika au-

tettavalla on hatana.

Potilas on tajuton

1. Avaa hengitystiet. Autettavalta on aukaistava hengitystiet tarttumalla takaraivosta

ja leuasta ja kdantaa paata varovasti taaksepain, niin etta kaula ojentuu.

2. Tarkista hengitys. Rintakehan liikehdintd? Kuuluuko normaalit hengityséénet tai

tuntuuko hengitys? Seuraa hengitysta noin 10 sekunnin ajan.

3. Jos potilas ei hengita, soita 112 ja aloita painelu- puhallus elvytys. Jos potilas hen-
gittaa, tarkista onko potilaalla suurta verenvuotoa tai palovammoja jossain pain ke-

hoa. Hoida niita tarvittaessa.

4. Kaanna kylkiasentoon. Jos mahdollista, kd&nna hengittava autettava kylkiasen-

toon ja soita hatanumeroon. (Calder, A. Sorsa, A 2018, 13.)
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5 ELVYTYS
5.1 Elottoman potilaan tunnistaminen ja sydanpysahdyksen syita

Elottomuuden tunnistaminen on téarke&a, koska ihmisen selviytymismahdollisuudet monin-
kertaistuvat, kun tehokas elvytys aloitetaan nopeasti. (Terveyskirjasto 2017b). Elottomuu-
den oireita ovat &killinen tajunnan menetys ja normaalin hengittdmisen loppuminen. (Korte
ja Myllyrinne. 2012. S. 32). Elottomuuden tunnistaminen alkaa arvioimalla, herddké potilas
puhutteluun tai ravisteluun ja hengittdako han normaalisti. Normaalin hengityksen puuttu-
minen tulee selvittd& nopeasti. Ensimmaisené potilaan hengitystiet tulee avata asetta-
malla potilas selélleen ja nostamalla alaleukaa ylospain. Potilaasta seurataan rintakehan
liikettd, liikkuuko se saanndllisesti ja onko ilmavirtaus tunnettavissa esimerkiksi auttajan
kdmmenselkaa vasten. Jos normaalia hengitysté ei ole tunnistettavissa, tulee paatos elvy-

tyksen aloittamisesta tehd& nopeasti ja aloittaa se viipymatta. (Kaypahoito. 2016.)

Yleisimpia sydanpysahdykseen johtavia syitéa ovat akillinen hairid sydamen toiminnassa.
Naista yleisin on tukos sydamen sepelvaltimossa eli sydaninfarkti. Lisdksi sydanpysah-
dyksen voi aiheuttaa hapenpuute, joka voi johtua mm. hukkumisesta, hdkamyrkytyksesta
seka vierasesineen joutumisesta hengitysteihin. My6s erilaiset vammat, kuten rintakehaan
kohdistuva isku ja runsas verenvuoto voivat aiheuttaa sydanpysahdyksen. Sydéanpyséah-
dyksen oireet ovat &killinen tajunnan menetys, puheeseen ja ravisteluun reagoimattomuus

seka pysahtynyt tai epanormaali hengitys (Terveyskirjasto 2017b.)
5.2 Painelu- puhalluselvytyksen aloittaminen

Kun potilaan on todettu olevan eloton, eli han ei reagoi herattelyyn eika hengita normaa-
listi tai hengitys on kokonaan pysahtynyt, tulee paineluelvytys aloittaa valittbmasti. Hatail-
moitus 112 tehdaan jo siind vaiheessa, kun on todettu, ettei potilas herdd puheeseen eika
ravisteluun. Potilas tulee asettaa seldlleen kovalle alustalle. (Kaypahoito 2016.) Potilaan
rintakeh& paljastetaan ja auttaja asettaa kimmenensa alaosan potilaan rintalastan kes-
kelle ja toisen kaden siihen paalle laittaen sormet ristiin. Painelu tehdaan suorin kasin
kohtisuorasti alaspéin. Painelunopeus on 100-120 kertaa minuutissa ja painalluksia teh-
daan 30. Rintalastan tulee painua alaspain noin viisi senttimetria paineltaessa ja jokaisen
painalluksen jalkeen tulee rintalasta paastaa kokonaan takaisin ylos. (Korte & Myllyrinne
2012.) Painelun liikkeen tulee olla mantamaisté, eli painamisvaihe ja kohoamisvaihe pide-
taan yhta pitkind. Samalla tulee huolehtia, ettd painelun tauot ovat niin lyhyet kuin mahdol-
lista. Painelijaa on hyvé vaihtaa 2 minuutin vélein silloin kun se on mahdollista. (Kaypa-
hoito 2016.)
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Peruselvytykseen liittyy painelun lisdksi puhalluselvytys, jos auttaja on kykeneva sita anta-
maan. Puhallus vaihe suoritetaan 30 painalluksen jalkeen. Ennen puhalluselvytyksen an-
tamista tulee elvytettavan hengitysteiden avoimuus varmistaa uudestaan ojentamalla elvy-
tettavan paa taaksepain leuan alta nostamalla ja toisella kadella painaen otsasta. Puhal-
lukset annetaan suusta suuhun siten, etta puhalletaan 2 rauhallista puhallusta seuraten
samalla, etta elvytettavan rintakeha nousee ja laskee silminnahtavasti. Puhalluksen kesto
on 1 sekunti. Puhalletun ilman maara arvioidaan niin, etta elvytettdvan rintakehan nousu

juuri havaitaan. (Kaypéahoito 2016.)
5.3 Hatakeskukseen soitto

Hatakeskukseen soittaminen on aina tarpeellista, kun kohtaat hatatilanteen tai paikalle
tarvitaan viranomaisapua. Jos tiedat tai epéilet hengen, terveyden, omaisuuden tai ympa-
riston olevan vaarassa. Esimerkiksi jos huomaat onnettomuuden, huomaat tapahtuneen

rikoksen tai jos on tarvetta ambulanssille.

Jos on mahdollista, soita hatapuhelu itse. Paras tilanne on, jos soittaja on itse se, jota asia
koskee, koska héanella on usein sellaista tietoja, joita paivystaja tarvitsee maaritellessdan

avun tarvetta. Avun tulo paikalle voi viivastyd, jos puhelu tulee véalikasien kautta.

Hatapuhelua soittaessa olisi hyva tietdd paikan sijainti. Paikkakunta ja kaupunginosa on
hyva kertoa, mutta tarkein tieto on kadunnimi ja numero. Mitd tarkempi kuvaus sijainnista,

sitd nopeammin apu tulee paikalle.

On myads tilanteita, joissa ei pida soittaa hatanumeroon kuten: kiireettdmat tilanteet, ky-

sely- tai tiedustelutilanteet tai s&hkokatkokset yms. (112.fi 2020.)
Kun joudut hatatilanteeseen, toimi nain:

Soita numeroon 112.

Kerro mita on tapahtunut.

Kerro tarkka osoite.

Vastaa kysymyksiin.

Toimi ohjeiden mukaan.

Lopeta puhelu vasta sitten kun saat siihen luvan.

Kun odotat apua, ala soita muita puheluita.

Soita uudestaan, jos tilanne muuttuu. (Selko.fi 2020.)
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5.4 Defibrillaattorin kaytto elvytyksessa

Defibrillaattori eli suomennettuna sydaniskuri on laite, jota kaytetaan elvytyksessa apuna
sydantoiminnan yllapitamisessa. Defibrillaattori antaa séhkdiskun sydanlihakseen laitteen
mukana tulevien elektrodien kautta. Sydaniskurilla koitetaan antaa elvytettavalle sydamen
rytmi, joka pumppaa verta kaikkialle kehon osiin, mutta paaasiassa aivoihin. Painelu-pu-
halluselvytys ei saa sydanta toimimaan, mutta silla voidaan viivyttda kuolemaa pumppaa-

malla verta aivoihin. (Defibrillaattori.eu 2020.)

Defibrillaattoreita |6ytaa tydpaikoilta, kauppakeskuksista ja muista julkisista tiloista. Sy-

daniskurin tunnistaa kansainvalisesta vihrea-valkoisesta tunnuksesta. (Sydan.fi 2020.)

Defibrillaattori tulisi tuoda paikalle mahdollisimman nopeasti. Hengenvaarassa olevan en-
nuste heikkenee painelu- puhalluselvytyksesta huolimatta kokoajan. Autettavan ennuste
heikkenee arvioiden mukaan 10-12 prosenttia minuutissa ilman painelu- puhalluselvytysta

siihen saakka, kunnes sahkoisku saadaan annettua. (Defibrillaattori.eu 2020.)

On erittain tarkeaa, etta tehdaan hatailmoitus heti kun on havaittu henkilé kuka ei hengita
normaalisti eika reagoi kasittelyyn. Defibrillaattori on turvallinen laite, mita kuka tahansa
voi kayttda. Laite tunnistaa itse sydamenrytmit, joihin tarvitsee tai ei tarvitse iskea. Sahkoa

ei siis voida antaa vahingossa sita tarvitsemattomalle henkildlle. (Defibrillaattori.eu 2020.)

Defibrillaattorin kéyttd

Sydaniskuri tulee laittaa paalle virtapainikkeesta tai avaamalla "deffan” kansi. Laite ohjaa
yleensa tarkistamaan autettavan hengityksen ja soittamaan hatéakeskukseen. Tulisi myds

varmistaa, etté potilas saa painelu- puhalluselvytysta koko ajan.
- Ota elektrodit esille laitteen mukana tulevasta elektrodipakkauksesta.
- Elektrodit sijoitetaan autettavan iholle laitteen ohjeen mukaan.

- Kun defibrillaattori késkee olemaan koskematta potilaaseen, varmista ettei kukaan koske

potilaaseen tai elvyta hanta.

- Jos defibrillaattori kdskee antamaan iskun painamalla iskupainiketta, tulisi huutaa "IRTI”
kovaan aaneen ja tarkistaa ettei kukaan koske potilaaseen. Sen jalkeen paina iskupaini-
ketta.

- Jatka elvytysté heti iskun jalkeen siihen asti, kunnes ammattiapu tulee paikalle.

Elvytys pitdé lopettaa, kun ammattiapu tulee paikalle ja ottaa vastuun tai jos potilas her&a.
Jos autettava heré4, tulisi hanen olla levossa liikkumatta. Liikkuminen voi pahimmassa ta-

pauksessa aiheuttaa sydanpyséhdyksen uudelleen. (Defibrillaattori.eu 2020.)
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6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE
6.1 Tarkoitus ja tavoite

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on edistaa ylaasteikaisten ensiaputietamysta, kehit-
ta& heidan tietouttaan yleisimmista tapaturmista sek& ennaltaehkaista nuorten tapaturmia
ja onnettomuuksia. Tarkoituksenamme on tehda toiminnallinen opinnaytetyd, jonka tuo-

toksena on ensiapukoulutuksen pitdminen 9-luokkalaisille.

Tavoitteena on pitda ylaasteen luokalle kaksi oppituntia ensiaputaidoista, johon sisaltyy
seka teoriaopetusta, etta kadentaitojen harjoittelua. TiivistAmme aihealueen elvytykseen,

defibrillaattorin kayttdon ja hatédkeskukseen soittamiseen.
6.2 Tuotoksen tarkoitus ja tavoite

Koulutuksen tarkoituksena on luoda toimiva ensiapuun liittyva koulutusmalli, jota voidaan
sellaisenaan tai soveltaen kayttaa mydhemmin nuorten ensiaputaitojen kouluttamisen
apuvalineend. Opinnaytetydn toiminnallisen osuuden avulla testaamme, onko suunnittele-
mamme koulutus toimiva. Koulutuksen toimivuutta tarkastellaan ja arvioidaan opinnayte-
tyon tekijoiden omien havaintojen ja pohdintojen kautta seké oppilaiden antamien palaut-
teiden perusteella. Tavoitteena on myo6s oppilaiden kiinnostuksen herattdminen ensiapuun
ja sen oppiminen. Jos oppilaille jaisi jotain edes kateen koulutuksesta, olemme mieles-

tamme onnistuneet tavoitteissa
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7 TILAAJAN ESITTELY

Opinnaytetyon tilaaja on Lahteen koulu. Koulu sijaitsee Launeen kaupunginosassa Lah-
dessa. Koulu on Lahde monitoimitalon yhteydessa. Talossa on Paivéakoti, koulu, nuorisoti-
lat, oppilashuolto ja terveydenhuoltopalvelut. Lahteen peruskoulu on 1-9.- luokkien yhte-
naiskoulu. Opinnaytetydmme ohjaava opettaja neuvoi ottamaan yhteytta Lahteen kouluun,
joten olimme yhteydessa koulun terveystiedon opettajaan. Yhteydenpito tapahtui sahko-
postitse ja puhelimitse. Puhelussa kaytiin l[&pi meidan suunnitelmaamme tulevasta koulu-

tuksesta ja koulun toiveista koulutuksen suhteen.

Terveystiedon opettaja toivoi, ettéa opettaisimme oppilaille peruselvytysta ja defibrillaattorin
kayttoa seka soittamista 112 numeroon. Toiveissa olisi myds antaa oppilaiden harjoitella

elvytystd Anne-nukella. Opettaja kertoi pintapuoleisesti heidan tarjoamasta ensiapukoulu-
tuksesta mihin kuuluu esimerkiksi perustapaturmat kuten: liikuntavammat, pyoraily onnet-

tomuudet ja tajuttoman potilaan kohtaaminen seké kylkiasento.

Meidan ja opettajan yhteisella paatoksella koulutuksen kohderyhmaksi valikoitui 9. luokka.
Luokka valikoitui terveystiedon opettajan ehdotuksesta. Koulutuksen pidamme terveystie-

don tunnilla ja koulutuksen kesto on 2x45min kahtena perakkaisina viikkoina.
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8 MENETELMA JA AIKATAULU

Tarkoituksenamme oli tehda toiminnallinen opinnaytetyd, jonka tuotoksena on ensiapu-
koulutuksen pitaminen 9-luokkalaisille. Opinnaytetyd koostui teoriaosuudesta, jossa ka-
vimme lapi ensiavun tarkoitusta ja miten sité toteutetaan. Liséksi teoriaosuudessa ker-
roimme millaisia tapaturmia nuoret saattavat kohdata ja millaista ensiapua naissa tilan-
teissa tulisi toteuttaa. Teoriaosuuden pohjalta koostui oppitunti ja taitopaja, jossa teorian
avulla toimme tietoa ensiavusta ja tapaturmista nuorille ja sen perusteella harjoittelimme
rasteilla erilaisia ensiaputaitoja. Tunnilla kaytimme teoriaopetuksen tukena Power Point
esitysta ja naytimme videoita liittyen kaytannon ensiapuun. Oppitunnin paatteeksi pyy-
simme osallistujilta palautetta, jonka avulla pystyimme arvioimaan kyseisen tuotoksen on-

nistumista.

Tybssdmme kaytimme lineaarista mallia, jossa ensin méaarittelemme tavoitteen, joka ol
oppitunnin ja taitopajan pitaminen ensiavusta ylakouluikaisille. Kevaan 2020 aikana
teimme opinnaytetydsuunnitelman ja kesén ja syksyn 2020 aikana kerdasimme materiaalia
teoriaosuuden kirjoittamiseen. Kun teoriaosuus oli valmis, kokosimme sen pohjalta toimin-
nallisen kokonaisuuden oppituntia ja taitopajaa varten. Oppitunnit pidimme lokakuussa

2020 ja tyd on paatdksessa viimeistadn joulukuussa 2020. (Salonen 2013.)

Lopullista tuotosta arvioimme maarallisen/laadullisen palautteen avulla, jonka kerasimme

oppitunnille osallistuneilta.

Kevaan ja kesan 2020 aikana kerdsimme lahdemateriaalia teoriaosuutta varten. Taméan
jalkeen loppukesasta/ alkusyksysta kokosimme oppitunnin siséllén teoriaosuuteen pohjau-
tuen. Lokakuussa pidimme kaksi oppituntia, joiden paatteeksi kerdsimme palautteen. Saa-
dun palautteen pohjalta arvioimme pidetyn oppitunnin onnistumista, mita kehitettavaa

siind voisi olla ja mikd meni hyvin ja missa voisi olla parannettavaa.

Oppitunteja oli kaksi. Ne olivat perdkkaisinad keskiviikkoina ja kestoltaan 45 minuuttia per
oppitunti. Oppituntien sisalténa oli teoriaosuus, joka on 45 minuuttia ja sitd seuraavana
kertana kaytannon harjoittelua, jonka kesto oli myds 45 minuuttia. Teoriaosuus keskittyi
ensiapuun yleensa, mitéd se on, autettavan henkilon kohtaamiseen, elvytykseen, defibril-
laattorin kayttoon elvytyksessa ja yleiseen hatdnumeroon soittamiseen. Tuntisuunnitelma
on ndhtavissa liitteesséa 4. Teoriaosuuden tarkoituksena oli opettaa oppilaille mik& on en-
siavun antamisen p&allimmainen tavoite, eli peruselintoimintojen, hengityksen ja veren-
kierron turvaaminen, seka lisdvahinkojen valttdminen. Loppuosuus teoria tunnista kasitteli
elottomuuden merkkien tunnistamista, painelu puhallus elvytyksen aloittamista, 112 soitta-

mista ja defibrillaattorin kayttdd. Teoriaosuudessa naytimme Anne-nuken ja
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harjoitusdefibrillaattorin kanssa toimintamallia samalla, kun kdvimme teoriaa lapi. Koko-
naisuudessaan teoriatunti valmisteli oppilaita seuraavaan tuntiin, jolloin oppilaat paasevat
itse harjoittelemaan painelu puhallus elvytysté ja defibrillaattorin kayttéa. Teorian lopuksi
naytimme videomateriaalia Punaisen Ristin sivuilta. Video kertoo elottoman kohtaami-
sesta ja elvytyksen seka defibrilloinnin aloittamisesta. Koulutuksen sisallén rajaaminen
edella mainittuihin aiheisiin tehtiin silla perusteella, etta kaytettavissa oleva aikamme oli

rajallinen ja aiheet olivat terveystiedonopettajan toiveissa koulutuksen sisallosta.

Toinen pitamamme oppitunti alkoi Kahoot!-pelilld, jonka tarkoituksena oli muutamalla ky-
symyksella kerrata edellisella tunnilla lapikaytya teoriaa. Liséksi naytimme kertauksena
Punaisen Ristin videon elvytyksen ja defibrilloinnin aloittamisesta, jolla herateltiin oppilaita
tulevaan kaytannon harjoitteluun. Kaytannénharjoittelun tuntisuunnitelma liitteessa 5.
Ryhma jaettiin puoliksi ja molemmat meista ohjasivat omaa ryhmaansa painelu- puhallu-
selvytyksen ja defibrillaattorin kayton harjoittelemisessa. Kaytannon harjoittelun jalkeen
kerasimme oppilaat yhteen ja jaoimme heille palautelomakkeet taytettavaksi. Myds opet-

taja sai halutessaan palautelomakkeen tayttaa.
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9 ENSIAPUKOULUTUS
9.1 Ensimmainen oppitunti

Ensimmainen oppitunti Lahteen koulun 9. luokkalaisille oli 28.10. Paasimme koululle noin
tuntia aikaisemmin, jotta pystyimme tekem&an tarvittavia valmisteluita tuntia varten. K&-
vimme suunnitelmaamme |api ja teimme Powerpoint -esityksen (LIITE 1) seka muutimme

luokan istumajarjestysta niin, ettd Anne-nukelle saatiin tarpeeksi tilaa.

Aloitimme oppitunnin meidan esittelylla ja kerroimme tunnin teemat oppilaille. Heti alkuun
kysyimme oppilailta myds heidéan omia kokemuksiaan ensihoidosta, mutta he eivat halun-
neet tai uskaltaneet kertoa. Yhdella oppilaista oli kipsi vasemmassa kadessa, joten kyse-
limme hanelta siitd. Han kertoi kaatuneensa mopolla. Kysyimme myds mita tapahtui sen

jalkeen, johon han vastasi: "Ambulanssi tuli paikalle ja he veivat mut Akuuttiin’.

Oppitunti jatkui siten, ettd kerroimme ensiavusta, painelu- puhallus elvytyksesta, hatanu-
meroon soittamisesta ja defibrillaattorin kayttamisesta. Kertoessamme elvytyksesta ja de-
fibrillaattorin kaytésta havainnollistimme opetusta Powerpointin avulla seké naytimme
Anne-nukella miten kyseiset asiat onnistuvat kaytannéssa. Loppuun olimme tehneet Ka-
hoot! tietovisan (LIITE 2), mihin olimme keksineet 9 kysymysta oppituntiin liittyen. Olimme
pyrkineet tekemaan kysymyksista mahdollisimman helppoja, mutta oppilaille tuli myo6s

vaaria vastauksia.

Oppilaat vaikuttivat olevan kiinnostuneita aiheeseen. Koko oppitunnin ajan he eivat hairi-
koineet tai puhuneet keskenddn vaan seurasivat opetusta. Ajallisesti 45 minuuttia oli nain

ollen mielestdmme juuri sopiva aika tunnin pitdmiseen.
9.2 Toinen oppitunti

Toinen oppitunti pidettiin keskiviikkona 4.11. Valmisteluiden takia koululle saavuttiin hie-
man aikaisemmin, jotta luokkaan saatiin kaksi harjoittelupistetta jarjestettya. Molemmissa
pisteissa oli Anne-nukke ja defibrillaattori seka puhdistus- ja desinfiointiaineita nukkea var-

ten.

Tunti aloitettiin yhdessa ja kerrottiin, mitd seuraavan 45 minuutin harjoittelun aikana on
tarkoitus tehd&. Oppilaiden motivaation herattelemiseksi ja edellisen oppitunnin aiheiden
kertaamiseksi naytettiin ensin muutaman minuutin mittainen video painelu- puhalluselvy-
tyksesta ja defibrillaattorin kaytdsta elvytyksen yhteydessa. Taman jalkeen kaytiin viela

yhteisesti lapi kaytdnnon harjoituksen aihealueet, joita olivat autettavan herattely,
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hengityksen tarkistaminen, paineluelvytyksen suorittaminen, hengitysteiden avaaminen ja

turvaaminen, 112 soittaminen ja defibrillaattorin kaytto elvytyksessa.

Luokka jaettiin kahteen osaan ja kaytannon harjoittelu toteutettiin kolmen oppilaan pien-
ryhmiss& muiden oppilaiden seuratessa harjoittelun vaiheita. Roolit jaettiin kolmen oppi-
laan kesken niin, ettd ensin yksi heratteli autettavaa, tarkasti autettavan hengityksen ja
sen puuttuessa aloitti paineluelvytyksen. Toinen oppilas tuli lisdapuna paikalle ja hanen
tehtavanaan oli soittaa 112 lisaavun saamiseksi. 112 soittajalta kysyttiin tarkeimpia asi-
oita, kuten mitd hatdkeskuspaivystajalle tulee kertoa seka koska puhelun saa lopettaa. Li-
saksi tata tehtavaa suorittavan oppilaan toimiin kuului hengitysteiden avaamisen ja turvaa-
misen harjoittelu. Kolmannen oppilaan tehtavana oli harjoitella defibrillaattorin kayttéa. Mi-
ten se laitetaan paalle, mihin ja miten elektrodit Kiinnitetdén ja mité tulee huomioida, kun
defibrillaattorilla ollaan antamassa iskua. Oppilaiden rooleja vaihdettiin niin, etta kaikki
paasivat kokeilemaan kaikkia tehtavia ja sen jalkeen seuraava kolmen oppilaan ryhma

teki samat harjoitteet, kunnes kaikki oppilaat olivat paasseet kaikkea harjoittelemaan.

9.3 Palaute

Kaytannon harjoittelun jalkeen luokka otettiin yhteen ja kyseltiin fiiliksia ja tuntemuksia
harjoittelemiseen liittyen. Kaikki vaikuttivat tykédnneen kaytanndssa harjoittelemisesta ja
harjoittelemisen yhteydessakin oppilailta tuli hyvia tarkentavia kysymyksia asiaan liittyen.
Kaikki oppilaat osallistuivat harjoittelemiseen aktiivisesti ja innokkaasti. Moni oppilas oli
my0s sitd mieltd, ettd kaytanndssa harjoitteleminen toi selkeytta teoriatunnilla opetettuihin
asioihin. Lopuksi jacimme palautelomakkeet oppilaille seka opettajalle ja kerroimme, etta
palaute kerataddn nimettémana. Liséksi kerroimme, etta palauutteen vastauksia kaytamme
osana opinnaytetydmme toiminnallisen osuuden arviointia ja pohdintaa. Kaikki oppilaat
seka opettaja tayttivat palautelomakkeen. Oppilaiden poistuttua valitunnille opettaja antoi
viela suullista palautetta ja sanoi, etta koulutus oli kokonaisuutena hyva ja etta varsinkin
juuri kaytannon harjoittelu Anne-nuken ja defibrillaattorin kanssa oli tarkeaa, koska kou-
lulla ei sellaisia valineita ollut. 45 minuuttia riitti hyvin kaytannon harjoittelemiseen ja pa-
lautteen kerddmiseen. Toisen tunnin lopussa oppilaille palautelomakkeen, jossa kysytaan
oppituntien onnistumisesta ja heidan oppimisesta. [LIITE 3] Oppilaita oli ensimmaisella

tunnilla 22, mutta toisella tunnilla, milla lomakkeet jaettiin, oppilaita oli 20.

Ensimmaiseen vaitteeseen "Opin jotain uutta” 80% vastasi olevansa samaa mielta. 15%
oli jokseenkin samaa mielta ja yksi oppilas eli 5% oli téysin eri mielta. Vaitteeseen "Opetus

ja materiaalit olivat selkeita” 85% oppilaista olivat vastanneet olevansa taysin samaa
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mieltd. Samaan vaitteeseen jokseenkin samaa mielta oli vastanneista 10% ja taysin eri

mielta yksi oppilas.

Vaitteeseen "Oppitunnit olivat sopivan pituisia” 85% oppilaista vastasi olevansa samaa
mieltd. 10% kertoi olevansa jokseenkin samaa mielta ja yksi oppilas taysin eri mielta.
"Opetetut asia olivat mielestéani hyodyllisia” vaitteeseen vastattiin myods samalla kaavalla
kuin kahteen edelliseen, eli 85% oli samaa mieltd, 10% jokseenkin samaa mielta ja 5%
taysin eri mieltd. Vaitteessa "Opetuksessa oli huomioitu ikatasoni” oli tullut enemman vaih-
telua. 65% kertoi olevansa taysin samaa mieltd, kun taas jokseenkin samaa mielta oli

35%. Eri mielta ei ollut kukaan oppilaista.
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10 JOHTOPAATOKSET JA JATKOKEHITTAMISIDEA
10.1 Johtopaatokset

Taman opinnaytetyon suunnittelu alkoi alkukevaalla 2020. Aiemmin olimme jo pohtineet,
etta toiminnallinen opinnaytety6 on se, mitd haluamme l&hte&d tekemé&én. Ohjaavan opet-
tajan kanssa keskustelimme mahdollisista aiheista, ja ensiapukoulutuksen pitaminen vali-
koitui opinnaytetydémme aiheeksi. Lahteen koulun 9. luokka valikoitui kohderyhmaksemme
ohjaavan opettajan vinkista, ja yhteistyota teimme L&hteen koulun terveystiedon opettajan
kanssa. Hanelta saimme vinkkeja ja toiveita koulutuksen siséllosta. Kesén ja alkusyksyn

2020 aikana kirjoitimme teoriaosuutta.

Koulutuksen aiheiksi valikoimme autettavan kohtaamisen, painelu- puhalluselvytyksen,
defibrillaattorin kayton seka 112 soittamisen. Naita aiheita pidimme itse tarkeana opettaa
ja samalla sellaisina, joita ei kaytanndssa valttamatta kaikki olleet padsseet harjoittele-
maan. Nama koulutuksen aiheet vastasivat myds terveystiedon opettajan toiveita koulu-
tuksen sisallosta. Koulutusta suunnittelimme syksylla 2020, kun olimme sopineet koulu-
tukset pidettéavaksi loka- marraskuun vaihteessa kahtena perékkaisena keskiviikkona.
Koulutus pidettiin kahdessa osassa niin, ettd ensimmainen tunti oli teoriaopetusta ja leikki-
mielista tietovisailua edell& mainituista aiheista ja toisella koulutus kerralla keskityttiin kay-

tannon harjoittelemiseen.

Koulutuksen pitamisen jalkeen voimme todeta, ettd 9.-luokkalaiset ovat hyvinkin valmiita
ja tarpeeksi kypsia taman tasoiseen ensiapukoulutukseen. Teoria jai oppilaille hyvin mie-
leen ja kun kaytantda harjoiteltiin, niin oppilaat osasivat yhdistaa teoriatietoa kaytantéon

melko hyvin. Saadun palautteen perusteella voimme myos todeta, ettéa nuoret pitavat en-

siaputaitojen harjoittelua tarkeana ja hyodyllisena ja se oli positiivista huomata.
10.2 Jatkokehittdmisidea

Olisimme voineet huomioida oppilaiden ik&tason paremmin opetuksessa selittdmalla asi-
oita enemman "maallikko kielelld”. Lomakkeen lopussa oli varattu tilaa vapaalle sa-
nalle/parannusehdotuksille. Oppilaiden kommenteistakin paéatellen koulutus oli onnistunut.
Heidan mielestaan ei ollut mitdan parannettavaa ja koulutus oli kiva ja he oppivat uutta.
Muutama oppilas olisi toivonut enemman "Kahoot!” tietovisoja. Tata opinnaytety6ta ja siita
kasattua koulutusta voisi jatkossa kehittéda niin, ettd samanlaisella rungolla opettaisi teo-
riaa ja kaytantdd muistakin aiheista. Ensiapu on laaja kasite ja esimerkiksi haavat ja mur-

tumat olisivat oikein hyva ja nuorille sopiva teoria tunnin ja kaytdnnon harjoittelun aihe.
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11 POHDINTA
11.1 Opinnaytetyon ja tuotoksen arviointi

Opinnaytetytta tehdessdmme olemme molemmat syventaneet ensiaputaitojamme. Kun
jotain asiaa opettaa toisille, se aukeaa itselle eri tavalla ja vanhastakin asiasta saattaa l0y-
ta& uusia ndkokulmia. Opinnaytetydmme tavoitteena oli nuorten ensiaputaitojen ja tieta-
myksen lisdaminen ja siihen tama opinnaytetyd ja sen pohjalta pidetty koulutus antaa mie-
lestdamme hyvét evaat. Ensiapu on tarkea aihe ja nuoret hy6tyvat niisté taidoista, koska
heille tapaturmia tapahtuu melko usein. Tarkoituksena oli pitda kaksi oppituntia ensiapu-
taidoista ja silhen pdaasimme suunnitellusti. Oppituntien pituus oli vain 45 minuuttia, mutta
silti onnistuimme pitdmaan tiiviin ja selkean koulutuksen valikoiduista aiheista, jotka olivat
autettavan kohtaaminen, hatdnumeroon soittaminen, elvyttdminen ja defibrillaattorin

kaytto.

Opinnaytetydmme tuotoksen tarkoituksena oli luoda koulutusmalli, jota myéhemmin voisi
soveltaa sellaisenaan tai muokattuna ensiaputaitojen kouluttamiseen. Mielestdmme talla
tavalla toteutettu koulutus oli oikein toimiva ensiaputaitojen opetteluun. Tamén mallin
avulla teoria saatiin yhdistettya kaytannon harjoitteluun. Opettamamme teorian pohjalta
oppilaiden oli helpompi [&hteé toteuttamaan kaytannon harjoittelua ja itse k&ytannon har-
joittelu taas vahvisti teoriatunnilla opittuja tietoja ja taitoja. Oppilaista huomasi toisella op-
pitunnilla, etta teoria tietoa oli jaanyt heidan mieleensa ja he osasivat hyvin yhdistaa teori-
assa opittua kaytannon harjoittelemiseen. Koulutuksen sisallén valinta oli mielestamme
onnistunut ja oppilaat paasivat oppimaan tarkeita ensiaputaitoja, joilla voivat jopa pelastaa

loukkaantuneen hengen.
11.2 Palautteen arviointi

Palautelomakkeiden tuloksista olemme paéatelleet, ettd oppitunnit menivat hyvin. Oppilaat
olivat kiinnostuneita ensiavusta ja he oppivat tunneillamme uusia asioita. Heidan mieles-
taan opetimme hyodyllisia asioita. Materiaalimme olivat selkeité ja oppitunnit olivat sopi-
van pituisia. Pidetysta koulutuksesta saamamme palautteen perusteella aiheen valinta oli
hyva. Suurin osa oppilaista koki oppineensa jotain uutta seka piti koulutuksen asioita tar-
keina. Mielestamme pitamamme tunnit menivat hyvin. Saimme motivoitua oppilaat kuun-
telemaan koulutusta hyvin ja molemmat huomasimme, ettd meilta 16ytyy hyvia ryhmé&noh-
jaustaitoja. Kaytannon harjoitteluun kaikki oppilaat osallistuivat innokkaasti eika kukaan
jannittanyt suuremmin kadentaitojen harjoittelua. Oppilaiden ikatason huomioimiseen oli-
simme voineet kKiinnittda vielda enemman huomiota saadun palautteen perusteella. Esimer-
kiksi kasitteiden avaamista "maallikko kielelle” olisimme voineet tehda vielda paremmin.
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11.3 Eettisyys ja luotettavuus

Kerroimme heti alkuun ja selkeéasti, ettei meidan pitdmat tunnit ole virallinen Suomen Pu-
naisen Ristin ensiapukoulutus, vaan enemmankin tietoisku tarpeellisista ensiaputaidoista.
Oppitunnille osallistuville annoimme tiedoksi, etta kyseinen oppitunti ja siitéd pyydettava
palaute on osa opinnaytetyotamme. Lisaksi painotimme, etta palaute on taysin nimetonta
ja sukupuolesta riippumatonta. (LAMK 2016.)

Taman opinnaytetyon laatu varmistettiin noudattamalla ammattieettisia ja tutkimuseettisia
periaatteita. Opinnaytetydn aihevalinta esitettiin opettajille ja myéhemmin yhteistyttaholle.
Samalla mietimme valmiiksi kyseisen aiheen, tassa tapauksessa ensiapu/elvytyskoulutuk-
sen hyotyja kohdekoulun oppilaille. (KAMK 2020.)

Sairaanhoitajan eettisiin periaatteisiin tarkeimpana kuuluu vaeston terveyden edistdminen
ja sen yllapitdminen, sairauksien ehkaiseminen sekéa karsimyksen lievittdminen. (Sairaan-
hoitajaliitto 2020). Sairaanhoitajaliton mukaan eettisiin periaatteisiin kuuluu myods seu-

raava "Sairaanhoitajat osallistuvat ihmisten terveyttd, eldaman laatua ja hyvinvointia koske-

vaan keskusteluun ja paatoksentekoon seka kansallisella ettd kansainvalisella tasolla.”

Suomessa kaikilla tutkijoilla on samat tutkimuseettiset periaatteet. Tutkijoiden on kunnioi-
tettava henkildiden ihmisarvoa ja itsemaaraamisoikeutta. Tutkijan on toteutettava tutki-
muksensa siten, etta kohderyhman henkil6ille ei koidu suuria riskeja, vahinkoja tai hait-
toja. (Metropolia.fi 2020.)

Tahan opinnaytetydhdn olemme koonneet mielestimme tarpeellisimmat ensiaputoiminta-
mallit tapaturmatilanteissa. Itse koulutuksen siséllosta kdvimme keskustelua l&hteen kou-
lun terveystiedon opettajan kanssa ja sielta tulleet toiveet huomioimme koulutuksen sisal-
l6ssa. Tietoa kerdsimme luotettavista lahteista kuten Kaypahoitosuosituksista ja erilaisista

Suomen Punaisen Ristin materiaaleista.
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MITA SE ENSIAPU ON?

* LOUKKAANTUNEEN TAI SAIRASTUNEEN AUTTAMISTA
® PERUSELINTOIMINTOJEN VARMISTAMISTA

© TILANTEEN PAHENEMISEN ESTAMISTA

* HATHENSIAPU

* OMIA KOKEMUKSIA?




AUTETTAUAN KOHTRAMINEN

* NOPEA ARWIO TILANTEESTA
* VUOROVAIKUTUS JA RAUHALLISUUS
* TURVALLISUUS, HALYTA APUA, SIIRTAMINEN JA ENSIAPU
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AUTETTAUAN KOHTRAMINEN

® ONKO AUTETTAVA HEREILLA/HERRTETTAWMISSA?

* HENGITTAAKO?

* VERENKIERTO?

* MUITA SYITH?

* TAJUTON POTILAS: HENGITTAA —> SOITTO HATANUMEROON JA KYLKIASENTO

* EIHENGITA ->SOITTO HATANUMEROON I PAINELU-PUHALLUS ELVYTYKSEN ALOITUS
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YLEISEEN HATANUMEROON SOITTAMINEN

* N2

* MITA JA MISSA ON TAPAHTUNUT

* OSOITE

* TOIMI HATAKESKUSPAIVYSTAJAN ANTAMIEN OHJEIDEN MUKAAN
® PUHELUN LOPETTAMINEN

© SOITA UUDESTARN 112 JOS TILANNE MUUTTUU
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PAINELU PUHALUS ELVYTYS (PPE)

ELOTTOMUUDEN OIREET
AKILLINEN TRIUNNAN MENETYS
NORMAALIN HENGITYKSEN LOPPUMINEN
ELOTON POTILAS > \KLITON PPE JA SOITTO 112
AUTETTAVA KOVALLE ALUSTALLE
RINTAKEHA PALIARKS!




PPE JATKUU

* PAINELU TEKNIIKKA
* KAMMENELLA RINTALASTAN KESKELTA
* KADET SUORANA, KOHTISUORAAN ALASPAIN
* LIIKE MANTAMAISTA
* 100-120 KERTAA/MIN (BEE GEES — STAYING ALIVE) HTTPS://WWW.YOUTUBE COM/WATCHU=FNFZFWLMT2C
* 302
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PPE JATKUU

* PAINELU TEKNIIKKA
* KAMMENELLA RINTALASTAN KESKELTA
* KADET SUORANA, KOHTISUORAAN ALASPAIN
* LIIKE MANTAMAISTA
* 100-120 KERTAA/MIN (BEE GEES — STAYING ALIVE) HTTPS://WWW.YOUTUBE COM/WATCHU=FNFZFWLMT2C
* 302
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DEFIBRILLAATTORIN KAVTTO

* NAYTETIUAN APUNA SYDANTOIMINNAN YLLAPITAMISESSA

* SAHKOISKU SYDANLIHANSELLE
° TARKOITUNSENA SAADA SYDAMEEN VERTA PUMPPAMA RYTMI

* DEFIBRILLARTTORIN KAYTTO
* VIRTA PHALLE
* POISTAELEKTRODIT SUOJAPUSSISTA
¢ ELENTRODIEN KIINNITYS
* DEFIBRILLAATTORIN OHJEIDEN KUUNTELEMINEN

© JATHA ELWYTYSTA, IRTI POTILAASTA, ANALYSOIDAAN RYTMIA, ISKUA
SUOSITELLAAN/ISKUA El SUOSITELLA

DEFIBRILLAATTORI




Liite 2 Kahoot! tietovisan kysymykset/vaittamat ja vastausvaihtoehdot
Mit& on ensiapu?

A. Peruselintoimintojen varmistamista. B. Uusi TikTok-trendi. C. Loukkaantuneen aut-

tamatta jattamista.
Mik& seuraavista on peruselintoiminto?
A. Nako. B. Tuntoaisti. C. Kuulo. D. Hengitys.
Autettavan kohtaamisessa on tarkeaa?
A. Syyttely. B. Videokuvaaminen. C. Rauhallisuus. D. Panikointi.
Mik& ei ole tarkeaa loukkaantuneen tutkimisessa?

A. Autettavan Instagram-tilin seuraajamaara. B. Hengityksen tarkistaminen. C. Onko

potilas herételtévissa. D. Ulkoisten verenvuotojen huomioiminen.
Mika on yleinen hatanumero Suomessa?
A. 118. B. 020202. C. 911. D. 112.
Mik&a seuraavista on elottomuuden oire?

A. Loukkaantuneella on silmat kiinni. B. Loukkaantunut ei vastaa puhutteluun. C. Nor-

maalin hengityksen loppuminen. D. Loukkaantuneella on suuri verenvuoto.
Painelutaajuus on 60-80 painelua minuutissa.
Oiken vai vaarin.
Oikea painelu-puhallus suhde on.

A. 2 puhallusta ja 30 painallusta. B. 60 painallusta ja 4 puhallusta. C. 30 painallusta ja

2 puhallusta. D. Ei valia.
Defibrillaattori kaynnistaa pysahtyneen sydamen.

Oikein vai vaarin.
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Liite 3 Palautelomake

Palautelomake

Kerddmme tuntien jalkeen palautetta osallistujilta. Analysoimme palautteen osana
opinndytetyotdmme. Palaute kerdtdan nimettomana.

Ympyréi mielestdsi sopiva vaihtoehto sinulle.
1 = tdysin samaa mieltd

2 = jokseenkin samaa mielta

3 = tdysin eri mielta

1. Opin jotain uutta. 1 2
2. Opetus ja materiaalit olivat selkeita. 1 2
3. Oppitunnit olivat sopivan pituisia. 1 2
4. Opetetut asiat olivat mielestani hyodyllisia. 1 2
5. Opetuksessa oli huomioitu ikatasoni. 1 2

Vapaa sana/parannusehdotuksia:

KIITOS PALUTTEESTASI!

Terveisin llmari ja Kristian
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Liite 4 Teoriatunnin tuntisuunnitelma

12:30-12:35

Esittdytyminen, mita tehdaan
ja miksi.

Oppilaat tietdvat, etta tdma
on osa opinnaytetydétamme.

12:35-12:45

Kerrotaan ensiavusta ja autet-
tavan kohtaamisesta. Autetta-
van kohtaamisen 4 periaa-
tetta, autettavan herattely,
hengityksen tarkistus ja tur-
vaaminen, ulkoisten veren-
vuotojen kartoittaminen.

Oppilaat oppivat mika en-
siavun tarkoitus on ja mita au-
tettavan kohtaamisessa tulee
huomioida.

12:45-12:50

Yleiseen hatdanumeroon soit-
taminen. Mita ja missa on ta-
pahtunut, vastaa halytyskes-
kuspaivystdjan kysymyksiin ja
puhelun lopetus vasta luvan
saatua.

Oppilaat oppivat mita tietoja
hatdkeskus tapahtuneesta ha-
luaa ja milloin puhelun saa lo-
pettaa.

12:50-13:05

Elvytys. Elottomuuden merkit.
Paineluelvytyksen rytmi,
suhde puhalluksiin ja painelu-
tekniikka. Defibrillaattori:
mita tekee, miksi kdytetdan ja
miten kaytetaan.

Oppilaat oppivat tunnista-
maan elottomuuden, milloin
aloitetaan painelu- puhallu-
selvytys ja miten defibril-
laattoria elvytyksessa kayte-
taan. Lisaksi tavoite, ettd op-
pilaat ymmartavat mita defib-
rillaattori sydamelle tekee.

13:05-13:15

Kahoot-tietovisa.

Tietovisan kysymyksilla kerra-
taan oppitunnin keskeisia ai-
heita: autettavan kohtaami-
nen, 112 soittaminen, elvytys
ja defibrillaattorin kaytto elvy-
tyksessa.

39




Liite 5 Kaytannonharjoittelun tuntisuunnitelma

12:30-12:35 Punaisen Ristin video elvytyk- | Elvytyksen etenemisen ker-
sesta. tausta. Samalla nayte siita,
mita talla tunnilla tullaan te-
kemaan.
12:35-13:05 Painelu- puhalluselvytyksen ja | Oppilaat pystyvat yhdista-
defibrillaattorin kayton har- maan teoriaa kaytantoon har-
joittelua kdytannossa. joittelemisen kautta.
13:10-13:15 Palautteen kerdaaminen ni- Saada palautetta pidetyista
mettdmana kysymysten oppitunneista. Palautetta kay-
avulla oppilailta ja opettajalta. | tetdan opinnaytetyodn raportin
tekemisessa.
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