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1 JOHDANTO

Monissa Suomen pelastuslaitoksissa on kaytantond, ettd oman vakinaisen henkilokun-
nan traumaattisten tilanteiden késittely, kuten defusing, debriefing tai muu henkinen
tuki, on jarjestetty laitoksen puolesta ja jatkohoito on ohjattu tyéterveyshuollon kautta.
Pelastuslaitoksen alaisuudessa toimii pienemmilla paikkakunnilla sopimus- / toimen-
pidepalkkaisia palokuntia, joiden tehtdvéna on turvata avun saanti esim. sairaskohta-
uksissa ennen ambulanssin tuloa. Tyo6terveyshuoltolaki ei velvoita jarjestamaén tyo-
terveyshuoltoa toimenpidepalkkaisille tai sopimuspalokuntalaisille kuin ainoastaan
savusukeltajille. Niinpé auttajat joutuvat itse hakeutumaan omien terveyskeskustensa
kriisipalveluihin. N&issa palveluissa on suuria alueellisia eroja. Toiset terveyskeskuk-
set jarjestavat itse kyseiset palvelut, kun taas toiset ohjaavat asiakkaat kriisikeskuksiin.
Terveyskeskusten resurssit ovat usein rajalliset, kun taas kriisikeskuksista palvelun saa
nopeammin. Lisdksi ndilla keskuksilla on suurempi ammattitaito ja valmius auttaa
kriisin kohdannutta henkil6a tai ryhmaa. (Airila ym. 2010, 17; Tyo6terveyshuoltolaki
21.12.2001/1383, 25.; Pelastuslaki 29.4.2011/379, 53.)

Autettavan auttamiseen keskittyvassa ty0dssa, voi auttajan psyykkinen kuormitus kas-
vaa liian suureksi ja néin ollen aiheuttaa stressireaktioita. Katastrofipsykologian perus-
teissa nostetaan esille, kuinka térke&a on tarjota ensivaiheen auttajille jélkipuintia.
(Moisio 2003, 9.)

Tamén opinndytetyon idea sai alkuunsa l&hipiirissé tapahtuneesta onnettomuudesta,
jossa ensiauttajat kokivat suuren jarkytyksen, mutta tilanteesta ei kayty jalkipuintia,
vaan jokainen mukana ollut kasitteli asian itsekseen. Mahdollinen lisdavun tarve ja
tilanteen purku jaivat jokaisen omalle hoidolle. Tdman vuoksi kartoitimme kyselyl-
lamme Itd-Uudenmaan pelastuslaitoksen alaisuudessa toimivien ensivasteeseen osal-
listuvien toimenpidepalkkaisten ja sopimuspalokuntalaisten tietoa ja tarvetta jarkytta-

vien tilanteiden jalkipurkuun liittyvasté koulutuksesta ja sen tarpeesta.

Tydeldman yhteistyokumppanina toimii Itd-Uudenmaan pelastuslaitos, ja sen ensilah-
toihin osallistuvat yksikot, seka tyoelaménohjaajana paloinsindori Reijo Houni Myrs-

kyl&n paloasemalta.



2 PALO-JAPELASTUSTOIMI

Pelastustoimi jakaantuu Suomessa 22:een eri alueelliseen pelastuslaitokseen, jotka
tuottavat ymparivuorokauden turvallisuuspalveluita kaikkialla Suomessa. Niiden teh-
tavana on mm. yllapitaa pelastustoimen tehtavid varten pelastustoimen jarjestelmaa,
huolehtia pelastustoimintaan kuuluvista pelastus- ja onnettomuustehtavista seka syn-
tyneiden vahinkojen rajoittamisesta. My0s pelastustoimen péatoimisten ja vapaaeh-
toishenkiloston kouluttaminen kuuluvat pelastuslaitosten vastuulle. Niille kuuluvat
myo6s sairaankuljetus- ja ensihoitopalvelujen tuottaminen sekd kehittdminen asiaan
liittyvien sopimusten pohjalta. Pienemmilla paikkakunnilla toimii ensivastetoiminta
sopimusten mukaisesti, jos hoitovalineilld varustettu palo-auto on perill& ennen ambu-
lanssia &killisesti sairastuneen tai vammautuneen héatétilapotilaan luona. (Ité-
Uudenmaan pelastuslaitos 2011, Castren ym. 2005, 10 - 11.)

2.1 Palo- ja pelastustoimi Suomessa

Palolain 3. luvun 14. pyké&lan mukaan kunnassa tulee olla palokunta. Sisdaisainminis-
terion tehtdvana on johtaa, ohjata ja valvoa palo- ja pelastustoimintaa sekéd huolehtia
pelastustoiminnan valtakunnallisista valmisteluista, jarjestelyista ja kehittdmisesta.
(Palolaki 465/1960.)

Pelastuslain 4. luvun pykalien 25. — 27. mukaan alueen pelastustoimi vastaa pelastus-
toimen palvelutasosta, pelastuslaitoksen toiminnan ja nuohouspalvelujen asianmukai-
sesta jarjestdmisesta seka huolehtii muista laissa sille méératyista tehtavista. Pelastus-
laitos vastaa alueellaan ohjauksesta, valistuksesta ja neuvonnasta, jonka tavoitteena on
tulipalojen ja muiden onnettomuuksien ehk&iseminen sekd varautuminen onnetto-
muuksien torjuntaan seka asianmukainen pelastustoiminta onnettomuus- ja vaaratilan-
teissa. Liséksi pelastuslaitos huolehtii pelastustoimen valvontatehtdvistd ja vaeston
varoittamisesta onnettomuus- ja vaaratilanteissa, huolehtii 6ljyntorjuntavalmiudesta ja

muista laissa madréatyista tehtavista. (Pelastuslaki 29.4.2011/379.)

Liséksi Terveydenhuoltolain 4. luvun 40. pykalan mukaan pelastuslaitos voi suorittaa
ensihoitopalveluun kuuluvia tehtdvid, jos niistd on sovittu pelastustoimen ja alueen
sairaanhoitopiirin kuntayhtyman kanssa terveydenhoitolain perusteella. Sairaanhoito-

piirin kuntayhtymd voi pé&attda palvelutasopaatoksessa ensivastetoiminnan siséllytté-
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misestd osaksi ensihoitopalvelua. Ensivastetoiminnalla tarkoitetaan hatidkeskuksen
kautta halytettavissa olevan muun yksikén kuin ambulanssin hélyttamistd akillisesti
sairastuneen tai loukkaantuneen potilaan tavoittamisviiveen lyhentdmiseksi ja yksikon
henkil6ston antamaa hatéensiapua, joka on madritelty ensihoidon palvelutasop&éatok-
sessd. (Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326.)

2.2 Alueellinen palo- ja pelastustoimi

Pelastuslaitos

Pelastuslain 4. luvun 5. pykélan mukaan pelastustoimen alueella tulee olla pelastuslai-
tos, joka koostuu péaatoimisesta ja tarvittaessa myos sivutoimisesta henkilostosta. Pe-
lastustoimen jarjestelmé&an voi kuulua sopimuspalokuntia, vapaaehtoispalokuntia tai
laitospalokuntia riippuen siitd, miten pelastustoimi on asian sopinut. (Pelastuslaki
29.4.2011/379.)

Sopimus-/ toimenpidepalkkainen eli puolivakinainen palokunta

Palolain 3. luvun pykalien 14. - 17. mukaan sopimuspalokunta on yleenséa yhdistys
esim. vapaapalokunta, joka on tehnyt yhdistyksena sopimuksen pelastuslaitoksen
kanssa. Yksittaiset henkil6t ovat yhdistyksen jasenid. Pelastuslaitos suorittaa sopimuk-
sen mukaisen korvauksen yhdistykselle, joka paattdd itsendisesti varojen kaytosta.
Toimenpidepalkkainen palokunta koostuu sivutoimista sammutusmiehisestd, jotka
ovat tehneet henkildkohtaisen tydsopimuksen pelastuslaitoksen kanssa. Pelastuslaitos

maksaa palkkaa tehtyjen tuntien mukaan. (Palolaki 465/1960.)

Puolivakinainen palokunta muodostuu joukosta, joista vain osa miehisté tai ainoas-
taan paallysto on palkkasuhteessa ja varsinainen miehisto on sivutoimisia. Halytyksen
tullessa sivutoimiset palomiehet halytetddan vapaapalokuntalaisten lailla muualta esi-
merkikisi, vakinaiselta tyopaikaltaan, paloasemalle. Puolivakinaisia palomiehi& kutsu-
taan toimenpidepalkkaisiksi sammutusmiehiksi. He saavat palkkaa harjoituksista, hé-
Iytyksistd ja joskus myos ns. varallaolosta. He ovat solmineet henkilokohtaisen ty6so-
pimuksen alueellisen pelastuslaitoksen kanssa ja tydskentelevat tuntipalkalla. Muuten
toiminta on samankaltaista kuin vapaapalokunnassa, koulutuksen tasoa mydten. Lu-
kuun ottamatta sairaankuljetusta, suurin osa palokuntien halytystehtévista hoidetaan
toimenpidepalkkaisten tai vapaaehtoisen palokunnan turvin. (Erilaisia palokuntia.

Suomen palomuseot 2011.)



2.3 Ensihoitoketju

Ensihoitoketju (kuvio 2.) alkaa aina h&tdnumeroon 112 soittamisesta. Hatékeskus-
péivystdja tekee saamiensa tietojen mukaan tilannearvion, jonka mukaan tehd&én péa-
tos paikalle lahetettavista yksikoista. Jos kyseessa on kiireellinen tehtava, hatakeskus-
paivystaja voi lahettdd paikalle sairaankuljetuksen avuksi ensivasteyksikon, jos siita
on merkittdvaa hyotya ja ensivasteyksikko tavoittaa potilaan ennen sairaankuljetusta.
Ensivasteen tarkoituksena on huolehtia hatdensiavun antamisesta, peruselintoiminto-
jen turvaamisesta sekad raportoinnista saapuvalle sairaankuljetusyksikolle. Hoitoketju
paattyy yleensa sairaalaan, jossa potilaalle annetaan tarvittava hoito ja ohjataan tarvit-
taessa kuntoutuksen piiriin. Tiedon siirtymisessa hoitoketjussa eteenpdin on tarkeinta,
etta tiedot potilaan tilasta ja sen muutoksista valittyvat koko ketjun l&pi. (Sahi ym.
2006, 13 —14.)

[tilannearvio ]_, [ h&téilmoitus ]_> [ ensiapu ]_>[ ensivaste ]

[ ensihoito ]—»[ kuljetus ]—»

KUVIO 2. Ensihoito ketju (soveltaen Sahi ym. 2006, 13 — 14)

2.4 Ensivaste

Moni pieni kunta on maantieteellisesti tilanteessa, jossa esim. onnettomuustilanteessa
tulee ensimmaisend paikalle ns. ensivasteryhmd, jonka tehtavané on potilaan véliton
ensiapu ja peruselintoimintojen turvaaminen ennen ambulanssin saapumista paikalle.

Pienilla paikkakunnilla on myos erittain suuri mahdollisuus siihen, ettd onnettomuuk-
sissa ensiauttajat joutuvat kohtaamaan pelastustehtdvissa pahimmassa tapauksessa

omaisiaan, ystaviaan tai tuttaviaan. (Castren ym. 2005, 240, 242.)

Porrastetussa ensihoitojarjestelmassa ensivasteella tarkoitetaan yksikkod, jota kéayte-
td&n korkeariskisen potilaan mahdollisimman nopeaksi tavoittamiseksi silloin, kun

ensivasteyksikon oletetaan kohtaavan potilas ennen sairaankuljetusta. Ensivastehenki-
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I0std antaa tarvittavan ensiavun, avustaa ambulanssihenkilokuntaa toimien ns. lisaké-
sind ja avustaa tarvittaessa siihen asti, kun ambulanssi lahtee kuljettamaan potilasta.
Ensivaste ei koskaan kuljeta potilasta, vaan sen tekee ambulanssi. Ensivaste koostuu
useimmiten pelastuslaitoksen tyontekijoista ja vapaaehtoisen palokunnan henkildista.
(Kuisma ym. 2009, 28; Castren ym. 2005, 10 - 11.)
Ensiauttaja on henkil, joka toimii ensivasteyksikdssa (EVY). Ensiauttaja on kaynyt
koulutuksen, jossa pohjana on vahintdan EA 1-2, palokuntien ensiapukurssi tai muu
palokuntien ensivastetoimintaan tarkoitettu koulutus. Osalla on takana jokin tervey-
denhuoltoalan koulutus, mutta suurin osa on ns. tavallisia ihmisid, jotka toimivat
muissa ammateissa. Ensivastekoulutuksen jarjestaé pelastuslaitos, ja sen pitaa hoitota-
son ensihoitaja. Koulutukseen sisaltyy teoriaopetusta, kuten hatatilapotilaan kohtaa-
mista, ensivastetoiminnassa kaytettavien ld&kkeiden annon opetusta ja vaikuttavuuden
seurantaa. K&ytdnnon harjoituksissa kéydaan l&pi elvytystilanteita, defibrillaatorin
kayttod, potilassiirtoihin kaytettavien valineiden kéyton harjoituksia seké sairaankulje-
tusyksikoiden vélineisiin tutustumista, jotta yhteistyo sairaankuljetuksen kanssa tositi-
lanteissa olisi jouhevaa. Ensivastetoiminta muodostaa suurimman osan sopimuspalo-
kuntien halytyksisté, ja sen tarkoituksena on turvata kaikille maakunnan asukkaille
tasapuoliset avunsaantimahdollisuudet riippumatta asuinpaikasta ja enintddn 10 mi-
nuutin kuluessa hatétilanteissa. Ensivastetoiminta kattaa n. 75 % alueen asukaista.
(Itd&-Uudenmaan pelastuslaitos 2011; Castren ym. 2005, 10 - 11.)

Pelastuslaitokset jarjestavat tydterveyshuollon jokainen omalla tavallaan, jolloin lop-
putulos vaihtelee paljon. Tyoterveyshuolto on jarjestetty joko terveyskeskuksessa tyo-
terveysasemilla tai tyoterveyshuollossa. Koska pelastuslaitos ei ole tyénantajan roolis-
sa, Kansanelékelaitos ei korvaa sopimuspalokuntalaisten terveystarkastuksia. Pelastus-
laitoksen on kuitenkin oltava varmoja sopimuspalokuntalaisten terveydentilasta ja
fyysisesta sopivuudesta tyohon, joten sopimuspalokuntalaisetkin suorittavat toiminta-
kykytesteja saannollisesti. Ne sopimuspalokuntalaiset, jotka kuuluvat ns. pelastussu-
keltajiin, kuuluvat myos tyoterveyshuollon piiriin. Ne, jotka eivét ole savusukellus-
kurssia suorittaneet, eivat kuulu tyéterveyshuollon piiriin. (Airila ym. 2010, 17; Pelas-
tuslaki 29.4.2011/379, 53.)



3 AUTTAJAKIN VOI OLLA AUTETTAVA

Vapaaehtoisauttajat voivat kokea pelastustoimen tydssadn monenlaisia kriiseja. Tilan-
teet poikkeavat usealla eri tavalla vakinaisen pelastushenkilokunnan kohtaamista tilan-
teista. Kun vakinainen henkilékunta on saanut ammatillisen koulutuksen pelastusteh-
taviin, on moni vapaaehtoisauttaja kaynyt vain lyhyita kursseja, joissa on kéyty lapi
tehtdvien vaatimia kdytannon tietoja ja taitoja lyhyesti. Pelkdstdaan vaativampien teh-
tavien suorittaminen voi aiheuttaa paineita ja pelkoja. VVapaaehtoisen pelastushenki-
I6ston koulutuksessa ei juurikaan paneuduta tehtdvien aiheuttamien lieveilmididen

hoitoon. (Airila ym. 2010, 29; Suomen pelastusalan keskusliitto 2011.)

Auttajia voidaan auttaa kohtaamaan traumaattisia kokemuksia koulutuksen avulla.
Esimerkiksi opetus, harjoitukset ja aikaisempi tyokokemus edesauttavat auttajia teke-
méaan tyonsa mahdollisimman hyvin myds vakavalla onnettomuuspaikalla. Ne myds
pienentavat jalkivaikutusten riskeja. Onnettomuuksissa ja traumaattisissa tilanteissa
tyoskentelevien sairaankuljetus- ja pelastushenkilokunnan peruskoulutuksen olisi tar-
kedd siséltdd opetusta muun muassa stressista ja sen vaikutuksista ihmisen terveyteen.
Opiskelijoille tulee selvittdad tulevan ammatin riskit, joista voi saada stressireaktioita.
Ammatillisessa taydennyskoulutuksessa on huolehdittava sairaankuljetus- ja pelastus-
henkil6kunnan psykososiaalisten valmiuksien parantamisesta. (Castren ym. 2002, 247;
Sosiaali- ja terveysministerio 1999; Kuisma 2009, 555; Moisio 2003, 9.)

Ensivasteen henkildstd ja palomiehet joutuvat véistamatta auttamistilanteisiin, jotka
aiheuttavat jalkeenpdin stressireaktioita, mietittdvaa ja jopa ahdistuneisuutta. Jokaisel-
la on omat keinot kasitelld stressiansd, mutta asioiden lapikayminen tyéyhteison kans-
sa on erittdin suotavaa, jotta stressireaktion kanssa parjdd@ myos jatkossa seka toissa

ettd vapaa-ajalla. (Alaspaa ym., 2004, 220.)

4 AUTTAJAN SELVIYTYMINEN, TUKEMINEN JA JALKIHOITO

Pelastustydssda on aina riski kohdata tilanne, josta tulee traumaattisia kokemuksia.
Jokainen kokee tilanteet omalla tavallaan, toiset selviytyvét niista ilman kriisia tai
edes ahdistavaa kokemusta. Tosin kaikkein herkimmat ihmiset eivat ehkd ajaudu ti-

lainteisiin, jos tietdvat, etteivat kykene toimimaan onnettomuustilanteissa tai kokevat
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sen niin pelottavana, etteivat sitd halua kokea. Kaikkiin tilanteisiin ei voi varautua, ja
varmasti kaikille tulee eteen tilanteita joista selviytyminen on vaikeaa, kuten esim.
lapsipotilaat, tyotoverin loukkaantuminen tai joutuminen hengenvaaraan, tehtdvan
pitkittyminen tai epdonnistuminen, suuronnettomuudet tai vastaavat. Yleisesti ottaen
pelastustoimintaan hakeutuvilla on keskimaaréistd parempi stressinsietokyky, ja he

selvidvat normivaestod paremmin. (Saari 2003, 275-277.)

Kuitenkin auttamis- ja pelastustyossa tulee eteen tilanteita, jolloin omien rajojen tun-
nistaminen on vaikeaa. On siis tdrked4 painottaa tyotovereiden ja lahimpien esimies-
ten roolia kriisitilanteiden aikana ja niiden jalkeen. Esimiehen tulisi tuntea ja tunnistaa
miehistdnsé niin hyvin, ettd tehtdvénjaolla voisi ohjata vaikeimpiin tehtéviin henkildi-
t4 jotka niista selvidvat ja toisaalta kestavat traumaattisia tilanteita paremmin. ( Airila:
Palomies on psyykkisen hyvinvoinnin moniottelija 2009. Pelastustieto 3, 54-56.)

Pelastushenkildston kohtaamia &killisia kriisejd nimitetddn usein myos traumaattisiksi
tai traumatisoiviksi kriiseiksi (Palosaari 2008, 25). Traumaattiset Kkriisit eivat kuulu
normaaliin elamaan. Niille on tyypillista akillisyys ja ennalta arvaamattomuus. Tapah-
tumaa ei voi kontrolloida, se tuottaa usein karsimysta, ja elamanarvot saattavat muut-

tua ja menettad merkitystaan. (Saari 2003, 25.)

Akillisen kriisin seurauksena ihmisen kayttaytyminen voi muuttua erilaiseksi, kuin
mihin hdanen kohdallaan on totuttu. Toisinaan ihminen voi tarvita voimakkaitakin
keinoja suojautuakseen Kriisin aiheuttamalta kivulta. Mikéli psyykkinen kipu on liian
kova, normaalit kriisin purkautumiskeinot eivat lahde etenemadn ja ihminen traumati-
soituu. Kriisin aiheuttamat tapahtumat tai osa niista jad mieleen aiheuttaen pahaa oloa
henkisesti, mik& voi myos vaikuttaa kehon somaattiseen terveyteen. (Palosaari 2008,
26.)

Jos pelastustyéhon osallistuvat ihmiset eivat osaa tai pysty késittelemadn tunteitaan,
Voi traumaattisen stressin jattaminen vaille riittdvdd ammatillista apua ndkya mm.
tyontekijoiden liiallisena alkoholin kayttond, huonona tydilmapiiring, vaikeuksina

kotieldmassé tai jopa toista pois jadmisend. (Saari 2003, 280.)

Esimiehen rooli korostuu erittéin paljon, koska hdnen on ymmérrettava tyontekijoiden

tarve saada purkaa ajatuksiaan traumaattisten tilanteiden jélkeen. Esimiehen pitdisi
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ymmartéa ja tunnistaa tilanteet, jolloin psykologista jalkipuintia tehtavan jalkeen tarvi-
taan tai jopa ulkopuolista ammatillista apua. Esimiehen pitdisi myos olla valmis jalki-
puintiin, vaikka vastaus on yleensé kielteinen, ja kun selvai tarvetta silti olisi. Tamé&
johtuu siitd, ettd pelatadn tyokavereiden ja esimiehen reaktioita, eikd kukaan yleensa
haluaisi tunnustaa olevansa heikompi kuin muut. Pelastushenkiloston ja esimiesten
tulisi koulutuksessaan saada tarvittavaa tietoa traumaattisesta stressista ja traumaattis-
ten kokemusten vaikutuksista. Nain he osaisivat tunnistaa itse tarpeitaan saada puhua
jonkun kanssa ja ehk& rohkeammin pyytéisivat keskustelua asiasta. Moni nuorempi ei
valttamattd uskalla avata suutaan ja sanoa, ettd haluaisi tarkempaa asian lapikayntia,
tai he eivat vélttamatta edes itse tiedosta asiaa. Heille saattaisi olla rohkaisevaa ja
opettavaista pitad keskusteluhetki. (Pelastustieto 3/2009, 54-56; Airila ym. 2010, 26—
27,29.)
Esimiehilld on tydorganisaatiossa erittdin vastuullinen asema traumaattisen stressin ja
vaikeiden tapahtumien tunnistajana sekd avun hankkijana tyontekijoille, ettd he sel-
vidisivat tyotehtdvastaan. Taman mahdollistamiseksi heidén tulisi saada tarvittavaa
koulutusta. Koulutuksen tavoitteena pitéisi olla kyky tunnistaa ne traumaattiset tilan-
teet, joiden jalkeen tyOntekijat tarvitsevat psykologista jalkihoitoa. Heilld pitdisi olla
myos taito motivoida tyontekijat traumaattisten kokemustensa kasittelyyn, ja huolen
pitdmiseen myds omasta psyykkisesta kunnosta seké taito jarjestda tyontekijoille asi-
antuntevat palvelut. (Saari 2003, 284.)

Auttajalla pitaa olla kasitys omista rajoistaan. Omakohtainen hyvinvointi, kuten riitta-
va lepo, ravinto ja virkistaytyminen, auttavat jaksamaan. Purkukeskustelun mahdolli-
suus on tarjottava vélittdmaésti rankalta tuntuneen kohtaamisen jalkeen. Se auttaa pa-
lautumaan ja ké&sittelemaan tapahtunutta. My6s koulutus on suuressa osassa. Se edis-
tdd jaksamista ja auttaa kasittelemdan reaktioita sek& kokemuksia. (Ruishalme-
Saaristo 2007, 122.)

4.1 Kiriisin vaiheet ja tukeminen eri vaiheissa

Ensimdista vaihetta kriisin jalkeen kutsutaan sokiksi. Usein ajatellaan ettd sokki vaihe
on sekaisin menoa tai muuta hairiokayttaytymistd. Tdma on kuitenkin vaara luulo.
Sokki kuitenkin puuduttaa ihmisen tunteita ja auttaa uhria selviytymaan ja toimimaan
rauhallisemmin ja tarkoituksenmukaisemmin. Sokkiin liittyy vahvoja tunnelatauksia,

aistimuksia, tuskaa ja erilaisia kauhutiloja. (Palosaari 2008, 54.)



9
Sokin tunnistaminen ei aina ole helppoa, koska ihminen voi kayttaytya niin kuin mi-
taan ei olisi tapahtunut. Ajan- ja todellisuudentaju voi olla heikentynyt. Kyky toimia
jarkevasti ja ajatella voi olla puutteellista. Ihminen voi tuntea itsensa apaattiseksi, la-
maantuneeksi; tosin on my6és mahdollista tuntea olonsa yliaktiiviseksi tai huumaantu-
neeksi. Kaikella talla on tarkoitus, sokkivaihe suojaa ihmisen mielta tiedolta, jota se
ei vield pysty ottamaan vastaan. Tapahtumat ja tunteet tallentuvat kuitenkin muistiin ja
nousevat esiin myéhemmin. Sokkivaihe kestaa tavallisesti tunnista 1- 2 vuorokauteen.
Pikkuhiljaa ihminen alkaa tajuta, mit4 on tapahtunut, han tulee tietoiseksi siitd, mita
tapahtuma merkitsee hanelle itselleen ja hanen eldmélleen. (Pohjolan-Pirhonen 2007,
16-17.)

Sokkivaiheessa kuunteleminen ja lasndolo ovat tarkeitd. Yksittaiset sanat, tuoksut ja
esim. vieressa oleva ihminen jaavat muistoihin, vaikka asiasta ei muuta muistaisikaan.
Sokkivaiheen lahestymistapoja ovat tiedotus, tuki, tuen jarjestdminen, sen tarpeen
arviointi seké& psykologinen defusing ammattilaisille ty6tilanteen jélkeen. (Palosaari
2008, 91, 203.)

Toista kriisin vaihetta kutsutaan reaktiovaiheeksi. Reaktiovaiheeseen siirtyminen ta-
pahtuu pikkuhiljaa, yleensd ihminen kokee ja tuntee olevansa turvassa ja kriisin aihe-
uttanut tilanne on ohi. Ihminen tiedostaa tapahtuneen ja sen merkityksen. Kun sokki-
vaihe puuduttaa tunteita, nostaa reaktiovaihe tunteet pintaan. Tunteet voivat vaihdella
laidasta toiseen. Se saattaa aiheuttaa hdmmennysta etenkin ihmiselle, joka ei yleensa
nayta tunteitaan julkisesti. Tunteet eivat ole johdonmukaisia ja voivat vaihdella ilman
jarkevéd selitystd. Reaktiovaiheessa voi ilmetd myds muisti- ja keskittymish&irioita.
Ajatus harhailee, asioiden muistaminen voi olla vaikeaa, olo voi tuntua hajanaiselta ja
levottomalta. Suhde minuuteen ja ymparistoon voi olla koetuksella. (Palosaari 2008,
63, 201.)

Reaktiovaihe voi ilmetd myds ruumiillisesti. Kun sokkivaihe on ohi, keho péé&staa
sokin kieltamét reaktiot valloilleen. Oireita voi olla monia erilaisia, kuten vapinaa,
pahoinvointia, sydamentykyttelya, vilunvaristyksida yms. Reaktiot ilmenevat juuri, kun
on tunne, ettd kaikki on kunnossa ja on luullut paéasseen tapahtuman yli. Reaktiovai-
heen yli ei kannata hypaté, vaikka tuntemukset voivatkin olla epamiellyttavia, silla
reaktiovaiheessa mieli avautuu siitd, mitd on todellisuudessa tapahtunut ja miten se

vaikuttaa omaan mieleen. T&ssd vaiheessa voidaan jarjestdd istunto, jossa tarjotaan
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mahdollisuutta tapahtumien, reaktioiden sekd tunteiden lapikdymiseen. (Palosaari
2008, 64-65, 100.) Reaktiovaihe kest&a yleensd 2 — 4 vuorokautta, mutta vaihtelu on
yksilollista, ja vaihe voi kestaé jopa pari viikkoa. (Pohjolan-Pirhonen 2007, 17.)

Kolmatta vaihetta kutsutaan lapitydskentelyvaiheeksi tai kasittelyvaiheeksi. Se antaa
tilaa ja aikaa pelkojen ja mahdollisten traumojen lapikdymiseen. Tassé vaiheessa moni
kriisin lapikdynyt huomaa, ettd ympéristd unohtaa tapahtuneen, ja tuntuu, etta jaa yk-
sin omien tuntojensa kanssa. Tulee tunne, ettd muiden mielestd tapahtuma on ohi ja
ké&sitelty, vaikka itselld on tunne, ettd kaikki vasta alkaa. Tyypillisesti kriisin jalkeen
ihmiset ovat halukkaita kertomaan kokemuksistaan, mutta lapitydskentelyvaiheessa ei
kriisin kokenut jaksa tai halua endé puhua tapahtuneesta. Se ei tarkoita, etta kriisi olisi
pois mielestd. Jossain vaiheessa kriisin jalkeen ihmismieli alkaa sulkeutua, tapauksen
késittely mielessa alkaa kdantyé sisaanpain ja jatkuu omassa mielessé. Tunteiden kirjo
mielessé voi olla valtava. Ahdistuneisuuden, pelon, masennuksen ja surun yms. tun-
teiden pitdd antaa tulla ja ne pitaa kasitelld. Jos tunteita estetaan liikaa eika niita kési-
tell&, ne voivat alkaa kiertdd kehdd, vievét voimia ja saattavat tulla pintaa yha uudes-
taan hankalissa tilanteissa. (Palosaari 2007, 65-66.)

Kasittelyvaiheessa apua saa mm. vertaistukiryhmistd, jotka tarjoavat sosiaalista tukea
saman kokeneilta ihmisiltd. Vertaistuki tdydentdd myo6s yksilOterapiaa tarvittaessa,
kun taas yksiloterapia ei pysty korvaamaan asiantuntijavetoista vertaistukea. Yleisesti
hyva akuuttityd ja ammatillisesti johdettu vertaistuki nopeuttavat ja helpottavat tera-

piaprosessia. (Palosaari 2008, 111.)

Auttajan pitada tyossddn huolehtia myos itsestdén. Itsestddn huolehtiminen ja omien
rajojen tunnistaminen parantavat tydssa jaksamista ja ehkaisevat tydssa uupumista.
Auttajan tarkeimmat tyovélineet ovat oma jaksaminen ja omien voimavarojen tunnis-
taminen. Hanen on myos erittdin tarkeda tunnistaa psyykkiset voimavaransa pystyak-
seen tunnistamaan omat rajansa. Kun ihmisella on realistinen késitys omista rajois-
taan, mahdollistuu tydssa jaksaminen ja tyd on mielekdstd. (Ruishalme & Saaristo
2007, 122-123.)

Koulutus, kokemus, harjoittelu sekd ammattiroolin omaksuminen ovat edellytyksena
sille, ettd kokeneet auttajat késittelevat traumaattisia kokemuksia eri tavoin kuin muut.

He ammentavat henkil6kohtaisia voimavaroja esim. tyoyhteisosta ja perheestéan.
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Jotkut tekijat luovat edellytyksia sille, ettd samanlaiset traumaattiset tapahtumat eivét
aiheuta kokeneille auttajille yhtd voimakkaita traumaattisia kokemuksia kuin muille.
Tallaisia tekijoita ovat koulutus, kokemus, harjoittelu ja ammattiroolin omaksuminen.
(Castrén ym. 2005, 240-241; Saari ym. 2009, 52.)

4.2 Defusing

Defusingin kehitti 1970-luvun loppupuolella alun perin amerikkalainen palomiehena
tyoskennellyt Jeff Mitchell, joka opiskeli psykologiksi kiinnostuessaan traumaattisten
kokemusten purkamisesta. Sen perimmainen tarkoitus oli sellaisten ammatti-ihmisten
auttaminen, jotka tydssédan kohtaavat paljon traumaattisia tapahtumia ja haluavat pur-
kaa kokemuksiaan traumaattisten tilanteiden jalkeen. Sitd ennen hén oli kehittanyt
debriefingin, josta defusing on kevennetty versio. Sen kehittdmiseen hén kéaytti lahes
koko 1980-luvun varmistaakseen, etta se toimii ja ettei siitd koidu kenellekaén haittaa.
(Saari 2007, 149-154.)

Psykologinen defusing on tilanteen purkua, kuten sokin tai tilanteen aiheuttaman jar-
kytyksen 1&pi kdymistd, ns. "tuuletusta”. Sen ajatuksena on tarjota vilitonté tunteiden,
kokemusten ja mielikuvien purkua seka traumaperaisten reaktioiden ja oireiden lie-
ventdmistd, mutta siind ei menn& niin syvélle kuin debriefingisséd. Taman liséksi osal-
listujat saavat kaytdnnon neuvoja stressin hallintaan, ohjeita lisdavun hankintaan ja
huomaavat, ettd samankaltaiset kokemukset yhdistavat heitd, jolloin he pystyvat an-
tamaan toisilleen vertaistukea. Istunto tulisi jarjestdd mahdollisimman nopeasti tapah-
tuneen jélkeen. Sen pituus vaihtelee 20 minuutista tuntiin, ja jos aika ylittyy, on selkeé
tarve jarjestaa debriefing-istunto. (Nurmi 2006, 174.)

Kirjassaan Alaspaa ym. (2004, 219.) suosittelevat, ettd elvytystilanteiden jalkeen kéy-
tettéisiin tilanteen jalkipurkua eli defusingia. Se ei kuitenkaan ole sama asia kuin psy-
kologinen jalkipuinti eli debriefing. Jalkipuintia suositellaan kaytettavéksi, kun autta-
mistilanne on ollut erityisen raskas ja mikali henkildiden omat selviytymiskeinot eivét
riitd. Defusing eli jalkipurku on keskustelutilaisuus tapahtuneen jalkeen. Siihen osal-
listuvat vain asiaan osallisena olevat henkil6t, eikd ulkopuolista vetdjaa valttamatta

ole.
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Defusing-purkukeskustelut ovat kdytossd mm. hoitohenkildstolla esim. poikkeukselli-
sen tyovuoron pééatteeksi. Tyontekijoille tarjotaan mahdollisuus kéyda lapi tunteitaan,
ajatuksiaan ja kokemuksia poikkeavasta tyotilanteesta. Keskustelun tavoitteena on
tyossa jaksaminen, toipuminen jarkyttavasta tilanteesta, stressireaktioiden lievittami-
nen, tydyhteison yhteenkuuluvuuden vahvistaminen ja eristaytymisen ehkéisy. (Lep-
pavuori ym. 2009, 39; Erdnen ym. 2009, 78; Moisio 2003, 9.)

4.3 Debriefing

Psykologinen jalkipuinti on ryhméakokous, joka jarjestetdén, kun defusing-kokous on
kestanyt yli tunnin tai tapahtuma on ollut erityisen jarkyttdva. Sen tarkoituksena on
mm. estdd tai lievittdd traumaattisen tapahtuman aiheuttamia jalkireaktioita, kuten
traumaperdisia reaktioita. Sen jarjestaminen vaatii asianmukaisen koulutuksen saaneen
henkilon vetdjakseen. Menetelmé normalisoi jalkireaktioita, selvittdd omia tunteita ja
vahvistaa yhteisollisyytta. Paras ajankohta sille on 24-72 tuntia tapahtuneen jalkeen,
mieluummin seuraavana péivand. Liian aikaisin pidettynd sokki ja ep&todellinen olo
tapahtuneesta voivat estad kokemuksen valittomén késittelyn. Sopivan jéalkipurkuryh-
maéan koko on 10-15 henkilda. (Castren ym. 2005, 246; Nurmi 2007, 176.)

Joskus on tilanteita, ettei psykologista jalkipuinti-istuntoa pystytd jarjestamaan opti-
maalisena pdivand. Kuitenkin on otettava huomioon, ettei yli kolmea vuorokautta
istunnon jarjestamisajankohdaksi ole suositeltavaa kulua. Jos jalkipuinti-istunnon jar-
jestaminen viivastyy, sen seuraukset nakyvat istunnossa ja istunnon tehossa. Voi olla,
ettd istunnon vetdja joutuu kaivamaan ryhméléisten reaktioita esiin samoin kuin aja-
tuksia ja tunteita. Kun istunto on oikein ajoitettu, ne tulevat spontaanisti esille. (Saari
2003, 174 - 177.)

Saari (2003, 311-312) kuvaa kirjassaan kahta eri tutkimusta: Bohlin (1991) tutkimuk-
sessa tuli esille, ettd: debriefingiin osallistuneet tyontekijat pystyivat paremmin koh-
taamaan stressioireensa kuin ne jotka eivét osallistuneet. Debriefing auttoi osanottajia
hyvaksymé&én oireensa ja uskomaan, etteivat he ole tulossa hulluiksi. Osallistujat sai-
vat tukea ja vahvistusta muilta osanottajilta. Joihinkin ongelmiin I6ydettiin ratkaisut ja
osallistujat kokivat turvalliseksi puhua tunteistaan, kun niitd ei tarvinnut piilotella.

Debriefingit olivat pakollisia, eikd osanottajien tarvinnut itse arvioida avun tarvettaan.
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Toinen Saaren kuvailema tutkimus oli Hanneman (1994), joka tutki vaitdskirjassaan
psykologisen debriefingin vaikutuksia vapaapalokuntalaisiin Nova Scotiassa. Tulokset
olivat seuraavanlaiset: Debriefingill4 oli myonteinen vaikutus osaston koko ilmapii-
riin. Sill& oli myonteinen vaikutus yksildiden trauman kasittelyyn, tunteiden tuuletta-
misen ja ilmaisemisen sekéd kokonaiskasityksen muodostamiseen. Se lisési ymmarrys-
ta siitd, ettd he olivat palomiehind tehneet parhaansa ja ettd muillakin on samoja tun-

teita. Se myos lisési yhteenkuuluvuuden tunnetta palomiesten keskuudessa.

Kun traumaattista tapahtumaa késitellddn muiden saman asian kokeneiden kanssa,
kukaan ei jaa yksin tunteidensa ja kokemustensa kanssa ja toisten osallistujien malli
kasitell4 tunteitaan voi auttaa l0ytdmaan keinoja omien tunteidensa kasittelyyn. Jo
tieto siitd, ettei ole yksin jakamassa kokemusta ja pahaa oloaan, helpottaa ihmisté yl-
lattavan paljon. (Saari 2003, 164.)

Psykologisella jalkipuinti-istunnolla on laajempi merkitys kuin vain sen traumaattisen
kokemuksen kaésittely, minka takia istunto on jarjestetty. Monesti jalkipuinti-
istunnoissa esille saattaa tulla myds vanhoja mieleen ja&neitd traumaattisia asioita,
jotka ovat jaaneet kasittelemattd. Kun mahdollisuus psykologiseen jalkipuintiin jérjes-

tetaan, se on merkkina siitd, etta tyontekijoista valitetdan. (Saari 2003, 16.)

Itd-Uudenmaan pelastuslaitoksella on kaytdssaan 25-sivuinen PowerPoint-esitys ni-
meltdén “Hamekankaita ja itkuliinoja vai ty0ssd jaksamista”, jonka tarkoituksena on
kertoa paapiirteittdin traumaattisten tilanteiden kasittelystd sekd avata traumaattisen
stressin oireita kuulijoille ja kertoa niiden vaikutuksista tydyhteisoon. Esityksen lo-
pussa todetaan toteutumisongelmien johtuvan mm. yleisesta tietdméattomyydesta asi-
oiden jalkipuinnin suhteen, esimiesten kyvyttdmyydesté arvioida defusingin tarvetta ja
ajatuksesta, ettd puhuminen ei kuulu miehiseen toimenkuvaan. (Itd-Uudenmaan pelas-
tuslaitos 2004.)

4.4 Tyoyhteison tuki traumaattisten kokemusten jalkeen

Tyoyhteisossé kriisihallinnasta vastaavan henkilon ei tarvitse olla 1&hin esimies. Tar-
keintd on, ettd vastuuhenkilé on paikalla koordinoimassa sekd antamassa tukea sitéd
tarvitseville. TyOyhteistssa hyvind esimerkkein& ovat henkil6t, jotka pystyvét koh-

taamaan Kriisissd ihmiset ammattimaisesti seka riittdvan empaattisesti. Usein tydyhtei-
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sosta 16ytyy henkil6itd, joiden luokse on helppo hakeutua. Tallaisilla tyontekijoilla
tulisi olla ajankohtaisin tieto tapahtuman kulusta seka auttamisen vaihtoehdoista. Néi-
den henkildiden rooli tydyhteisdssa voi olla myds niin sanottu keskusteluttaja, jonka
pyrkimys on saada ty6toverit ilmaisemaan tunteitaan, uskomuksiaan sek& ajatuksiaan.
(Erdnen ym. 2009, 76.)

Tyotoverit kohtaavat traumaattisen tapahtuman tuoman jarkytyksen yhdessd, mutta
kokevat kaikki omalla tavallaan asiat. TyOkaveri ei pysty ehk& késitteleméén asiaa,
jolloin toinen samassa tilanteessa ollut voi antaa psyykkisté ensiapua olemalla lasna ja
kuuntelemalla. Tarvittaessa han voi opastaa kaantymaéan esimiehen luokse jatkoavun

saamiseksi. (Erdnen ym. 2009, 77.)

Tyoyhteisolté eli esimieheltd ja tyokavereilta saatava sosiaalinen tuki tarkoittaa tydyh-
teisbn tarjoamaa apua, tukea ja arvostusta. Se on erityisen tarkedd, mutta usein sen
pyytamista valtetdan, koska peldtdén leimautumista heikoksi tai kyvyttoémaksi hoita-
maan tyotehtdvidan. Kun tydyhteisd voi hyvin, on avun pyytdminen ja antaminen
helppoa. Tama edellyttad avointa ja luottavaista tyOilmapiirid. (Varsinais-Suomen
sairaanhoitopiiri 2006.)

Vaitoskirjassaan Mankkinen (2011, 107-108) kuvaa tutkimuksia (Corneil 1995, 1999;
Monnier ym. 2000.), joissa korostetaan stressid vahentavéana tekijané tyoyhteison tu-
kea. Samoin stressié piilotellaan usein, koska tunteiden ndyttamista halveksitaan mies-

ten keskuudessa.

Sellaisille tyontekijoille, jotka joutuvat tydssdédn kohtaamaan traumatisoituneita tai
kriisin kohdanneita ihmisi&, on tyonohjaus erittain tarkedd. Purkukeskustelu mahdolli-
simman nopeasti raskaan tilanteen jalkeen auttaa auttajaa palautumaan tehtdvésta.
(Ruishalme & Saaristo 2007, 123.)

Pelastustyohon osallistuneiden palautekeskusteluihin liitetddn nakokulma myos tunne-
tason reaktioihin. Kun keskustelu onnistuu oikein, se helpottaa ja auttaa jatkossakin

keskusteluissa tyotovereiden kanssa. (Castrén ym. 2005, 246, 247.)

Vertaistuki on kokemusten vaihtoa sek& tiedon jakamista saman kokeneiden ihmisten

seurassa. Vertaistuen pitad olla tarpeeksi pitkakestoista ja hyvin suunniteltua. Se voi
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olla ammatillista ja soveltua kaytettavéksi silloin, kun ihmisid on tarpeeksi muodos-

tamaan ryhmaé. (Sosiaali- ja terveysministerié 1999, 35.)

Rantanen ja Saarinen (2011) tutkivat opinndytetydssaan ensiauttajien henkisté jaksa-
mista kvantitatiivisella tutkimuksella. Kyselylomakkeita lahetettiin 159 kappaletta, ja
vastauksia he olivat saaneet 85 kappaletta. Tuloksista selvisi, ettd yli puolet vastaajista
oli yksikoissédan kéaytossa defusing-purkukokous tehtévien jalkeen ja lahes kaikki oli-
vat niihin osallistuneet. Debriefingiin osallistuneita oli joka kolmas vastaajista, ja heis-
ta suurin osa oli kokenut saaneensa siita hyotya. Yli puolet vastaajista oli myo6s sité
mieltd, ettd tydyhteison pitdisi osallistua aktiivisemmin purkutilanteisiin. Vastaajat
olivat my0s saaneet kertoa mielipiteitddn siitd, miten tyoyhteisd voisi tukea henkisté
hyvinvointia. Palautteen saanti niin tyokavereilta kuin esimieheltdkin nousivat vasta-

uksissa esille.

Asunmaa ja Pottala (2009) seka Eksman ja Niiniméki (2010) tutkivat opinnédytetois-
séan ensihoitohenkilokuntaan kuuluvia ihmisié, jotka tydskentelivat pelastuslaitoksen
alaisuudessa. Pelastuslaitoksilla on suurimmassa osassa toimipisteité jarjestetty mah-
dollisuus jélkipuinteihin, mutta niitakin yksikoita 10ytyi, jossa ei ollut mitéén jarjestet-
tyd. Haastatellut kokivat, ettd psykologisesta jalkipuinnista oli hydtyd. Tapahtumien
asiat kaytiin lapi perusteellisesti, kaikki saivat puhua tunteistaan avoimesti, ja osallis-
tujat huomasivat, etteivat he olleet yksin tuntemustensa kanssa. Vastauksissa nousi
esiin myos tyontekijoiden tarve tehtévien pikapurkuun eli defusingin tarve tehtdvien

jalkeen ennen kotiinldht6a ja sen jéalkeen tarvittaessa debriefingin kaytto.

5 TUTKIMUKSENTARKOITUS JA TUTKIMUSONGELMAT

Tutkimuksemme tarkoituksena oli selvittdd traumaattisten tilanteiden jélkipuinnin ja
sithen liittyvén koulutuksen tarvetta It4-Uudellamaalla toimivien ensildhddn palokun-

tien keskuudessa.

Etsimme tydssdmme vastausta seuraaviin tutkimuskysymyeksiin:
1. Koetaanko tarvetta jalkipuintikoulutuksen jarjestamiseen?
2. Miten jalkipuinti tulisi suorittaa?

3. Miten tyoyhteist on tukenut kriisitilanteista selviytymista?
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4. Minkalaista jalkipuintikoulutusta pitéisi jarjestaa?

6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS JA TUTKIMUSMENETELMAT

6.1 Maarallinen ja laadullinen tutkimus

Toteutimme tutkimuksemme padosin méaarélliselld eli kvantitatiivisella tutkimusmene-
telmélla kayttdmalld kyselylomaketta, joka on ns. survey-tutkimus. Kvantitatiivisella
tutkimusmenetelmén keskeisiéd periaatteita ovat tutkimusongelmat, késitteiden maarit-
tely, aiemmat teoriat, aiempien tutkimusten johtopaatokset, aineistohankinnan suunni-
telma, tutkittavan joukon valinta seka tutkimustulokset. Tutkimuksen tulokset saate-
taan tilastoinnin mahdollistavaan muotoon, ja loppupéatelmat tehddan analysoimalla
tilastolliseen muotoon saatettua aineistoa. Tavoitteena on saada vastaus kysymyksiin,
jotka pohjautuvat tutkimusongelmiin. Maéarallisessé tutkimusmenetelmassa tutkittavia
asioita kasitelladn numeroiden avulla. Tutkimukseen tarvittava tieto keratddn kaikilta
vastaajilta tasmélleen samalla tavalla eli standartoidussa muodossa ja vastaukset saa-
daan joko numeroina tai vaihtoehtoisesti aineiston voi ryhmitelld numeeriseen muo-
toon. Kyselytutkimuksen etuina on mm. mahdollisuus laajan tutkimusaineiston keruu-
seen ja useiden kysymysten kysyminen monilta eri ihmisiltd samoin kuin ajan saasty-
minen. (Hirsjarvi ym. 2007, 125, 136, 186; Vilkka 2007, 14.)

Kaytimme kyselyssimme myds avoimia kysymyksid, joissa vastaajat saivat omin sa-
noin kertoa esimerkiksi tarvitaanko koulutusta jarkyttavin tilanteiden késittelysta ja
millaisia selviytymiskeinoja vastaajilla itselld&n on jarkyttavien asioiden kasittelyyn.
Kéaytimme laadullisia kysymyksia tdydentdamaan maaréallisia kysymyksia, sekd autta-
maan tulosten tulkinnassa. Laadullisessa tutkimuksessa kohdejoukko valitaan tarkasti
tutkimuskysymysten perusteella. Tutkittavan mielipiteitd tutkitaan yksityiskohtaisesti

ja yksittaiset vastaukset ovat merkityksellisia. (Hirsjarvi ym. 2007, 151-152.)
6.2 Aineiston keruu ja analyysi
Kohderyhméksemme valikoitui Itd-Uudenmaan pelastuslaitoksen alueella toimivat

ensilahdon toimenpidepalkkaiset ja vapaapalokunnat. Ensilahdon palokunnilla tarkoi-

tetaan palokuntia, jotka hélytetddn vélittomasti onnettomuuteen sen tapahduttua ja
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jotka kohtaavat potilaan ensimmadisend. Tyypillistd on myos, ettei yksikdissa ole vaki-
naista henkilokuntaa, vaan se koostuu eri alojen ihmisistd, jotka toimivat pelastustyds-
s& oman tyon ohella vapaaehtoisuuden perusteella. (Kuisma ym. 2009, 28; Castren
ym. 2002, 10 - 11.)

Otimme selvad lupamenettelyistd aloittaessamme kyselylomakkeen tekoa. Soitimme
Ita-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastuspaallikké Peter Johanssonille Porvoon palo-
laitokselle, joka kertoi, ettei lupaa tarvitse anoa kyselyymme. Toteutimme kyselyn
(liite 1) séhkoisesti Webropol-kyselyna ja lahetimme kyselyn saatekirjeelld varustet-
tuna Uudenmaan pelastusliittoon, josta se toimitettiin viiteentoista ensiléhddn palo-
kuntaan Itd&-Uudenmaan alueelle. Pyrimme muotoilemaan kysymykset mahdollisim-
man selkeiksi, toisiaan tukeviksi, tutkimusongelmiimme vastaaviksi ja niin, ettd vas-
taajat ymmartaisivat kysymykset oikein. Testasimme lomakkeen ennen l&hettamista,

jolloin saimme muutaman kehitysehdotuksen kyselyn parantamiseksi.

Kyselymme (liite 1) sisdlsi sekd avoimia, etté suljettuja kysymyksid. Kysymykset 1-5
olivat vastaajien taustatietoja kartoittavia. Kysymyksilla 6-10 kartoitimme, onko asi-
oiden jalkipuinti tarpeellista tehtévien jalkeen. Kysymyksilla 11-13 haimme vastausta
siihen, miten jalkipuinti pitdisi suorittaa ja onko siihen annettu mitdén ohjetta. Kysy-
myksilla 14-15 kysyimme, olisiko tarvetta kouluttaa kriisiapuun ja jalkipuintiin.
Avoimissa kysymyksissd 16-17 vastaajat saivat kertoa omia selviytymiskeinojaan

sekd muuta asiaan liittyvaa.

Avoimet kysymykset (8, 14, 16, 17) kdvimme lapi induktiivisella sisallon analyysilla.
Induktiivinen sisallon analyysi tarkoittaa sitd, ettd sisallon analyysissa tutkimusaineis-
to saatetaan kolmivaiheisesti sellaiseen muotoon, etté siitd voidaan tarkastella esim.
asiayhteyksia ja pystytddn saattamaan vastaukset tiivistettyyn muotoon. Sen tarkoi-
tuksena on selkiyttad ja jarjestad kerétty aineisto yhteen kuitenkin pitden aineiston
sisdlté muuttumattomana. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 91, 103 — 113.) Liitteend on

esimerkki sisallonanalyysista (liite 4).

Aloitimme analyysin tulostamalla kyselynvastaukset ja k&vimme vastauksia l&pi sa-
malla etsien niitd kohtia, jotka vastasivat opinndytetydomme kysymyksiin. Naist4 sa-

noista kokosimme sisallénanalyysin (liite 1.), jonka mukaan kdvimme avoimet vasta-
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ukset lapi. Naita sitten ryhmittelimme sisallon mukaisiin alaluokkiin, jotka yhdistim-

me paaluokiksi.

Maéaérallisten vastausten tulokset seka tulostimme ja kdvimme yksitellen lapi. Kéytim-
me saatujen tuloksien analysoinnissa apunamme Webropol-ohjelman sisaltdmia tyo-
kaluja. TextMining-tyokalulla késittelimme avoimiakysymyksié ja Insigth-ohjelmalla
tarkastelimme riippuvuuksia, tilastoarvoja seka vertailimme ryhmié. Tulokset esitdm-

me graafisessa muodossa Excel-taulukoilla seka prosenttiosuuksia kuvaamalla.

Uudenmaan pelastusliitto lahetti sdéhkdpostilla kyselyn saatekirjeen kera viiteentoista
ensildhdon palokuntaan yhteyshenkilGille, jotka jakoivat kyselyn omalle henkil6stol-
leen. Jokaiseen palokuntaan kuuluu n. 10-15 henkil64, jolloin kyselyn sai n. 150-200
henkil6d. Osa heistakin karsiutui pois sen vuoksi, ettei kuulunut kohderyhmaamme,
eli he eivét osallistu ensilaht6ihin koulutuksensa vuoksi. Vastauksia saimme yhteensa
72 kappaletta, mihin olimme erittdin tyytyvaisid. Osa vastaajista puhuu aidinkielendén
ruotsia, mika vaikeutti osaltaan vastaamista. My0ds kyselymme ajankohta, joka osui
pienten vastoinkaymisten vuoksi joulun aikaan, vaikutti varmastikin vastausten méa-

raan.

6.3 Tutkimuksen eettiset kysymykset ja luotettavuus

Tutkijan on noudatettava aina hyvéaa tieteellistad kaytantda. Se koskee mm. toisten tut-
kijoiden saavutusten kunnioittamista olemalla huolellinen lahdemerkinnoissa seké
valttamalla plagiointia. Tutkimuksen tekijan on pystyttdva lupaamaan vastaajille, etta
kaikki annetut tiedot ovat luottamuksellisia. Sit4, etté tutkija on vaitiolovelvollinen ja
salassapitovelvollinen aineiston kasittelyssa, voi tdéhdentda vastaajille. Vastaajien on

saatava pysyéa tunnistamattomina kaikissa tilanteissa. (Vilkka 2005, 29 — 30, 164.)

Toteutimme kyselymme sahkaisesti, jolloin on mahdotonta paatelld, kuka on vastan-
nut mitdkin. Kerroimme my0s saatekirjeessamme, ettd vastaaminen on vapaaehtoista
ja tapahtuu anonyymisti. Otimme eettisyyden huomioon opinnaytetydmme jokaisessa
vaiheessa. Tydssamme ilmeni tutkimuksen tarkoitus ja tavoite. Rajasimme aiheemme
tarkoin ja aineisto keréttiin rajauksen puitteissa. Analysoimme tutkimusaineiston huo-

lellisesti ja tutkimustulokset esitimme todenmukaisesti.
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Tutkimuksen tekemisessa yritetddn vélttda virheiden syntymistd seka arvioida tutki-
muksen luotettavuutta. Luotettavuutta ja patevyyttd mittaavia kasitteitd kutsutaan re-
liabiliteetiksi ja validiteetiksi. Reliabiliteetti tarkoittaa mittaustuloksen toistettavuutta.
Tutkittaessa samaa asiaa uudelleen ja tuloksen ollessa sama, tutkimustulos on reliaa-
beli. Reliaabelius tutkimuksen tai mittauksen yhteydessé tarkoittaa siis sen kykya an-
taa ei-sattumanvaraisia tuloksia. Suurimpana ongelmana voidaan pitdd satunnaisvir-
heitd. joita voivat olla mm. tutkittavien taipumus vastata sosiaalisesti suotavalla taval-
la tai totuutta vaaristden tai tutkittavat saattavat ymmartaa kysymykset vaarin.
Tallgin vastaukset antavat vaaria tuloksia. Tutkimus on sitd reliaabelimpi, mitd véa-
hemman satunnaisvirheet ovat vaikuttaneet tuloksiin. Virheldhteitd ei voida kaikissa
tapauksissa poistaa, mutta yleensa niiden vaikutusta tuloksissa voidaan kuitenkin arvi-
oida. Validiteetti puolestaan kuvaa tutkimuksen patevyytta. Silloin tutkimus on onnis-
tunut mittaamaan sit4, mitd oli tarkoitus mitata. Joissain tapauksissa tutkimusmene-
telma ja mittarit eivat vastaa siihen, mité on tutkittu. Validiteetin arvioinnissa mittaus-
tulosta verrataan todelliseen tietoon sitd mitattavasta ilmidsta. Yleisin ongelma tulee
siing, ettei asiasta ole todellista tietoa kdytossd. Kun virheiden ehkéisypyrkimyksissa
onnistutaan, on tutkimuksen validiteetti hyva. (Hirsjarvi ym. 2007, 226.)

Meidén tydssémme tulosta voi vadristaa se, ettd osa vastaajista oli ruotsinkielisia, jol-
loin kysymysten ymmartaminen saattoi olla heiddn osaltaan hankalaa. Pyrimme kui-
tenkin kirjoittamaan kysymykset sellaiseen muotoon, etté ne olisivat helposti ymmar-

rettavissa ja tulkittavissa.

7 TULOKSET

7.1 Taustatiedot

Vastanneista (n=72) suurin osa (n=65) oli miehia (90,4 %), ja naisia oli (n=7) eli (9,6
%) kyselyyn osallistuneista. Saimme vastauksia kaikista ikdryhmista hyvin. Alle 20-
vuotiaiden vastauksia on vahan (n=7). Nain ollen valtaosa vastaajista (n=65) oli ial-

tdan 20 — 50 vuotiaita.

Kyseltdessa toimintavuosia palokunnissa vastaukset jakaantuvat aikalailla tasan eri

vaihtoehtojen valilla. Vastaajista 25 oli ollut mukana toiminnassa yli 20 vuotta. Alle 5
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vuotta toiminnassa mukana olleita oli 14. Valtaosa vastaajista oli tydeldmassa muka-
na. Opiskelijoiden osuus 13 vastaajaa eli 17,8 %, eldkeldisia ei kyselyyn vastannut.
Tyobeldmassé olevat kuuluvat pééatyonsa kautta tyoterveyshuollon piiriin, ja opiskeli-
joilla on mahdollisuus kayttdd opiskeluterveydenhuoltoa. Vajaa puolet vastaajista

(n=33) kuului pelastuslaitoksen tydterveyshuollon piiriin.

7.2 Tarve jalkipuintikoulutuksen jarjestamiseen

Vastanneiden (n=72) keskuudessa ei ollut selke&da kantaa siihen, miten jalkipuintikou-
lutus tulisi jarjestdd. 23,6 %:n mielestd vastaajista koulutus pitéisi sisallyttad perus-
koulutukseen. Seka erillisen kurssin ettd yksikonjohtajille suunnatun koulutuksen

kannalla oli vajaa 40 % vastaajista (kuvio 1).

Vastaajista (n=56) suurin osa (n=47) oli sitd mieltd, ettd koulutusta tarvitaan. Jokainen sai
my0s kertoa mielipiteensa puolesta ja vastaan avoimella vastauksella. Useammassakin

vastauksessa todettiin, etta jotain tarvitaan, mutta vastaajat eivat osanneet eritellda, mita.

"Kylld tarvitaan mutta en osaa kertoa mitd, jos sen tietdisin niin tuskinpa apua

enddn tarvitsisinkaan” ja ’ehkd jotain voisi olla en osaa sanoa ettd mitd”.

Kysyimme myods avoimella kysymyksell4: “Tiedatkd miten toimia, mikali haluaisit
purkaa jarkyttavaa tilannetta”, johon vastasi (n=61). Ei-vastausten antajat (30 %) ker-
toivat lahes kaikki, etteivat ole saaneet ohjeistusta siitd miten pitéisi toimia jarkytta-
vassa tilanteessa. Vastaajat kertoivat myos, ettei sellaista tilannetta ole vield tullut
vastaan, tai ettei asiasta ole ollut mink&anlaista puhetta. Monikaan ei tiennyt, kenelle

pitéisi puhua tai kehen pitéisi ottaa yhteytta.

Kylla-vastauksista n. 70 % nousi suurimmaksi keinoksi puhuminen tehtavaan osallis-
tuneiden kanssa. Osa (n=13) kertoi my0s ohjeistuksesta ottaa yhteyttd esimie-
heen/yksikdnjohtajaan, jonka kautta voi myds jérjestad pelastuslaitoksen jalkipuinnin.
Kolme vastaajaa kertoi olevansa itse yksikénjohtajia, ja he erottuivat vastauksillaan
ottaa yhteyttd pelastuslaitoksen ladkintdesimieheen eli tai paivystavaan palomestariin.
Vastaajista 6 luotti myos siihen, ettd yksikdnjohtaja pitdd keskusteluhetken ennen ko-

tiinlahtoa.
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”Juu, otan asian halytyksessa olleiden kanssa ja yhdessa mietimme, josko keskus-
telisimme asiasta joko siind porukassa tai tarvittaessa pyydamme ulkopuolista
ammattihenkil6d tukemaan ja keskustelemaan. ”
"Otta asia puheeksi omassa palokunnassa ja / tai kddntyd tyétervesyhuollon puo-

’

leen’

“keskustelemalla palokunnan porukan kanssa keikan jdilkeen tai myohemmin. Tai
kokoporukan tarvittaessa ottaa yhteytta paivystavaan mestartiin P3. Joka auttaa

>

Jdrjestimdcdn defibring istunnon.’

Vastauksista nousi esille keskustelu ja informaation lisédminen jarkyttavien tilanteiden
késittelyssa. Myos ennakointi, oireiden seké tilanteen tunnistaminen ja eteenpdin ohjaa-
minen nousivat vastauksissa esille. Nuorille erityisesti ehdotettiin kurssia samoin kuin

uusille palokuntalaisille.

“Miten voisi paremmin tunnistaa mahdollisia oireita, jdrkyttyneisyydestd ja ndin

auttaa ja ohjata oikeaan avunsaanti paikkaan”

“Ennakoivaa ja tilanteen tunnistamiseen itsessé tai toisessa, jos tilanne jaa jar-

’

kyttdvénd kaivamaan.’

"Ohjeistus mistd apua, ettei jdd itse yksinddn jos tuntuu pahalle”

“Joku ryhmd tai henkiloitd pelastuslaitoksen alueelle joilta saa apua ja neuvoja

’

silloin kun tarvii’

Ei-vastauksissa (n=9) kerrottiin asian olleen muiden koulutusten yhteydessa puheena jol-
loin oli ollut puhetta, ettd ammattimaista apua on saatavilla. Yhdelle vastaajalle riitti, ettd

saa puhua jonkun kanssa.

Sellaista vastuuhenkilda ehdotettiin, joka osaa opastaa tarvittaessa ja kolme vastaajaa eh-
dotti useamman vapaapalokuntien yhteistd “tukihenkild” johon voisi tarpeen tullen ottaa
yhteyttd. Aiheeseen liittyvasté kurssista oli joillain vastaajilla tietoa: “koulutusjirjestelméa
on olemassa, ja sinne pitdd vaan saada porukkaa mukaan.”. Yksikonjohtajille, esimiehil-
le ja paéallikoille toivottiin koulutusta lisdd. Myos yksikonjohtajat toivoivat lisdd koulutus-

ta.
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“Suomalainen perusjuro asenne ettei puhuta ei aina ole hyvdksi. Mielestani kun
nyt toimin yksikdnjohtajana koulutus voisi olla tarpeellista, yleiselld tasolla jon-
kinlainen peruspohja, miten puhutaan, mista puhutaan. On helpompaa puhua tu-

>

tuille tyotovereille kuin ulkopuoliselle.’

Myads sité kritisoitiin, ettei mukana ollut ole valttdmétta sellainen jolle voisi puhua:

"Varmasti joku kurssi olisi hyvd,mutta mielestdni kurssin kdynyt henkilo joka ei

ollut mukana keikalla ei voi samaistua tilanteeseen’”

Tarvitaanko mielestési jarkyttavien tilanteiden
purkamisesta koulutusta?

\
Kylla, minkalaista? 89%

Ei, minka vuoksi? 11%

KUVIO 1. Koulutuksen tarve

7.3 Jalkipuinnin suorittaminen

Kysymyksesséd ”Mistd tai keneltd haluaisit saada apua mahdollisessa jarkyttavassa tilan-
teessa” pystyi vastaamaan useampaan kohtaan. Vastaajista (n=72) 50 % haluaisi apua
tyokaverilta. My0s esimies ja pelastuslaitoksen defusing-vetdja koettiin hyviksi vaihtoeh-
doiksi. Hieman vajaa kolmannes vastaajista (n=21) oli my&s valmis keskustelemaan esim.
psykiatrisen sairaanhoitajan kanssa ajatuksistaan. Avoimeen vastaukseen: joku muu, ku-
ka? Vastasi kaksi henkildd: “Riippuu tilanteesta” sekd”Omalta porukalta. Niiltd jotka

kdsittdvdt mistd on kyse.” (Kuvio 2.)
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Mista tai keneltéd haluaisit saada apua mahdollisessa jarkyttavassa
tilanteessa?

esimiehelta _ 40,3 %

tyOkaverilta 50 %
muulta pelastusalan ammattilaiselta esim.
. : e 41,7 %
pelastuslaitoksen defusing-vetaja
terveydenhuollon ammattilaiselta esim. 29.2 %

psykiatriselta sairaanhoitajalta

joku muu, kuka? 2,8%

KUVIO 2. Jélkipuinnin suorittaminen

7.4 Tydyhteison tuki kriisitilanteessa

Vastaajista lahes puolet (n=72) eli 44 % koki saavansa tyotovereiltaan tukea jarkyttdvan
tilanteen jalkeen melko usein. 23,6 % vastaajista sai mielestdén tukea usein ja 29,2 %
vastaajista kokivat saavansa tukea harvoin. Kaksi vastaajaa oli sitd mieltd, ettei saa kos-

kaan tukea (Kuvio 3).

Koetko saavasi tarvittaessa tukea tyotovereiltasi
jarkyttavan tilanteen jalkeen?

usein — 23,6 %
melko usein — 44,4 %

harvoin 29,2 %

en koskaan 2,8%

KUVIO 3. Tyo6tovereiden tuki jarkyttavan tilanteen

Vastaajista (n=70) vain yksi vastaaja ei uskaltaisi puhua esim. yksikdnjohtajalle. Melko
usein tai usein vastaajat uskaltaisivat puhua mieltddn painavista asioista yksikonjohtajalle.
Kaydessdmme vastauksia yksitellen I&pi, huomasimme, ettd harvoin kohdassa oli vastaa-

jia, jotka olivat yleisesti vahaisen kokemuksen omaavia (Kuvio 4).
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Uskaltaisitko puhua mieltasi painavasta asiasta
I&hiesimiehellesi?

Usein — 31,4%

Melko usein 38,6 %

Harvoin 28,6 %

En koskaan 1,4%

KUVIO 4. Esimiehelle puhuminen

7.5 Jalkipuintikoulutuksen jarjestaminen

Vastanneiden (n=72) keskuudessa ei ollut selkeada kantaa siihen, miten koulutus tulisi jar-
jestad. 23,6 %:n mielestd koulutus pitdisi sisallyttdd peruskoulutukseen. Erillisen kurssin
tai yksikdnjohtajille suunnatun koulutuksen kannalla oli hieman vajaa 40 % vastaajista

(Kuvio 5).

Miten jarkyttéavien tilanteiden purkamiskoulutus pitaisi mielestasi
jarjestaa?

Siséllyttad yksikénjohtajakoulutukseen — 38,9 %

Sisallyttad peruskoulutukseen _ 23,6 %
Erillinen koulutus/kurssi — 37,5%

KUVIO 5. Jarkyttavien tilanteiden purkamiskoulutuksen jarjestaminen

Suurimmassa osassa tapauksia jarkyttdvaa asiaa oli kasitelty paloaseman tiloissa osal-
listuneiden kesken, mutta oli myds tapauksia, joita ei ollut kasitelty mitenk&éan. Vain

6,9 %:ssa tapauksia oli ohjattu ottamaan yhteytté terveydenhuoltoon (Kuvio 6).
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Miten jarkyttavia asioita on kasitelty palokunnassanne?

purettiin tdissa 52,8

ohjattiin muun avun piiriin 6,9

ei mitenkéén — 40,3

KUVIO 6. Jarkyttavien asioiden kasittely palokunnassa

Osassa palokuntia on késitelty asiaa ja puhuttu jarkyttavien tilanteiden kohtaamisesta
ja kaésittelystd. Kolmasosassa palokunnista ei ole kiinnitetty asiaan mitddn huomiota
tai erittdin vahan huomiota. Taulukosta 7 ilmenee myds, ettd pelastustoimintaan osal-
listuvat ovat kokeneet harvoin tai ei koskaan univaikeuksia tai ahdistusta. He huomaa-

vat muissa em. oireita yleensa harvoin (Taulukko 7).

TAULUKKO 7. Stressioireiden kokeminen

Kuinka usein... Usein Melko usein |Harvoin |En Koskaan

olet tehtdvien jalkeen kokenut
ahdistuneisuutta, pelkoja, uni- 0 4 34 34

vaikeuksia, yms?

olet havainnut muiden palokun-
nassa kokeneen jarkytysta tai 0 9 50 13
ahdistusta tehtévien jalkeen?

luulet kohtaavasi jarkyttavia
tilanteita, esim. tuttuja tai lapsi- 1 18 51 2

potilaita?

palokunnassanne on puhuttu
jarkyttavien tilanteiden kasitte- 0 19 31 22

lysta?
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7.6 Avoimet kysymykset

Avoimessa kysymyksessd kysyimme: Millaisia omia selviytymiskeinoja sinulla on
tapana kayttad? Vastaajien (n=46) vastauksissa pidettiin parhaana vaihtoehtona tehta-
van lapikayntia ennen asemalta kotiin 1&ht6a ja puhumista muiden tehtavaén osallistu-
neiden kanssa. Jotkut kokivat myos, ettd yhteinen asian ”auki puhuminen” keikan jal-
keen auttaa kaikkia tasapuolisesti, my6s niitd, jotka eivat valttaméttd asioistaan puhu.

My0s vahdisemman kokemuksen omaavat toivoivat purkukeskustelua.

Harrastusten parissa rentoutuminen ja “pddn nollaaminen”, kuten liikunta, uiminen,
suunnistus, saunominen yksin ja kavereiden kanssa, nousivat toisena vastauksista esil-
le. Lenkkeily koiran kanssa metsdssa sekd puhuminen ldheisten ja ystavien kanssa
tulivat monissa vastauksissa mainituiksi. Monet my0ds kertoivat puhuvansa jollekin

laheiselle, esimerkiksi puolisolle, yleisell& tasolla, ettei vaitiolovelvollisuus kérsi.

“Hyvd tietdd omat rajat mihin auttamisessa pystyy, ihmeisiin emme kykene.

’

"Tyokavereiden kanssa olemme puhuneet keikkoja lépi.’

"Ei ole ollut jarkyttdvid tapauksia, mutta olen ennakkoon mietiskellyt kuinka
suhtautua kun sellainen tulee kohdalle. Osana jalkihoitoa olisikin ehka hyva
olla ennaltaehkéaisevaa henkista koulutusta siihen kuinka tallaisista tapauksis-

ta voi selviytyd.”

Avoimessa kysymyksessé kysyttiin myds, mitd muuta asiaan liittyvad vastaajat halua-
vat kertoa. Moni piti tekemdadmme kyselya erittéin tarpeellisena ja kertoi siita, ettei
asiaa ole tullut edes ajatelleeksi. “nyt kun ajattelee niin tdtd asiaa ei ole koskaan kdsi-
telty palokunnassa vaikka olisi ilman muuta pitinyt”. Monet kokivat, ettd aihe on
unohdettu tai sivuutettu monissa yksikoissad. Monet vastaajista olivat vasta kyselyyn
vastatessaan alkaneet ajatella asiaa ja huomanneet, ettei sitd ole kasitelty juuri misséén
muodossa. Kyselymme oli vastaajien mielesta tarpeellinen ja hyva. Muutama vastaaja
oli sitd mieltd, ettei tehtdvéan osallistumaton voi ymmartaa samalla tavalla kuin osal-
listunut, ja samalla pohtivat myos sitd, ettd suomalaisen miehen on vaikea puhua tun-

temuksistaan etenkin vieraalle.
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“Meiddn palokunnassa yksikonjohtaja pyrkii pistdamé&an kokeneimmat henkil6t
tilanteisiin jossa jotain jarkyttdvad.kokemattomattomille selvitetdéan tilanne
jotka itse saavat paatta osallistuvatko tehtéavaan,jos tuntuu pahalta niin autoon

istumaan odottamaan tilanteen ldpikdyntid.”

”Opinndytetyonne aihe on hyva. Kasittelette sellaista aihetta jota VPK toimin-

nassa ei ole pohdittu tarpeeksi.”

"Kaikille palokunnan jdsenille olisi hyvd kéydd asiaa silloin tdlléin ldpi, mutta
yksikonjohtajien pitéisi osata suhtautua ennakoivasti mahdollisiin jarkyttaviin
tilanteisiin ja "minimoida” tilanteeseen joutuva henkilomaara seka osata ottaa
tehtavan jarkyttava tilanne keskusteluun heti tehtévan jalkeen yksikon kanssa

’

Jja tarvittaessa myéhemmin koko hdlytysosaston jiseniston kanssa.’

“hyvd asia, itselldkin lapsipotilaan kohtaamisen jdlkeen oli ahdistunut olo™

“vaikea asia kun mies ei osaa puhua ja purkaa tilanteita”

“uusi vieras aihe johon ei ole ainakaan meiddn vpk:ssa puututtu”

8 POHDINTA

8.1 OpinnaytetyOn tulosten tarkastelua

Vastauksia tutkiessamme huomasimme melko selkedn kahtia jakaantumisen monissa
kyselyn kysymyksissa. Osalle vastaajista oli selvaa, miten jarkyttavia tilanteita kohda-
taan, mistd saadaan apua ja mikd on oman palokunnan ja toisaalta pelastuslaitoksen
rooli. Osalla ei ollut mit&én tietoa eika ohjeistusta jarkyttavien tilanteiden varalle. Sel-
vimmin tdma tuli esiin kysyttdessa, miten jarkyttavia tilanteita on omassa palokunnas-
sa purettu. Siind vastaukset jakaantuivat selkeésti kahtia. Kyselysta ei selvia, johtuuko
ero alueesta vai palokunnan tyypista. Selvad kuitenkin on, ettd toisissa palokunnissa
asiaan on kiinnitetty huomiota, joko eteen tulleen tilanteen johdosta tai palokunnan

oman aktiivisuuden seurauksena.



28
Kysyttéessa tarvetta koulutuksen jarjestamiseen lahes 90 % vastaajista oli sitd mielta,
ettd koulutusta tarvitaan. Avoimissa vastauksissa tuli ilmi, ettei asiaa ollut ajateltu
monissa palokunnissa ollenkaan. Tama on mielestdmme tarked huomio opinnéyte-
tyossd, ja tuo esiin ajatuksia myos vastaajille. Kysely palveli jo palokuntia sellaise-

naan, koska se nosti pohdittavaksi térkeita asioita.

Kyseltdessa miten jalkipuinti pitdisi jarjestad, valtaosa halusi jalkipuinnin tapahtuvan
pelastustoimen sisélla joko oman yhteison tai pelastuslaitoksen toimesta. Monissa
vastauksissa korostui yksikonjohtajan rooli. Vaikeimpia tehtdvié suoritettaessa tehta-
vien jako ja henkil6iden valinta vaikeisiin tehtaviin tuotiin esille. Nain yksikonjohtaja
voisi valita henkisesti vahvempia ihmisid vaativampiin ja stressaavampiin tehtaviin.
Myo6s tehtavan jalkeen tapahtuva purkamistilanteen hoito koettiin tarkeéksi. Tama
sama tuli esille kirjallisuutta tarkasteltaessa (esim. Airila 2010, Lusa ym. 2011; Mank-
kinen 2011). Yksikonjohtajan pitdisi koota tehtdvadn osallistuneet yhteen, kéyda ti-
lanne lapi ja tarvittaessa ohjata lisdavun piiriin. Monesti koettiin myds, ettei tietoa
ollut siitd, mistd apua saa. Yhteisoltd saatava tuki ja pelastuslaitoksen koulutettu de-
fusing-rynman vetdja koettiin vaihtoehtona purkamaan tilanteita. Pelastuslaitoksen
edustajan kayttd olisikin hyvé ratkaisu, koska hdnella on tietoa toiminnan periaatteista

ja osaamista ohjata henkil6t tarvittaessa lisaavun piiriin.

Monissa vapaapalokunnissa on erikseen nimetyt koulutus- ja halytysosaston vastaavat,
joiden toiminnasta ja aktiivisuudesta riippuen asioihin on varauduttu. Toimenpide-
palkkaisten suhteen nama henkil6t tulevat pelastuslaitoksen puolesta, ja heidan vas-
tuullaan on koko laitoksen toiminasta vastaaminen. Heidan aikansa ja resurssinsa eivét
aina riita, ja jos yksittéaisten palokuntien porukasta ei 16ydy henkil6d, joka ottaisi asian
hoitaakseen, voi aihe jaada véhemmalle huomiolle. Vasta kun jotain tapahtuu, niin

silloin asiaan palataan.

Vapaapalokuntien organisaatio luo selkedn johtamisketjun, jossa oman esimiehen roo-
li korostuu. Esimiehen toiminta on kokonaisvaltaisempaa ja tdima nékyy selkedésti vas-
tausten joukossa. Avoimissa kysymyksissa ja vapaan sanan kohdassa tuli kommentte-
ja, jossa huomioitiin palokuntien erilaiset l&htokohdat. Téssa suhteessa tuli siis esille

selked ero toimintakulttuurissa.



29
Kysyttéessa tyoyhteison ja esimiehen osuudesta jarkyttavien tilanteiden purkamisen
suhteen, oli vastaajilla selked ndkemys avun saamisesta. Valtaosa uskalsi puhua esi-
miehelleen seké uskoi saavansa apua yhteisoltd. Se koettiinkin tarkeaksi osaksi tilan-
teiden purussa. Vajaa puolet halusi kuitenkin saada my6s ulkopuolista apua; tadssédkaan

ei ole selvyytta, miten palokuntatyyppi vaikutti vastauksiin.

Koulutuksen jarjestdmistapa jakoi vastaajat kolmeen osaan. Eniten kannatusta sai kou-
lutuksen siséllyttdminen yksikonjohtajakoulutukseen tai oman erillisen kurssin jarjes-
tdmiseen. Osa myos halusi koulutuksen sisallyttdmistéd peruskoulutukseen. Avoimissa
vastauksissa tuli ehdotuksia vastuuhenkiléiden koulutukseen, pelastuslaitoksen alueel-
la ryhmdan tai yksikonjohtajille suunnattuun koulutukseen, sek& pelastuslaitoksen
esimiehille toivottiin koulutusta ja tietoa, jotta he pystyisivét tarvittaessa ohjaamaan
avun pariin. Talla hetkelld koulutettua henkilést6éd palokunnissa on vahén eika yhté
ratkaisua tilanteeseen varmaankaan ole. Vastauksiin tuli varmaan hajontaa, koska
kauemmin toiminnassa mukana olleet kokevat asian erilailla kuin vasta &skettéin toi-
minnan aloittaneet. Tdma luo varmaan haastetta myos koulutuksen jarjestamiseen.
Erillinen lisdkoulutus jo mukanaoleville voisi olla paras vaihtoehto, kun taas uusille
pelastustoiminnan koulutukseen osallistuville voisi olla luontevampaa sisallyttaa kou-

lutus peruskoulutuksen yhteyteen.

Selvitettdessa jarkyttavien tilanteiden esiintymista palokunnissa on nelja viidesta aina-
kin joskus kokenut ahdistuneisuutta tai havainnut jonkun toisen jarkyttyneen tai ahdis-
tuneen pelastustehtdvien hoidossa. Vain harvalle on kuitenkaan koitunut tehtdvien
johdosta pysyvampia seuraamuksia, kuten univaikeuksia tai pysyvampia pelkoja. Kui-
tenkin avoimissa kysymyksissé lapsipotilaiden kohtaaminen oli aiheuttanut ahdistu-
neisuutta. On kuitenkin havaittavissa, ettd pelastustoimintaan hakeutuu keskimaaraisté
henkisesti vahvempia henkil6itéd, joilla on parempi stressin sietokyky. (Saari 2003,
275-277.)

Oman pelastuslaitoksen roolia ja ohjeistusta kysyttdessa oli myods vastauksissa selked
kahtiajako. Kolmasosalle oli selvad miten toimia, mutta valtaosa ei tiennyt, onko lai-

toksella mitdéan ohjetta, tai miten toimia.
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Kyselymme koettiin tarkeéksi ja aihe liian véhalle huomiolle jaéneeksi. Jatkokehitys
tdmén asian tiimoilta voisi olla informaation lisddminen ja aiheen esiin nostaminen

niissé yksikoissd, joissa se on jadnyt vahemmalle huomiolle.

8.2 Opinnaytetydprosessi ja jatkotutkimusehdotuksia

Opinnaytetydomme kehittely alkoi ajatustasolla jo syksylla 2010. Aihetta haudutettiin
talven yli, ja toukokuussa 2011 pidimme ideaseminaarin. Kesan aikana tydmme ei
edennyt juuri lainkaan, lukuun ottamatta teoriapohjan hahmottelua ja kirjallisuuden
lukemista tyo- ja harjoittelukiireiden keskellda. Syksyn tullen aiheeseen liittyvaa kirjal-
lisuutta luettiin uudelleen, ja teoriaosaa kirjoitettiin l&hettden sita valilla opettajille
kommentoitavaksi. Teoriatietoa 16ytyi aihetta sivuten, muttei suoraan aiheesta. Ainoat
suoraan aiheesta lIoytimamme Kirjoitukset olivat opinnéytetoitd, joissa todettiin, ettei

tutkittua tietoa aiheesta 18ydy juurikaan.

Suunnitelmaseminaari pidettiin lokakuussa 2011, jonka jalkeen vield hioimme kysely-
lomaketta ja teimme lomakkeen esitestauksen. Kyselylomake julkaistiin joulukuussa,

ja vuoden 2012 alkupaivina aloimme purkaa ja analysoida vastauksia.

Opinndytety6 on prosessina ollut hankala ja haastava. Motivaatio ja usko ovat vélilla
olleet kiven takana, mutta ne ovat my0ds aina l0ytyneet jostakin ja antaneet potkua

prosessin viemisessa loppuun.

Yhteisty6 seka tekijoiden sekd ohjaavien opettajien kanssa on sujunut paasaantoisesti
hyvin. Valilla on ollut joitakin ndkemyseroja, mutta aina onnistuimme 16ytdmaan
kaikkia osapuolia tyydyttavén ratkaisun.

Vastausten pohjalta jatkokehitysaiheena voisi olla pelastuslaitoksen opas tai ohjeistus
jarkyttavien tilanteiden varalle, joka voitaisiin kdyda lapi vaikkapa kerran vuodessa
esimerkiksi viikkoharjoitusten yhteydessa. Lisaksi yksikonjohtajakoulutuksessa asiaan
voitaisiin paneutua, silla juuri yksionjohtajat vastaavat paéosin viikkoharjoitusten kou-

lutuksesta.
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LITE 1.

Esimerkki sisallon analyysista

Alkuperdinen aineisto

Alaluokka

Paaluokka

"Ohjeet siitd miten tilan-
netta kasitellaédn oikeaop-
pisesti jdlkeenpdin.”

“ei ole tullut tilannetta
eteen jossa olisi tarvinut
tai ollut mahdollisuutta,
tuntuu kun olisi kaytanto
ettd jokainen nuolee haa-

vat itse”

"Ei ole puhuttu asiasta,
ehkd ei kukaan vpk:sta

tiedd tai tiedosta asiaa”

Ohjeistuksen puuttuminen

Tietaméattomyys

Asioista ei ole puhuttu

Ohjeistuksen, koulutuksen
ja tiedottamisen tarve

"Varmasti joku kurssi olisi

hyvd, mutta mielestani
kurssin kaynyt henkil6 joka
ei ollut mukana keikalla ei
voi samaistua tilantee-

»
seen

“uusi vieras aihe johon ei
ole  ainakaan  meidan

vpk:ssa puututtu”

“todella tirked aihe ja
asia etenkin ndin pienilla
paikkakunnilla kun osa

potilaista on tuttuja ”

Hyoty

Kokemukset

Tarkeys

Koetaanko koulutukselle
tarvetta ja miten se tulisi

jarjestaa?




LIITE 2(2).
Kyselylomake
. Sukupuoli

a) mies  b) nainen

Ika
a)alle20 b)20-29 «¢)30-39 d)40-49 e)50 taiyli

Kuinka kauan olet ollut palokunnassa?
a)alle5v Db)5-10v  ¢)11-20v  d)yli20v

Elamantilanteesi?

a) opiskelija b) tydeldmassa c) elékelédinen

Kuulutko palokunnassa ty6terveyshuollon piiriin?
a)kylla  b)en

Miten jarkyttavia asioita on kasitelty palokunnassanne?

a) purettiin téissa  b) ohjattiin muun avun piiriin -~ ¢) ei mitenkaan

Kuinka usein... a) usein b) melko usein c¢) harvoin d) en koskaan

olet tehtavien jalkeen koke-
nut ahdistuneisuutta, pelkoja,
univaikeuksia, keskittymis-

vaikeuksia yms?

olet havainnut muiden palo-
kunnassa kokeneen jarkytysta
tai ahdistusta tehtévien jal-

keen?

kohtaavasi jarkyttavia
tilanteita, esim. tuttuja tai

lapsipotilaita?

palokunnassanne on puhuttu

jarkyttavien tilanteiden kasit-

telysta?




10.

11.

12.

13.

14.

15.

LIITE 2(2).

Kyselylomake
Tiedatkd miten toimia, mikali haluaisit purkaa jarkyttavaa tilannetta?
a) KYH&, MIteNn? ...

D) en, MIKSI? ..o

Uskaltaisitko puhua mieltasi painavasta asiasta lahiesimiehellesi?

a) usein  b) melko usein c) harvoin d) en koskaan

Koetko saavasi tarvittaessa tukea tyotovereiltasi jarkyttavan tilanteen jalkeen?
a) usein  b) melko usein c) harvoin d) en koskaan

Misté haluaisit saada apua mahdollisessa jarkyttavéssa tilanteessa?

a) esimiehelta

b) tyokaverilta

¢) muulta pelastusalan ammattilaiselta esim. Pelastuslaitoksen defusing-vetéja
d) terveydenhuollon ammattilaiselta esim. psykiatriselta sairaanhoitajalta

e) jokumuu, KUKa ........ ..o

Haluaisitko jarkyttdvassa tilanteessa apua mieluummin ulkopuoliselta kuin
esim. pelastuslaitoksen henkil61ta?

a) kylla b) ei c) joltain muulta, kelta?

Onko oma pelastuslaitos antanut mitd&n ohjetta tai ohjeistusta vaikeiden tilan-
teiden varalle?

a) kylla b) ei c) en tieda

Tarvitaanko mielestési jarkyttavien tilanteiden purkamisesta koulutusta?

a) kyll&, mink&laista? ...

B) el, MINK&A VUOKSI? ... .. ..o,

Miten jarkyttavien tilanteiden purkamiskoulutus pitdisi mielestasi jarjestaa?
a) erillinen koulutus / kurssi
b) sisallyttédd peruskoulutukseen

c) sisallyttaa yksikonjohtajakoulutukseen



LIITE 2(3).
Kyselylomake

16. Millaisia omia selviytymiskeinoja sinulla on tapana kaytt&a?



LIITE 3.
SAATEKIRIJE

Heil

Olemme kaksi sairaanhoitajaopiskelijaa Mikkelin ammattikorkeakoulusta Savonlin-
nan kampukselta. Olemme opinnoissamme loppusuoralla ja tutkintoomme kuuluvan
opinndytetydmme aiheeksi olemme valinneet ensivastelaisten jalkipuinnin tarpeen
halytystehtéavien jalkeen ja siihen liittyvan koulutuksen tarpeen.

Opinnaytetyon aineiston kerd&dmiseen kyselylomakkeen avulla tarvitsemmekin Teidan

apuanne.

Kysely lahetetddn sahkaisesti kaikille 1ta&-Uudenmaan alueella toimiville ensildhdon
palokunnille. Vastaamalla omalta osaltasi mahdollisimman perusteellisesti esitettyihin
kysymyksiin, voit vaikuttaa lopputulokseen niin, ettd se antaisi mahdollisimman luo-
tettavan ja todellisen kuvan koulutuksen tarpeesta. Vastaaminen vie muutaman minuu-
tin ja kyselylomake taytetddn nimettdména. Kasittelemme ne luottamuksellisesti ja
niin ettei vastanneiden henkil6llisyyttd ole mahdollista tunnistaa seka hévitimme ma-
teriaalin tydmme jéalkeen.

Toivomme, ettd vastaatte kyselylomakkeeseen 30.12.2011 mennessé. Kiitimme vas-

tauksistanne jo etukateen.

Ohjaajina tyossa toimivat koulutusjohtaja Tarja Turtiainen ja yliopettaja Leena Uosu-
kainen Mikkelin ammattikorkeakoulusta Savonniemen kampukselta.

Vastaamme mielellamme kaikkiin opinndytetydtdmme koskeviin kysymyksiin!
Ystavallisin terveisin,

Esa Rantasalmi Piia Rantasalmi

esa.rantasalmi@mail.mamk.fi piia.rantasalmi@mail.mamk.fi
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Tutkimuksen tiedot

Tutkimuskohde

Otoskoko / menetelmé

Keskeiset tulokset

Lusa Sirpa, Punakallio, Anne,
Lindholm Harri, Luukkonen Ritva,

Airila Auli, Miranda Helena

Eri-ikaisten palomiesten

terveys- ja toimintakyky:

13 vuoden seurantatutkimus loppu-
raportti

Tyoterveyslaitos 2011

Palomiesten terveys- ja toimintakyky

13 vuoden seurantatutkimus

360 palomiesta osallistuivat kysely-
tutkimukseen vuosina 1996, 1999
ja 2009

kaikkiaan vastanneita oli 604

Ikaantyvat palomiehet oireilevat

fyysisesti seké henkisesti.

Alkoholinkayttd ja unih&iriét li-
séantyivat ja suhteellisesti eniten
lisdantyivat mielenterveyden hairi-
0t, jotka kymmenkertaistuivat
esimiestuki koettiin heikoksi

Moisio Miia Auttaja — onnetto-
muudesta osallinen

Pro-gradu tutkimus seurakuntien
tyontekijoiden selviytymisesta ka-
tastrofityossa

Miia Moisio

Kirkon tutkimuskeskus 2003

Padkaupunkiseudun seurakuntien
suuronnettomuusvalmiusorganisaatio,
Henkinen huolto (Hehu) ryhman ja-

senet

13 henkil6a
puolistrukturoitu teemahaastattelu

Tiukassa tilanteessa auktoritaari-
nen johtamistapa tukee parhaiten
auttajaa luomalla turvallisuuden
tunnetta ja auttamalla auttajaa py-
symaéan roolissaan.

Jalkipuinnin jarjestdminen on aut-
tajan selviytymista ajatellen hyvin

tarkeaa.
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Rasimus Mirja Turvattomuus ty6-
toverina-Turvattomuus ja vakivalta
sairaalan péivystyspoliklinikalla
Terveyshallinnon ja -talouden lai-
tos

Kuopion yliopisto 2002

Erikoissairaanhoidon  paivystyspoli-
klinikoiden hoitohenkilokunta ja 1a&-

karit koko Suomessa.

N=929 vastaajaa

kaksi strukturoitua kyselylomaketta
sekd haastatelluille jaetut paivékir-
jat

Vastaajat kokivat tyonsa olevan
riskialtista
Tilanteiden jélkipuintia ei ollut

jarjestetty eikd tyonohjausta ollut

Mankkinen  Teija: Palomiehen | Palomiesten muuttunut tyénkuva, Kolme erikokoista palolaitosta Palomiesten yhteishenki ja yhtei-
ammatti tyona ja elaméantapana urasuunnittelu ja tydssa jaksaminen ryhmahaastattelut eli kokouskes- | sollisyys. Kaikessa toiminnassa
akateeminen vaditoskirja, Tampe- kustelusarjat, jotka toteutettiin | "me” kaisite.

reen yliopisto 2011 muutoslaboratoriomenetelmalla Ty0Oyhteison tarkeys.

Airila Auli, Kallio Hannu, Lusa | Tutkimuksen tavoitteena oli Kkartoit- | Tyoturvallisuushenkildstd 84 kpl Pelastushenkildston  tydterveyden

Sirpa: Tyoterveys- tyoturvallisuus-
toiminta pelastuslaitoksissa. Kyse-
ly- ja haastattelututkimuksen tu-
lokset. Palosuojelurahaston loppu-
raportti

Tyoterveyslaitos 2010

taa tyoterveys- ja tyoturvallisuustoi-
minnan toteutusta

alueellisissa pelastuslaitoksissa.

Tyoterveyshuollon henkil6t 20 kpl

ja ty6turvallisuuden kehittdminen
on olennainen osa

pelastuslaitosten toimintaa.




