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1 Johdanto

Maatalous kuuluu Suomessa vaarallisimpien tydalojen joukkoon, ja maatalou-
dessa tapahtuvat tapaturmat ovat myods vakavampia kuin muilla aloilla (Kallio-
niemi 2015, 3). Tama nakyy Maatalousyrittgjien eldkelaitoksen, Melan, tyotapa-
turmien korvattavuusmaarasséa vuonna 2013. Maatalousyrittgjien ty6tapaturmia
oli sind vuonna 4 317, joista 3 518:ssa seurasi minimissaan neljan paivan tyoky-
vyttomyys. Maatalousyrittajien tydtapaturmasuhde on melkein 2,5-kertainen pal-
kansaajiin verrattuna. (Tilastokeskus 2013.) Maataloudessa olosuhteet ovat vaih-
televia; on osattava kayttda monia laitteita ja koneita, korjuukaudella on Kiire,
saaolosuhteet ovat vaihtelevia, ja tyota tehddaan mahdollisesti yksin tai vasy-

neenda (Kallioniemi 2015, 3).

Tama toiminnallinen opinnaytetyd kasittelee maatalousyrittgjille tyypillisimmin
sattuvia ty6tapaturmia ja niiden ensiapua. Opinnaytety6 on tehty toimeksiantona
Lieksan MTK-yhdistykselle eli Maa- ja metsataloustuottajain Keskusliiton Lieksan

yhdistykselle.

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on lisatd maatalousyrittdjien ensiapuval-
miutta ty6tapaturmatilanteissa. Opinnaytetyon tavoitteena on lisdtd maatalous-
yrittajien tietoutta heille tyypillisimpien tyétapaturmien ensiavusta. Opinnaytetyon
tehtavana on tuottaa ensiapuohjeet Lieksan maatalousyrittgjille. Opinnaytety6ssa
avaan aiheeseen kuuluvat keskeisimmat kasitteet ja kerron ensiapuohjeiden te-
kemisesta. Kerron myds opinnadytetydn prosessin vaiheista ja pohdin luotetta-

vuutta seka eettisyytta.



2 Maatalousyrittdjien tyotapaturmat

2.1 Maatalousyrittaja

Maatalousyrittdja on maatilataloutta harjoittava henkild, jonka viljelmé& on mini-
missaan viisi hehtaaria ja joka harjoittaa maatilataloutta omaan tai yhteiseen lu-
kuun. Maatalousyrittajaksi maaritelladn myds ammattikalastaja ja poronomistaja.
Poronomistajan tulee harjoittaa poronhoitoa omaan, perheenjaseneen tai palis-

kunnan lukuun. (Maatalousyrittdjan elékelaki 1280/2006.)

Edella mainittujen henkildiden lisaksi maatalousyrittajiksi lasketaan aviolii-
tonomaisissa olosuhteissa elava perheenjasen, joka tekee heidan kanssaan sa-
maa tyota maatilataloudessa, ammattikalastuksessa tai poronhoidossa. Maata-
lousyrittdjaksi maaritelladn myds henkild, joka harjoittaa johtavassa asemassa
maatilataloutta, ammattikalastusta tai poronhoitoa osakeyhtidossa tai muussa yh-

teisdssa. (Maatalousyrittajan elékelaki 1280/2006.)

2.2 Tyypillisimmat ty6tapaturmat maatalousyrittajilla

Maittalan (2016, 119) mukaan vuonna 2014 kotielaintilallisille tapahtui enemman
tyotapaturmia kuin kasvinviljelijoille. Tutkimuksen mukaan maatalousyrittdjille
sattui eniten tyotapaturmia karjanhoitotydssa. Seuraavaksi eniten ty6tapaturmia
oli sattunut metsatoissd seka koneiden huolto- ja korjaustbissd. Karjatilallisilla
sattui eniten tyotapaturmia karjanhoitotydssa ja kasvinviljelijoilla metsatoissa.
Tutkimuksessa yleisin syy tapaturmaan oli kaatuminen. Seuraavaksi yleisimpia
syita olivat itsensé satuttaminen esimerkiksi koneisiin ja kontakti elaimen kanssa.
Karjatilallisille oli tapaturmaan syyna yleensa eldaimen aiheuttama kontakti ja kas-
vinviljelijoille kaatuminen tai satuttaminen koneisiin. Elaimen aiheuttamalla kon-

taktilla tarkoitetaan elaimen potkaisua, puskua tai puraisua.



Tutkimuksen mukaan maatalousyrittdjien yleisin vammatyyppi oli sijoiltaanmeno,
nyrjahdys, venahdys tai revahdys (40 %). Toiseksi yleisimpia olivat ruhjeet, mus-
telmat tai pintavammat (21 %). Murtumia oli 20 prosenttia ja haavoja 19 prosent-
tia. Selvasti vahemman oli silmavammoja (5 %), kallonsisaisid vammoja (2 %),
vierasesinevammoja (2 %) ja palovammoja (1 %). Tutkimuksessa oli muita vam-
moja 13 prosenttia kaikista vammoista. (Maittala 2016, 125.) Myds Tilastokes-
kuksen (2016) tutkimuksen mukaan vuonna 2014 suurin osa, 35 prosenttia, maa-
talousyrittajien tydtapaturmista on sijoiltaanmenoja, nyrjahdyksia ja venahdyksia.
Tilastokeskuksen mukaan seuraavaksi yleisimpia olivat haavat (30 %) ja luun-
murtumat (18 %). Tilastojen mukaan maatalousyrittdjien tyGtapaturmista 73 pro-

senttia kohdistuu raajoihin.

2.3 Tyobtapaturmariskit maataloudessa

Maatalouteen liittyy tiettyja olosuhteita, jotka lisdavat tyotapaturmariskia. Tyota
tehdaan paljon ulkoilmassa sdasta rippumatta, ja tyd on kausiluonteista, minka
takia tiettyind ajanjaksoina toita joudutaan tekemaan kiireessa. Saman henkilén
on sopeuduttava tekemaan erilaisia tyotehtavia, ja monestikin téita on tehtava
yksin. Tydskentelyasennot ja tyGtehtavien pituus ajallisesti ovat vaihtelevia. Maa-
talousyrittdjilla tulee paljon kontaktia elaimiin ja kasveihin, mika lisaa altistusta
puremille, infektioille, allergioille ja muille terveyshaitoille. Heilla tulee kontaktia
myo6s kemiallisiin ja biokemiallisiin tuotteisiin. Maataloudessa kaytetaan monen-
laisia koneita, ja niitd on osattava kayttda oikein. (Aherin & Pyykkoénen 2012,
392.)

Tyota tehdaan erillaan maaseudulla, ja pitkat etaisyydet tiloille viivastyttavat en-
sihoidon paikalle tulemista tapaturmatilanteissa. Maatalousyrittajien perhe asuu
yleensa tilalla, mink& seurauksena maataloudessa ikdjakaumaltaan suuri osa
tyontekijoista on nuoria ja vanhoja. (Aherin & Pyykkdnen 2012, 392.) 89 prosent-
tia tydntekijoista maatilalla on perheeseen kuuluvia, mika tuo haasteita tyotervey-
teen ja -turvallisuuteen (European Agency for Safety and Health at Work 2011).
Tilalla asuminen lisda etenkin lasten tapaturmariskia (Aherin & Pyykkénen 2012,
392).



2.4 Ensiapuvalmius maatiloilla

Tyoterveyslaitos (2013) suosittelee, etta tilalla on vahintaan yksi henkil6, joka on
kaynyt ensiapukurssin. Erilaisista ensiapukursseista tulisi olla kaytyna ainakin ha-
taensiapukurssi. Henkilon tulisi kerrata ensiapukoulutus minimissddn kolmen

vuoden vélein.

Maatilalla tulisi olla ensiapuun soveltuvat ensiaputarvikkeet, joita olisi myos tyo-
koneissa. Ymparistossa liikkuessa olisi hyva olla mukana taskupakkaus. En-
siapupakkauksen sisaltdd muodostaessa olisi hyva ottaa huomioon esimerkiksi
yksin tydskentely ja ammattiavun saatavuus tapaturmatilanteessa. Maatalousyrit-
taja voi hakea Kelan eli Kansanelékelaitokselta korvausta enintaan 60 prosenttia
ostamistaan ensiapukoulutuksista ja -tarvikkeista. Tama edellyttaa sita, etta tyo-
terveyshuollon ammattilainen on arvioinut tilan ensiapuvalmiuden ja ensiapupak-
kauksen sisallon. Tapaturmissa kaytetyt ensiapuvalineet korvaa Mela eli Maata-
lousyrittdjien elakelaitos MATA-ty6tapaturma- ja ammattitautivakuutuksen
perusteella. (Tyoterveyslaitos 2013.)

2.5 Maataloustyodtapaturmien ennaltaehkaisy

Tyo6turvallisuuden luomiseen kuuluvat tyoturvallisuuden arviointi ja téiden suun-
nittelu seka johtaminen. Ihmisten asenteet, valittdminen ja suhtautumistapa vai-
kuttavat turvallisuuden toteutumiseen arjessa, eivatka kaikki toimenpiteet ole kal-
lita mahdollistaa. Maatalousyrittdja ohjaa turvallisella tydskentelytavallaan ja
suojainten kaytolla muita tilalla toimivia, esimerkiksi lomittajia, toimimaan myds
omaa terveytta vaalien. Uudet tyontekijat on hyva opastaa kunnolla tyéhon, koska
tapaturmariski on suurimmillaan ensimmaisen vuoden aikana. (Kallioniemi 2015,
7-8)

Kaatumiset, liukastumiset ja putoamiset ovat yleisia tapaturmien aiheuttajia. Liu-
kastumisriski on suuri etenkin talvella, jolloin [ampdétila voi vaihdella nopeasti. Nol-
lan lahella oleva lampétila lisaa riskia liukastumiseen. Liikkumisturvallisuutta tyo-

ymparistossa voi lisatd suunnittelemalla ja jarjestamalla sita. Tydtilat pidetaan



siistind, esimerkiksi kulkureiteilla ei sailytetéa tavaroita. (Kallioniemi 2015, 20.) Kal-
lioniemen (2015, 20, 41) mukaan melkein puolessa tapaturmatapauksista epa-
jarjestys on osatekijana. Siisteys lisaa myods sahkoéturvallisuutta ja tulipalovaara
pienenee. Liikkumisturvallisuutta edistaa asianmukaisten ja turvallisten tytvaat-
teiden seka -jalkineiden kayttd. Miettimalla turvallisia tyotapoja ja valttamalla ris-

kinottoa myos lisataan turvallista liikkkumista.

Tyo6turvallisuutta karjanhoidossa on opetella tuntemaan eldimet, esimerkiksi mita
ne pelkaavat. Karjan kayttaytymisesta voi hankkia tietoa eri lahteista, mutta kay-
tantd opettaa parhaiten tuntemaan karjan seka toimimaan sen kanssa. Tyodko-
neen kayttajan hyvat perustiedot turvallisuusominaisuuksista lisdavat turvalli-
suutta koneiden kaytdssa. Turvallisuutta lisdavat myos koneen kayttdohjeisiin
perehtyminen ja huolellinen sek& varovainen koneiden kayttdminen. Suljetussa
tilassa tydskenteleminen on korkeariskistd, koska niissa tapahtuvat tapaturmat
ovat yleensa vakavia. Suljetussa tilassa tydskennellessa kannattaa olla varovai-

nen ja ottaa huomioon vaarat. (Kallioniemi 2015, 9, 24, 37.)

2.6 Ensiapu ja hataensiapu

Ensiapu on yleensa maallikon toimesta tapahtuvaa avun antamista sairastu-
neelle tai loukkaantuneelle henkildlle (Castrén, Korte & Myllyrinne 2012a). En-
siaputilanteessa auttamistoimenpiteet tehdaan ilman apuvalineita tai kayttamalla
yksinkertaisia valineitéa (Castrén, Helveranta, Kinnunen, Korte, Laurila, Paakko-
nen, Pousi & Vaisanen 2012, 18). Tapahtumapaikalla ensimmaiset ensiaputeh-
tavat ovat tilannearvion tekeminen ja avun halyttaminen. Sen jalkeen on siirryt-
tava ensiaputoimiin. (Korte & Myllyrinne 2012, 10.) Castrénin ym. (2012, 18)
mukaan ensiavun antajan on tarkeda muistaa ensiaputilanteessa autettavan rau-

hoittaminen.

Hataensiavulla tarkoitetaan ensiapua, jonka tarkoituksena parhaassa tapauk-
sessa on estaa avuntarvitsijan menehtyminen. Hatdensiapuun kuuluvat esimer-
kiksi hatasiirto suojaan vaarallisessa tilanteessa ja painelu-puhalluselvytys.
(Castrén ym. 2012, 18.)



10

2.7 Tapaturma jatyotapaturma

Tapaturmaan kuuluu ulkoinen tekija, &killisyys ja odottamattomuus. Ulkoinen te-
kija, joka aiheuttaa onnettomuuden, voi olla esimerkiksi liukas tie. Akillisyys tar-
koittaa lyhytaikaista sekd nopeasti tapahtuvaa, esimerkiksi kaatumista. Odotta-
maton tarkoittaa tyontekijalle yllattavaa ja hanesta riippumatonta tapahtumaa.
(Tapaturmavakuutuskeskus 2015.) Tapaturman muodostaa siis onnettomuus ja
henkilévahinko. Henkilovahinko on joko menehtyminen tai loukkaantuminen.
Loukkaantuminen voi olla lieva tai vakava. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2016.) Myds joitakin vahassa ajassa tulleita vammoja voidaan pitaa tapaturman
aiheuttamina, vaikka akillisyytta ei olisi. Tassa tilanteessa vaaditaan, etta tapah-

tuma on sattunut vuorokauden sisalla. (Tapaturmavakuutuskeskus 2015.)

Tyo6tapaturma on tydnteossa tapahtuva tapaturma. Tyontekopaikka voi olla vaih-
televa, mutta tyonteon yhteydessa tapahtunut tapaturma korvataan silti. (Tapa-
turmavakuutuskeskus 2015.) Ty6tapaturmana voidaan pitaa myds sellaista tapa-
turmaa, joka on sattunut tyéhon kuuluvalla tydmatkalla tai matkalla tyopaikalle ja

tyopaikalta kotiin (Tydsuojelu 2016).

3 Maatalousyrittajien tydtapaturmien ensiapu

3.1 Sijoiltaanmeno, nyrjahdys ja revahdys

Sijoiltaanmeno tapahtuu, kun nivelessa luu menee pois omalta paikaltaan. Luu ei
valttamatta mene enda takaisin paikoilleen, jolloin tulee virheasento. Tavallisim-
pia nivelid, jotka menevat helposti pois paikoiltaan, ovat sorminivel, olkanivel,
kyynarnivel, leukanivel, nilkkanivel sekd polvinivel tai polvilumpio. Sijoiltaanme-
nossa nivelen alueella tapahtuu turpoamista, joka kertoo nivelkapselin vaurioitu-
misesta. Oireina sijoiltaanmenossa ovat virheasento, kova kipu nivelessa seka
turpoaminen. Liséksi nivelen normaali kayttaminen ei onnistu. (Castrén, Korte &
Myllyrinne 2012b.) Sijoiltaan mennytté nivelta tulisi tukea siihen asentoon, jossa
se on, jotta se pysyisi likkumattomana (Huovinen 2007, 63). Tukemisessa Vvoi
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kayttaa apuna samoja keinoja kuin murtumien tukemisessa (Castrén ym. 2012b).
Nivelen virheasentoa ei saa korjata (Huovinen 2007, 63). Jos kyseessa on olka-
varren sijoiltaan meno, kivun helpottamiseksi voi kdden antaa roikkua vapaana
alaspain. Autettava tulee toimittaa ladkariin tai on halytettava apua. (Castrén ym.
2012b.)

Nyrjahdyksesséa nivel taipuu sellaiseen asentoon, johon se normaalisti ei pystyisi
(Castrén ym. 2012b). Ihonalaiseen kudokseen vuotaa verta nivelen nyrjahtaessa.
Neste keraantyy nyrjahdysalueelle ja aiheuttaa turvotusta. (Punainen risti 2017a.)
Kun nivelen liike on liian laaja, nivelsiteet voivat repeytya tai venahtaa. Vaarana
on myos janteiden ja pehmytkudosten vaurioituminen. (Korte & Myllyrinne 2012,
59.) Oireina ovat nivelen kipu ja aristus, turpoaminen ja mustelma alueella
(Castrén ym. 2012b).

Revahdys voi tulla joko lihakseen tai janteeseen (Castrén ym. 2012b). Lihasre-
vahdyksen aiheuttaa lihakseen osunut isku tai rasitus, jolloin lihas on kuormitet-
tuna seka jannitettynd. Lihaksen lihassaikeitd katkeaa revahdyksessa. Tavalli-
simpia herkasti revahtavia lihaksia ovat reiden takaosa, vatsan lihakset,
hauislihas ja pohje. Suotavassa tilanteessa revahdys voi sattua melkein mihin
tahansa lihakseen. Repeamakohtaan muodostuu veripahka ja myéhemmin mus-
telma, jotka kertovat lihaskudoksen verenvuodosta. Revahdyskohta on arka ja
lihaksen jannittaminen tai liike, jossa revahdys tapahtui, aristaa. Repeamakoh-
dassa saattaa tuntua kuoppa ja lihasvoima saattaa olla heikentynyt tai havinnyt

kokonaan, jos repeytymista on tapahtunut enemman. (Saarelma 2016a.)

Kolmen k:n saanto6 toimii ensiapuna nyrjahdyksissa, revahdyksissé seka mustel-
mien ehkaisyssa. Kolmen k:n sdantéon kuuluvat kompressio eli puristus, koho-
asento ja kylma. Kompression vaikutuksesta siséinen verenvuoto estyy ja turvo-
tus vahenee. Kompression saa aikaan helpoimmin kasilla puristamalla tai
painamalla kipe&da kohtaa. Verenpaineen laskemiseksi verisuonistossa raajaa tu-
lee kohottaa. (Punainen Risti 2017a.) Raajan koholla ollessa sisdinen verenvuoto
vahenee ja turvotus estyy (Castrén ym. 2012b). Vammakohtaan tulee asettaa

jotain kylmaa noin 20 minuutin ajaksi. (Punainen Risti 2017a). Se voi olla esimer-
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kiksi kylmapussi tai pussi, jossa on lunta (Castrén ym. 2012b). Kun kylmaa pai-
nettaan vammakohtaan, verisuonet supistuvat ja verenvuoto vahenee (Punainen
Risti 2017a). Kylmaa ei saa laittaa suoraan paljaalle iholle, ettei tule paleltumis-
vaara (Korte & Myllyrinne 2012, 59). Kylmahoito jatkuu vuorokauden ajan noin
kahden tunnin valein. 1-2 paivassa sisdinen verenvuoto kudoksessa loppuu ja

nyrjahdys aloittaa parantumisen. (Punainen Risti 2017a.)

Hoitoon on mentava, jos vammakohdan kipu sek& turvotus eivat vahene, mus-
telma on iso, niveltd ei pysty kayttamaan tavallisesti tai jos jalalla ei pysty varaa-
maan. Kolmen k:n saannon avulla pystytaan vahentamaan vuotoa kudoksiin, jos
kolmen k:n sdantba paastaan toteuttamaan mahdollisimman nopeasti tapatur-

masta. (Castrén ym. 2012b.)

3.2 Ruhje, mustelma ja pintavamma

Ihmisen kudokset vaurioituvat, kun niihin iskeytyy jotain. Vaurioitumisasteen
maarittdad iskun kovuus ja paikka, johon osuma tulee. Iskussa menee rikki soluja
ja verisuonia, vaikka iskua lieventavat rasva- ja lihaskerros. Verisuonista vuotava
veri muodostaa patin tai mustelman ihon alle. (Saarelma 2016b.) Veren leviami-
nen iholle kestéaé pari paivaa, jolloin mustelma alkaa nakya. Mustelma paranee
itsestaan eikd mustelman takia tarvitse menna laakariin. Toiset ihmiset ovat her-
kempia mustelmille, eikd yksittaisista pienistda mustelmista ole syyta huolestua,
vaikka ne olisivatkin itsestdan muodostuneet. (Mustajoki 2015.) Iskusta tulee
vaurioalueelle kipua, koska tuntohermopaatteet artyvat. Sijainnin kudostyyppi ja
vaurion koko maarittavat kivun kovuuden. Esimerkiksi iskusta johtuvia kipeimpia
paikkoja ovat ne, joissa ihon alla on heti luuta. Iskun alueelle muodostuu turvo-
tusta, koska elimisto tuo vauriopaikalle kudosnestettéa seké soluja, jotka korjaavat
aluetta. Turvotus lisdantyy vahitellen ja siksi kipu mahdollisesti kasvaa seuraa-
vaan paivaan. Vaurioalue korjaantuu kahden viikon sisélla, mutta luun kohdalla

oleva vaurio saattaa olla pidempé&an kipea. (Saarelma 2016b.)
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Ensiapuna iskuihin ja tarahdyksiin on kylmalla painaminen ja kohoasento mah-
dollisimman nopeasti tapaturmasta. Sarkyladketta voi ottaa kivun lieventa-
miseksi. Hoitoon on mentava, jos kivun tai turvotuksen maaréa verrattuna iskun
voimakkuuteen ja laajuuteen ei ole suhteellinen. Hoitoon on mentava myads, jos
iskun saaneen paikan toiminnassa on hairiéta turvotuksen ja kivun takia, esimer-
kiksi jalalle ei voi laskea painoa. Laakariin on hakeuduttava myos, jos ilmenee
muunlaisia oireita, kuten pistelya tai puutumista tai jos paahan kohdistuneesta
iskun seurauksena on muitakin oireita kuin kipu. (Saarelma 2016b.)

3.3 Murtumat

Luussa tapahtuu murtuminen, kun siihen suuntautuu enemman energiaa kuin luu
pystyy sietamaan. Luu voi murtua myos, vaikka siihen ei tdysin suoraan kohdistu
vakivaltaa eli taipuminen, kiertyminen, kohdistuva paine tai repaisy voivat aiheut-
taa myds luun murtuman. Luu voi murtua myos vakivallattomasti, jolloin murtu-
man aiheuttaa luun hauraus. Luun hauraus taas voi johtua esimerkiksi liikkumat-
tomuudesta tai sairaudesta, kuten osteoporoosista. (Heikkila, Kassara & Kuisma
2009.)

Murtumat jaetaan umpimurtumiin ja avomurtumiin. Umpimurtumassa iho on ehj,
mutta avomurtumassa murtunut luu on rikkonut ihon ja mahdollisesti jopa luun
paa on nahtavissd haavakohdassa. Verenvuoto kuuluu aina murtumiin. Suuret
luut, etenkin avomurtumissa, vuotavat paljon verta, ja tdméa on otettava huomi-
oon, ettei vammautunut mene sokkiin. Murtumassa on otettava huomioon myds
lihasten, luuytimen, nivelsiteiden ja hermojen vaurioituminen. (Castrén ym.
2012b.) Tyypiltdédn murtumat voivat olla viisto-, poikki-, pirstale-, hius- tai vasy-
mismurtumia. Murtumassa luun rikkoutuneet kohdat voivat olla stabiilisti eli tuke-
vasti vastakkain tai ne voivat olla diskaloituneet eli siirtyneet pois paikoiltaan. Jos
luun rikkoutuneet kohdat ovat diskaloituneet, luutuminen on haastavampaa.

Myds ymparilla olevat kudokset ovat vaarassa vaurioitua. (Heikkila ym. 2009.)
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Murtumassa oireina on kipua, arkuutta, turvotusta, asento on virheellinen ja liik-
kuvuus ei ole normaali (Punainen Risti 2017b). Avomurtumatapauksessa mur-
tuma-alueella on haava. Murtuman saaneella voi ndkya myds verenvuodosta joh-
tuvan sokin oireita. Ensiaputilanteessa murtuma-aluetta ei saa liikuttaa ilman
valttamatonta pakkoa. (Castrén ym. 2012b.) Autettavaa saa liikuttaa vain hengen
pelastamiseksi, jos epadilee selkarangassa olevan murtuma (Punainen Risti
2017b). Avomurtumatilanteessa tulee tyrehdyttéa verenvuoto, mutta tyrehdytta-
misessa kaytettdvaa puhdasta sidetta ei saa k&aaria murtuma-alueen ympaérille
turvotuksen takia (Castrén ym. 2012b). Murtuman saanut tulee auttaa varovasti
hanelle sopivaan asentoon ja tukea murtunut alue likkumattomaksi (Castrén ym.
2012b; Korte & Myllyrinne 2012, 53). Lastoitus vaatii autettavan liikuttelua, joten
yleensé on parempi odottaa ammattiapua. Vakavissa raajamurtumatilanteissa,
kylkiluu-, lantio-, selkdranka- ja kaularankamurtumissa on soitettava hatakeskuk-
seen ja lievemmissa tilanteissa autettava on vietava hoitoon. (Castrén ym. 2012b;
Korte & Myllyrinne 2012, 53.)

Ylaraajan murtumatilanteessa eli ranteen, kasivarren, olkavarren, olkapaan tai
solisluun murtumassa autettava voi itse tukea murtuneen raajan kehoaan vasten
(Punainen Risti 2017b). Ylaraajan murtumakohdan voi tukea kolmioliinalla tai kol-
mioliinan puuttuessa pitkahihaisella paidalla (Korte & Myllyrinne 2012, 54; Punai-
nen risti 2017b). Rannemurtuman tukemisessa voi kayttaa myos tarpeeksi pitkaa
kaulahuivia kolmioliinan sijasta. Liséksi, jos kaytdssa on rannelasta, sita voi kayt-

tda apuna murtuneen ranteen tukemisessa. (Castrén ym. 2012b.)

Alaraajan murtumissa lastoittamalla tukeminen tarvitsee auttajalta tietoutta ja tai-
toa asiasta, mutta myds sekd aikaa ettd lastoittamiseen tarvittavia tarvikkeita
(Korte & Myllyrinne 2012, 54). Alaraajan lastoitusta voi harkita, jos apu ei tule
kohtuuajassa tai liikuttaminen on pakollista (Punainen Risti 2017b). Muutoin Pu-
nainen Risti (2017b) ei suosittele alaraajan lastoitusta. Kun alaraajan lastoitta-
mista tarvitaan silloin voi kayttdaa apuna toista jalkaa tai jotain tilapaisvalinetta,
esimerkiksi keppia tai lautaa (Punainen risti 2017b). Lastan tulee olla tarpeeksi
pitka ja tukeva (Korte & Myllyrinne 2012, 54). Loukkaantunut ei saa varata mur-

tuneella jalalla eika liikuttaa sitéa (Punainen risti 2017b).
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3.4 Haavat

Haava tulee, kun ulkoinen tekija vaurioittaa ihoa tai limakalvoa (Saarelma 2016c¢).
Haavan laajuudesta ja syvyydesta riippuen, riskind on my6s syvempien kudosten
vaurioituminen tai sisaelinvammat. Haava voi my6s muodostua jonkin vaikean
sairauden aiheuttamana. Verenvuoto voi olla siis ulkoista, kuten haavoissa, mutta
myds sisaista, jolloin haavaa ei tule ja sita ei ole yhta helppo huomata. (Castrén,
Korte & Myllyrinne 2012c.)

Haavat voidaan erotella sen perusteella, missa ne sijaitsevat ja kuinka ne synty-
vat. Haavatyyppeja ovat naarmu- ja pintahaava, viiltohaava, pistohaava, ruhje-
haava, puremahaava sekd ampumahaava. Naarmu- ja pintahaava tulee, kun
ihoa raapaisee jokin tai kaatumisen yhteydessa. (Castrén ym. 2012c.) Viilto- ja
pistohaavat syntyvat teravasta esineesta, ja runtelevalla vakivallalla syntyy ruh-
jehaava (Saarelma 2016c). Puremahaava tulee, kun ihminen tai eldin puraisee
(Castrén ym. 2012c).

Pienia ja pinnallisia haavoja ovat raajoissa tai vartalossa olevat haavat, jotka eivat
ole ihon alla olevaa rasvakudosta syvempia ja ovat korkeintaan 2 cm:n pituisia
(Saarelma 2016c¢). Punaisen Ristin (2017c) mukaan ensiaputoimina tulee ensin
tyrehdyttdd verenvuoto. Haavan vuotoa tyrehdytetddn puristamalla haavan reu-
noja yhteen tai painamalla haava-aluetta (Saarelma 2016c). Seuraavaksi haa-
vassa oleva lika puhdistetaan juoksevalla viiledlla vedella. Jos haava on viilto-
haava, haavan reunat suljetaan vastakkain haavateipilla tai perhoslaastarilla
(Punainen Risti 2017c; Saarelma 2016c). Haava tulee peittdd suojasidosta kayt-
taen (Punainen Risti 2017c). Haavaa tulisi pitd& koko huomioon ottaen 3-7 paivaa
kuivana ja puhtaana (Saarelma 2016c¢). Jaykkakouristuksen voimassaolo tulee

tarkistuttaa seka tarvittaessa hakeutua hoitoon (Punainen Risti 2017c).

Ammattilaisten hoitoon kuuluvat useamman senttimetrin pituiset haavat, repalei-
set haavat, likaiset, esimerkiksi mutaiset haavat, puremahaavat, vierasesinehaa-
vat, infektoituneet haavat tai haavat, joiden vuoto jatkuu runsaana 20 minuutin
painamisenkin jalkeen (Castrén ym. 2012c; Saarelma 2016). Hoitoon on hakeu-

duttava myads, jos haava yltaa rasvakudostakin pidemmalle tai jos on epailys, etta
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haavan sijainti on vaurioittaisi ihon alla olevia kudoksia tai helposti vaurioituvia
elimia (Saarelma 2016c¢). Syvempien kudosten vaurioita ei voi aina arvioida siita,
milta haava nayttaa (Punainen Risti 2017c). Laakariin on syytd menné, jos haava
sijainti on kosmeettisesti tarkedssa paikassa, esimerkiksi kasvoissa, ja haavan

reunoja yhdistaminen ei tuota tarpeeksi siistia jalkea (Saarelma 2016c).

Tilanteessa, jossa verta vuotaa runsaasti, ensimmaiseksi painetaan kasilla tai
sormilla vuotokohtaa vuodon tyrehdyttamiseksi. Autettava voi myds itse painaa
vuotokohtaa, jos kykenee siihen. (Punainen Risti 2017d; Castrén ym. 2012c.)
Seuraavaksi autettava asetetaan istuma-asentoon tai makuulle (Punainen Risti
2017d). Haavan vuotokohtaan tulee sitoa paineside, jotta haavan kohtaan tulee
painetta tasaisesti ja tyrehdyttavasti (Korte & Myllyrinne 2012, 47). Vuotokohtaan
laitetaan ensiksi suojaava side. Seuraavaksi vuotokohdan p&aélle laitetaan esi-
merkiksi yksi tai kaksi sideharsorullaa painoksi, jonka jalkeen suojaava side ja
paino kiinnitetaan joustosidetta, kolmioliinaa tai huivia apuna kayttaen. (Castrén
ym. 2012c.) Jos painesiteen muodostamiseksi ei ole saatavilla siteitéa, sen voi
muodostaa myos lahelld olevilla tarvikkeilla (Korte & Myllyrinne 2012, 47). Run-
sas verenvuoto voi aiheuttaa sokin, joten mahdollisia sokin oireita on seurattava.
Hatakeskukseen tulee soittaa, jos tilanne sité vaatii. Jos haavassa on vieras-
esine, esimerkiksi naula, sita ei saa poistaa ensiaputilanteessa, paitsi jos hengi-
tys on vaikeutunut sen takia. (Punainen Risti 2017d.)

Runsaasta ulkoisesta tai sisdisesta verenvuodosta ihminen voi menné sokkiin,
joka aiheutuu verenkierron vakavasta hairidtilasta. Sokki tulee, kun verenhukka
on yli 20 prosenttia. (Punainen Risti 2017d.) Ihminen voi menna sokkiin my6s
muun muassa vaikeiden murtumien, palovammojen, ripulin tai oksentelun aiheut-
taman nestehukan, allergisen reaktion tai sydamen pumppausvoiman pettamisen
takia (Punainen Risti 2017d; Castrén, Korte & Myllyrinne 2012d). Sokin oireita
ovat kalpea ja kylmanhikinen iho, tihentynyt hengitys, suun kuivuus, janon tunne
ja nopea seké& huonosti tunnettavissa oleva syke. Henkild on olemukseltaan le-
voton ja sittemmin sekava. Ensimmaiseksi ensiaputoimena sokissa oleva tulee
asettaa hanelle mukavaan asentoon lepoon ja soitettava hatanumeroon. Sokissa
oleva on eristettava kylmalta alustalta ja suojattava kylmaltd, esimerkiksi peitolla.

Autettavaa tulee rauhoitella, hénelle ei saa antaa sy6tavaa tai juomista, hanen
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verenkiertoaan ja hengitystaan on seurattava ja pitda antaa mahdollisesti muuta

oireenmukaista ensiapua. (Punainen Risti 2017e.)

3.5 Silmavamma

Silmaan saattaa menné vierasesine eli tunnetummin roska tai rikka. Rikka tai
roska silméssé saa aikaan arsyttavan tunteen, punoitusta ja lisd&antynytta kyynel-
nesteen eritysta. Oireina saattaa esiintyd myds nadn sumentumista ja valonar-
kuutta seka silméan liikuttaminen saattaa olla hankalaa. (Korte & Myllyrinne
2012,105.) Ensiapuna rikkaa tai roskaa voi yrittda poistaa huuhtelemalla juokse-
valla vedella. Silmaa ei saa hangata tai hieroa. Laakariin on mentava, jos ikava
tunne jaa silmaan, luomen alla tai silman pinnalla on kiinni jotain. (Castrén, Korte
& Myllyrinne 2012e.) Laakarin hoitoa vaativat myads, jos silmaan on tullut vamma
metalli- tai hitsaussirusta tai jos silman lavistanyt jokin esine. Talléin molemmat

silmat on peitettava kuljetuksen ajaksi. (Korte & Myllyrinne 2012,105.)

Kemiallisessa silmavammassa silméaéan on roiskahtanut jotain kemiallista ainetta
(Korte & Myllyrinne 2012, 92). Emaksisissa aineissa haitta etenee viela neutra-
loinninkin jalkeen, mink& vuoksi emaksiset aineet ovat pahempia kuin hapot
(Haavisto, Leivo & Uusitalo 2012). Ensiapuna silmaa kuuluu huuhdella runsaalla
vesimaaralla ainakin 15 minuuttia, ja sitd on mahdollisesti jatkettava kuljetuksen
aikanakin (Punainen Risti 2015). Jos silmaan on roiskahtanut emaksista ainetta,
sitd kuuluisi huuhdella pidempaan kuin happoa (lkéheimo & Sorri 2007). Kortteen
ja Myllyrinteen (2012, 92) mukaan, jos aine on syodvyttavaa emaksista ainetta,
tulee huuhtelun jatkua 20-30 minuuttia. Hoitoon tulee hakeutua, jos silmaén rois-

kahtanut aine on sydvyttavaa, silma on kiped, se tulehtuu tai muuttuu valonaraksi.
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4 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tehtava

Opinnaytetyon tarkoituksena on lisdtd maatalousyrittdjien ensiapuvalmiutta tyo-
tapaturmatilanteissa. Opinnaytetyon tavoitteena on lisata maatalousyrittajien tie-
toutta heille tyypillisimpien ty6tapaturmien ensiavusta. Opinnaytetyon tehtavana
on tuottaa ensiapuohjeet Lieksan maatalousyrittajille.

5 Opinnaytetydn toteutus

5.1 Toiminnallinen opinnaytetyd

Ammattikorkeakoulussa tutkimuksellisen opinnéytetyén sijaan voi tehda toimin-
nallisen opinnaytetydn. Toiminnalliseen opinnaytetyéhon kuuluu tutkimusviestin-
nan keinoja kayttden kaytannon toteutus eli produkti ja sen raportointi. Ammatil-
lisena tavoitteena toiminnallisessa opinnaytetydssa on toiminnan ohjeistaminen,
jarkeistaminen, jarjestaminen tai opastaminen. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9.)
Produkti voi olla esimerkiksi opas, tapahtuma tai nayttely (Vilkka & Airaksinen
2004, 6).

Toiminnallisen opinnayteyon tuotoksesta kirjoitetaan raportti kayttden tutkimus-
viestinndn vaatimuksia. Niiden mukaan tekstin kuuluu olla kriittista, analysoivaa,
argumentoivaa, sidoksissa valittuun tietoperustaan ja viitekehykseen seka perus-
teltua koulutusalan ndkékulma huomioiden. Raportin sisalt6 tulee olla johdonmu-
kaisesti jasennetty, havainnollistettu ja tehtdvdnannon mukainen. Laadukkaa-
seen opinnaytety6hon kuuluu ymmarrettava kieli, joka on yleiskielen kriteerien
mukainen seké ulkoasu, jossa on kaytetty annettuja ohjeita. Tuotoksen tekijan
kuuluisi osoittaa aiheensa asiantuntemusta, teoriatiedon ja ammattitaidon yhdis-
tamista seka tekstitaitojen hallintaa, joilla han pystyy nayttamaan lukijalle amma-
tillisen asiantuntijuutensa. (Vilkka & Airaksinen 2004, 7.)
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5.2 Ohjeiden laatiminen

Ensimmaiseksi, kun alkaa laatimaan potilasohjetta, olisi hyva huomioida, kenelle
ohje kirjoitetaan. Ohjeen lukijan kuuluisi heti huomata, ettd ohje on suunnattu ha-
nelle. Passiivin kayttdminen herattda lukijassa epailyksen, onko ohje varmasti
tarkoitettu hanelle, joten suotavampaa olisi teititella tai sinutella. Késkymuotojen
kayttaminen saattaa herattdd ihmetysta ja vahentaa luottamusta ohjeen tekijaa
kohtaan. (Torkkola, Heikkinen & Tiainen 2002, 36 — 38.)

Otsikot ja valiotsikot ovat tarkeimpia ohjeen osia. Otsikko tulisi olla mielenkiintoa
herattava ja aihetta kuvaava. Valiotsikot jasentavat tekstia ja kuvaavat myos tu-
levaa aihetta. Ohjeen teksti tulee kirjoittaa yleiskielella, johon ei kuulu sairaalasa-
nastoa eikd monimutkaisia virkkeita. Oikeakielisesti kirjoitettu teksti helpottaa ym-
martamista. Kappalejako tulee olla selkea ja esitysjarjestyksen edeta loogisesti.
Ohjeen ymmartaa paremmin, jos kappale kasittelee vain yhté asiakokonaisuutta.
(Torkkola ym. 2002, 36, 39 — 40, 42 — 43, 46.)

Kuvat ohjeessa lisdavat luettavuutta, mielenkiintoa ja auttavat ymmartamaan.
Kuvatekstit ovat tarkedssa osassa ohjaamassa kuvien tarkastelua ja ni-
meamassa niitd. Lisdksi kuvateksti kertoo kuvasta asioita, joita ei voi huomata
suoraan kuvasta. Aiheeseen liittymattomien kuvituskuvien kaytto saattaa olla riski
ja aiheuttaa vaarinymmarryksia. Kuvituskuvia kaytetaan helposti etenkin tyhjien
tilojen taytteend, mutta tyhja tila ohjeessa ei tarvitse taytetta. Lisaksi, kun kuvia
litetd&n ohjeeseen, on tarkeaa muistaa tekijanoikeusasiat. Huolella tehty taitto
eli kuvien ja tekstien asettelu palvelee ohjeen sisalt6a ja lisdd ohjeen houkuttele-
vuutta seka ymmarrettavyytta. Ohjeessa voi olla tyhjid kohtia, eik& niita tarvitse
tayttaa, koska taiton ilmavuus lisdd ymmarrettavyytta. Taiton suunnitelma aloite-
taan asettelumallin tekemisella. Asettelumallin avulla otsikot, tekstit ja kuvat sijoi-
tetaan paikoilleen. Sivunumerot ovat tarkea osa monisivuista ohjetta. Leveat mar-
ginaalit tekevéat ilmavamman ohjeen, mutta marginaalien ei kuulu olla joka
puolella saman levyiset. (Torkkola ym. 2002, 40 — 41, 53, 55, 57.)



20

Torkkolan ym. (2002, 59) mukaan tarkeinta fontin eli kirjasintyypin valinnassa on
kirjainten erottuminen selkeasti toisistaan. Leipatekstissa tulisi kayttaa pienaak-
kosia, mutta otsikoissa voi kayttaa suuraakkosia. Jos otsikko on pitk&, ei suuraak-
kosten kaytté ole kuitenkaan suositeltavaa. Otsikoita voi korostaa lihavoinnilla,
pistekokoa suurentamalla, suuraakkosia kayttaen tai alleviivaamalla. Torkkolan
ym. (2002, 59) mukaan lihavointi on paras korostuskeino. Otsikon alleviivaus

saattaa tehda leipatekstista ahtaan nakoisen.

5.3 Ensiapuohjeiden suunnittelu ja toteutus

Tein ensiapuohjeiden aiheenrajauksen TyOterveys- ja maatalous Suomessa
2014 -tutkimuksen seka tilastokeskuksen mukaan. Valitsin tutkimuksen mukaan
nelja tyypillisintd maataloustydtapaturmissa syntynyttd vammatyyppid. Kysyin
myo6s muutaman maatalousyrittajan mielipidetta aiheenrajauksesta ja he toivoivat
lisdksi tietoa silmdvammojen ensiavusta. Kootessani tietoperustaa haavojen ja
murtumien yhteydessa esiin tuli sokin oireiden tunnistaminen, joten koin tarke&ksi

lisata ohjeisiin sokin oireet ja ensiavun.

Aloitin ensiapuohjeiden suunnittelun kokoamalla tietoperustasta ohjeisiin tulevat
tekstit Word-tiedostoon. Poimin tietoperustasta kaikkein oleellisimman tiedon oh-
jeisiin. Jaoin aiheet osiin muilta osin tietoperustan otsikoiden mukaan, mutta so-
kista tein my6s oman osan ensiapuohjeisiin. Minulle oli alusta asti selvaa, etta
tulisin itse ottamaan kuvat ensiapuohjeisiin. Ensiksi suunnittelin, mista tilanteista
ottaisin kuvia. Seuraavaksi suunnittelin kuvien tilanteet piirtamalla ne paperille
kuvaustilannetta helpottamaan. Paadyin tekemaan ohjeet PowerPoint-ohjel-
malla, koska se on minulle tuttu ohjelma ja PowerPoint-ohjelmalla on valmiita
pohjamalleja kaytettavissd. PowerPoint-ohjelmalla my6s taittaminen tuntui hel-
poimmalta. Ensimmaiseen PowerPoint-pohjaan suunnittelin otsikot ja niiden jar-

jestyksen.

Ensimmaiseksi ensiapuohjeiden toteutuksessa tutustuin siihen, millaiset ovat hy-
van ohjeen piirteet. Kuvasin kerralla miltei kaikki kuvat suunnitelmani mukaan.

Valokuvat otin aiheen mukaisessa miljoossé. Rajasin kuvia ja saadin kirkkautta
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seka savyja, jotta kuvat olisivat selvempié. Lisésin kansikuvan ja kuvat Power-
Pointiin. Laitoin kuviin mustat ohuet &&riviivat korostamaan kuvia. Halusin lisata
vahan varia dioihin, koska koin pelk&n valkoisen pohjan liian tylsaksi ja ankeaksi.
Selasin valmiita PowerPoint-pohjien malleja ja 10ysin sieltd sopivan yksinkertai-
sen mallin. Mallin alareunassa on palkki, jonka variksi valitsin tummanpunaisen
seka oranssin. Mielestani ensiapuaiheiseen sopi punainen vari, mutta ei lilan Kir-
kas punainen, joka saattaisi olla liian arsyttava lukijan silmiin. Seuraavaksi kirjoi-
tin tekstit ja suunnittelin, mité fonttia kayttaisin. Ensin kaytin fonttia nimeltaan
Rockwell Condensed, mutta silla kirjottaessani huomasin tekstin nayttavan liian
tiiviilta seka kirjaimet olivat liian paksuja. Lopulta paadyin kayttamaan Tw Cen MT
Condensed -fonttia. Kirjoitin samalla fontilla koko ohjeistuksen, jotta se lisaisi sel-
keytta. Kyseisella fontilla kirjoitettu teksti ei mielestani nayttanyt liian tiiviilté, vaan
oli sopivan ilmavaa. Paadyin leipatekstin fontissa kokoon 28, paaotsikoissa ko-
koon 60 ja alaotsikoissa kokoon 50. Paaotsikot kirjoitin isoilla kirjaimilla, jotta ne
erottuisivat paremmin. Kayttamassani valmiissa diapohjassa paaotsikoihin tulee
ohut alleviivaus, ja se kavi mielestani hyvin myds korostamaan p&aotsikoita.
Muokkasin valityksia selkeyttamaan tekstikappaleet toisistaan. Lopuksi lisasin

viela lahteet ja tein sisallysluettelon.

Kirjoitin ohjeiden tekstit yleiskielelld ja yritin kayttaa mahdollisimman helppolukui-
sia virkkeita. Halusin jonkin verran kayttaa kaskymuotoa selkeyttdmaan ohjetta,
vaikka Torkkolan ym. 2002 (37) mukaan kaskymuotojen kayttdminen ei ole suo-
tavaa. Jatin tyhjia tiloja tuomaan rauhallisuutta ohjeisiin ja yritin valttaa kirjoitta-
masta yhdelle sivulle liikaa tekstia. Kaytin marginaaleja tekemaan ohjeista ilma-

vammat ja selkeammat.

5.4 Ensiapuohjeen arviointi

Saatuani ensiapuohjeet valmiiksi l&hetin ne toimeksiantajalle ja pyysin valipa-

lautetta. Pyysin vapaata palautetta myds perheenjaseniltani, ystaviltani, kouluka-

vereiltani, eraalta ensiapukouluttajalta seka parilta maatalousyrittajalta.
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Toimeksiantaja kommentoi, etté ohjeet ovat selkeat, asiat on esitetty tiivisti ja va-
likoimaa on kattavasti. Muut palautteen antajat kommentoivat ensiapuohjeita ja
niiden teksteja ymmarrettaviksi ja selkeiksi. Palautteen antajien mielesta ulkoasu
naytti hyvalta ja asiat oli ilmaistu yksinkertaisesti seka selkeésti. Liséksi ensiapu-
kouluttaja kommentoi sisaltoa erittéain hyvaksi. Palautteessa tuli korjausehdotuk-
sia eniten kielioppiasioihin ja sanajarjestykseen. Yksi korjausehdotus tuli myés
diojen jarjestykseen. Ensiapukouluttaja suositteli muutamaa lisaysta tietoperus-

taan.

Kerasin kohderyhmalta eli maatalousyrittajiltd palautetta ensiapuohjeista sahkoi-
sesti Google Formsin kautta. Linkki palautekyselyyn oli ensiapuohjeiden kanssa
samassa sahkopostissa. Sahkoposti lahetettiin 132:lle Lieksan MTK:n jasenelle.
Sain palautetta kuudelta henkildlta. Palautelomakkeessa kysyttiin ensiapuohjei-
den selkeytta, ymmarrettavyytta, mielenkiintoisuutta, tiedon riittavyytta, hyodylli-
syytta ja ulkoasun miellyttavyytta. Lopuksi oli mahdollisuus antaa vapaata pa-

lautetta.

Ensimmainen kysymys palautelomakkeessa liittyi selkeyteen ja ymmarrettavyy-
teen. Selkeyden ja ymmarrettavyyden arviointiin oli lineaarinen asteikko 1-5. 1 oli
ei lainkaan, ja 5 oli taysin selkeét ja ymmarrettavat. Viisi henkiloa antoi palaut-
teeksi 5, ja yksi henkild antoi 4. Toisessakin kysymyksessa oli kaytdssa lineaari-
nen asteikko 1-5, ja se kasitteli mielenkiintoisuutta. 1 tarkoitti ei lainkaan, ja 5
tarkoitti erittdin mielenkiintoiset. Nelja henkiléa antoi palautteeksi mielenkiintoi-
suudesta 5 ja kaksi henkiléa 4. Kolmas kysymys liittyi tiedon riittavyyteen, ja sita
kysyttiin vaihtoehdoilla kylla tai ei. Kaikki vastanneet olivat sita mielta, etté tietoa
oli riittavasti. Neljas kysymys liittyi hyddyllisyyteen, ja vaihtoehdot olivat myds
tassa kohdassa kylla tai ei. Kaikki vastanneet kokivat ensiapuohjeet hyodyllisiksi.
Viimeisessa kysymyksessa kysyttiin ulkoasun miellyttavyydestd, ja kaikki vastan-
neet kokivat sen miellyttavaksi. Vastausvaihtoehtoina oli kylla tai ei. Lopuksi sai
antaa vapaata palautetta. Vapaassa palautteessa ensiapuohjeita kuvattiin hy-
viksi, nappariksi ja selkeiksi seka kuvat koettiin hyviksi. Palautteessa kerrottiin,
ettd ensiapuohjeiden kautta oli hyva kerrata asioita ja tarkeimmat asiat olivat tul-

leet esille. Kokonaisuutta kuvattiin erinomaiseksi.
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6 Pohdinta

6.1 Tuotoksen tarkastelua

Mielestani tAm&n opinnaytetydn aihe on tarkea ja ajankohtainen. Tydalojen jou-
kosta maatalous on yksi vaarallisimmista. Maataloudessa olosuhteet ovat vaih-
televia; on osattava kayttaa monia laitteita ja koneita, korjuukaudella on kiire, saa-
olosuhteet ovat vaihtelevia ja tyotd tehdddn mahdollisesti yksin tai vasyneena
(Kallioniemi 2015, 3). Opinnaytetoita selatessani huomasin, ettd maatalousyrittéa-

jille ei ole tehty ensiapuohjeita opinnaytetytna.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli lisata maatalousyrittdjien ensiapuvalmiutta tyo-
tapaturmatilanteissa ja opinnaytetydn tavoitteena oli lisdtd maatalousyrittgjien tie-
toutta heille tyypillisimpien ty6tapaturmien ensiavusta. Uskon ensiapuohjeiden li-
sanneen maatalousyrittdjien ensiapuvalmiutta ja tietoutta tyypillisimpien
maatalousty6tapaturmien ensiavusta, koska mielestani sain tehtya ymmarretta-
vat ja selkeéat ohjeet, joita on helppo lukea. Ensiapuohjeiden tietoperusta on
koottu luotettavia lahteitd kayttden ja ensiapuohjeista 16ytyvat oleellisimmat asiat
maatalousty6tapaturmien ensiavusta eli ensiapu, oireet ja milloin on syyta hakeu-
tua laakariin. Kuvista saa selvad, ja ne tukevat tekstia. Ohjeiden pituus on mie-

lestani sopiva, ja sen jaksaa lukea yhdelta istumalta.

Tuotoksen teko oli minulle kaikkein mielekkainta tassa opinnaytetydprosessissa.
Valokuvaus ja ohjeiden ulkoasun suunnittelu olivat mielenkiintoisia tehda. Mie-
lenkiintoista oli myo6s selvittdd kuinka tehda ymmarrettavat ohjeet. Kieliopilliset
asiat olivat haastavimpia, mutta onneksi sain perheenjasenilta ja ystaviltani pa-
lautetta niista. Aluksi rajauksen kanssa oli haasteita, mutta lopulliseen rajaukseen
olen tyytyvainen. Aluksi otin opinnaytetydn mukaan myods palovammat ja kallon-
sisaiset vammat, mutta rajasin ne lopulta pois ja keskityin kaikkein yleisimpiin

maatalousty6tapaturmiin.
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6.2 Opinnaytetydn prosessi

Syksylla 2016 kavin opparistartissa, jossa esiteltiin opinnaytetydaiheita. En 10y-
tanyt aiheiden joukosta itselleni mielenkiintoista aihetta, mutta sain eraasta esit-
telysta idean. Sain idean jarjestdd ensiapukoulutuksen Lieksan maatalousyritta-
jille. Tiedustelin muutamalta maatalousyrittajalta, kuulostaisiko aihe tarpeelliselta,
ja he kokivat, ettd koulutuksesta olisi hyotya. Tammikuussa 2017 k&avin opinnay-
tetydinfossa ja aloin kirjottamaan tietoperustaa. Ensiapukoulutus muuttui en-
siapuohjeiksi, koska koin sen miellyttavammaksi tehda ja kevaalla alkavat maa-
talousyrittdjilla Kiireajat, joten koulutus ei olisi valttamatta saavuttanut yhta

montaa henkiléa kuin ensiapuohjeet.

Tammikuun alussa aloitin tutustumisen aiheeseeni ja opinnaytetyon tekemiseen.
Tein tiedonhakua ja sain aloitettua tietoperustan kokoamista. Kavin myds opin-
naytetyon tiedonhakuklinikoilla. Tammikuussa oli myds ensimmainen opinnayte-
tydinfo seka ensimmainen ohjaustunti. Helmikuussa jatkoin tietoperustan kokoa-
mista ja kavin ohjauksissa. Minulla ei ollut toimeksiantajaa ennen opinnaytetyon
aloittamista. Paadyin kysymaan toimeksiantajaksi Lieksan tyoterveyshuoltoa tai
Lieksan MTK-yhdistysta. Ensiksi olin yhteydessa Lieksan tydterveyshuoltoon,
mutta lopulta paadyin Lieksan MTK-yhdistykseen. Lieksan MTK- yhdistys sovel-
tui paremmin toimeksiantajaksi, koska yhdistyksen sihteerin sdhkdpostin kautta
ensiapuohjeet saavuttavat usean maatalousyrittdjan. Olin sdhkopostitse yhtey-
dessa yhdistyksen puheenjohtajaan, ja tapasimme maaliskuussa. Tapaamisessa
sovimme tuotoksen olevan valmis viimeistaan kesakuussa. Sovimme myads, etta
lahettaisin hanelle sahkopostitse ohjeet pdf-muodossa. Tapaamisessa Kirjoi-
timme myo6s toimeksiantosopimuksen. Toimeksiantajalla ei ollut toiveita ensiapu-

ohjeisiin, joten sain vapaat kadet tuotoksen suhteen.

Huhtikuussa aloitin ensiapuohjeiden suunnittelun ja huhtikuun lopussa kuvasin
miltei kaikki valokuvat ensiapuohjeisiin. Toukokuun alussa aloitin ensiapuohjei-
den koonnin, raportin kirjoittamisen ja esitin opinnaytetydni opinnaytetydosemi-
naarissa. Kesékuussa tein palautekyselyn Google Formsilla ja l&hetin linkin toi-
meksiantajalle valmiiden ensiapuohjeiden kanssa samalla sahkopostilla.

Elokuussa tein palautteista yhteenvedon raporttiin ja viimeistelin raportin.
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6.3 Luotettavuus ja eettisyys

Kylman ja Juvakan (2007,127) mukaan luotettavuus voidaan arvioida neljalla kri-
teerilla. Kriteerit ovat uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivisyys ja siirrettavyys.
Uskottavuus selvittdd, ovatko tutkimus ja sen tulokset uskottavia seka onko us-
kottavuus osoitettu tutkimuksessa. Tutkijan kuuluu selvittaa, mitka ovat tutkimus-
tulokset ja tutkimuksessa olleiden kasityksien yhtéalaisyydet, jotta uskottavuus to-
teutuu. Tutkimuksen eri vaiheiden aikana uskottavuutta voi vahvistaa
keskustelemalla tutkimukseen osallistuvien kanssa, jolloin tutkimukseen osallis-
tujia pyydetadn antamaan arvio tulosten oikeellisuudesta. Uskottavuuden vahvis-
tamiseksi tutkija voi myos kayda keskusteluja muiden saman aiheen tutkijoiden
kanssa. Tutkijan kuuluu olla tarpeeksi pitka aika tutkimuksen aiheen parissa, jotta
voi ymmartaa osallistujien ajatuksia aiheesta ja uskottavuus vahvistuu. Tutkimus-
paivakirjassa kuvataan tutkijan omia kokemuksia ja valintoja, jotka ovat apuna
hanelle oman toimintansa tiedostamisessa. (Kylméa & Juvakka, 2007, 128.) Tassa
opinnaytetydssa olen pyrkinyt kayttamaéan alle 10 vuotta vanhoja lahteitd. Olen
kuitenkin joutunut kayttdmaan my6s muutamaa yli 10 vuotta vanhaa l&hdetta,
mutta ne on valittu harkiten. Opinnaytety6ta tehdessa kaytin lahteita laajasti ja
olen kayttanyt myds paria kansainvalista lahdetta. Olen arvioinut lahteita lahde-
kriittisesti. Niista olen tarkastellut tekijan taustaa, julkaisuvuotta ja missé lahde on
julkaistu. Opinnaytetydprosessin aikana olen saanut palautetta opinnaytetyén oh-

jaajilta.

Vahvistettavuus on osana koko tutkimusprosessia, ja siihen kuuluu kirfjaaminen.
Kirjaaminen auttaa toista tutkijaa seuraamaan tutkimuksen vaiheiden paakohtia.
(Kylma & Juvakka, 2007, 129.) Opinnaytety6ta tehdessani olen pitanyt proses-

sista vapaata paivakirjaa, jonka avulla olen voinut palata eri vaiheiden asioihin.

Refleksiivisyydella kuvataan tekijan tietoisuutta omista lahtokohdistaan tekijana.
Tekijan tulee myds arvioida vaikutuksensa aineistoonsa seké tutkimukseensa, ja
lahtokohdat tulee kuvata tutkimuksessa. (Mays & Pope 200, Malterud 2001,
Horsburgh 2003, Kylman & Juvakan 2007, 129 mukaan.) Opinnaytetyota teh-

dessa olen pyrkinyt parhaani mukaan tiedostamaan omat lahtokohtani. Yksin
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opinnaytetyota tehdessani ei ole paria antamassa palautetta ja nékdkulmaa tyo-
hon, mutta olen kaynyt pienryhmaohjauksessa ja saanut ohjaajilta palautetta ja

nakokulmia.

Siirrettavyydella tarkoitetaan, etté tutkimuksen tulokset tulisi olla siirrettavissa
muihin samankaltaisiin tilanteisiin. Jotta lukija pystyy arvioimaan tutkimustulosten
siirrettavyytta, tutkimuksen tekijan tulee kuvailla muun muassa osallistujia seka
miljoota. (Lincoln & Cuba 1985, Kylman & Juvakan 2007, 129 mukaan.) TA&méan
opinnaytetydn ensiapuohjeiden materiaalia voi kayttaa esimerkiksi maatalousyrit-

tajille suunnatussa ensiapukoulutuksessa.

Tutkimusta tehdessa tutkijan on huomioitava eettiset kysymykset ja periaatteet,
jotka ovat hanen omalla vastuullaan. Yleisesti hyvaksyttaviin eettisiin tutkimuspe-
riaatteisiin kuuluvat tiedon hankinta ja julkistaminen. Hyvan eettisen tutkimuksen
edellytys on hyvan tieteellisen kaytannén noudattaminen. Suomessa on julkisia
elimi&, jotka valvovat ja ohjaavat tutkimuksien eettisid asioita seka asianmukai-
suuksia. Esimerkiksi opetusministerion tutkimuseettisella neuvottelukunnalla on
ohjeet, joissa kerrotaan mita hyva tieteellinen kaytanto sisaltdd. Rehellisyys kuu-
luu nékya prosessin jokaisessa vaiheessa. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009,
23, 25.) Plagioinnilla tarkoitetaan sit&, kun otetaan toisen ajatuksia ja ideoita. Pla-
giointiin kuuluu lisaksi, jos on ottanut omiin nimiinsa myds toisen tutkimuksen tu-
loksia. Plagioinniksi lasketaan my@s, jos viittauksia ja lahteita ei ole merkitty tar-
kasti tai ne ovat vajavaisia. (Vilkka & Airaksinen 2003, 78.) Tutkimuseettisiin
periaatteisiin kuuluu myos aiheenvalinta; onko aihe merkitykseltdén tarkea vai
tehdaanko aiheesta vain siita syysta, etta se on helppo toteuttaa. Eettisiin peri-
aatteisiin kuuluu myés kohderyhman huomioiminen. Kohderyhmasséa olevilla on
paatantaoikeus, haluavatko he osallistua vai eivat. Heille on my6s kerrottava tut-

kimuksen sisalto. (Hirsjarvi ym. 2009, 24 — 25.)

Tasséa opinnaytetydssa en ole esittdnyt toisen ajatuksia ominani ja l&hteet seké
viitteet on kirjoitettu selkeéasti. Opinnaytetyon kuvia ei ole kopioitu, vaan ne ovat
itse otetut. Aihe on valittu, koska olen kokenut sen tarkeaksi ja merkittavaksi.
Kohderyhma eli maatalousyrittjat saivat itse paattaad, haluavatko he lukea en-

siapuohjeet ja vastata palautekyselyyn.
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6.4 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetyon tydstaminen on tuonut paljon kertausta ja joitakin uusia asioita ta-
paturmiin sek& ensiapuun liittyen. Prosessin aikana opin uutena asiana, kuinka
luoda ymmarrettavat ohjeet ja mitka asiat siihen vaikuttavat. Aihe ja toteutuksen

tekeminen olivat mielenkiintoisia ja pitivat ylla motivaatiota.

Yksin tehdessani opinnaytety6ta oli tarkeinta oman motivaation ja tyorytmin ylla-
pitdminen, jotta prosessi etenisi. Valilla tydrytmin yll&pidossa oli hankaluuksia,
mutta yleensa sain pidettya itseni laatimassani aikataulussa. Opinnaytetyota teh-
dessa lyhyet tauot ovat olleet hyodyllisia, koska taukojen jalkeen olen saanut uu-
sia nakokulmia tydhon ja huomannut korjattavia asioita. Opinnaytetydon tekemi-
nen on lisannyt stressinhallintataitoja, joita tarvitsen myos tyoelamassa. Yksin
tehdessani olen kehittynyt ottamaan vastuun omasta tydskentelystani ja tyon tu-
loksesta. Opinnaytety6ta tehdessa olen myds joutunut itsenaisesti ottamaan sel-
vaa asioista. Itsendinen tytskentely on kehittynyt paljon tata opinnaytetyota teh-
dessa.

Tiedonhaku oli aluksi hankalaa, koska en ollut tehnyt tiedonhakua pitkdan aikaan.
Kavin tiedonhakuklinikoilla ja mieleeni palautui, kuinka tietoa haetaan eri haku-
koneilla. Prosessin alussa kertasin lahteiden kriittista tarkastelua, ja tAméan pro-
sessin aikana siind on tapahtunut paljon kehitystd. Olen my6s oppinut referoi-
maan alkuperdisen lahteen tekstia asiassa pysyen, mutta plagiointia valttaen.
Kansainvélisten l&hteiden lukeminen ja kriittinen arviointi olivat aluksi haastavia,

mutta helpottuivat tyon edetessa.

6.5 Opinnaytetydn hyddynnettavyys ja jatkokehitysmahdollisuudet

Maatalousyrittajat voivat kayttad ensiapuohjeita lisdtakseen tietoutta siitd, kuinka
toimia ensiaputilanteissa. He voivat my6s palata myohemmin kertaamaan en-
siapuasioita. Ensiapuohjeet voi tulostaa ja laittaa esille esimerkiksi navettaan,

jossa ne ovat saatavilla myos muille tilalla tydskenteleville.



28

Nykyisin taskusta |0ytyy alypuhelin, jonka kautta saa helposti ja nopeasti avattua
ensiapuohjeet tapaturman sattuessa. Alypuhelimella voi ladata ohjeet muistiin jo

valmiiksi, jolloin ne I6ytyvat helposti ja ndkyvat myos ilman internetyhteytta.

Jatkokehitysmahdollisuutena maatalousyrittdjille voisi pitdéd ensiapukoulutuksen
tyypillisimpien ty6tapaturmien ensiavusta. Ensiapukoulutus olisi hyva pitaa tal-
vella, jolloin tyOkiireet eivat valttamatta vie maatalousyrittdjien aikaa yhta paljon
kuin muina vuodenaikoina. Tassa opinnaytetytsséa maataloustydtapaturmien en-
naltaehkaisya kasitellaédn vain hieman, mutta jatkokehitysmahdollisuutena maa-

taloustydtapaturmien ennaltaehkaisysta voisi tehda esimerkiksi omat ohjeet.
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Ensiapuohjeet

ENSIAPUOHJEET LUKIJALLE

Maatalousyrittijien
tyypillisimpiin tystapaturmiin

ook A e o W P

Nimid ensiopuohjeet on tehty Kareli
opinndytetydn osana Lieksan MTK-yhdistykselle kevidlld 2017. Ensiopuohjeet kuuluu

Ohjeisiin on koottu maatalousyrittijien tyypillisimpien tapaturmien ensiapuohieita.

Sairaanhoitajoopiskelijo Marketta Harjunen

SISALTO NYRJAHDYS

Nyrihdys. . Nyrjihtdessddn nivel taipuu sellaiseen Oireet:
Revahdy asentoon, johon se ei normaalissa « Ki
Kolmen k:n Kiiytdssii o
Rubie, pinfovamma & mustelma 1 Bylssd pysiyisk Aristus
Murtumat. . 3

Sjoiliasn memo 9 Ionolaiseen kudok avert *Turvotus
g 0 onclaiseen kudokseen vustaa verta jo —
Sokki 3 neste kertyy nyrjihdysalueelle, josta

Silmdvomma 25 aiheutuu turvotusta.

Lihteet. ... .28

REVAHDYS KOLMEN K:N SAANTO

Lihasrevihdyksen aiheuttaa rasitus tai Oireet: Ensiapuna nyrjihdykseen, revihdykseen jo

lihakseen osunutisku. «Vommakohdan arkuus mustelmien ehkdisyyn toimii kolmen K:n sidnto
«Liikkeen tekeminen, jossa revihdys tapahtui, eli kompressio (puristus), koho jo kylm.

Tavallisimpia herkiisti revahtavid lihoksia aristoa

ovat reiden takaosa, vatsan lihakset, *Lihaksen jdnnittdminen aristaa

havislihas ja pohie. *Veripahka - myéhemmin mustelma

Tapaturman jiilkeen mahdollisimman nopeasti
toteutettu kolmen k:n siidntd viihentiid vuotoa
kudoksiin ja estdd turvotusta.

p voi
tuntua kuoppa seki lihasvoima saattaa olla
heikentynyt tai kokonaan hivinnyt

Kompressio eli puristus Koho

Kompression vaikutuksesta sisinen
verenvuoto estyy ja turvotus viihenee.

Kohoasennossa verenpaine laskee
verisuonistossa ja se viihentdd samalla sisdistd
verenvuotoa seki turvotusta.

Kompression saa aikaan helpoiten kisilld
puristamalla tai painamalla kipeii kohtaa.




Kylmd
Kylmi supistaa verisuonia ja sistinen
verenvuoto viihenee.

Vammakohtaan tulee asettaa jotain kylmdd
noin 20 minvutiksi.

Kylmiihoito jotkuu vuorokauden ajan kahden
tunnin vilein noin 20 min /krt.

Kylmiid ei saa laittaa suoraan paljaalle iholle
paleltumisvaaran takia.
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Hakeudu ldikiriin, jos:

*Vammakohdan kipu ja turvotus ei viihene
*Mustelma on iso

*Niveltd ei voi kit normaalisti

*Jalalla ei pysty varasmaan

RUHJE, PINTAVAMMA & MUSTELMA

Ihmisen kudokset vaurioituvat, kun niihin Turvotus lisaintyy hiljalleen, kipy mahdollisesti
iskeytyy jotain. kasvaa sevraavaan piiviin.

Verisuonista vuotava veri muodostaa patin tai

mustelman ihon alle. Ensiapu:

S ditteet tiryvit jo "Kylm'ri jo kohoasento mahdollisimman nopeasti
3 apaturmasta

kipeytyy.

Hakeudu lddkdriin, jos

*Kivun ja turvotuksen mdird iskun
voimakkuuteen ja lagjuuteen ei ole
suhteellinen

*Iskun saaneen paikan toiminnassa esiintyy
hiiriditd turvotuksen takia

*limenee muitakin oireita esim. pistelyd tai
puutumista

n kohdistuneen iskun seurauksena on
muitakin oireita kuin kipu

MURTUMAT

Murtuma syntyy, kun luuhun kohdistuu Oireet:

enemman energiaa mitd luu pystyy sietdmidn. ~Paikallinen sirky ja turvotus

Murtuma voi olla joko avo- tai umpimurtuma. *Virheasento
Avomurtumassa katkennut luu on rikkonut ihon. *Eptisorusll ikkuveys
*Avomurtumassa haava
Verenvuoto kuuluu cina murtumiin, niin avo-

kuin umpimurtumiin.

Murtuessaan suuret luut vuotavat paljon verta,
jolloin on tirkedd muistaa verenvuotosokin
riski.

Murtuman ensiapu

*Murtuma-aluetta ei saa liikuttaa ilman *Jos on epiilys selkdrankamurtumasta,
vilttamatantd pokkoo. autettavaa saa liikuttaa vain hengen
pelastamiseksi.

tyrehdytd
puhtaalla siteelld. Turvotuksen takia sidettd ei*Soita 112 vakavimmissa
kuitenkaan saa kiirid ragjan ympiiri. raajomurtumatilanteissa, kylkiluu-, lantio-,

jo kaulamur
Lievemmiss tapauksissa toimita
loukkaantunuthoitoon.

*Auta murtuman saanut hinelle sopivaan
asentoon.

*Tue murtunut alue likkumattomaksi.

Yldragjamurtuman tukeminen

Ranteen, kiisivarren, olkavarren, olkapiidin tai solisluun murtuma.
Kyetessidn autettava voi itse tukea murtuneen yliraajon kehoaan vasten.

voi tukea iolii tai

Yldraaj puuttuessa pitkihi
paidalla.

Rannemurtuman voi tukea tarpeeksi pitkilld kavlahuivilla kolmioliinan puuttuessa ja lastalla,
jos rannelasta on kiiytettivissi.

Yldragjamurtuman tukeminen kolmioliinalla




Liite 2 3 (4)

Yldragjamurtuman tukeminen paidalla

Alaragjamurtuman tukeminen

Suomen Punainen risti (2017) ei suosittele
alaraajon tukemista lastoittamalla, paitsi jos:
*Apu ei tule kohtuuajassa

*Loukkaantuneen liikuttaminen on pakollista

AMlaracjon lostoittamisessa voi kiyttdd apuna
toista jalkaa tai jotain filapdisvilinettd esim.
lautaa toi keppid.

Murtuneella jolallo ei sao vorata painoa eiki
liikuttaa sifd.

Lastan tulee olla tarpeeksi pitkd ja tukeva.

SUOILTAAN MENO HAAVAT

Sijoiltaan menossa luu menee nivelessi Ensiapu: Pienempien ja pinnallisten haavojen ensiapu
pois omalta paikaltaan.

*Tue nivelfd siihen asentoon, jossa se on *Tyrehdytd verenvuoto painamalla haava- *Jos haavassa on vierasesine, esim. naula,
*Tukemisessa voi kiyttdd samoja keinoja kuin aluetta tai puristamalla haavan reunoja sifd ei saa poistaa, paitsi jos hengitys on
Oireet: murtumien tukemisessa yhteen vaikeutunut sen takia
“Virheasento *Virheasentoa ei saa korjota *Puhdista haava juoksevalla viileilld vedelld  *Tarkista jiykkakouristusrokotuksen
“Kova kipu niveless *Olkanivelen sijoiltaan menossa kivun *Jos haava on viiltohaava, sulie reunat voimassaolo
*Nivelen turpoaminen lievittamiseksi kittd voi riiputtaa vapaasti kkai ipill tai perhosl ill
*Normaali kiiyttdminen ei onnistu alospiin *Peifd haava suojasidoksella

*Hiilytd apua tai toimita autettava lddkiriin

Runsaasti vuotavien haavojen ensiapu Hakeudu lddkiriin, jos haava on:
*Tyrehdyti ve_lenvuo'ofjurmin la.i kidsin *Sido vuotolfoht.nufl paineside *Useamman senttimetrin pituinen *Haava on syvii
*Autettava voi kyetessiidn itse painaa vuotokohtaa  *Seuraa sokin oireita “Repaleinen “Haavan ijaintivoisi vaurioitaa ihon alla
*Aseta auteftava istumaan tai makuulle *Soita hiitdkeskukseen, jos tilanne sitd vaatii «Likainen (esim. mutainen) olevia kudoksia tai helposi vaurioituvia
*Puremahaava elimid
«Haavassa on vierasesine esim. navla *Haavan sijainti on kosmeettisesti tarkedsst
“Tulehtunut paikassa, esimerkiksi kasvoissa, jo haavan
” —— reunojen yhdistdminen ei tuota tarpeeksi
*Hoava vuotaa runsaana vield 20 minuutin R
£ g siistid jlked
painamisenkin jiilkeen
rop—— Asela Yot kty Kinnit suojeeva side o poino
joustositeella. kolmioliinalla tai

i
puinona esim. rullottva svkkoa veikks huiille

SOKKI Sokin ensiapu

Sokki voi aiheutua runsaasta sisiisestifoi  Oireet: *Aseto autettava hinelle mukovaan lepoasentoon

ulkoisesta verenvuodosta. “Soita 112

*Eristii autettava kylmiiltd alustalta jo suojoa kylmiltd, esim. peitolla
*Ravhoittele autettovaa

*Autettavalle ei soa antaa sydtiviid tai juomista

*Kalpea ja kylmdnhikinen iho
*Tihentynyt hengitys
ey i & *Suun kuivuus ja jano
Sokki voi aiheutua myds mm. vakavista K : s
< . = *Nopea ja huonosti tunnettavissa oleva syke
murtumista, allergisesta reaktiosta,

b A : *Seuraa autettavan verenkiertoa jo hengitystd
palovammoista, ripulin fai oksentelun *Henkilo on levoton ja sittemmin sekava

¢ *Anna mahdollisesti muuta oireenmukaista ensiopua
aiheuttamasta nestehukasta tai sydimen

pumppausvoiman pettmisestd.



SILMAVAMMA

Roska tai rikka silmissa

Oireet: Ensiapu:
*Silmiin jdd ikavd tunne
*Punoitus *Silmiid ei saa hangata eiki hieroa

*Lisiintynyt kyynelnesteen eritys *Jos silmidn on mennyt metalli- tai

*Niign sumentuminen hitsaussiru tai jos silmén on ldvistdnyt jokin
Valon arkuus esine, fulee molemmat silmit peittiid
kuljetuksen ajaksi

*Silmain liikuttominen hankaloa
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Hakeudv lddkiriin, jos

*Ikdvd tunne jdd silmddn

*Luomen alla tai silmdn pinnalla on jotain

*Silmiin on tullut vamma metalli- tai hitsaussirusta
*Silmin on ldvistdnyt jokin esine

Kemiallinen silmdvamma

Kemiallisessa silmdvammassa silmddn on Ensiapu:

Aolskafanat folala kemelishd dnsta; *Huuhtele silmiid runsaalla vedelld ainakin
Hoitoon on syytii hakeutua, jos silmddn on 15 minuuttia

roiskahtanut sydvyttivid ainetta, silmi on *Jos aine on emiksistd, sifi tulee huuhdella
kipei, tulehtunut tai muuttuu valonaraksi. 20-30 minuuttia

*Jos mahdollista, huuhtelua tulisi jotkaa

Emiiksisissd aineissa haitta etenee vield kuljetuksen aikanakin

neutraloinninkin jdlkeen, jonka vuoksi
emiksiset ineet ovat pahempia kuin hapot.
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